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2023 SAGLIK BAKANLIGI BUTCE TEKLiFi KORUYUCU SAGLIK HiZMETLERiNi, iISKOLU EMEKGILERiNi
GORMEYEN, HALKIN SAGLIK HAKKINI OTELEYEN, SERMAYEYi ESAS ALAN BiR SECiM BUTCESIDIR!

Biitce; siyasal iktidarlarin, rejimin demokratik, sosyal hak ve 6zgirliikler konusundaki durusunun en
onemli gostergesidir. Uretenlerin, degeri yaratanlarin, yani iscilerin, emekgilerin, halkin, vergi
mikelleflerinin, bu Ulkede yasayan herkesin, dogrudan ya da dolayl mekanizmalar araciligiyla
odedikleri vergilerin nerelere harcandigini ya da harcanmadigini bilmeleri ve bunu denetleyebilmeleri
gerekir. Bu denetim buitgenin hazirlanmasi, uygulanmasi ve sonuclandirilmasi sirasinda
yapilabilmelidir.

Hiikiimetin yanhs ekonomi politikalari mevcut ekonomik krizi derinlestirmekte, calismaya uygun
nifusun Ggte birinden fazlasi issizken ve yakin gelecekte is bulma umudunu kaybetmis durumda iken
milyonlarca emekgi ailesi kisa hicbir gelire sahip olmadigi sartlarda girmektedir. Asgari licret ya da
disutk Ucretlerle calisanlarin eline gecen para temel ihtiyag maddelerine bile yetmemektedir ¢linki
temel ihtiyac maddelerindeki enflasyon orani TUIK verilerinin ¢ok gok {izerindedir.

Bilitce degerlendirmeleri, bu dénemin belirleyici 6zellikleri goz oniline alinarak yapilmali, biit¢enin
sadece teknik acidan degerlendirmesiyle ya da siyasal iktidardan istenecek ekonomik taleplerle
sinirlandirilmamaldir. Bltce hakki temel bir hak olarak degerlendirilerek; toplumun siyasi partileri
aracihgiyla, emekgilerin, iscilerin, Gretenlerin 6zcesi bitceyi olusturan vergi mikelleflerinin 6rgttli
yapilari araciligiyla biitgcenin hazirlanmasinda, dagitilmasinda ve denetlenmesinde s6z ve karar sahibi
olacagl mekanizmalar gelistirilmesi icin micadele yurattlmelidir.

Bilindigi gibi, Haziran 2018 genel secimleri sonrasinda uygulamaya giren Partili Cumhurbaskanlig
Hikiimet Sistemi ile birlikte, bltgeyi Cumhurbaskanhgi hazirliyor ve cumhurbaskani tarafindan bir yasa
teklifi olarak TBMM Baskanligi’'na iletiliyor. “2023 Yili Merkezi Yonetim Biitce Kanunu Teklifi” de 17
Ekim 2022 tarihinde TBMM Baskanligi’'na sunuldu ve Plan ve Blitge Komisyonu’nda, maalesef basina-
halka kapali olarak gortsilmeye baslandi.

Bu haliyle emekgilerin, halkin taraf olmadigi biitgenin genel durumuna baktigimizda;
Enflasyonist ve seg¢im yatirimi olan bir bitge,

Kaynaklarin daha fazla sermayeye aktarildigi bir bitce,

Vergiler yoluyla yiikiin halkin omuzuna bindirildigi bir bltge,

Kamusal hizmetlerde kesintiye ugrayan bir biitce,

Faiz bltcesi,

Otoriterlesmeyi derinlestiren bir savas bltcesi olarak degerlendirebiliriz.

Genel Bitceye iliskin ayrintih degerlendirmeler konfederasyonumuz KESK basta olmak tizere ilgili
kesimler ve alanda ¢alisma yapan akademisyenler tarafindan yapilmaktadir. Bu nedenle biz genel
bitceye iliskin degerlendirmeyi bu giris yazisi ile sinirh tutup Saglik Bakanhgi blitgesine agirlik vermek
istiyoruz.



Tablo: Saghk Harcamalarinin Yillar itibariyle Seyri

2019 (milyon)

2020 (milyon)

2021 (milyon)

2022 (milyon)*

2023 (milyon)**

TL Dolar TL Dolar TL Dolar TL Dolar TL Dolar
Merkezi Yonetim Biitgesi 563 99 534 76 641 72 923 58 1.293 60
Sosyal Guvenlik Kurumu 110.749 19.532| 135.704| 19.386| 177.241| 20.005| 275.297| 17.195| 379.401| 17.630
Aile Hekimligi 9.194 1.622 10.407 1.487 12.203 1.377 21.222 1.326 34.906 1.622
Toplam 120.507 21.253| 146.645| 20.949| 190.085| 21.454| 297.442| 18.579| 415.600| 19.312
Nifus Basina Glinlik Saghk Harcamasi (tl) 4,0 4,8 6,2 9,6 13,2
Nifus Basina Gunlik Saglik Harcamasi (dolar) 0,7 0,7 0,7 0,6 0,6

Kaynak: 2021-2022-2023 Biitce Gerekgesi Not: *Yil sonu harcama tahmini **Ongériilen baslangic ddenegi

* Tirkiye’de 2023 icin toplam saglik harcamalari %40’lik artigla 415,6 milyar olarak hesaplanmis olup, 2022 Eyliil ayi TUFE oranina gére 545.657 milyon UFE’ye

gbre 748.067 milyon olmasi gerekirdi.

* Dolar kuruna gore toplam saglk harcamasi 18,6 milyar dolardan 19,3 milyar dolara ¢ikmistir. Bu artis niifus artisi diisiintildigiinde harcama dizeyinin ayni

seviyede kaldigini gostermektedir.

* Kisi basina glinliik saglik harcamasi 9,6 tI'den 13,2 tl'ye arttig1 goziikse de, harcamalar dolar kuruna gore salgin 6ncesi donemin gerisinde kalmistir.

Bu verilere bile baktigimizda toplam genel bitgenin bliylimesi oranina gore saglik bakanhg bitgesinde de billylime goziikse de saglik harcamalari agisindan
enflasyon, dolar kuru artislari vb degerlendirildiginde aslinda toplam bitge iginde saglik bitgesi payinin artmadigini rahatlikla gorebiliriz.




Tablo: Saglik Bakanligi Biitgesi

2020

2021

2022

2023

Baslangig Odenegi

Baslangig Odenegi

Baslangic Odenegi

Baslangic Odenegi

Personel Giderleri

24.278.121.000

30.725.674.000

40.551.972.000

137.405.164.000

Sosyal Glivenlik Kurumlarina Devlet Primi Giderleri

5.938.869.000

6.971.529.000

8.704.576.000

21.520.972.000

Mal ve Hizmet Alim Giderleri

17.754.352.000

20.770.098.000

36.832.275.000

71.672.907.000

Cari Transferler 245.408.000 454.674.000 691.433.000 1.782.868.000
Sermaye Giderleri 10.593.292.000 18.536.000.000 29.036.600.000 60.405.591.000
Sermaye Transferleri 65.787.000 157.544.000 220.605.000 581.045.000

Genel Toplam

58.875.829.000

77.615.519.000

116.037.461.000

293.368.547.000

Bagimlilikla Miicadele

1.685.311.000

1.746.634.000

2.490.653.000

Koruyucu Saghk

19.048.950.000

38.728.653.000

84.039.447.000

Tedavi Edici Saglik

54.633.632.000

74.524.054.000

204.035.173.000

Yonetim ve Destek Programi 2.021.477.000 736.270.000 1.976.283.000
Programlar Toplami 77.389.370.000 115.735.611.000 292.541.556.000
Program Disi Giderler 226.149.000 301.850.000 826.991.000

idare Biitcesi Toplami

77.615.519.000

116.037.461.000

293.368.547.000

Mal ve Hizmet Alim Gideri (Hizmet)

6.414.998.000

8.177.000.000

18.946.000.000

Sermaye Giderleri (Kira)

9.977.000.000

17.649.904.000

27.716.000.000

Sehir Hastanesi Toplam

16.391.998.000

25.826.904.000

46.662.000.000

Koruyucu Hizmetlerin Orani 24,5 33,4 28,6
Tedavi Hizmetlerin Orani 70,4 64,2 69,5
Mal ve Hizmet Aliminin Orani 26,8 31,7 24,4
Personel Harcamalarinin Orani 39,6 34,9 46,8
Sehir Hastanesinin Orani 21,1 22,3 15,9




Saghk Bakanhig'nin 2023 yili biitce teklifine baktigimizda sunlari gérmekteyiz: Metalasmis,
ticarilesmis tedavi edici hizmetler en biiyiik paya sahiptir. Odeneklerin ne kadarinin “tedavi edici
hizmetlere” ne kadarininsa “koruyucu hizmetlere” ayrildigi 6nemlidir. Bu gosterge bile tek basina
saglik politikalarinin ne oldugunu gérmemizi saglamaktadir.

Saglk Bakanlginin genel biitce icerisindeki payr 2022 yilinda 6,63 iken 2023 yilinda 6,56 olarak
belirlenmistir. Yillardir saghk biitgcesinin gen buitce icerisindeki payinin ylizde 10’un Gzerine ¢ikariimasini
talep etmemize ragmen pay dismdistir. Bu da yetmezmis gibi Koruyucu saglik hizmetlerine ayrilan
oran %33,4’ten %28,6'ya dismistir. Tedavi edici hizmetlere ayrilan oran ise %64,2’den %69,5e
citkmistir.

Teklifte yer alan her iki ana program (koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetleri) kapsaminda, Saglik
Bakanligi tarafindan istihdam edilen c¢alisanlarin gideri ile sosyal glivenlik devlet primi gideri disarida
tutulup hesaplama yapildiginda, Saglk Bakanligi 2023 yili baslangi¢c 6deneginde dogrudan koruyucu
saglhk programi icin ayrilan payin 51 milyar 898 milyon 721 bin TL'ye, dogrudan tedavi edici saglhk
programi icin de 79 milyar 809 milyon 554 bin TL'ye kadar azaldigi gorilmektedir. Buna gore, Saghk
Bakanligl tarafindan 2023 yili boyunca kisi basina koruyucu saglik hizmetleri icin 596 TL, tedavi
hizmetleri icin de 917 TL harcama yapilmasinin planlandigi goriilmektedir. Yillik enflasyonun yilzde
180’leri buldugu, hemen her seyin fiyatinin neredeyse ayda hatta haftada birkag kez arttigi giinlimuizde,
bir defa daha “Bu biitce kabul edilemez!” diyoruz.

SEHIR HASTANELERI 2023 BUTCESi DEGERLENDIRME

Seksenli yillarla birlikte, neoliberal ekonomik ve sosyal politikalar kapsaminda, hicbir bilimsel bilgiye
dayanmamasina karsin, “kamu verimsizdir, devletin liretimdeki payi kigultilmelidir” saptamalarina
dayanan; kamuya ait isletmelerin 6zel sektore satilmasi ve kamu hizmetlerinin piyasaya acilmasi ile
uygulanan oOzellestirmeler, 2000°li yillarla birlikte hedefi dogrultusunda gelistirilip yeni yeni formlarda
uygulanmaya baslandi. Bunlardan en énde gelenini “Kamu Ozel Ortaklig” uygulamalari olusturuyor.
GUnUmuzde, bitin yonleriyle kanitlandigl gibi, bu uygulamalarin ana hedefi, Ulkelerin kamusal
kaynaklarinin déviz bazinda ulusétesi sermaye sahipleriyle, bunlarin taseronlari olarak galisan yerli
sermaye gruplarina aktarilmasidir. S6z konusu s6zlesmeler, kamuya ait arsalarin tahsisinden, insaat icin
kredi verilmesine, gelmeyen hasta ve yolcu i¢in ya da gegmeyen arac icin sirketlere karsi déviz bazinda
borglu olmayi kabul etmeye kadar bitiniyle toplumsal yarar karsiti olan birgok uygulamayi iginde
barindirmaktadir. AKP hikimetleri ile birlikte, benzer ekonomik kategorideki tlkelerde oldugu gibi,
Tirkiye'nin de emekgi siniflar, isciler, koylller, kendi hesabina ¢alisanlar vb. icin kara deliklerinden
onemli birisi de kamu 6zel ortakhgl kapsaminda yuritiilen hizmet sunumu, yatirim, bakim ve onarim
vb. faaliyetler icin sirketlerle yapilan s6zlesmeler olusturmaktadir. Bilindigi gibi ister sehir hastanesi
ister kopri ister hava alani, isterse otoyol vb. i¢in olsun kamu 6zel ortakhgl kapsaminda yapilan
sozlesmelerin 6zU degismemektedir.

Bu nedenle sehir hastaneleri kamu saglik harcamalari igerisinde tam karadelik gorevi gormektedir.



SEHIR HASTANELERI

2020

2021

2022

2023

Hizmet Odemeleri

4.799.162.000

6.414.998.000

8.177.000.000

18.946.000.000

Kira Odemeleri

5.678.757.000

9.977.000.000

17.649.904.000

27.716.000.000

Toplam Odeme

Saglk Bakanligi Bltgesi

10.477.919.000

58.875.829.000

16.391.998.000

98.858.841.520

25.826.904.000

151.563.306.000

46.662.000.000

293.368.547.000

SGK Saglk Harcamasi

Sehir Hastaneleri Harcamalarinin SB

135.704.000.000

177.241.000.000

275.297.000.000

H
|

379.401.000.000

Butgesine Orani 17,8 16,6 17,0 15,9

Sehir Hastaneleri Harcamalarinin SGK

Saglik Harcamalarina Orani 7,7 9,2 9,4 12,3

Sehir Hastanelerinin Ginlik Maliyeti 28.706.627 44.909.584 70.758.641 127.841.096
Sehir Hastanelerinin Yatak Basina

Maliyeti 2.087.598

Sehir Hastanelerinin Yatak Basina
Glnluk Maliyeti

Sehir Hastanelerine Aktarilan Kaynak ile

5.719

SMA Kag¢ Cocuk Tedavi Edilir 187
Sehir Hastanelerine Aktarilan Kaynakla

Saglik Emekgilerinin Gelirlerinde Aylik

iyilestirme 5.341

1 SB 2023 Biitce Raporu

*2022 icin Sehir Hastanelerine 21.564.904.000 tl biitce ayrilmisken yil icinde biitce ek biitce ile 25.826.904.000 tl'ye ¢ikariimistirt



* 2023’te sehir hastanelerin hizmet bedelinde %131,7’lik artis yapilmis kira bedelinde ise %57’lik artis
yapilmistir. Toplam bitge ise 25.826.904.000 tlI'den %80,7’lik artis ile 46.662.000.000 tl'ye ¢cikmistir.

* 2022 bitce goériismelerinde 2023 sehir hastanelerin biitce tahmini 24.255.000.000% olarak
hesaplanmisti. 2023’te 2022’de belirlenen tahminin yaklasik 1,9 kati bitce ayrilmistir.

*Saghk Bakanligin 2023 biitce teklifine gore Saghk Bakanligi bltcesinin %15,9'u sehir hastanesine
aktarilacaktir.

* 2023’te 379.401.000.000° toplam saglik harcamasi gerceklestirecek SGK’nin toplam saglik
harcamasinin %12,3’ne denk gelen 6deme sehir hastanelerine aktariliyor. Bu oran 2022’de %9,4’t(

* Sehir Hastanelerinin 2023 yilinda glinlik maliyeti 127.841.096 tl,

* Saghk Bakanligi 2023 bitcesi 293.368.547.000 tl olup, bu bitcenin 204.035.173.000 tl’si tedavi edici
hizmetlere ayrilmistir.

*2023 bitcesi Gzerinden degerlendirme yaptigimizda;

HASTANE BASINA MALIYET

* Saglk Bakanhgina bagl hastane basina 323.093.113 tl* bitce ayrilmustir,

* Sehir hastaneleri basina 3.333.000.000 tl biitce ayrilmistir,

* Sehir Hastanelerine ayrilan bitce hastane basina ayrilan biitcenin 10 katidir.
SEHIR HASTANELERi YATAK BASINA MALIYET

* Kamu Hastaneleri Genel Mudurligine bagh hastane yataklarinin %14’G° sehir hastaneleri
blinyesindedir,

* Sehir Hastanelerinin bir yatak maliyeti yillik 2.087.598 tl glinliik 5.719 tl dir.
SEHIR HASTANELERi BUTCESININ KARSILIGI

* 22/10/2022 tarihinde Malatya’da hizmete agilan 13 yatirmin yatinm maliyeti 1 milyar 142
milyondur®. Sehir Hastanelerine ayrilan biitce ile bu sekilde 40 yatirnm yapilabilir.

* Acihgi yapilan 300 yatakl Battalgazi DH’nin yatirim bedeli 297,7 milyon tI” olarak agiklanmaktadir.
2023 vyili sehir hastaneleri harcamalari ile bu sekilde 157 devlet hastanesi yapilabilir. Saghk
hizmetlerine erisimde kamu saglik kurumlarinin donanimi kadar yasam yerlerine yakinligi da 6nem
arz etmektedir. Halkin rahatlikla erisebilecegi yakinlikta yapilabilecek yiizlerce hastane parasi sehir
hastaneleri araciligiyla sirketlere aktarilmaktadir.

* SGK 2023 yih icin ayirdigi 379,4 milyar butce ile 6zel saghk kuruluslarindan, saghk bakanlig
hastanelerine, (iniversite hastanelerinden, eczanelere binlerce kurumdan hizmet alip, saglik

2SB 2022 Biitce Raporu

3 Cumhurbaskanligi 2023 Biitce Gerekgesi

4 SB toplam biitcesinin 908 kamu hastanesine béliinmesiyle bulunmustur

5> KHGM’ne bagli toplam hastane yatagi 163.151, bu yataklarin 22.352’si sehir hastaneleri aittir.
6 Saglik Bakanin 22/10/2022 Malatya toplu acilis konusmasi, twitter paylasimi

7 Cumhurbaskanligi 2022 yatirim programi



harcamalarini gergeklestirecek olup, bunun karsiliginda Saglk Bakanligi 14 sehir hastanesinden 46,6
milyar ile hizmet satin alacaktir.

* Ortalama tedavi maliyeti 2,5 milyon dolar olan 187 SMA'li cocugun tedavi masrafi karsilanabilir sehir
hastanelerine aktarilan kaynakla
* Saglik Bakanhgi binyesinde gérev yapan isgisinden hekimine 728 bin galisanin gelirinde her ay 5.341
tl'lik iyilestirme yapila bilinir.

NUFUS DEGERLENDIRMESi
* 13 ilde 14 sehir hastanesi bulunmaktadir.

* Sehir hastanesi bulunan illerde toplam nifus 37.522.596 olup Tirkiye nifusunun %44’G sehir
hastanelerinin bulundugu illerdedir.

* Bu 13 ilimizde KHGM’ne bagl 73.793 hastane yatagi bulunmaktadir, bu yataklarin %30’u sehir
hastaneleri yatagidir.

* Bulunduklari il ve kamu hastaneleri yataklari hesaplamaya katildiginda sehir hastanelerinin hizmet
verdigi nufus toplam nifusun %13’Gne denk gelmektedir®.

SEHIR HASTANELERi OZELLESTIRME

* Sehir Hastaneleri toplam kamu hastaneleri genel midirligliine bagh yataklarin %14’(ini
olusturmakta ve 6zel sektor tarafindan isletilmektedir,

* Sehir hastanelerine Tirkiye’de bulunan SGK lizerinden 571 6zel hastaneye aktarilan kaynaktan daha
fazla kaynak aktariimaktadir. Bu sekilde bir yandan 6zel saglik kuruluslarina aktarilan stispansiyonlar
yaninda sehir hastaneleri araciligiyla 6zel sektére kaynak aktarimi cok daha fazla yapilmaktadir.

2023 yiliitibaryla, tedavi edici saglik programi kapsaminda kira bedeli olarak 27 milyar 716 milyon TL,
hizmet alimi icin de 18 milyar 946 milyon TL olmak Gzere, toplam 46 milyar 662 milyon TL 6denmesinin
planlandigi goriilmektedir. S6z konusu bedel, Saghk Bakanligi’'nin tedavi edici saglik programina ayrilan
toplam bedelin yaklasik ylizde 23’Un, calisan lcreti ile sosyal givenlik kurumuna devlet pirimi
giderinin ¢ikartilmasi sonrasinda kalan tedavi edici saglik programi toplam bedelinin ise ylizde 59’unu
olusturmaktadir. Boyle bir tercihi kabul etmiyoruz. Halkin saglik hizmetleri icin ayrilan parasi bir avug
sirkete aktarilmamalidir. Sehir hastaneleri icin yapilmis olan soézlesmeler herhangi bir tazminat
odenmeden feshedilmeli, planlanan 6demeler durdurulmali ve sehir hastaneleri daha fazla zaman
kaybetmeden devlet hastanelerine donustirilmelidir.

Saghik Bakanhigi biitgesinde iskolu emekgilerine yeterli kaynak yok:

2022 yilinda personel giderlerinin Saglhk Bakanhgi bitge igcerisindeki payl %33 idi. 2023 bltgesinde ise
%46 olarak goriinmektedir. Bu rakamin artmasi personele 6denen déner sermaye sabit 6demelerinin
2022 vyiinda bakanhk tarafindan yayimlanan ek 6deme ydnetmelikleri ile merkezi bltceye
alinmasindan kaynaklanmaktadir. Saglikta doniisiim programi oncesi 2003 yilinda personel giderleri
bltcenin %70’ini olusturmaktaydi.

& 13 ilde toplam niifus 37,5 milyon olup, Tiirkiye niifusunun %44’i, bu niifusun bulundugu illerde ise kamu
hastane yataklarinin %30’u sehir hastanelerindir. Tlrkiye niifusunun %13’lGne denk gelmekte.



Yoksullasma, angarya ¢alisma kosullari, diistik tcretler ve siddet basta olmak lzere cesitli baskilarla
karsilasan saglik emekgilerinin bircogu yurtdisina gitmeye calismaktadir. Artik saglik emekgilerinin
bircogu Almanca basta olmak lizere cesitli yabanci dillerde egitim almaya ¢alismaktadir. Tirk Tabipleri
birligi verilerine goére son on yilda yurt disina go¢ eden hekim sayisi 27-28 kat artmis durumda.

Bunlarin yani sira, bilindigi gibi Tlrkiye’de emek giliciinii satarak yasamak zorunda olanlarin timu gibi
saghk emekcileri de AKP hiikiimetleri doneminde daha da yoksullasmis ve gecinemez hale gelmistir.
Saglk emekgilerinin temel (cretlerinde emeklilige yansiyan diizenleme yerine onceki yillarda
performans yeni adiyla tesvik ek 6demeleri, taban ek 6deme v.b ¢esitli isimler adi altinda 6deme
yontemleri Higbir saghk emekgisinin aylik gelirinde performans (cretinin payl ylzde 10'u-15’i
gecmemeli, gelirlerinin hemen timinin emeklilige de yansitildigl dizenlemeler hayata gegirilmelidir.

Saglhk Bakanhgi 2023 yili biitce teklifinde yer alan hedeflerin neredeyse hicbiri kabul edilemez. Saglik
Bakani, 24 Kasim 2022 tarihinde TBMM Plan ve Blitce Komisyonu’nda yapacagi; Saglik Bakanhgi 2023
Yili Biitce Teklifi konusmasindan once gerekli dizenlemeleri yapmalidir. Bakanhgin bitcesinde
yapilacak diizenlemeler; halkin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi 6nceligiyle toplumun saghk
sorunlarinin en kisa siirede ve kamusal olarak ¢6ziilmesi, saglik emekgilerinin ¢alisma kosullarinin ve
0zllk haklarinin insan yasamina yakisir, glinimizin kosullarina uygun hale getirilmesi ve siddetin
onlenmesi oncelikli hedefleriyle gergeklestirilmelidir.

Sonug oneri ve talepler:

Genel olarak 2023 biitcesini ve Saglk Bakanhg! bitcesini inceledigimizde ana gelir kaynagi, yine
yasamak icin calismak zorunda olanlardan alinmasi hedeflenen, dogrudan ve dolayli vergiler olarak 6ne
¢tkmaktadir. Bununla birlikte, yasamak icin calismak zorunda olanlarin bu durumu degistirebilmeleri
icin gelistirme cabasi icinde olduklari eylem birlikteliklerinin, emekgilerin ve ezilenlerin orglitsel ve
stratejik ortakliklarini saglayan iktidar miicadelesini de hedefleyebilmesi gerektigi bitin agikligiyla
onlimizde durmaktadir. Gelecek yillarda hazirlanacak bitcelerin hedefinin, yasamak icin calismak
zorunda olanlarin refahini ve mutlulugunu saglamak olabilmesinin baslica yolu bu hedeften
gecmektedir. Bu amag icin yakin ve orta vadede biitgeye ve saglik hizmetlerinin finansmanina iliskin
ortaya konulmasi ve kitlesellestirilmesi gerektigi diistinllen dnerileri soyle siralamak mimkiindr:

1. Genel bitge gelirleri icinde gelir vergisi pay! artirilmalidir. Bu artis, gelir vergisi icinde
kurumlar vergisi payi artirilarak saglanmalidir. Yoksullardan, emekgilerden, Ucretlilerden
alinan direkt ve dolayli vergi paylari azaltilmali, sermaye sahiplerinin vergi sorumlulugu
arttirimalidir.

2. Saglik hizmetleri harcamalarinda merkezi biitgenin payi arttirilmahdir.

3. Saglik Bakanhgi biitgesinin genel biitge icindeki pay1 %10’un lzerine gikarilmalidir. SGK pirim
gelirleri icinde calisanlarin ve kendi hesabina calisanlarin payi azaltilmali, patronlarin payi
artinlmalidir. SGK’ye genel biitgeden aktarilan pay artiriimahdir.

4. Saglk hizmetleri harcamalarinda merkezi devlet harcamalarinin payi artirilmali, SGK ve hane
halklari harcamalarinin payi azaltiimahdir. Katki-katihm, ilave Gcret gibi hicbir ad altinda
halktan saglik hizmetleri igin Gcret alinmamalidir.

5. SGK’nin 6zel hastanelerden hizmet satin almasi hizmet basina (fee-for-services) ve vaka
basina (case payment) 6deme ile degil, toptan butceleme (global butgetting) ile olmalidir.

6. Saglk emekgileri sayisi OECD ortalamasina, givenceli ve kadrolu istihdamla ¢ikariimahdir.
4-d,4b,4c,4924 vb tim istihdam tipleri ile c¢alisanlarin istihdam modeli 4a statisline
alinmalidir. istihdam rejimindeki karmasa ve adaletsizlik giderilmelidir.

7. Saglik emekgilerine ek 6deme, tesvik vb. adlarla yapilan, ekip anlayisini bozan, rekabet
olusturan ve calisma barisini bozan 6deme yéntemi yerine yoksulluk sinirinin Gzerinde, tek



10.

11.
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13.

14.

kalemde, tamami emeklilige yansiyacak sekilde temel Ucret ddenmesine baslanmalidir.
Temel Ucret Uizerine yapilan isin niteligi ve riski, egitim durumu, kidem yil gibi kriterler ile
giydirilmis Ucret belirlenmelidir. Higbir sekilde ek 6édeme oranlari temel lcretin %10’unu
gecmemelidir.

Saghk emekgileri uygulanan doéner sermaye uygulamalari nedeniyle kamuda c¢alisan
emsallerine gore daha erken vergi dilimine girmektedir. Yoksulluk siniri Gzerinde emeklilige
yansiyan temel (licret rejimine gidilinceye kadar emeklilige yansimayan doner sermaye,
tesvik v.b isimler adi altinda 6denen tiim Ucretler vergi dilimi disinda birakilmalidir.

Saglhk hizmetleri sunumu kamunun sorumlulugundadir. Timiyle kamusal olarak
verilmelidir. Ozel saghk kurumlarina aktarilan her tiirli pay kaldirilmalidir. Kamu saglik
kurumlari ve saglk egitimleri icin biitgeden ayrilan pay yukseltilmelidir.

Covid-19 pandemisinde gordigimiiz gibi saghk sistemleri ¢cokme asamasina gelmistir.
Mevcut kapitalist sistemin dogaya olan tahakkiimi nedeniyle yeni pandemilerin olacagi da
ongorilmektedir. Bu nedenle toplum sagligi icin Saghk Bakanhgi’'nin kentlesmeden tarim
politikalarina, cevre politikalarina ve lretim iliskilerine kadar mudahil olacak bir yapiya
blrtndurilmesi gerekmektedir. Ayrica yasanmasi muhtemel yeni salginlara karsi da biitce
kalemi olusturulmahdir.

Saglikli bir toplum igin tedavi edici hizmetler yeterli degildir. Koruyucu saglik hizmetlerinin
yeniden ele alinmasi ve gliglendirilmesi gerekmektedir.

Savas toplum sagligina zararlidir. Ulke icinde ve disinda savasa karsi baris politikalarinin
gelistirilmesi gibi konularda da saglk alanin s6z sahibi olmasi gerekmektedir.

Saglk hizmetlerinin Gretilmesi planlanmasi ve sunulmasinin tim asamalarinda saglik
emekgileri ve orgitlerini ve halki karar alma sireglerine dahil edecek mekanizmalar
olusturulmaldir.

Hukuksuz bir sekilde ihra¢ edilen ve hakkinda kesinlesmis yargl karari bulunmayan saglk
emekgileri derhal gérevlerine iade edilmelidir.



