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AKP SAGLIKTA SIDDETE GOZ YUMARAK
HALK SAGLIGINI TEHLIKEYE ATIYOR

Adalet ve Kalkinma Partisi (AKP) iktidarinda
Ulkemizde saglik ¢calisanlarina yonelik siddet
olaylarinda belirgin bir artis gdrulmustuar.
Saglikta siddet olaylarinin  yayginlasmasi
ve neredeyse vaka-i adiye haline gelmesi
yuzunden saglk calisanlarinin  guvenlik
endisesi en buyuk sorunlardan biri haline
gelmistir.  Saglhk calisanlarina  yonelik
siddetteki artis, saglik calisanlarinin meslek
onurunurencide etmekte, saglik hizmetlerini
aksatmakta ve bu hizmetlerin niteligini
dusurmektedir.

Bu yonuyle saghkta siddet, adli bir
mesele olmanin 6tesinde kamu hayatini
ilgilendiren bir sorun, kamu hizmetini

yerine getirenlere karsi ortaya koyulan
gayri insani bir tavir ve bir halk saghgi
meselesi haline gelmistir.

Saglik calisanlarina siddet, AKP'nin carpik
saglik politikalarinin  ve toplumumuzu
her alanda kutuplastiran, dusmanlastiran
kultdrel iklimin de bir sonucudur. AKP, bu
sorunu ¢ézmek, saglikta siddeti onlemek
icin gerekli tedbirleri almak ve suclular
cezalandirmak yerine, saglik calisanlarina
her gun siddet uygulanmasina seyirci

kalmaktadir. Sorunun birincil muhatabi olan
saglhk calisanlarini ve meslek orgutlerini
dinlemeyi reddetmektedir.

Bu duyarsiz politikalar sonucta saglikta
siddeti, Ulkemizin kanayan bir yarasi haline
getirmistir. Siddet ve ofke sarmali icine
savrulantoplumumuz kendinesaglik hizmeti
goturmeye calisan kamu gorevlilerine
yabancilasmistir.

AKP iKTIDARINDA SAGLIKTA SIiDDETTE
DUNYA SIRALAMALARINA GiRDIK

AKP doneminde basta hekimler olmak
Uzere on binlerce saglik calisani fiziksel,
psikolojik ya da s6zel siddete maruz kalmistir.
Istatistikler, Turkiye'de her giin ortalama
40 saglik calisaninin fiziksel, psikolojik ve
sozel siddet bicimlerinden birine maruz

SAGLIKTA SiDDET OLDURULEN HEKIMLER
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Turkiye'de ortalama 2005-2019 yillan
40 her gun 40 saghk 9 arasinda gorevi

calisani siddete
maruz kaliyor.

basinda oldirilen
hekim sayisi 9'dur.

ACIL SERVISLER
|
0 2002'den 2015
6455 yilina acil servis
basvurularindaki
artis %455'tir.

BEYAZ KOD BIiLDIiRiMi
|

91 b Son 7 yilda siddete
n ugradigini bildiren

355 saglik calisani sayisi
90 bini agsmistir.




kaldigini gdstermektedir. Diger bir deyisle
her saat basi birden fazla saglik calisani
siddete ugramaktadir. Saglik calisanlarinin
dortte Gglu calisma yasamlarinda en az bir
kere siddete maruz kalmaktadir. Ulkemizde
saglik calisanlarinin siddete maruz kalma
duzeyi 16 yil icinde dunya ortalamalarinin
oldukca Uzerine cikmistir. 2002 yilinda
Turkiye'de saglikta siddet ulusal bir gundem
maddesi dahi dedilken, bugun gelinen
noktada sorun, uluslararasi saglik ve ¢alisma
orgutlerinin bile endise kaynagi olarak altini
¢cizdigi bir mesele haline gelmistir. 2005-
2019 yillan arasinda 9 hekim, gorevleri
basindayken élduralmaustar.

Siddete en cok hastalarla en yakin temas
halinde olan hekimler ve hemsireler maruz
kalmaktadir. Siddet vakalarinin en cok
yasandigl yerlerin basinda acil servisler
gelmektedir;  siddetin faillerini ise daha
cok hastalarin kendileri ve hasta yakinlari
olusturmaktadir.

SAGLIKTA SIDDET GIiDEREK TIRMANIYOR

AKP'nin yanlis saglik politikalari yuzunden
saglikta siddet sorunu buUyumektedir.
Yillardir neredeyse gdormezden gelinen
siddet o kadar buyuk boyutlara ulasmistir
ki, Saglhk Bakanlhgl saglik c¢alisanlarina
karsi siddeti takip etmek icin ALO 113
Beyaz Kod Uygulamasini baslatmistir. 2012
yilinin Mayis ayindan 2019 Agustos ayina
kadar bu uygulamaya 91 bin 355 siddet
vakasi bildirilmistir. 2017 yilinda yapilan
basvuru sayisi, 2012 yilinda yapilanlarla
karsilastirildiginda %26 artis gdstermistir.
Vakalarin %30'unayakinindasaglik calisanlari
dogrudan fiziksel siddete maruz kalmistir.
Fiziksel siddetle birlikte, saglik alaninda
gorulendigeryaygin siddet bicimiise sdzel ve
psikolojik siddettir. Ancak sozel ve psikolojik

hakaret ve siddet vakalari genellikle rapor
edilmedikleri icin durum tim boyutlari ile
istatistiksel verilere yansimamaktadir.
Ayrica Beyaz Kod uygulamasi hastanelerde
calisan taseron iscileri, intdérn ve stajyer
doktorlari kapsamadigi i¢cin, mevcut veri
sistemiyasanan tum saldirilari takip etmekte
yetersiz kalmaktadir. Bir baska deyisle AKP
rejiminde sagliktasiddetsorunu, kamuoyuna
yansidigindan cok daha vahim boyutlarda
artmaktadir.

SAGLIKTA SIDDETIN GORUNMEYEN YUZU:
SAGLIK CALISANLARI iINTIHARLARI

Saglik calisanlarinin maruz kaldigr siddetin
ve icine sokulduklari olumsuz kosullarin bir
yansimasl, saglik calisanlari arasinda intihar
vakalarinin giderek artmasidir. Turkiye'de
yalnizca 2015-2017 yillari arasinda 431
saglik calisani intihar etmistir. 2017 yilinin
sadece Ekim ayi icinde, biri tip fakultesi
ogrencisi, biri asistan doktor, biri de uzman
doktor olmak Uzere u¢ saglik calisani agir
calisma kosullari nedeniyle intihar etmistir.
Bu, durumun hekimler acisindan ne kadar
vahim boyutlara ulastigini goézler énune
sermektedir. Bu sarsici rakamlara karsin
yetkililer, i1srarla saglik calisanlarini intihara
iten calisma kosullariyla ilgili sorunlari
gérmezden gelmekte ve gerekli tedbirleri
almamakta diretmektedir. Nitekim AKP
iktidari, intihar vakalarini kisisellestirmeye
ve saglik calisanlarinin bireysel psikolojik
sorunlariyla aciklamaya calismaktadir.
Oysa saglik calisanlari arasinda goérulen
intihar vakalarinin temel nedenleri arasinda
kronik yorgunluk, tikenmislik sendromu,
siddete maruz kalma, kronik stres, yaygin
mobbing, uykusuzluk, uzun calisma ve
nobet saatlerinin oldugu israrla gérmezden
gelinmektedir.

YANLIS POLITIKALAR NITELIGi
DUSURMEKTE VE SiDDETIN ARTMASINA
NEDEN OLMAKTADIR

Saglikta siddet olaylarinin artmasinin temel
sebebi, AKP iktidarinin saglik hizmetlerinin
sunulma seklini  ve saglik alaninin
duzenlenmesini yanlis bicimde degistiren
saglik politikalaridir. 2003 yilindan itibaren
uygulamaya koyulan “Saglikta Dénusum
Programi”, Ulkemizde saglik hizmetlerini
ticarilestirmis, saglik politikalarinda ranti
ve kar amacini merkeze koyan bir anlayisi



hakim kilmistir. Saglikta Donusum Programi
bir yanda 06zel saglik sektorunun plansiz
olarak genislemesini tesvik ederken, diger
yandan kamu hastanelerini kamusal hizmet
kurumlari olmaktan uzaklastirarak adeta
birer ticari isletmeye donusturmustdr. Tum
bunlarin neticesinde saglik hizmetlerinin
maliyetinde buyuk artislar ve saglik
hizmetlerinin  niteliginde ciddi dususler
yasanmaya baslanmis;  yurttaslarimizin
saglik hizmetlerine erisiminde yasanan
adaletsizlikler derinlesmistir.

AKP hukumetleri, teknolojik gelismenin
dogalbiryansimasiolaraksaglikalaninda
yasanan donemsel ve kismi iyilesmeleri
kendi siyasi basarisi olarak yansitirken,

saghk sisteminde yasanan aksakliklari
ve olumsuzluklarnt basta hekimler
olmak Uzere saglik personelinin Uzerine
yikmaya calismistir.

Bu ise toplumu saglk c¢alisanlariyla
karsi karslya birakarak, onlari
kiskirtan dusmanlastirici soylemlerin
benimsenmesine neden  olmustur. 17
yilhk AKP iktidarinda saglik gorevlileri
ve vatandaslar arasindaki guven iliskisi
asindiriimistir. Saghk calisanlari ile hastalar
ve hasta yakinlari haksiz bicimmde karsi karsiya

getirilmistir.

Saghk calisanlarina
kiskirtmalar adeta siradanlasmistir.  Bu
durum, on yilda saglik calisanlarina
yonelik siddet olaylarinda buyuk bir artis
yasanmasinin temel sebeplerinden biridir.
Oysa saglik calisanlari ile hastalar ve hasta
yakinlari arasinda bir guven iliskisi kurulmasi
saglik hizmetlerinde niteligin artirilmasinin
on kosullarindan biridir.

karsi  kamuoyunda

SAGLIK CALISANLARININ UZERINDEKI iS
YUKU ORANTISIZ ARTIYOR

AKP rejimibasta hekimler olmak Uzere saglik
calisanlarinin Uzerindeki is yUkunu orantisiz
bicimde artirmistir. Ulkemizde saglik hizmeti
almak Uzere 2002 yilinda hekime muracaat
sayisi 209 milyon iken, bu rakam 2017 yilinda
719 milyon basvuruya ulasmistir. 2002 yilinda
Turkiye'de bir yurttas yilda ortalama 3 kez
hekime basvururken, 2017 yilinda bu sayi
u¢ kattan fazla artarak 9’a ulagsmistir. Oysa
OECD ulkelerinde bu oran 7'nin altindadir.

Ayrica Turkiye'de 100 bin kisiye dliisen hekim
sayis1 186 iken, OECD iulkelerinin ortalamasi
bu rakamin yaklasik iki katina yani 35Te
ulasmaktadir. Ayni sekilde Turkiye'de 100 bin
kisiye dUsen hemsire ve ebe sayisi 272 iken,
OECD ulkelerinin ortalamasi 1.025'tir. Yani
Turkiye'de hekim sayisi OECD ortalamasinin
yaklasik  yarisi  kadarken, Turkiye'deki
hemsire sayisi OECD ortalamasinin dortte
biri kadardir. Bu rakamlarin isiginda saglhk
calisanlarinin Uzerindeki yuke bakildiginda,
Turkiye'de saglik ¢calisani basina dusen hasta
saylIsl kat kat fazladir. Bu da, basta hekimler
olmak Uzere saglik calisanlarinin hastalara
ayirdigi zamanin dusmesine neden
olmaktadir. Saglik ¢alisanlarinin Ustlenmek
zorunda oldugu ekstra is yUku bu sureyi daha
da dusurmektedir. DUnya Saglk Orguti'ne
gore saglikli bir muayene icin hasta basina
20 dakika sure ayrilmasi gerekirken,
Turkiye'de hekimler kamu kurumlarinda ve
ozel saglik kuruluslarinda hastalarina kimi
zaman 5 dakikaya kadar inen sUrelerde
zaman aylrabilmektedir. Saglikta artan is
yUkU beraberinde daha sik ve uzun nébetleri
getirmektedir.  Saghk calisanlari  bazi
durumlarda 36 saatten fazla sUren nobetler
tutmak zorunda kalmaktadir. Pek ¢cok saglk
calisani personel eksikligi nedeniyle kendi
sorumluluklarinda olmayan goérevleri yerine
getirmek zorunda kalmaktadir.

Saghk calisanlan mesleklerinin
yipraticihgi ve is yogunlugu goz

onlinde bulunduruldugunda dinlenme
ihtiyaclarini giderememektedir. Yanlis

saghk politikalari ve planlamalari
yuzinden gelismis Ulke ortalamalarinin
cok Uzerinde sirelerle calismak zorunda
kalmakta, fiziksel ve ruhsal olarak
tukenmislige itilmektedir.



Bunun bir sonucu olarak, carpik saghk
politikalari yUzUnden hastalar ve yakinlari,
hekimlerin muayeneleri icin kisa zaman
ayrildigini  ve kendilerine yeterince ilgi
gostermedigini dusunmekte, hekimleri ve
saglik calisanlarini sistemin basarisizliginin
ve  aksakliklarinin  sorumlusu olarak
goérebilmektedir. Hasta ve hasta yakinlari,
sistemden duyduklari  memnuniyetsizlik
yuzunden saglik calisanlarina siddet iceren
tepkiler verebilmektedir.

SARAY REJiMi, HEKIMLERE DAHA FAZLA
HASTA BAKMALARI iCiN BASKI YAPIYOR
Saglikta Donusum Programi ile yururluge
giren Performansa Dayali Ek Odeme
sistemi, hekimlere baktiklari hasta ve
gerceklestirdikleri islem sayisina gore Ucret
o0denmesine neden olmaktadir. Kamuda
yerlestirilen bu sagliksiz sistemi referans alan
ozel saglk kuruluslarinda da “prim ve hak
edise bagl 6deme” bicimleri yayginlasmaya
baslamistir. Bu uygulamalar neticesinde
gerek kamuda gerekse 06zel sektorde
hekimler ve diger saglik ¢calisanlari Uzerinde
daha c¢ok hasta bakma ve tibbi islem
gerceklestirme baskisi olusmustur.

Son ddénemde hekimlerin hasta basina
aylracaklari zamani daha da duUsuUrecek
carpicl uygulamalardan biri Kocaeli'nde
baslatilmistir. Kocaeli il Saghk Madurligu
tarafindan kamu hastanelerine teblig
edilen bir karara gore, 1 Kasim 2019 itibariyla
egitim ve arastirma hastanelerinde bir
hekimin gunde 72 hastaya randevu vermesi
ve gerekli duzenlemelerin buna gore
ivedilikle yapilmasi istenmistir. Bu ve bu
gibi uygulamalar nedeniyle, hasta basina
ayrilacak sure 5 dakikaya kadar dusecektir.
Kurumlarda artacak kalabaliklar, hastalar
ve saglik calisanlarini karsi karslya getirerek
sozlu ve fiziksel siddetin tirmanmasina
neden olacaktir.

AKP, “HAKSIZ KATILIM PAYLARI" iLE ACIL
SERVISLERDE YIGILMAYA VE SiDDET
VAKALARINDA ARTISA NEDEN OLUYOR
AKP'nin  “saglik hizmetlerinin  Ucretsiz
oldugu” iddialarinin aksine, vatandaslarin
cebinden heryildaha cok katki ve katilim payi
cikmaktadir. Ozel hastanelerde ise SGK'yla
yapllan sézlesmelere gore belli teshis ve tedavi
yontemleri icin hastalar ve yakinlarindan

%200’e kadar ilave Ucret talep edilebilmekte
ve fahis faturalar cikarilmaktadir. Sevk
sistemi gerektigi gibi uygulanmamakta,
hastalar birinci basamaga basvurmadan
her turlU saglk sorunu icin ikinci ve ugcuncu
basamak saglik kuruluslarina basvurmayi
arzu etmektedir.

Vatandaslar ceplerinden yapacaklari
odemelerin fahisligini goz onunde
bulundurarak, hizmetin Ucretsiz oldugu acil
servislere ydnelmektedir. Bu durum, acil
servislerin amaclari disinda bir yogunlukla
karsilasmasina neden olmaktadir.  Acil
servislere gelen hastalarin cogunlugu acil
hastasi degilken, olusan asiri yogunluk
yuzunden, acil tedaviye gercekten ihtiyaci
olan hastalar gereken hizda ve nitelikte
hizmet alamamaktadir.

Turkiye'de tim hastanelerde acil
servislere miiracaat sayisi 2002 yilinda
20 milyonken, bu rakam 2015 yilinda M
milyona ulasmistir. Yani 13 yil icinde acile
basvurularda %455 artis yasanmistir.

Tarkiye, bir yil icerisinde acil servise

basvuru sayisinin Ulke nufusundan
fazla oldugu tek ulkedir. Gunumiuizde
ekonomik krizin bu saylyi daha da
artiracagi asikardir.

Acil servislerdeki yetersiz altyapinin, sayica
az personelin ve asiri hasta yogunlugunun
faturasl, ayni sorunlardan magdur olan
saglik calisanlarina kesilmekte, acil servisler,
hukUmetlerin yanlis planlamasi yuzunden
potansiyel siddet mekanlari haline
getirilmektedir.

SISTEM, HASTALARI VE SAGLIK
CALISANLARINI KARSI KARSIYA GETIRIYOR
AKP, hekimleri daha c¢ok hasta bakmaya
ve daha c¢ok islem yapmaya zorladigi
icin hekimlerin haksiz kazan¢ elde ettigi
algisini yayginlastirmaktadir. Saglik
Bakanlari basina yaptiklar ac¢iklamalarda
hekimleri fahis maddi kazan¢ amaciyla
gereksiz islem yapmakla itham ederek
itibarsizlastirmaktadir.

Bu glivensizligin ve itibarsizlastirmanin
sonucu olarak, hekimler basta olmak

tzere diger saglik calisanlari da suglu ve
sorumlu olarak goriulmekte ve maalesef
hedef haline gelmektedir.




YANLIS POLITIKALAR TALEBI KISKIRTIYOR;
HASTA VE YAKINLARINA HAYAL KIRIKLIGI
YASATIYOR

AKP'nin  politikalari  sonucunda  saglik
hizmetleri icin yurttaslardan alinan katki
ve katilim paylari hizla artmasina ragmen,
yurttaslara  bilingli  bicimde  saghk
hizmetlerinin Ucretsiz sunuldugu yoniinde
bir yanlis algi sunulmaktadir. Benzer bir
sekilde, saglik hizmetlerinin niteligi ve saglk
kurumlarinin kapasitesine dair yurttaslarimiz
yaniltilmaktadir. Bu yanlis algilar yuzunden

saglik hizmetlerine yonelik talebin
kiskirtilmasi  ve vatandaslarin alacaklari
hizmetlerden beklentilerinin giderek

artmasl séz konusu olmaktadir. Saghk gibi
hassas bir konuda yasanan hayal kirikliginin
dogurdugu buyuk tepkiler, hastalar ve hasta
yakinlarl ile dogrudan temas halinde olan
saglik calisanlarina yonelmektedir.

Ekim 2019'da izmir'de bir Egitim Arastirma
Hastanesinde agrilarinin  dinmedigini
iddia eden bir saldirgan, asistan
hekime jiletle saldirmis ve boynundan
yaralanmasina neden olmustur. Baska
bircok suctan sabikasi bulunan bu kisinin,
birka¢ giin 6nce bir baska hastanede ilag
yazdirmak istedigi bir doktorun odasina
saldirdigi, olayin polise bildirilmesi Gzerine
ifadesinin alinarak serbest birakildigi
belirtilmistir.

HALK, SAGLIK CALISANLARINA

KARSI GUVENSIZLESTIRILIYOR VE
DUSMANLASTIRILIYOR

Saglikta siddetin  nedenlerini  dlcen bir
arastirmaya goére, hekimlerimizin yaklasik
%95'i saglik sektoérinde siddetin artmasinda
siyasilerin, saglik calisanlarini  halk
nezdinde degersizlestiren beyanatlarinin
etkili oldugunu belirtmislerdir. Hekimlerin
konuya dair goruslerini dlcen bir diger
arastirmada ise hekimler saglikta siddetin
artisinin en buyUk sebebinin siyasetciler
oldugunu belirtmislerdir.

AKP, Saglikta Donusum  Programi'nin
basladigr 2003 yilindan itibaren, saglik
hizmetlerinde yasanan yetersizlikleri,

haksizliklari ve saghk hizmetlerinin
niteliginde gorulen dususu mesrulastirmak
icin  saglik calisanlarinin  emeklerini  ve
itibarlarini  degersizlestirmektedir.  Yanlis

politikalar neticesinde sagdlik sisteminde
goérulen olumsuzluklarin sorumlulugu,
sanki sistem mukemmelmiscesine saglik
calisanlarina yuklenmeye baslamistir.
“Doktor efendi donemi bitti”, “hekimler igne
yapmaktan aciz”, “doktorlarin eli hastalarin
cebinde” gibi beyanlarla basta hekimler
olmak Uzere saglk calisanlarinin sayginhgi
yok edilmeye baslanmistir.

Saglik calisanlarini adeta hastalari ihmal ve
istismar eden ac¢gdzlu, paragdz bir meslek
grubu olarak gostererek, halki saglik
calisanlarina karsi dusmanlastirmaktadir.

LUMPEN, SALDIRGAN VE KiNCi KULTUR,
EGiTIMLI KESIMLERIN SIiDDETE MARUZ
KALMASINA NEDEN OLUYOR

Mevcut kara duzen, Turkiye'de kinci, siddete
yatkin, hesap sorulmayan, suclarin cezasiz
kaldigi ve adeta vandalligi &zendiren bir

kaltar yaratmistir. Bu zihniyet, egitimli
ve diplomali kesimleri imtiyazlh gruplar
olarak sunmayi, liyakatli kadrolari ve

uzmanliklari itibarsizlastirarak bu kesimleri
halkla catistirmayi bir siyasi ara¢c olarak
kullanmaktadir. Uzmanliga ve bilgiye karsi
gelisen dusmanca ve hing dolu tavir, guveni
asindirmakta, supheci yaklasimlarini siddete
donusturmesine neden olmaktadir. Yaratilan
hoyrat, liyakat dusmani ve saldirgan kultur,
hekimlerin ve diger saglk calisanlarinin
siddete maruz kalmasini kacinilmaz hale
getirmistir.

SAGLIK CALISANLARINA KARSI SiDDET,
KUTUPLASTIRMA KULTURUNUN
KORUKLEDIGi BiR OLGUDUR

Saglik  calisanlarina  yonelik  nerdeyse
kaniksanan siddet olaylarindaki artisin
bir diger nedeni ise otoriter rejiminin

toplumumuzda hakim kildigr kutuplastirici
ve  yaftalayici politikalardir. Nitekim,



bakildiginda saglikta siddet kulturel bir én
kabul haline gelen toplumsal siddetin bir
yansimasl haline gelmistir.

2.279 kisi

Turkiye'’de sadece

3.762 kisi

Turkiye'de sadece

2018 yilinda
2 bin 279 kisi silahla
olduralmustur.

2018 yilinda
3 bin 762 kisi silahla
yaralanmistir.

Turkiye'de siddet, yalnizca saghk
kurumlarinda degil, tim toplumda
giderek artmaktadir. Toplumun farkl

kesimleri arasinda kéruklenen ataerkillik
ve kutuplastirma politikalari ile 6zendirilen
siddet kudlturu, aile icinde siddeti, kadinlara,
cocuklara, yaslilara, hayvanlara karsi eziyet ve
kétu muameleyi artirmistir.

AKP ddéneminde toplumsal hosgdrusuzluk,
tahammulsuzluk ve hazimsizlik adeta
dogallasarak, siddet de gundelik hayatin bir
parcasl haline getirilmistir. Hakaret, kufur,
asagllama, sozlu ve fiziksel saldirl neredeyse
kaniksatilmistir ve cezasiz birakilmaktadir.
Bunun en somut gdstergelerinden biri
Ulkemizde siddet olaylarinda yasanan
hizliartistir.  2015-2018 yillari  arasinda
yaralanma ve o&lumle sonuclanan silahli
siddet olaylarinda %69 artis yasanmistir.
Yalnizca 2018 yilinda tufek, tabanca, kesici
aletlerin kullanildigi siddet olaylarinda
2 bin 279 kisi olduralmus, 3 bin 762 Kisi
ise yaralanmistir.

Yayginlasan  siddetin  uzantisi  olarak,
saglik kurumlarinda yalnizca saghk
calisanlarina ve diger yurttaslara Kkarsi
siddet degil, ayni zamanda silahl

catismalar da sik yasanir hale gelmistir.
Hastanelerimiz guUvenli alanlar olmaktan
cikmistir.

Ekim 2019'da Tokat Devlet Hastanesi'nde
iki grup arasinda cikan silahli catismada
3 kisi yaralanmis ve bir kisi yasamini
kaybetmistir. Kasim 2019'da istanbul'da
bir egitim arastirma hastanesinin acil
servisinde yasanan silahli catismada ise
biri agir Uc¢ kisi yaralanmistir.

MEDYADAKIi OZENSIZLiK, SAGLIK
CALISANLARINA KARSI SiDDETi
TETIKLIYOR

Televizyon kanallarinda ve internet
sitelerinde dogrulugu incelenmeden yer
verilen saglik bilgileri, editoryal bir kontrolden
gecirilmeden gazete ve televizyonlarda
“mucizeila¢c”ve“mucizetedavi”gibibasliklarla
sunulan haberler, vatandaslarimizin yanlis
bilgilenmelerine, teshis ve tedavi surecleri
sirasinda hekimlere karsi bilimsel olmayan
bir bicimde sUpheci davranmalarina yol
acmaktadir. Arastirilmadan ve uzmanlarin
goruslerine basvurulmadan bazi hekimler ve
uygulamalarla ilgili olarak “saglk skandal”
basligiyla yapilan haberler, hasta ve hasta
yakinlarinin saglk calisanlarinin kendilerine
her an zarar verme ihtimali olan kisiler olarak
algilanmalarina neden olmustur.

Bu noktada kamuoyunun olusmasinda c¢cok
onemli bir rol oynayan medya kurumlarinin
ozensizligi, saglik calisanlarina karsi siddetin
tetiklenmesini  kolaylastirmaktadir. RTUK
basta olmak Uzere, bu gibi konularda
duzenlemeler olusturarak onlemler almasi
ve yaptirnrmlar uygulamasi gereken kamu
kuruluslari da bu konuda sessiz kalmakta
ve saglik sektorinde sUphe, guvensizlik ve
siddetin tirmanisina ortak olmaktadir.

AKP, HEKIMLERIN MESLEK ORGUTLERINI
HIiCE SAYIYOR

AKP, meslek etik kurallari cercevesinde
hareket ederek iktidarin yanls politikalarini
elestiren meslek orgutlerine karsi sistematik
bir baski ve karalama kampanyasi
yurutmektedir. Bu kampanyanin hedefinde
diger meslek orgutleri  gibi  ozellikle
kendi uzmanlik alanlarindaki konularda
kamu sorumluluguyla hareket eden Turk
Tabipleri Birligi (TTB) de yer almaktadir.
AKP hukumetleri, muhalif olarak gordugu
TTB'yi adeta gayri milli ve gayri yerli olarak
kamuoyuna yansitmaya c¢alismakta, hatta
“terorist” olarak yaftalamaktadir.




Bu karalama

kampanyalarl, kurumun
adindaki  “Turk” ifadesinin  c¢ikarilmasi
gerektigi ydnunde beyanlara varacak kadar
ileri  gidebilmistir. AKP'nin yaftalama ve
kutuplastirma politikalari  TTB aleyhine
olumsuz algl olusturmakla kalmamakta,
kurumu etkisizlestirecek veitibarsizlastiracak
duzenlemeleri ve uygulamalari hayata
gecirmektedir. TTB'ninhekimlikuygulamalari
ve hekimlerin ¢alisma kosullari Gzerinde séz
sahibi olmasi engellenmeye calisiimaktadir.
Saglik Bakanligl, TTB'nin siddeti onlemek
amaciyla getirdigi yasa oOnerisini sunmak
Uzere yaptigl gérusme taleplerini yanitsiz
birakmistir. Halkin saglhiginive mensuplarinin
can guvenligini ilgilendiren bu denli 6nemli
bir konuda Turk Tabipleri Birligi'ni muhatap
dahi almamistir.

CALISANLARA KARSI SIDDET CEZASIZ
BIRAKILIYOR

Saglik Bakanhgr'nin yayimladigi Beyaz Kod
verileri incelendiginde, saglik calisanlarina
karsi uygulanan siddetin cezasiz kaldigi
ortaya ¢cikmaktadir. Bu verilere gore, siddete
ugrayan saglik calisanlarinin bildirimlerinde
ve bu bildirimler sonucunda surdurulen
sorusturmalarda yillar icinde sayica bir artis
yasanmaktayken, verilen adli para cezalari
ve hapis cezalarl sayilarinda dusus oldugu
gorulmektedir.

2016 yilinda Beyaz Kod uygulamasina
yapilmis 13 binden fazla siddet

bildirimi yaklasik 2 bin mahkamiyetle
sonuglanmigken, 2019 yilinin yalnizca ilk
7 ayinda yapilmis 10 binden fazla bildirim,

51 mahkdmiyetle sonuclanmistir. Siddet
vakalariartarken mahkamiyet sayilarinin
azalmasi, Turkiye'de saglik calisanlarina
karsi siddetin cezasiz kaldiginin ve
caydirici 6nlemlerin alinmadiginin en
vahim gostergelerinden biridir.

HASTANELERDE SiDDETi AZALTMAK iCiN
GEREKLi YASAL ONLEMLER ALINMIYOR
2013 yilinda, saglikta siddetin tirmanmaya
baslamasiyla birlikte, TBMM bunyesinde
“saglik c¢alisanlarina yonelik artan siddet
olaylarinin arastirilarak alinmasi gereken
onlemlerin  belirlenmesi amaciyla” bir
Meclis Arastirma Komisyonu kurulmustur.
Komisyon  gerceklestirdigi  incelemeler,
ilgili uzmanlar ve ilgili gruplarla yaptigi
gorusmeler sonucunda saglikta siddetin
boyutunu, nedenlerini ve ¢dézUm &nerilerini
iceren cok kapsamli bir rapor hazirlamistir.
Ancak bu raporun sunulmasinin Uzerinden
altt yil gecmesine ragmen AKP iktidari
konuyla ilgili hicbir anlamli ve somut adim
atmamis, siddetin tirmanmasina, hekimlerin
ve diger saglik calisanlarina yonelik siddetin
devam etmesine adeta seyirci kalmistir.

Nitekim, 30 Ekim 2018 tarihinde AKP'li vekiller
tarafindan “saglik c¢alisanlarina ydnelik
siddeti dnleyecegdi” iddiasiyla verilen kanun
teklifi dahi kamuoyuna yansitildigr gibi
saglikta siddetin dnlenmesine dair, bagimsiz
bir kanun degildir. Kanun teklifi icerisinde
siddetle ilgili olarak yalnizca vakadan sonra
gerceklestirilecek adli islemleri anlatan ve
son derece yetersiz kalan birka¢ madde yer
almaktadir. “Torba yasa” olarak hazirlanan
bu kanunda saglik calisanlarinin ¢alisma
kosullarini  ve saglik kurumlarinin  mali
yapisinidaha daolumsuz etkileyecek ve daha
da otesi TTB'nin yetkilerini sinirlandiracak
maddeler yer almistir. Yapilan tum itirazlara
ve degisiklik taleplerine ragmen 7151
no'lu “Saglikla ilgili Bazi Kanun ve Kanun
HUkmunde  Kararnamelerde  Degisiklik
Yapilmasina Dair Kanun” 5 Aralik 2018'de
kabul edilmistir. Basta saglik calisanlari
ve uzmanlar olmak Uzere saglik alaninin
bilesenleri tarafindan dile getirilen tum éneri
ve itirazlar goz ardi edilmistir.



Artan siddet sarmalina ragmen kanunda,
saglik calisanlarina siddet uygulayanlara
verilecek cezalarda bir artirirma gidilmemistir.
Kanun, kamu ya da 6zel saglk kuruluslarinda
calisan personele karsi kasten islenecek
suclardasuphelilerinkollukgucleritarafindan
yakalanacagini ve gerekli islemlerden sonra
Cumhuriyet Bassavciligina sevk edilecegini,
musteki, magdur ya da taniklarin ifadelerinin
isyerlerinde alinacagini sdylemis, buna karsin
yaptirimlara dair pratikte bir degisiklik ya da
cezai herhangi bir caydiricilik sunmamistir.
Yapilan degisiklik  yalnizca siddet
yasandiktan sonra, halihazirda kolluk
kuvvetleri ve yarginin gérevi olan bir stireci
yeniden tarif etmektedir. Oysa yapilmasi
gereken suclularin hicbir  musamaha
gosterilmeksizin kesinlikle ve agir bicimde
cezalandirilacagri konusunda kamuoyuna
mesaj verilmesi ve saglikta siddete dénuk
caydiriciligin artirilmasidir.

Saghk Bakanhgr Mayis 2019'da “Saglikta
Siddete Karsi Eylem Plani” cercevesinde
yayimladigi kitapc¢igindaise, AKP zihniyetinin
konuya dair sorumluluktan ka¢gma cabalarini
bir kez daha goézler &nune sermistir.
Kitapcikta saglik calisanlarina kendilerine
yonelen siddeti engelleyebilmeleri icin
derin nefes almalari, hastaya “siz” diye hitap
etmeleri, gulimsemeleri ve nazik cumleler
kurmalari gibi tavsiyeler verirken, siddetin
onlenmesine iliskin etkili ¢6zUm oOnerisi
sunmamistir.

Bir anlamda Bakanlik, siddetin nedeni
olarak artan siddet eylemlerini ve saghk
sisteminden kaynaklanan sorunlari
degil, saghk calisanlarinin iletisim

yetersizliklerini géstermeyi tercih etmis

ve siddeti onleme sorumlulugunu
adeta saghk calisanlarinin omuzlarina
yuklemistir.

“HEKIMLER HAKSIZDIR"” VE “MUSTERI
HER ZAMAN HAKLIDIR” ANLAYISI SiDDETI
KORUKLEYEREK HEKiIM BAGIMSIZLIGINI
ETKILiYOR

Saray rejiminin sagligi ticari bir sektér haline
getiren anlayisi, hastalarin  kendisini bu
hizmetlerden faydalanacak yurttaslar olarak
degil, hizmetleri satin alacak “musteriler”
olarak goérmesine neden olmustur.
Hekimlerin  “musterileri memnun etme”
zorunlulugu, hekimlerin kararlarini yalnizca
tibbi  bilgi ve deneyimlerine dayanarak

almalarini zorlastirmaktadir.

Bazi durumlarda hekimler riskli
islemlerden kacinabilmekte veya hastalari
meslektaslarina sevk edebilmektedir. Ote
yandan hekimler, siddete maruz kalma
tehlikesini engellemek icin hasta taleplerine
gore gereksiz islemlere veya mudahalelere
yonelebilmektedir. Siddete maruz kalma
ihtimali ve can guvenliginin  olmayisl,
hekimlerin kararlarinibuihtimaligdéz 6nunde
bulundurarak almalarina neden olmakta
ve hekimligin en &nemli degerlerinden
olan mesleki bagimsizliklarini ve mesleki
yetkinliklerini tahrip etmektedir.

Temmuz 2018'de Sanhurfa’daki  bir
Uygulama ve Arastirma Hastanesi'nin
Cocuk Bolumu’'nde bir kisi, cocugunun
atesi dusmedigi icin 6fkelenerek ndbetci
hekimin basina parke tasiyla vurmus ve

agir yaralanmasina neden olmustur.

SAGLIK BAKANLIGI iLETiSiM MERKEZi
(SABiM) iIHBAR KULTURUNUN VE SAGLIK
CALISANLARI UZERINDE BASKININ ARACI
HALINE GELMISTIR

Saglik Bakanhgr 2004 yilinda Saghk
Bakanligr iletisim Merkezi uygulamasini
baslatmistir. Hastalarin saglhk kuruluslarinda



yasadiklari sorunlari, saglik hizmetleriyle
ilgili sikayetlerini, taleplerini ve o&nerilerini
iletebilecekleri birtelefon hattiolarak kurulan
bu sistem, hastalarin sorunlarini cozemedigi
gibi  hekimlerin de calisma kosullarini
zorlastirmistir. Zaman icinde SABIM, hizmet
memnuniyeti saglamayl amaclamaktan ¢ok
saglik calisanlarini baskilama ve sindirme
araci  haline  gelmistir.  Vatandaslarin
haklarini korumak icin acilan bildirim hatti,
saglik calisanlarina karsi bir ihbar, sikayet ve
muhbirlik alanina dénusmustur. Merkeze
yapilan sikayet ve bildirimlerde herhangi
bir kisitlama olmamasi ve sikayetlerin hicbir
stzgecten geciriimemesi, SABIM hattini
suistimale acik hale getirmistir.

Saglk c¢alisanlar hakkinda, kim tarafindan
yapildigi bile bilinmeyen ihbarlarin ardindan
inceleme baslatiimaktadir. Hakkinda
sorusturma  acllan  saghk  calisanlari,
her durumda, herhangi bir arastirma
yvapilmaksizin  ifade vermek zorunda
birakilmaktadir. Hasta muayeneleri
arasinda tuvalete gitmek gibi hakli veya
haksiz her turlu nedenle saglik calisanlari
sikayet edilmektedir. Hatta bu tarz iddialar
incelenmeden saglik calisanlart hakkinda
sorusturmalar baslatilabilmektedir.
SABIM, saghk calisanlar Uzerindeki
psikolojik baskilari artirmakta ve onlarin
motivasyonlarini  dusurmektedir. Bunun
yani sira hekimlerin hastalarla olan
iliskilerine zarar veren bir mekanizmaya
donusmustur.

SABIM hatti, AKP iktidarinin saghk
hizmetlerini sikayet, ihbar ve
cezalandirma eksenine oturtan

anlayisinin somut bir géstergesi haline
gelmistir. Bir yandan vatandaslari saghk

calisanlarina karsi muhbirlestirirken
diger yandan saghk calisanlan
Uzerinde ise suistimal edilmeye acik
buylk bir psikolojik baski araci haline
gelmistir.

30 Kasim 2012 tarihinde istanbul'da bir
Egitim Arastirma Hastanesinde calisan
bir asistan uzman hekim, SABIM hattina
gelen ve kendisiyle ilgili olmayan bir
sikayet icin savunma yazmak zorunda
birakildiktan sonra hastanenin 6. katindan

atlayarak hayatina son vermistir.

SIDDET AZALMIYOR; KOTU CALISMA
KOSULLARI VE iTiBARSIZLA$TIRMALARIN
SONUCU: GENGC HEKIMLERDE BEYIiN
GOCU HIZLA ARTIYOR
AKP'ninyanlispolitikalari,saglikc¢alisanlarinin
calisma kosullarini ve mesleki doyumlarini
hizla geriletmistir. Saglkta siddet sorunu,
saghk calisanlari Uzerindeki baskilar ve
saglik calisanlarinin degersizlestirilmesi ve
itibarsizlastirilmasi, hekimlik basta olmak
Uzeresaglik mesleklerinigenclerinarzuladigi
bir gelecek hayali olmaktan c¢ikarmaktadir.
Hekimligin gundelik ¢alisma ortaminda
can guvenligi olmayan bir meslek grubu
haline gelmesi, bu meslegi secmis olanlarin
mesleklerini baska Ulkelerde icra etme
planlari yapmalarina neden olmustur.

Artan sayida genc tip doktoru, daha iyi
kosullarda calisabilmek amaciyla basta
Almanya olmak Uzere gelismis Ulkelere
go¢c etme plani yapmaya baslamistir.
Yurtdisinda calismak Uzere Turk Tabipleri
Birligi'nden sicil verisi isteyen hekim
sayisl 2012 yilinda 59 iken, bu rakam 2019
yilinda 906'ya ulasmistir. Bir diger deyisle,
yurtdisina gitmeyi hedefleyen hekim
sayisinda 7 yilda 15 kat artis olmustur. Sicil
verisi almadan yurtdisina c¢ikan hekimlerin
de oldugu géz &nunde bulundurulursa,
beyin gocu sayisinin ¢ok daha fazla oldugu
dusunulmektedir.

906 Hekim

Sadece 2019'da yurt

%1500

7 yilda yurt disina

disina cikmak igin
906 hekim TTB'den
sicil verisi istedi.

go¢ etmek icin sicil
verisi isteyen hekim
sayisl %1500 artti.

Tum bu olumsuz gelismeler yuzunden
Ulkemizde saglik sektoru, en fazla beyin gocu
verme potansiyeline sahip kritik sektérlerden
biri haline gelmistir. Saghk c¢alisanlarinda
asiri calisma, tukenmislik sendromu ve keyfi
uygulamalara ek olarak ortaya c¢ikan siddet
sorunu, hekimlerin yurtdisina kagislarini
hizlandirmaktadir. Sektdérde artan vasifli
insan kaybi, yakin gelecekte Ulkemizde
saglik hizmetlerinin  sunumunda Kkaliteli
kalitenin dramatik bir bicimde gerilemesine
neden olacaktir.



SAGLIK CALISANLARININ CAN GUVENLIGI
VE ONURU KORUNACAK

Cumbhuriyet Halk Partisi, nitelikli saglhk
hizmetiicin oncelikle saglik calisanlarinin
guvenli ve verimli ortamlarda ¢alismalari
gerektigi gorusundedir. Bunun icin
saglik kuruluslarinin hem icerisinde hem
de cevresinde saglik calisanlarinin can
guvenligini saglayacak sert ve caydirici
onlemleri alacaktir. Saglik calisanlarina
karsi barbarliga varan ve vandalca
siddet uygulayan kisiler en sert ve kararli
bicimde cezalandirilacaktir. Saghk
kuruluslarina silah, kesici ve delici alet
gibi siddet araci olabilecek unsurlarin
girmesinin  onlenmesini  saglayacak,
guvenlik tedbirlerini artiracaktir.

Siddeti engellemek icin alinan
onlemlerin  saghk kuruluslarinda her
kademede gdrev yapan calisanlari ve
tum saglik emekgilerini  kapsayacak
sekilde duzenleyecektir. Hangi unvanaya
da goéreve sahip olursa olsun hicbir saglk
calisanisaglik kuruluslarindaki tedbirlerin,
bildirim ve destek mekanizmalarinin
disinda birakilmayacaktir. Saglhk
calisanlarina so6zlU ya da fiziksel siddette
bulunanlari rehabilite edecek ya da
yaptirim uygulayacak yontemler yasama
gecirilecektir. Fiziksel olarak uygun
bekleme ortamlari yaratilacak, acil ve
poliklinik  kosullarinda lyilestirmeler
yapilacaktir. Muayene odalarina gecisler
yalnizca ilgili  personelin  erisimine
aclk olacak sekilde duzenlenecek,
bekleme odalarinda hastalara ve
yakinlarina duzenli bilgi akisi saglanacak
mekanizmalar hayata gecirilecektir.

CHP NE YAPACAK?

SAGLIK CALISANLARINA KARSI SIDDET
CEZASIZ KALMAYACAK, VANDALLIGIN
CEZASIZLIKTAN YARARLANMASINA iZiN
VERILMEYECEK

CHP, saglk calisanlarina karsi islenen
siddet suclarinin cezasiz kalmamasini
ve var olan cezalarin artirilmasini
saglayacaktir. Saglik calisanlarina karsi
islenen suclar adli suc olarak degil, kamu
saghgina karsi islenen suc¢c kapsamina
alinacaktir. Bu amagla, Turk Ceza
Kanunu'nda gerekli caydirici ve kapsamli
duzenlemeler yapilacaktir.

L

Saglhk calisanlarina karsi cebir, tehdit
veya siddet icin verilen cezaya ek olarak,
kisilerin bu davranislarla saglik hizmetini
engelledigi ve bu yolla kamu sagligina
karsl suc isledigi gerekgesiyle verilecek
cezalar artirilacaktir. Cezanin hUkmunun
aciklanmasinin geri birakilmamasi
saglanacaktir. Hapis cezasinin para
cezasina cevrilmemesi ve cezalarda
indirim uygulanmamasi guvence
altina alinacaktir. Yaralanan saglk
calisanlarina  tazminat 6denmesi ic¢in
gerekli duzenlemeler yapilacaktir. Siddet
vakasina maruz kalan saglik calisanlarina
ucretli izin hakkir verilecek, hukuki ve
psikolojik destek alabilecekleri birimler
olusturulacaktir.

SAGLIK HiZMETLERINE KOLAY VE
UCRETSIiZ ERISIM SAGLANACAK
CHP, saglik hizmetlerinin Ucretsiz ve
hak temelli olarak sunulmasi ilkesini
benimsemektedir.Saglikhizmetlerindeki
tum katkl paylr ve ilave Uucret gibi



odemeler kaldirilacak, vatandaslarimizin
her tarl saglik hizmetlerine, teshis,
tedavi yontemlerine ve ilaca esit erisimi
saglanacaktir.  Birer rant  yatirmi
haline gelmis olan Sehir Hastaneleri
uygulamasi gbzden gecirilecek,
kent merkezlerinde kapatilan koklu
hastaneler yeniden acilacaktir. Bunun
yani sira kent cevrelerine 200-600 yatak
kapasiteli uydu hastaneler acilacaktir.

Boylelikle vatandaslarimizin hem sehir
merkezlerinde hem de kent ceperlerinde
saglk

kalmamasi

hizmetlerinden
saglanacaktir.

nitelikli
mahrum

NITELIKLi SAGLIK HiZMETi SUNUMU iCiN
GEREKLi DUZENLEMELER VE KOSULLAR
HAZIRLANACAK

CHP, saglik ¢calisanlarina karsi uygulanan
siddetin munferit olaylar olmadiginin,
saglik hizmetlerini bir kamu &édevi olarak
degil, bir kar araci olarak géren anlayisin
bir sonucu oldugunun bilincindedir.
Mevcut rantci ve kayirmaci saglik sistemi
mutlaka kamu yarari gdzetilerek yeniden
duzenlenecektir.Budogrultudakoruyucu
saglik hizmetleri  gUclendirilecektir.
Bu sayede ikinci ve Ucguncu kademe

saglik hizmetleri Uzerindeki yukun
azaltilmasiyla birlikte  tum  saglik
kademelerinde saglik  hizmetlerinin

niteligi ve saglik calisanlarinin mesleki
memnuniyeti artirilacaktir.

Ulkemizde saglik personeli sayisi, DUnya
Saghk Orgutd'nan belirttigi  dlcutler
cercevesinde o6nce OECD ardindan
AB standartlarinda artirilacaktir.
Saghk kurumlarinin  kapasiteleri g6z
onunde bulundurularak hasta kabulu
gerceklestirmesi saglanacaktir. Bu
sayede saglik personelinin hastalarina

evrensel olarak kabul gormus, nitelikli
hizmet icin  gerekli olan zamani
harcamasi mumkun kilinacaktir. Saglik
hizmetlerinde basarinin kriteri hasta ve
hasta yakini memnuniyeti degil, evrensel
hizmet Odlcutleri ve liyakat kriterleri
olacaktir. Bu dogrultuda yurttaslarin
saglik hizmetlerinden memnuniyetini
olcen ve sikayetlerini degerlendiren
sistemlerin saglk c¢alisanlari Uzerinde
baski unsuru olusturan ihbar araclar
olarak kullanilmasina son verilecek,
nesnel olcutler gelistirilecektir. Bu
onlemlerle saglk calisanlarl ile hasta
ve hasta yakinlari arasindaki iliskiler
guven esasina goére duzenlenecek,
saglik calisanlarina karsi kinci, nobran
ve kaba hicbir siddet bicimine goz
yumulmayacaktir.

HASTALARIN VE SAGLIK CALISANLARININ
HAKKI AYNI ANDA KORUNACAK

CHP, vatandaslarimizin saglk
hizmetlerinin  kapasitesi, isleyisiyle ve
saglik calisanlarinin  ¢alisma kosullari
ile ilgili dogru ve seffaf bir bicimde
bilgilendirilmesini saglayacaktir.
Bu yolla, hasta ve hasta yakinlarinin
yasadigl sorunlarin nedeninin saglk
calisanlari olduguna dair yanlis alginin

dnune gecilecektir. Hastalarin talep
ve  sikayetlerinin ilgili kurumlara
ulasmasi icin  gerekli mekanizmalar

olusturulacaktir. ihbar hatti ve psikolojik
baski araci haline gelen SABIM
kaldirilacak, hastalarin sikayetlerini
yazili olarak dogrudan ilgili hastaneye
iletecekleri bir sistem gelistirilecektir.

Bu talep ve sikayetlerin takibi icin
calisanlarinin
gerekli

hastalarin  ve saglk
haklarinin ~ korunmasi  i¢in
duzenlemeler yapilacaktir.




SAGLIK CALISANLARINA KARSI
OLUSTURULAN iTiBARSIZLASTIRMA

VE KUTUPLASTIRMA KULTURUNE SON
VERILECEK

Saglikta siddetin dnlenmesi icin saglk
calisanlarinin  sayginligini  yok eden,
saglik calisanlarini itibarsizlastirici  ve
hing yuklu sdéylemleri besleyen kulture
son verilecektir. Saglik sektoérunde
yasanan siddetin, toplumun genelinde
artis goésteren siddet egiliminin bir
yansimasl oldugu unutulmadan, CHP,
topluma adeta yerlestirilmek istenen
ve kasitli bicimde musamaha edilen
dusmanlastirma, asadillama ve hedef
gosterme sdylem ve aliskanliklarina son
verecektir.

Mevcut israf ve  Kkibir  rejiminin
aksakliklarinin  Gzerini  ortmek i¢in
hekimler basta olmak Uzere tum

calisanlar icin kullandigi itibarsizlastirici
soylemler, saglik calisanlarina karsi
hincin ortaya clkmasina neden
olmustur. CHP, &zveriyle c¢alisan tum
saglik calisanlarinin  hak  ettikleri
itibara ve esenlige geri kavusmalarini
saglayacaktir. Bir yandan hastalarin
nitelikli saghk hizmeti alabilmesi diger
yandan da saglik c¢alisanlarinin can
guvenliginin, itibarlarinin  ve mesleki
bagimsizliklarinin  korunabilmesi icin,
yerlestirilmeye calisilan bu kétu ve habis
kUlture izin vermeyecektir. Toplumsal
baris kadar calisma barisini da tesis
ederek vatandaslarin en temel hakkiolan
saglik hizmetlerine bariscil ve huzurlu
ortamlarda erisebilmesi ilkesini yasama
gecirecektir.

HALKIMIZ SAGLIK CALISANLARINA

KARSI SIDDETIN YARATTIGI YUKLE iLGiLI
BiLGILENDIRILECEK

Saghk  calisanlarina karsi  siddet,
yalnizca calisanlarin  can guvenligini
degdil, ayni zamanda hastalarin aldigi
saglik hizmetinin niteligini de tehdit
etmektedir. Dolayislyla vatandaslarimiz
siddetin  yarattigi  sonugclarla ilgili
kapsamli bir sekilde bilgilendirilmelidir.

CHP, siddetin
ve sonuglarina

getirdigi
dair

yuklere
toplumun
konuda
artmasi icin etkili
yurutilmesini

bilgilendirilmesini, bu

farkindalhigin
kampanyalar
saglayacaktir.

Bunun yani sira konunun Saglik, Egitim,
Calisma ve icisleri Bakanlklar basta
olmak Uzere tum bakanliklar ve kamu
kuruluslarinin  o6nceligi haline gelmesi
icin gerekli girisimler yapilacak, ézel ve
kamu saglik hizmetleri sektorleriyle ortak
adimlar atilmasi saglanacaktir. Kolluk
kuvvetleri ve yargl mensuplarina konuya
dair meslek ici egitimler verilecektir.
Saglik calisanlarinin konuya dair daha
iyi bilgilenmesi icin Tip Fakulteleri ve
Saglik Bilimleri Fakultelerindeki lisans
ve lisansustu egitim mufredatina siddet
ve siddetin onlenmesi konulu dersler
eklenecektir.

SAGLIKGCALISANLARINASIDDETIONLEMEK
iICIN KOSULLAR TUM BILESENLERLE
BiRLIKTE OLUSTURULACAK

CHP, saglik calisanlarina karsl siddeti
onlemek Uzere alinacak &nlemleri ve
hayata gecirilecek duzenlemeleri saglik

alaninda faaliyet gosteren meslek
orgutleri, sendikalar, sivil  toplum
kuruluslar, hasta ve hasta yakini
temsilcileri ile birlikte, katilimci bir

sekilde hazirlayacaktir. Duzenlemeler
hazirlanirken bu bilesenlerin  tavsiye
ve oOnerilerine oncelik  verilecek,
degerlendirme mekanizmalarina
katilimlari saglanacaktir.

HEKIiM SAYISI
Turkiye'de 100 bin kisiye

186 dusen hekim sayisi 351

186'dir.

OECD ORTALAMASI

kisiye dusen ortalama
hekim sayisi 351'dir.

OECD Ulkelerinde 100 bin

HASTA BASINA SURE ONERILEN SURE
Tarkiye'de hekimlerin Danya Saglik Orgutd'ne
5 hasta basina ayirdig 20 gore, hekimlerin hasta

sure 5 dakikaya kadar basina ayirmasi gereken
dusmektedir. sure 20 dakikadir.




