SAGLIK ve SOSYAL HiZMET EMEKCILERi GGZUNDEN (A)NORMALLESME RAPORU

1 Haziran tarihi sonrasi normallesme adimlari, pandeminin ilk 3 aylik var olan sorunlarini daha
da buydterek halkimiz ve saglk ve sosyal hizmet emekgilerinin sagligini riske atmistir. Sendikamiz
tarafindan yayinlanan 16 Haziran tarihli raporumuzda durum elestirilmis ve saglk hizmetlerinde kaos
yasanacagl vurgulanmistir. Gelinen nokta bu vurgumuzu hakh g¢ikarmistir. Bu galismamiz ile kurum
bazli yasanan sorunlarin ortaya konulmasi amaglanmistir.

ilimizde normallesme sdyleminin lizerinden 2 ay gecmesiyle olusan eksiklikler ve sorunlari
belirleme amaciyla olusturulan raporumuz alan gezileri ve goriisme yontemiyle hazirlanmistir.

Sorunlarin saglk tesislerine gore farkhliklar olusmasi nedeniyle Sosyal Hizmetler, Saglk
Bakanligi Hastaneleri, Sehir Hastanesi, Universite Hastaneleri, 112 Acil Saghk Hizmetleri, Birinci
Basamak Saghk Hizmetleri ve Agiz ve Dis Saghgi Merkezleri/Hastaneleri baslklari olarak
ayrintilandiriimstir.

SOSYAL HiZMET ALANI

- Covid-19 salgininin Tirkiye’de varliginin kabul edilmesinden bu yana esnek vb. galisma yontemlerine
gecen bazi 6zel ve kamuya ait is kollarina karsilik sosyal hizmetlerin tasra yapilari olan sosyal hizmet
merkezleri bu ¢alisma yontemlerinin disinda birakilmistir. Agirlikli olarak gelir diizeyi dusik olanlar ile
dezavantajli gruplarin varlk gosterdigi bir calisma alanina sahip olan sosyal hizmetler alani, salgin
doneminde gerek kadina yonelik siddet, gerek ihmal ya da istismar edilen ¢ocuklar gerek ise
ekonomik yoksunluk yasayan kimseler ile dogrudan temas kurmustur.

- Yasanan salgin ile birlikte meydana gelen isten ¢ikarmalar sonucunda kisa ¢alisma 6deneginden
faydalananlar ya da faydalanmayanlarin sosyal hizmet merkezlerine yogun bir basvurusu séz konusu
olmustur. Kendisi ya da cocuklari acken, vatandaslar virisiin bulasma ihtimalini g6z ardi ederek,
maskeli ya da maskesiz bir bicimde, toplu tasima araclarini kullanarak sosyal hizmet merkezlerine akin
etmislerdir. Ancak bu kisiler ¢ogu zaman yoénetmelik disinda kaldiklarinin tespiti Gzerine sosyal
yardimlagsma ve dayanisma vakiflarina yonlendirilmislerdir.

- Sosyal hizmetlere intikal eden her vakada ‘sosyal inceleme’ adi verilen mesleki calismanin yapilmasi
¢ogu zaman elzemdir. Bu ¢alisma c¢ogunlukla kisilerin ikamet adreslerinde gerceklesmektedir.
Dolayisiyla bir meslek elemani, bir haneye sosyal inceleme yapmak Uzere gittiginde kapinin arkasinda
kendisinin neyin bekledigi konusunda asla glivende hissedemez. Nitekim yapilan bu hane ziyaretleri
sonucunda Mamak Sosyal Hizmet Merkezi ¢alisani olan iki kisi covid-19 'a yakalanmistir.

- Tim sosyal hizmet kuruluslarinda hane incelemelerinin baslatilmasi hem sosyal hizmet emekgileri
hem de ziyaret edilen hanelerdeki bireyler acisindan blyuk risk tasimaktadir.

- Ozellikle Sosyal Hizmet Merkezleri gibi doktoru ve saghk birimi olmayan kuruluslarda pozitif vakalara
temas eden galisanlar teste ulasim konusunda sorunlar yasamis ve cogunlukla test yaptiramamistir.

- Personel servislerinde doluluk orani artmistir. Bununla beraber 4/D’li personeller hala ise gelis
gidislerini kendi imkanlariyla saglamaktadir.



- Engelli bireylerimizin bayramda kurulus icerisinde kisa siireli ve mesafeli olarak ziyaret edilmesine
misaade edilmis ancak aile yanina izinli gidebilmeleri icin en az 10 gin izinli alinmasi kosulu
koyulmustur.

- Bayram donuslerinde ailelerden engelli bireylere test yaptirarak negatif olan sonug¢ belgesiyle
beraber gelmeleri istenmektedir ancak ailelerden test yaptiramadiklari yoniinde doéniis yapanlar
olmustur.

- Sosyal Hizmet Merkezlerinde gorev yapan ek ders karsiligi calisanlarin istihdam ve Ucret sorunlari
devam etmektedir.

- Mevzuata aykiri 14 giinliik calisma diizeni devam etmekte fakat ¢alisanlarin mali haklarina bu
yansitilmamaktadir.

SAGLIK BAKANLIGI HASTANELERI

- ilimizde bulunan Meslek Hastaliklari Hastanesi ve Beytepe Murat Erdi Eker Devlet Hastanesi kismen
kapatilmis ve ¢alisanlar yogunluklu olarak Kegioren EAH ve Ankara EAH’nde gorevlendirilmistir.

- Ankara il Saglik Midiirliigi’niin Pandemi Degerlendirme Toplantisi sonrasi aldigi kararlar ile hastane
yatislari ve ameliyatlarin ertelenmesi nedeniyle vatandaslar 6zel sektére yonlendirilmektedir.

- iktidarin pandemi ile miicadele kapsaminda 6zel hastaneleri disarida tutmasi ilimizde 3200 civari
toplam yatagin, 450 civari yogun bakim yataginin kullanimini engellemistir. Covid disi hastalar kamu
hastanelerinde yer bulamamalari nedeniyle 6zel hastanelere gitmek zorunda birakilmistir.

- Ozel hastanelerde bulunan yataklarin Covid kapsaminda kullaniimamasi nedeniyle kamu hastaneleri
Ozel hastanelerin Covid yikiniu de almak zorunda kalmistir.

- llimiz yatakh tedavi basvuru sayisi ortalama aylik 3 milyon olurken pandeminin ilk ti¢ ayinda 600 bine
kadar diismiis Mayis ayi sonrasi 800 binle baslayan ivme hizla artis gbstermis normal dénem seyrine
yaklasmistir.

- ilimizde Abdurrahman Yurtaslan Onkoloji EAH, Etlik Ziibeyde Hanim Kadin Hastaliklari EAH, Dr. Sami
Ulus Kadin Dogum Cocuk Saghigi ve Hastaliklari EAH disinda tiim hastanelerde Covid -19 tanisi ile
yatan hastalar bulunmaktadir.

- ilimiz hastanelerinde tedavi altinda 3500’ yakin pozitif tanili ve siipheli hasta bulunmakta, bu
hastalarin 2000’e yakini pozitif tanili hastalardan olusmaktadir. Yatan hastalarin 200’e yakini yogun
bakim hastasidir.

- Artan vaka sayilarina bagl olarak hastanelerde yer kalmamistir. Bu durum mutlak yatis yapmasi
gereken hastalarin acil servislerde bekletilmesine, ancak kliniklerde vyer acilmasi halinde
transferlerinin gerceklestirilmesine neden olmaktadir.

- Tani alan hastalar bulgularn hafifse ilagla evlerine gonderilmekte, zamanla tablosu agirlasan bazi
hastalar tekrar hastaneye miiracaat etse de miidahalede ge¢ kalinarak hayatini kaybetmektedir.



- ilimizde saglik emekgilerinin izinleri kisit giin tizerinden verilirken, 1000 yakin saglik emekgisi son bir
haftada mantiga aykiri sekilde ikamet ettigi alanlardan uzakta pandemi ile miicadele kapsaminda
dayatmalar ile gorevlendirmektedir.

-Gorevlendirmeler rotasyona aykiri sekilde merkezi diizeyde ve seffaf yapilmamakta, hastane
idarecilerinin inisiyatifine birakilmaktadir.

-Klinikler bosaltilarak Covid -19 lu hasta kabulline hazirlanmaktadir. Ankara EAH’'ne bagli ZTB'ye 6
yatakli bir yogun bakim daha acgilmistir.

-Meslek Hastaliklari Devlet Hastanesinin yatakli servislerinin kapatiimasi ve yatisi gerektiren hastalarin
Atatlrk Gogus Hastaliklari EAH yonlendirilmesi bu hastanede yogunluga neden olmaktadir.

- Covid-19 temash saglik calisanlari 14 glin karantina siresi beklemeden calismaya devam etmektedir.

-Saglhk ve sosyal hizmet emekgilerinin testlere ulasiminda hala sorunlar devam etmekte, bazi
hastanelerde test yapilmamaktadir.

- Temash olsaniz dahi bircok semptom goriilmeden test yapilmamaktadir.
- Slipheli olan saglik emekgileri test sonuglari cikincaya kadar calismaya devam etmektedir.

- Pandemi polikliniklerinde bransina bakilmaksizin tek hekim calistiriirken artan hasta sayisi ile
birlikte hekim sayisi da arttirilmisti. Bu durumu takiben rutin hastaliklarin takip edildigi semt
polikliniklerinde uzman hekim azligindan dolayi poliklinik oda sayisi hizla dismstur.

- Cogu hastanenin pandemi polikliniklerine 8 saatlik zaman dilimin de basvuran hasta sayisi 500
bulmakta bulgularina gére bu hastalarin igcinden 100-150 kisiye test yapilmaktadir.

- Acil servislerde 100 yakin hasta sirasi olusmakta ve hastalar hizmet alamamaktan ve uzun bekleme
suresi nedeniyle evlerine donmektedir.

- Test kitleri yeterli sayida olmadigi icin hastalar gruplar halinde bekletilerek kisim kisim getirilen
kitlerle teste tabi tutulmaktadir.

- Hasta yogunlugunun artmasiyla birlikte test yapilmasi israrina bagli olarak, saglik emekgisine yonelen
siddette de artis gorilmektedir.

- Normallesme soylemi sonrasi tekrardan alinan bazi saglik hizmetlerinin ertelenmesi karari saglik
emekgilerini zor durumda birakmis ve siddete maruz kalmasina neden olmaktadir.

- Pandeminin ilk donemi 10 binin lizerinde saglik ve sosyal hizmet emekgisinin hastaliga yakalandigi
disindldiginde bu sayi her gegen giin artmistir. Bu siiregte Covid-19'u, SGK’nin meslek hastaligi ve is
kazas! olarak saymama tavri, iktidarin emekgilere pandemi ile miicadelede verdigi degeri ortaya
koymaktadir.

- Saglik Bakanhginin saglk emekgilerini yok sayan agiklamalari ise miicadeleye ve saglik hizmetlerine
zarar vermektedir.

- Saglik ve sosyal hizmet emekgileri gelirlerinde artma biryana vergi dilimi nedeniyle gelirlerinde ciddi
oranda kayip yasamistir.



Alinan Ek Odeme (TL)
Birim 2020.

Subat Pandemi Ilk 3 Ay Haziran
Toplum Sagligi Birimleri/ ilge Saglik/
Saghk Mudirliga (Lisans) 0 1300 0
112 (Lise) 624 654 571
Hastane Yogun Bakim (Lisans) 400 1350 0
Hastane Covid Servisi 0 1900 30
Hastane Normal Servis (Lisans) 0 1250 0
Hastane Ameliyathane (Lisans) 0 1750 0
Uzm. Hekim 3.500- 4.000 8.000-13.700 0-3.000
Genel idari Hizmetler 0 250 0
ASM Gorev Yapan Saglik Emekgisi 0 0 0
4/D Iggi 0 0 0

SEHiR HASTANELERI

- Sehir Hastanelerinde sireci Enfeksiyon Kontrol Komitesi tarafindan yonetiliyor olup, isci saghgi ve
glvenligi birimleri slirecin disinda tutulmaktadir.

- Enfeksiyon Kontrol Komiteleri galismalar ve riskler konusunda glincel veri vermemekte ve agiklama
yapilmamaktadir.

- Covid hastalari i¢in her gecen glin servisler covid servisine dontstiridlmekte, 500 ile 1000 arasi
covidli hastanin yatarak tedavi gormekte olup ¢ocuk covid servisleri tamamiyle dolmus durumdadir.

- Poliklinik hizmetleri diger hastanelerden farkli olarak tam kapasiteyle verilmektedir.

- Ciddi sayida saglik emekcisi testi pozitif ¢cikmistir ancak tam sayl ve meslek dagihimina ulasmak
mimkin degildir.

- Saglik calisani sayisinda eksiklik nedeniyle enfeksiyon riskine ragmen mobilize galisiimaya devam
edilmekte, giin icerisinde dahi farkh farkli servislerde gorevlendirmeler olusmaktadir.Ayni tutumun
temizlik ¢alisanlari icin de olmasi, kontaminasyonun temiz alanlara tasinmasina neden olmaktadir.

- Covid servisi ile normal servis ya da normal servisle covid servisi arasinda gorevlendirilmelerde test
yapilmamaktadir. Ailede ya da calisma arkadaslari arasinda testi pozitif ¢citkan saglik ¢alisanlari test
yapilmadan c¢alistirilmaya devam edilmektedir.

- isyerlerinde konu hakkinda toplanti talepleri red edilmektedir.



- Tim kulelerde calisanlar MH3 kulesine test icin gonderilmekte, normal covid polikliniklerine girip
islemlerini yapmakta, hasta olmasa dahi buralardan bulas riskini diger bolimlere tasinmaktadir. Saglik
¢ahisanlari icin ayri covid poliklinigi bulunmamakta ve is yeri hekimligi tarafindan islemler
yapilmamaktadir.

- Sehir Hastanesinde saglik hizmetlerin ertelenmesi gibi bir durum s6z konusu olmamakla birlikte
genel olarak artan vakalar nedeniyle kaos hali olusmus durumdadir.

- Kuleler arasinda farkli uygulamalar stirmektedir.

UNIVERSITE HASTANELERI

- Universite hastanelerinde durum biraz daha sistemli gitmektedir. Covid-19 poliklinikleri hastanenin
disinda hizmet vermekte, son 2-3 haftada basvuran hastalarin Covid-19 pozitif orani 2 ay 6ncesine
gore % 60-70 artmis durumdadir.

- Saglik calisanlarina hala rutin test semptom olmadigi stirece yapilmamaktadir.
- Onceden operasyona alinacak hastalara yapilan rutin Covid -19 testinin yapilamadigi bildirilmektedir.

- Meslek hastaliklari birimlerinde saglik ¢alisanlarina test yapilmamasi konusunda idarelerin ¢aba sarf
ettigi gozlenmektedir.

- Covid YBU’de calisan personel arasinda &zellikle asistan hekimlerle hemsireler ve saglik teknikerleri
arasinda ciddi gerginliklerin yasandigi tarafimiza ilerletiimektedir.

- Anabilim dali baskanliklari ve bazi birim yoneticilerinin siklikla hekim ve saglk teknikerlerine kisisel
koruyucu ekipman olmadan midahale veya gorevi olmayan isler istendigi ve tutanak tutuldugu ve
sorusturma acgilmaya ¢ahlisildigi bildirilmektedir

- Bircok kurum dontisimli calismaya gecerken Universite hastanelerinde bunun s6z konusu olmadigi,
Anabilim dali baskanlarinin inisiyatifi ile bazi bolimlerde donlsimli ¢alismaya gegildigi bununda
¢alisma barisini bozdugu gorilmektedir.

- Normallesme siireci ile yogun olarak hasta alimina devam edilmektedir.

- Semptomu olmayan Covid pozitif saglik calisanlari temas durumlarina gore calismaya devam
etmektedir.

- Kisisel koruyucu malzemelerin niteligi 6nemli sorun olusturmaktadir.
- Ekonomik darbogazda olan bazi Universitelerde ila¢ alimlarinda ciddi sikinti oldugu gorilmektedir.

- Ek 6demelerde akademik personel ile idari kadro 6zellikle 24 saat hizmet veren saglik calisanlari
arasinda gelir farkini arttirmistir.



- Temizlik hasta bakici glivenlik personeli hi¢ 6deme yapilmadigl bazi 6gretim Uyeleri tarafindan para
dagitildigi bununda onur kirici oldugu, 6zellikle 4 D personelin motivasyon distikligl gortlmektedir.

- Hacettepe Universite Hastanelerinde Mayis ayi 6demesi Agustos ayl gelmesine ragmen
yapilmamistir.

- 3 blyik Universite hastanesinde yapilan 6demelerin birbiriyle alakasiz oranlar oldugu gézlemlenmis
olup saghk emekcilerinin ek 6deme miktarlarinin amir insiyatifine birakilmasi Ucret esnekligi
politikalarinin geldigi son noktadir.

- Covit olmayan YBU ve kliniklerde calisan asistan hekim ve hemsirelere de calisma barisini bozan
sadaka niyetinde clzri ek 6demelerin yapildigi gérilmustdr.

- Saglik ve sosyal hizmet emekgileri gelirlerinde artma biryana vergi dilimi nedeniyle gelirlerinde ciddi
oranda kayip yasamistir.

Universite Hastaneleri Pandemi Donemi Alinan Ek Odeme
Covit YBU Covit KInigi Poliklinik

Uzman hekim 6.000 - 8.000 - 6.000 — 8.000
Asistan hekim 4.000 - 6.000 2.500 - 4.000 2.500 - 3.000
Hemsire 600 - 900 250- 600 0-250
Saglik teknikerleri 80-790 80-790 80-790
Sekreter 240 120 80
4/D isci 0 0 0

112 ACiL SAGLIK HiZMETLERI

- Pandemi siirecinin baslangicindan beri artan hasta yogunlugu normallesme siireciyle birlikte dists
gostermemis aksine halkta olusturulan "koronayi yendik" algisi tedbirlerin elden birakilmasina neden
olup vaka sayilarini arttirmistir.

- Evde bakim hastalari ve yasli hastalari olanlar pandemi siiresince ve hala daha hastaneye gitmekten
endiselenenler careyi 112 ye basvurmakta bulmus buda yetersiz personel ve ekiple galisan Ankara
112’nin is yikinG arttirmistir.

- Semptomsuz hasta sayisi gozlemlendigi kadariyla semptom gosteren hasta sayisini ge¢mis olup
mevcut durumda kimin covid pozitif olup olmadigini bilmedigimiz gibi bir sonug ortaya gikarmistir.

- Sadece semptom gosteren kisilere test yapilmakta olup, saglik personelleri icinde semptom olmadan
test hicbir sekilde yapilmamaktadir.

- Ankara’da 150, 112 ekibi bulunmakta ancak personel eksikligi nedeniyle 110 — 130 arasi ekip hizmet
verebilmektedir. Bu ekiplerden glinde 4 tanesi sadece Covid hastalarina hizmet vermektedir.



- Covid ekipleri mevcut ama sadece onlar yeterli olmadigi icin diger ekiplerde covid pozitif vakalara
gitmek zorunda kalmaktadir. Glinde ekip basina 3-4 Covid pozitif vaka diismektedir.

- Yaz dénemi ve izin aylari oldugu icin ayli en az 8-9 nébet tutulmaktadir.

BiRiNCi BASAMAK SAGLIK HiZMETLERI

-Evde takip edilen hastalarin artmasi nedeniyle, her aile hekimligi birimine testi pozitif ve temasli 35-
45 hasta diismektedir.

- ilimizde 450 aile saglig merkezinde 1700 civari aile hekimligi birimi oldugu dusiniildiigiinde pozitif
hasta ya da temasli hasta sayisi ortaya ¢ikmaktadir. Aile hekimleri tarafindan takip edilen hastalarin
3/2' sinin pozitif tanili hasta oldugu bilinmektedir.

- Artan sayilar nedeniyle filyasyon ¢alismalari saglikli yapilmamaktadir.
- Artan vakalar nedeniyle diger saglik kurumlarindan filyasyon ekibine gérevlendirmeler yapiimistir.

- Aile Hekimligi Birimleri tarafindan hafta sonu ve resmi tatil glinleri dahil olmak lizere her giin 35-45
arasl hastaya telefonla ulasiimakta ve durumlar takip edilmektedir. Bu islemden kaynakh Aile
Hekimligi Biriminin rutin islerinde aksama olmaktadir.

- Aile Hekimlikleri tarafindan yogun arama ve takip isleri nedeniyle filyasyon ve takip islemleri saglikh
yaptlamamaktadir.

- Bazi Aile Hekimligi Birimleri Normallesme soylemi ile birlikte glnlik 50’nin (izerinde basvuru
gerceklesmektedir.

- ASM’lerin is tanimina okul asilarinin da eklenmesi ve performans gostergelerinden sayilmasi is
yuklnln artmasina neden olmustur.

AGIZ DiS SAGLIGI HiZMETLERI

- ADSH ve ADSM'’de acil vakalar disinda hizmet verilmemektedir.

- Pandeminin 3 ayinda ertelenen agiz dis sagligi hizmetleri 1 Haziran itibariyle Normallesme Rehberi
ile kismen gevsetilmis ancak ilimizde artan vaka sayilari ile yeniden 1 Haziran 6ncesine donulmustir.

- Pandeminin ilk 3 ayinda ADSM ve ADSH’dan filyasyon kapsaminda gorevlendirilen saglik emekgileri 1
Haziran itibariyle kurumlarina kismen geri donis gerceklestirmis ancak artan vakalar kapsaminda 788
saglik emekgisi filyasyon kapsaminda gorevlendirilmistir.

- ADSH ve ADSM acil disinda hizmet verilmemekte olup vatandasin pandeminin ilk 3 ayinda ertelenen
hizmetleri karsilanmamasi nedeniyle hastalar 6zel sektére basvurmaktadir.

SONUC



Resmi rakamlarda da goriildiigi Gzere hem normal vaka hem de Covid pozitif vaka sayilarinda
bir artis mevcuttur. Bu durum normallesme algisi ve séylemi sonrasi ortaya konulan politikalar sonucu
ortaya cikmistir

Gerekli dnlemlerin hayatin her noktasinda alinarak galisan ve halk saghginin korunmasi igin
normallesme sirecine son verilmeli, acil afet durum yonetimi kurallarina uyularak toplum icerisinde
izolasyon saglanmasi salginin 6niine gegilmesi igin izlenmesi gereken dogru yontemdir.

Pozitif vaka ile temasi olsa bile semptom gostermeyen kisiye test yapilmamasi salginin
yayllmasinin 6nlint agmakta ve halkin sagligi tehlikeye atilmaktadir.

Artan hasta sayisi saglik ve sosyal hizmet emekgilerini cok daha yorucu ve kaygi verici glinlerin
bekledigini gostermektedir. Alandaki saglik ve sosyal hizmet emekgilerinin sayilari hizla arttirilmalidir.
KHK ile islerinden uzaklastiran saglik ve sosyal hizmet emekgilerinin islerine geri donusleri
saglanmalidir.

Saglk hizmeti sunumu bir bitlndlr ve her bir saglik ve sosyal hizmet emekgisinin varlig
surekliligi saglar. Derhal saglik meslekleri arasindaki ayristirici cinsiyetgi dilden uzaklasiimahdir.

Pandemi doneminde saglik ve sosyal hizmet emekgileri, artan is yUki, artan riskle
karsilasirken bir yandan da eriyen gelirleriyle ekonomik sikintilar yasamistir. Bu nedenle saglik ve
sosyal hizmet emekgilerinin strekli ertelenen ve gormezden gelinen talepleri karsilanmalidir.

Pandeminin ilk G¢ ayinda alinan/alinmayan 6nlemler ile 10 binin tGzerinde saglikcinin hastaliga
yakalanmasina neden olan uygulamalardan biz saglk ve sosyal hizmet emekgileri sikayetci iken
normallesme kararlari ile gevsetilen ve alanda ciddiyetsiz uygulamalarina neden olan yaklasimlar
saglik ve sosyal hizmet emekgilerinin yasam hakkina zarar vermektedir.

Yasami bir bitiin halinde géormeyen ve politik kaygilar ile ortaya konulan uygulamalar ile
dogru sonuglar alinmayacagi gorilmastir. Ancak iktidarin bundan ders ¢ikarmayacagi bugiine kadar
ortaya koydugu uygulamalar ortaya koymaktadir. Bu nedenle basta saglik ve sosyal hizmet emekgileri
olmak tizere halkimiz bu durumun bilinciyle kendi 6nlemlerini alarak hak miicadelesini vermelidir.
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