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ŞARTLARA BAĞLANAN YÖNETMELİĞİ KABUL ETMİYORUZ…

Cumhurbaşkanı ve Sağlık Bakanı’nın günlerdir “Aile hekimlerine müjdemiz
var” diye anons ettiği yeni Aile Hekimliği Sözleşme ve Ödeme Yönetmeliği, 25
Ağustos 2022 sabahında Resmî Gazete’de yayımlanmasıyla çalışanlar arasında
bir kez daha hayal kırıklığı yarattı.

Yeni yönetmelikle koruyucu sağlık hizmetleri yerine tedavi edici sağlık
hizmetleri öncelenmiştir. Sağlıkta Dönüşüm ile birlikte birinci basamak ve
koruyucu sağlık hizmetlerinde yaşatılan tahribat, yönetmelikteki hasta
muayene sayısına bağlı ek ödeme tercihiyle gittikçe büyüyecektir.

Hasta başı ek ödeme tercihinin, ikinci ve üçüncü basamakta yaşanan
tıkanıklığın birinci basamak üzerinden giderilerek, yaklaşan seçimlerde hasta
“memnuniyetini” artırmaya yönelik olduğunu düşünüyor; böylece koruyucu
sağlık hizmetlerinin daha büyük yara alacağını, toplum sağlığına daha büyük
zarar verileceğini bildiriyoruz.

Sağlık hizmeti, daha çok poliklinik sayısı, daha çok tetkik, daha çok ilaç
değildir! Çıkartılan ek ödeme yönetmeliği bizi daha çok ilaç yazma, daha çok
hasta görme baskısı altına itmektedir.

Yeni ödeme yönetmeliğinde, aile hekimlerine ek ödeme yapılması ceza puanı
koşuluna bağlanıyor. Son bir yıl içinde enflasyon karşısında yarı yarıya eriyen
ücretlerinin artırılması ve hak kayıplarının giderilmesi için mücadele eden aile
hekimleri ve diğer aile sağlığı merkezi (ASM) çalışanlarına yapılacak ek
ödemlerin Anayasa Mahkemesi tarafından hukuksuz bulunan, açık/şeffaf
olmayan keyfi ceza puanına bağlı kılınması kabul edilemez.



Ek ödeme Anayasa’ya aykırı olduğu mahkeme tarafından
bildirilmiş olan ceza puanı olmaması şartına bağlı kılınması,
sağlık çalışanlarının hakları için yürüttükleri mücadeleyi
zayıflatmak, sağlık politikaları üzerinde düşünce açıklamayı
engellemek, adeta “Sus, yoksa maaşını keserim!” denilerek ek
ücret sopa dayatması olarak görüyoruz.

Yönetmelikte sadece sesini çıkarmadan, çok hasta bakma şartı
ile hekime ve birazcık ta ASM çalışanlarına ek ödeme
yapılması önerilmiştir.

Birinci basamak koruyucu sağlık hizmetlerinden, aşılamalar,
gebe izlemleri, takip işlemleri, kanser taramaları, otizm
taramaları, eğitimler yok sayılmıştır. Ebe, hemşire, sağlık
memuru ve acil tıp teknisyenlerinin emeği yok sayılmıştır.

ASM çalışanlarının sorunları yönetmelik içinde yoktur. ASM
yönetimi, kira sorunları, sağlıkta şiddet, güvensiz çalışma
ortamları gibi sorunlarımızın ismi dahi anılmamıştır.

Bu ek yönetmelik, bir tüketim yönetmeliğidir. Çalışanı tüketen,
sağlığı tüketen, yurttaşlarımızı tüketen sağlıkta dönüşüm
zihniyetinin bir yansımasıdır.



Biz, aile sağlığı merkezi çalışanları olarak;

• Yoksulluk sınırı altında performansa dayalı olarak çalışmak
istemiyoruz.

• Emekliliğimize yansımayan ödeme istemiyoruz.

• Sağlığı ve emeğimizi tüketen düzenlemeler istemiyoruz.

• Baskı, tehdit, ceza istemiyoruz.

• Sağlığın kendisi ve sağlık hizmetleri tüketim nesnesi olsun
istemiyoruz.

• Performansa dayalı, koşullara bağlı ek ödeme değil; emeğimizin
karşılığı olan tek ödeme istiyoruz.

NE PERFORMANS NE TEŞVİK!

EK ÖDEME DEĞİL, EMEKLİLİĞE YANSIYACAK TEK ÖDEME…

Uzun süredir yürüttüğümüz mücadele sonrasında Sağlık Bakanlığı,
ekonomik haklarımıza yönelik adım atmak zorunda kalmış; ancak
düzenlemeler bizim taleplerimizi değil, iktidarın yıllardır yürüttüğü,
içinde bulunduğumuz sağlık krizine neden olan politikalar esas
alınarak yapılmıştır. Yapılan bu düzenlemeler de öncekiler gibi
branşlar, hastaneler, kadrolar arası ciddi eşitsizlikler yaratmakta,
sağlık sisteminin temel taşı olan birinci basamağı görmezden
gelmekte, gelir getirenleri ödüllendirmektedir.



Performans sistemi bitti denilerek, kelimelerle oynanarak
performans sisteminin içeriği korunmuştur. Gün itibari ile
hekimlerin sistemlerine yansıyan ücret iyileştirmelerinde de
performans sistemine benzer şekilde; uzun saatler boyu çalışma,
daha fazla hasta, daha çok işlem, sağlıklı bir toplum yerine
hastalıktan beslenen kışkırtılmış sağlık tüketimi ile “ne kadar çok
çalışırsan o kadar çok kazanırsın” mesajı verilmektedir.

Performans sistemi ile yaşadığımız yıllar bize göstermiştir ki aynı
politikaların ürünü olan teşvik ek ödeme sonucundaki ücret
iyileştirmeleri de geçici olacaktır. Sağlıkta teşvik olarak sürdürülen
hizmet sunumu, hekimleri yarıştırarak gelir getirmeyi hedefleyen bir
sistemde altı delik bir havuza su dökmekten öteye gidemez.

Taleplerimiz açık, mücadelede ısrarımız baki. Sağlıkta dönüşüm
programı tarihin çöplüğüne atılmalıdır. Sağlıkta, emeğimizin karşılığı
güvenceli tek ödemeye derhal geçilmelidir.

Balıkesir Tabip Odası
Yönetim Kurulu



Balıkesir Tabip Odamızca Tıp Fakültesinde okuyan 
öğrencilere verilen burs başvuraları devam ediyor...





31 Ağustos 2022 Çarşamba günü Balıkesir
Milletvekilleri Sn. Ensar Aytekin, Sn.Fikret Şahin, CHP
İl Başkanı İl Sn. Sekan SARI, yöneticiler Erden Köybaşı,
Sn.Hüseyin Yenitürk, Sn.Yusuf Kaplan, Sn.Filiz Yavuz, İl
Kadın Kolları Başkanı Sn.Ayşe Pınar Yahşi ile Kadın
Kolları il Yöneticisi Sn.Neriman Köybaşı Tabip odamıza
ziyaret gerçekleştirmiş olup; kendilerine nazik
ziyaretlerinden dolayı dolayı teşekkür ederiz.





05.09.2022 TARİHLİ
BASIN AÇIKLAMASI



12 EYLÜLDE OKULLAR AÇILACAK…

EĞİTİMİN YÜZ YÜZE, KESİNTİSİZ VE SAĞLIKLI SÜRDÜRÜLMESİ

İÇİN GEREKLİ ÖNLEMLER HIZLA ALINMALIDIR…

Ülkemizde COVID-19 tedbirlerinin 9 Nisan 2022 tarihindeki genelge ile
tüm kamu kurum ve kuruluşlarında kaldırılmasının ardından, 26
Nisan’da Bilim Kurulu toplantısı sonrası okullar da dahil kapalı alanlarda
maske zorunluluğunun kaldırıldığı duyuruldu. Bakanlık kendisini
gündemden çekip tweetler ile “kişisel sorumluluk” ve “COVID ile
yaşamayı öğrenmek” telkinlerini sürdürürken; vaka sayılarında Omicron
varyantlarına bağlı dikkat çekici bir artış görülmeye başlandı, 15 -21
Ağustos haftasında günlük vaka sayısı 10 bini aştı.

Dünya Sağlık Örgütü’nün (DSÖ) de haftalık durum raporuna göre; 11-17
Temmuz haftasında vaka sayısı bir önceki haftaya göre 5,8 milyondan
6,3 milyona, ölüm sayısı ise 9.872’den 11 bine çıktı. Dünya genelinde
yapılan sekanslamalara göre Omicron BA.5 oranı %53,6 idi.

Pandeminin yeni zirvesi ile karşı karşıya kaldığımız bu süreçte ülkemizde
salgın yönetimi kendi haline bırakılmış ise de bilim insanları pandemi
önlemlerine geri dönülmesi ve aşılama oranlarının artırılması
konularında ısrarcıdır.



Türk Tabipleri Birliği Okul Sağlığı Çalışma Grubu geçtiğimiz süreçte
yaşanan eğitim kesintilerinin yaşanmaması ve öğrencilerin maruz
kaldığı eşitsizliklerin, yaşadıkları fiziksel, sosyal ve psikolojik kötü
etkilenimlerin derinleşmemesi için okullar açılmadan önce Milli
Eğitim Bakanlığı ve Sağlık Bakanlığı’na sorularımız ve önerilerimiz
var:

Soru: ABD başta olmak üzere birçok ülkede 5-11 yaşı aşılamaları
yapıldı. Bizde ise bu yaş grubuna aşı tanımlanmadığı gibi 12 yaş üstü
aşılama oranlarına ilişkin veriler açıklanmadı. 12-18 yaş grubuna
tanımlanan aşılama oranları nedir?

Öneriler:

• 5 yaş üzeri tüm çocuklara aşı tanımlanmalı, tüm gruplara hızlı bir
aşılama kampanyası yapılmalıdır. COVID-19 aşısı ile ilgili bir ulusal
kampanya başlatılmalıdır. Kamu spotu, sosyal medya kanalları
üzerinden yapılacak duyurular vb. ile aşı ile ilgili bilgilendirme
yapılmalıdır.

• Gezici aşı birimleri ile mesleki eğitim merkezleri ve engelli eğitim
merkezleri de dahil tüm okullarda aşı kampanyaları yapılmalıdır.
Okul aşılamalarında önceden bildirim yapılarak çocuklar
aşılanmalıdır.



Okul aşılaması, bütün çocukların akranlarıyla birlikte aynı anda
aşı olacak olması, aşı için ebeveynlerin randevu alma ya da
sağlık merkezine götürme gibi ilave bir çaba göstermesini
gerektirmemesi nedeni ile pek çok çocuğun hızlı bir şekilde
aşılanmasını sağlayacaktır. Ülkemizin bağışıklıma hizmetleri ile
ilgili tecrübesi ve kapasitesi yeterlidir.

• Öğretmenlerin ve okul çalışanlarının aşı takvimleri okul
idarelerince kontrol edilerek tüm çalışanların tam aşılı olması
sağlanmalıdır.

Soru 2: Okulların tatilde olduğu yaz aylarında fiziksel koşullar
gözden geçirilerek düzenlemeler yapıldı mı? Havalandırma
koşulları iyileştirildi mi?

Öneriler:

• Tüm sınıfların mevcudu 30 kişiyi geçmeyecek şekilde
ayarlanmalı, açılmayan penceresi olan sınıf kalmamalıdır.
Omicron varyantı ile enfekte olanlarda bulaştırıcılık üç kat
daha fazladır, bu nedenle kapalı alanların havalandırması çok
daha fazla önem kazanmıştır.



Soru 3: Hijyen uygulamaları açısından temizlik personeli eksik olan ya da 
temizlik malzemesi ulaşamayan okullar tespit edildi mi, personel açığı 
giderildi mi?

Öneriler:

• Temizlik personeli olmayan okul kalmamalı, eğitim döneminde okullara 
düzenli temizlik malzemesi temin edilmelidir.

• Vaka sayılarındaki artış ve DSÖ’nün acil durum uyarısı göz önüne alınarak 
okullar açıldığında kapalı ortamlarda maske uygulamasına geri 
dönülmelidir.

• Okullarda HES kodu sorgulaması yapılmalı, riskli kişiler hiçbir şekilde okul 
alanına alınmamalıdır.

• Okullarda fiziksel mesafe kuralları özenle uygulanmalı, kalabalık, 
çocukların iç içe olduğu etkinliklerden kaçınılmalıdır.

• Okul çağındaki semptomlu her öğrencinin PCR testi yaptırması 
sağlanmalıdır.

• Okullarda ücretsiz hızlı tarama testleri uygulaması başlatılmalıdır.

• Okul yönetimleri, sağlık ve rehberlik birimleri her yerde kurallara 
uyulması konusunda aileler ile işbirliği yapmalı, seminer ve eğitimler 
hazırlamalıdır.

• Sağlık Bakanlığı okullar açılmadan önce uygulamalara ilişkin pandemi
rehberini yayımlamış olmalıdır.



• COVID-19 enfeksiyonuna ilişkin tüm verilerle birlikte
okullar açıldığında okullara ilişkin epidemiyolojik veriler
de (vaka sayıları, yaşa ve bölgelere göre dağılımı gibi)
düzenli olarak açıklanmalı, şeffaf bir politika izlenmelidir.

Balıkesir Tabip Odası olarak, yüz yüze eğitimin çocukların
fiziksel, ruhsal ve sosyal gelişimindeki önemini bir kez
daha vurguluyor; 1,5 yıllık eğitim kesintisinin yaraları
henüz sarılmamışken enfeksiyonun yeni zirvesini
yaşadığımız ve okulların tatilde olduğu bu süreçte
yetkilileri gereken düzenlemeleri yapmaya, önlemleri
almaya, eğitimi sağlıklı bir şekilde, kesintisiz olarak, yüz
yüze devam ettirmeyi sağlamaya davet ediyoruz.

05 Eylül 2022

Balıkesir Tabip Odası
Yönetim Kurulu





Akademik Odalar Birliği olarak 05.09.2022 tarihinde Balıkesir Tabip Odasında Olağanüstü 

toplanarak, gündemimizdeki maddeleri görüştük. Ocak ayında hazırlıklarına başlanan ve 

4-6 Kasım 2022 tarihlerinde yapılması planlanan III. Kent Sempozyumunun 2023 yılının 

sonbahar aylarında yapılmasına ve taraflara duyurulmasına karar verilmiştir.







ARTIK YETER…

Biz işyeri hekimlerinin ücretleri tarihimizin en düşük
seviyesine geriledi. Çalışma şartlarımız olağanüstü ağırlaştı ve
iş güvencemiz ortadan kalktı. Maaşlarımız düzenli ödenmiyor.
SGK primlerimiz OSGB’ler tarafından eksik yatırılarak
geleceğimiz gasp ediliyor. Kullandığımız araç ve akaryakıt
harcamaları ile bilgisayar ve internet gibi giderleri kendimiz
ödemek zorunda kalıyoruz. İzin hakkımızın kısıtlandığı,
bakanlık tarafından yerinde ve etkili denetimlerin yapılmadığı,
ama en önemlisi de mesleki bağımsızlığımızın her geçen gün
erozyona uğratıldığı bir ortamda çalışmaktan yıldık, yorulduk.

340 bin işyerinde görev yapan 14 bine yakın işyeri hekimi
olarak sorunlarımızı anlatmaktan yorulduk, artık çözüm
istiyoruz!

İş Hijyenistleri, Ergonomistler, Rehabilitasyon Uzmanları,
Epidemiyologlar gibi çalışma arkadaşlarımızla birlikte bugün,
işçi sağlığı hizmetlerini nasıl daha güvenli ve sağlıklı hale
getirebileceğimizi konuşmayı dilerdik.



İşçi sağlığı hizmetlerinin daha nitelikli şekilde yürütüldüğü
ülkelerdeki standartlarda olabilecek “işyeri hekimliği
uzmanlığı”nı nasıl hayata geçirebileceğimizi konuşmalıydık

İşyeri hekimliği uzmanlığının şartlarını ve gelecek
perspektiflerini konuşmak yerine yoksulluk sınırını zorlayan
ücretlerimizi, emeklilikte bile çalışmak zorunda bırakılmamızı,
bir işyerinden diğerine hatta bir ilden diğerine işimize
yetişmek için uğraşmamızı, yolda geçirdiğimiz süreleri
çalışmadan saymayan bir kâr anlayışını, kiralanan diplomalarla
emeğimizin çalınmasını konuşmak zorunda kalıyoruz. Bunun
nedeni işçi sağlığını basit bir maliyet unsuru olarak gören ve
alanı piyasalaştıran patronlar ve onların temsilcisi siyasi
iktidardır.

Bu yaklaşımın son örneğine 15 Eylül 2022 tarihinde -ki
medyadan öğreniyoruz- Ankara Ticaret Odası’na bağlı OSGB
patronları ile Çalışma ve Sosyal Güvenlik Bakanlığı’nın
OSGB’lerin geleceğini konuşacakları toplantının duyurusunda
şahit olduk. Bu toplantıya Türk Tabipleri Birliği (TTB), İşyeri
Hekimleri Derneği (İYHD) başta olmak üzere meslek örgütleri
ve sendikalar davet bile edilmediler.



Toplantıda işçi sağlığı ve iş güvenliği alanının başka
meselesi yokmuş gibi en büyük sorun olarak işyeri
hekimlerinin ücretlerini ve çalışan işçi sayısına göre
hesaplanan çalışma sürelerinin uzunluğunu görmüşler.
Her yıl iş cinayetlerine kurban verdiğimiz binlerce “can”
ve onların aileleri; bir türlü tanınmayan, görülemeyen
meslek hastalıkları umurlarında bile değil.
Oysa ülkemiz, ölümlü iş kazalarında Avrupa’da birinci
sırada yer almaktadır. Meslek hastalıklarını teşhis
edemiyoruz. Çünkü etmek istemiyoruz. Maalesef işçi
sağlığı hizmetleri temel bir insan hakkı, sosyal devletin
olmazsa olmaz şartı ve işverenlerin mutlak sözleşme
borcu olarak değil, basit bir maliyet unsuru olarak
görülüyor.
İşçi sağlığı hizmetlerinin koruyucu özünden ve kamusal
niteliğinden soyutlanarak var olması düşünülemez. Ancak
mevcut ortamda, piyasanın, patronların insafına
bırakılmış ve kamusal özünden koparılmıştır. Çalışma
Bakanlığı denetim görevini dahi yerine getirmemektedir.



10 yıl önce yürürlüğe konulan 6331 Sayılı İş Sağlığı ve
Güvenliği Kanunu’yla ne yazık ki işçi sağlığı ve iş güvenliği
alanı, bu işi en düşük maliyetle ‘mış gibi yaparak’ yürütülmesi
amaçlanarak işverenlerin insafına terk edilmiştir. İşverenler,
işçi sağlığı ve iş güvenliği hizmetlerinin temel gücü olan işyeri
hekimlerini ve iş güvenliği uzmanlarını OSGB’ler eliyle birer
basit maliyet unsuru olarak görüyor ve alandaki sorunların
derinleşmesine neden oluyorlar.

Bugün bu sorunların yanında işçi sağlığı alanını gelecekte
nelerin beklediğini de konuşmak ve buna uygun politikalar
geliştirmek zorundayız. Türkiye’de önümüzdeki on yıllarda
çalışan nüfusun değişimine paralel olarak (çalışan nüfusun
yaşlanması, kronik hastalıkların çalışan nüfus içinde
yaygınlaşması, kadınların çalışma hayatına daha fazla katılımı,
göçmen işçiliği, vb.) ortaya daha farklı işçi sağlığı ihtiyaçları
ortaya çıkacaktır. Bu duruma hızla ve yetkin şekilde yanıt
verebilecek, yeni iş yapma teknikleri ve organizasyonlarından
kaynaklanan risklerle mücadele edebilecek, iş ve çalışma
ortamlarını çalışanların fiziksel ve zihinsel kapasitelerine
uygun hale getirecek bir işçi sağlığı politikasına ve işyeri
hekimliği uzmanlık alanına ihtiyaç vardır.



Bir kez daha sesleniyoruz,

*Ücretlerimizi düşürmeyi, işçiye ve iş ortamını düzeltmeye
ayırdığımız ve zaten yetersiz olan süreyi kısaltmayı aklınızdan
dahi geçirmeyin tam aksine hizmet sürelerimizi arttırın,

* Mesleki bağımsızlığımızın, iş güvencemizin, özlük
haklarımızın, çalışma koşullarımızın önündeki en büyük engel
olan, kaderimizi patronların insafına terk eden politikaların
değişmesi için meslek örgütümüz ile görüşerek, işçi sağlığı
hizmetinin kamusallığını da göz önünde bulunduracak gerekli
düzenlemeleri hayata geçirin,

*Meslek örgütümüz Türk Tabipleri Birliği’nin elinden aldığınız
yetkileri iade edin,

Böylece sorunlarımızın çözümü noktasında bir başlangıç
yapabilirsiniz. Böyle bir başlangıç biz işyeri hekimlerinin, iş
güvenliği uzmanlarının, işyeri hemşirelerinin ve doğal olarak
işçilerin yararına olacaktır.



Tıp Fakültesi Öğrencilerimizin 

Tabip Odamızı ziyareti...







Akademik Odalar Birliği, TMMOB İKK ve Kaz Dağı Doğal ve Kültürel Varlıkları 

Koruma Derneği olarak İlimizin Çevre Sorunlarını görüştük.







17-18 Eylül 2022 tarihlerinde Ankara'da yapılan Türk Tabipleri Birliği Aile Hekimleri Kol 

toplantısına Balıkesir Tabip Odamızı temsilen Dr.Umut Arıkan katılmıştır. 

Toplantıda önümüzdeki dönem haklarımız ve taleplerimiz için neler yapılması konusunda 

görüş alışverişi yapılmıştır.



Tıp Öğrencilerimizin Tabip Odamızı ziyareti...



"Doktorlar Eğitim için Söylüyor" Anadolu Rock Konseri 28 Eylül Çarşamba 

Saat 20:00'de SALİH TOZAN KÜLTÜR MERKEZİ'nde yapılacaktır.



BASINDA TABİP ODASI






