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Bugün	küresel	 ölçekte	neo-liberalizm,	 savaş	 ve	 faşizm	politikaları	 egemen	
sınıflarca	 dünyanın	 dört	 bir	 yanında	 uygulanmaya	 devam	 etmektedir.	
Çünkü	emperyalist-kapitalist	 sistem	yaşadığı	 krizden	 kurtulmanın	 yollarını	
aramaktadır.	 Tam	da	bu	nedenle	Rusya-	Ukrayna	 savaşı,	AKP-MHP	 iktidar	
bloğunun	Kuzey	ve	Doğu	Suriye	halklarının	yaşam	alanlarına	düzenlediği	son	
saldırılar	ve	tüm	dünyanın	tekrar	tanıklık	ettiği	İsrail-Filistin	savaşı	gösteriyor	ki	
kapitalist	sistem	krizini	aşmak	yeni	bir	denge	arayışı	ile	savaş	ve	kaos	yaratıyor.	
Savaş	üreten	sistem	insanların	yaşamlarını,	kültürel	ve	ekonomik	kaynaklarını,	
doğayı,	yaşayan	her	şeyi	yok	ederken,	milyonlarca	insanında	hayatta	kalmak	
bir	nebze	olsun	daha	 iyi	koşullara	kavuşmak	 için	göç	etmekten	başka	çare	
bulamamasına	 yol	 açmaktadır.	 Kuşkusuz	 kapitalizmin	 ihtiyaç	 duyduğu	
işgücünün	 temininde	göçmen	emeğinin	önemli	 bir	 yeri	 vardır.	Bu	nedenle	
ülkemizde	de	AKP	tarafından	sermayenin	ucuz	ve	güvencesiz	işgücü	ihtiyacı	
için	göçmenler	kullanılmakta,	milyonlarca	insanın	kar	hırsıyla	neredeyse	kölelik	
koşullarında	çalıştırılması	sağlanmaktadır.	Ayrıca	AKP-MHP	bloğu	göçmenleri	
dış	 siyasette	batı	 ülkelerine	 karşı	 koz	olarak	 kullanılmakta,	 iç	 siyasette	 ise	
milliyetçi	hezeyanları	kışkırtmak,	ekonomik	krizin	asıl	sorumluluğunu	üzerinden	
atmak	 için	 toplumda	ortaya	çıkan	 ya	da	çıkabilecek	öfkeyi	 yöneltecek	bir	
nesne	görevi	olarak	da	kullanmaktadır.

21	yıllık	AKP	iktidarı	boyunca	hayata	geçirdiği	neoliberal	politikaları	ve	siyasal	
islamcı	ideolojisi	doğrultusunda	ülkede	iktisadi	idari,	siyasi	sistem,	toplumsal	
yaşam	ve	emek	rejimi	açısından	köklü	değişimler	yapmıştır.	2008	yılı	itibari	
tüm	dünya	da	ortaya	çıkan	kapitalizmin	yapısal	krizine	mevcut	iktidarın	rejim	
krizininde	eklenmesi	 ile	 ülkemizde	günbegün	derinleşen	bir	 ekonomik	 kriz	
ortaya	çıkmıştır.	Bugün	Türkiye’de	şiddetini	günden	güne	daha	çok	hissettiren	
ekonomik	 kriz	 ve	 durmaksızın	 artan	 enflasyon,	 sermayeyi	 güçlendirirken	
sınıfsal	 derinliği	 artırmakla	birlikte	 emeğin	payını	 azaltmaya	devam	ediyor.	
Sınıfsal	eşitsizlikleri	ve	çelişkileri	büyüten	bir	ekonomi	karşısında	yoksulluğu	
ve	 yoksunluğu	en	 ağır	 biçimiyle	 yaşamak	 zorunda	 kaldığımız	 bir	 süreçten	
geçiyoruz.	Çünkü	üst	üste	yapılan	zamlarla,	adaletsiz	vergilerle	ekonomik	krizin	
faturası	emekçilere	yıkılmıştır.	Güvencesizliğe	dayanan	emek	rejiminde	bugün	
kamu	emekçileri,	işçiler	ve	işsizler	olarak	ağır	bir	hayat	pahalılığı	ile	mücadele	
ediyor	ve	insanca	yaşamdan	uzak	sadece	hayatta	kalmaya	çalışıyoruz.

Yoksullaşmayla	 açlığa	 mahkûm	 edilen	 geniş	 halk	 kesimleri,	 kamunun	
tasviyesi,	esnek	ve	kuralsız	çalışmanın	dayatılması,	gerici,	dinci	uygulamalar	
yoluyla	 laikliğin	yok	edilmeye	çalışılması	ve	uygulanan	neoliberal	ekonomik	
programlarla	nefes	alamaz	durumdadır.	Çarşıda,	pazarda,	mutfakta	yaşanan	
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enflasyon	 ve	 her	 gün	 yeni	 zam	 haberleri,	 hayat	 pahalılığı	 toplumun	 her	
kesiminde	“Geçinemiyoruz”	seslerini	yükseltiyor.

Toplum,	 her	 geçen	 daha	 da	 çürütülmeye	 çalışılmakta.	 Ötekileştirici	 dil	
ve	 tutumlarla	 ayrımcılık	 derinleştirilmekte,	 tahammül	 ve	 uzlaşı	 kültürü	
yerine	 şiddet	 ve	 nefret	 ortamı	 körüklenmektedir.	 Ülke	 açık	 bir	 cezaevine	
dönüştürülmüş,	her	yer	rutine	dönüşmüş	bir	tecrit	ortamı	haline	getirilmiştir.	
Hak	arama	ve	vatan	hainliği	neredeyse	eşdeğer	hale	getirilmiş,	emekçilerin	
grev,	iş	bırakma	vb.	eylem	biçimleri	de	yandaş	oluşumlar	eliyle	basitleştirilmiş	
ve	hak	alma	yöntemi	olmaktan	çıkarılmıştır.	

Son	genel	 seçimlerde	Hüda	Par	 ve	diğer	 sağ	oluşumlar	 ile	 ittifak	 kurarak	
mecliste	 milliyetçi,	 muhafazakâr	 cephesini	 genişleten	 AKP;	 OHAL-KHK-
Kayyum	uygulamalarını	sansür,	şiddet,	yargı	baskısı,	yoksullaştırma	politikaları	
ile	 sürdürmektedir.	 Son	 dönemlerde	 Gezi	 ve	 Madımak	 davası	 kararları,	
Cumartesi	 Annelerine	 yönelik	 hukuksuz	 gözaltılar,	 cezaevlerindeki	 tecrit	
politikaları,	 engellenen	 işçi	 eylemleri	 ve	grevleri,	Akbelen’e	 ve	Cudi	başta	
olmak	 üzere	 artan	 eko-kırım	 uygulamaları,	 durdurulmayan	 iş	 cinayetleri;	
iktidarın	fütursuz,	hukuksuz	politikalarından	sadece	birkaçıdır.	

Türkiye’nin	geleceğini	 karartan,	 emekçi	 kitleleri	 açlığa	 ve	 yoksulluğa,	 halk	
iradesini	 kayyumlarla,	 baskılarla	 gasp	 eden	 bu	 düzenin	 değişmesi	 geniş	
toplumsal	 kesimlerinin	birlikte	mücadelesiyle	mümkündür.	Halkın	 söz	 yetki	
ve	 karar	 süreçlerine	dahil	 edildiği,	 yerel	 yönetimlerin	 ve	 yerinden	 yönetim	
anlayışının	 temel	 alındığı	 demokratik	 yeni	 bir	 düzen	 kurulmalıdır.	 Bölgede	
savaş	ve	çatışma	politikalarında	 ısrar	etmek	yerine,	demokratik,	barışçıl	bir	
temelde	ve	halkların	özlemlerine	yanıt	verecek	demokratikleşmeye	dayanarak	
Kürt	 sorununun	çözülmesi	 gereklidir.	 Bütün	bir	 ekonomi,	 doğanın	 tahribatı	
ve	 metalaşmasını	 engelleyen	 merkeze	 alan	 bir	 anlayışa	 yenilenmelidir.	
Ekonomiden	siyasete	eğitimden	sağlık	sistemine	kadar	her	alanda	kamusal/
toplumsal	 bir	 anlayışın	 egemen	 kılınarak,	 özelleştirmelerle	 yağmalanan,	
yandaş	sermaye	gruplarına	peşkeş	çekilen	kamu	malları	yeniden	kamuya	iade	
edilmelidir.

Cumhurbaşkanlığı	hükümet	sistemini	kendisine	siper	eden	tek	adam	rejimi	
eril	tahakküm	zihniyet	sonucu	günde	ortalama	5	kadının	öldürülmesine	göz	
yummaktadır.	Tek	adam	rejiminin	eril	yargı	sistemi	erkek	katilleri	cezasızlık	
politikalarıyla	 ödüllendirmektedir.	 Öte	 yandan	 İstanbul	 Sözleşmesini	 bir	
gece	 yarısı	 fesheden	 kadın	düşmanı	 zihniyet	bugün	6284	 sayılı	 kanunu	 ve	
nafakayı	tekrar	tartışmaya	açarak	kadın	kazanımlarına	göz	dikmiş	durumdadır.	
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Aynı	 rejim	 Kürdistan’da	 uyguladığı	 özel	 savaş	 politikalarıyla	 da	 kadınların	
kimliğine,	emeğine	ve	yaşamına	karşı	saldırı	halindedir.	Kadın	katliamlarının	
en	fazla	yaşandığı	iktidar	dönemi	olan	AKP	iktidarı	kadının	kamusal	alandan	
uzaklaştırılması	ve	eve	hapsedilmesini	ana	hedefi	haline	getirmiştir.	İktidarın	
İstanbul	Sözleşmesinden	çekilmesi,	kadın	mücadelesine	yaklaşımının,	katliamcı	
olduğunun	açık	göstergesidir.	Yine	bu	iktidarın	politikalarıyla	birlikte;	çocuk	
istismarı	ve	çocuk	işçiliği	meşrulaştırılmış,	iktidar	yandaşı	cemaatler	tarafından	
hayatın	her	alanına	müdahalelerin	önü	açılmıştır.

Öte	yandan	Sosyal	Hizmet;	kadın,	çocuk,	engelli	ve	yaşlılar	başta	olmak	üzere	
desteğe	ihtiyaç	duyan	tüm	kesimlere	ayrımsız	bir	şekilde	ücretsiz,	eşit,	nitelikli,	
kamusal	ve	anadilinde	hizmet	sağlanması	gereken	bir	alan	olması	gerekirken	
Akp/Mhp	iktidarları	tarafından	bağımlılığa,	yandaşlığa	ve	her	geçen	gün	daha	
çok	sadakaya	dönüştürülmüştür.

Her	gün	sağlık	sistemini	 iyileştirmek	hatta	çağ	atlatmış	olmakla	övünen	bu	
iktidarın	 sağlık	 sistemi	özellikle	Covid	 19	 pandemisi	 ve	Maraş	depremleri	
sürecinde	 sınanmış	 sağlıkta	 dönüşüm	 politikalarıyla	 dönüştürülen	 sağlık	
hizmeti	özellikle	koruyucu	sağlık	hizmetleri	konusunda	sınıfta	kalmıştır.	Bölge	
tabanlı	bir	çalışma	yerine	nüfus	tabanlı	aile	hekimliği	sistemi	ile	özellikle	afet	
süreçlerinde	ciddi	sıkıntılar	olmuştur.	Örneğin	pandemi	sürecinde	 filyasyon	
çalışmalarının	aile	hekimliklerine	verilememesi,	Maraş	depremleri	sürecinde	
ve	hala	 sahada	 aktif	 bir	 koruyucu	hizmetlerin	 kurulamaması	 bu	dönüşüm	
sürecinin	sıkıntısını	net	olarak	ortaya	koymuştur.	Keza	yoğun	göçmen	nüfusun	
planlı	 dağıtılamaması,	 mevsimlik	 işçi	 aileleri	 vb.	 durumlardan	 kaynaklı	
aşılama	çalışmalarında	ciddi	problemler	ortaya	çıkmış	 kızamık	 vb.	 salgınlar	
kendini	göstermiştir.	Diğer	koruyucu	sağlık	hizmetleri	de	nüfus	 tabanlı	 aile	
hekimliği	modelinden	 kaynaklı	 yapılamayacak	 duruma	gelmiştir.	 İkinci	 ve	
üçüncü	 basamak	 hastanelerde	 hemen	 hemen	 tüm	 bölümlerden	 randevu	
alınamamakta,	 muayene	 olsanız	 da	 yapılacak	 tüm	 işlemler	 için	 aylarca	
öteye	 sıra	 verilmektedir.	 Yine	SUT	 ile	 belirlenen	 ilaç	 fiyatları	 sabit	 kuruna	
yıl	 içinde	planlamanın	ötesinde	 zam	yapılsa	da	 ilaç	 firmaları	 yeterli	 üretim	
yapmamakta	 kendi	 yerel	 ilaç	 üretimimiz	 olmamasından	 kaynaklı	 sürece	
müdahale	 edilememekte	 ve	 sonuç	olarak	 tüm	 ilaçlara	 neredeyse	ulaşımda	
ciddi	problemler	bulunmaktadır.	Tüm	bu	durumlar	sağlık	sisteminin	çöküşünü	
ortaya	koyan	göstergelerdir.

Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Emekçilerinin	yıllardır	var	olan	yetersiz	çalışma	koşul-
ları,	yoğun	çalışmanın	getirdiği	iş	yükü	ve	mobbing;	Covid	19	Pandemisi	ve	6	
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Şubat	Depremleri	ile,	daha	da	arttı.	Performansa	dayalı	sağlık	sistemi	çökmüş	
bir	haldedir	ve	artık	yönetilemez	durumdadır.	Pandemi	ve	deprem	gibi	olağan	
dışı	durumlar	bahane	edilerek	emekçilerin	alın	 teri	görmezden	gelinmekte,	
ülkenin	 kaynakları	 yandaşlara,	 ranta,	 talana	peşkeş	çekilmeye	devam	edil-
mektedir.	Yandaşı	olana	her	türlü	imkânı	sunan	iktidar,	halka	yeterli	ve	gerekli	
hizmeti	sunmaktan	adeta	imtina	etmektedir.

Bu	 sağlıksız	 sistemde	çalışan	emekçilerin	koşulları	 her	geçen	gün	daha	da	
kötüleşmektedir.	 Toplum	önüne	bilinçli	 bir	 şekilde	 atılan	 sağlık	 emekçileri,	
her	gün	en	az	2	ciddi	şiddete	maruz	kalmakta,	bakanlığın	çalışanları	sözde	
korumak	için	oluşturduğu	beyaz	kod	sistemi,	 izleme	ve	istatistik	tutmaktan	
başka	bir	işe	yaramamaktadır.	Emekçiyi,	artan	enflasyon	karşısında	neredeyse	
sadece	maaşlarının	arttırılmasına	yönelik	hak	arama	içine	sıkıştırarak	sendikal	
mücadelenin	önünde	engel	oluşturmaktadır.	Böylelikle	yürütemediği	ve	çöken	
sağlık	sisteminin	tartışılmasını	da	önlemek	istemektedir.

Üniversite	hastanelerinde	2005	yılından	itibaren	uygulanan	mesai	dışı	ödeme	
sistemi	nedeniyle	acil	hastalardan	dahi	ücret	alınacak	duruma	gelinmiş,	yoksul	
halk	kesimlerinin	sağlık	hizmetine	erişimi	nerdeyse	 imkânsız	hale	gelmiştir.	
Sağlık	hizmetlerine	ulaşım	için	gün	gittikçe	cepten	harcamalar	daha	fazla	bir	
hale	gelmiştir.	

AKP/MHP	iktidarı	döneminde	zenginin	daha	zengin,	yoksulun	daha	da	yoksul	
hale	gelmesi	nedeniyle	 insanın	en	temel	haklarından	olan	sağlık	hakkı	gasp	
edilmiş	durumdadır.	

Tüm	bu	karanlık	tabloda	halk	sağlığı	 için,	sağlığın	toplumsallaşması,	sağlığa	
parasız	erişim	için	verdiğimiz	mücadelemizi	daha	çok	yükseltmek	zorundayız.	
AKP’nin	 allayıp	 pulladığı	 Sağlıkta	 Dönüşüm	 Programının	 toplum	 sağlığına	
yararının	 olmadığını	 hepimiz	 maalesef	 deneyimledik.	 Sağlıkta	 dönüşüm	
programı	 ve	programa	yön	veren	kar	 ve	 rant	 amaçlı,	 özelleştirmeci,	 halkın	
geniş	 kesimlerinin	 çıkarlarını	 sermayenin	 ihtiyaçlarını	 için	gözden	çıkartan	
anlayış	bugün	kendisini	ısrarla	yaşatmaya	çalışmaktadır.	

O	yüzden	sağlık	hizmeti	herkese	eşit,	parasız	nitelikli,	ulaşılabilir,	anadilinde	
sunulmalıdır.	Koruyucu	sağlık	hizmetlerine	yeterli	kaynak	aktarılmalıdır.	Kamu	
kaynaklarının	özel	hastanelere	aktarımı	durdurulmalıdır.	Halkın	sırtına	yıkılan	
ve	 kara	delik	 haline	dönüşen	 şehir	 hastaneleri	 şirketlerden	 alınıp	 koşulsuz	
şartsız	kamuya	devredilmelidir.	Özel	ve	vakıf	hastaneleri	kamulaştırılmalıdır.	
Sağlık	emekçilerine	insanca	çalışma	koşulları	sağlanmalı	ve	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	alanında	çalışan	bir	emekçinin	en	düşük	temel	ücreti	yoksulluk	sınırının	
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üzerine	çıkarılmalıdır.	Sağlıkta	şiddeti	engelleyici	önlemler	alınmalıdır.	Bilimsel	
çalışmalara,	 eğitim-araştırma-geliştirme,	 aşı	 çalışması	 gibi	 alanlara	 yeterli	
kaynak	ayrılmalı,	sağlık	eğitimi	bilimsel	temelde,	çağın	gerekleri	ve	toplumun	
ihtiyaçları	doğrultusunda	yapılandırılmalıdır.

Yukarıda	 kısmen	 de	 olsa	 bahsettiğimiz	 karanlık	 tabloyu	 bozmaya	 yönelik	
çaba	içinde	olan	sendikamız	gibi	mücadeleci	kurumlara	yönelik	baskı,	gözaltı	
ve	 tutuklamalar	 ile	 seslerimiz	 kısılmaya	çalışıldı.	Bu	dönem	eski	 ve	 yeni	 eş	
genel	başkanlarımız	ile	yöneticilerimizin	aralarında	bulunduğu	arkadaşlarımız	
gözaltına	 alınmış	 ve	 tutuklanmıştır.	 Aylarca	 süren	 haksız	 ve	 hukuksuz	
tutuklamalar	 sonrası	 çeşitli	 tedbirler	 ile	 arkadaşlarımız	 tahliye	 edilmiştir.	
Sendikamız	 üzerindeki	 baskılar	 birçok	 ilde	 şube/temsilcilik	 yöneticilerimiz	
ve	 üyelerimize	 yönelik	 soruşturmalar	 ve	 sürgünlerle	 devam	 ettirilmiştir.	
Sendikamız	 kurulduğu	günden	beri	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerinin	
hakları	ile	halkın	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkı	için,	demokrasi,	emek	ve	barış	
mücadelesi	için	sözünü	kurmaktan,	eylemekten	sakınmamıştır.	Tüm	baskılara	
inat	 kararlı	mücadelemiz	devam	etmektedir.	 Sendikamıza	 yönelik	 baskılar	
karşısında	üyelerimiz,	 konfederasyonumuz	ve	üyesi	 olduğumuz	uluslararası	
örgütler	ile	dost	kurumların	destekleri	ile	daha	da	güçlendik.	

Yandaş	ve	güdümlü	sendikaların	emek	mücadelesine	verdiği	en	büyük	zarar	
sendikal	mücadeleye	olan	inancı	zayıflatmak	oldu.	7	dönemi	(14	yıl)	kapsayan	
toplu	sözleşme	metinleri	ile	emekçiler	sefalet	koşullarına	mahkûm	edildi.	Bu	
dönem	hiç	olmadığı	kadar	işkolumuzda	sendika	sayıları	arttı.	Çok	sayıda	meslek	
sendikası	da	kurulmaya	başlandı.	Örgütlenme	özgürlüğü	bağlamında	sendikal	
örgütlenmenin	 sonuna	 kadar	 savunucuyuz.	Ancak	meslek	 sendikacılığının	
işkolu	emekçilerini	 ayrıştırdığını,	mücadeleyi	böldüğünü	yaşanan	pratiklerle	
deneyimlenmiş	olduk.	 Son	 yıllarda	 fiili	 ve	meşru	mücadele	 yerine	 sadece	
hukuksal	mücadeleyi	 öne	çıkaran	 sendikaları	 hukuk	bürosuna	dönüştüren	
sendikal	pratikler	eylemsiz	ve	örgütsüz	emekçi	kitlelerinin	oluşmasına	sebep	
oldu.	Emekçilerin	en	önemli	silahı	olan	GREV	ve	iş	bırakmalar	birçok	sendikanın	
sosyal	medya	üzerinden	kendini	göstermek	ya	da	kitlelere	tanıtmak	için	sürekli	
olarak	örgütlenmesi	ve	birleşik	emek	mücadelesinin	gereğini	yapmadan	çok	
sık	alınan	iş	bırakma	kararları	ile	anlamsız	hale	gelmeye	başladı.	Sendikamız	bu	
dönemde	uzun	yıllardır	içinde	yer	aldığımız	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	
platformu	 ile	 ortak	 hareket	 etmeye	çalışmış,	 yeni	 kurulan	platformlara	da	
güç	vermeye	çalışmıştır.	Ancak	bu	kadar	parçalı	 istihdamın	olduğu	ve	çok	
sayıda	 sendikanın	 olduğu	 bir	 ortamda	 birleşik	 mücadeleyi	 örgütlemeye	
yönelik	sorumluluğumuz	da	artmış	durumdadır.	En	büyük	sorumluluğumuzda	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

8

işkolumuzda	örgütlü	sendikaları	da	demokratik,	grevli	ve	özgür	pazarlık	hakkını	
kapsayacak	 sendika	 yasası	 için	mücadelenin	 içine	çekmek	ve	emekçilerin	
asıl	mücadele	yönelimini	buraya	yöneltmektir.	Çünkü	mevcut	toplu	sözleşme	
düzeneğinden	bir	 şey	 çıkmayacağını	7	 dönem	boyunca	deneyimlendiğini	
emekçilere	çok	iyi	anlatmak	gerekmektedir.	

Dönem	 başında	 örgütümüzün	 bütünlüklü	 olarak	 eğitim,	 mücadele	 ve	
örgütlenmeyi	 sarmal	 bir	 biçimde	 harmanladığı	 mücadele	 programını	
oluşturmuş	ve	ona	göre	3	yıl	boyunca	çalışmalarını	sürdürmüştür.	Pandemi	
döneminde	olduğu	gibi	sözü	ve	eylemi	ile	diğer	sendikalar	ile	farkını	ortaya	
koyan	sendikamız	bu	dönemde	6	Şubat	Kahramanmaraş	merkezli	depremler	
yaşandıktan	dakikalar	 sonra	 attığı	 tweetten,	 oluşturduğu	gönüllü	 ekiplerle	
aylarca	 karış	 karış	depremin	etkilediği	 illerde	 yaptığı	 çalışmalar,	 hazırladığı	
raporlar,	maddi	ve	psikososyal	destek	çalışmaları	ile	gösterdiği	dayanışma	ile	
farkını	bir	kez	daha	ortaya	koymuştur.	Bu	bağlamda	her	birimiz	SES’li	olmanın	
gururunu	yaşıyoruz.	Bir	kez	daha	pandemide	ve	depremde	yaşamını	yitiren	
üyelerimiz	ile	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	yakınlarına	başsağlığı	ve	
sabır	diliyoruz.	

10.	 dönem	 şube/temsilciliklerimiz	 açısından	 deprem,	 genel	 seçimler	 ve	
mücadelenin	yakıcılığı	nedeniyle	kongrelerin	ertelenmesinden	dolayı	7-6	ay	
ertelendi.	Pandemi	de	yoğun	çalışma,	depremde	bölgesinde	6	ay	boyunca	
sahada	yürütülen	gönüllü	faaliyetler	ve	tüm	illerde	dayanışma	amaçlı	çalışmalar	
ile	yöneticilerimiz,	 temsilcilerimiz	ve	üyelerimiz	 için	çok	yorucu	bir	dönem	
oldu.	Bu	yorucu	döneme	rağmen	eğitimi,	örgütlenmeyi	ve	mücadeleyi	hiçbir	
koşulda	kesintiye	uğratmadan	örgütümüzün	üye	sayısını	da	yüzde	50	oranında	
arttırmayı	başaran	tüm	arkadaşlarımıza	selam	olsun.	

Karanlığın	en	zifiri	olduğu	anlarda	bile	SES’imiz	örgütlü	olduğu	her	yerde	çoban	
ateşleri	 yakmayı	başarmıştır.	Bunu	başaran	örgütümüz	umudu	yeşertmeye,	
büyütmeye	ve	paylaşmaya	devam	edecektir.	

SES	olarak	rant	ve	kâr	amaçlı,	bağımlılık	yaratmak	için	değil	toplum	için	ve	
hak	olarak	 sağlık	 ve	 sosyal	 demekten	vazgeçmeyeceğiz.	 Sağlık	 ve	 sosyal	
hizmetlerinin	demokratikleşmesi,	ücretsiz,	ulaşılabilir,	 nitelikli	 ve	anadilinde	
sunumu	için	mücadeleyi	büyüterek	devam	edeceğiz.	

 MERKEZ YÖNETİM KURULU

 KASIM 2023
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10.  DÖNEM YÖNETİM, DENETİM 
VE DİSİPLİN KURULLARI

MERKEZ YÖNETİM KURULU
Gönül ADIBELLİ Eş Genel Başkan  
(07.11.2022 tarihinde kadın sekreterliği görev değişikliği yapılmıştır.)

Hüsnü YILDIRIM Eş Genel Başkan

Ahmet ÖZDEMİR Genel Sekreter 

Pınar İÇEL (07.09.2022 tarihinde istifa etmiştir.)

Tayyar ÖZCAN Genel Mali Sekreter

Mehmet Sıddık AKIN Genel Örgütlenme, Eğitim, Basın Yayın ve Sosyal İşler Sekreteri

Selma ATABEY Genel Kadın Sekreteri  
(07.11.2022 tarihinde eş genel başkanlık görev değişikliği yapılmıştır.)

Eylem KAYA EROĞLU Genel Toplu Sözleşme ve Hukuk Sekreteri

MERKEZ DENETLEME KURULU
İsrafil DEMİR Başkan

Fatma YARIŞ Yazman

Hülya ADIGÜZEL Üye 

Fatma UNUTMAZ (07.12.2021 tarihinde istifa etmiştir.)

Aylin AKÇAY AYDOĞAN Üye

Yıldırım ŞAHİN Üye

MERKEZ DİSİPLİN KURULU
Mehmet ANTMEN Başkan

Elif İÇCAN KOCAMIŞ Başkan Yardımcısı

Recep KARABEK Yazman

Hasan DENİZ Üye

Merve SEMERCİOĞLU Üye
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SN ADI SOYADI İLİ 

1. GÖNÜL ERDEN MYK

2. İBRAHİM	KARA MYK

3. PINAR	İÇEL	 MYK

4. ALİ	ÖNAL	 MYK

5. FİKRET	ÇALAĞAN	 MYK

6. SELMA	ATABEY	 MYK

7. AYLİN	AKÇAY MYK

8. ŞAHİN	TANRIVERDİ MDK

9. LEYLA	KOÇ	ÜZÜM	 MDK

10. AYNUR ÜLGEN MDK

11. RUKEN	KILINÇ	 MDK

12. YILDIRIM	ŞAHİN	 MDK

13. MUSTAFA	BUCAK ADANA 

14. M.	ENİS	AKYÜZ ADANA

15. HALİDE	İNCİ ADANA

16. OKTAY	ERBAŞ ADANA

17. İSMET	ŞİRİN ADANA

18. NAZAN	EROĞLU ADANA 

19. EROL	EREN ADANA 

20. ORHAN	ERDEM ADANA 

21. ERHAN	ÖKSÜZ ADANA

22. SİBEL	YILDIZ ADANA

23. HAŞİM	ÇAĞRI ADANA

24. AZAD	KESKİN ADANA

25. TEKİN	MÜJDE	 ADANA

26. MİRAÇ	ERBOVA ADANA

27. ABDULBARİ	KAHRAMAN ADANA

28. HÜSEYİN	YILMAZ ADANA

29. ALİ	DEDE ADIYAMAN	

30. HATİCE	GÜRBÜZ ADIYAMAN	

31. HÜSEYİN	CAHİT	ÖNDER ADIYAMAN	

32. MEDİNE	GÜRBÜZ ADIYAMAN	

33. NURSEL	BİÇER ADIYAMAN	

34. SIRRI	ŞAHİN ADIYAMAN	

35. ZEYNEP	TAŞTAN	 ADIYAMAN	

36. EMİN	BAYRAM	 AĞRI

37. HÜDEYDA	DEMİRTAŞ AĞRI

38. İBRAHİM	YILDIRIM	 AĞRI

39. SATILMIŞ	AYAN	 AMASYA

40. RECEP	KAREBEK AMASYA

SN ADI SOYADI İLİ 

41. HÜSNÜ	YILDIRIM ANKARA 

42. NAZAN	KARACABEY ANKARA 

43. HÜLYA	YILDIR ANKARA 

44. RUNA	TEMELLİ ANKARA

45. SAİT	BOZGUN ANKARA

46. SABİHA	AKDENİZ	GÜNAY ANKARA

47. EYLEM	KAYA	EROĞLU ANKARA

48. ZÜLFİKAR	KARTAL	AKÇAY ANKARA 

49. MELAHAT	YURTTAŞ ANKARA 

50. KUBİLAY	YALÇINKAYA ANKARA 

51. GÜLAY	YİRCİ	KARA ANKARA 

52. MAHMUT	KONUK ANKARA 

53. PEYMAN	MADEN ANKARA 

54. OKAN	ERKOÇ ANKARA

55. MERYEM	GÖNBE ANKARA

56. CANBERK	AKKUŞ ANKARA

57. GÜLCAN	PALOĞLU ANKARA

58. SÜLEYMAN	ÖZGÜLER ANKARA 

59. HATUN	BAL ANKARA 

60. PERİHAN	AKSU ANKARA 

61. ZEYNEP	ŞAHİN ANKARA 

62. CEMALETTİN	DEMİRTAŞ ANKARA 

63. NEVRUZ	POLAT	ATEŞ ANKARA 

64. HASAN	HÜSEYİN	ZORGÜL ANKARA

65. AYŞE	UĞURLU ANKARA

66. MEHMET	SIDDIK	AKIN ANKARA

67. SONER	DOĞAN ANKARA

68. ADNAN	GÜRSOY ANKARA 

69. ASLIHAN	HAN	ÖZDEN ANKARA 

70. FİKRET	BALABAN ANKARA 

71. ERSİN	UYSAL ANKARA 

72. LALEŞ	TUNÇ ANKARA 

73. SAADET	ASLAN	COŞKUN ANKARA 

74. İPEK	KAVADAR	ÇELİK ANKARA

75. ŞÜKRAN	İÇÖZ	 ANTALYA 

76. KAAN	TAŞER ANTALYA 

77. KENAN	AKKİRAZ ANTALYA 

78. SEMAHAT	GÖKALP	ÇINAR	 ANTALYA 

79. HIDIR	ÇOBAN	 ANTALYA 

80. NECMİYE	ÖZTÜR	 ANTALYA 
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SN ADI SOYADI İLİ 

81. NURCAN	EĞLENTİ ANTALYA 

82. ZEHRA	AYATA ANTALYA 

83. ABDULAZİZ	YILDIRIM ANTALYA 

84. VEYSEL	AKBOĞA ANTALYA 

85. ELİF	AŞIK	 ANTALYA 

86. SERHAN	SAFATLI ARTVİN

87. ÖZNUR	ÖZAĞAÇ	 AYDIN	

88. ADNAN	IRMAK AYDIN	

89. BÜLENT	AKIN	 AYDIN	

90. DELAL	ALAGÖZ	KOÇ AYDIN

91. HİVDA	AKSOY AYDIN	

92. MEHTAP	ÖZDEMİR AYDIN	

93. MELİKE	DAŞÇI	 BALIKESİR	

94. BÜNYAMİN	KARATAŞ BALIKESİR

95. AHMET	NAİF	YILMAZ BALIKESİR

96. AYŞE	BEKAR BALIKESİR	

97. M.	FEHMİ	YÜKSEL	 BARTIN

98. DENİZ	TOPKAN BATMAN	

99. CANSU	ÇOLAK	 BATMAN

100. CİHAN	TÜZÜN BATMAN	

101. AMİNE	İMRET BATMAN	

102. SALİH	BAYAT BATMAN	

103. AYDAGÜL	AKIN	 BATMAN	

104. YAVUZ	ÇELİK BATMAN	

105. ERDAL	DOĞAN	 BATMAN	

106. TÜRKAN	OKTAY BATMAN	

107. SAADET	TÜZÜN BATMAN	

108. MAHSUN GEYLAN BATMAN	

109. NURİYE	YURTSEVER BATMAN	

110. MURAT	SEZİK	 BATMAN	

111. BEDİRHAN	KESKİN BATMAN

112. ŞERİF	ÖNDER BATMAN

113. YUNUS	İZMİR BATMAN	

114. EMRULLAH	PİŞKİN BİNGÖL

115. SÜHEYLA YEL BİTLİS

116. YUSUF	AKSU	 BİTLİS

117. SERDAR	KOÇYİĞİT BOLU

118. BİRCAN	ÖZTOP BOLU

119. YUNUS	ÖZCAN BOLU

120. R.	ERSİN	TETİK BOLU

SN ADI SOYADI İLİ 

121. SEDEF	YALVAÇ	 BURSA	

122. İRFAN	AÇIK BURSA

123. BİRSEN	HAN BURSA

124. MEHMET	ALİ	ÇİMEN BURSA

125. NECMETTİN	ŞAFAK BURSA

126. DENİZ	ALKAN BURSA

127. BATTAL	İLCİHAN BURSA

128. DENİZ	GÜNDÜZ	ÖNEN BURSA

129. METİN	DEDE	 BURSA

130. BİLAL	KARATEPE ÇANAKKALE

131. CANAN	COŞAN ÇANAKKALE	

132. YUSUF	ÜÇÜNCÜ ÇANAKKALE

133. GÜLSER	ÖZÜNEL ÇANAKKALE	

134. DİDEM	AZAPÇI ÇORUM	

135. SÜLEYMAN	DEĞİRMENCİ	 ÇORUM	

136. SELÇUK	GÖÇER	 DENİZLİ	

137. HALİT	KARABULUT DENİZLİ	

138. YENER	ÇALIK	 DENİZLİ	

139. MEHMET HERGÜL DENİZLİ	

140. KAHRAMAN YÜRÜK DERSİM

141. İMAM	BİLGE DERSİM

142. DUYGU	KURBAN DERSİM

143. ÖZGÜR	SAİM	KÜÇÜKKAYA DERSİM

144. HÜSEYİN	ALKAN DERSİM

145. DUYGU	ÖZER DERSİM

146. ŞİYAR	ALPARSLAN DERSİM

147. UMUT	DEMİR DERSİM

148. ERDEM UGAN DERSİM

149. MUZAFFER	GÖKTEPE DERSİM

150. MUSTAFA	YILDIZ DERSİM

151. GÜLTEN	DOĞAN DERSİM

152. RECEP	ORUÇ DİYARBAKIR

153. ESAT	ALTUNIŞIK DİYARBAKIR

154. NAZMİ	ÇETİNKAYA DİYARBAKIR

155. EYYÜP	AY DİYARBAKIR

156. BEKİR	TOPRAK DİYARBAKIR

157. YAKUP	ÖZBEY DİYARBAKIR

158. GÖNÜL	ADIBELLİ DİYARBAKIR

159. GÖKHAN SARAN DİYARBAKIR

160. RUKEN TUTAR DİYARBAKIR
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SN ADI SOYADI İLİ 

161. BİLAL	ATILĞAN DİYARBAKIR

162. FUAT	SONDUK DİYARBAKIR

163. SEVİM	OĞUZ DİYARBAKIR

164. MEHMET	EMİN	ENGİN DİYARBAKIR

165. BERİVAN	HOCAOĞLU DİYARBAKIR

166. YILDIZ	OK	ORAK DİYARBAKIR

167. MURAT	YİĞİT DİYARBAKIR

168. MUSTAFA	MESUT	KAYA DİYARBAKIR

169. EVİNDAR	YİLDİRMAZ DİYARBAKIR

170. BAYRAM	MAZLUM	YILMAZ DİYARBAKIR

171. AYNUR	KOR DİYARBAKIR

172. MURAT AKARSU DİYARBAKIR

173. MEHTAP	ÇALIŞIR DİYARBAKIR

174. MEHMET	ŞERİF	DEMİR DİYARBAKIR

175. FATMA	YILDIZHAN DİYARBAKIR

176. ŞİYAR	GÜLDİKEN DİYARBAKIR

177. HÜSEYİN	NARİN DİYARBAKIR

178. ELİF	BAĞRIYANIK DİYARBAKIR

179. KADER	ZENGER	ADAK DİYARBAKIR

180. HASAN	KALDIK DİYARBAKIR

181. MUSTAFA	YAŞA DİYARBAKIR

182. MURAT	KARAKAŞ DİYARBAKIR

183. MEHMET	VEYSİ	ÜLGEN DİYARBAKIR

184. GÜLHAN	TEKİN DİYARBAKIR

185. ROZERİN	ÇATAK DİYARBAKIR

186. RAMAZAN	BAKIR DİYARBAKIR

187. FATMA	KILIÇ DİYARBAKIR

188. ELİF	TURAN DİYARBAKIR

189. MAHFUZ	KARAASLAN DİYARBAKIR

190. GÜNEŞ	GÜL DİYARBAKIR

191. AYSEL	BAYINDIR DİYARBAKIR

192. NECİP	ERTUĞRUL DİYARBAKIR

193. SALİH	SAYIN DİYARBAKIR

194. GÜLAY AKGÜL DİYARBAKIR

195. HASİBE	ÇOLAK DİYARBAKIR

196. RIDVAN	ORTAÇ DİYARBAKIR

197. EBRU	ŞANLI	ASLAN DİYARBAKIR

198. BERİVAN	EROĞLU DİYARBAKIR

199. EMEL	SARI DİYARBAKIR

200. VEYSİ	ÜÇAK DİYARBAKIR

SN ADI SOYADI İLİ 

201. ROJDA	BAKAL DİYARBAKIR

202. YUSUF	AĞDEDE DİYARBAKIR

203. MEKİN	KILIÇ DİYARBAKIR

204. SEHER	BALSAK DİYARBAKIR

205. KADER	ALTUNBAY DİYARBAKIR

206. MEHMET	ZEYDİN	DURAN DİYARBAKIR

207. RECEP	ATEŞ DİYARBAKIR

208. ERCAN ASLAN DİYARBAKIR

209. SEYFETTİN	İÇEN DİYARBAKIR

210. ŞİNASİ	ASLAN DİYARBAKIR

211. MERYEM	ÇELİK DİYARBAKIR

212. SEVDA	ŞİMŞEK DİYARBAKIR

213. SONGÜL	YILMAZ	TURAN DİYARBAKIR

214. CEMAL	YILMAZ	 DÜZCE

215. MERAL	TOY EDİRNE

216. NEŞE	YAYLA	KANDEYER EDİRNE

217. SERKAN	AĞIRBAŞ EDİRNE

218. MURAT	BOZTAŞ	 ELAZIĞ

219. DERYA	COŞKUN	 ELAZIĞ

220. FULYA	YEĞİN	 ELAZIĞ

221. MEHMET	NURULLAH	GÜZEL	 ELAZIĞ	

222. BİRTÜRK	ÖZKAVAK ESKİŞEHİR

223. UMUT	ÖZGE	YILMAZ ESKİŞEHİR

224. DİLEK	YEŞİLIRMAK ESKİŞEHİR

225. BURCU	KELEŞ	 ESKİŞEHİR	

226. BÜLENT	YILDIRIM	 ESKİŞEHİR

227. OSMAN	GÜNDOĞMUŞ ESKİŞEHİR	

228. ÖMER	KILINÇ GAZİANTEP	

229. ÖZLEM	ÇAKIR GAZİANTEP

230. SİNAN	TURUNÇ GAZİANTEP

231. HÜSEYİN	AKKIZ GAZİANTEP	

232. YILMAZ	SUCU GAZİANTEP

233. TİMUR	AY	 GİRESUN

234. METİN	DEMİRER HAKKÂRİ	

235. REMZİ	ÖZER HAKKÂRİ

236. GÜLAY	ÇETİN HAKKÂRİ

237. MURAT KAYA HAKKÂRİ

238. ADEM	KESİCİ HAKKÂRİ

239. NERGİZ	GÜLSEVEN	TAŞ HAKKÂRİ

240. EMRAH	ÇİFTÇİ HAKKÂRİ
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241. MERYEM	AVCI HATAY 

242. SERVET	ALKAN	 HATAY

243. ATIF	KILIÇ HATAY

244. HATİCE	KILIÇ HATAY

245. BULUT	HASKİOĞLU HATAY

246. SEDAT USLU HATAY

247. AHMET ARAS HATAY

248. MAHSUN AKSU HATAY

249. DOĞAN	DURKAL HATAY

250. YASEMİN	YILDIRIM	 HATAY

251. ZEYNEP	BOLAT HATAY

252. BAHRİ	ERENER	 HATAY

253. İLHAMİ	YILDIZ HATAY

254. FESİH	GÜZEL HATAY

255. NALAN NACAR HATAY

256. SULTAN GÜRÜN HATAY 

257. GÜLŞEN	GÜLMEZ	PANCAR HATAY

258. HATİCE	YAYLA İST.	ANADOLU	

259. ELİF	İŞCAN	KOCAMIŞ İST.	ANADOLU

260. SEVGİ	MERSİN İST.	ANADOLU

261. ÇİLEM	KORKMAZ İST.	ANADOLU

262. DİREN	DOĞAN	GEZGİN İST.	ANADOLU

263. ERDAL	GÜZEL İST.	ANADOLU

264. AYTEKİN	KARADOĞAN İST.	ANADOLU

265. AYTEN AKTÜRK İST.	ANADOLU

266. LEYLA	ERDOĞDU İST.	ANADOLU

267. NURDAN GÜRER İST.	ANADOLU

268. EDİBE	AŞIK İST.	ANADOLU

269. SUAT SUNA İST.	ANADOLU

270. SERPİL	TANRIVERDİ İST.	ANADOLU

271. PINAR	TAŞ	DOĞAN İST.	ANADOLU

272. SEVİL	YILMAZ	IŞIK İST.	ANADOLU

273. OZAN	BİLGİN İST.	ANADOLU

274. GÜRCAN	BAHADIR İST.	ANADOLU

275. SAFFET	ATASOY İST.	ANADOLU

276. HAKKI	ATLI İST.	ANADOLU

277. ALİ	ÇERKEZOĞLU İST.	ANADOLU

278. ERHAN	İNSEL İST.	ANADOLU

279. H.	EKREM	ÖZGELEN İST.	ANADOLU

280. AYDIN	EROL İST.	AKSARAY
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281. BAĞVER	GÜNER İST.	AKSARAY

282. BİRSEN	SEYHAN	 İST.	AKSARAY

283. EMİNE	ATAR İST.	AKSARAY

284. ERSOY	ADIGÜZEL İST.	AKSARAY

285. ESENGÜL	USTABAŞ İST.	AKSARAY

286. FADİME	DURSUN	ARAT İST.	AKSARAY

287. GÜNEŞ	CENGİZ İST.	AKSARAY

288. HANEY ERTÜRK İST.	AKSARAY

289. HASAN GÜNEY İST.	AKSARAY

290. HEYBET	ASLANOĞLU İST.	AKSARAY

291. HÜSEYİN	USLU İST.	AKSARAY

292. İKRAM	DOĞAN İST.	AKSARAY

293. MİR	TAJDİN	KAŞBAŞ İST.	AKSARAY

294. ÖZKAN	GÖKBAYRAK İST.	AKSARAY

295. RIZA	SARIÇAYIR İST.	AKSARAY

296. SABAHAT	İBİN İST.	AKSARAY

297. TURAN	KARABAĞ İST.	AKSARAY

298. TÜRKAN	AYDOĞMUŞ İST.	AKSARAY

299. ÜMİT	AYGÜL İST.	AKSARAY

300. YASEMİN	BAKIR İST.	AKSARAY

301. ZEYCAN	ÇINAR	KURTSATAN İST.	AKSARAY

302. ZEYNEL	ABİDİN	BARUT İST.	AKSARAY

303. ZÜBEYDE	DEMİR	 İST.	AKSARAY

304. YURDANUR	BULUT İST.	BAKIRKÖY	

305. FİKRET	BULUT İST.	BAKIRKÖY

306. HATİP	ŞENGÜL İST.	BAKIRKÖY

307. LEYLA	DOĞAN İST.	BAKIRKÖY

308. SUAT	OKAN İST.	BAKIRKÖY

309. MÜRSEL	FIRAT İST.	BAKIRKÖY

310. ALİ	ÖZEK İST.	BAKIRKÖY

311. MENEVŞE	ALPTEKİN İST.	BAKIRKÖY

312. ERTAN	TAŞTAN İST.	BAKIRKÖY

313. YUSUF	EZEL	YILDIRIM İST.	BAKIRKÖY

314. NURAN GÜNGÖR İST.	BAKIRKÖY

315. NEZAHAT	ALTINSOY	ÖZEN İST.	BAKIRKÖY

316. NACİYE	ALTINSOY İST.	BAKIRKÖY

317. BİLGE	KÜÇÜKKELEŞ İST.	BAKIRKÖY

318. TÜRKAN	TOP İST.	BAKIRKÖY

319. FADİME	KAVAK İST.	ŞİŞLİ	

320. ABUZER	ASLAN İST.	ŞİŞLİ
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321. AHMET	ÖZDEMİR İST.	ŞİŞLİ

322. DİLEK	CENGİZ İST.	ŞİŞLİ

323. FERDANE	ÇAKIR	DOĞAN İST.	ŞİŞLİ

324. İPEK	DENİZ İST.	ŞİŞLİ

325. MÜJGAN	KILIÇ İST.	ŞİŞLİ

326. BURHAN	KURT İST.	ŞİŞLİ

327. MEHMET	ALİ	ALATAŞ İST.	ŞİŞLİ

328. METİN	OĞUZ İST.	ŞİŞLİ

329. AZİZ	ÇELİK İST.	ŞİŞLİ

330. FİRDEVS	TAT	DALMAÇ İST.	ŞİŞLİ

331. FIRAT	BURAK	GÜRHAN İST.	ŞİŞLİ

332. ZEYNEP	ARSLAN İST.	ŞİŞLİ

333. MASUM	AYDIN İST.	ŞİŞLİ

334. TÜLÜN	ÇELİK İST.	ŞİŞLİ

335. AFAR	ÇAKMAK İZMİR

336. AHMET KUTLU İZMİR

337. AHMET	ULAŞOĞLU İZMİR

338. ALİ	ÇELİK İZMİR

339. AYSEL	KILIÇ İZMİR

340. AYSUN	İNAN İZMİR

341. AYŞE	TABAKOĞLU İZMİR

342. BAHA	UZBİLEK İZMİR

343. BAŞAK	EDGE	GÜRKAN İZMİR

344. ERHAN	MORKOÇ İZMİR

345. ERKAN	BATMAZ İZMİR

346. EROL	TURAN İZMİR

347. EVREN	BAYKUT İZMİR

348. EYLEM	ERGÜN	BECERİK İZMİR

349. FERİDE	YÜKSEL İZMİR

350. GÜLAY	ŞAHİN	KARA İZMİR

351. GÜLTEKİN	AKARCA İZMİR

352. HAMİDE	İPEK İZMİR

353. HASAN	ÖZALP İZMİR

354. HATİCE	ŞEKER İZMİR

355. HAVA	AKCAN İZMİR

356. HÜLYA	KILIÇ İZMİR

357. HÜLYA	ULAŞOĞLU İZMİR

358. HÜSEYİN	ÇOBAN İZMİR

359. İSRAFİL	DEMİR İZMİR

360. MAHİR	GÜNEŞ İZMİR
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361. MERVE	SEMERCİOĞLU İZMİR

362. METİN	BALİ İZMİR

363. MUSTAFA	ÇOBAN İZMİR

364. NEVRA	AYVERDİ İZMİR

365. NURSEL	YÜCESOY İZMİR

366. OLCAY	TEKİN İZMİR

367. REMZİ	TUNCER İZMİR

368. RUKİYE	ÇAKIR İZMİR

369. SEDA	BALKAN İZMİR

370. SELÇUK	YETİK İZMİR

371. SEMRA	USTABAŞ	DOĞAN İZMİR

372. SİBEL	SARIÇOBAN İZMİR

373. SÜLEYMAN KAMAN İZMİR

374. ÜMİT	DOĞAN İZMİR

375. VİLDAN	AKÇAKAYA	İNAN İZMİR

376. YASEMİN	ŞEN	 İZMİR

377. ZAFER	BECERİK İZMİR

378. ZEKİ	ŞENOL	İNAN İZMİR

379. ORHAN	KARAKAYA KAYSERİ

380. İLHAMİ	YADIRGI KAYSERİ

381. CUMA	ÇELİK KAYSERİ

382. MURAT HARATA KOCAELİ

383. HATİCE	GÜLDÜREN KOCAELİ

384. MUSTAFA	YILDIZ KOCAELİ

385. LEYLA	SAKIN	YEŞİL KOCAELİ

386. TARKAN	TAŞYÜREK KOCAELİ

387. SUNA	BAĞUŞ KOCAELİ	

388. HASAN	HÜSEYİN	BÖKE	 KONYA	

389. LEYLA	ŞEN	 MALATYA 

390. EVRİM	ÖZBEK MALATYA

391. ZUHAL	GÜLER MALATYA

392. ABDULKADİR	ZEYTİNOĞLU MALATYA

393. MİCİR	AKTAR MALATYA

394. VEYSİ	APAK	 MALATYA

395. İBRAHİM	TAŞ MALATYA

396. TÜRKAN AYGÖREN MALATYA

397. SAKİNE	DOĞAN MALATYA

398. ELİF	BALİ	 MALATYA

399. FİGEN	PEHLİVAN	DEMİREL MANİSA

400. HİLAL	BİNGÖL MANİSA
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401. SEMA	ÖZDİYAR	YILDIRIM MANİSA

402. SELDA	ŞAHİN MANİSA

403. ARİF	KUŞ MANİSA	

404. GÜLNİGAR	LAÇİN	KARATAŞ MARDİN	

405. ŞEYHMUS	DİNÇ MARDİN	

406. ELİF	SİNCAR MARDİN	

407. ÖZGÜR	BİLEK MARDİN	

408. MÜCAHİT	CEVHEROĞLU MARDİN	

409. ABDURRAHİM	KARAKUŞ MARDİN	

410. ATMAN	YAVUZ MARDİN	

411. AHMET	ÖZEN MARDİN	

412. MEHMET	SAİT	KAPLAN MARDİN	

413. SEVCAN	AÇAR MARDİN	

414. AYDIN	ÖZTUNÇ MARDİN	

415. M.ŞERİF	YAVUZ MARDİN	

416. ÖZGE	GÖNCÜ MERSİN	

417. ZEKİ	SİNAN	DOĞAN MERSİN

418. SİBEL	DEVRİM	CERİ MERSİN

419. BAYRAM	DÖLEN MERSİN

420. FİKRET	TOPAL MERSİN

421. EMRAH	KEVEN MERSİN

422. SALMAN	KILIÇ MERSİN

423. TÜLAY	UÇAK	 MERSİN

424. AYŞE	JİNİ	GÜNEŞ MERSİN

425. HÜSNİYE	YILDIZ	COŞKUN MERSİN

426. DOĞAN	YALÇIN MERSİN

427. MEHMET ANTMEN MERSİN

428. MUSTAFA	TEMİZ MERSİN

429. JULİDE	AKGÜÇ MERSİN

430. FİLİZ	ÇELEBİ MERSİN	

431. SEVGİ	BAŞKAVAK MERSİN

432. FATMA	YARIŞ MUĞLA	

433. NAZLI	TEPELİ MUĞLA

434. ŞERİF	GÜNDEŞLİOĞLU MUĞLA

435. FATMA	KARAKUŞ MUĞLA

436. ESRA	FINDIKOĞLU MUĞLA

437. SELÇUK	ARDA MUĞLA

438. HASAN TURSUN MUĞLA

439. BURAK	ERTUĞRUL MUĞLA

440. ÇAĞLAYAN	ÜÇPINAR MUĞLA
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441. SAMET	SONDUK	 MUŞ

442. FATMA	ROJİN	ÖNGÜN	 MUŞ	

443. ZANA	TORA	 MUŞ

444. FERİT	CEYLAN ORDU

445. SERPİL	GÜVEN	 ORDU	

446. ÖZGÜR	ULU SAMSUN 

447. SÜLEYMAN	BAL SAMSUN

448. ŞUAYİP	ZOBALI SAMSUN 

449. ÖMER	FARUK	YANIK SAMSUN 

450. FAZIL	TÖRENER SAMSUN 

451. DÖNDÜ	UZUN SAMSUN 

452. AYSEL	OCAK SAMSUN 

453. AYHAN METE SİİRT	

454. EMRAH	YILMAZ SİİRT	

455. İSMAİL	ÇETİN SİİRT	

456. AYHAN	ÇALIK	 SİNOP

457. YAVUZ	ARSLAN	KILIÇARSLAN	 SİNOP

458. ALİ	TAÇYILDIZ SİVAS

459. GÜLŞAH	BAŞTÜRK SİVAS

460. ÖZER	GÜNGÖRDÜ SİVAS	

461. SERKAN	ÇELİKGÜN SİVAS	

462. UFUK	YÜCEL SİVAS	

463. SALİH	KARATAŞ	 ŞANLIURFA

464. ROZA	KÖSEDAĞ ŞANLIURFA

465. ÖMER	KAYALIDAĞ ŞANLIURFA

466. SAİDE	KANKILIÇ ŞANLIURFA

467. EYLEM SALAR ŞANLIURFA

468. HACI	ŞİYAN	CIVIŞ ŞANLIURFA

469. NAZİF	DAĞ ŞANLIURFA

470. SALİH	KÖSEDAĞ ŞANLIURFA

471. UMUT	ÇİMEN	 ŞIRNAK	

472. HATUN	MAGİ ŞIRNAK

473. AYDIN	ŞERİFOĞLU ŞIRNAK	

474. HALİME	KARA	 ŞIRNAK	

475. MUSTAFA	GÖKALP ŞIRNAK	

476. MURAT	ÖZBEY ŞIRNAK	

477. GAMZE	VAROL TEKİRDAĞ

478. GÖKMEN	ÖZCEYLAN	 TEKİRDAĞ

479. TAYYAR	ÖZCAN TOKAT

480. DERYA	KAYA	BAYCU TOKAT	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

18

SN ADI SOYADI İLİ 

481. SEBAHAT	KALYONCU TRABZON	

482. M.	ZEKİ	ÖZTÜRK TRABZON	

483. METİN	SERDAR TRABZON	

484. BİLAL	DALGA VAN	

485. FİGEN	ÇOLAKOĞLU VAN

486. ZEKİ	SEVEN VAN

487. SEDA GÜLER VAN

488. MUHSİN	BAYGÜMÜŞ VAN

489. RASİM	NARİN VAN	

490. EDİP	ÇAM VAN

491. MEHMET	EMİN	YILMAZ VAN

492. FATMA	ARSLAN VAN

493. FERİT	SONKALAN VAN

494. KEZİBAN	KARAKUŞ	 VAN

495. SELCAN	ÖZDERE	YILMAZ VAN

496. NECİBE	KARTAL	 VAN

497. HÜSEYİN	ERCAN	 YALOVA	

498. DÖNDÜ TEMEL ZONGULDAK

499. AYTEKİN	AYGÜN ZONGULDAK	

500. BARIŞ	OYMAK ZONGULDAK
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2021 – 2023 YILLARINA AIT 
DÖNEMSEL MÜCADELE 
PROGRAMIMIZ

A-  TÜRKIYE VE DÜNYADA MEVCUT DURUM
Dünya	 yüzyıldır	 yaşamadığı	boyutta	bir	 salgınla	 karşı	 karşıya.	 İnsan	 sağlığı,	
ekonomik	ve	sosyal	hayat	büyük	bir	hızla	sarsıldı.	Covid-19	geliştirilmesi	muh-
temel	bir	aşıyla	kontrol	altına	alınsa	bile	pandemiyi	ortaya	çıkartan	koşullarda	
hiçbir	iyileştirme	yapılmaması	nedeniyle	yeni	pandemilerle	karşılaşacağımıza	
şüphe	yok.	Dahası	pandemiyi	ortaya	çıkartan	nedenler	arasında	sıralanan	eko-
lojik	tahribat,	yaban	hayatına	müdahale,	kontrolsüz	kentleşme	gibi	nedenler	
kapitalizmin	kar	hırsının	dizginsizliği	ve	çalışma	rejimindeki	derinleşen	sömürü	
ilişkileri	nedeniyle	büyük	bir	hızla	artarak	devam	etmektedir.	Sağlıksızlığı	yara-
tan	bu	koşullar	yeni	salgınlara	kapı	aralamaktadır.	Bulaşıcı	olmayan	hastalıklar	
yine	aynı	kökten	beslenmektedir.	Bu	duruma	bir	de	tek	tipleşen	beslenmeyi	
ve	sağlıksız	hayat	tarzı	ve	çalışma	biçimini	eklediğimizde	toplumsal	sağlık	için	
tıbbi	çözümlerin	yeterli	olmadığı	daha	net	anlaşılmaktadır.

Bugün	pek	çok	kapitalist	devlet	tarafından	pandemi	bahanesiyle	ilan	edilen	
devasa	kurtarma	paketleri,	asıl	olarak	ekonomik	daralmanın	yeni	bir	küresel	
krizi	tetiklemesini	engelleme	gayretidir.	Önlemlere	rağmen	kopan	tedarik	zin-
cirlerinin	yeniden	kurulması,	turizm,	hizmet	ve	eğlence	sektörü	başta	olmak	
üzere	pek	çok	sektörün	yeniden	canlanması	oldukça	zor	görünmektedir.	Ulus-
lararası	Çalışma	Örgütü	(ILO)	Covid-19	pandemisi	nedeniyle	25	milyon	insanın	
işsiz	kalabileceğine	işaret	etmiştir.	OECD	de	karantinada	geçirilen	her	bir	ayın	
GSYH	büyümesinde	yüzde	2’lik	kayba	yol	açacağını	söylemektedir.	81	ülke	
IMF’den	borç	 talep	etmiş	durumdadır.	Belirsizlik	 sürdükçe	özellikle	orta	ve	
küçük	ölçekli	işletmelerin	çoğunun	bu	süreci	atlatamayacağı	aşikârdır.	Dün-
yada	artan	işsizlik	ve	yoksulluk	karşısında	emek	rejiminde	ciddi	değişiklikler	
yaşanmaktadır.	 Esnek	çalışma,	 ucuz	çalıştırma	ve	uzaktan	çalıştırma	 temel	
istihdam	rejimi	haline	getirilmektedir.

Salgının	ortaya	çıkardığı	 en	önemli	 boyut	 ise	 sağlığı	 bir	meta	olarak	gören	
anlayışın	 ciddi	 bir	 yıkım	 yaşadığı	 gerçeğidir.	 İnşaat	 şirketlerinin	 patronlara	
kar	getiren	devasa	yatırımların	büyük	 reklamlarının	yapıldığı,	 sadece	en	zor	
operasyonların	 yapılabilmesinin	 bir	 övünç	 kaynağı	 olarak	görüldüğü	 sağlık	
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alanında	koruyucu	sağlık	hizmetler	bir	süredir	hakir	görülmekteydi.	İlaç	sana-
yinin	dev	şirketleri	bulaşıcı	hastalıklar	gibi	kazanç	getirmeyen	araştırmalara	ilgi	
göstermemekte,	karın	daha	çok	olduğu	tedavi	alanına	yatırım	yapmayı	tercih	
etmekteydi.	Mevcut	sistemde	ne	kadar	çok	hasta	o	kadar	çok	kar	demekti,	
dolayısıyla	onların	 nezdinde	 koruyucu	 sağlık	 hizmetlerinin	pul	 kadar	değeri	
yoktu.	Bu	sağlık	sisteminin	ve	onu	yaratan	anlayışın	bir	virüs	karşısındaki	aciz-
liği	gerçeği	ise	gün	gibi	ortadadır.	Salgına	karşı	müdahale,	yıllardır	dayatılan	
neoliberal	reform	paketleri	ile	metalaştırılmış	sağlık	ve	sosyal	güvenlik	sistem-
leri	nedeniyle	oldukça	yetersiz	kalmıştır.	Sosyal	güvenlik	maliyetlerini	en	aza	
indirmek	için	sağlık	sistemlerini	daraltma	stratejileri,	çoğu	kamu	sağlık	siste-
minin	salgına	yanıt	vermesini	engellenmiştir.	Pandemi	bir	kez	daha	gösterdi	ki	
kapitalist	üretim-	tüketim	ilişkisine	endekslenen	sağlık	sistemleri	çökmüştür.	
Tedavi	edici	hizmetlere	yönelen	kapitalist	sağlık	sistemi	pandemi	ile	birlikte	
kronik	hastalıkları	dahi	tedavi	edecek	olanaklardan	yoksun	hale	gelmiştir.

Kapitalizmin	dizginsiz	 kar	 hırsının,	 derinleşen	eşitsizliklerin,	 insan	 sağlığına	
zarar	 veren	 çalışma	 rejiminin	 ortadan	 kaldırılması	mücadelesinin	 yanında	
bütün	bu	sayılan	koşulların	ortaya	çıkardığı	sağlık	sorunlarını	en	aza	indirmenin	
yolu	da	hastalıklar	ortaya	çıkmadan	önlemeyi	amaçlayan	sağlık	sistemleridir.	
Koruyucu	sağlık	sistemlerinin,	güçlü	ve	bütüncül	bir	birinci	basamak	sağlık	
hizmetinin	önemi	pandemiyle	birlikte	daha	net	ortaya	çıkmıştır.

Ülkemiz	açısından	ise	sağlıkta	dönüşüm	programı	bu	perspektiften	değerlen-
dirmeye	tabi	tutulmak	zorundadır.	Aylardır	gizlenen,	gizlenemeyecek	duruma	
geldiğindeyse	vaka	ayrı	hasta	ayrı	denilerek	kafa	karışıklığı	yaratılmaya	çalışı-
lan,	sayıları	düşük	gösterme	çabasının	ulusal	çıkarlarla	açıklandığı	kötü	salgın	
yönetiminin	rakamsal	verileri	sağlıkta	dönüşüm	programı	açısından	bir	başarı	
hikayesi	yazmaya	yetmemektedir.

Pandemi	sürecinde	rejimin	toplum	sağlığını	koruma	yönünde	niyeti	ve	çabası	
olmadığı	da	görülmüştür.	Yurttaşlar	salgının	insafına	terkedilmiştir.	Pandeminin	
ilk	gününden	beri	alınması	gereken	toplumsal	önlemler	hayata	geçirilmemiş,	
zorunlu	olmayan	iş	kollarında	çalışmaya	ara	verilmemiş,	yurttaşlar	ya	hasta-
lanma	ya	da	 açlık	 ikileminde	bırakılmıştır.	Bir	 kısım	ülkede	uygulanan	 sürü	
bağışıklığı	yöntemi	Türkiye’de	adı	konulmadan	sürdürülmüş,	bu	durumdan	en	
çok	yoksullar,	ezilenler,	göçmenler	zarar	görmüştür.	Bu	durum	pandemide	bile	
sınıfsallığı	gözler	önüne	sermektedir.

Ekonomik	kaygılarla	alınmayan	toplumsal	önlemlerin	eleştirisi	yanında	sağlık	
alanından	bakıldığında	Covid-19	pandemisi	 ve	 tüm	halkı	 ilgilendiren	 sağlık	
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sorunlarından	 tek	başına	 tedavi	 yöntemleriyle	 kurtulamayacağımızı	 göste-
riyor.	Üstelik	salgın	tüm	toplumsal	kesimleri	aynı	oranda	etkilemiyor.	Düşük	
refah	düzeyine	sahip	topluluklar	daha	yüksek	risk	altında.	Hastalığa	yakalanma	
oranı	ve	ölümlerdeki	bu	farklılıklar	sağlığın	sosyal	belirleyicilerden,	temelinde	
de	ekonomiden	etkilendiğini	gösteriyor.	Barınma	koşullarının	uygun	olmadığı	
kalabalık	evlerde	fiziksel	mesafe	kuralına	uymak	mümkün	olmadığı	gibi	yine	
bu	evlerde	yaşayanlar	genellikle	virüs	maruziyetinin	yoğun	olduğu	işlerde	çalı-
şıyor,	üstelik	hasta	olduklarında	tıbbi	bakıma	erişmekte	zorlanıyor.

Sağlığı	tek	başına	kişinin	sorumluluğu	olarak	görmeyen,	sağlıklı	barınma,	çalış-
ma,	yeterli	ve	dengeli	beslenme	ve	temiz	suya	erişimi	en	temel	mesele	kabul	
eden,	bunun	yanında	da	en	çok	ihtiyaç	duyan	kesimleri	önceleyecek	şekilde	
inşa	edilen	sağlık	sistemleri	yaşadığımız	pandemi	ile	mücadelede	de	olumlu	
etkilerini	göstermiştir.	Toplumsal	duyarlılığın,	örgütlenmenin	gelişkin	olduğu,	
mücadele	deneyimlerinin	zengin	olduğu	ülkelerde	siyasal	iktidarlar	bu	mese-
leye	sosyal	politikalar	perspektifinden	yaklaşıp	hem	insan	sağlığının	korunması	
hem	de	ortaya	çıkan	ekonomik	ve	sosyal	sorunlar	karşısında	insanların	yaşa-
yacağı	sıkıntıları	hafifletme	doğrultusunda	adımlar	atmak	zorunda	kalmıştır.

Türkiye’de	ne	yurttaşlara	ekonomik	destek	verme	perspektifiyle	hareket	edildi	
ne	de	salgının	yol	açabileceği	insan	sağlığına	ilişkin	sorunlar	karşısında	yeterli	
adımlar	atıldı.	Tam	tersine	salgının	ortaya	çıkardığı	durumu	nasıl	fırsata	çevi-
rebiliriz	perspektifiyle	hareket	edildi.	AKP	iktidarı	iktisadi	politikalar	açısından	
kendisinden	önceki	 iktidarların	neoliberal	politikalarını	sürdürmüş,	derinleş-
tirmişti,	pandemi	ile	ise	bunu	daha	saldırgan	bir	biçime	büründürdü.	Sermaye	
çevrelerinin	salgından	etkilenmemesi	için	çeşitli	önlemler	alırken	bu	zenginliği	
yaratan	emekçileri	ise	kaderiyle	baş	başa	bıraktı.	Pandemi	ile	her	gün	toplu	
bir	biçimde	çalışmak	zorunda	bırakılan,	kalabalık	araçlarda	işe	gidip	gelmek	
zorunda	 kalan	 işçiler	 hastalığa	 yakalanarak	hayatını	 kaybetti.	 İşçi	 sağlığı	 ve	
güvenliği	 verileri	 de	 işçilerin	pandemi	döneminde	önceki	dönemlere	göre	
daha	 fazla	öldüğünü	ortaya	 koyuyor.	Aynı	 zamanda	bu	dönemde	yoksulluk	
iyice	derinleşti.	TL’nin	dolar	karşısındaki	değer	kaybı,	yükselen	enflasyon	işçi-
lerin	satın	alma	gücünü	büyük	oranda	geriletti.	İmzalanan	toplu	iş	sözleşmeleri	
gerçek	enflasyon	değil	resmi	enflasyon	üzerinden	ücret	artışı	sağladığından	
işçilerin	gerçek	satın	alma	güçleri	daha	da	geriledi.	Böylesi	bu	ortamda	başla-
yan	asgari	ücreti	belirleme	süreci	tamamlandı	ve	kamuoyunun	gündeminden	
düştü.	Sadece	işçileri	değil	sendikalı,	sendikasız	toplumun	önemli	bir	kısmı-
nı	 ilgilendiren,	asgari	ücretle	çalışmayan	 işçilerin	 toplu	 iş	sözleşmelerini	de	
etkileyen	asgari	ücretin	tüm	emekçilerin	gündemi	olmasını	sağlayacak,	orta	
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oyunu	sona	erip	Türk-İş’in	şerhiyle	belirlenen	yeni	asgari	ücret	açıklandığında	
konunun	toplumun	gündeminden	düşmesini	engelleyecek	bir	mücadele	hat-
tına	ihtiyaç	olduğu	ortada.

Pandemiyle	birlikte	başta	hizmet	sektörü	olmak	üzere	pek	çok	sektörde	işçiler	
işini	kaybetti.	İşini	kaybeden	insanlar,	yeniden	iş	bulma	umudunu	da	kaybet-
mekte.	DİSK’in	yaptığı	araştırmalar	da	ortaya	koyuyor	ki	iş	bulma	konusunda	
umudunu	yitiren	işçilerin	sayısı	geçen	yıla	göre	iki	katına	çıkmış	durumda.	Yine	
bu	dönemde	güya	işten	çıkarma	yasağı	olmasına	rağmen	bu	yasağın	ihlalinin	
karşılığı	 sadece	 idari	 para	 cezası.	 İşverenler	bu	para	 cezasından	 kurtulmak	
için	 iş	yasasında	KOD	29	diye	 ifade	edilen,	 ‘ahlaka,	kötü	niyete’	göre	 işten	
çıkarmayı	işletiyor.	Bu	da	pek	çok	insanın	yeniden	iş	bulmasının	önünde	ciddi	
bir	engel	oluşturuyor.

Bu	süreçte	sınıfsal	farklılıklar	çok	görünür	hale	geldi,	çokça	söyledikleri	“aynı	
gemideyiz”	 söyleminin	boş	bir	 söylem	olduğu	açığa	çıktı.	Bütün	bu	 işsizlik	
ve	 yoksulluğun	 yarattığı	 çaresizlik	 aşılamadığı	 için	bir	 yandan	da	 işçilerin,	
esnafların,	emekçilerin	intihar	haberleriyle	sarsılıyoruz.	Büyük	bir	güvencesizlik	
dalgasıyla	karşı	karşıyayız.	Güvencesizlik	artık	kuralsız	çalışmayı,	esnek	çalışma	
biçimlerini,	iş	yerlerinin	mekânsal	olarak	parçalanmasını	da	aşmış	durumda,	
artık	bir	duygu	olarak	da	güvencesizlik	ciddi	bir	biçimde	karşımızda.	Bugün	
bir	işte	çalışıyor	olsa	da	yarın	ne	olacağım	sorusu	çalışanların	sürekli	aklında.	
Kafelerde,	restoranlarda	çalışan	insanlar	işini	kaybetmiş	durumda.	Toplum	bu	
tablo	içinde	büyük	bir	güvensizlik,	yalnızlık	ve	çaresizlik	duygusuna	kapılıyor.	
Pandeminin	de	insanlara	güvencesiz	olduğunu	derinden	hissettirdiği	bu	süreç	
toplum	 için	dipsiz	bir	 karanlığa	doğru	dönüşüyor.	Bugün	en	belirgin	 sorun	
yoksulluk	ve	işsizliğin	yaygınlaşmasıyla	birlikte	toplumun	kendisini	uçurumun	
kenarında	yalnız	hissetmesidir.

Bu	dönemde;	AKP	kongreleri,	Cumhurbaşkanının	mitingleri	büyük	kalabalıklar	
ile	yapılırken,	toplumsal	muhalefete,	işsiz	kalanlara,	taleplerini	dile	getiremeye	
çalışan	emek	örgütlerine	yönelik	pandemi	gerekçe	gösterilerek	en	küçük	hak	
talepli	eylemlerine	dahi	sert	müdahaleler	yaşanmıştır.	Özcesi	iktidar	toplumun	
sorunlarına	çözüm	aramamaktadır,	bütün	çözüm	arayışları	iktidarlarını	devam	
ettirmek	üzerinedir.	Bütün	komşularla	ilişkilerde	savaş	tehdidinin	temel	politika	
yöntemi	olması	boşuna	değildir.	Ancak	asıl	olarak	Kürt	sorununda	on	yıllardır	
sürdürdükleri	red	ve	inkara	dayalı	çözümsüzlük	politikası	ülkeyi	bütün	alanlarda	
krizden	krize	sürüklemektedir.	Savaş	politikaları	ekonomik	krizleri	kaçınılmaz	
kılmakla	 kalmamakta,	 devlet	 içindeki	 karanlık	 odakları	 güçlendirmektedir.	
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Rejim,	krizi	çözme	yolunda	adımlar	atmak	yerine	Yeni	Osmanlıcı	bir	ideoloji	
inşa	ederek,	devletin	baskı	ve	zor	aygıtları	 ile	toplumu	teslim	almaya	çalış-
maktadır.

İktidar	 eliyle	 büyütülmeye	 çalışılan	 karanlık	 en	 çok	 kadın	 kazanımlarına,	
kadınların	hayatlarına	kastetmektedir.	 İstanbul	Sözleşmesi	 iktidar	 tarafından	
uygulanmadığı	gibi	hala	tartışma	konusu	yapılmaya	devam	edilmektedir.	Bu	
tartışmalar	sürdükçe	de	her	yeni	güne	yeni	bir	kadın	katliamı	ile	uyanıyoruz.	
Pandemi	koşullarında	daha	da	artan	kadına	yönelik	şiddet	artık	kadın	katlia-
mına	dönüşmüş	durumdadır.

Üstelik	iktidar	tarafından	cesaretlendirilen	kadına	yönelik	suçların	failleri	gerekli	
cezayı	 almamakta,	 kadınların	 sosyal	medyada	 ve	 sokakta	gösterdiği	 tepki	
sonucunda	yapılan	göstermelik	göz	altılardan	sonra	birkaç	saat	 içinde	salı-
verilmektedir.	Öldürülen	her	3	kadından	ikisinin	failiyle	ilgili	suç	duyurusunda	
bulunmuş	olması	iktidarın	kadınları	korumadığının	göstergesidir.	Kadına	yönelik	
şiddeti	meşrulaştıran	dil	ve	politikalar	değişinceye,	failler	gerekli	cezaları	alın-
caya,	İstanbul	Sözleşmesi	layıkıyla	uygulanıncaya	kadar	kadınlar	susmayacak,	
OHAL	döneminde	olduğu	gibi	pandemi	koşullarında	da	haklarını	savunmaya,	
tacize,	tecavüze	ve	şiddete	maruz	bırakılmış	tüm	kadınlar	için,	bu	şiddet	son	
bulsun	diye	fiili	ve	meşru	mücadele	hattında	yürümeye	devam	edeceklerdir.

Hendek	iş	cinayeti	davasında	bir	işçi	yakınının	‘bu	kez	parası	olan	kazanma-
yacak’	cümlesi	yürütülmesi	gereken	mücadelenin	niteliğini	çarpıcı	biçimde	
ortaya	koyuyor.	Boğaziçi	eylemleri	bir	kez	daha	ortaya	koydu	ki	iktidar	sokak-
tan	çok	 korkuyor.	 Sokaktaki	 en	 küçük	 rüzgârdan	 yıkılacağını	 düşünüyor.	O	
yüzden	de	baskıyı	öne	çıkarıyor.	Ülkede	birçok	alanda	yaşanan	kriz	pandemiyle	
görünür	hale	gelen	sağlık	kriziyle	birlikte	daha	da	derinleşmiştir.	Pandemiy-
le	birlikte	yaşanan	süreç,	“başka bir dünya ve yaşam mümkün”	 iddiamızın	
haklılığını	 ve	mümkünlüğünü	daha	görünür	 kılmaktadır.	 Toplumun	 sağlığını	
korumak	ve	geliştirme	ancak	kapitalizmle,	eril	zihniyetle,	tekçi	devlet	anlayı-
şıyla,	sömürüyle	ve	doğaya	yönelik	her	türlü	kıyımla	mücadeleyi	sürdürerek	
başarılabilir.	İktidarın	en	büyük	şansı	ise	örgütlü	kesimlerin	azlığı.	Oysa	biz	bu	
durumu	değiştirmeye	de	sokakta	mücadele	etmeye	de	kararlıyız.

Sesimizin	 tüm	sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçilerinin	ortak	 sesi	 olması	 için	
işyerlerinden	başlayarak	büyüttüğümüz	mücadelenin	bu	dönemde	akacağı	
yatağı,	 ele	 alacağı	 konuların	başlıklarını	 belirlemek,	 yeni	 yol	 ve	 yöntemleri	
tartışmak	için	düzenlediğimiz	bu	toplantıyla	birlikte	bir	adım	daha	atacağız.



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

26

B-  DEMOKRASI, BARIŞ, LAIKLIK VE  
KAMUSALLIK MÜCADELESI

Pandemi	kimi	toplumsal	talepleri	öne	çıkarıyor.	Bu	toplumsal	taleplerin	başında	
kamu	hizmetleri	 geliyor.	 Temel	 hizmetlerden	dahi	 yararlanamayan	 insanlar	
yoksullukla	baş	edebilme	gücünü	 tümüyle	kaybediyor.	Kamusal	hizmetlerin	
ücretsiz	olarak	 verilmesi	 konusu	o	 yüzden	hayati	 bir	mesele	haline	gelmiş	
durumda.	Yine	bu	süreçle	birlikte	kapitalizmin	piyasacı	politikalarının	sorgu-
lanması	 ihtiyacı,	 kamuculuğa	duyulan	 ihtiyaç	ortaya	çıktı.	 Salgın	 sürecinde	
dünya	ve	Türkiye	örneklerde	acı	bir	şekilde	deneyimlediğimiz;	birinci	gerçek	
işsizlik,	gelir	kaybı	yoksulluk	nedeniyle	beslenme,	barınma	ve	sağlık	koşulları	
kötü	olan	kitlelerin	salgından	daha	çok	etkilendiği	yani	salgının	‘sınıfsal	boyutu’	
dur.	İkinci	gerçek	ise	ticarileşen	sağlık	hizmetlerinin	bireyi	temel	alması,	tedavi	
merkezli	olması,	bu	hizmetlere	herkesin	ulaşamaması,	önleyici	ve	koruyucu	
niteliğinin	olmaması	nedeniyle	sağlık,	eğitim,	ulaşım	vb.	hizmetlerin	kamusal	
verilmesi	gerekliliğidir.

Kapitalist	üretim	ilişkilerinin	hâkim	olduğu	toplumlarda	kamu,	homojen	tekil,	
bütünlüklü	bir	görünüme	ve	ortak	çıkara	sahip	yanılsaması	yaratılarak	aslında	
egemen	sınıfın	çıkarları	toplumun	tamamının	çıkarıymış	gibi	sunulur.	Bu	sahte	
homojen	görünümü	parçalayacak	karşıt	kamusallıkların	yaratılması	önemlidir.	
Bu	nedenle	 yaşamın	her	 alanında	demokratik-özyönetim	pratikleri	 yaratıl-
malı	halkın	kendi	meclislerini	oluşturması,	kendi	hakkındaki	kararların	öznesi	
olması,	 özgürlükçü,	 toplumsal	 cinsiyet	 eşitliğine	dayanan	 laik,	 dayanışma-
cı,	 paylaşımcı,	 eşitlikçi	 bir	 hayatı	 deneyimlemesi	 kendi	 söylemini	 üretmesi,	
karşıt	kamusallıklar	arasında	iletişim	ağlarını	örmesi	ve	gündelik	yaşamı	örgüt-
lemesidir.	 Kamuya	ait	 tüm	 işletmelerde	emekçilerin	 ve	 ilgili	 emek-meslek	
örgütlerinin	demokratik	katılımıyla	üretim	sürecinin	demokratikleştirilmesi	ve	
toplumsallaştırılması	esas	alınmalıdır.	Emekçilerin	üretim	sürecine,	ürettiğine,	
kendine	ve	dünyaya	yabancılaşmasının	önüne	ancak	böyle	geçilebilir.

Bu	demokratik	 anlayış	 yansıra	 kamusal	 bir	 ekonomik	programı	 savunmak	
da	zorunludur.	Başta	eğitim,	sağlık,	sosyal	güvenlik,	barınma,	beslenme,	su,	
enerji	ve	ulaşım	olmak	üzere	“temel	insan	hakları”	hiçbir	biçimde	ticarileşti-
rilemez.	Enerji,	iletişim,	tarım	gibi	sektörler,	toplumsal	niteliği	ve	yarattıkları	
toplumsal	faydaları	göz	önünde	bulundurularak	piyasanın	sınırsız	sömürüsüne	
terk	edilemez.	Toplumun	her	bir	bireyinin	kolektif	emeği	ile	yaratılan	değer-
lere,	varlıklara	egemen	sınıf	tarafından	el	konulması	gerçeği	(toplumun	büyük	
çoğunluğunun	dışlanması	ve	karar	alma	süreçlerinde	tartışmaya	eşit	katılım	
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koşullarının	olmaması),	özelleştirmelerden,	anayasa	tartışmalarına,	laiklikten,	
ekoloji	mücadelesine,	kent	planlamasından	kadınların	eşitlik	taleplerine	kadar	
tüm	mücadele	pratiklerini	kamusallık	başlığında	birleştiren	de	bu	özdür.

Ülkede	 inşa	edilmeye	çalışılan	 siyasal	 islamcı	 tek	 adam	 rejiminin	 iki	 temel	
politikasını	oluşturan	piyasacılık	ve	gericilik	derinleşerek	devam	ediyor.	Talana,	
yandaşa	kamu	kaynaklarını	aktarma	politikası	milliyetçilik	ve	dinsel	gericilikle	
örtülerek	gizleniyor.	Özellikle	eğitim	ve	sağlık	alanı	başta	olmak	üzere	bütün	
kamusal	 alanlarda	emekçilerin	mücadelesine	dayalı	 aydınlanma	ve	 yeni	 bir	
laiklik	anlayışına,	mücadelesine	ihtiyaç	olduğu	görülüyor.

Ortadoğu	halklarına	 yönelik	 emperyalizm	ve	 yerli	 otoriter	 devletler	 sürekli	
baskı	kurmakta	ve	savaş	politikaları	ile	halkların	özgürlük	mücadeleleri	bastırıl-
maya	çalışılmaktadır.	Yine	ülkemizde	Kürt	sorunundaki	yaklaşım	2016	yılından	
itibaren	tekrardan	askeri	çözümler,	imha	ve	inkâr	politikalarına	terk	edilmiştir.	
Bu	savaş	politikalarına	karşı	halkların	özgürlük	taleplerinin	yanında	olunmalı	ve	
barış	mücadelesinde	ısrar	edilmelidir.

Toplumsal	barış	ve	özgürlük	olmadan	sağlık	olmaz	diyen	sendikamız	Ortadoğu	
halklarına	dayatılan	savaş	politikalarına	karşı	barış	mücadelesini	sürdürmek-
tedir.	 Savaşlar	emekçilerin	çıkarlarına	değildir,	 hiçbir	 zaman	da	olmamıştır.	
Emekçilerin	 sınıf	 çıkarları	 gereği	 savaş	 politikalarına	 karşı	 birleşmesi	 için	
çalışma	yürütülmeli,	bunun	için	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	içerisinde	
bilgilendirme	çalışmaları	yapılmalı,	barıştan	yana	çalışma	yürütülen	çalışma-
larda	yer	alınmalıdır.

Ülkemizde	 antidemokratik	 uygulamalar	 ve	 anayasanın	 rafa	 kaldırılması	 ile	
cezaevlerinde	yaşanan	hak	ihlalleri,	işkence,	tecrit	ve	izolasyonun	sebep	oldu-
ğu	sağlıksızlık	had	safhaya	çıkmıştır.	Maalesef	yaratılan	bu	sağlıksızlıkla	birlikte	
pandemi	koşullarını	da	göz	önünde	bulundurduğumuzda	özellikle	sağlık	hiz-
metine	ihtiyaç	duyan	mahpusların	bu	hizmete	ulaşımında	da	büyük	sorunlar	
yaşanmaktadır.	 Sendikamızın	genel	merkez	düzeyinde	oluşturulan	 cezaevi	
komisyonunun	geçmiş	dönemde	yaptığı	çalışmalar	ve	elde	ettiği	birikim	mev-
cuttur.	Yaşanan	bu	ihlaller	karşısında	hem	cezaevlerinde	yaşanan	sağlık	hakkı	
ihlallerini	açığa	çıkartmak	hem	de	cezaevlerinde	sağlık	emekçilerinin	çalışma	
koşulları	ve	sağlık	hizmeti	sunarken	karşılaştığı	zorluklara	dönük	durum	tespiti	
yapmak	için	Cezaevi	ve	Sağlık	Çalıştayı	yapmayı	hedefliyoruz.
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C-  SAĞLIK VE SOSYAL HIZMET HAKKI MÜCADELESI
Geçmiş	 yıllarda	 sürdürdüğümüz	 mücadelenin	 merkezinde	 olan	 sağlıkta	
dönüşüm	programının	sonuçları	ortadadır.	Pandemi	süreciyle	birlikte	sağlıkta	
dönüşüme	dair	itirazlarımızın	ne	kadar	yerinde	olduğu	bir	kez	daha	kanıtlanmış	
durumdadır.	Hastalanan	insanlar	sağlık	sisteminin	kendileri	için	bir	güvence	
oluşturmadığını	gördüler.	Uzun	 süre,	 “artık	özel	 hastanelere	gidebiliyoruz”,	
“artık	eczanelerde	kuyruk	beklemeden	ilaçlarımızı	alabiliyoruz”	propaganda-
sına	maruz	bırakılmıştık.	Ancak	bu	salgın	kalın	çizgilerle	ortaya	çıkardı	ki	paran	
yoksa	sağlık	hizmeti	de	yok.	Paran	yoksa	ilaca	ulaşma	şansın	yok.	Toplumun	
tümüne	test	yok,	aşı	yok.

Türkiye’nin	 sağlığı,	 AKP’nin	 2003	 yılından	 itibaren	 “Sağlıkta	 Dönüşüm	
Programı”	 adını	 verdiği	 ‘reform’	 ile	 yeniden	 yapılandırıldı.	 18	 yılda	 kurum-
lar,	yöneticiler,	birinci	basamak	sağlık	hizmetleri,	hastaneler	ve	Genel	Sağlık	
Sigortası	dönüşümden	nasibini	alırken	muayene	ücreti,	ilaç	farkı	gibi	terim-
ler	de	hayatımıza	girdi.	Sağlık	hizmetlerinin	özelleştirildiği,	emekçilerin	köle,	
hastaların	müşteri	olarak	görüldüğü	Sağlıkta	Dönüşüm	Programı’nın	faturası	
bizler	açısından	ağır	oldu.	Yürürlükte	olan	bu	programın	sonucu	koruyucu	değil	
tedavi	edici	bir	sağlık	sistemine	yönlenilmesi,	acil	servislere	ülke	nüfusunun	
üzerinde	başvurularla	sağlık	hizmetlerinin	krize	sürüklenmesi,	sağlıkta	şiddetin	
giderek	artmasıdır.

İçinden	geçtiğimiz	salgın	süreci	de	göstermektedir	ki	sağlık	sistemi	bu	haliyle	
alarm	vermektedir.	Kamucu	sağlık	politikaları	hayatidir.

Yine	sağlık	finans	sistemindeki	değişiklik	sonucu	genel	sağlık	sigortası	getiril-
miş,	milyonlarca	vatandaş	prim	borçlarından	kaynaklı	en	temel	sağlık	hizmeti	
ihtiyaçlarını	bile	karşılayamaz	durumda	kalmıştır.	Üstelik	sağlık	hizmetlerinden	
faydalanabilmek	 için	primini	 ödemek	de	 yetmemekte	 katkı-katılım	payları	
ciddi	bir	masraf	 kalemi	oluşturmaktadır.	 Parası	 olmayana	 sağlık	güvencesi	
denilerek	oluşturulan	Genel	Sağlık	Sigortası	kapsamında	faydalanılacak	hiz-
metler,	SGK	tarafından	sürekli	yeniden	belirlenmekte,	yıllar	içinde	çok	daha	
fazla	sağlık	hizmeti	ve	ilaç	Genel	Sağlık	Sigortası	temel	teminat	paketi	kapsamı	
dışında	bırakılmakta,	yurttaşlar	özel	sağlık	sigortalarına	mecbur	bırakılmaktadır.

Katkı	katılım	paylarıyla	ilave	ücretlerin	halk	açısından	yarattığı	sıkıntılarla	yine	
koruyucu	hizmetlerin	önemi	pandemi	süresince	daha	da	açığa	çıkmış	durum-
dadır.	Halkın	sağlık	hakkı	üzerinden	yürüyecek	bir	mücadele	hattına	 ihtiyaç	
ortadadır.	Bu	hattın	toplumun	tüm	kesimleri	ile	sağlık	örgütlerinin	öncülüğünde	
örgütlenmesi	için	planlamalar	yapılacaktır.
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Dünya	Bankası’nın	yoksulluğun	yönetilebilir	kılınması,	sürdürülebilirlik	ve	sos-
yal	patlamayı	önlemek	üzere	oluşturduğu	proje	ve	 stratejilerin	Türkiye’deki	
en	sadık	uygulayıcısı	AKP	iktidarıdır.	Piyasacı	bir	mantığa	dayanan	bu	strateji	
ve	politikalar	asıl	olarak	sistemin	kendini	devam	ettirmesine	yönelik	araçlar	
olmaktan	öteye	gitmemektedir.	 Yıllardır	 izlenen	politikaların	 her	 adımında	
sosyal	hizmetler	AKP’nin	ideolojik	bakışı	ve	ihtiyaçları	üzerinden	şekillendiril-
miş,	hizmete	ihtiyaç	duyan	kesimlerin	ihtiyaçları	değil,	iktidarın	ihtiyaçları	ön	
planda	tutulmuştur.	Sosyal	hizmetlerin;	kadın,	çocuk,	engelli	ve	yaşlılar	başta	
olmak	üzere	sosyal	hizmete	ihtiyaç	duyulan	kesimlere	ayrımsız	şekilde	hiz-
met	sağlayan	bir	alan	olması	gerekirken	maalesef	bugün	izlenen	politikalar	ve	
pratik	uygulamalarda	görülmektedir	ki	iktidarın	kendi	ideolojik	bakışı,	seçim	
ve	oy	hesapları	yani	kendi	çıkarları	için	şekillendirdiği	bir	alan	olmuştur.	İnsan-
ların	hak	olduğunu	bilmediği,	dışarıdan	verilen	bir	yardım	olarak	algılaması	ve	
yardım	verenin	yanında	olması	gereği	üzerine	kurulu	bu	sistem	sosyal	hizmet	
değildir.

Tüm	toplumun,	özellikle	de	sosyal	hizmetlere	öncelikli	ihtiyaç	duyan	kesimle-
rin	katılımıyla	birlikte	bu	alanda	örgütlü	yapılarla	hak	temelli	bir	sosyal	hizmet	
mücadelesini	 büyütmek	gerekmektedir.	 Sendikamız	bu	mücadele	hattının	
oluşturulması	için	inisiyatif	alacaktır.

Bildiğiniz	 gibi	 coğrafyamızda	 emperyalistler	 ve	 ulus-devletlerce	 yürütülen	
savaşlardan	kaynaklı	olarak	yoğunca	bir	göç	yaşanmaktadır.	Savaşın	sürekli	
olarak	yıllara	yayılmasından	kaynaklı	olarak	geçici	gibi	görünen	göçler	kalıcı-
laşmaktadır.	Bu	durum	bir	göç,	ayrımcılık	ve	mültecilik	sorunu	doğurmaktadır.	
Yaşanan	bu	sorunlardan	kaynaklı	olarak	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	cid-
di	sorunlar	doğmaktadır.	Ülkemizde	sayısı	milyonları	bulan	mülteciler	sağlık	
ve	sosyal	hizmetlerden	 faydalanma	konusunda	sıkıntılar	yaşamaktadır.	Tüm	
yurttaşlara	eşit	şekilde	sunulması	gereken	en	temel	insani	hizmetler	konusun-
da	yaşanan	ayrımcılıkla	mücadeleyi	de	sendika	olarak	görevlerimiz	arasında	
saymaktayız.	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanındaki	örgütlerle	ortak,	mültecilik	ve	
sağlık/sosyal	hizmet	çalıştayı	yapılmasını	hedeflemekteyiz.

Sağlık	hizmetlerinin	ve	sosyal	hizmetlerin	anadilinde	verilmiyor	oluşu	hizmet	
alanlar	 açısından	pek	çok	mağduriyet	 yaratmaktadır.	Bundan	dolayı	 anadi-
linde	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 talebini	 sürekli	 olarak	gündemde	 tutmak	 için	
toplantılar	ve	açıklamaların	yapılması,	kurumların	hizmet	için	yayınladığı	basılı	
materyallerde	bu	dillerin	kullanılmasını	sağlamak	için	çalışmaların	yürütülme-
sini	önemsiyoruz.
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Sağlık	ve	sosyal	hizmet	sunumu	dinci,	gerici,	ayrımcı	politikalarla	hızla	 laik,	
bilimsel	 niteliğinden	dini	 referanslar	 doğrultusunda	örgütlenen	bir	modele	
dönüşmektedir.	Hastanelerde	manevi	danışmanlık	gibi	 uygulamalarla	bilim	
karşıtlığı,	hurafe	ve	mistisizm	devlet	eliyle	yaygınlaştırılmakta,	piyasaya	yeni	
karlı	 alanlar	 yaratılmaktadır.	Bu	durumun	 sonuçlarından	birisi	 de	 toplumda	
bilimsel	 süreçlere	 yönelik	 yaratılan	güvensizlik	 sonucu	etkinliği	 kanıtlanmış	
tedavilerin	 yarıda	bırakılması,	 aşı	 karşıtlığının	 yaygınlaşması	 gibi	 durumların	
ortaya	çıkmasıdır,	bu	durum	toplumun	sağlığını	tehdit	etmektedir.

Başta	sağlık	ve	sosyal	hizmetler	olmak	üzere	kamunun	tasfiyesine	ve	kamu	
hizmetlerinin	piyasalaştırılmasına	karşı	mücadeleyi	ortaklaştırarak	büyütmek	
için	gerekli	çalışmaları	yapmalıyız.	Aynı	zamanda	halkın	kamu	hizmeti	ihtiya-
cını	 kendisinin	belirlediği,	 ücretsiz,	 nitelikli,	 bilimsel,	 ulaşılabilir	 ve	anadilde	
olması,	çalışanların	ve	halkın	karar	süreçlerine	etkin	bir	şekilde	katıldığı	kamu	
hizmetinin	hayata	geçirilmesi	için	mücadele	etmek	temel	hedeflerimizdendir.

D-  SAĞLIK VE SOSYAL HIZMET EMEKÇILERININ 
EKONOMIK, ÖZLÜK VE DEMOKRATIK 
HAKLARINA YÖNELIK MÜCADELE

Sağlıkta	dönüşümün	sağlık	emekçilerine	yansıması	ekip	anlayışının	dağıtıldığı,	
rekabetçi,	emeğin	karşılığının	alınamadığı,	her	geçen	gün	yoksullaşmanın	art-
tığı	bir	düzen	olmuştur.	Döner	sermaye	ve	performansa	dayalı	ödeme	sistemi	
ile	sağlık	emekçileri	rekabete	itildikleri	gibi	ek	ödemeler	her	geçen	sene	daha	
da	azalmış,	üstelik	emekliliğe	yansımayan	bu	ödemeler	neticesinde	emeklilik	
maaşlarının	açlık	sınırında	olmasından	kaynaklı	pek	çok	sağlık	emekçisi	emekli	
olmaktan	 imtina	eder	 hale	gelmiştir.	 Sağlık	 emekçilerinin	özlük	haklarında	
sürekli	 gerileme	yaşanmış,	 iş	 güvencesi	 ellerinden	 alınan	 sağlık	 emekçileri	
sözleşmeli	statüde	çalışmaya	zorlanmış,	aynı	işi	yapan,	aynı	meslek	mensupları	
arasında	uçurumlar	yaratılmıştır.

Pandemi	 sürecinde	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçileri	 en	derinden	etkile-
nen	kesimlerin	başında	geliyor.	Salgınla	mücadelede	yüzlerce	sağlık	emekçisi	
hayatını	 kaybetti.	 Buna	 rağmen	kronik	 hastalığı	 olanlar,	 engelliler,	 gebeler,	
emziren	anneler	gibi	salgın	açısından	riskli	grupta	yer	alan	ve	idari	izinli	sayıl-
ması	 gereken	 sağlık	 emekçileri	 çalışmaya	devam	etmeye	 zorlanıyor.	 Tüm	
kamuda	çalışma	 saatlerine	düzenleme	getirilmişken	 sağlık	 emekçilerinin	6	
saati	aşan	çalışmaları	fazla	mesai	üzerinden	ücretlendirilmiyor.	Emekliliğe	yan-
sıyan,	yoksulluk	sınırı	üzerinde	tek	ödeme	talebimizin	kulak	arkası	edilmesinin	
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yanında	üç	kuruşluk	ek	ödemeler	de	aylarca	ödenmiyor.	Pek	çoğumuzun	iş	
dışındaki	 yaşamı	da	 çalışma	 koşullarımızdan	etkilenmiş	durumda.	Giderek	
biriken	ve	artık	altından	kalkılamaz	hale	gelmiş	sorunlarımıza	muhatap	bulamı-
yoruz.	Bütün	bunlar	yetmezmiş	gibi	yandaş	medya	organları	hep	bir	ağızdan,	
talimat	 almışçasına,	 aldığımız	maaşlar	 üzerinden	 yalan	 söylemler	 üretiyor,	
salgında	hastalanan,	hayatını	kaybeden,	buna	rağmen	emekli	olması	da	izin	
kullanması	da	yasaklanarak	çalıştırılanlar	biz	değilmişiz	gibi	“savaştan kaçan 
askerler”, “pandemiyi fırsat bilerek rüşvet istiyorlar”, “fırsatçılar” benzeri	
söylemlerle	bizleri	itibarsızlaştırmaya	çalışıyor.	Bu	söylemler	ve	dil	sağlık	ala-
nındaki	şiddeti	arttırıyor.

Ancak	bizi	itmeye	çalıştıkları	bu	yalnızlık	ve	çaresizlik	sarmalına	teslim	olmayı	
reddediyoruz,	işyerlerinde	örgütlülüğümüzü	de	taleplerimizin	görünürlüğünü	
de	arttırmak	için	ısrarla	yeni	yollar	deniyoruz.	Sesimizi	duymazlıktan	gelenle-
re	karşı	“maskelerimiz	konuşuyor”	etkinliklerimizle	yaşadığımız	sorunların	da	
çözümünün	de	ortak	olduğunu,	yalnızlık	duygusunu	aşmanın	da	sorunlarımızın	
çözümünün	de	yolunun	örgütlenmekten	geçtiğini	vurguluyoruz.

Salgın	 sürecinde	 sermaye	 ve	 temsilcisi	 iktidarlar	 tarafından	 emekçilerin	
sömürü	ve	baskı	koşullarını	artıracak	saldırılarına	karşı	 sağlık	ve	sosyal	hiz-
met	emekçilerinin	bilgilendirilmesi,	bu	politikalara	karşı	bütünlüklü	ortak	bir	
mücadele	alanı	oluşturulabilmesi	için	de	eylem	ve	etkinlik	hattının	örülmesi	ve	
çeşitlendirilmesi	özgün	görevlerimizdendir.

Yine		iş	güvencesi	yıllardır	dünya	genelinde	ve	Türkiye’de	hedef	halindedir,	
güvencesiz	çalışmanın	temel	çalışma	biçimi	haline	gelmesi	hedefi	ile	hareket	
edilmektedir.	Kamuda	ihraçlar	ve	güvenlik	soruşturmaları	bu	güvencesizleş-
tirme	planlarının	bir	mekanizması	haline	getirilmiştir.		Güvencesizleştirmenin	
başka	bir	boyutu	olan	esnek	çalışma	biçimleri	de	yaygınlaştırılmaktadır,	salgın	
ortamı	da	 kamu	alanı	 dahil	 olmak	üzere	bu	 yaygınlaştırmanın	 fırsatı	 haline	
çevrilmektedir.	Bu	saldırılara	karşı	güvenceli	çalışma	için	bütünlüklü	bir	müca-
dele	önemli	bir	ihtiyaçtır.	Bu	sorunun	sürekli	gündemde	tutulması	için	çeşitli	
formatlarda	kampanyalar	öreceğiz.		

Sağlık	 alanında	performans	 sisteminden	 kaynaklı	 parçalı,	 yetersiz,	 belirsiz	
gelir	tablolarının	olması,	çalışanlar	arasında	adil	bir	ücret	dağılımının	olmaması	
çalışma	barışını	bozmakta	ve	bu	durum	sağlık	çalışanları	 için	ücret	kaybına	
neden	olmaktadır.	 Sağlık	 emekçileri	 arasında	 temel	 ücreti	 esas	 alan,	 tüm	
ek	ödemelerin	temel	ücretimize	eklenmesi	ve	emekliliğe	yansıtılacak	şekil-
de	hesaplanması	 için	mücadele	 yürütmeye	devam	edeceğiz.	Ayrıca	 temel	
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gündemlerimizden	olan	3600	ek	gösterge	ve	fiili	hizmet	süresi	zammı	ile	ilgili	
yürüttüğümüz	mücadeleyi	performans	sistemine	karşı	mücadelemizle	birleş-
tirerek	bütünlüklü	bir	başlık	oluşturacak,	bu	talepleri	mücadele	programımızda	
daha	görünür	kılacağız.

İşkolumuz	ağır	ve	çok	tehlikeli	 işler	kapsamındadır.	Sağlık	hizmeti	üretirken	
çalışma	koşullarından	kaynaklı	olarak	sağlığımız	tehdit	altındadır.	Salgınla	haya-
tını	kaybeden	yüzlerce	sağlık	emekçisinin	olması	da	yine	sağlık	alanında	sağlık	
çalışanlarının	sağlığı	konusunda	mücadele	vermenin	ne	kadar	elzem	olduğunu	
göstermiş	durumdadır.

Sağlık	 ve	 Sosyal	 Hizmet	Çalışanların	 Sağlığı	 (SÇS)	 çalışmaları	 geçtiğimiz	
dönemlerin	temel	mücadele	başlıklarından	olmuştur.	2019	yılında	yapılan	SÇS	
Çalıştayında	çıkan	sonuçlar	göz	önünde	bulundurularak	eğitim	çalışmalarında,	
toplantılarda,	işyeri	çalışmalarında,	TİS’de	ve	her	türlü	sendikal	çalışmada	kul-
lanılacaktır.	Bu	alandaki	çalışmaların	emekçilere	yaygın	şekilde	ulaşması	için	
kısa	video,	bildiri,	broşür	dahil	çeşitli	çalışmalar	yapılacak,	sağlık	çalışanlarının	
sağlığı	ve	şiddet	konusunda	bir	eylem	programı	hazırlanması	ve	diğer	sağlık	
emek	ve	meslek	örgütlerini	dahil	edilmesi	için	çaba	sarf	edilecektir.

Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	ortak	bir	mücadele	hattını	esas	alan	bir	
anlayışla	 14	Mart	 Sağlık	Haftasında	 temel	 taleplerimize	 yönelik	merkezi	bir	
planlama	için	çaba	gösterilecektir.

Geçmiş	dönem	öğrenci	komisyonu	çalışmaları	sendikamıza	genç	emekçi	katı-
lımını	sağlıyordu.	Son	dönem	başlayan	güvenlik	soruşturmaları	ile	bu	çalışmalar	
azaldı.	İş	kolumuzda	yeni	kadro	atamaları	yoğundur	ve	öğrenci	çalışmalarıyla	
ilişki	 kuramadığımız	 genç	emekçilerle	 işe	başlama	 süreçlerinde	 ilişki	 kur-
mak	zorlaşmaktadır	ancak	öğrencilik	sürecinde	kurulan	ilişkiler	 işe	başlama	
süreçlerinde	sendikal	 ilişkiye	dönüşmektedir.	Bu	sebeple	öğrenci	komisyo-
nu	çalışmalarına	ağırlık	verilecek;	komisyon	çalışmalarının	şube/temsilcilikler	
düzeyinde	artırılması,	merkezi	ve	yerel	düzeyde	öğrenci	buluşmalarını	sağ-
lanması,	 fakültelerde	 forum	ve	etkinlik	çalışmalarının	yürütülmesi	mücadele	
programımızda	önemli	bir	başlık	olacaktır.

Sağlık	ve	sosyal	hizmetin	planlanmasından	örgütlenmesine,	finansmanından	
sunumuna	kadar	nasıl	 bir	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmete	 ihtiyaç	olduğunun	 farklı	
boyutlarıyla	tartışılması	ve	sağlığa	ilişkin	bütüncül	bir	bakışın	geliştirilmesi	için	
sağlığı	etkileyen	kent,	ekoloji,	eril	iktidar,	gericilik,	kamusallık	başlıklarında	da	
tartışmaların	 yürütülerek	 sendikamızın	mücadele	programı	 haline	getirmek	
ayrıca	bu	taleplerin	tüm	toplumsal	kesimlerce	sahiplenilmesini	sağlamak	için	
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yerellerden	başlayarak	 atölyeler,	mini	 çalıştaylar	 sonucunda	merkezi	 sağlık	
kurultayı	hedeflenmektedir.

E-  KESK BÜTÜNSELLIĞINDE YÜRÜTÜLMESI 
GEREKEN ÇALIŞMALAR

Ortak	örgütlenme	için	KESK’in	bir	çalışma	programı	çıkarması,	program	çer-
çevesinde	somut	adımlar	atılmasını,	bu	konuda	deneyim	ve	çalışmaları	olan	
sendika	olarak	ortak	örgütlenme	için	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	ortak	
çalışmalar	yapmasını	öneriyoruz.

Kamu	emekçileri	hareketi	kuruluşundan	itibaren	ortak	örgütlenme	konusun-
daki	ısrarını	sürdürmüştür.	Bugün	ortak	örgütlenme	ihtiyacı	daha	da	acil	bir	
ihtiyaç	olmuştur.	Bundan	dolayı	geçmişten	bu	yana	sağlık	alanında	örgütlü	
emek	 ve	meslek	örgütlerinin	 ortak	 yürüttüğü	mücadele	deneyimden	 yola	
çıkarak	KESK’e	ortak	örgütleme	başlığında	çalıştay,	kurultay,	forum,	atölye	vb.	
öneriler	yaparak	ortak	örgütlemenin	başlatılması	ve	somut	adımlar	atılması	
için	çaba	göstereceğiz.

Mültecilik	ve	göç	kapitalizm	açısından	yeni	 savaşlarla	yürütülmeye	çalışılan	
emek	rejimi	içinde	kârlı	bir	çalışma	biçimi	olarak	görülüyor.	Uygulanan	ayrımcı	
politikalarla	“yerli”	ve	“yabancı”	gibi	yapay	ayrışmalarla	sınıf	içinde	şovenizm	
kışkırtılıyor.	Bu	da	emek	mücadelesi	 açısından	 sorun	alanı	 oluşturmaktadır.	
KESK	 in	 tüm	emek	örgütleri	 ile	 ortak	bir	 çalışma	yürütmesi	bu	 kapsamda	
önemlidir. “Mültecilik	ve	emek	hareketi”	başlığında	bir	çalıştayın	KESK	tara-
fından	yapılmasını	KESK’	e	önerilmesini	önemli	buluyoruz.

F- KADIN MÜCADELESI
Faşizm	koşullarının	yaşandığı	ülkemizde	AKP-MHP	iktidar	bloğunun	ırkçı,	dinci,	
gerici,	cinsiyetçi	dil	ve	politikaları	en	çok	kadınların	yaşamını	tehdit	etmektedir.	
Ataerkil	kapitalizmin	her	dönemde	olduğu	gibi	bu	dönemde	de	başta	kadınlar	
ve	LGBTİ+	lar,	emekçiler	ve	ezilen	halklara	dönük,	eril	şiddet	ve	saldırılarının	
hız	kesmeden	devam	ettiği	bir	dönemden	geçmekteyiz.	Ataerkil	kapitalizm	
kadın	emeğini	gasp	etmektedir,	özellikle	 kriz	dönemlerinde	kadınları	 erke-
ğe,	sermayeye	ve	devlete	daha	bağımlı	hale	getirmenin	çabası	içerisindedir.	
Ekonomik,	ekolojik	ve	sağlık	krizinin	yaşandığı	bu	süreçle	ataerkil	kapitalist	
sömürü	düzeninin	uzun	süredir	bir	çıkmazda	olduğu	daha	net	görülmektedir.	
Pandemi	ile	birlikte	derinleşen	ekonomik	kriz	sınıfsal	ve	cinsiyet	eşitsizliğinin	iç	
içe	yaşandığı	sonuçlar	doğurmuştur.	Kadınların	payına	ise	daha	fazla	yoksulluk,	
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işsizlik,	düşük	ücret,	güvencesizlik,	kayıt	dışı	çalışmadaki	artış,	şiddet	ve	daha	
fazla	sömürü	düşmüştür.

Bu	süreç	aynı	zamanda	siyasal	iktidarın	militarist,	dinci	ve	gerici	uygulama-
larıyla,	 kadının	 toplumsal	 varlığını	 hedef	 haline	getiren	 yasal	 hazırlıklara	 ve	
cezasızlık	politikalarına	neden	olmuştur.	Aynı	zamanda	cinsiyetçi	söylemlerle	
kadın	düşmanlığında	sınır	tanımayan	bir	çizgide	ilerlemesi	nedeni	ile	kadına	
yönelik	 her	 türlü	 şiddetin	 arttığı	 bir	 dönem	yaşamaktayız.	 İktidar	 kadınları	
kamusal	alanlardan	dışlayan	ideolojisiyle	biz	kadınları	sömürmeye,	kimliksiz-
leştirmeye,	ayrıştırmaya,	ötekileştirmeye	devam	ederek	toplumsallıktan	uzak	
bir	yaşamı	reva	görmektedir.

Sağlık	 ve	 Sosyal	Hizmet	Emekçileri	 Sendikası	 kurulduğu	günden	bu	 yana	
cinsiyetçiliği	reddeden	bir	mücadele	yürütmüştür.	Sendikamızın	kadın	müca-
delesi	hem	dünyada	yükselen	kadın	hareketi	hem	de	kadın	meclislerinin	birçok	
kazanımı	 ile	güçlenmiştir.	 Tüzüğünde,	 eğitim	çalışmalarında	 sağlık	 ve	 sos-
yal	 hizmet	 alanındaki	planlamalarında	bunu	hayata	geçirmiş	 ve	bugün	de	
kararlılıkla	mücadelesine	devam	etmektedir.	İçerisinde	bulunduğumuz	durum	
kadın	emekçilerin	yaşadığı	her	türlü	şiddeti	ve	sömürüyü	derinleştirmiştir.	Bu	
nedenle	kadın	örgütlenmesinin	her	alanda	güçlendirilmesi	ve	kadın	dayanış-
masının	büyütülmesi	 için	bütünlüklü	bir	mücadele	 hattının	örülmesi	 temel	
ihtiyacımızdır.

Bu	değerlendirmelerden	hareketle;	10.Olağan	Genel	Kurul’umuzda	karar	altına	
alınan	önergeler	ışığında	SES	Genel	Kadın	Sekreterliği			olarak	hazırladığımız	
2020-2023	dönemini	 kapsayacak	çalışma	programı	 taslağı	 aşağıda	 sunul-
muştur:

F.1- Eğitim ve Örgütlenme

• 9.dönemde	gerçekleştirdiğimiz	1.kadın	sağlık	kurultayının	devamı	olarak	
10.dönemde	de	2.kadın	sağlık	kurultayının	yapılması,

• Sendikal	hareket	içerisinde	eşitlik	ve	özgürlük	talebiyle	yürütülen	çalış-
maların	yanında	eril	dil	ve	davranışlarla	mücadele	etmek	can	yakıcılığını	
hala	korumaktadır.	Bu	kapsamda			toplantılar,	eğitim	çalışmaları,	atölye	
çalışmaları	vb.	yapılarak	bu	anlayışın	aşılmasını	hedefleyen	planlamalar	
yapılması,

• Şube	 ve	 temsilciliklerimizde	 çocuk	 odalarının	 yaygınlaştırılması	 ve	
oluşturulmuş	veya	oluşturulacak	olanların	da	çocukların	 sağlıklı	 zaman	
geçirecekleri	uygun	mekânlara	dönüştürülmesi.
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• İşyeri,	 şube	 ve	merkez	düzeydeki	 kadın	 faaliyet	 ve	 etkinliklere	 kadın	
perspektifi	ortak	sözüyle	müdahil	olmak,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanın-
daki	kadınların	örgütlülüğünü	arttıracak	dil	ve	yaklaşımı	geliştirmek	için	
kadın	yönetici,	aktivist	ve	üyeleri	güçlendirici	kadın	eğitim	programlarının	
yapılması

• Çalışma	koşulları,	 iş	yoğunluğunun	etkileri	ve	toplumsal	cinsiyet	rolleri	
nedeniyle	kadınların	örgütlenmesi	konusunda	önemli	zorluklar	ve	engeller	
bulunduğu	bilinmektedir.	Bu	engellerin	aşılacağı,	kadınların	örgütlene-
ceği	ve	mücadeleye	katılabileceği	temel	yerin	işyerleri	olduğu	gerçeği	
ile	kadın	sağlık	emekçileri	ile	yapılacak	her	türlü	çalışma	işyeri	temeline	
dayanarak	planlanmalıdır.	Bu	nedenle	 kadın	emekçilere	 yönelik	genel	
çağrılar	yerine	işyerlerinde	kadın	emekçilerle	bağ	kuracak	şekilde	plan-
lanmalar	yapılması,

• Kadın	 emekçilerin	 işyerlerinde	 yaşadığı	 her	 türlü	 sorunun	 sendikanın	
gündeminde	ve	sorumluluğunda	olması,	 iş	kolumuzda	kadın	emeğinin	
yoğunluğundan	kaynaklı	olarak	kadın	örgütlenme	programlarının	özgün	
bir	çalışma	ile	daha	fazla	zaman	ve	özen	gösterilmesi	gerekiyor.	Bu	kap-
samda	özgün	örgütlenme	programları	ile	işyeri	kadın	toplantıları,	şube	ve	
merkezi	düzeyde	kadın	buluşmalarının	yapılmasını,	belirli	gün	ve	hafta-
larda	panel,	forum	vb.	yapılması,

• Şube	ve	temsilciliklerde	kadınlara	dönük	eğitim	ve	örgütlenme	amaçlı	
eylem	ve	etkinliklerinin	yürütülebilmesi	amacıyla	ayrı	bir	bütçe	oluştu-
rulması	için	çalışma	yürütülmesi,

• İş	kolumuzda	kadınların	sendikal	mücadeleden	geri	çekilme	nedenleri	ve	
sendikadan	beklentileri	konusunda	araştırmalar	yapılarak	sendikal	çalış-
malara	katılımlarını	arttırmak	için	çalışmalar	yapılması,

• Özgün	kadın	örgütlenme	çalışmalarının	planlanması,	kadın	üye	sayısının	
arttırılması	için	iş	yerinde	kadınların	aktif	rol	alabileceği	afiş,	video,	bildiri	
vs.	materyallerin	hazırlanarak	örgütlenme	amaçlı	kampanyalar	yapılması,

• Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	TİS	taleplerinin	görünür	olma-
sı	için	işyerlerinden	başlayarak	özgün	çalışmalar	yapılması,	ayrıca	broşür,	
bildiri	vb.	materyaller	çıkarılması,

• Kadın	emekçilerin	en	temel	taleplerinden	biri	olan	kreş	talebinin	yüksel-
tilmesi	için	çalışmalar	yürütülmesi,	kapatılan	kamu	kreşlerinin	açılması,	
‘’nitelikli,	ulaşılabilir,	ücretsiz,	anadilinde	ve	7/24	hizmet	verecek	kreşlerin	
açılması	 ‘’	 için	KESK	bütünlüğünde	ve	iş	kolumuza	özgün	kampanyalar	
düzenlenmesi,
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• Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	artan	güvencesizliğin	kadın	emekçiler	
üzerindeki	etkilerinin	araştırılması,	güvencesiz	çalışmaya	karşı	işyerinden	
başlayan	etkili	kampanyalar	örgütlenmesi	için	çaba	gösterilmesi

F.2- Basın Yayın Çalışmaları

• SES	Kadın	Dergisi’nin	yılda	en	az	2	kez	çıkarılması,

• Web	 sitesi	 ve	 sosyal	medyanın	 kadın	 emekçilerinin	 gündemini	 daha	
görünür	hale	getirecek	şeklide	kullanılması,

• Takvimsel	 günlerin	dışında	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçisi	 kadınları	
ilgilendiren	gündemlerle	ilgili	bilgilendirici	broşür,	bildiri,	afiş	vb.	mater-
yallerin	çıkarılması,

• Sağlık	alanına	yönelik	her	türlü	gündem,	düzenleme	ya	da	talebin	kadın	
emekçilere	yansıması	üzerine	çalışma	yürütülmeli,	bu	gündemlerle	ilgili	
yürütülen	çalışmaların	ve	çıkarılan	materyallerin	içeriği	kadın	emekçilerle	
özgün	bağı	kurularak	ele	alınmalıdır.	Genel	materyallerde	kadın	emek-
çilere	 özgün	 vurgu	 ve	 bölümler	 bulunması,	 her	 bir	 gündemde	 kadın	
emekçilerin	nasıl	örgütleneceği	konusunun	şube	bütününde	ele	alınarak	
planlanması,

F.3- Şiddet ve Ayrımcılıkla Mücadele

• Kadın,	çocuk	ve	LGBTİ+lara	dönük	her	tür	şiddet	ve	ayrımcılıkla	müca-
delenin	 	 	 sendikamızın	 çalışmasının	bir	 parçası	 olması	 için	 çalışmalar	
yapılması,

• Kadın	katliamlarına,	her	türlü	eril	şiddete,	taciz,	tecavüz	ve	istismara	karşı	
KESK	bütünlüğünde,	kadın	örgütleriyle	birlikte	ortak	kampanyalar	örgüt-
lenmesi,

• Kadına	yönelik	şiddet	ve	çocuk	istismarı	konusunda	işyeri	çalışmalarını	
hedefleyen	bilgilendirici	materyaller	hazırlanması,

• Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	yaşadığı	şiddet	biçimlerini	
açığa	çıkaracak	anket	vb.	saha	çalışmaları	yapılarak	kamuoyuyla	payla-
şılması,

• İstanbul	 Sözleşmesi	 ve	6284	 sayılı	 yasalar	 başta	olmak	üzere	 kadın-
ları	 şiddete	 karşı	 koruyan	 yasal	 kazanımların	 korunması	 ve	daha	etkin	
uygulanması	 için	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 alanındaki	 örgütlerin	 kadın	
birimleriyle	ortak	çalışma	yürütülmesi,
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Sağlık	ve	sosyal	hizmet	iş	kolu	cinsiyetçi	iş	bölümünün,	cinsiyete	dayalı	ayrım-
cılığın	ve	hiyerarşinin	en	fazla	yaşandığı	iş	kollarının	başında	gelmektedir.	Bu	
nedenle	kadınların	karşılaştığı	her	türlü	ayrımcı	uygulamaya			karşı	mücade-
le	edilmesi,	teşhir	çalışmaları	ve	farkındalık	yaratıcı	 faaliyetler	yürütülmesini	
hedeflemekteyiz.

G-  ÖRGÜTLENME – EĞITIM– 
BASIN YAYIN–SOSYAL IŞLER

G.1- Örgütlenme programı
2016	Yılında	yaşanan	darbe	girişimi	ve	ilan	edilen	OHAL	ile	sendikamıza	ve	
üyelerimize	yönelik	baskılar	ve	ihraçlar	nedeniyle	üye	sayımız	2015	yılı	yetki	
döneminin	yarısının	bile	altına	düşmüş	durumdadır.	Birçok	şube	ve	temsilcilik	
kendi	iç	hukukumuzda	belirlediğimiz	üye	sayısının	altına	düşmüştür.	Özellikle	
son	bir	yıldır	yaşadığımız	pandemi	sürecinde	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çileri	tükenme	aşamasına	gelmiştir.	Bu	dönem	içerisinde	SES	işyerleri	başta	
olmak	üzere	yürüttüğü	mücadele	ile	görünürlüğünü	arttırmış	ve	bir	kez	daha	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	umudu	olduğunu	göstermiştir.	Dönemsel	
olarak	yaşanan	baskılara	karşı	mücadeledeki	 istek	ve	örgütlenme	arayışları,	
alandaki	 emekçilerin	diğer	 sendikalara	olan	 tepkisi	bizleri	 avantajlı	 duruma	
getirmiştir.	Bu	avantajlı	durumu	da	gören	bir	yerden	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçilerinin	 ekonomik,	 özlük	 ve	demokratik	 hakları	 başlığındaki	 talepler	
etrafında	iş	yerlerinden	başlayacak	ve	yetki	sürecine	kadar	kesintisiz	devam	
edecek	örgütlenme	hamlesini	Mart	2021	ile	başlatmak	ve	2022	Ocak	ayına	
kadar	kesintisiz	devam	ettirmek.	2022	yılı	ocak-şubat	aylarında	 illerden	ve	
bölgelerden	başlayarak	merkezi	olarak	sonuçlanacak	örgütlenme	çalıştayları/
toplantıları/atölyeleri	gerçekleştirerek	2023	yılında	 yapılması	muhtemel	 11.	
Olağan	genel	kurula	kadar	devam	edecek	program	çıkarmak.

Dönemsel hedeflerimiz;
Bağımsız	şube	yeter	sayısının	altına	düşen:	Adıyaman,	Aydın,	Balıkesir,	Bursa,	
Çanakkale,	Denizli,	Eskişehir,	Gaziantep,	Hakkâri	illerinde	üye	sayımızı	400’ün	
üzerine	çıkarmak.

Bağımsız	il	temsilciliği	yeter	sayısının	altına	düşen:	Ağrı,	Konya,	Düzce,	Yalo-
va,	Tekirdağ,	Çorum,	Amasya,	Edirne,	Kırklareli	illerinde	üye	sayımızı	100’ün	
üzerine	çıkarmak.
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Üye	sayısı	50’ye	kadar	olan	ve	yukarıda	isimleri	yazılı	olmayan	tüm	illere	yöne-
lik	olarak	ta	komşu	illerin	desteği	ile	örgütlenme	çalışmalarını	gerçekleştirmek.	
Aynı	 zamanda	KESK’e	bağlı	örgütlülüğü	olan	 işkollarından	da	destek	alarak	
örgütlenme	çalışmalarını	yürütmek.

Yılda	bir	 kez	 sonbahar	 aylarında	 şube/temsilcilik	 yönetim	kurulu	 üyeleri	 ve	
denetleme-disiplin	kurulu	başkanlarının	katılımı	ile	yapılacak	bölge	toplantı-
larda;	örgütsel	sorunlar	ve	kurumsal	işleyiş	ele	alınacaktır.

Mart	ayından	başlayarak	haziran	sonuna	kadar;	COVID-19’un	meslek	hastalığı	
sayılması,	personel	açığının	kadrolu	güvenceli	istihdamla	arttırılması,	yoksulluk	
sınırı	üstünde	ücret	talebi,	iş	güvencesi,	3600	ek	gösterge,	fiili	hizmet	zammı	
gibi	taleplerle	belirli	düzeyde	örgütlülüğümüzün	olduğu	illerde	eylem	ve	etkin-
likle	birlikte	örgütlenme	programı	yürütülecektir.

İhraç	üyelerimizle	dayanışmayı	devam	ettirmek	ve	 ihraçları	gündemde	tut-
manın	bir	ayağı	olarak	zaman	zaman	bir	araya	gelme	zeminleri	oluşturmak.	İş	
güvencesi	mücadelesinin	bir	parçası	olarak	ihraçların	mücadele	ile	olan	bağını	
güçlendirmeye	yönelik	sosyal	faaliyetler	organize	etmek.	Yine	ihraçlara	yönelik	
mücadele	programımıza	katkı	sunması	için	genel	merkez	ve	şube/temsilcilikler	
olarak	çevrimiçi	toplantılar	organize	edilebilir.

Genç	çalışanların	sendikaya	katılımı	için	öğrenci	çalışmalarına	ağırlık	verile-
cektir.	Bu	çerçevede	büyük	kentlerde	bu	çalışmalara	yoğunluk	verilecektir.	
Özellikle	İstanbul,	İzmir,	Ankara,	Amed	ve	Van’da	sağlık	ve	sosyal	hizmet	ala-
nında	eğitim	veren	okullardaki	öğrencilerin	sendikamıza	fahri	üyelik	çalışmaları	
örgütlenmeye	çalışılacaktır.

Yeni	göreve	başlayan	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	işe	başladıkları	andan	
itibaren	diğer	 sendikalar	 tarafından	üyelikleri	 yapılmaya	çalışılmaktadır.	 Bu	
nedenle	 yeni	 atamaların	 takibinin	 yapılması,	 işe	başladıkları	 andan	 itibaren	
diyalog	 geliştirilmesi	 başka	 sendikalara	 bilmemeden	 kaynaklı	 üye	 olmayı	
engelleyecektir.

Şubelerde	kurulması	zorunlu	olan	komisyonlardan	örgütlenme	komisyonlarının	
bir	an	önce	kurulması	için	tüm	şube/temsilciliklerimiz	çalışmalara	başlamalıdır.	
Nisan	ayı	sonuna	kadar	örgütlenme	komisyonlarının	tüm	şube/temsilciliklerde	
kurulmasının	tamamlanması	hedeflenmelidir.	Genel	merkez	olarak	da	“Sendika	
neden	gerekli,	gelecekten	kaygılı	mıyız,	kaygılarımız	neler?”	gibi	başlıklarda,	
örgütlenmenin	önündeki	 engelleri	 açığa	çıkarmaya	 yönelik,	 özellikle	 18-30	
yaş	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	kapsayan,	AKP	 ile	büyüyen	kuşağı	
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anlamaya	çalışacağımız	bir	çalışma	yürütülecek,	bu	çalışmanın	sonuçlarını	dik-
kate	alarak	önümüzdeki	dönemi	planlayacağımız	bir	mücadele	hattı	örülmeye	
çalışılacaktır.	Bu	kapsamda	örgütlenme,	sosyal	bilimler,	toplum	çalışması	gibi	
alanlarda	çalışma	yürütenlerden	de	destek	alınmaya	çalışılacaktır.	Çalışmalar	
şube/temsilcilik	 örgütlenme	komisyonları	 ile	 eş	güdüm	halinde	 yapılmaya	
çalışılacaktır.

Genel	kurul	kararımız	da	olan	ve	önceki	yıllarda	da	deneyimlediğimiz	 işko-
lumuzdaki	 tüm	 çalışanların	 (özel	 kamu	 ayırımı	 yapmadan)	 sendikamızda	
örgütlenme	çalışmalarını	büyütmek	gerekmektedir.	Yine	işkolumuzda	örgüt-
lü	 ve	birlikte	mücadele	 ettiğimiz	Dev.	 Sağlık	 İş,	 TTB,	Diş	Hekimleri	Odası	
gibi	meslek	örgütü	 ve	 sendikaların	birbirini	 besleyen	büyüten	çalışmalarını	
ortaklaştırmak	geliştirici	olacaktır.	 İllerde	SES	örgütlülüğünün	ya	da	KESK’	e	
bağlı	örgütlülüğü	zayıf	olan	sendikaların	güçlendirilmesi	 için	KESK	bütünlü-
ğünde	kollektif	örgütlenme	çalışmaları	yürütmek	kadar,	işkollarını,	emekçileri	
ilgilendiren	 ve	 toplumu	genel	 olarak	 ilgilendiren	 konularda	ortak	 faaliyetler	
yürütülmeye	çalışılması	birlikte	örgütlerimizi	büyütmeye	yardımcı	olacaktır.

Bilindiği	gibi	örgütleme	programı	yenilenmektedir.	Şubelerle	güncellemeler	
ortaklaştırıldıktan	 sonra	merkezi	 olarak	 aidat	 kontrolü	 yapılabilecektir.	Üye	
programına	istifa,	emeklilik	gibi	durumların	kısa	sürede	girilmesi	ve	tayin	olan-
ların	bilgisinin	verilmesi	konusunda	daha	hassas	davranılması	gerekmektedir.	
Üye	kayıt	programımızda	üye	sayısının	netleştirilmesi	 için	merkez	 ile	 şube/
temsilcilikler	koordineli	olarak	çalışacaktır.

G.2-Eğitim Programı:
Eğitim	programları	örgütlenmenin	bir	aracı	olarak	görülmelidir.	Sendika	okulu	
çalışmaları	9	dönemde	sekteye	uğradı.	2.	MTK’da	eğitim	başlığında	yaşanan	
tartışmalar	ve	önermeler	dikkate	alınarak,	bugüne	kadar	olan	birikimi	ve	eksik-
likleri	gören	bir	yerden	8.	ve	9.	Dönemde	eğitimciler	eğitimi	ve	sendika	okulu	
çalışmalarına	dahil	 olan	eğitimcilerle	MYK	üyeleri	 bir	 araya	gelerek	eğitim	
politikalarımıza	dair	tartışma	yürütecek,	yürütülecek	tartışmaların	sonucunda	
10.	Dönem	eğitim	politikamız	netleştirilecektir.

Pandemi	dönemi	sonlanıncaya	kadar	MTK’da	gelecek	talepler	doğrultusun-
da	online	olarak	çeşitli	başlıklarda	genel	katılıma	açık	(sendikal	mücadeleler	
tarihi,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanındaki	dönüşüm	ve	yansımaları,	toplumsal	
cinsiyet,	pandemi	sürecinde	yaşananlar	ve	mücadele	yönelimlerimiz,	sağlık	
sistemleri,	sağlık	çalışanlarının	sağlığı	vb.	gibi)	paneller	düzenlenebilir.	Yine	
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bu	dönemde	illerin	ihtiyacı	doğrultusunda	bir	il	ya	da	bölgesel	olarak	yerelin	
belirlediği	ihtiyaca	göre	çevrimiçi	sadece	belli	sayıda	katılımcıya	açık	eğitim	
ve	tartışma	programları	yapılabilir.

Aynı	zamanda	yerellerde	merkezi	program	dışındaki	eğitim	ihtiyacı	da	şube/
temsilciliklerin	eğitim/basın-yayın/örgütlenme	sekreterliği	ile	ortaklaştırılarak	
karşılanabilir.	Bu	dönem	sendikamızın	ekonomik	sorunlarından	kaynaklı	olarak	
şubelerde	bir	süre	daha	yatılı	eğitim	programları	yapılmayacaktır.	Ancak	iş	yeri	
bazlı	şube/temsilciliklerin	yapacağı	faaliyetlere	materyal	ve	eğitimci	desteği	
genel	merkez	tarafından	sağlanmaya	çalışılacaktır.

G.3- Basın Yayın Faaliyeti:
Bu	dönem	aralıkla	haber	bülteni	ve	dergi	çıkarılmaya	çalışılacaktır.	E-bülten	
çıkarılmaya	da	devam	edilecektir.	Dönemsel	olarak	bilgilendirme	ve	örgüt-
lenme	amaçlı	broşürler,	bildiriler	çıkarılacaktır.	Yine	MTK’larda	gelen	öneriler	
doğrultusunda	materyaller	hazırlanacaktır.	Web	sayfasına	her	geçen	gün	yeni	
özellikler	eklenmektedir.	Geçen	dönemde	başlatmış	olduğumuz	basılı	yayınla-
rın	toplandığı	e-kütüphane	çalışması	devam	ettirilecek	ve	geçmişten	bugüne	
var	olan	tüm	kitap-bildiri-bülten-afişlere	ulaşmak	mümkün	olacaktır.	Bilindi-
ği	gibi	basın	yayın	faaliyetlerimizin	tamamı	amatör	olarak	yapılmaktadır.	Bu	
alanda	kurumsallaşmaya	katkı	sunması	açısından	basın	yayın	alanında	çalışma	
yürüten	ve	ilgisi	olan	üyelerimiz	arasında	(öğrenci	örgütlenmemiz	dahil)	şube/
temsilciliklerimizin	önereceği	isimlerden	merkezi	basın	yayın	komisyonunun	
MTK’mızca	uygun	görülmesi	halinde	kurulması	faydalı	olacaktır.

G.4- Sosyal Işler:
Sosyal	 faaliyetler	 emekçilerin	 çalışma	 yaşamı	 içindeki	 zorunlu	birlikteliğini	
aşan,	birbirini	tanımasına	yardımcı	olan,	dayanışmayı	ve	paylaşmayı	geliştiren	
etkinliklerdir.	Aynı	zamanda	örgütlenme	açısından	önemli	bir	zemin	sunmakta-
dır.	Pandemi	ile	“sosyal	mesafenin	korunması”	kavramı	özellikle	geliştirilmiştir.	
Bizleri	 ve	 toplumu	biri	 birinden	 ayrıştırmanın,	 birbirimize	 yabancılaşmanın	
zemini	olması	 içinde	sürekli	propagandası	yapılmaktadır.	Oysa	aynı	 işyerle-
rinde	bir	arada	çalışıyoruz.	Kalabalık	servislerle	ya	da	araçlarla	işimize	gidip	
geliyoruz.	Bizim	temel	savunumuz	ise	fiziksel	mesafemize,	koruyucu	önlemlere	
dikkat	ederek	sosyal	mesafelerimizi	daraltarak	bir	araya	gelme,	dayanışma,	
birbirimizi	 sorma	 zeminleri	 oluşturmaktır.	Bu	nedenle	pandemi	dönemi	 ya	
da	sonrasında	sosyal	etkinlikleri	örgütlemek	için	elimizden	geleni	yapmalıyız.
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Bu	kapsamda;

Son	dönemde	pandemi	nedeni	ile	yaşamalarını	yitiren	üyelerimizin	ailelerine	
ziyaretler,	Onur	Kurulu	üyelerimiz,	Barış	şehitlerimiz	ve	mücadelede	yaşamını	
yitiren	üyelerimizin	ailelerini	belirli	periyotlarla	ziyaret	ve	mezarlık	anmaları,	
görsellerle	yaşamlarını	anlatan	anma	ve	etkinlikler

Cezaevlerinde	bulunan	tutuklu	üyelerimizle	dayanışma	amaçlı	belirli	periyot-
larla	kart	gönderme	eylemleri	ve	ailelerini	ziyaret

Şube/temsilciliklerimizin	yerellerine	özgü	üyeler	ile	temas	kurmayı	sağlayacak,	
geliştirecek	örgütlenmeyi	hedef	alan	dayanışma	etkinlikleri	ve	sosyal	etkinlikler	
düzenlemesi,

H- TIS ÇALIŞMALARI:
Toplu	sözleşme	yapma	hakkıyla,	sendikal	hak	iç	içedir.	Ülkemizde	TİS	çalış-
maları	 ile	 ilgili	 alışılagelmiş	 bir	 durumu	 değiştirmeye	 yönelik	 çalışmaların	
başlatılması	 sendikamız	 için	 elzem	bir	 ihtiyaçtır.	 20121	 yılı	 kamu	emekçileri	
için	Toplu	iş	sözleşmesi	yılıdır.	Bu	nedenle	TİS’le	ilgili	çalışmaların	zaman	kay-
detmeksizin	sözleşme	öncesi	sürece	bırakılmadan	başlatılması	ve	gündemden	
düşürülmeden	 planlamalar	 yapılmalıdır.	 Ayrıca	 TUİK	 verileri	 ve	 enflasyon	
oranlarının	maniple	edilerek	düzenlendiği	geçmiş	dönemlerde	yapılan	TİS’ler	
incelenerek	TİS’in	 yenilenmesi	 için	 çalışmalar	başlatılmalıdır.	Bu	çalışmalar	
kapsamında;

1. Toplu	 İş	 sözleşmesinin	 ne	olduğu,	 sendikalar	 için	önemi,	 TİS’in	 kamu	
emekçileri	mücadelesindeki	seyri,	hükumetlerin	 tutum	ve	yaklaşımları,	
dünyada	toplu	iş	sözleşmesinin	uygulanış	biçimleri,	mevcut	toplu	iş	söz-
leşmesi	sistemi	ve	talep	ettiğimiz	TİS	sistemini	içeren	konu	başlıklarında	
görsel	ve	yazılı	eğitim	materyallerinin	hazırlanması.	Hazırlanan	materyal-
lerin	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	yaygın	bir	şekilde	dağıtımının	
sağlanması,

2. Toplu	iş	sözleşmesi	konusunda	emekçilerin	iş	yerlerinde	eğitilmesi	için	
panel	ve	söyleşi	gibi	olanakların	iş	yeri	temsilcilikleri	vasıtasıyla	yaratıl-
ması,

3. TİS	 taleplerinin	 iş	 yerlerinden	belirlenmesi	 ve	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	
emekçilerinin	farklı	meslek	gruplarından	oluşması	nedeniyle	her	alandan	
taleplerin	gözden	kaçırılmaması	için	anket,	forum	vb.	tüm	araçların	kul-
lanılması,
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4. İş	yerinden	çıkan	taleplerin	iş	yerinde	duyurulması	için	açıklamalar	yapıl-
malı,	iş	yeri	panoları	etkin	kullanılmalı,

5. Önceki	TİS	kazanımlarının	uygulanmasının	takip	edilerek,	uygulanmayan	
durumlar	için	fiili	ve	hukuki	mücadelenin	başlatılması,

6. TİS	 kazanımlarının	 nasıl	 bir	mücadele	 ile	gerçekleşebileceğini	 örgütlü	
örgütsüz	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	içinde	yer	aldığı	 iş	
yeri	toplantıları	ile	tartışarak	mücadelenin	yöntem	ve	biçimine	tüm	emek-
çilerin	dahil	edilmesi

7. TİS’lerde	olağanüstü	dönemlerde	Covid-19	gibi	 pandemi	 koşullarında	
emekçilerin	özlük	ve	ekonomik	haklarının	korunması	için	uluslararası	ve	
ulusal	yasal	düzenlemelerle	çalışma	hakkına	yönelik	müdahalelerin	engel-
lenmesi	sağlanmalı,

8. Emekçilerin	 ücretlerinin	belirlenmesinde	 kullanılan	TUİK	 verisi,	 enflas-
yon	oranı	 gibi	 verilerin	 kuşku	uyandırması	 ve	 yanlış	 hesaplandığından	
kuşkulanılması	 halinde	TİS’lerin	 yenilenmesi	 için	 ve	 verilerin	bağımsız	
kuruluşlarca	denetlenmesi	için	yasal	yol	açılması	için	çalışmalar	başlatıl-
malıdır.

9. Tüm	bu	çalışmalar	 yapılırken	örgütümüzün	geçmiş	 yıllarda	hazırladığı	
yazılı	ve	görsel	materyaller	incelenerek	bir	TİS	belgeseli	hazırlanmalıdır.

10. TİS	imzalama	döneminde	merkezi	ve	yerel	eylemler	planlanmalı,	iş	yer-
lerinde	basın	açıklamaları	ile	emekçilerin	taleplerinde	ısrarı	ve	mücadele	
kararlılığı	oluşturulmalıdır.

I- HUKUK FAALIYETLERI: 
Covid-19	salgını	ile	iş	kolumuzun	ağır	ve	tehlikeli	çalışma	ortamı	ve	çalışma	
koşullarımız	daha	da	görünür	olmuştur.	Birbirinden	ve	birbirlerinin	yaşadıkları	
sorunlardan	sadece	kendi	birimlerindeki	kadar	haberdar	olan	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçileri	pandemiyle	birlikte	kendilerini	başka	birimlerde	tamamen	
başka	görev	tanımı	ile	çalışma	için	de	buldular.	Üstelik	bu	çalışma	koşulların-
dan	kaynaklı	enfekte	olmaya	ve	ölmeye	başladılar.	Seslerini	duyurması	gereken	
yetkili	sendika	onları	ne	gördü	ne	de	hatırladı.	Sessiz	sedasız	hükumetin	poli-
tikalarını	destekleyen	tutumuyla	süreci	izlemeyi	tercih	etti.

Bilimsel	ilke	ve	rehberlere	uymadan,	liyakatsiz	yöneticilerle	zaten	yönetileme-
yen	sağlık	kurumları	kriz	dönemi	olan	pandemi	süresince	de	yönetilemeyince	
çok	ciddi	sorunlar	ortaya	çıktı.	Çalışma	hakkı	ihlalleri,	yasa	ve	mevzuata	uyma-
dan	 talimat	ve	emirlerle	pandemi	sürecinin	yönetilmesi	emekçilere	yönelik	
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hak	ihlallerinin	daha	da	artmasına	ve	içinden	çıkılamaz	hale	gelmesine	neden	
oldu.	Hukukun	ve	örgütlü	gücün	önemi	de	yavaş	yavaş	hatırlanmaya	başlandı.

Hukuk	 sekreterliği	 çalışmasının	 çerçevesi	 sendika	 tüzüğü	 ile	belirlenmiştir.	
Şube	 ve	 temsilciliklerle	 genel	merkez	 arasında	 yürütülecek	 çalışma	 ilke	 ve	
esasları	da	tüzükle	belirlenmiş	ve	yıllardır	bu	çerçevede	bir	çalışma	yürütüle	
gelmiştir.	Ülkedeki	yönetim	şekli	temel	hak	ve	özgürlüklere	yaklaşımı	da	belir-
leyen	bir	durumdur.	Tek	adam	yönetimiyle	birlikte	iş	yerlerimiz	de	tek	adamlar	
tarafından	yönetilmekte	bu	durum	çalışma	hakkı,	sendika	üyelerinin	güvence-
lerinden	olan	sendikal	izinlerin	kullanılması	gibi	temel	hak	ve	hürriyetlerin	her	
geçen	gün	daha	da	fazla	budanmasına	neden	olmaktadır.	Sistematik	yıldırma,	
ötekileştirme,	değersizleştirme	yok	sayma	gibi	psikolojik	şiddet	biçimleriyle	
mücadele	etmeye	dahi	 korkan	 fakat	%70’i	 sendikalı	 olan	bir	emekçi	grubu	
yaratılmış	durumda.	İşte	bu	nedenlerle	hukuk	sekreterliğini	dava	açan,	takip	
eden	biçiminden	çıkararak,	fiili,	meşru	sınıf	ve	kitle	sendikacılığını	geliştiren	
hale	getirmek	elzem	bir	ihtiyaçtır.	Bu	ihtiyaç	kapsamında;

1. Periyodunun	en	az	2	ayda	bir	olması	şartı	ile	aşağıda	belirtilen	konularda	
hukuk	eğitimlerinin	başlatılması	 ve	eğitim	başlıklarının	 örgütsel	 işleyi-
şe	göre	değiştirilmekle	birlikte	asgari	 aşağıdaki	başlıklardan	oluşması; 
Anayasada	ve	uluslararası	belgelerde	insan	hak	ve	hürriyetleri,	siyasi	hak	
ve	ödevler,	çalışma	hakkı	ve	sendikal	haklar,	4688	Sayılı	Kamu	Görev-
lileri	Sendikaları	ve	Toplu	Sözleşme	Kanunu	ve	sendika	tüzüğü,	Toplu	iş	
sözleşmesi	 ve	grev	hakkı,	 sendikal	 güvenceler	 ve	uygulama	 sorunları,	
sendikal	örgütlenme	ve	önündeki	engelleri	aşma,	hukuksal	mücadele*	fiili	
meşru	mücadele	farkları	(sınırları	ve	kapsamları),	olağanüstü	dönemlerde	
çalışma	hakkı	 ihlaline	 yol	 açan	düzenlemeler	 ve	mobing.	Bu	eğitimler	
sadece	hukuk	sekreterleri	ile	sınırlı	tutulmayarak,	eş	başkan	ya	da	şube	
sekreterlerinin	de	bu	eğitimlere	katılımı	sağlanmalı.

2. Bu	eğitimler	sonucunda	ortaya	çıkan	bilgilerden	en	çok	ihtiyaç	duyulanlar	
süzülerek	sendikal	mücadele	rehberi	hazırlanmalı	ve	iş	yerlerine	yaygın	
dağıtımı	 sağlanmalı,	 böylece	hukuk	 arayan	değil;	 haklarını,	 hak	 arama	
yol	 ve	yöntemlerini	bilen	aktivistler	 aracılığıyla	 iş	 yerlerinde	mücadele	
yükseltilerek,	gittikçe	artan	hukuksal	destek	talepleri	de	azaltılmalı,

3. Hukuk	sekreterleri	ile	periyodik	toplantılar	yapılarak	durum	değerlendir-
mesi	yapılmalı,	bu	değerlendirmelerde	örgütsel	işleyişin	aksamasına	yol	
açan	sorunlar	 tespit	edilerek	giderilmesi	 için	öneri	ve	 talepler	MYK’ya	
rapor	olarak	sunulmalı,
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4. İş	yerlerinde	fiili	ve	meşru	sendikacılığın	nasıl	yürütüleceğine	dair	iş	yeri	
temsilcilerine	yönelik	atölye	çalışmalarıyla	biçimlendiren	iş	yeri	temsil-
ciler	eğitimlerin	planlaması	yapılmalı,

5. Hukuksal	mücadeleye	erişim	için	sorun	yaşanılan	temsilcilik	ve	şubeler	
için	sendika	üyelerimize	danışmanlık	yapacak	hukukçuların	sağlanmasının	
KESK	bütünselliğinde	tartışılması,

6. 4688	sayılı	kanunun	revizyonu	için	KESK	bütünselliğinde	ortak	çalışma-
lara	katılım	sağlanması.

K- KURUMSAL IŞLEYIŞ:

K.1- Işleyiş:
Genel	Merkez	 ile	 Şube/Temsilciliklerle	 ilişkiler	daha	düzenli	 ve	 yazışmalara	
uygun	bir	şekilde	karşılıklı	 iletişimle	yürütülecektir.	Yazışmaların	 tüzüğümüz	
gereği	(konusuna	göre)	çift	 imza	yöntemiyle	yani	 ilgili	sekreterlik	ve	Şube/
Temsilcilik	eş	başkanı	veya	eş	başkan	bulunamadığı	takdirde	Şube/Temsilcilik	
sekreteri	tarafından	imzalanması	gerekmektedir.

K.2- Kurulların Işletilmesi:
Tüm	şube	denetleme,	disiplin	ve	yönetim	kurullarının	 tüzüğe	göre	 işlemesi	
konusunda	çalışmalar	yürütülecektir.	Yapılacak	bölge	toplantıları	ve	il	gezile-
rinde	bu	çalışmalara	ağırlık	verilecektir.	ŞTK’ların	işleyen	bir	organa	dönüşmesi	
örgütsel	mekanizmalarımızı	güçlendirecektir.	Üyelerimizin	sendikal	karar	alma	
süreçlerinin	 temel	 bileşeni	 olması,	 sendikal	 politikaların	 iş	 yerlerindeki	 en	
küçük	birimimizden	başlayarak	aşağıdan	yukarı	belirlenip	örgütlenmesi	 için	
çalışmalar	yürütülecektir.

K.3- Defterlerin düzenli tutulması:
Şube	ve	temsilciliklerimizde	yönetim	kararlarının	defterlere	düzenli	kaydedil-
mediği	tespit	edilmişti.	Yönetim	karar	defterleri,	denetleme	ve	disiplin	kurulu	
defterlerinin	düzenli	 tutulması	 konusunda	bu	dönem	daha	 yoğun	bir	 çaba	
harcanacaktır.

L- MALI KONULAR:

1. Tüzüğümüzün	Mali	hükümler	bölümü	(bölüm	4)	ile	Mali	İşler	Yönetmelik	
hükümlerine	uyulması,
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2. Mali	disiplinin	sağlanması,	kaynak	ve	gelirlerimizin	doğru,	etkin,	verimli	
ve	tasarruflu	şekilde	kullanılması,

3. Mali	 evrakların	 (gelir-gider)	 aylık	düzenli	 ve	eksiksiz	olarak	 (belge	ve	
faturalarıyla	birlikte)	 yetkili	 çift	 imza	 ile	bir	 sonraki	 ayın	 10’una	 kadar	
ayrıca	yıllık	Mali	raporun	(Aralık	ayı	sonunda	ve	banka	hesap	ekstresiyle)	
hazırlanarak	ocak	ayının	10’una	kadar	Genel	Merkeze	gönderilmesi,

4. Şube/temsilciliklerin	demirbaş	envanterlerinin	çıkartılarak	Genel	Merkeze	
iletilmesi,	şubelerin	demirbaş	alımlarının,	ŞTK’da	alacakları	karar	ile	(kendi	
bütçelerinden	karşılanmak	suretiyle)	2000	(iki	bin)	TL.’na	kadar	Merkez	
Yönetim	Kurulu’na	bilgi	verilerek	MYK	onayına	gerek	kalmaksızın	yapıla-
bilmesi	gerekmektedir.
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10. DÖNEM  
1. MERKEZ TEMSILCILER 
KURULUNA SUNULMAK ÜZERE  
MYK FAALIYET RAPORU

(26 EKİM 2020- 2 ARALIK 2020)

Tüm	dünyayı	 ve	ülkemizi	 etkisi	 altına	almış	olan	pandeminin	 zorlu	 koşulları	
altında	17-18	Ekim	tarihlerinde	gerçekleştirdiğimiz	10.	Olağan	Genel	Kurulu-
muzun	ardından	25	Ekim	2020	günü	görev	dağılımı	yapılmış	ve	26	Ekim	2020	
günü	yeni	MYK	görevine	başlamıştır.

Kongremizi	 faşizmin	 toplumun	muhalif	 bütün	güçlerine	 yönelik	baskılarını	
arttırdığı	bir	dönemde	gerçekleştirdik.	Her	gün	birçok	ilde	demokratik	siyaset	
yapan	 kurumlara,	 emek	demokrasi,	 barış	mücadelesi	 yürütenleri	 gözaltına	
alan	ve	tutuklayan	baskınların	olduğu	dönemlerde	gerçekleştirdik.	Emeği	ile	
geçinenlere	ekonomik	özlük	talepleri	için	yollara	dökülen	maden	işçileri	gibi	
tüm	işçi	ve	emekçilere	yönelik	saldırıların	yoğun	olduğu	bir	dönem	yaşıyoruz.	
Tek	 adam	diktatörlüğü	olarak	 ifade	edilen	 saray	 rejiminin	baskı	 politikaları	
yaşanan	pandemiyi	de	fırsat	gören	bir	şekilde	toplum	üzerindeki	baskısını	art-
tırmaktadır.	En	küçük	talepler	için	insanlar	sokağa	çıkıp	açıklama	yapamazken	
adeta	nefessiz	bırakılmaya	çalışılırken,	iktidar	partisi	ve	küçük	ortağı	her	türlü	
miting,	açılış	gibi	etkinliklerini	gerçekleştirmekte	büyük	kalabalıkları	bir	araya	
getirerek	pandeminin	yayılmasına	da	katkı	sunmaktadır.

Toplumsal	muhalefetin	bütün	güçlerine	yönelik	yapılan	baskılardan	sendikamız	
ile	sağlık	alanındaki	emek	ve	meslek	örgütleri	de	nasibini	almıştır.	9.	Dönem	
Merkez	Yönetim	Kurulu	10.	Olağan	genel	kurulumuzun	başladığı	gün	son	faali-
yeti	olarak	bile	saldırıların	hedefi	haline	getirilen	Türk	Tabipleri	Birliği’ne	destek	
açıklamasıyla	yapmıştır.	Bu	dönemde	birçok	üyemize	yönelik	de	çeşitli	illerde	
gözaltılar	yaşanmıştır.	Bazı	illerde	üyelerimize	yönelik	disiplin	soruşturmaları,	
açığa	almalar	ve	sürgünler	yaşanmıştır.

Pandemi	öncesi	de	var	olan	ekonomik	kriz,	pandemi	ile	birlikte	adeta	bıçağı	
kemiğe	dayandırmıştır.	Pandemi	sürecinde	de	halk	sağlığı	 için	pay	ayırması	
gereken	iktidar	halkı	ölümüne	çalışmaya	mahkûm	etmiş	sermayeyi	kurtarmaya	
yönelik	pandemi	dönemi	boyunca	teşvikler	çıkarmıştır.
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Genel	 kurul	 tarihinden	bu	 yana	geçen	 1,5	 aylık	dönemde	kış	 aylarının	gel-
mesinin	de	etkisiyle	pandeminin	sağlık	alanındaki	etkisi	daha	da	artmış,	hep	
uyarısında	bulunduğumuz	büyük	fırtına	gelmiş	durumdadır.	Kamu	hastanele-
rinde	yoğun	bakım	yatakları	dolmuş,	vatandaşlar	acil	serviste	tedavi	için	sıra	
bekler	hale	gelmiş,	bu	kişilerin	tedavi	olabilmesi	için	ya	bir	hastanın	iyileşmesi	
veya	hayatını	kaybetmesi	gerekmektedir.	Kamu	hastanelerinin	yataklı	servisleri	
kapatılmış	 ve	 tamamen	kovid	 servisine	dönüştürülmüş	durumdadır.	Hasta-
nelerin	tüm	alanlarına	yataklar	eklenerek	servisler	büyütülmeye	çalışılmakta,	
yemekhane	gibi	alanlar	yoğun	bakım	servislerine	dönüştürülmektedir.	Buna	
rağmen	salgının	hızına	yetişmek	mümkün	olmamaktadır.	Sağlık	alanındaki	bu	
durum	9	aydır	aralıksız	mücadele	eden	sağlık	emekçilerini	tüketmiş	durumda-
dır.	Sağlık	emekçilerine	kadar	çabalasalar	da	giderek	artan	iş	yükünün	altından	
kalkmakta	her	geçen	gün	zorlanmaktadır.	Bu	süreçte	192	sağlık	emekçisi	haya-
tını	kaybetmiştir.	Bir	taraftan	iş	yükü	altında	ezilen,	izin	kullanamayan,	tükenen	
sağlık	emekçileri	diğer	taraftan	ek	ödeme	alamamakta,	bununla	birlikte	hala	
Covid	meslek	hastalığı	sayılmamaktadır.	Kamu	alanında	tüm	bunlar	yaşanırken	
özel	hastaneler	hala	salgınla	mücadeleye	destek	vermemekte	ısrarcıdır.

Toplumsal	alanda	önlemler	alınmadan,	hafta	sonları	ve	iş	çıkışı	değil,	insanların	
en	az	2-4	hafta	evlerinde	kalabilecekleri	şartlar	sağlanmadan	salgının	önünü	
alabilmek	de	sağlık	sistemini	rahatlatmak	da	mümkün	değildir.	İnsanlara	sabah	
5’	te	evinden	çık,	toplu	taşımayla	işe	git,	akşam	8’de	eve	döndüğünde	de	evde	
kal	demek	insan	aklıyla	alay	etmektir.	Bugüne	kadar	vaka	sayıları	başta	olmak	
üzere	Sağlık	Bakanlığı’nın	Covid-19	ile	ilgili	yaptığı	bütün	açıklama	ve	verilerin	
toplumu	kandırmaya	dönük	olduğu	da	görülmüştür.	Toplumsal	baskı	sonrası	
açıklanan	verilerle	dünyada	pozitif	vaka,	ağır	hasta	ve	ölüm	sayılarında	ülkemiz	
zirveye	ulaşmış	durumdadır.	Sahadan	elde	ettiğimiz	verilere	göre	açıklanan	
rakamlar	bile	gerçeğin	ancak	yarısına	tekabül	etmektedir.

Bir	buçuk	aylık	süreç	boyunca	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	gittikçe	
zorlaşan	çalışma	ve	yaşam	koşullarına	dikkat	çeken,	işyerlerine	kulak	veren	ve	
emekçilerin	isyanını	örgütlü	mücadeleye	evrilmeye	yönelik	bir	gayret	göste-
rilmiştir.

Bu	dönem	aynı	zamanda	bütçe	görüşmelerinin	yapıldığı	dönemdi.	Gücümüz	
yettiği	oranda	alanımıza	giren	sağlık	bakanlığı	ve	aile	sosyal	hizmet	bakanlığı	
bütçelerinin	halktan,	emekçilerden,	kadınlardan	yana	evrilmesi	 için	çalışma	
içinde	olmaya	gayret	gösterdik.	Raporlar	hazırlama,	 siyasi	partilerle	görüş-
meler,	basın	açıklamaları,	illerde	eylem	etkinlikler	vb.	çabaların	yanında	sağlık	
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ve	sosyal	hizmet	alnındaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	de	ortak	birleşik	bir	
mücadele	açığa	çıkarmaya	ve	büyütmenin	cabası	içinde	olduk.

Sağlık	 emekçilerinin	 iş	 yükü	bu	derece	artmışken	Sağlık	Bakanlığı	 yaşanan	
sorunları	 çözmek	 yerine	 arttırmayı	 tercih	 etmiş,	 sağlık	 emekçilerinin	yıllık 
izin kullanımı, istifa ve emekliliğini yasaklayan bir genelge	 yayınlamıştır.	
Söz	konusu	genelgeyle	 ilgili	basın	açıklamaları	yapılmış,	 iptal	 talebiyle	dava	
açılmıştır.	 Yine	 sağlık	 alanında	 iş	 yükü	 artmasına	 rağmen	eksik istihdamla	
çalışılmaya	devam	edilmiş,	12.000’i	geçmeyen,	sorunu	çözmeyen	pansuman	
tedbirler	 alınmıştır.	 İstihdamın	 arttırılması,	 KHK’larla	 işlerinden	edilen	 sağlık	
emekçilerinin	işlerine	iadeleri	talebi	sendikamız	tarafından	yükseltilmektedir.	
EPSU’nun	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	acil	taleplerine	yönelik	baş-
lattığı	kampanyanın	Türkiye	ayağı	örgütlenmiş,	Türkiye’deki	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçilerinin	yaşadığı	sorunlar	MYK	üyelerinin	çektikleri	videolarla	tüm	
Avrupa’yla	paylaşılmıştır.

Bu	dönem	içerisinde	de	kadına yönelik şiddetin	sonlandırılması	başta	olmak	
üzere;	emek	alanı,	kamusal	alan	ve	bir	bütün	olarak	toplumsal	yaşam	içinde	
kadınların	özgürlük	 taleplerinin	 yer	bulması	 için	 alanımızdaki	 örgütlerle	 ve	
kadın	örgütleri	 ile	 ortak	 çalışmalar	 yapılarak	25	Kasım’a	 yönelik	 etkinlikler	
örgütlenmiştir.

Bu	1,5	aylık	süreçte	sağlık emek ve meslek örgütleriyle ortak faaliyetler	yürü-
tülmesine	önem	verilmiş,	haftalık	düzenli	toplantılar	gerçekleştirilmiş,	çeşitli	
eylem	ve	etkinlikler	yapılmıştır.

Yukarıda ifade edilen genel çalışmalar dışında MYK üyelerimiz ’in genel mer-
kezimizi temsilen katıldığı faaliyetler aşağıdaki gibidir;

31 Ekim 2020:	İzmir	gerçekleşen	depreme	yönelik	durum	tespiti	ve	acil	ihti-
yaçların	 belirlenmesiyle	 rapor	 oluşturulması	 için	 Selma	ATABEY	ve	Eylem	
EROĞLU	 İzmir	 şube	 ile	 birlikte	deprem	alanına	 ziyarette	bulunmuş,	 KESK	
tarafından	oluşturulan	heyete	SES	MYK’yı	temsilen	Selma	ATABEY	katılmıştır.

10 Kasım 2020:	Batman’da	görülen	davaya	aynı	zamanda	sanık	olarak	da	yar-
gılanan	MYK	üyemiz	Selma	ATABEY	katılım	sağlamıştır.

16 Kasım 2020:	Diyarbakır’da	görülen,	 üyemiz	Recep	Oruç’un	yargılandığı,	
sendikal	hak	ve	özgürlükleri	hedef	alan	duruşmaya	SES	MYK’yı	temsilen	Selma	
ATABEY	ve	Gönül	ADIBELLİ	katılım	sağlamıştır.
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Sağlık ve sosyal hizmet alanında yaşanan sorunlar ve çözüm önerilerimizin 
paylaşılması için siyasi partilerle çeşitli görüşmeler gerçekleştirilmiştir. Bu 
kapsamda;

17 Kasım 2020:	HDP	ziyaret	edilmiş,	ziyarete	MYK’yı	temsilen	Hüsnü	YILDIRIM,	
Selma	ATABEY,	Sıddık	AKIN	ve	Eylem	KAYA	EROĞLU	katılmıştır.

17 Kasım 2020:	 İyi	Parti	 ziyaretine	Hüsnü	YILDIRIM,	Selma	ATABEY,	Sıddık	
AKIN	ve	Eylem	KAYA	EROĞLU	katılmıştır.

01 Aralık 2020:	Deva	Partisi	 ziyaretine	Hüsnü	YILDIRIM	ve	Tayyar	ÖZCAN	
katılmıştır.

Bunların	dışında	MYK’mızın	 çalışmaları	 aşağıda	 sekreterlik	başlıkları	 altında	
ifade	edilmiştir.

5	Aralık	 2020	 tarihinde	gerçekleştireceğimiz	 10.	Dönem	 1.	MTK	 ile	 süreç	
değerlendirmesi	yapmak,	dönemsel	mücadele	programımızın	temel	başlık-
larını	konuşmak	ve	mücadeleyi	büyütmek	amaçlanmaktadır.

ÖRGÜTLENME, EĞITIM,  
BASIN-YAYIN VE SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI FAALIYET 
RAPORU

A- ÖRGÜTLENME FAALIYETLERI:
27 Ekim 2020:	Sağlık	Bakanlığı	 tarafından	27.10.2020	tarihinde	yayımlanan	
929	sayılı	personel	işlemleri	yazısı	ile	artan	pandemiden	kaynaklı	sağlık	per-
sonelinin	 izin,	 istifa,	 emeklilik	 vb.	 haklarının	 ellerinden	 alınması	 nedeni	 ile	
yaptığımız	değerlendirmede	yürütme	kurulumuz;

- Aynı	gün	genel	yazıya	ilişkin	değerlendirme	yazısı	hazırlayıp	şube/tem-
silcilikler	ile	paylaşmış	web	sitemizde	haber	yapıp	basınla	paylaşmıştır.	
Birçok	şube/temsilciliğimizde	aynı	değerlendirmeyi	yerel	basın	ve	sağlık	
emekçileri	paylaşmıştır.

- Bu	 kapsamda	 İzin,	 İstifa,	 emeklilik	 haklarımızdan	 vazgeçmeyeceğiz	
demek	için	28	Ekim	2020	günü	Twitter	etkinliği	düzenlenmiştir.
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- Aynı	 gündemle	 30.10.2020	 tarihinde	 tüm	 illerde	 işyerleri	 önünde	
PANDEMİDE SORUMLULUĞU HALKA, CEZAYI DA SAĞLIKÇIYA KESE-
MEZSİNİZ...! şiarı	 ile	 kitlesel	 basın	 açıklamaları	 yapılması	 kararı	 alındı.	
Basın	açıklaması	kararı	kısa	bir	sürede	ve	acil	olarak	alınmasına	rağmen	
birçok	 şube/temsilciliğimiz	 işyerleri	 önünde	kitlesel	 açıklamalar	 ya	da	
sendikada	basın	toplantıları	şeklinde	hayata	geçirmeyi	başarmıştır. İzin, 
dinlenme, emeklilik ve istifa hakkının anayasal güvencede olduğu ve 
temel insani bir hak olduğundan kaynaklı elimizden alınamayacağı	temel	
talebi	yanında	diğer	taleplerde	aşağıdaki	gibi	olmuştur.

• Atama	bekleyen	binlerce	 sağlık	emekçisinin	derhal	 kadrolu,	güvenceli	
ataması	yapılmalıdır

• Haksız,	hukuksuz	şekilde	işlerinden	edilmiş	hepsi	de	uzun	yıllarını	mes-
lekte	geçirmiş	 tecrübeli	 insanlar	 olan	KHK’li	 sağlık	 emekçileri	 işlerine	
döndürülmelidir.

• Güvenlik	soruşturması	sebebiyle	işe	başlatılmayan	sağlık	emekçileri	bir	
an	önce	işlerine	başlatılmalıdır.

• Pandemi	yönetiminde	sağlık	alanındaki	emek	ve	meslek	örgütleri	karar	
alma	süreçlerine	dahil	edilmelidir.

• Covid-19	iş	kazası	ve	meslek	hastalığı	kapsamına	alınmalı,

• Sağlıkta	şiddet	önlenmeli,

• Bütün	 sağlık	 emekçilerinin	 temel	 ücretleri	 yoksulluk	 sınırının	 üzerinde	
olacak	şekilde	düzenlenmelidir.

• Kronik	hastalığı	olan	ve	60	yaş	üstü	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçi-
lerine	idari	izin	verilmelidir.

29 Ekim 2020: EPSU	 tarafından	29	Ekim	Günü	Avrupa’dan	pandemide	ve	
sonrasında	29	Ekim	tarihinde	Avrupa	Eylem	günü	ile	ortak	mücadele	çağrısı	
yapıldı.	Bu	kapsamda	29	Ekim’in	Türkiye’de	resmî	tatil	olması	nedeniyle	MYK	
üyelerimiz	kısa	videolar	çekip	destek	kapsamında	yayımladı.	30	Ekim	2020	
tarihindeki	eylem	kararı	da	bu	bağlamda	değerlendirildi.

2 Kasım 2020:	İstanbul’da	pandeminin	geldiği	boyutu	tartışmak	ve	yapılması	
gerekenlere	dair	öneriler	almak	ve	ortak	çalışma	yürütmek	için	neler	yapıla-
bileceğini	konuşmak	amacıyla	İstanbul’daki	4	şubemiz	yöneticileri	ile	online	
olarak	ortak	toplantı	gerçekleştirildi.

11 KASIM 2020: Bütçeye	 dair	 genel	 taleplerimiz	 ile	Covid-	 19’un	meslek	
hastalığı	 sayılması,	 güvenceli	 kadrolu	personel	 istihdamı,	 angarya	 çalışma	
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koşullarına	rağmen	izin,	emeklilik	ve	istifa	gibi	haklarımızın	kısıtlanması,	öden-
meyen	 fakat	 lütuf	gibi	 sunulan	ek	ödeme	ve	döner	 sermaye	 tartışmalarına	
karşı	insanca	yaşanacak,	yoksulluk	sınırı	üzerinde,	emekliliğe	yansıyacak	ücret,	
3600	ek	gösterge	 talebi	 ile	 halkın	 sağlık	 hakkı	 (katkı/katılım	payları,	 ilave	
ücretler	vb.)	gibi	taleplerimizi	bütçenin	meclise	getirildiği	bu	dönemde	görü-
nür	kılmamız	gerekmektedir.	Bu	kapsamda	tartışma	yürüten	Merkez	Yönetim	
Kurulumuz	aşağıdaki	eylem	etkinlik	takvimini	oluşturmuştur.

- 11-15 Kasım 2020 Arası:	TTB’nin	gerçekleştireceği	“Sağlık	Çalışanlarına	
Işığınla	Destek	Ol”	ışık	açma/kapatma	eylemlerine	destek	sunulacaktır.

- 13 Kasım 2020: Genel	Merkezde	basın	toplantısı	 ile	bütçeye	dair	yak-
laşımımızı	ve	taleplerimizi	ifade	edecek	basın	toplantısı	ve	bütçeye	dair	
raporumuzun	basınla	paylaşılması	gerçekleşecektir.

- 13-16 Kasım 2020 Arası:	Şube/temsilciliklerimiz	genel	merkez	tarafından	
hazırlanan	bütçe	değerlendirme	raporumuzu	ve	basın	açıklamasında	ifade	
edilecek	taleplerimizi	dosya	halinde	 illerinde	bulunan	tüm	yerel	gazete	
ve	basın	yayın	kuruluşlarını	ziyaret	ederek	teslim	etmeye	çalışacaklardır.	
Değerlendirme raporu ve basın açıklaması metni illere gönderilecek-
tir. Şube/temsilciliklerimiz basın açıklaması metnine yerelde yaşanan 
sorunları da ekleyerek açıklamayı geliştireceklerdir. Aynı	tarihler	arasında	
bütçe	değerlendirme	raporumuzu	illerinde	bulunan	siyasi	partileri	ziyaret	
ederek	teslim	etmeye	çalışacaklardır.	Ayrıca	illerinde	seçilmiş	tüm	millet-
vekillerine	fax,	posta	ve	e-posta	ile	göndermeye	çalışacaklardır.	Ziyaret	
ya	da	yüz	yüze	görüşme	olanağı	varsa	bu	yöntem	tercih	edilecektir.

- 16-17 Kasım 2020 Arası:	Şube/temsilciliklerimiz	16	ve	17	Kasım	günlerin-
de	kendilerine	uygun	olan	tarihte	bütçeye	dair	görüşlerimizi	ve	yukarıda	
yazılı	 taleplerimizi	 açıklayacak	 şekilde	 iş	 yerleri	 önünde	 kitlesel	 basın	
açıklamaları	gerçekleştirecektir.	Aynı	tarihlerde	il	dışında	bulunan	MYK	
üyelerimiz	bulundukları	ilin	açıklamalarına	katılacak	olup,	Ankara’da	bulu-
nan	MYK	üyelerimiz	ise	Ankara	şubemizin	açıklamasına	katılacaktır.

- 16-18 Kasım 2020 Arası:	Genel	merkezimiz	bu	günler	için	randevu	aldığı	
mecliste	grubu	bulunan	bütün	siyasi	partileri	ziyaret	ederek	bütçeye	dair	
değerlendirme	raporumuzu	sunacak	ve	taleplerimizi	iletecektir.

- 14-17 Kasım 2020 Arası:	Covid-19’un	meslek	hastalığı	sayılması	ile	ilgili	
şube/temsilciliklerimizce	kısa	videolar	çekilecek	ve	genel	merkeze	gön-
derilecektir.	Hangi	şube/temsilciliğimizin	hangi	sözleri	kullanacağına	dair	
bir	hazırlık	yapılmaktadır.	Bu	sözler	sizlerle	paylaşılacak	ve	birçok	şube/
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temsilciliğimizin	 aynı	 şeyleri	 söylememesi	 için	 planlama	 yapılacaktır.	
Genel	merkeze	gönderilen	videolar	gerekli	düzenlemeler	yapılarak	sosyal	
medya	hesaplarımızda	açılacak	bir	hasthag	ile	yaygın	olarak	paylaşılacak-
tır.	Ayrıca	bu	tarihlerde	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	platformumuzun	
eş	başkanları/başkanları	 olarak	da	bir	 aradaki	duruşumuzu	 sergilemek	
amacıyla	ortak	kısa	video	çekimi	yapılıp	paylaşılacaktır.

- 19 Kasım 2020:	Sağlık	alanında	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleri	olarak	
Covid-	19’un	meslek	hastalığı	sayılması	ile	ilgili	TTB	Genel	Merkezinde	
taleplerimizin	dile	getirileceği	ortak	basın	açıklaması	gerçekleştirilecektir.

- 20 Kasım 2020:	Sağlık	Bakanlığı	bütçesine	dair	görüş	ve	taleplere	ilişkin	
sağlık	 emek	ve	meslek	örgütleri	 platformu	ortak	Türk	Eczacılar	Birliği	
Genel	Merkezi’nde	basın	toplantısı	gerçekleştirecektir.

Yukarıda	yazılan	eylem	etkinlik	takvimi	büyük	oranda	genel	merkez	ve	şube/
temsilcilikler	tarafından	hayata	geçirilmiştir.	19	ve	20	sindeki	etkinler	pandemi	
ile	ilgili	yaşanan	yeni	gelişmeler	basın	toplantıları	yerine	basınla	paylaşma	ola-
rak	pratikleştirilmiştir.	Mecliste	grubu	bulunan	partilerden	HDP	ve	İYİ	Parti	ile	
görüşmeler	yapılmıştır.	CHP	ile	18	Kasım	tarihinde	görüşme	randevusu	alınmış	
ancak	pandemi	 ile	 ilgili	 yeni	 tedbirler	 kapsamında	TBMM’deki	görüşmeler	
yasaklandığı	için	taleplerimiz	ve	raporlarımız	kendilerine	dosya	halinde	e-pos-
ta	ile	gönderilmiştir.	Uzun	bir	süreden	sonra	sağlık	emek	meslek	örgütlerinin	
bir	araya	gelerek	 10	günlük	süre	 içerisinde	3	başlığa	dair	ortak	açıklamalar	
yapması	birleşik	mücadele	açısından	olumlu	olmuştur.

1.12.2020:	DEVA	Partisi	Genel	Başkanı	Ali	Babacan	ile	sağlık	emek	ve	meslek	
örgütlerinin	başkanları/eş	başkanları	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	yaşanan	
sorunlar	ve	Covid-19’un	meslek	hastalığı	sayılması	 için	çalışma	yürütülmesi	
talebiyle	toplantı	gerçekleştirildi.	Toplantı	sonrası	heyet	ve	DEVA	partisi	ortak	
açıklama	yaptı.

Dönemsel üye durumumuz ve şube/temsilciliklere dair bilgiler ekteki tablo-
larda olduğu gibidir.

B- BASIN YAYIN:
27.10.2020 tarihinde	yapılan	toplantı	ile	ihraç	sağlık	emekçilerinin	gündem-
leştirilmesi	amacıyla	en	çok	üyemizin	ihraç	edildiği	29	Ekim	2016	tarihli	675	
Sayılı	KHK’nin	5.	yıldönümünde	hazırlanacak	açıklamanın	basın	ve	örgütlülüğü-
müzle	paylaşılması	kararı	yerine	getirilerek	Tükeniyoruz...! Kadrolu Güvenceli, 
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İstihdam...! İhraçlar İade...! temalı	açıklama	basına	gönderildi.	Aynı	gün	çeşitli	
illerde	kitlesel	basın	açıklamaları	ve	toplantıları	gerçekleştirildi.

28.10.2020 tarihinde Sağlık Bakanlığı Yönetim Hizmetleri Genel Müdür-
lüğü’nün 27.10.2020 Tarih ve 929 Sayılı Personel İşlemleri Konulu Genel 
Yazısına dair değerlendirmemizi kamuoyuyla paylaştık.

30.10.2020 Sağlık emekçilerinin haklarını yok sayan Sağlık Bakanlığı genelge-
sine dair “Pandemide sorumluluğu halka, cezayı da sağlıkçıya kesemezsiniz” 
açıklamamızı basın toplantısıyla paylaştık.

4.11.2020:	“İşsizliğin	azaltılması,	istihdamın	arttırılması	ve	işçinin	korunması”	
gerekçesiyle	 “işsizlik	Sigortası	Kanunu	 ile	Bazı	Kanunlarda	Değişiklik	Yapıl-
ması	Hakkındaki	Kanun	Teklifi”	başlıklı	43.	maddelik	yasa	teklifi	TBMM	Genel	
Kurulunda	görüşülmeye	başlanması	ve	TBMM	önünde	taleplerini	dile	getir-
meye	çalışan	DİSK	üyelerine	yönelik	saldırıyı	kınayan	“KIDEM TAZMİNATINA 
DOKUNMA”	başlıklı	görüşlerimiz	basın	ile	paylaşıldı.

06.11.2020:	Aile	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	2021	yılına	ait	büt-
çesi	ile	ilgili	görüşlerimizi	ifade	eden	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.

10.11.2020:	Bilindiği	üzere	27	Ekim	2020	tarihli	ve	60438742-99	sayılı	genel	
yazı	 ile	 yıllık	 izinler,	 emeklilik	 ve	 istifaların	 durdurulmasına	 karşı	 yaptığımız	
eylemler	sonrası	bakanlığın	kısmi	de	olsa	düzenlemeler	yapması	üzerine	İzin-
lerin Devredilmesi Hakkını Mücadelemizle Kazandık	başlıklı	açıklama	yapıldı.

13.11.2020	Merkez	Yönetim	Kurulumuz	basın	toplantısı	düzenleyerek,	TBMM’de	
görüşülmekte	olan	2021	yılı	genel	bütçesi	ve	Sağlık	Bakanlığı	bütçesine	yönelik	
değerlendirme	raporumuz	ile	eylem-etkinlik	programımızı	açıkladı.

17.11.2020:	16	Kasım’da	yapılan	Sağlık	Bakanlığı	Bilim	Kurulu	toplantısı	sonrası	
17	Kasım	günü	Bakanlar	Kurulu	 tarafından	 yeni	 tedbirler	 açıklanacağından	
sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	(10	kurum)	ile	birlikte	Pandemi(ler) İle Nasıl 
Mücadele Edilir?	başlıklı	ortak	bir	açıklama	gerçekleştirildi.

19.11.2020:	Emek	ve	meslek	örgütleri	tarafından	Covid-19	Sağlık	Emekçilerinin	
Meslek	Hastalığıdır	başlıklı	açıklama	yapıldı.

20.11.2020:	Sağlık	alanındaki	emek	ve	meslek	örgütleri	olarak	2021	yılı	Sağlık	
Bakanlığı	bütçesine	dair	ortak	basın	açıklama	gerçekleştirildi.

21.11.2020:	Sağlık	bakanlığı	bütçe	komisyonunda	Covid-19’un	meslek	hasta-
lığı	sayılması	ile	ilgili	tüm	partilerin	ortak	görüş	ifade	etmesi	üzerine	sürecin	
hızlandırılmasını	 sağlamak	 amacıyla	Aylardır Verdiğimiz Mücadele Sonuç 
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Vermeye Başladı: Covid-19’un Sağlık Emekçileri İçin Meslek Hastalığı Sayıl-
ması Meclis Sağlık Komisyonu’nda Gündeme Geldi başlıklı	açıklama	yapıldı.

26.11.2020:	25	Kasım’da	Sağlık	Bakanı	Fahrettin	Koca’nın	açıkladığı	açık	test	
politikası	ile	vaka	sayılarını	30	bin	civarında	açıklaması	üzerine	bugüne	kadar	
söylediklerimizin	haklılığını	ifade	eden	ve	sağlık	alanındaki	emek	meslek	örgüt-
lerinin	taleplerinin	yerine	getirilmesi,	bilim	kurulu	ve	sağlık	bakanını	 istifaya	
davet	eden	Yönetemiyorsunuz Tükeniyoruz. Sağlık Emekçilerinin ve Toplu-
mun Sesine Kulak Verin başlıklı	açıklama	yapıldı.

30.11.2020:	TTB	Yüksek	Onur	Kurulu	Üyesi	Şeyhmus	Gökalp’ın	tahliye	edilmesi	
ile	Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Emekçileri	üzerinde	son	dönemde	yaşanan	baskıla-
ra	dikkat	çekmek	için	TTB	ile	scope	üzerinde	ortak	basın	toplantısı	düzenlendi.

Sosyal Medya Çalışmaları
Covid-19’un	meslek	hastalığı	sayılması	için	yaptığımız	çalışmalar	kapsamında	
şube/temsilciliklerimiz	 tarafından	çekilen	 videolar	 sosyal	medya	hesapları-
mızdan	paylaşıldı.

Sağlık	Bakanlığı’nın	izinleri,	istifayı,	emekliliği	yasaklayan	çalıma	koşullarımıza	
dair	genel	yazısına	karşı	İnsani,	hukuki,	meşru	haklarımızdan	vazgeçmiyoruz	
demek	için	28 Ekim’de	sosyal	medya	çalışması	gerçekleştirdik.

Sosyal	hizmetlerde	açığa	almalar,	sürgünler,	yaşanılan	sorunlar	ve	taleplerimiz	
için	SES	ve	Sosyal	Hizmet	Uzmanları	Derneği	olarak	27 Kasım’da	Twitter’da	
hashtag	çalışması	gerçekleştirildi

Ayrıca	 şube/temsilciliklerimizin,	 KESK’e	bağlı	 sendikaların,	 sağlık	 emek	 ve	
meslek	örgütlerinin	yaptığı	sosyal	medya	çalışmalarına	destek	verildi.

SOSYAL IŞLER:
30	Ekim	2020	tarihinde	İzmir’de	yaşanan	depremden	dolayı	web	sayfamız	ve	
sosyal	medya	hesaplarında	mesajlar	paylaşılmış	şubemiz	yöneticileri	ile	yapı-
labileceklere	dair	irtibat	kurulmuştur.	31	Ekim	günü	eş	genel	başkanımız	Selma	
Atabey	İzmir’e	gitmiştir.	1	Kasım	günüde	MYK	üyemiz	Eylem	Kaya	Eroğlu	da	
KESK	heyeti	ile	birlikte	İzmir’e	gitmiştir.

• Depremin	 yaşandığı	 bölgede	 sağlık	 çalışanları	 yoğun	 olarak	 ikamet	
etmektedir.	Bu	nedenle	 sağlık	 çalışanı	 ve	 yakınlarından	da	çok	 sayıda	
yurttaş	yaşamını	yitirmiş	ya	da	yaralanmıştır.		Şu	ana	kadar	bir	tabip,	bir	
diş	hekimi,	bir	anestezi	 teknikeri	ve	bir	hemşirenin	hayatını	kaybettiği	
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teyit	edilebilmiştir.	Yine	sağlık	çalışanlarının	birinci	derece	yakınlarından	
9	kişi	hayatını	kaybetmiştir.	Halen	3	diş	hekimi	ve	1	sağlık	teknisyeninin	
enkaz	altında	olduğu	bilinmektedir.

• Doğumevinden	emekli	üyemiz	Nebiye	Tekin	üyemiz	depremde	hayatını	
kaybetmiştir.

• Hemşire	üyemiz	Fatma	Ertaş’ın	oğlu	Ali	Kaygusuz	yaşamını	yitirmiştir.

• Üyemiz	Hemşire	Feray	Demir’in	oğlu	Arda	Baran	Demir	yaşamını	yitir-
miştir.

İlk	günlerde	yukarıdaki	veriler	yerinde	tespit	edilmiştir.	Daha	sonra	İzmir	şube	
ile	hazırlanan	rapor	18.11.2020	tarihinde	web	sitemizde	ve	basınla	paylaşılmıştır.

Bu	dönemde	KESK’e	bağlı	işkollarının	yapılan	genel	merkez	kongrelerine	katı-
lım	sağlanmıştır.	TTB,	KESK	ve	bağlı	iş	kollarının	ziyaretleri	kabul	edilmiştir.

GENEL KADIN SEKRETERLIĞI 
FAALIYET RAPORU

20 Kasım 2020: KESK’li	kadınlar	Ankara’da	açıklama	yaparak,	25	Kasım	Kadına	
Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Mücadele	Günü’nde	tüm	kadınları	“Yaşamı-
mızı	Savunuyoruz”	şiarıyla	eyleme	çağırdı.	Aralarında	Genel	Kadın	Sekreterimiz	
Gönül	Adıbelli’nin	de	bulunduğu	KESK’li	kadınlar	açıklamanın	ardından	tutuklu	
KESK	üyesi	kadınlara	kart	gönderdi.	Açıklamanın	öncesinde	Eş	Genel	Başka-
nımız	Selma	Atabey,	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	ve	Ankara	Şube	
Kadın	Sekreterimiz	Meryem	Gönbe	tutuklu	KESK’li	kadınlara	göndermek	üzere	
kart	hazırladı.

23 Kasım 2020: KESK'li	kadınlar	olarak	'Yaşamlarımızı	Savunmak	için	Söylü-
yoruz'	online	gece	düzenlendi.

25 Kasım 2020:	Kadına	yönelik	şiddete	karşı	mücadele	günüde	10	bin	broşür	
basılıp	şube	ve	temsilciliklerimize	gönderildi,	işkolumuzda	kadın	sağlık	emek-
çilerinin	yaşadığı	sorunların	 tespiti	 için	“Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Emekçileri	
kadınların	iş	yerlerinde	yaşadıkları	şiddet	ve	mobbingin	araştırılması”	için	anket	
yapıldı.	Ayrıca	bütün	şube	ve	temsilcilikten	gelen	videolar	birleştirilerek	25	
Kasım	tarihinde	sosyal	medya	üzerinden	paylaşıldı.

26 Kasım 2020:	 Sağlık	 emekçisi	 olduğu	gerekçesiyle	 çocuğunun	velayeti	
mahkeme	kararıyla	 kendisinden	alınan	Cemile	ebe	 ile	 ilgili	 sağlık	 emekçisi	
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kadınlar	işleriyle	çocukları	arasında	seçim	yapmaya	zorlanamaz	başlıklı	basın	
açıklaması	gerçekleştirildi.	Ayrıca	aynı	 konuyla	 ilgili	 sağlık	emek	ve	meslek	
örgütleriyle	sağlık	çalışanlarının	damgalanmasını	kabul	etmiyoruz	başlıklı	ortak	
basın	açıklaması	gerçekleştirildi.
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10. DÖNEM  
1. MTK SONUÇ RAPORU

5	Aralık	2020	tarihinde	Zoom	üzerinden	gerçekleştirilen	10.Dönem	1.	Merkez	
Temsilciler	Kurulu	toplantımıza	61	kişi	katılırken,	Merkez	Yönetim	Kurulu	dışında	
32	kişi	söz	kullandı.

Toplantıya	Ankara,	Aydın,	Bartın,	Batman,	Bolu,	Çanakkale,	Çorum,	Deniz-
li,	Amed,	Düzce,	Edirne,	Elâzığ,	Eskişehir,	Giresun,	Hatay,	 İstanbul	Aksaray,	
İstanbul	Anadolu,	İstanbul	Bakırköy,	İstanbul	Şişli,	İzmir,	Kars,	Kayseri,	Kırıkkale,	
Kocaeli,	Kütahya,	Malatya,	Manisa,	Mardin,	Mersin,	Muğla,	Nevşehir,	Osmani-
ye,	Samsun,	Siirt,	Sinop,	Sivas,	Şanlıurfa,	Şırnak,	Trabzon,	Tunceli,	Tokat,	Van,	
Zonguldak	şube	ve	temsilciliklerimiz	katıldı.

Sakarya	temsilciliğimiz	mazeret	bildirerek	katılım	sağlamadı.

Adana,	Adıyaman,	Afyon,	Ağrı,	 Amasya,	Antalya,	Ardahan,	Artvin,	Balıke-
sir,	Bayburt,	Bilecik,	Bingöl,	Bitlis,	Bursa,	Erzincan,	Gaziantep,	Hakkâri,	Iğdır,	
İskenderun,	Bergama,	Maraş,	Karabük,	Karaman,	Kırşehir,	Konya,	Fethiye,	Muş,	
Bulanık,	Niğde,	Ordu,	Rize,	Viranşehir,	Tekirdağ,	Uşak,	Yalova,	Aksaray	şube	
ve	temsilciliklerimizden	ise	katılım	olmadı.

10.	Dönem	1.	Merkez	Temsilciler	Kurulumuzun	sonuç	raporu	ektedir.

Siyasal ve Sendikal Süreç Değerlendirmesi:
Dünyayı	 ve	ülkemizi	 etkisi	 altına	 alan	pandeminin	 zorlu	 koşularına	 rağmen	
17	-18	Ekim	2020	 tarihinde	büyük	bir	 coşku	ve	 katılımla	genel	 kurulumuzu	
gerçekleştirdik.	 26	Ekim	 tarihinden	 itibaren	görevi	 devralan	 yeni	MYK	ve	
1.	Merkez	Temsilciler	Kurulumuz	olarak	bugüne	kadar	 (5	Aralık)	bir	yandan	
örgütlü	olduğumuz	iş	kolumuzun	sorunları	ve	ülkenin	içinde	yer	aldığı	birçok	
sorun	ve	krize	karşı	tüm	örgütlülüğümüzle	bir	mücadele	yürütmeye	çalıştık.

Tüm	dünyada	kapitalist	sistemin	doğaya	karşı	kurduğu	tahakküm	ve	sınırsız	
üretim-tüketim	ilişkileri	ile	nedeniyle	açığa	çıkan	pandemiler	ile	mücadelede	
dahi	 üretimi	durdurmama	ve	 sermaye	 lehine	politikalara	devam	ediyorlar.	
Pandemi	öncesi	merkez	kapitalist	ülkeler	dahil	birçok	ülkede	yaşanan	eko-
nomik	kriz	pandemi	ile	perdelenmeye	çalışıldığı	bir	dönemi	de	yaşadık.	Tüm	
kapitalist	ülkelerde	uzunca	dönemdir	uygulanan	neoliberal	politikalar	sonucu	
sağlık	sistemlerinin	pandemi	karşısında	iflasını	gördüğümüz	bir	döneme	gir-
dik.	Birçok	ülkenin	koruyucu	sağlık	hizmetlerini	terk	ederek	tedavi	edici	sağlık	
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hizmetlerine	yönelmesi	 sonucu	pandemi	 ile	 sağlık	 sistemlerinin	 tıkandığına	
şahitlik	ettik.	Pandeminin	tüm	dünyada	milyonlarca	insanın	hastalanmasına	ve	
yüzbinlerce	insanın	ölümüne	sebep	olmasına	yol	açtı.	Milyonlarca	insan	işsiz	
kaldı.	Milyonlarca	insanın	geliri	düştü.	Dünyada	milyarlarca	insan	yoksulluk	ya	
da	açlık	sınırının	altında	yaşam	mücadelesi	veriyor.	Hal	böyle	olmasına	rağmen	
ülkeler	savaş	ve	hegemonya	mücadelesine	devam	ediyor.

Türkiye	açısından	da	durum	farklı	değildir.	İçerde	ve	dışarda	sürekli	bir	düşman	
algısı	yaratarak	Akdeniz’de,	Suriye’de,	Libya’da	ve	en	son	olarak	da	Azerbaycan	
ve	Ermenistan’daki	savaşa	direk	taraf	olunmuştur.	Bu	politikayla	içerde	yaşanan	
ekonomik,	siyasal,	sağlık	başta	olmak	üzere	yaşanan	tüm	krizleri	perdelemeye	
ve	içerdeki	hoşnutsuzluğu	ötelemeye	çalışmaktadır.	Darbe	girişimi	sonrası	ilan	
edilen	OHAL,	Kürt	illerinde	fiili	olarak	uygulanmaya	devam	edilmekteydi.	Pan-
demi	dönemi	de	darbe	girişimi	gibi	fırsata	çevrilerek	ülkenin	tümünde	en	küçük	
hak	arama	talepli	basın	açıklamalarına	dahi	tahammül	edilmemekte,	toplumsal	
muhalefet	güçlerinin	tümüne	yönelik	baskılar	artarak	devam	etmektedir.	Tüm	
bunlardan	en	fazla	da	pandemi	sürecinde	ölümüne	çalışmak	zorunda	kalan	fakat	
taleplerini	dahi	dile	getirmelerine	izin	verilmeyen	yoksul	emekçi	halk	nasibini	
almaktadır.	Pandemi	nedeniyle	 işinden	aşından	edilen,	geliri	düşen,	 iş	bulma	
umudunu	yitiren	milyonlar	için	destek	programları	yapılacağına,	bütçeden	geniş	
emekçi	kesimler	için	politikalar	belirleneceğine	bir	avuç	sermaye	ve	yandaş	için	
programlar	çıkarılmaktadır.	Üretimin	durmaması	için	her	türlü	yöntem	uygulan-
maktadır.	Feryat	eden	ses	çıkarmaya	çalışan	herkese	de	gözaltı,	tutuklama	ve	
her	türlü	baskı	uygulanmaktadır.

İktidar	pandemi	ile	ilgili	gerçekleri	gizlemekte,	pandemiyi	yönetme	yerine	algı	
yönetimi	yapmaktadır.	Sürekli	olarak	verilerle	oynamakta,	sermaye	için	üre-
tim	devam	etsin	diye	var	olan	reel	durumu	yansıtmamak	için	her	türlü	çabayı	
harcamaktadır.	 Enfekte	olan	binlerce	ve	hayatını	 kaybeden	yüzlerce	 sağlık	
emekçisi	olmasına	rağmen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	“tükendik,	
yaşatmak	için	yaşamak	istiyoruz”	feryatları	görmezden	gelinmektedir.	Pande-
mi	ile	mücadelede	virüse	en	fazla	maruz	kalan	sağlık	emekçilerinin	üzerindeki	
angarya	ve	ağır	iş	yükünün	personel	alımı	ile	hafifletilmesi	gerekirken	tükenme	
aşamasına	gelen	emekçilerin	izin,	emeklilik	ve	istifa	hakları	anayasaya	aykırı	
bir	şekilde	ellerinden	alınmaktadır.

Böylesi	bir	dönemde	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	ekonomik	özlük	
ve	demokratik	talepleri	için	mücadele	ederken	aynı	zamanda	AKP-MHP	itti-
fakının	tüm	toplumu	nefessiz	bırakan	politikalarına	karşı	da	en	geniş	kesimleri	
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içine	alan	bir	mücadele	hattına	da	ihtiyacımız	olduğu	bir	dönemdeyiz.	İçerde	
ve	dışarda	barış	 ve	diyalog	 ile	 çözülecek	birçok	 konuda	 kutuplaştırma	ve	
çatıştırma	siyaseti	izlenerek	iktidarın	ömrü	uzatılmaya	çalışılmaktadır.	Ülkenin	
kaynakları	 toplumun	 refahına,	 eğitime,	 sağlığa	 ayrılması	 gerekirken	 İdlip’te,	
Suriye’de,	Libya’da	ve	en	son	olarak	da	Karabağ’da	tarafı	olmadığımız	savaşa	
harcanmakta	ve	Türkiye’de	bir	avuç	sermaye	kesimine	aktarılmaktadır.

Bugünkü	iktidar	aslında	bir	koalisyondur.	Uluslararası	sermaye	güçleri,	yerel	
sermaye	dinamikleri,	Ergenekon,	Osmanlıcılık	hayalleri	kuranlar	ve	en	son	ola-
rak	da	artık	mafyayı	da	yanlarına	alarak	baskıcı	bir	koalisyona	dönüşmüşlerdir.

Bu	 iktidarın,	 ABD	 emperyalizminin	 hakimiyet	 krizi,	 neoliberalizmin	 kri-
zi,	 sömürge	 tipi	devlet	aygıtının	krizi	gibi	çok	yönlü	kuşatıcı	dinamiklerden	
beslendiğini	akıldan	çıkarmamamız	gerekiyor,	yani	adımlarımızı	atarken	karşı	
karşıya	oluğumuz	sorununun	sadece	AKP’den	kurtulmakla	 içinden	çıkılabilir	
bir	sorun	olmadığını	bilerek	hareket	etmek	gerekiyor.

Sendikamız	 ve	 sağlık	meslek	örgütleri	 yıllardır	 sağlığın	ücretsiz,	 anadilinde,	
nitelikli	olmasını,	hizmet	sunumunun	ekip	işi	olduğunu,	sağlık	alanında	öze-
leştirmelerin	olmamasını,	Şehir	hastanelerin	açılmamasını	söyleyegeldik.	Bu	
söylemlerimiz	nedeniyle	TTB	ve	biz	AKP	ve	uluslararası	sermayenin	çıkarlarına	
ters	düşmemiz	nedeniyle	 iktidarın	hedefinde	yer	aldık.	AKP	karşıtı	 toplum-
sal	 kesimlerin	 ortak	özlemlerine	hitap	eden,	 gericiliğe,	 savaşa,	 kontrgerilla	
katliamlarına,	talana	dur	diyen	bir	program	oluşturmak	gerekiyor.	Bunu	da	top-
lumsal	mücadelenin	içinde,	yaşam	hakkı	mücadelesinden,	emekçilerin	hakları	
çizgisinden	örgütleyerek,	mücadelede	birleşerek	hayata	geçirmeliyiz.	Buradan	
hareketle	alanımızda	ve	diğer	iş	kollarında	bu	birlikteliği	sağlayacak	buluşma-
ları	tüm	ilerde	sağlamak	amacıyla	mücadeleye	devam	etmek	gerekiyor.

Tespit ve Değerlendirmeler:
Salgının	 başından	bu	 yana	 yaptığımız	 değerlendirmeler	 ve	 salgının	 doğru	
yönetilmesi	için	yaptığımız	açıklamalar	maalesef	hükümet	ve	Sağlık	Bakanlığı	
tarafından	dikkate	alınmadığı	için	sağlık	sistemi	çökmüş	durumdadır.	Hasta-
nelerdeki	servis	ve	yoğun	bakım	yatak	doluluk	oranlarının	geldiği	nokta	 ise	
yurttaşların	evlerinde	vefat	ettiği,	hastaneye	ulaşma	şansı	olanların	ise	yoğun	
bakımda	yatması	gereken	hastanın	servislerde,	servislerde	yatması	gereken	
hastaların	 da	 acil	 servislerde	 izlendiği	 yönündedir.	 Pek	 çok	 sağlık	 kurumu	
yemekhaneleri,	 sığınakları	 vb.	 yoğun	bakım	 servislerine	dönüştürmüş	olup	
bu	durum	hem	uygun	olmayan	ortamda	sağlık	hizmeti	sunumu	sağlanmaya	
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çalışılması	dolayısıyla	 sağlık	hizmetinin	niteliğinin	düşmesine	hem	de	sınırlı	
sayıdaki	sağlık	emekçisinin	iş	yükünün	katlanarak	artmasına	sebep	olmaktadır.

Hastanelerde	doluluk	bu	düzeydeyken	kimi	hastane	yataklarının	VIP	hastalar	
için	ayrıldığı	bilgisi	gelmektedir.

Cezaevlerinde,	huzurevlerinde,	darülaceze	gibi	toplu	yaşanılan	yerlerde	alın-
mayan	tedbirler	den	kaynaklı	vaka	sayıları	çok	artmış	ve	kaygı	uyandırıcı	bir	
hal	almıştır.

Filyasyon	ekipleri	salgın	koşullarıyla	birlikte	iş	yükü	ağırlığı	altında	ezilmiş,	sal-
gının	hızına	yetişemez	hale	gelmiş	bu	durumda	sağlık	hizmeti	bekleyen	halkın	
nitelikli	sağlık	hizmetine	erişiminin	önünde	büyük	bir	engel	olarak	durmaktadır.

Hastanelerde	yaşanan	doluluktan	kaynaklı	sevkler	çoğunlukla	saatler	almak-
ta	ya	da	 istenilen	ölçüde	sağlık	hizmeti	 sunamamaktadır.	 112	ekiplerinin	bu	
yoğunluktan	 kaynaklı	 sorunları	 daha	çok	 artmış	 ve	 insani	 ihtiyaçlarını	 dahi	
gideremez	koşullarda	çalışmaktadır.

Salgının	yayılmasını	azaltmak	ve	riskli	gruptaki	emekçileri	korumak	için	kamu	
alanında	yapılan	düzenlemelerden	en	fazla	risk	grubunda	olan	sağlık	emekçileri	
personel	eksikliklerinden	dolayı	muaf	tutulmaya	devam	etmektedir.

Salgının	hızının	giderek	artması	başlangıçta	toplumda	var	olan	sağlık	emek-
çilerine	yönelik	olumlu	yaklaşımdan	hızla	uzaklaşılmasına,	Sağlık	Bakanlığı’nın	
şeffaf	olmayan	yönetimi	sağlık	emekçilerine	yönelik	güveni	azaltmaya,	hasta-
nelerdeki	doluluktan	kaynaklı	yaşanan	problemler	sağlık	emekçilerine	yönelik	
olumsuz	yaklaşımlarına	ve	şiddetin	her	biçimine	dönüşmeye	başlamış	durum-
dadır.

KKE	 sorunu	 yaşanmaya	devam	etmektedir.	Hala	bazı	 birimlere	KKE	yeterli	
sayıda	ve	uygun	nitelikte	sağlanmamakta,	sağlık	emekçilerinin	talep	ve	ısrarları	
sonucunda	kısmi	çözümler	elde	edilmektedir.

Salgın	döneminde	ortak	 yemekhanelerin	 kapatılmasıyla	birlikte	çoğu	yerde	
kumanya	sistemine	geçilmiş,	bu	kumanyalardan	tasarruf	edilerek	sağlık	emek-
çileri	yeterli	ve	dengeli	beslenmelerini	sağlayamayacak	yiyeceklere	mecbur	
bırakılmıştır.

Sağlık	emekçilerinden	illerindeki	Covid	tablosu	ve	gerçek	veriler	saklanmaya	
devam	edilmektedir.
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Hastalığa	yakalanan	sağlık	emekçileri	sürekli	değiştirilen	algoritmalar	ve	yeterli	
dinlenme	hakkı	verilmemektedir.	Ayrıca	idareler	tarafından	mobbinge	uğra-
maktadır.

Sağlık	emekçilerinde	tükenmişlik	had	safhadadır.

Salgına	yönelik	alınması	gereken	toplumsal	önlemler	hala	ekonomik	kaygılar	
sebebiyle	alınmamaktadır.

Sosyal	hizmet	alanına	gereken	önem	verilmemekte,	salgından	sağlık	alanıyla	
birlikte	en	fazla	etkilenen	alan	olmasına	rağmen	sorunları	ve	taleplerine	yeterli	
yer	verilmemektedir.

Üniversite	hastanelerinin	ödemeler	başta	olmak	üzere	özgün	sorunlarına	yete-
rince	değinilmemektedir.

Bu çerçevedeki öneriler:
İl	pandemi	kurullarında	sendika	olarak	yer	almayı	daha	fazla	zorlamalıyız.

Pandeminin	 yönetilememesinin	halk	 sağlığı	 açısından	değerlendirilmesine	
daha	fazla	yer	vermeliyiz.

İllerden	gelen	bilgi	akışını	artırmalı,	ilimizdeki	salgının	durumuyla	ve	enfekte/
vefat	eden	sağlık	emekçilerinin	sayısıyla	ilgili	bilgilerin	genel	merkeze	akışını	
sağlamalıyız.

Grip	aşısı	ve	kullanıma	girecek	Covid	aşısıyla	ilgili	doğru	ve	yeterli	bilgilendir-
me	olmaması	sağlık	emekçilerini	ikilemde	bırakmaktadır,	sendikamız	aşıların	
güvenilirlikleri	ve	etkinlikleriyle	ilgili	daha	fazla	çalışma	yürütmelidir.

Meslek	hastalığı	ve	iş	kazası	nedir,	bildirimi	nasıl	yapılmalıdır	konularında	bil-
gilendirici	materyal	hazırlanmalıdır.

İş	sağlığı	ve	güvenliği	kurullarına	duyulan	ihtiyaç	özellikle	bu	dönemde	daha	
fazla	artmıştır,	kurulları	işlemeye	zorlamalıyız.

Sendikamız	tarafından	salgınla	ilgili	her	konuda	bilimsel	açıklamalar	yapabile-
cek	bir	komisyon	oluşturulmalıdır.

Hukuki	konular	başta	olmak	üzere	sık	karşılaşılan	sorunlar	ve	çözüm	önerileri	
konusunda	kolay	ulaşılabilen	bir	veri	tabanı	oluşturulmalıdır.

Taleplerimizle	ilgili	daha	fazla	eylem	ve	etkinlik	gerçekleştirmeliyiz.

Filyasyon	ekiplerinin	 16	 saatlik	 çalışmasının	 karşılığının	 nasıl	 değerlendiri-
leceği	 konusunda	hukuki	girişimler	 yapmalı,	gece	çalışması	 ve	 tatil	 günleri	
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çalışmasının	2	kat	olarak	değerlendirilmesi	gibi	konularda	çalışma	yürütülmeli,	
ayrıca	yine	ekiplerin	 telefon	ve	 internet	giderleri	çok	 fazladır,	bu	giderlerin	
bakanlıkça	karşılanması	talep	edilmelidir.

Ek	ödemelerle	ilgili	yaşanan	sıkıntılar	devam	etmektedir,	başta	mevcut	haliyle	
ek	ödemeden	 faydalandırılmayan	 kesimlerin	 faydalandırılması	 talebi	 olmak	
üzere	emekliliğe	 yansıyacak	 temel	 ücret	 talebimizle	birlikte	bu	 konuyu	da	
sürekli	gündemde	tutmalıyız.

Her	hafta	bir	talebimizi	gündeme	alan	sosyal	medya	çalışmaları	yürütülebilir,	
özellikle	profesyonel	destek	 alınarak	hazırlanacak	 kısa	 filmler,	 videolar	 çok	
etkili	olabilir.	Bunun	yanında	yine	sosyal	medya	hesaplarında	da	kullanabilecek	
güvenceli	iş,	örgütlenme	çağrısı,	ihraçların	iadesi,	Covid	’in	meslek	hastalığı	
sayılması,	ek	gösterge	ve	yıpranma	payı	gibi	her	bir	talebimizle	ilgili	afişlerin	
hazırlanması	 yanında	bütün	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçilerinin	günlerini	
kutlayan	afişlerin	çalışılması	gereklidir.

Özel	hastaneler	test	için	para	almaya	devam	etmektedir,	bunun	yanında	yine	
testin	ücreti	çok	düşük	olmasına	rağmen	test	250	liraya	fatura	edilmektedir,	
bu	durumun	nedeninin	sorgulayan	bir	çalışma	yürütmeliyi.	Yine	özel	hasta-
nelerin	bir	kısmı	salgınla	mücadeleye	yeterli	destek	vermemekte,	Covid	dışı	
hastalıkları	olan	hastalar	özel	hastanelere	gitmeye	mecbur	kalmaktadır.	Sal-
gında	özel	hastane	vurgununu	teşhir	etmeliyiz.

Filli	hizmet	ve	3600	ek	gösterge	taleplerimiz	gündemde	tutulmalıdır.

Salgının	 yayılım	 hızının	 düşürülmesine	 yönelik	 toplumsal	 önlemler	 başta	
zorunlu	alanlar	dışında	çalışmanın	durdurulması,	ücretsiz	ve	yaygın	aşılama,	
düzenli	test	yapılması	talepleri	sürekli	gündemleştirilmelidir.	Salgınla	ilgili	alı-
nan	göstermelik	önlemlerle	emekçilerin	hala	hastalıkla	yüz	yüze	bırakıldığı	ve	
sermayenin	ihtiyaçlarının	öncelendiği	konusuna	vurgu	yapmalıyız.

Sağlık	 emekçileri	 çok	 yoğun	çalışıyor,	 tükeniyor.	Atama	bekleyen	binlerce	
sağlık	emekçisi	olduğu,	ihraçların	işlerine	geri	döndürülmesi	gerektiği	gün-
demde	tutulmalıdır.

Güvenceli	 iş	 ve	güvenceli	 gelecek	 ile	 ilgili	 yürüttüğümüz	mücadeleyi	 tüm	
kamu	çalışan	tüm	emekçileri	içine	alacak	bir	perspektifle	yürütmeliyiz.

Örgütlenme	çalışmalarında	kullanılacak	materyaller	hazırlanmalı	ve	merkezi	bir	
örgütlenme	programı	planlanmalıdır.

Sürgünler,	mobbing	devam	etmekte,	sağlık	emekçilerinin	tükenmesini	mer-
keze	alarak	bu	konularda	çalışma	yürütülmelidir.
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Sağlık	 emekçilerinin	 kısaltılmış	mesai	 uygulaması,	 dönüşümlü	çalışma	gibi	
çalışma	biçimlerinden	muaf	tutuluyor	olması	ve	izinlerin	yasaklanması	konu-
sunu	gündemde	tutmalıyız.

Sosyal	hizmetlerde	 14	gün	kesintisiz	çalışma	sorunu	devam	etmektedir.	Bu	
kadar	uzun	süre	kesintisiz	çalışma	çocukları	başta	olmak	üzere	ailelerinden	
uzak	kalma	anlamına	gelmenin	yanında	çalışılan	süre	içinde	uygun	olmayan	
beslenme,	barınma	vb	koşullara	maruz	kalmak	anlamına	gelmektedir.	14	gün	
uygun	koşullarda	çalışma	sonrası	14	gün	karantina	devamında	yeterli	dinlenme	
süresi	şeklinde	çalışma	düzeni	önerilebilir.

Böylesi	ağır	travmaların	yaşandığı	günlerde	sanatın	iyileştirici	gücüne	ihtiyaç	
vardır.	Tüm	üyelerin	katılımına	açık	şarkı,	şiir,	fotoğraf	etkinlikleri,	kısa	skeçler	
gibi	çalışmalar	yapılabilir.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	çocuklarını	bırakabilecekleri	kreşlerin	
olmaması	sorunu	gündemde	tutulmalıdır.

Pandemi	koşullarında	kadına	yönelik	şiddetin	arttığına	dikkat	çekilmelidir.

İhraç	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	işlerine	iadesi	konusunda	yeterli	
bir	çalışma	yürütülmemiştir.	 İhraç	üyelerimize	yönelik	KESK	bütünselliğinde	
bir	mücadele	programı	oluşturulması	elzemdir.

KESK	pandemi	döneminde	çatı	örgütü	olma	görevini	yeterince	yerine	getire-
memiş,	tüm	alanlarda	yaşanan	sorunlardan	oluşan	verileri	toparlayıp	bütünlüklü	
sendikal	politikalar	önermek	konusunda	zafiyet	göstermiştir.

Halk	sağlığını	ilgilendiren	başlıca	konulardan	olan	hava	kirliliği	sorunu	özellikle	
kış	aylarının	gelmesiyle	birlikte	gündem	maddelerimizden	biri	olmalı	ve	KESK	
bütünselliğinde	bu	sorunla	ilgili	çalışmalar	yürütmelidir.



06
1. MTK  

2. MTK ARASI DÖNEM





06 • 1. MTK 2. MTK ARASI DÖNEM

69

10. DÖNEM  
2. MERKEZ TEMSILCILER 
KURULUNA SUNULMAK ÜZERE  
MYK FAALIYET RAPORU

(3 ARALIK 2020- 2 ŞUBAT 2021)

1.	MTK’dan	bu	yana	dünya	gündeminin	birinci	sırasında	pandemi	yerini	koru-
muştur.	Yine	bu	dönemin	en	önemli	gündemi	kullanıma	başlanan	aşı	olmuştur.	
Aşı	üretimi	halen	yaygın	olarak	yapılmamakta,	patente	tabii	ticari	bir	mal	ola-
rak	üretilmektedir.	Dünyanın	bu	dönemde	diğer	önemli	bir	gündemi	de	ABD	
yeni	başkanının	göreve	başlamasını	engellemeye	yönelik	Trump	destekçileri	
tarafından	yapılan	eylemler	ve	senato	binasına	yönelik	saldırı	sonucu	insanların	
hayatlarını	kaybetmesi	olmuştur.	Bir	kez	daha	faşizmin	çıkarları	için	toplumsal	
çatışmalara	neden	olabileceğine	tanıklık	ettik.

Ülkemiz	açısından	da	bu	iki	aylık	dönemde	de	pandemi	bahane	edilerek	top-
lumsal	muhalefetin	en	ufak	hak	arama	eylemleri/talepleri	baskı	ile	karşılanmaya	
devam	etti.	Gittikçe	artan	gıda	fiyatları,	yeni	yıldan	itibaren	geçerli	olan	zamlar	
ve	yaşadığımız	ekonomik	kriz	gittikçe	derinleşiyor.	Ekonomik	kriz	kadar	eko-
lojik	tahribat	da	derinleşmekte,	yaylaların	dahi	imara	açılması	ciddi	bir	ekolojik	
krizi	beraberinde	getirmektedir.	Gezi	davasında	beraat	alanlara	yönelik	üst	
mahkemenin	 tekrardan	yargılama	kararı	vermesi,	özgür	gündem	davasında	
TTB	genel	başkanı	Şebnem	Korur	Fincancı’nın	ilk	mahkemede	beraat	etme-
sine	rağmen	üst	mahkemede	beraat	kararının	bozulup	yeniden	yargılanması	
gibi	adalet	alanında	yaşanan	birçok	hukuksuzlukla	karşı	karşıya	olduğumuz	bir	
dönemdeyiz.

Yerel	yönetimlerle	başlayan	kayyum	atamaları,	dernekler	kanununda	kayyum	
atama	yetkisi	 tanımasının	 kabul	 edilmesi	 ve	en	 son	Boğaziçi	Üniversitesi-
ne	 kayyum	 rektör	 atanması	 demokrasinin	 kırıntılarının	bile	bitirilmesine	 ve	
faşizmin	tüm	kurumlarıyla	ikame	edilmesine	yönelik	çabalar	olarak	değerlen-
dirilebilir.

Boğaziçi	öğrencilerine	gezi	sürecinde	“camide içki içtiler”	benzeri	akıl	almaz	
suçlamalar	 ile	 saldırılar	 yapılması	 ve	gençlerin	 tutuklanması	 toplumun	bir-
çok	kesimi	 tarafından	 tepki	çekti.	Demokratik	eylemler	pandemi	nedeniyle	
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engellenmeye	çalışılırken	1	Şubat’ta	yapılan	AKP	il	kongrelerinin	kitlesel	olarak	
gerçekleştirilmesi	ise	ikiyüzlülüğü	gözler	önüne	sermeye	yetmiştir.

Toplumsal	 ve	 siyasal	 alanda	halka	uygulanan	 tecrit	 ve	hak	 ihlallerinin	daha	
katmerlisi	cezaevlerinde	uygulanan	politikalarla	devam	etmektedir.	Yaşanan	
hak	ihlallerine	karşı	cezaevlerindeki	açlık	grevleri	devam	etmektedir.

Bu	 baskılardan	 sendikamız	 ile	 alanımızdaki	 emek	 ve	meslek	 örgütleri	 de	
nasibini	almaktadır.	Özlük	haklarımız	için	yaptığımız	eylemlere	müdahale	ve	
gözaltılar	 ile	bir	 kez	daha	SES’imiz	 kısılmaya	çalışılmıştır.	Yine	haberleşme	
işkolu	 ile	demiryolu	 işkolunda	örgütlü	sendikalara	ve	üyelerine	karşı	yapılan	
baskılar,	sürgünler	ve	işten	atmalar	ile	KESK’in	tamamının	sesini	kısmaya	yöne-
lik	politikalar	izlenmektedir.

Türkiye	ve	dünyada	halklara,	emekçilere,	işçilere	yönelik	baskılara	karşı	müca-
dele	de	yürütülmektedir.	Dünyanın	birçok	ülkesinde	işçi	direnişleri	ve	halkların	
itirazları	gündeme	gelmektedir.	Ülkemizde	de	Haber	SEN	ve	BTS	ortak	Ankara	
yürüyüşü	başlamıştır.	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	yaşadığı	sorunlar	
ile	ekonomik	ve	özlük	taleplerimiz,	halkın	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkı,	top-
lumun	aşı	hakkı,	tüm	emekçiler	için	işçi	sağlığı	ve	güvenliği	tedbirleri	alınsın	
diye	4	haftadır	eylem	etkinlikler	düzenliyoruz.	Birçok	alanda	işinden	edilmiş	
işçiler	direniyor.	Pandemi	nedeniyle	açlıkla	yüz	yüze	kalan	kafe-lokonta-bar	
emekçileri	direniyor.	Yine	yaşatılmak	istenen	ekolojik	tahribata	karşı	bir	çok	
yerde	eylemler	gerçekleşiyor.	Boğaziçi	öğrenci	ve	öğretim	üyelerinin	yaptığı	
eylemlere	destek	her	geçen	gün	artıyor.

Kadınlara	yönelik	şiddet,	taciz	ve	katliam	politikalarına	karşı	hemen	her	ilde	
kadınlar	 adliye	 önlerinde,	 meydanlarda,	 sokaklarda	 seslerini	 yükseltmeye	
devam	ediyor.	Daha	şimdiden	8	Mart	kapsamındaki	eylem-etkinliklerin	çok	
güçlü	geçeceği	görebiliyoruz.	Bu	ülkede	gelecek	güzel	günlere	dair	umudu	en	
fazla	büyüten	her	zamanki	gibi	kadınlar	olmaya	devam	ediyor.

AKP-MHP	iktidarının	faşizmle	ülkeyi	götürmeye	çalıştığı	karanlığa	karşı,	güzel,	
aydınlık	yarınlar	için	direnenler	var	olmaya	devam	ediyor.	Direnenlerin	yarattığı	
umudu	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanından	doğru	sendikamız	büyütüyor.

2.	MTK’mızda	hem	bir	sonraki	kongreye	kadar	sürecek	mücadele	programımız	
tartışılacak,	hem	de	kısa	ve	orta	vadede	yürüteceğimiz	çalışmalara	dair	bize	
yol	gösterecektir.	MTK’mızın	açığa	çıkaracağı	 irade	ile	emek,	demokrasi	ve	
özgürlükler	mücadelesinde	umudu	büyüteceğiz.
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI FAALIYET 
RAPORU

5	Aralık	2020	tarihinde	yaptığımız	MTK	öncesi	3	Aralık	2020	tarihine	kadar	
olan	 faaliyet	 raporları	 paylaşılmıştı.	 3	Aralık	 2020	 tarihinden	01	 Şubat	2021	
tarihine	kadar	yapılan	çalışmalar	aşağıdaki	gibidir.

A- ÖRGÜTLENME FAALIYETLERI:
09 Aralık 2020: 10	Aralık’ta	Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	ile	12	
Aralık’ta	Sağlık	Bakanlığı’nın	2021	yılı	bütçeleri	 için	gerçekleştirdiğimiz	 tüm	
eylem	ve	etkinliklere	rağmen	TBMM	gündeminde	görüşülecek	olması	nedeniy-
le	şube/temsilcilikler	tarafından	illerin	milletvekillerine	bütçeyi	onaylamaması	
için	hazırlanan	dilekçelerin	faks-mail	ve	görüşmeler	yoluyla	gönderilmesi	için	
gerekli	çalışmalar	yapıldı.

18 Aralık 2020: KESK’in	almış	olduğu	karar	doğrultusunda	2021	yılı	bütçesine	
ilişkin	 yaklaşımımızı	 illerde	KESK	 şubeler	 platformu	 tarafından	 iş	 yerleri	 ve	
belirlenen	alanlarda	kitlesel	olarak	yapılması	için	yazışmalar	ve	çalışma	yürü-
tüldü.

24 Aralık 2020:	KESK	ve	bağlı	işkollarının	sendika	MYK’ları	ile	HDP	ve	CHP’li	
milletvekillerince	OHAL	komisyonunun	 lağvedilmesi	 talebiyle	ve	KHK’ler	 ile	
yaşanan	hukuksuzlukların	aktarıldığı	basın	toplantısı	Tüm	Bel-Sen	Genel	Mer-
kezinde	gerçekleştirildi.

25 Aralık 2020:	KESK	bütünlüğünde	OHAL	İnceleme	Komisyonunun	süresinin	
uzatılmaması	ve	lağvedilmesi	için	illerde	ortak	basın	açıklamaları	yapılması	için	
yazışmalar	yapıldı.

30 Aralık 2020:	2020	yılı	boyunca	pandemide	yaşananlar	ve	yaşamını	yiti-
ren	sağlık	emekçilerini	 anmak	 için	 sağlık	alanında	örgütlü	emek	ve	meslek	
örgütleri	ortak	tüm	illerde	işyerleri	önünde	“Öfkeliyiz; çünkü tükendik! Çünkü 
ölüyoruz!” Başlıklı	ortak	basın	metninin	kitlesel	eylemlerle	okunması	ve	anma	
etkinliği	yapılması	kararı	birçok	şube/temsilciliğimiz	tarafından	hayata	geçirildi.

11 Ocak-5 Şubat 2021 tarihleri arası 4 hafta boyunca;
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- 11-15	Ocak	2021	tarihleri	arası	mali	taleplerimiz

- 18-22	Ocak	2021	tarihleri	arası	özlük	taleplerimiz

- 25-29	Ocak	2021	tarihleri	arası	toplumun	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkına	
yönelik	talepler	ile	herkes	için	nitelikli,	güvenilir,	ücretsiz	aşı	talebi

- 01-05	Şubat	2021	tarihleri	arası	işçi	sağlığı	ve	güvenliği

Kapsamındaki	 taleplerimizi	 ifade	 eden	 4	 haftalık	 “maskeler konuşuyor” 
eylem-etkinlik	programı	çıkarılmıştır.	Bu	program	kapsamında	11	Ocak	2021	
tarihinde	genel	merkez	binamızda	mücadele	programının	startı	basın	toplantısı	
ile	verilmiştir.	Programın	güçlü	geçmesi	için	sağlık	alanındaki	emek	meslek	
örgütleri	ve	KESK	 ile	de	görüşmeler	ve	yazışmalar	yapılarak	şube/temsilci-
liklerimize	destek	 verilmesi	 istenmiştir.	 Program	kapsamında	her	pazartesi	
günü	hashtag	çalışmaları,	cuma	günleri	 işyerleri,	yemekhaneler	önü	oturma	
eylemleri,	işyerlerinde	toplantılar	gerçekleştirilmiştir.	Cuma	günü	açıklamaları	
kapsamında	bazı	illerde	meydanlar	hedeflenirken,	bazı	illerde	de	toplu	olarak	
bir	tek	işyeri	hedeflenmiştir.	Ankara	başta	olmak	üzere	bazı	illerde	eylem-et-
kinlerin	 yapılmaması	 çeşitli	 baskılar	 ve	gözaltılar	gerçekleşmiştir.	 Program	
kapsamında	her	haftanın	 taleplerini	 içeren	şekilde	genel	merkez	 tarafından	
pazartesi	günleri	hazırlanan	basın	açıklaması	metni	şube/temsilciliklerimizle	
paylaşılmış,	 basına	gönderilmiş	 ve	 sosyal	medya	hesaplarımızdan	paylaşıl-
mıştır.

Ankara	şubemiz	ile	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	örgütlü	emek	ve	meslek	
örgütlerinin	programımız	çerçevesinde	22 Ocak 2021	tarihinde	şehir	hastanesi	
önünde	yapmak	istediği	basın	açıklamasına	yapılan	müdahale	ve	göz	altılara	
karşı	genel	merkez	binamızda	KESK	temsilcileri,	sağlık	emek	meslek	örgütleri	
temsilcilerinin	katılımı	ile	genel	sekreterimiz	Pınar	İçel	tarafından	basın	top-
lantısı	gerçekleştirilmiştir.	Ayrıca	eş	başkanımız	Selma	Atabey,	Ankara	Şube	
yöneticilerimiz	ile	emek	meslek	örgütlerinin	yöneticileri	ve	HDP,	CHP	millet-
vekilleri	ile	emniyet	müdürlüğü	önüne	gidilmiş	açıklama	gerçekleştirilmiştir.	
Gözaltına	alınan	üyelerimiz	serbest	bırakıldıktan	sonra	Eş	başkanımız	Selma	
Atabey,	Ankara	 şube	 yöneticilerimiz,	 emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	Ankara	
Tabip	Odasında	basın	toplantısı	gerçekleştirilmiştir.

15 Ocak 2021:	KESK	öncülüğünde	tüm	illerde	yapılan	maaş	artışlarını	protesto	
etme	amaçlı	bordro	yakma	eylemlerine	SES	örgütlülüğümüzün	katılım	göster-
mesi	için	gerekli	çalışmalar	yapıldı.

20-22 Ocak 2021:	İstanbul	Aksaray	şubemizde	yaşanan	sorunların	çözümüne	
yönelik	4	MYK	Üyesi	(Hüsnü	Yıldırım,	Eylem	Kaya,	Sıddık	Akın,	Tayyar	Özcan)	
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tarafından	bir	dizi	toplantı	gerçekleştirildi.	Bu	günler	arasında	İstanbul	Şişli	ve	
İstanbul	Bakırköy	şubelerimizin	planladığı	 iş	yeri	gezilerine	katılım	sağlandı.	
Yine	İstanbul	Aksaray	Şube	yöneticilerimizle	birlikte	birkaç	iş	yerinde	üyeler	
ve	aktivistlerimiz	ziyaret	edildi.

25 Ocak 2020:	Maskeler	konuşuyor	eylem-etkinliklerimizin	halkın	sağlık	ve	
sosyal	hizmet	hakkı	ile	aşı	talepli	haftalık	eylemler	kapsamında	Ankara	şubemiz	
Hastanemiz	Kapatılmasın	Platformu	ile	ortaklaştırarak	Yüksek	İhtisas	Hasta-
nesi	önünde	açıklama	gerçekleştirilmiştir.	Bu	etkinliğe	MYK	üyelerimiz	katılım	
göstermiştir.

B- BASIN YAYIN
3 Aralık 2020: Dünya	Engelliler	Günü	kapsamında	Sosyal, Siyasal, Ekonomik, 
Kültürel ve Toplumsal Yaşamdaki Tüm Engelleri Mücadele ile Kaldıralım! 
başlıklı	açıklama	yapıldı.

3 Aralık 2020:	Pandemi	nedeniyle	artan	vaka	sayıları	nedeniyle	kamu	kurum	
ve	kuruluşlarında	mesai	uygulamasının	6	saat	olarak	belirlenmesinden	sağ-
lık	 alanının	 kapsam	dışında	bırakılması	 nedeniyle	PANDEMİ KAPSAMINDA 
ALINAN TEDBİRLER COVİDLE MÜCADELE EDERKEN TÜKENEN, HAYATINI 
KAYBEDEN SAĞLIK EMEKÇİLERİ İÇİN NEDEN UYGULANMIYOR? başlıklı	
açıklama	yapıldı.

9 Aralık 2020:	Son	günlerde	aşı	konusunda	artan	tartışmalar	nedeniyle	sendi-
kamızın	bu	konudaki	görüşlerini	Toplumsal Bağışıklık Açısından Çok Önemli 
Olan Aşı ile İlgili Sağlık Emek ve Meslek Örgütleri Sürece Dahil Edilmelidir 
başlıklı	açıklama	ile	dile	getirdik.

19 Aralık 2020:	Gaziantep’te	özel	SANKO	hastanesi	yoğun	bakımında	yaşanan	
yangın	 ile	 ilgili	 “Sağlıkta Dönüşüm Yaşamdan Koparmaya Devam Ediyor!” 
başlıklı	basın	açıklaması	yapıldı.

27 Aralık 2020:	Mersin	Devlet	Hastanesi’nde	görevi	başında	hayatını	kaybe-
den	hemşire	Kadir	Saldız	şahsında	pandemiden	kaynaklı	yaşamını	yitiren	ve	
çalışma	sağlık	emekçilerinin	çalışma	koşullarını	ifade	eden	“GÖREV BAŞINDA 
ÖLÜYORUZ. DUYUN ARTIK SESİMİZİ!”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirildi.

27 Aralık 2020:	 Elâzığ	 ve	Akdeniz’de	 yaşanan	depremlerden	dolayı	 doğal	
olayların	afete	dönüşmemesi	için	gerekli	tedbirlerin	alınmasına	yönelik	“dep-
rem gerçekliği ile yüzleşmemiz gerekir”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirildi.
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28 Aralık 2020:	27	Kasım	2020	tarihinden	 itibaren	cezaevlerinde	başlayan	
süresiz	dönüşümlü	 açlık	grevlerine	dikkat	 çekmek	ve	 sağlık	 emekçileri	 ile	
sağlık	bakanlığının	görevlerini	hatırlatan	açıklama	yapıldı.

11 Ocak 2021:	Maskeler	 konuşuyor	programı	 kapsamında	mali	 taleplerimiz	
ile	 ilgili	“SES’imiz, ÇIĞLIĞIMIZ DUYULMADI, TALEPLERİMİZ GÖRÜLMEDİ, 
ŞİMDİ SIRA MASKELERİMİZDE...!	başlıklı	açıklaması	gerçekleştirildi.

17 Ocak 2021:	Gazeteci	Murat	Alan	AKİT	TV’de	katıldığı	bir	programda	sağlık	
emekçilerini	pandemi	döneminde	hak	talepli	eylemleri	nedeniyle	rüşvetçi	ilan	
etmiş	ve	hakaretlerde	bulunmuştur.	Buna	karşı	“MURAT ALAN VE TÜM BASI-
NA AÇIK MEKTUBUMUZDUR”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirilmiştir.

18 Ocak 2021:	Maskeler	konuşuyor	programı	kapsamında	özlük	taleplerimiz	
ile	ilgili	“ÖZLÜK HAKLARIMIZ İÇİN MÜCADELEYE DEVAM” başlıklı	açıklama	
yayımlandı.

19 Ocak 2021:	 Son	dönemde	 sendika	 yöneticilerinin	maaşları	 ile	 ilgili	 olu-
şan	 gündem	doğrultusunda	 SES	MYK	 üyelerinin	maaş	 bordolarını	 ekinde	
yayınladığımız	“BORDROLARIMIZI YAYINLIYORUZ”	başlıklı	basın	açıklaması	
gerçekleştirildi.

22 Ocak 2021:	Bilkent	Şehir	Hastanesi’nde	maskeler	konuşuyor	eylem-etkin-
lik	programımız	çerçevesinde	yapılan	eyleme	polis	müdahalesi	ve	gözaltılar	
nedeniyle	sağlık	emek	meslek	örgütleri	ile	birlikte	genel	merkezde	“gözaltılar 
serbest bırakılsın”	talepli	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.

25 Ocak 2021:	Maskeler	 konuşuyor	programı	 kapsamında	 sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	hakkı	ve	aşı	ile	ilgili	taleplerimiz	kapsamında	“HERKES İÇİN ÜCRETSİZ, 
NİTELİKLİ, ULAŞILABİLİR, ANADİLİNDE SAĞLIK VE SOSYAL HİZMET...! HER-
KESE YETECEK KADAR ÜCRETSİZ, GÜVENLİ AŞI...!	başlıklı	açıklama	yapıldı.

29 Ocak 2021:	Maskeler	Konuşuyor	programı	kapsamında	“Aşı başta olmak 
üzere halkın sağlık ve sosyal hizmet hakkı için mücadeleye devam ediyoruz” 
açıklaması	yapıldı.

30 Ocak 2021:	“26	yıl	önce	katledilen	onur	kurulu	üyemiz	Ayşenur Şimşek’i 
unutmayacağız”	açıklaması	gerçekleştirildi.

01 Şubat 2021:	 Maskeler	 konuşuyor	 programı	 kapsamında	 işçi	 sağlığı	 ve	
güvenliği	başlığında	İşyerlerimiz Yaşam Alanlarımızdır	başlıklı	basın	açıklaması	
haftanın	eylemi	olan	 İSG	talepleri	kapsamında	basınla	ve	şube/temsilcilikler	
ile	paylaşıldı.
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C- SOSYAL MEDYA ÇALIŞMALARI:
08 Aralık 2020:	 10	Aralık	 İnsan	Hakları	Haftası	 nedeniyle	KESK	 tarafından	
“Çalışma Hakkı İnsan Hakkı”	hashtag	çalışmasına	katıldık.

11 Aralık 2020:	Haber-Sen	Genel	Sekreteri	İbrahim	Damatoğlu’nun	sürgünün	
geri	alınması	için	yapılan	hashtag	eylemine	destek	verildi.

03.12.2020:	Kültür	sanat	Sen’in	“önce	hayat	sonra	sanat”	hashtag	eylemine	
destek	verildi.

11 Ocak 2021: Maskeler	konuşuyor	etkinlikleri	kapsamında	“3 kuruşa isyanda-
yız”	başlıklı	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

13 Ocak 2021:	 İstanbul	Şubelerimizin	 “sendika	benim”	hashtag	çalışmasına	
destek	verildi.

14 Ocak 2021:	Maskeler	konuşuyor	etkinlikleri	kapsamında	bordrolarımızı	ifşa	
ediyoruz	diyerek	“Yalancının mumu”	başlıklı	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

18 Ocak 2021: Maskeler	konuşuyor	etkinlikleri	kapsamında	“Özlük haklarımızı 
istiyoruz”	başlıklı	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

25 Ocak 2021: Maskeler	konuşuyor	etkinlikleri	kapsamında	“Aşı için SES’imizi 
yükseltiyoruz”	başlıklı	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

28 Ocak 2021:	Eğitim-Sen’in	“okulları	açacaksınız”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

31 Ocak 2021:	Haber-Sen	ve	BTS’nin	sürgünlere	karşı	gerçekleştirdiği	hashtag	
eylemine	destek	verildi.

01 Şubat 2021: Maskeler	 konuşuyor	 etkinlikleri	 kapsamında	 “İşyerlerimiz 
Yaşam Alanlarımızdır”	başlıklı	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

“Haddini	bil	Mahmut	Alan”	ile	ilgili	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

01 Şubat 2021:	Sağlık	öğrencilerinin	aşılanması	için	yapılan	hashtag	eylemine	
destek	verildi.

01 Şubat 2021:	Boğaziçi	üniversitesi	öğrencilerine	yapılan	müdahale	ve	göz	
altılara	karşı	sosyal	medya	hesaplarımızdan	tepkimiz	ifade	edildi.

SOSYAL IŞLER:
07 Aralık 2020:	8	Aralık	olan	KESK’in	25	kuruluş	yıldönümü	etkinlikleri	(basın	
açıklamaları,	basın	 toplantıları,	 şube	etkinlikleri,	online	etkinlikler)	yapılması	
kararının	hayata	geçirilmesi	için	çalışıldı.
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30 Aralık 2020	Eş	Genel	Başkanlarımız	Selma	Atabey	ve	Hüsnü	Yıldırım,	Barış	
Şehitlerimizin	anması	için	Şırnak’a	gitti.	Yakın	iller	ve	Şırnak	emek	demokrasi	
güçleri	ile	barış	şehitlerimiz	Eyüp	Ergen,	Şeyhmus	Dursun	ve	Abdülaziz	Yural	
mezarları	başında	anıldı.	Aileleri	ziyaret	edildi.	Şubede	anma	etkinliği	yapıldı.

03.02.2021:	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	TTB	Merkez	Konsey	Başkanı	
Şebnem	Korur	Fincancı’nın	İstanbul’da	görülen	duruşmasına	katıldı.

ULUSLARARASI ILIŞKILER
15 Aralık 2020:	İngiltere	Sendikası	UNISON’un	Kadın	Komitesinin	hazırladığı	ve	
Hollanda’daki	kadın	akademisyenler	ve	milletvekillerinin	de	katıldığı	Türkiye’de	
Kadın	Politikaları	paneline	sendikamız	adına	katılan	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	
Atabey	sunum	yaptı.

26 Ocak 2021:	Hollanda	FNV	Sendikası’nın	 kamudaki	 özelleştirme	 ile	 ilgili	
hazırladığı	ve	iki	yıl	sürecek	bir	çalışmaya	DİSK	ve	KESK	olarak	katılım	sağlan-
dı.	FNV,	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	Tüm	Bel-Sen’den	bir	temsilci,	
DİSK’ten	de	Dev-Sağlık-İş	ve	Genel	İş	temsilcileri	toplantıya	katıldı.

02.02.2021:	 Uluslararası	 Kamu	 Hizmetleri	 Federasyonu	 (PSI),	 “Maskeler	
Konuşuyor”	kampanyamız	hakkında	açıklama	yaparak	sendikamıza	desteğini	
açıkladı.

GENEL KADIN SEKRETERLIĞI 
FAALIYET RAPORU

Genel	Merkez	kongresiyle	göreve	geldikten	sonra	pandemiden	kaynaklı	yüz	
yüze	yapmanın	koşulları	olmadığından,	31.	01.2021	tarihinde,	8	Mart	Kadınların	
Birlik	Dayanışma	ve	mücadele	günü	gündemli	online	toplantımızı	yaptık.	Kadın	
Meclisi	toplantımızı	3	kadın	MYK	ve	toplamda	30	kadın	arkadaşın	katılımı	ile	
gerçekleştirdik.	 Şubelerden	gelen	öneriler	 çerçevesinde	8	Mart	 Kadınların	
Birlik	Dayanışma	ve	mücadele	günü	programını	hayata	geçirmek	için	planla-
mamızı	yapacağız.	Genel	Merkez	olarak	yapacağımız,	şubelerin	özgün	olarak	
yapacağı	ve	KESK	olarak	yapacağımız	eylem	ve	etkinliklerin	planlaması	sonrası	
mücadele	programı	çıkarılacaktır.

Aynı	 zamanda	25	Kasım	Kadına	Yönelik	 Şiddetle	Mücadele	 ve	Uluslararası	
Dayanışma	Günü	Programı	çerçevesinde	SES	olarak	“Sağlık	ve	sosyal	hizmet	
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alanında	çalışan	emekçi	 kadınların	 iş	 yerlerinde	 yaşadıkları	 şiddet”	 yönelik	
anket	sonuçlarını	en	yakın	zamanda	paylaşmak	için	çalışmamız	devam	ediyor.	
Genel	Kurul	öncesi	hazırlığı	yapılan	SES	Kadın	dergisinin	basım	işleri	bitmiş	
bu	hafta	şubelere	göndermeyi	planlıyoruz.	SES	olarak	içinde	bulunduğumuz	
Çocuklar İçin Hep Birlikte Oluşumunun iki	toplantısına	katılım	sağlandı.
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10. DÖNEM  
2. MTK SONUÇ BILDIRGESI

Dünyada	ve	ülkemizde	 11.	 aydır	büyük	bir	pandemi	krizi	 ile	karşı	karşıyayız.	
Halk	sağlığından,	eğitime	sosyal	hayattan	ekonomiye	kadar	tüm	yaşam	alan-
larımız	sekteye	uğramış	durumdadır.	Pandemi	öncesi	çoklu	krizlerin	yarattığı	
tahribatlarla	mücadele	 ederken	 salgının	 getirdiği	 yeni	 koşullar	 ve	 salgının	
yönetilememesi	yaşamın	her	boyutunda	yeni	gedikler	açmış	ve	bu	gediklerin	
kapatılması	için	de	pandeminin	yükü	ve	sorumluluğu	biz	emekçiler	ve	halk-
ların	sırtına	bırakılmıştır.	Oysaki	alınmayan	tedbirler	ve	çarkların	sermaye	için	
döndürülmesi	birçok	emekçinin	işçinin	ölümüne	neden	olmuştur.

Pandeminin	ne	kadar	süreceği	bilinmezliğini	korurken	tedbirlerin	yetersizliği	
daha	fazla	 insanın	hastalanmasına	neden	oluyor.	Bilim	dünyasının	en	büyük	
keşfi	 olarak	gördüğümüz	 aşının	pandemiye	 karşı	 ne	 kadar	 etkili	 olduğunu	
bilmemiz	için	bu	aşılara	ulaşmamız	gerekiyor.	Maalesef	kapitalist	ülkelerin	aşı	
paylaşımındaki	eşitsizlikleri	ve	patent	tartışmaları	biz	dünya	insanlarının	aşıya	
ulaşmasında	büyük	bir	engel	teşkil	etmektedir.	Dünya	Sağlık	Örgütü’nün	bu	
duruma	müdahale	etmesi	ve	farklı	alternatif	üretme	çabası	olsa	da	bu	kapitalist	
devlet	gerçeğini	ortadan	kaldıracak	konumda	değildir.	Pandemide	bile	bütün	
insanlığın	sağlığının	göz	ardı	edilerek,	sağlığın	nasıl	metalaştığını	gözler	önüne	
serilmektedir.

Oysa	biliyoruz	 ki	 sağlıksızlığı	 yaratan	 kapitalist	 sistemin	 ta	 kendisidir.	 Pan-
demiyi	 ortaya	 çıkartan	 nedenler	 arasında	ekolojik	 tahribat,	 yaban	hayatına	
müdahale,	kontrolsüz	kentleşme	gibi	nedenler	kapitalizmin	kar	hırsının	kont-
rolsüzlüğü	ve	çalışma	alanında	derinleşen	sömürü	ilişkileri	nedeniyle	büyük	bir	
hızla	artarak	devam	etmektedir.	Sağlıksızlığı	yaratan	bu	koşullar	değişmediği	
sürece	yeni	salgın	biçimlerine	gebedir.	Diğer	taraftan	bulaşıcı	olmayan	birçok	
hastalık	 da	 yine	bu	 sistemden	beslenmektedir.	 Bu	duruma	bir	 de	 yoksul-
luk,	işsizlikten	kaynaklı	tek	tip	beslenmeyi	ve	çalışma	biçimini	eklediğimizde	
toplumsal	sağlık	için	sadece	tıbbi	çözümlerin	yeterli	olmadığı	daha	net	anla-
şılmaktadır.

Bugün	pek	çok	kapitalist	devlet,	pandemi	sürecinde	işsiz	kalmış	veya	ekono-
mik	daralma	yaşayan	vatandaşlarına	mali	destek	sunarken	maalesef	ülkemizde	
bu	yeterli	düzeyde	olmamıştır.	Ülkemizde	birçok	insan	hiçbir	geliri	olmadan	
pandemi	 ile	mücadele	etmiş	 veya	belediyelerin,	mahalle	dayanışmalarının	
desteği	 ile	bu	süreci	atlatmaya	çalışmaktadır.	Aylardır	orta	ve	küçük	ölçekli	
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işletmelerin	kapalı	olması	ve	iktidar	tarafından	hiçbir	desteğin	sunulmaması	
birçok	işyerinin	tamamı	ile	kapanmasına	ve	insanların	işsiz	kalmasına	neden	
olmuştur	ve	süreç	böyle	devam	ederse	de	bu	sorunun	daha	da	derinleşmesine	
neden	olacaktır.

DİSK’in	yaptığı	araştırmalar	da	ortaya	koyuyor	ki	 iş	bulma	konusunda	umu-
dunu	yitiren	 işçilerin	sayısı	geçen	yıla	göre	 iki	katına	çıkmış	durumda.	Yine	
bu	dönemde	güya	işten	çıkarma	yasağı	olmasına	rağmen	bu	yasağın	ihlalinin	
karşılığı	 sadece	 idari	 para	 cezası.	 İşverenler	bu	para	 cezasından	 kurtulmak	
için	 iş	yasasında	KOD	29	diye	 ifade	edilen,	 ‘ahlaka,	kötü	niyete’	göre	 işten	
çıkarmayı	işletiyor.	Bu	da	pek	çok	insanın	yeniden	iş	bulmasının	önünde	ciddi	
bir	engel	oluşturuyor

Dünyada	artan	işsizlik	ve	yoksulluk	karşısında	emek	iş	gücünde	ciddi	değişik-
likler	yaşanmaktadır.	Emekçinin	desteklenmesi	gereken	yerde	esnek	çalışma,	
ucuz	çalıştırma	ve	uzaktan	çalıştırma	temel	istihdam	rejimi	haline	getirilmek-
te	ve	güvencesizlik	dayatılmaktadır.	Koç	holdingin	uzaktan	çalışma	biçimini	
savunması	ve	övmesi	karlarına	kar	katmanın	yeni	bir	yöntemi	olarak	düşünül-
meli	ve	buna	karşı	mücadele	etmeliyiz.

Yıllardır	sağlık	alanına	dayatılan	neoliberal	politikalar	ile	sağlık	metalaştırılmış,	
üretim	tüketim	ilişkisine	endekslenmiş	sağlık	sistemleri	pandemi	döneminde	
oldukça	yetersiz	kalmış	ve	sağlık	sistemi	birçok	ülkede	çökme	noktasına	gel-
miştir.	Sağlık	sisteminin	çökmemesi	 için	ülkemizde	hastalığı	hafif	seyreden	
hastaların	evde	tedavisi	yapılmaya	çalışılmış	ve	maalesef	hastalığın	seyri	hala	
çok	iyi	bilinmemesinden	kaynaklı	onlarca	insan	evde	yaşamını	yitirmiştir.

Kapitalizmin	pervasız	 kar	 hırsının,	 derinleşen	eşitsizliklerin,	 insan	 sağlığını	
bozan	çalışma	koşullarının	ortadan	kaldırılması	mücadelesinin	yeterli	olmadı-
ğıdır.	Asıl	hastalıklar	ortaya	çıkmadan	önlemeyi	amaçlayan	sağlık	sistemine	çok	
daha	fazla	ihtiyaç	vardır.	Bu	da	koruyucu	sağlık	sistemlerinin,	güçlü	ve	bütün-
cül	bir	birinci	basamak	sağlık	hizmetinin	ne	kadar	önemli	olduğu	pandemiyle	
birlikte	daha	net	anlaşılmıştır.

Bu	dönemde;	AKP	kongreleri,	Cumhurbaşkanının	mitingleri	büyük	kalabalıklar	
ile	yapılırken,	toplumsal	muhalefete,	işsiz	kalanlara,	taleplerini	dile	getireme-
ye	çalışan	emek	örgütlerine	yönelik	pandemi	gerekçe	gösterilerek	en	küçük	
hak	talepli	eylemlerine	dahi	sert	müdahaleler	yaşanmıştır.	Maskeler	konuşu-
yor	eylem	etkinlikleri	çerçevesinde	sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	çalışan	
emekçilerin	 yaşadıkları	 sıkıntıyı	 kendi	 işyerleri	 önünde	basın	 açıklamasıyla	
kamuoyuna	duyurmak	istemeleri	iktidarı	rahatsız	etmiş	ve	Ankara	da	yapılan	
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eyleme	pandemi	gerekçe	gösterilerek	engel	olunmuş	ve	arkadaşlarımız	göz	
altına	alınarak	sesimiz	kesilmeye	çalışılmıştır.

Yaklaşık	5	 yıldır	 kayyumlar	politikası	 izleyen	 iktidar	birçok	belediyeye	kay-
yum	atamış,	dernekler	ve	vakıflara	kayyum	atamak	için	yasal	düzenlemelere	
gidilmiş	ve	en	son	da	üniversitelere	kayyum	atayarak	bütün	kamu,	özel,	STK	
tek	adam	rejiminin	hüküm	süremeyeceği	alanları	gasp	etmeye	çalışmaktadır.	
Boğaziçi	üniversitesinin	tek	adam	rejiminin	dayattığı	kayyum	atamasını	kabul	
etmemiş	ve	Özgür,	Özerk,	bilimsel,	demokratik	bir	eğitimin	yürütülebilmesi	
için	başlattığı	mücadele	sürecinin	bizlerde	destekleyicisi	ve	bize	dayatılan	bu	
karanlığı	umuda	dönüştürmenin	çabası	ve	gayreti	içindeyiz.

İktidar	eliyle	büyütülmeye	çalışılan	karanlık	en	çok	kadın	kazanımlarına,	kadın-
ların	 yaşamlarına	 kastetmektedir.	 2011	 yılında	 İstanbul	 Sözleşmesi	 iktidar	
tarafından	 imzalanmış	 fakat	 kadınlara	çok	hak	 tanıyor	diye	 aylardır	 kaldırıl-
masına	dönük	müthiş	bir	kampanya	yürütülüyor.	Pandemi	koşullarında	daha	
da	artan	kadına	yönelik	şiddet	artık	kadın	katliamına	dönüşmüş	durumdadır.	
Oysaki	6284	sayılı	yasa	uygulanmadığı	gibi	her	gün	3	kadın	erkekler	tarafın-
dan	yaşamlarından	kopartılmakta	ve	bu	kadınların	ikisinin	failleri	hakkında	suç	
duyurunda	bulunduğu	gerçeğine	de	tanıklık	ediyoruz.

Üstelik	iktidarın	kadın	düşmanı	politikalarının	yanında	erkek	yargı	tarafından	
kadına	yönelik	suçların	failleri	gerekli	cezayı	vermeyerek	cesaretlendiriliyorlar.	
Bu	durum	karşısında	kadınların	adalet	arayışları	sosyal	medya	ve	sokakta	gös-
terdiği	tepki	sonucunda	yapılan	göstermelik	göz	altılardan	sonra	birkaç	saat	
içinde	salıverilmektedir.	Kadına	yönelik	şiddeti	meşrulaştıran	dil	ve	politika-
lar	değişinceye,	failler	gerekli	cezaları	alıncaya,	İstanbul	Sözleşmesi	layıkıyla	
uygulanıncaya	kadar	kadınlar	susmayacak,	OHAL	döneminde	olduğu	gibi	pan-
demi	koşullarında	da	haklarını	savunmaya,	tacize,	tecavüze	ve	şiddete	maruz	
bırakılmış	tüm	kadınlar	için,	bu	şiddet	son	bulsun	diye	fiili	ve	meşru	mücadele	
hattında	yürümeye	devam	edeceğiz.

Cezaevlerinde	yaşayan	mahpuslar	pandemi	döneminde	daha	ciddi	hak	ihlalleri	
ile	karşı	karşıya	kaldılar.	Aileleri	ile	görüşmelerindeki	engeller,	beslenme,	hijyen	
ve	cezaevi	koşullarının	ağırlaşması	ve	işkence	dönüşmesi	birçok	talebi	de	ön	
plana	çıkardı.	Yıllardır	cezaevlerinde	yaşanan	olumsuzluklara	karşı	mahpuslar	
ellerindeki	tek	eylem	biçimi	olan	açlık	grevlerini	yapmaktaydı.	Bu	dönemde	
cezaevlerinde	yaşanan	hak	ihlalleri	ve	özgün	talepler	üzerinden	cezaevlerin-
de	mahpusların	başlattığı	süresiz	dönüşümlü	açlık	grevi	75.	Gününde	devam	
etmektedir.	Açlık	grevinin	 seyrini	 takip	etmek,	 yaşanabilecek	 sağlık	 hakkı	
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ihlalini	gündemleştirmek	içinde	yerelde	ve	merkezi	olarak	komisyonlar	oluş-
turulmuştur.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	pandemi	döneminde	en	ön	saflarda	toplum	
sağlığını	korumak	 için	mücadele	ettik.	Alınmayan	tedbirlerden	kaynaklı	369	
sağlık	 emekçisi	 hayatını	 kaybetti.	On	binlerce	 sağlık	 emekçisi	 bu	hastalığa	
yakalandı.	Tüm	ısrarlarımız	ve	çabalarımıza	rağmen	Covid-19	sağlık	emekçileri	
için	meslek	hastalığı	olarak	kabul	edilmedi.	Buna	rağmen	kronik	hastalığı	olan-
lar,	engelliler,	gebeler,	emziren	anneler	gibi	salgın	açısından	riskli	grupta	yer	
alan	ve	idari	izinli	sayılması	gereken	sağlık	emekçileri	çalışmaya	devam	etmeye	
zorlanıyor.	 Tüm	kamuda	çalışma	 saatlerine	düzenleme	getirilmişken	 sağlık	
emekçilerinin	6	saati	aşan	çalışmaları	fazla	mesai	üzerinden	ücretlendirilmiyor.	
Özlük	haklarımız	olan	izin,	istifa	ve	emeklilik	hakkımız	personel	yetersizliğinden	
kaynaklı	geçici	bir	süre	ile	elimizden	alındı	Emekliliğe	yansıyan,	yoksulluk	sınırı	
üzerinde	tek	ödeme	talebimizin	kulak	arkası	edilmesinin	yanında	üç	kuruşluk	
ek	ödemeler	de	aylarca	ödenmiyor.	Pek	çoğumuzun	iş	dışındaki	yaşamı	da	
çalışma	koşullarımızdan	etkilenmiş	durumda.	Giderek	biriken	ve	artık	altından	
kalkılamaz	hale	gelmiş	sorunlarımıza	muhatap	arıyoruz,	bulamıyoruz.	Bütün	
bunlar	 yetmezmiş	gibi	 haklılığımızın	 farkında	olan	 iktidar	 yandaş	medyaya	
üzerinden	haklı	taleplerimizi	boşa	çıkartmak	için	aldığımız	maaşlar	üzerinden	
yalan	söylemler	üretiyor	“savaştan kaçan askerler”, “pandemiyi fırsat bilerek 
rüşvet istiyorlar”, “fırsatçılar” haklılığımıza gölge düşürmeye çalışıyorlar. Bu	
söylemler	bizi	 itibarsızlaştırmaya	ve	halkla	karşı	karşıya	getirerek	daha	fazla	
şiddete	maruz	kalmamıza	neden	olmaktadır.

Birçok	alanda	yaşanan	hak	gasplarına	karşı	yürütülen	protestolar	ve	Boğaziçi	
eylemleri	bir	kez	daha	ortaya	koydu	ki	iktidar	sokaktan	ve	sokaktaki	mücade-
leden	çok	korkuyor.	Sokaktaki	en	küçük	kıpırdamadan	yıkılacağını	ve	iktidarını	
kaybetmemek	için	de	daha	fazla	şiddet	ve	baskıyı	ön	plana	çıkarıyor.	Pandemi	
ile	birlikte	yaşanan	süreç,	“başka bir dünya ve yaşam mümkün”	 iddiamızın	
haklılığını	 ve	mümkünlüğünü	daha	görünür	 kılmaktadır.	 Toplumun	 sağlığını	
korumak	ve	geliştirme	ancak	kapitalizmle,	eril	zihniyetle,	tekçi	devlet	anlayı-
şıyla,	sömürüyle	ve	doğaya	yönelik	her	türlü	kıyımla	mücadeleyi	sürdürerek	
başarılabilir.

Ancak	toplum	olarak	bizi	itmeye	çalıştıkları	bu	yalnızlık	ve	çaresizlik	sarmalına	
teslim	olmayı	 reddediyoruz,	 işyerlerinde	örgütlülüğümüzü	de	 taleplerimizin	
görünürlüğünü	de	 arttırmak	 için	 ısrarla	mücadelemizi	 sürdürüyoruz.	 Sesi-
mizi	duymazlıktan	gelenlere	karşı	“maskelerimiz	konuşuyor”	etkinliklerimizle	
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yaşadığımız	sorunların	da	çözümünün	de	ortak	olduğunu,	yalnızlık	duygusunu	
aşmanın	da	 sorunlarımızın	 çözümünün	de	 yolunun	örgütlenmekten	geçtiği	
bilinciyle	hareket	ediyoruz.	Sesimizin	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri-
nin	ortak	sesi	olması	için	işyerlerinden	başlayarak	büyüttüğümüz	mücadelenin	
bu	dönem	de	hazırladığımız	mücadele	programlarıyla	sesimizin	daha	gür	ve	
yeni	yol,	yöntemler	ile	daha	kararlı	yürüyeceğiz.

MTK’DA TESPIT VE KARARLAR
Sosyal	hizmetler	alanında	ve	tıp	fakültelerine	yönelik	yeterli	çalışma	yürütül-
mediği	 tespitini	 yaparak	bu	konular	başta	olmak	üzere	çeşitli	 eleştiriler	 ve	
öneriler	doğrultusunda	bir	tartışma	yürütülmüştür.

Maddi	sorun	yaşayan	şubelerimizin	şube	iadelerinin	arttırılması	için	MYK’nın	
yetkilendirilmesi	konusunda	görüş	birliğine	varılmıştır.

Pandemiyle	birlikte	temel	koruyucu	sağlık	hizmetleri	çalışmaları,	ana	çocuk	
sağlığı,	 kronik	 hastalıklarla	 ve	 kanserle	mücadele	 çok	gerilemiştir.	Mevcut	
sağlık	sistemi	ve	yarattığı	sorunlar	tartışmaya	açılmalıdır.

Aşıya	erişim	konusunda	zengin-yoksul	ülkeler	arasında	yaşanan	ayrımın	yanı	
sıra	ülkemizde	de	torpilli	aşı	uygulamaları	ve	aşıda	patent	konusunda	çalışma	
yürütülmelidir.

Açlık	grevleri	izleminde	sağlık	emekçilerinin	görev	ve	sorumlulukları	konusun-
da	önceki	dönemde	hazırlanan	broşür	yerellere	tekrar	gönderilmelidir.

Sendikal	 izinleri	 kullanma	 önündeki	 engeller	 toplantı	 ve	 çalışma	 yapmayı	
zorlaştırmaktadır.	Bu	 sorunlarla	 ilgili	ASPB	ve	Sağlık	Bakanlığı	 yetkilileri	 ile	
görüşülerek	sahadaki	yöneticilere	yönelik	yazı	yayınlamaları	talep	edilmelidir.

İş	 sağlığı	 ve	güvenliği kurullarında	 işyeri	 hekimi	bulundurulması	 konusunda	
çalışma	yürütülmelidir.

21 Şubat — 8 Mart – 14 Mart – 21 Mart gibi özel gün ve haftalara dair eylem / 
etkinlik ve mücadele yönelimimizin tartışılması	sonucunda	aşağıdaki	kararlar	
alınmıştır;

8	Mart	programıyla	 ilgili	Kadın	Meclisimizden	gelen	öneriler	doğrultusunda	
Genel	Merkez	 tarafından	planlanmış	 olan	programın	 hayata	geçirilmesine	
karar	verilmiştir.

21	Şubat	Dünya	anadil	gününde	anadilinde	sağlığın	önemini	vurgulayan	metin	
yazılması	ve	etkinliklerin	düzenlenmesi
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9-14	Mart	haftasında	temel	taleplerimizi	içeren	basın	açıklaması,	eylem,	etkin-
lik	ve	iş	yeri	çalışmaları	planlanmalıdır.

11	Mart	günü	hem	pandeminin	birinci	yılı	olması	sebebiyle	salgını	değerlen-
dirmek	hem	de	hayatını	kaybeden	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	
anmak,	tepkimizi	ve	önerilerimizi	dile	getirmek	amacıyla	saygı	duruşu	ve	basın	
açıklamaları	yapılmalıdır.

Mücadele Programı Taslağının Görüşülmesi ve 
Değerlendirilmesi
10.	Olağan	Genel	Kurul’da	kabul	edilen	karar	önergeleri	doğrultusunda	MYK	
tarafından	hazırlanmış	olan	Mücadele	Programı	Taslağı’nın	 hayata	geçiril-
mesi	konusunda	görüş	birliğine	varılmış	olup,	program	başlıklarına	aşağıdaki	
önerilerin	eklenmesi	ve	eleştirilen	başlıkların	yeniden	gözden	geçirilmesi	için	
değerlendirmeler	de	bulunulmuş	ve	planlanması	yapılmıştır.

Sağlık Hakkı Mücadelesi
Sendikamızın	 sağlık	hakkı	mücadelesinin	 sadece	sağlık	emekçilerinin	özlük	
haklarından	 ibaret	olmadığını,	kamusal	ve	halk	sağlığı	 için	mücadele	yürüt-
tüğümüzü	anlatan	çalışmalar	içinde	olunmalıdır.	Sağlık	sisteminin	yanlışlıkları	
pandemi	süreciyle	birlikte	iyice	görünür	olmuştur.	Kamusal	sağlığın	ne	denli	
önemli	olduğuna	vurgu	yapan,	halk	sağlığını	temel	alan	bir	kampanya	yürü-
tülmelidir.	Bu	bağlamda	toplumun	katılımıyla	sağlık	hakkı	meclisleri	yeniden	
örgütlenebilir.

Örgütlenmeye Dair Öneriler
Günümüzün	sağlık	emekçilerini	örgütlenmek	için	geçmişin	ne	olduğunu	anlat-
mak	önemlidir.	Sağlıkta	dönüşüm	sürecinde	örgütümüzde	mücadele	yürütmüş	
herkesin	görüşüne	başvurulduğu	röportajlardan	ve	videolardan	oluşan	belge-
sel	formatında	2008	SSGSS	yasasıyla	başlayan	sağlıkta	dönüşüm	programını	
anlatan	bir	çalışma	yapılmalıdır.

“Sendika	neden	gerekli,	gelecekten	kaygılı	mıyız,	kaygılarınız	nelerdir?”	sorula-
rını	içeren	bir	örgütlenmenin	önündeki	engeller	anket	çalışması	yapılmalı,	tüm	
illerde	18-30	yaş	sağlık	emekçilerini	kapsayan	bir	çalışma	ile	AKP	ile	büyü-
yen	kuşağı	anlamaya	çalışacağımız,	önümüzdeki	dönemi	planlayacağımız	bir	
mücadele	hattı	örülmelidir.
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İşyerinde	bulunan	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	ortak	taleplerimiz	
etrafında	örgütlemek,	 onları	mücadelenin	 ve	örgütlenmenin	 temeline	 koy-
mak	hedefimiz	olmalıdır.	Bu	bağlamda	işyeri	meclislerini	tekrar	gündemimize	
almalı,	içerisinde	sadece	sendikamız	üyelerinin	değil	herkesin	olduğu	bir	plat-
form	kurulmalıdır.

Örgütlenme	komisyonu	kurulmalı,	oluşacak	komisyonun	misyonu	örgütlen-
me	konusunda	materyal	hazırlama	ve	program	belirlemek	konusunda	şube/
temsilcilik	yönetiminin	belirlediği	 ihtiyaçlar	doğrultusunda	çalışma	yapmak,	
örgütlenme	faaliyetini	şube/temsilcilik	yönetimleriyle	birlikte	gerçekleştirmek	
olmalıdır.	Örgütlenme	komisyonlarında	ihraç	ve	emekli	üyeler	de	yer	almalıdır.

İşyeri	 ziyaretleri	 bir	 program	çerçevesinde	 yapılmalı;	ASM,	AÇSAP,	ADSM	
gibi	iş	yerleri	için	ziyaret	programları	çıkarılmalı	ve	gerçekleştirilen	ziyaretler	
neticesinde	sendikal	politikalar	oluşturulmalıdır.

Şehir	hastaneleri	için	bu	işyerlerinin	devasa	yapısı	ve	birimler	arasındaki	ile-
tişimin	güçlüğü	dikkate	alınarak	özgün	bir	örgütlenme	tarzı	belirlenmelidir.

Özlük Hakları
Ekonomik	ve	özlük	talepler	olan	3600	ek	gösterge,	emekliliğe	yansıyacak	yok-
sulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret,	yıpranma	payı,	güvencesizlik,	yeni	atamalar	
konularında	çalışma	yürütülmelidir.	Bu	çalışmanın	son	noktası	olarak	her	bir	
talebin	bir	kol	tarafından	öne	çıkarıldığı	bir	yürüyüş	düzenlenebilir.

Basın-Yayın
Basın	yayın	komisyonu	oluşturulup	özellikle	genç	aktivistler	dahil	edilmelidir.

Sosyal	medyayı	ve	dijital	ortamı	gittikçe	daha	 iyi	kullanmak	 için	çaba	gös-
terilmeli,	 bu	 konuda	eğitim	düzenlenmeli,	 gerekiyorsa	profesyonel	 destek	
alınmalıdır.

Online	tiyatro	ve	konser	organizasyonu	planlanmalıdır.

Eylem-etkinliklerde	 kullanmak	 için	 hayatını	 kaybeden	 sağlık	 emekçilerinin	
fotoğraflarından	oluşan	büyük	bir	pankart	hazırlanmalıdır.

Performans	sisteminin	sonuçları,	mobbing,	yemeklerin	niteliği	gibi	konularda	
anket	çalışmaları	düzenlenmelidir.

Her	bir	işyerinin	özgün	sorunlarıyla	ilgili	bültenler	çıkarılmalıdır.
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Eğitim
Sendika	Okulu’na	yönelik	yürütülen	tartışmalarda	olumlu	(genç	sağlık	emek-
çilerine	ulaşım	açısından	sendika	okulu	çalışmasının	 işlevsel	kullanılabileceği,	
sendikal	kadroların	yetiştirilmesi	açısından	kıymetli	olduğu,	eğitimlere	katılan-
ların	sonraki	dönemlerde	daha	fazla	yönetimsel	kademelerde	görev	aldığı)	ve	
olumsuz	 (işleyişte	 şube/temsilcilik	 yönetimleriyle	 yaşanan	 sorunlar,	 eğitimin	
içeriğinin	sendikal	bütünlüğü	yansıtmadığı)	değerlendirmeler	olmuş	olup	ortak-
laşılan	husus	sendikal	eğitimin	ihtiyaç	olduğu,	kadroların	yetiştirilmesi	açısından	
kıymetli	olduğu	ve	mutlaka	sendikal	eğitimlerin	yapılması	gerektiği	yönündedir.

Yerel	ve	merkezi	örgütlenme	ve	eğitim	komisyonu	oluşturulmalı,	aktivistlere	ve	
işyeri	temsilcilerine	dönük	bir	eğitim	programı	oluşturulmalıdır.	Sendika	nedir,	
sendikacılık	 nasıl	 yapılır,	 işyeri	 temsilcisinin	görev	 ve	 sorumlukları,	 iletişim,	
toplumsal	cinsiyet	gibi	başlıklarda	eğitim	verilmelidir.

Eğitim	çalışmaları	için	dijital	platformlardan	da	yararlanılmalıdır.

Ihraçlar
İhraç	arkadaşlarımızla	daha	 fazla	buluşmaların	sağlanmalı,	bunun	 için	dijital	
platformalar	da	kullanılmalıdır.	Psikolojik	desteğe	ihtiyacı	olan	üyelerimiz	için	
KESK	bütünselliğinde	destek	programı	oluşturulmalıdır.

Hukuk
Hukuk	sekreterleri	ile	periyodik	toplantılar	yapılarak	hukuki	süreçlerle	ilgili	bilgi	
eşitliği	sağlanmalı	ve internet	sitemiz	sorulara	yanıt	bulmayı	kolaylaştıran	bir	
hale	getirilmelidir.

Sosyal Hizmetler
Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetlerdeki	emekçilerin	çalışma	koşulları	bu	dönem-
de	zorlaşmış,	iş	yükü	çok	daha	artmış	durumdadır.	Süreç	başından	bu	yana	
yatılı	 kuruluşlarda	 14	gün	çalışma	düzeni	uygulanmıştır.	Kamuoyunda	sağlık	
emekçilerine	 yönelik	belirli	 bir	 oranda	duyarlılık	 oluşmasına	 rağmen	 sosyal	
hizmet	emekçileri	geri	planda	kalmıştır.	Yatılı	kuruluşlarda	çalışanlar	aşı	prog-
ramına	 alınmıştır	 ancak	gündüzlü	 çalışanlarda	bu	uygulama	yoktur.	Çalışan	
sayısının	arttırılması	 için	yeni	 istihdamların	yapılması	ve	tüm	çalışanların	4A	
kadrosuna	 alınması	 gereklidir.	 Sendi	 sosyal	 hizmetler	 alanında	emekçilerin	
yaşadıkları	sorunları	ve	taleplerini	görünür	kılma	konusunda	daha	fazla	çalışma	
yürütmelidir.
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10. DÖNEM  
3. MTK’YA SUNULMAK ÜZERE 
MYK FAALIYET RAPORUDUR

(03.02.2021-28.05.2021)

MTK’mızı	Eş	Başkanımız	ve	eski	MYK	üyelerimizle	yöneticilerimiz	ve	üyelerimi-
ze	yönelmiş	bir	operasyonun	hemen	ardından	yapmak	zorunda	kaldık.	Mevcut	
düzenin	mafya-çete	düzeni	olduğu	birinci	ağızlardan	itiraf	edilirken,	mala	el	
koymalar,	tehditle	şantajla	ülke	yönetmeler,	hatta	cinayetler	itiraf	edilirken	kılını	
kıpırdatmayan	savcılar	söz	konusu	olan	hak	arayıcıları	olduğunda	hemen	hare-
kete	geçmiş	durumda.	Bu	hukuksuzluğu	kabul	etmiyoruz.	Biz	arkadaşlarımıza	
kefiliz,	onlarda	suç	bulamazsınız,	suç	arıyorsanız	mevcut	iktidara	ve	onun	kirli	
ilişkiler	ağına	bakın.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	sendikasının	yöneticileri	olarak	yaptıkları	
halkın	sağlık	hakkını	savunmaktan	başka	bir	şey	değildir.	Covid	ile	mücadelede	
hayatını	kaybeden	sağlık	emekçilerini	anmayı	vatanı	bölmeye	çalışmak	olarak	
gören	 iktidar	ve	küçük	 temsilcileri	 insanların	her	gün	bu	hastalık	yüzünden	
hayatını	 kaybetmesinin	 sorumlusudurlar.	Yani	 suçludurlar.	Vaka	 sayıları	40	
binleri	aştığında,	sırf	turizmi	kurtarmak	adına,	kısmi	ve	vatandaşın	ekonomik	
olarak	desteklenmediği	bir	kapanmayı	ilan	edenler,	yabancı	turistlerin	görebi-
leceği	herkesi	aşılama	sözü	verenler,	tüm	toplumun	itibarını	yerle	bir	edenler,	
her	gün	ekonomik	gerekçelerle	hayatına	son	verenlerin	olduğu	bir	ülke	yara-
tanlar	bu	mafya	çete	düzeninin	temsilcileridir.

Bugün	tüm	memleket,	hatta	tüm	dünya	bir	mafya	liderinin	itiraflarını	dinliyor.	
Oluk	oluk	kanımızı	akıtma	sözü	veren,	iktidar	partisi	için	miting	yapıp	oy	top-
layan	bu	adam,	şu	anda	çıkarları	ters	düştüğünde	onu	yarı	yolda	bırakanların	
kirli	 defterlerini,	 eskiden	el	 ele	gerçekleştirdikleri	 suçları	 teker	 teker	 itiraf	
ediyor.	Uğur	Mumcu	cinayetini,	Kürt	iş	insanlarına	yöneltilen	baskıları	ve	cina-
yetleri,	‘bir	tuğla	çekerseniz	devlet	yıkılır’	diyen	devlet	adamı	maskesi	altındaki	
suç	örgütü	liderleri	olarak	hepimize	kurdukları	komploları	anlatıyor.	O	tuğlayı	
çekeceğiz,	yıkılan	yıkılsın.

Mevcut	durum	pek	çoğumuzun	aklına	ister	istemez	Susurluk	dönemini	geti-
riyor.	 Kaza	 yapan	 aracın	 içinden	 çıkanların	 kimlikleri	 mafya-polis-devlet	
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üçgenini	deşifre	etmiş,	toplumda	infial	yaratmış	ve	bu	karanlık	düzenin	aydın-
lanması	için	eylemler	tüm	ülkeyi	sarmıştı.	Oysa	şimdi	yaşadığımız	çok	daha	
vahim	bir	 durumun	gözler	 önüne	 serilmesidir.	 Susurluk	döneminde	ülkede	
bir	merkez	medya	vardı	ve	yargı	da	bu	kadar	etkisiz	hale	getirilmemişti.	Baş-
kanlık	Sistemi	ile	Türkiye’de	kuvvetler	ayrılığı	ilkesi	yerle	bir	edildi.	Tek	adam	
rejiminde	yasama	ve	yargının	muhalefete	yönelmiş	bir	 iktidar	sopası	olmak	
dışında	anlamı	kalmadı.	Devlet	aygıtı	tarikatlar,	mafya	liderleri,	suç	örgütleri	
arasında	Saray’a	yakınlık	derecesine	göre	paylaşıldı.	Mafya,	meşru	siyasi	figür	
haline	getirildi.	Susurluk	zamanından,	1990’lardan	bile	geri	bir	manzara	ile	karşı	
karşıyayız.	Ortalığa	saçılan	bu	pislikler	karşısında	iktidar	destekli	medyanın	bir	
kısmı,	ülkenin	Cumhurbaşkanı	suskun	kalıyor,	suçları	ortaya	dökülmüş	olan	İç	
İşleri	bakanı	hala	muhalefeti	suçlayabiliyor.	Sedat	Peker	İçişleri	Bakanı’nı	tehdit	
ediyor,	onu	da	bir	başka	suç	örgütü	lideri	Alaattin	Çakıcı	savunuyor.	Türkiye	
bir	kabile	devletine	dönüşürken	ekonomik	çöküş	de	hızla	artıyor.	2023	hedefi	
olan	partinin	iktidarında	ülke	90’lardan	bile	geriye	gidiyor.

Şubat	ayı	MTK’mızdan	bugüne	kadar	yapılan	bazı	düzenleme	ve	iktidarın	faali-
yetlerine	bakarsak	ne	kadar	fazla	geriye	gittiğimizi	daha	net	görebiliriz.	Sadece	
bu	aylık	süreçte	hukuksuzca	bir	şekilde	TBMM’yi	dahi	baypas	ederek	İstanbul	
Sözleşmesinden	çekildiler.	 Kamuya	personel	 alınmasında	güvenlik	 ve	 arşiv	
araştırmasını	yeniden	getirdiler.	Çıplak	arama,	işkence	ve	kaybettirmeleri	ülke	
gündemine	 sokan	Ömer	Faruk	Gergerlioğlu’nun	milletvekilliğini	 düşürerek	
tutukladılar.	HDP’ye	 kapatma	davası	 açtılar.	 Emekli	 amiralleri	 yayımladıkları	
mektuptan	dolayı	gözaltına	aldılar.	Doğası	 için	direnişte	olan	 İyi	Parti	genel	
başkanı	Meral	Akşener’e	dahi	provakatif	saldırı	gerçekleştirdiler.

Tek	 istedikleri	 kurdukları	 bu	 karanlık	 düzenin	 devam	 etmesi,	 düzenlerine	
çomak	sokabilecek	her	şeyden	nefret	ediyorlar.	Kadınlar,	LGBT+	bireyler	onla-
rın	gözünde	yaşam	hakkı	bile	tanınmaması	gereken	unsurlar.	Bir	gece	yarısı	
kararnamesiyle	İstanbul	Sözleşmesi’nden	çıkıldığını	ilan	ediyor,	sözleşmeyi	ve	
yaşam	hakkını	savunan	kadınları	hedef	alıyorlar.	8	Mart’ta	alanları	rengarenk	
dolduran,	kurmak	istedikleri	gerici	düzene	itiraz	eden	herkesten,	hepimizden	
nefret	ediyorlar.

Özgür	 ve	demokratik	 üniversite	 isteyen,	 üniversitesini	 savunan	öğrencileri	
ve	öğretim	üyeleri,	başlarını	onlar	dahil	kimseye	eğmeyeceklerini	bilmeden,	
kendileri	gibi	aşağı	baksın	istiyorlar.

Bunca	baskıya	rağmen	bu	memlekette	hala	direnen	insanlar	var,	emekçiler	var.	
8	Mart	haftası	boyunca	ülkenin	her	meydanını	kadınlar	mücadelesi	ve	talepleri	
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ile	rengarenk	hale	getirdi.	Newroz	alanlarına	tüm	baskılara	rağmen	milyonlar	
aktı.	1	Mayıs	günü	pandemi	yasakları	nedeniyle	sokağa	çıkma	yasağı	getirilme-
sine	rağmen	özellikle	28-30	Nisan	tarihleri	arasında	işçiler,	emekçiler,	emeğin,	
eşitliğin	özgürlüğün	mücadelesini	verenler	alanlarda,	fabrikalarda,	işliklerde,	
kurumların	önlerinde	taleplerini	en	güçlü	şekilde	dile	getirdiler.	Kod	29	ile	işle-
rinden	atılan	işçiler	birçok	yerde	direnmeye	devam	ediyor.	İkizdere	köylüleri	
başta	olmak	üzere	doğa	katliamlarına	karşı	her	yerde	mücadele	devam	ediyor.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	sendikamızın	öncülüğü	başta	olmak	üzere	
işkolumuzdaki	 emek	ve	meslek	örgütleri	 ile;	COVID-19’un	meslek	hastalığı	
sayılması,	yoksulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret,	OECD	ortalamasında	kadrolu	
güvenceli	 istihdam,	3600-7200	ek	gösterge	gibi	 temel	 taleplerimiz	başta	
olmak	üzere	mücadele	ile	dolu	bir	dönemi	yaşadı.	Koruyucu	ekipman	istediği	
için	sürgün	edilmemize,	pandemi	nedeniyle	yaşamını	yitiren	arkadaşlarımızı	
andığımız	için	açığa	alınmamıza	ve	her	türlü	mobbinge,	şiddete,	soruşturma-
lara	rağmen	mücadelemiz	hiç	kesintiye	uğramadı.

Bu	memleketin	gerçek	sahipleri	bizler,	bu	karanlığa,	kötülüğe	teslim	olmamayı	
seçiyoruz.	Örgütlü	gücümüzle,	 sendikamızla	hak	ve	emek	mücadelesini	bir	
adım	daha	yükseltmek	için	mücadele	vermeye	devam	ediyoruz.	Dört	koldan	
taleplerimizi	yükselteceğimiz	yürüyüşümüzle	TİS	dönemini	gerçek	bir	müca-
dele	masasına	dönüştürmeye,	grevli	 toplu	 sözleşme	hakkımızı	 kazanmaya,	
ekonomik,	demokratik	ve	özlük	haklarımızı	almaya	kararlıyız.

Bunun	 için	 de	 mücadelemizi	 de	 örgütümüzü	 de	 büyütme	 hedefimizden	
vazgeçmiyoruz.	 Pandemi	 koşulları	 sebebiyle	 kesintiye	uğrayan	örgütlenme	
programımızı	kaldığımız	yerden	devam	ettirecek,	her	hak	alma	mücadelemizi,	
sayımızı,	gücümüzü	arttırmak	hedefiyle	büyüteceğiz.

Lütuf	gibi	sunulan	ek	ödemelere	karşı	insanca	yaşamaya	yetecek	ücret	müca-
delemiz	de,	toplumun	aşı	hakkı	için	yürüttüğümüz	mücadele	de,	Covid-19’un	
meslek	hastalığı	sayılması	çabamız	da,	yıpranma	payı	ve	ek	gösterge	talepli	
mücadelemiz	de	işyerlerinde	daha	fazla	emekçiye	ulaşma,	sendikamızı	emek-
çilerle	buluşturma	vesilemiz	olacak.

Toplumsal	 alanda	 alınmayan	 önlemler	 nedeniyle	 hayatını	 kaybeden	 sağlık	
emekçileri	bu	mücadelemizde	hep	aklımızda	olacak.	Onların	anısını	mücade-
lemizle	yaşatacağız.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinlerde aşağıdaki 
gibidir:



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

92

EPSU,	PSI,	FNV,	tarafından	düzenlenen,	pandemi	sırasında	yaşanan	sorunların	
konu	edinildiği	ve	periyodik	katılım	gereken	toplantılara	katılım	sağlanmıştır.

25/02/2021: Kocaeli’nde	Migros	 İşçilerinin	direnişine	destek	ziyareti.	Gönül	
Adıbelli

14/03/2021:	 ATO’nun	Pandemi	döneminde	 yitirdiğimiz	 sağlık	 emekçilerini	
anma	ve	 ailelerine	destek	 amacıyla	düzenlenen	etkinliğe	Eş	Genel	Başkan	
Hüsnü	Yıldırım	tarafından	katılım	sağlandı.

30.03.2021:	 Haber	 SEN	 eski	 genel	 başkanın	 duruşmasına	 katılım.	 Gönül	
Adıbelli

16.04.2021:	Kamuda	Süresiz	Sözleşmeliler	Derneğinin	daveti	üzerine	Instag-
ram	üzerinden	yapılan	panele	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	Yıldırım	ve	TİS	ve	Hukuk	
Sekreteri	Eylem	Kaya	Eroğlu	katılım	sağlamışlardır.

04.05.2021: Türk	Tabipleri	Birliği	Aile	Hekimliği	 Kolu’nun	birinci	 basamak	
sağlık	hizmeti	verilen	binaların	koşulsuz	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	yapılması	
talebiyle	“Aile Sağlığı Merkezi (ASM) Mekânları İçin Harekete Geçiyoruz”	kam-
panyası	kapsamında	4	Mayıs	2021	tarihinde	“ASM Binaları İçin Ses Veriyoruz” 
konulu panele TİS ve Hukuk Sekteri Eylem	KAYA	EROĞLU	tarafından	katılım	
sağlandı.

20.05.2021:	Kamuda	Süresiz	Sözleşmeliler	Derneği	tarafından	Ankara’da	yapı-
lan	eyleme	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	Yıldırım	ve	TİS	ve	Hukuk	Sekreteri	Eylem	
KAYA	EROĞLU	tarafından	katılım	sağlandı.

24.05.2021:	 Soma	Katliamı	Davasına	Genel	 Kadın	Sekreteri	Gönül	Adıbelli	
tarafından	katılım	sağlanmıştır.

24.05.2021:	Doğası	için	direnen	İkizdere	köylülerinin	direnişine	destek	ziyareti.	
Selma	Atabey

Bunların	dışında	işkolumuzdaki	örgütler	başta	olmak	üzere,	emek	demokrasi	
güçlerinin	 yaptıkları	 eylem	ve	etkinliklere	 katılım	gösterilmeye	çalışılmıştır.	
Gerçekleşen	toplantılara	katılmaya	çalışılmıştır.
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI FAALIYET RAPORU

A- ÖRGÜTLENME
03 Şubat 2021:	BES	Genel	Merkezi	tarafından	TÜİK	verileri	üzerinden	yapılan	
emekçilerin	enflasyondan	etkilenme	durumunu	gösterir	araştırma	sonuçlarını	
açıkladığı	basın	toplantısına	MYK	üyeleri	tarafından	katılım	sağlandı

04 Şubat 2021:	BTS	ve	Haber	SEN	 tarafından	4	koldan	Ankara’ya	 ihraçlar,	
sürgünler	ve	baskınlara	karşı	gerçekleştirdiği	yürüyüş	Ankara’da	GAR	önünde	
yapılan	kitlesel	açıklama	ile	sonlandırıldı.	Eyleme	MYK	üyelerimiz	ve	Ankara	
Şube	üyelerimiz	katılım	gösterdi.	Yürüyüş	güzergâhı	boyunca	illerde	yapılan	
etkinliklere	katılım	için	şube/temsilciliklerimizin	destek	olması	için	yazışmalar	
ve	bilgilendirmeler	yapıldı.

05 Şubat 2021:	Maskeler	 Konuşuyor	 eylem	programımızın	 son	haftasında	
işçi	sağlığı	ve	güvenliği	kapsamında	yapılan	etkinliklerin	Ankara	ayağında	İSG	
Ankara	Meclisi	ile	birlikte	Ankara	Şubemiz	tarafından	Ostim’de	gerçekleştirilen	
etkinliklere	katılım	sağlandı.

05 Şubat 2021:	Ankara	emek	ve	demokrasi	 güçlerinin	 çağrısı	 ile	Boğaziçi	
Üniversitesi	 direnişine	destek	 amaçlı	 Sakarya	Caddesinde	 yapılan	eylemin	
yasaklanması	ve	yapılmaması	için	her	türlü	engelleme	ve	müdahale	gerçek-
leştirilmesine	rağmen,	genel	merkez	yöneticilerimiz	Ankara	Şubemiz	ve	Dev	
Sağlık	İş	yöneticileri	ile	birlikte	bir	süreliğine	de	olsa	Sakarya	caddesine	gir-
meyi	başarmış,	alkışlar	ve	sloganlar	ile	kısada	olsa	yürüyüş	gerçekleştirmiştir.

09-10 Şubat 2021:	TTB	Eski	Merkez	konsey	üyesi	Şeyhmus	Gökalp’ın	Diyar-
bakır’daki	mahkemesine	ve	öncesinde	yapılan	foruma	eş	başkanımız	Selma	
Atabey	katılım	gösterdi.

25 Şubat 2021:	Bölge	illerinde	örgütlü	334	kurumun	imzası	ile	hazırlanan	baskı	
ve	 ihraç	politikalarına	dair	deklarasyonun	Diyarbakır’da	basın	açıklaması	 ile	
yapılan	açıklamaya	SES	Eş	başkanımız	Selma	Atabey	ve	MYK	üyemiz	Sıddık	
Akın	katılım	sağladı.
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11-15 Şubat 2021 Sağlık Mücadele Haftası Etkinlikleri:
Sağlık	alanında	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	sağlık	mücadele	hafta-
sının	ortak	etkinlikler	ile	taleplerin	dile	getirilmesi	için	çaba	harcandı.	6	örgüt	
merkezi	olarak	ortak	kararlaşmaya	dahil	oldu.	Bu	kapsamda

Pandeminin	1.	Yılı	olan	11	Mart	2021	günü	tüm	işyerleri	önünde	COVID-19	nede-
niyle	yaşamını	yitiren	işkolu	emekçileri	ile	yurttaşları	anma	ve	taleplerimizi	dile	
getiren	açıklamalar	yapma

15	Mart	2021	günü	de	Ankara’da	Sağlık	Bakanlığına	ilçe	ve	illerde	sağlık	müdür-
lüklerine	kitlesel	ziyaretler	ile	taleplerimizin	iletilmesi	ve	açıklamalar	yapılma	
kararı	alındı.	Alınan	karara	birçok	şube/temsilciliğimiz	işkolunda	örgütlü	emek	
ve	meslek	örgütleri	ile	birlikte	etkinlikler	düzenlediler.

Ankara’da	11	Mart’ta	Gazi	Üniversitesi	Tıp	fakültesi	önünde	yapılan	açıklamaya	
MYK	üyelerimiz	de	katılım	gösterdi.

15	Mart	2021	tarihinde	ise	Sağlık	Bakanlığı	önünde	işkolumuzda	örgütlü	emek	
ve	meslek	örgütlerinin	yöneticileri,	MYK	üyelerimiz	ve	Ankara	Şube	Yönetici-
lerimizin	katılımı	ile	basın	açıklaması	gerçekleştirildi.

Mücadele ve Örgütlenme Hamlesi Programı:
Genel	 kurul	 kararları	 ve	MTK’larda	 yapılan	önermeler	doğrultusunda	2021-
2023	dönemini	 kapsayan	mücadele	programına	 son	 şekli	 verilerek	 şube/
temsilciliklere	gönderildi.

2021-2023	yılları	arası	dönem	için	oluşturulan	mücadele	programı	kapsamında	
11	Mart	2021	den	1	Eylül	2021	tarihine	kadar	14	Mart	sağlık	haftası,	yetki	süreci	
ve	TİS	dönemini	de	kapsayan	mücadele	ve	üye	işlemlerini	birlikte	yürütmeyi	
esas	alan	dönemsel	örgütlenme	hamlesi	programı	oluşturularak	şube/temsil-
ciliklere	gönderildi.	Dönemsel	örgütlenme	hamlesi	kapsamında	MYK	üyelerinin	
katılacağı	ve	yetki	sürecine	kadar	devam	edecek	il	gezileri	programı	çıkarıldı.	
Bu	kapsamda;

17-18-19 Mart 2021 tarihlerinde;
Hakkâri	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Eş	genel	başkanı-
mız	Selma	Atabey

Eskişehir	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Hukuk	Sekrete-
rimiz	Eylem	Kaya	Eroğlu
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Gaziantep	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Kadın	Sekrete-
rimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	göstermişlerdir.

Haftanın	il	gezileri	programı	kapsamında	olan	Denizli	Şubemiz	uygun	olma-
dıklarını	belirttikleri	için	il	ziyareti	gerçekleştirilmemiştir.

Örgütlenme	hamlesi	kapsamında	MYK	il	gezileri	belirlenen	program	çerçeve-
sinde	sürdürülecektir.

31 Mart-1 Nisan 2021 tarihlerinde;
Adıyaman	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Eş	genel	baş-
kanımız	Selma	Atabey,

Balıkesir	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Genel	Mali	Sek-
reterimiz	Tayyar	Özcan,

Çanakkale	Şubemizin	düzenlediği	işyeri	gezileri	planlamasına	Genel	Sekrete-
rimiz	Pınar	İçel	katılım	göstermişlerdir.

Haftanın	il	gezileri	planlaması	kapsamında	olan	Bursa	ve	Aydın	İllerinin	uygun	
olmaması	nedeniyle	ileri	tarihe	ertelenmiştir.

6-7-8-9 Nisan 2021 tarihinde;
Önceki	haftadan	il	gezisi	ertelenen	Bursa	ile	haftanın	il	gezileri	programında	
yer	alan	Yalova	illerine	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	ile	Genel	Hukuk	
Sekreterimiz	Eylem	Kaya	Eroğlu	katılım	göstermişleridir.

Ağrı	il	gezisine	katılacak	MYK	üyemizin	rahatsızlanması	nedeniyle	gezi	ileri	bir	
tarihe	ertelendi.

Düzce	ve	Konya	Şubelerimizin	uygun	olmaması	nedeni	ile	il	gezileri	ileri	bir	
tarihe	ertelendi.

14-15 Nisan 2021 tarihinde;
Tekirdağ,	Çorum,	Edirne,	Kırklareli	 illerine	planlanan	 il	 gezileri	 pandemi	 ile	
ilgili	yeni	alınan	tedbirler	nedeniyle	planlanamamıştır.	Bu	haftaki	örgütlenme	il	
gezileri	programı	kapsamında	MYK	üyemiz	Tayyar	Özcan	Amasya’daki	iş	yeri	
gezilerine	katılım	göstermiştir.

19 Şubat 2021:	İzmir	9	Eylül	Üniversitesi	Tıp	Fakültesi	İş	yeri	temsilcimiz	Gün-
seli	Uğur	ve	Arzu	Sert’in	açığa	alınması	üzerine	İzmir	Şubemiz	tarafından	KESK	
eş	Başkanı	ile	İzmir	emek	ve	demokrasi	güçlerinin	katılımı	ile	yapılan	kitlesel	
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basın	açıklamasına	Eş	genel	başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	ve	Genel	Hukuk	Sek-
reterimiz	Eylem	Kaya	Eroğlu	katılım	gösterdi.

14 Mart Sağlık Haftası Eylemleri:
14	Mart	sağlık	haftasında	“Taleplerimiz	Dilimizde,	Yitirdiklerimiz	Yüreğimizde!	
Mücadeleye	Devam	Ediyoruz.”	Temasıyla

11 Mart 2021	tarihinde	işyerleri	önünde	COVID-19	nedeniyle	yaşamını	yitiren	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	ile	yurttaşların	anması	ve	basın	açıklamaları	
gerçekleştirildi.	 Yine	 15 Mart 2021	 tarihinde	de	Ankara’da	Sağlık	bakanlığı	
önünde,	İl	ve	ilçelerde	ise	sağlık	müdürlükleri	önünde	taleplerimizi	dile	getiren	
açıklamalar	gerçekleştirildi.

15-16 Mart 2021:	KESK	tarafından	EK	Zam	talebiyle	planlanan	basın	açıklama-
ları	ve	bordro	yakma	eylemlerinin	gerçekleştirilmesi	için	gerekli	yazışmalar	ve	
bilgilendirmeler	yapıldı.

24-26 Mart 2021 KESK “Işimi, Çalışma Hakkımı 
Istiyorum” Istanbul Ankara yürüyüşü:
KESK’in	ihraç	üyelerinin	durumuna	dikkat	çekmek,	KHK’ların	iş	güvencesi	ve	
çalışma	hakkı	ile	olan	bağlantısını	deşifre	eden,	KHK	uygulamalarının	yarattığı	
hukuksuzluklar	 ve	 anti	 demokratik	 uygulamalara	dikkat	 çekmek	 amacıyla;	
İstanbul’dan	Ankara’ya	başlattığı	 yürüyüşe	Eş	başkanlarımız	Hüsnü	Yıldırım	
ve	Selma	Atabey,	Mali	Sekreterimiz	Tayyar	Özcan,	Kadın	sekreterimiz	Gönül	
Adıbelli	ve	Örgütlenme	sekreterimiz	Sıddık	Akın	katılım	gösterdiler.

Yürüyüş	kolu	İstanbul	Avrupa	ve	Anadolu	yakasında,	Gebze’de,	Kocaeli’nde,	
Yalova’da,	Bursa’da	ve	Eskişehir’de	KESK	şubeler	platformları	ile	buluşmalar	
gerçekleştirmiş,	 taleplerimizi	dile	getiren	 açıklamalar	 sonrasında	Ankara’ya	
Çalışma	Bakanlığı	önüne	gitmek	için	yola	devam	etmiştir.	26	Mart	günü	Anka-
ra’ya	varan	yürüyüş	grubumuzun	önü	polislerce	kesilmiş	ve	bakanlığa	gidişimiz	
engellenmiştir.	Aynı	 gün	 yürüyüş	 kolunu	 karşılamak	 için	 çalışma	bakanlığı	
önünde	beklemeye	başlayan	Ankara	KESK	Şubeler	Platformu	ile	emek	demok-
rasi	güçlerine	saldırılar	gerçekleştirilerek	açıklamaya	katılmaları	engellenmiştir.	
Bakanlığın	500	m	yakınlarında	kol	yürüyüşündeki	heyetimiz	basın	açıklama-
sı	gerçekleştirerek	taleplerimizi	ve	paylaşmış	ve	ardından	oluşturulan	heyet	
Çalışma	Bakanlığına	hazırlanan	dosyayı	teslim	etmiştir.
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1 Mayıs Etkinlikleri:
Konfederasyonumuz	KESK’in	eylem-etkinlik	programının	hayata	geçmesi	için	
yapılan	çalışmalar	dışında	 işkolumuz	üzerinden	28-29	Nisan	2021	 tarihinde	
işyerlerimiz	önünde	 1	Mayıs’ı	 kutlama	ve	 işkolumuz	 taleplerini	 dile	getirme	
amaçlı	 açıklamalar,	 toplantılar	 yapma	ve	ortak	 yapılacak	etkinliklere	 çağrı	
yapılması	 yönünde	karar	doğrultusunda	şube/temsilciliklerimiz	çalışmalarını	
yürüttüler.

31.03. 2021: Güvenlik	 soruşturması	 ve	Araştırması	 yönetmeliğinin	mecliste	
muhalefet	oylarıyla	reddedilmesine	rağmen	AKP-MHP	in	girişimleriyle	tekrar	
gündeme	getirilmesi	üzerine	KESK’in	illerde	01.04.2021	tarihinde	basın	açık-
lamaları	yapma	kararı	ile	ilgili	gerekli	çalışmalar	yapıldı.

06.04.2021:	 Konfederasyonumuz	 KESK’in	 de	 katıldığı	 KPDK	 toplantısında	
COVID-19	Meslek	 hastalığı	 kabul	 edilsin	 talebimize	 ilişkin	 toplantı	 sonrası	
Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanı	Zehra	Zümrüt	Selçuk’un	“evde	has-
talananlar	 var.	Nasıl	meslek	hastalığı	 kabul	 edelim”	 açıklamasına	 karşı	 faks	
protesto	eylemi	gerçekleştirilmiştir.

15 Nisan 2021:	TTB	tarafından	“Yaşam	Hakkımızdan	Vazgeçmiyoruz,	Ölümleri	
Durdurun”	şiarı	ile	yaptığı	eylem	ve	etkinlikleri	ortaklaştırılmış	ve	katılımlı	geç-
mesi	için	çalışma	yürütülmüştür.

Ek Ödeme Adaletsizliği:
17	Mayıs	2021	tarihinde	yayımlanan	ek	ödeme	yönetmeliğine	yönelik	tepki-
lerimizi	 ve	 taleplerimizi	 dile	getirmek	 amacıyla	20	Mayıs	2021	günü	genel	
merkez	tarafından	basın	toplantısı,	24	Mayıs	2021	tarihinde	hashtag	eylemi	ve	
25	Mayıs	2021	tarihinde	işyerleri	önünde	kitlesel	açıklamalar	gerçekleştirildi.

25-28 Mayıs 2021 Eş Genel Başkanımız ve Eski 
yöneticilerimizin Gözaltına Alınması:
25	Mayıs	sabahı	aralarında	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey,	Önceki	Dönem	
Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden,	Eski	genel	başkanlarımızdan	Bedriye	Yor-
gun,	 Eski	MYK	üyelerimizden	Belkız	Yurtsever	 ve	Fikret	Çalağan,	Önceki	
dönem	Ankara	Şube	Eş	Başkanımız	Runa	Temelli,	Ankara	eski	şube	yönetici-
lerimizden	Erdal	Güzel	ve	Ramazan	Taş	gözaltına	alınmışlardır.

Gözaltı	sonrası	25	Mayıs	da	işkolumuzdaki	örgütlü	kurumlar	ile	emek	demok-
rasi	 güçlerinin	 katılımı	 ile	gözaltıları	 kınama	ve	 serbest	bırakılmalarını	 talep	
etme	amaçlı	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.
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26	Mayıs	günü	yine	gözaltı	sürecinde	yaşanan	hukuksuzluk	ve	tepkimizi	ifade	
eden	metin	basın	ve	kamuoyu	ile	paylaşılmıştır.

27	Mayıs	günü	TTB,	Devrimci	sağlık	İş,	Türk	Diş	Hekimleri	Birliği,	Tümrad-der	
ve	SES	olarak	“SES’imize	Dokunma.	Gözaltına	Alınan	Sağlık	Emekçileri	Serbest	
Bırakılsın”	başlıklı	ortak	açıklama	basın	ile	paylaşıldı.

Gözaltı	 süreci	 boyunca	KESK	bütünlüğünde	 yerellerden	eylem	etkinliklerin	
yapılması	için	çalışmalar	yürütüldü.	Birçok	şube/temsilciliğimiz	işkolumuzdaki	
örgütler	ve	KESK	şubeler	platformları	ile	tepkilerini	gösteren	eylem	etkinlikler	
gerçekleştirdiler.

B- BASIN YAYIN
Örgütlenme	hamlesi	kapsamında	mart	ayı	içerisinde;	işyerlerine	yönelik	yapı-
lacak	çalışmalara	 katkı	 sunması	 açısından	üyelere	 yönelik	 ve	üye	olmayan	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	çağrı	mahiyetinde	iki	mektup	ile	işyeri	
panolarına	asılmak	üzere	taleplerimizi	içeren	ve	örgütlenmeye	davet	eden	afiş	
basılarak	şube	temsilciliklere	gönderilmiştir.

19 Şubat 2021: Fethiye’de,	Bursa’da	ve	Antalya’da	peş	peşe	sağlık	emekçile-
rinin	intihar	haberleri	ile	ilgili	“Sağlık	Sistemi	Sağlık	Emekçilerini	Öldürmeye	
Devam	Ediyor”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

21 Şubat 2021:	Dünya	anadili	günü	kapsamında	“Anadilinde	Eğitim	ve	Kamusal	
Hizmet	Sunumu	Nitelikli	 Sağlık	Hizmeti	 İçin	de	Hayati	Önemdedir!”	 başlıklı	
açıklama	yapıldı.

22 Şubat 2021:	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey’in	moderatörlüğünde	Dr.	
Erdal	Sipan	ve	Dr.	Şefik	Zan’ın	konuşmacı	olarak	katıldıkları	“Ana	Dil	ve	Sağlık”	
panelimizi	gerçekleştirdik.

04 Mart 2021:	 1-2	Mart	 süreciyle	 birlikte	 yeniden	 başlayan	 normalleşme	
sürecine	dair	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	ile	“Normalleşme”	İçin	Aşılama	
Yapılması	ve	Önlemlerin	Alınması	Zorunludur”	başlıklı	açıklama	basın	toplantısı	
tarzında	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	ortak	yapıldı.

05 Mart 2021: İşkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	11	Mart	ve	15	Mart’ta	
yapacağımız	etkinlikler	ile	ilgili	2	afiş	ve	bildiri	hazırlanarak	şube/temsilciliklere	
gönderildi.

16 Mart 2021:	Dünya	Sosyal	Hizmet	Gününde	işkolundaki	emekçilerin	ve	halkın	
yaşadığı	sorunlara	değinmek	amaçlı	“Dünya	Sosyal	Hizmet	Günü’nde	Bir	Kez	
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Daha	Sosyal	Hizmet	Emekçileri	İçin	İnsanca	Yaşanacak	Koşullar	ve	Halk	İçin	
Sosyal	Hizmet	Hakkı	Talep	Ediyoruz!	Basın	açıklaması	gerçekleştirildi.

18 Mart 2021:	Hak	savunucusu,	KHK’li	milletvekili	Ömer	Faruk	Gergerlioğlu’nun	
vekilliğinin	düşürülmesi	ve	HDP’ye	yönelik	kapatma	davasına	karşın	 “Siyasi	
Partilere,	Halkın	Oyuyla	Seçilen	Milletvekillerine,	Hak	Savunucularına,	Demok-
rasi	Güçlerine	Baskıdan	Vazgeçin!”	başlıklı	açıklama	yayımlandı.

19 Mart 2021:	İHD	Eş	Genel	Başkanı	ve	sendikamız	avukatı	olan	Öztürk	Türkdo-
ğan’ın	gözaltına	alınmasına	karşı	“Sendika	Avukatımız	ve	İHD	Eş	Genel	Başkanı	
Öztürk	Türkdoğan	Derhal	Serbest	Bırakılsın!”	başlıklı	açıklama	yayımlandı.

20 Mart 2021:	İstanbul	Sözleşmesi’nin	feshedilmesi	kararına	karşı	Antep	Kadın	
Platformunun	yapmış	olduğu	basın	açıklanmasına	Genel	Kadın	Sekreterimiz	
Gönül	Adıbelli	katılım	sağlamıştır.

23 Mart 2021:	İstanbul	Sözleşmesi’nin	feshedilmesi	kararına	karşı	Ankara	Tabip	
Odası,	Ankara	Üniversitesi	öğretim	üyeleri	ve	öğrencileri	ve	Ankara	Ses	Şube-
nin	yaptığı	basın	açıklamasına	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	
sağlamıştır.

02 Nisan 2021:	Pandemide	gelinen	son	aşamayı	basın	ve	kamuoyu	ile	pay-
laşmak	için	“Pandemi	ile	Mücadele	Ederken	“Sermaye	İçin	Çarklar	Dönmeli”	
Diyemezsiniz!”	başlıklı	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.

14 Nisan 2021: “Pandemi ile mücadelede iktidarın palyatif çözümlerine umut 
bağlamadan işçiler, emekçiler ve halk olarak sürece müdahil olmalıyız!” baş-
lıklı açıklama yapıldı.

16 Nisan 2021: “Sağlık emekçilerine yönelik ayrımcı genelgeleri kabul etmi-
yoruz, haklarımızı istiyoruz!” başlıklı basın toplantısı gerçekleştirildi.

17 Nisan 2021: “Sağlık ve AÇSH Bakanlıklarına Çağrımızdır: Sağlık ve Sosyal 
Hizmet Emekçilerinin Taleplerini Yerine Getirin” başlıklı açıklama yayınlandı.

16-17-18 Nisan 2021:	 Pandemi	 kısıtlama	kararları	 kapsamında	 14	Nisan’da	
yayınlanan	Sağlık	Bakanlığı	genelgesine	karşı	 sağlık	emekçilerinin	 izin,	 isti-
fa,	emeklilik	hakları	ile	risk	grubunda	bulunan	sağlık	emekçilerinin	idari	izinli	
sayılması	için	hazırlanan	görsel	ve	videolar	WEB	sitesi	ile	sosyal	medya	hesap-
larımızdan	yayınlandı.

23 Nisan 2021: Aile Çalışma ve Sosyal Hizmet Bakanlığı’nın ikiye ayrılması ile 
ilgili “Yap-Boz Politikaların Bedelini Emekçiler ve Toplum Ödüyor” başlıklı 
açıklama yapıldı.
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24 Nisan 2021:	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanı’nın	23	Nisan	nedeniyle	kol-
tuğunu	kameralar	önünde,	yasaları	hiçe	sayarak	devlet	koruması	altında	olan,	
kimliği	ve	fotoğrafının	gizli	tutulması	gereken	bir	çocuğa	devri	ve	Ramazan	
orucu	gerekçesiyle	küçük	çocuğa	çikolata	ve	çay	ikram	etmediğini	de	söyle-
mesine	ilişkin	olarak	“Yeni	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanının	ilk	icraatı	çocuk	
istismarı”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

25 Nisan 2021:	Cumhurbaşkanının	bir	 hastane	 ziyareti	 sonrası	 ölen	 sağlık	
çalışanlarına	rahmet	dileyerek,	“İnanıyorum	ki	onlar	peygamberimize	komşu	
olacaklardır.	Çünkü	onlar	bu	mücadeleyi	bunun	İçin	verdiler”	ifadesine	karşı	
“Sağlık	emekçileri	yaşamak	ve	yaşatmak	istiyor”	açıklaması	yapıldı.

26 Nisan 2021:	Ebeler	ve	Hemşireler	Haftası	kapsamında	yapılacak	eylem-et-
kinlikleri	basın	toplantısıyla	duyuran	Merkez	Yönetim	Kurulumuz	“Haklarımızdan	
vazgeçmiyoruz”	açıklamasında	bulundu.

27 Nisan 2021:	İktidarın	aldığı	“tam	kapama”	kararına	ilişkin	“İnsanlığı	açlığa	
mahkûm	edecek	desteksiz	kapanma	olamaz,	yaşamı	değil	çarkları	durdurun”	
açıklaması	yapıldı.

30 Nisan 2021: “ASM ve TSM’ler aşı dışında sağlık hizmeti vermesin” açık-
laması yapıldı.

05 Mayıs 2021:	Ebeler	Günü	dolayısıyla	“Pandemi	gölgesinde	ebeler	günü”	
açıklaması	yapıldı.

05 Mayıs 2021: “İdari izin konusunda da aşı konusunda da sorumluluk 
bakanlıktadır, sorumluluk devredilemez, hakların kullanımı engellenemez” 
açıklaması yapıldı.

08 Mayıs 2021: Sağlık Bakanının gazetecilerin “Açığa alınan hemşirelerin 
durumu ve Covid- 19’un meslek hastalığı sayılıp sayılmayacağı” konularındaki 
soruları üzerine sorulanların yetkisi dışında olduğunu ifade ederek cevap ver-
mesine ilişkin olarak “Sağlık Bakanı neye ve kime bakıyor” açıklaması yapıldı.

09 Mayıs 2021:8 Mayıs 2021 tarihinde yayımlanan Resmî Gazete ’de sağlık 
emekçilerine Nisan ayından itibaren 4 aylık süreyle ek ödemelerin tavandan 
yapılması yönünde karar alındığı açıklanması üzerine “Sus payı değil emeği-
mizin hakkını istiyoruz” açıklaması yapıldı.

09 Mayıs 2021:	Market	Tedbirleri	Genelgesi	kapsamında	zorunlu	temel	ihtiyaç-
lar	hariç	diğer	ürünlerin	satışının	yasaklanması	kapsamında	bazı	marketlerde	
satılmasını	engellemek	için	bant	çekilen	ürünler	arasında	hijyenik	pedlerin	de	
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yer	aldığı	menstrüel	ürünlerin	satışının	yapılmaması	nedeniyle	“Maksadını	aşan	
genelgelerle	ne	yapılmak	isteniyor”	açıklaması	yapıldı.

11 Mayıs 2021: İsrail’in Filistin’e yönelik saldırıyla ilgili “AKP-MHP Hükü-
metine çağrımızdır: Samimi iseniz İsrail ile ilgili tüm anlaşmaları durdurun” 
başlıklı açıklama yapıldı.

12 Mayıs 2021:	Hemşirelik	günü	nedeniyle	“SES’imiz	gücümüzdür,	yeter	artık,	
susmayacağız,	korkmayacağız”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

12 Mayıs 2021:	Sağlık	Bakanlığı’nın	sağlık	emekçilerinin	eşlerine	yönelik	aşılama	
programına	 13	Mayıs	2021	 tarihi	 itibari	 ile	başlanacağını	 açıklaması	üzerine	
“Sağlık	emekçilerinin	sadece	eşleri	değil,	aynı	hanede	yaşadığı	herkes	aşılan-
malıdır”	açıklaması	yapıldı.

20 Mayıs 2021:	 Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğü	Mali	
Hizmetler	Daire	Başkanlığı’nın	17	Mayıs	2021	tarihinde	yayımladığı	Covid-19	
Pandemisi	Nedeniyle	İl	Sağlık	Müdürlüklerinde	Yapılacak	Ek	Ödemelere	dair	
genelge	hakkında	genel	merkezimizde	basın	toplantısı	gerçekleştirildi:	Emeği-
mizin	Hakkı,	Riskimizin	Bedeli	ve	Yaşam	Hakkımızın	İhlali	Katsayıyla	Ödenmez.

23 Mayıs 2021: Görevde Yükselme ve Unvan Değişikliği Sınavlarında Mülakat 
Kaldırılsın başlıklı açıklama yaptık.

24 Mayıs 2021: Üyelerimize yönelik idareciler tarafından uygulanan hukuk 
dışı baskı ve şiddete karşı “İdarecilerin ve Mülki Amirlerin Baskısı Emekçileri 
Canından Bezdiriyor!” başlıklı açıklama yaptık.

Genel	Merkezimiz	tarafından	yapılan	basın	toplantıları	sosyal	medya	hesapla-
rımızdan	canlı	olarak	yayınlandı.

Bu dönem içerisinde sosyal medya çalışmaları gerçekleştirilirken, KESK ve 
bağlı sendikalar başta olmak üzere çeşitli emek ve demokrasi güçlerinin 
sosyal medya etkinliklerine destek verildi. Bunlar;

07.02.2021:	 Eğitim	Sen	 tarafından	organize	 edilen	 “İşimizi	Geri	 İstiyoruz”	
etkinliğine	destek	verildi.

09.02.2021:	 TTB	eski	 konsey	üyesi	 Şeyhmus	Gökalp’ın	 serbest	bırakılması	
talebi	ile	yapılan	etkinliğe	destek	verildi.

26.02.2021:	BES’in	“Vergide	adalet	için”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

09.03.2021:	KESK,	DİSK,	TTB	ve	TMMOB	tarafından	gerçekleştirilen	“Kadınlar	
diyorki”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.
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11.03.2021:	İzmir’de	açığa	alınan	üyelerimiz	için	“Sendikal	faaliyet	suç	değildir”	
hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

25.03.2021:	KESK’in	24-25	Mart	“işimi	ekmeğimi	istiyorum	yürüyüşü”	sıra-
sında	gündüz	yapılan	“KESK	yürüyor	mücadele	sürüyor”	ve	aynı	gün	akşam	
yapılan	“KHK	adaletsizliğine	son”	hashtag	çalışmalarına	katılım	sağlandı.

29.03.2021:	Haber-Sen’in	eski	başkanları	Musa	Özdemir’in	davası	öncesinde	
gerçekleştirdiği	“Sendikal	Faaliyet	Yargılanamaz”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

01.04.2021:	Haber-Sen’in	TRT	unvanda	yükselme	sınavında	haremlik	selamlık	
uygulamasına	karşı	gerçekleştirdiği	“haremlik	selamlık”	hashtag	çalışmasına	
destek	verildi.

09.04.2021:	Eğitim	emekçilerinin	aşılanması	için	Eğitim-Sen	tarafından	ger-
çekleştirilen	“Eğitim	için	aşı”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

14.04.2021:	Tüm	Bel-Sen	tarafından	Diyarbakır	kayyum	belediye	yönetiminin	
baskılarına	karşı	gerçekleştirdiği	“suç	işliyorsunuz”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

21.04.2021:	BES’in	“Covid	değil,	tedbirsizlik	öldürür”	kapsamında	düzenlediği	
“Sorumlusunuz”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

21.04.2021:	Mersin	Emniyeti’nin	İstanbul	Sözleşmesi	ile	ilgili	yapılan	eylemlere	
kestiği	para	cezalarına	dikkat	çekmek	amacıyla	Mersin	Kadın	Platformu’nun	
yaptığı	“Paramızla	Eylem	Yapıyoruz”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

22.04.2021:	Yetki	dönemi	kapsamında	“SES’teÖrgütlenelim”	hashtag	çalışması	
gerçekleştirdik.	 SES’te	örgütlenme	çağrısı	 hashtag	 yaptığımız	bütün	 sosyal	
medya	paylaşımlarında	bir	ay	boyunca	kullanıldı.

23.04.2021:	BTS’nin	demiryollarının	özelleştirilmesine	karşı	yaptığı	“Demiryol-
larındaÖzelleştirmeyeHayır”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

28.04.2021:	ESM’nin	“Yağmacı	Cengiz	İkizdere’den	Defol”	hashtag	çalışma-
sına	destek	verildi.

02.05.2021:	Kapama	döneminde	de	en	çok	mağdur	edilen	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçilerinin	 sorunlarını	 ve	 taleplerini	 içeren	 “Vaatler	Patladı	 Sabır	
Kalmadı”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

03.05.2021:	BES’in	“Yüzde	3	Yalan	Oldu”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.
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05.05.2021:	KESK’in	ihraçlarla	ilgili	olarak	gerçekleştirdiği	“Ölmek	İstemiyoruz”	
hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.

07.05.2021:	Ebeler	ve	hemşireler	haftasında	ebeler	ile	hemşirelerin	sorunla-
rının	ve	taleplerinin	dile	getirildiği	“Ebeyiz,	Hemşireyiz,	SES’imizle	Güçlüyüz”	
hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

11.05.2021:	BES’in	“Sosyal	Güvenlik	Hakkımız	İçin”	başlığıyla	gerçekleştirdiği	
çalışmasına	destek	verildi.

11.05.2021:	 İstanbul	Sözleşmesi’nin	Türkiye	tarafından	imzalanmasının	10.	Yıl	
dönümü	nedeniyle	 kadın	örgütlerinin	gerçekleştirdiği	 “Vazgeçmiyoruz”	 ve	
“İstanbul	Sözleşmesi	10	Yaşında”	hashtaglarına	destek	verildi.

12.05.2021:	Hemşireler	Günü	nedeniyle	gün	boyunca	 “12	Mayıs	Hemşireler	
Günü”	hashtagıyla	tweet	atıldı.

13.05.2021:	ESM’nin	Soma	katliamının	yıl	dönümü	nedeniyle	gerçekleştirdiği	
“Soma’yı	Unutma,	Unutturma”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

19.05.2021:	 Sağlıklı	 eğitim	hakkı	 için	bütün	eğitim	bileşenlerinin	 kademeli	
olarak	değil	tümünün	hemen	aşılanması	talebiyle	Eğitim-Sen	tarafından	ger-
çekleştirilen	“Eğitim	ve	Bilim	Emekçilerine	Aşı”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

24.05.2021:	Ek	Ödeme	Genelgesine	Karşı	“Ek	Ödeme	Tek	Öde”	başlıklı	has-
htag	çalışması	gerçekleştirdik.

25.05.2021:	 Eş	Genel	 Başkanımız	 ve	 eski	 başkanlarımız,	MYK	 üyelerimiz,	
Ankara	Şube	eski	yöneticilerimizin	gözaltına	alınmasına	tepki	göstermek	ama-
cıyla	“SES’imize	Dokunma”	başlığında	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.	Bu	
çalışmamız	çok	sayıda	emek	ve	meslek	örgütü,	siyasi	parti	ve	sağlık	emekçileri	
tarafından	desteklendi.

Yetki	dönemi	boyunca	sosyal	medyada	yapılan	paylaşımlarda	“SES’te	Örgüt-
len”	hashtag’i	kullanıldı.

Ayrıca	İstanbul	Sözleşmesi	ve	1	Mayıs’la	ilgili	farklı	günlerde	düzenlenen	sosyal	
medya	çalışmalarına	destek	verildi.

SOSYAL IŞLER
05.02.2021:	Eski	Ankara	Şube	üyelerimizden	kanser	nedeniyle	hayatını	kay-
beden	Azize	TARİ	arkadaşımızı	anma	ve	aileye	başsağlığı	mesajı	sosyal	medya	
hesaplarından	paylaşımı	yapıldı.
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07.02.2021:	Çorlu	Türkgücü	köyünde	çalışan	Tekirdağ	Şube	üyemiz	Özgür	
Yılmaz’ın	vefatı	nedeniyle	anma	ve	başsağlığı	amaçlı	sosyal	medya	hesapla-
rımızdan	paylaşım	yapıldı.

27.04.2021:	 1	Mayıs	 vesilesiyle	 tutsak	olan	 üyelerimizle	 dayanışma	 amaçlı	
şube/temsilciliklerimiz	tarafından	kart	gönderme	faaliyeti	organize	edilmesi	
çalışmalar	yapıldı.

EĞITIM
24 Nisan 2021:	 Tarihinde	Çanakkale	 Şube	 Yöneticilerimizle	 online	 olarak	
örgütlenme	stratejileri,	kurumsal	işleyiş	ve	iş	yeri	temsilcilerinin	önemi	konu-
sunda	eğitim	gerçekleştirilmiştir.

ULUSLARARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
02 Mart 2021:	KESK	bütünlüğünde	ihraçlar	ile	ilgili	hazırlanan	rapor	ve	mektup	
PSI	ve	EPSU’ya	gönderildi.

25-28 Mayıs 2021:	Eş	Genel	başkanımız	ve	üyelerimizin	gözaltına	alınması	
sonrası	öncelikle	üyesi	olduğumuz	EPSU	(Avrupa	Kamu	Hizmetleri	Sendika-
ları	Federasyonu)	ve	PSI	(Kamu	Hizmetleri	Enternasyonali)	ile	KESK’in	üyesi	
olduğu	ETUC	(Avrupa	Sendikalar	Konfederasyonu)	ve	ITUC	(Uluslararası	Sen-
dikalar	Konfederasyonu)	 ile	 iletişime	geçildi.	Bunlara	ek	olarak,	 İngiltere’de	
yakın	çalıştığımız	UNISON	ile	TUC’ya	da	bilgi	verildi.	Son	olarak,	geçen	hafta	
KESK	çalışması	kapsamında	ortak	toplantı	yaptığımız	Hollanda’daki	FNV	sen-
dikasına	haber	verildi.

Tüm	bu	sendikaların	yöneticileri	SES	ile	dayanışma	içerisinde	olduklarını	ifade	
ettiler.	üyesi	olduğumuz	EPSU	Avrupa	Birliği’nin	ilgili	organlarına	haber	verdi.	
Basın	ve	kamuoyuna	açıkladığımız	bilgi	notu	İngilizce	olarak	yukarıda	sayılan	
tüm	sendikalara	gönderildi.	Gözaltıları	protesto	etmek	ve	serbest	bırakılmaları	
için	Adalet	Bakanlığı,	 İçişleri	Bakanlığı	gibi	kurumlara	mektup	göndermeleri	
istendi.	Ayrıca	bilgi	notu	AB	Türkiye	Delegasyonuna	da	gönderildi.
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KADIN SEKRETERLIĞI 
FAALIYET RAPORU

Ataerkil	kapitalizmin	yarattığı	eşitsizlikler	bugün	dünyanın	her	yerinde	şiddete,	
tacize,	savaşa,	krize,	yoksulluğa,	işsizliğe,	mobbinge,	ayrımcılığa	karşı,	kadın-
lar	insanca	yaşam,	gerçek	demokrasi	ve	eşitlik	talepleri	yükselmeye	devam	
ediyor.

Ülkemiz	özelinde	kapitalizm,	patriyarkal	ve	iktidarın	gerici	ideolojisinin	birlikte	
işleyişi	ile	kadınların	kamusal	alanda,	istihdamdaki	varlıkları	tehlikeye	girmiş,	
kadınların	bedenine,	 kimliğine,	emeğine	yönelik	 saldırılar	 artmıştır.	 İktidarın	
uzun	süredir	güvencesizlik,	işsizlik,	şiddet	ve	yoksulluk	kıskacında	kadınların	
yaşamını	daha	fazla	denetim	altına	alma	çabası	sosyal,	siyasal,	toplumsal	ve	
ekonomik	pek	çok	hakkı	kullanılamaz	hale	getirmiştir.

Kadınların	toplumsal	yaşamda	bir	özne	olarak	var	olmalarını,	özellikle	istihdam-
da	ve	siyasette	temsil	gücü	oluşturmasını,	kendi	kararlarını	vermelerini,	bunun	
toplumsal	mekanizmalarını	oluşturmalarını	kendi	varlığı	için	bir	tehdit	olarak	
gören	bu	anlayış,	oluşturulan	tekçi	cinsiyetçi	rejime	karşı	kadınların	tepkilerini	
önlemek	için	ideolojik	saldırılarını	arttırmaktadır.

Tüm	 bu	 yaşananlar	 karşısında	 kadınlar	 olarak,	 emeğin	 evrensel	 hakları-
nın	korunması	ve	geliştirilmesi	 için	mücadele	ettik.	Kadın	emeğine	yönelen	
cinsiyetçi	 saldırıların	 bir	 sistem	sorunu	olduğunu	 sürekli	 olarak	 ifade	ettik.	
Yaşamlarımıza	ve	emeğimize	dönük	iktidar	politikalarını	işyerlerimizde	teşhir	
etmekten	geri	durmadık.	İşyerlerinden	alanlara	kadınların	öncülüğünde	kadın	
sözünü,	taleplerini	ve	dayanışmasını	örgütlemeye	çalıştık.

Yıllardır	bedenlerimize,	kimliklerimize,	emeğimize,	hayatlarımıza	saldıran	ikti-
dara	karşı	kadın	dayanışmamızı	ve	mücadelemizi	büyüteceğiz.

Bu dönemde yaptığımız bazı faaliyetler aşağıdaki gibidir.

Genel	kurul	öncesi	hazırlığı	yapılan	SES	kadın	dergisi	2000	adet	bastırılıp	şube/
temsilciliklere	gönderildi.

25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	ve	Uluslararası	Dayanışma	Günü	
Programı	çerçevesinde	SES	olarak	“Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	çalışan	
emekçi	 kadınların	 iş	 yerlerinde	yaşadıkları	 şiddet”	 yönelik	 anket	 sonuçlarını	
hem	SES	kadın	dergisinde	yer	verdik,	hem	de	anket	sonuçlarını	basın	toplantısı	
yaparak	basınla	paylaştık.
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 8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü	kapsamında	kadın	
üyelerimize	yönelik	8	Mart	temalı	12.000	adet	anahtarlık	yaptırılıp	şube/
temsilciliklere	gönderildi.	8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	
Günü	kapsamında	Kadın	kazanımlarına	yönelik	saldırılar,	Sağlık	ve	Sosyal	
Hizmet	 alanında	çalışan	 kadın	emekçilerinin	çalışma	koşullarının	 ağır-
laştığı	ve	Pandemi	ile	birlikte	daha	da	artan	iş	yüküne	karşı	taleplerimizi	
içeren	‘’Eşit	ve	Özgür	Yaşam	için	Mücadeleyi	Büyütüyoruz’’	şiarıyla	bro-
şür	hazırlandı.10.000	adet	broşür	basılıp	şube/temsilciliklere	gönderildi.	
Yine	8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü	çerçevesinde	
sağlık	emek	meslek	örgütleri	 ile	birlikte	ortak	eylem/etkinlik	planlandı,	
ortak	basın	metni,	broşür	ve	afiş	hazırlandı	şube/temsilciliklere	gönderildi.

Cumhurbaşkanı	tarafından	bir	gece	yarısı	feshedilen	İstanbul	Sözleşmesinin	
kadınlar	 için	 ne	 ifade	ettiğini	 ve	 sözleşmeden	neden	vazgeçilemeyeceğini	
içeren	broşür	hazırlandı	ve	10.000	adet	basılıp	şube/temsilciliklere	gönderildi.	
Yine	İstanbul	sözleşmesinin	sözde	feshetme	gerekçeleri	ve	İstanbul	sözleşme-
sinin	kadınlar	için	ne	anlama	geldiğini	anlatan	video	hazırlandı	sosyal	medya	
hesaplarımızdan	paylaşıldı.	KESK	kadın	meclisi	olarak	İstanbul	sözleşmesinden	
vazgeçmiyoruz	 kokarttı	 hazırlanıp	 illere	gönderildi.	 İstanbul	 sözleşmesinin	
feshedilmesi	ile	ilgili	KESK’in	hazırladığı	basın	metni	şube/temsilciliklere	gön-
derildi	ve	illerde	bunun	çalışmasının	yürütülmesi	sağlandı.

20.03.2021	 tarihinde	bir	 gece	 yarısı	Cumhurbaşkanı	 tarafından	 feshedilen	
İstanbul	sözleşmesi	ile	ilgili	yürütmenin	durdurulması	ve	iptali	talebi	ile	ilgili	
danıştaya	dava	açıldı.

İstanbul	 sözleşmesinin	 feshedilmesinden	 sonra	da	 kadın	 katliamları	 artarak	
devam	etmiş,	bir	hafta	içinde	ikisi	sağlık	emekçisi	olmak	üzere	6	kadın	katle-
dilmiştir.	Bunun	üzerine	Sağlık	Emek	ve	Meslek	örgütleri	olarak	ortak	bir	basın	
metni	hazırlayıp	sosyal	medya	hesaplarımızda	paylaştık.

Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanının	göreve	gelir	gelmez	 ilk	 icraatı	Ramazan	
Bayramı’nda	koruma	altında	olan	bir	çocuğu	kendi	makamında	ağırlamış	hem	
çocuğun	ismini	deşifre	etmiş	hem	de	Ramazan	Bayramından	dolayı	çocuğa	
bir	 şey	 ikram	edemeyeceğini	 basın	önünde	 ifade	etmiştir.	 Bunun	üzerine	
kınama	yazısı	ve	istifa	çağrısında	bulunduğumuz	bir	yazı	yazıp	sosyal	medya	
hesaplarımızda	paylaşıldı.

21-28	Nisan	Ebeler	Haftası,5	Mayıs	Dünya	Ebeler	Günü-12	Mayıs	Dünya	Hem-
şireler	günü	ile	ilgili	program	kapsamında;
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26	Nisan	Merkezi	basın	 toplantısıyla,	Dünya	Ebe-Hemşireler	günü	 ile	 ilgili	
program	açıklandı.

3	Mayıs’ta	‘’Pandemi	döneminde	Ebe	ve	Hemşirelerin	yaşadıkları	sorunlar	ve	
çözüm	önerileri	‘’	ile	ilgili	Genel	Merkez	düzeyinde	panel	yapıldı.

5	Mayıs	Dünya	Ebeler	Günü	ve	12	Mayıs	Dünya	Hemşireler	günü	ile		ilgili	basın	
metni	hazırlanıp	şube/temsilcilik	gönderildi.

Ebe/hemşirelerin	ortak	taleplerini	içeren	Hashtag	çalışması	yapıldı.

Dünya	Ebe	ve	Hemşireler	günü	nedeni	ile	özellikle	Ebe	ve	Hemşirelerin	Pan-
demi	döneminde	yaşadıkları	 sorunları,	 artan	 iş	yükünü	ve	 taleplerini	 içeren	
‘’Ebeyiz	Hemşireyiz	Yaşam	Hakkımızdan	Vazgeçmeyeceğiz	‘’	şiarıyla	broşür	
hazırlandı.10.000	adet	broşür	basıldı	ve	şube/temsilciliklere	gönderildi.	Ebe	ve	
hemşireler	haftası	programı	çerçevesinde	yıllardır	dillendirdiğimiz	taleplerimizi	
içeren	video	hazırlandı	ve	sosyal	medya	hesaplarımızda	paylaşıldı.

10. DÖNEM  
3. MTK SONUÇ BILDIRGESI

Siyasal ve sendikal geçmiş sürecin değerlendirilmesi
10.	Dönem	3.MTK’mızı	da	pandemi	koşularından	kaynaklı	olarak	zoom	üzerin-
den	ve	eş	başkanımız,	eski	MYK	üyelerimizle	yönetici	ve	üyelerimize	yönelik	
bir	operasyonun	hemen	ardından	yapmak	zorunda	kaldık.	Sonraki	toplantıla-
rımızın	yüz	yüze	yapılması	ise	tüm	katılımcıların	ortak	temennisiydi.

Mafya-çete	siyaset	ilişkileri	birinci	ağızlardan	itiraf	edilirken,	tehditle	şantajla	
ülke	yönetmeler,	hatta	cinayetler	 itiraf	edilirken	kılını	kıpırdatmayan	savcılar	
söz	konusu	olan	hak	arayıcıları	olduğunda	hemen	harekete	geçmiş	durumda.	
Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	sendikasının	yöneticileri	olarak	yaptıkları	
halkın	sağlık	hakkını	savunmaktan	başka	bir	şey	değilken	Covid	ile	mücade-
lede	hayatını	kaybeden	sağlık	emekçilerini	anmayı	vatanı	bölmeye	çalışmak	
olarak	gören	iktidar	ve	küçük	temsilcileri	sendikamıza	yönelik	baskılarla	bizleri	
yıldıramayacaklarını	bir	kez	daha	görmüş	oldular.

İnsanların	her	gün	bu	hastalık	yüzünden	hayatını	kaybetmesinin	sorumlusu	olan	
iktidar	vaka	sayıları	40	binleri	aştığında,	sırf	turizmi	kurtarmak	adına,	vatandaşı	
ekonomik	olarak	desteklenmeden	 kısmi	bir	 kapanmayı	 ilan	 etmiş,	 yabancı	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

108

turistlerin	görebileceği	herkesi	aşılama	sözü	vererek	tüm	toplumun	itibarını	
yerle	bir	etmiş,	her	gün	ekonomik	gerekçelerle	hayatına	son	verenlerin	olduğu	
bir	ülke	yaratmışlardır.

Şubat	ayı	MTK’mızdan	bugüne	kadar	yapılan	bazı	düzenleme	ve	iktidarın	faa-
liyetlerine	bakarsak	ne	kadar	geriye	gittiğimizi	daha	net	görebiliriz.	Bu	3	aylık	
süreçte	 TBMM’yi	 dahi	 baypas	 ederek	 İstanbul	 Sözleşmesinden	 çekildiler.	
Kamuya	personel	alınmasında	güvenlik	ve	arşiv	araştırmasını	yeniden	getir-
diler.	Çıplak	 arama,	 işkence	ve	 kaybetmeleri	 ülke	gündemine	 sokan	Ömer	
Faruk	Gergerlioğlu’nun	milletvekilliğini	düşürerek	tutukladılar.	HDP’ye	kapatma	
davası	açtıla	r.	Emekli	amiralleri	yayımladıkları	mektuptan	dolayı	gözaltına	aldı-
lar.	Doğası	için	direnişte	olan	İkizdere	köylülerini	ziyaret	eden	İyi	Parti	Genel	
Başkanı	Meral	Akşener’e	dahi	provakatif	saldırı	gerçekleştirdiler.

Tek	 istedikleri	 kurdukları	 bu	 karanlık	 düzenin	 devam	 etmesi,	 düzenlerine	
çomak	sokabilecek	her	şeyden	nefret	ediyorlar.	Kadınlar,	LGBT+	bireyler	onla-
rın	gözünde	yaşam	hakkı	bile	tanınmaması	gereken	unsurlar.	Bir	gece	yarısı	
kararnamesiyle	İstanbul	Sözleşmesi’nden	çıkıldığını	ilan	ediyor,	sözleşmeyi	ve	
yaşam	hakkını	savunan	kadınları	hedef	alıyorlar.	8	Mart’ta	alanları	rengârenk	
dolduran,	kurmak	istedikleri	gerici	düzene	itiraz	eden	herkesten,	hepimizden	
nefret	ediyorlar.

Özgür	ve	demokratik	üniversite	isteyen,	üniversitesini	savunan	öğrencileri	ve	
öğretim	üyeleri,	başlarını	kimseye	eğmeyeceklerini	bilmeden,	kendileri	gibi	
aşağı	baksın	istiyorlar.

Bunca	baskıya	rağmen	bu	memlekette	hala	direnen	insanlar	var,	emekçiler	var.	
8	Mart	haftası	boyunca	ülkenin	her	meydanını	kadınlar	mücadelesi	ve	talepleri	
ile	rengârenk	hale	getirdi.	Newroz	alanlarına	tüm	baskılara	rağmen	milyonlar	
aktı.	1	Mayıs	günü	pandemi	yasakları	nedeniyle	sokağa	çıkma	yasağı	getirilme-
sine	rağmen	özellikle	28-30	Nisan	ve	1	Mayıs	tarihlerinde	işçiler,	emekçiler,	
emeğin,	 eşitliğin	özgürlüğün	mücadelesini	 verenler	 alanlarda,	 fabrikalarda,	
kurumların	önlerinde	taleplerini	en	güçlü	şekilde	dile	getirdiler.	Kod	29	ile	işle-
rinden	atılan	işçiler	birçok	yerde	direnmeye	devam	ediyor.	İkizdere	köylüleri	
başta	olmak	üzere	doğa	katliamlarına	karşı	her	yerde	mücadele	devam	ediyor.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	sendikamızın	öncülüğü	başta	olmak	üzere	
işkolumuzdaki	 emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	birlikte;	COVID-19’un	meslek	
hastalığı	sayılması,	yoksulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret,	OECD	ortalamasında	
kadrolu	güvenceli	istihdam,	3600-7200	ek	gösterge	gibi	temel	taleplerimiz	
başta	olmak	üzere	mücadele	dolu	bir	 dönemi	 yaşadık.	 Koruyucu	ekipman	
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istediğimiz	için	sürgün	edilmemize,	pandemi	nedeniyle	yaşamını	yitiren	arka-
daşlarımızı	 andığımız	 için	 açığa	 alınmamıza	 ve	her	 türlü	mobinge,	 şiddete,	
soruşturmalara	rağmen	mücadelemiz	hiç	kesintiye	uğramadı.

Bu	memleketin	gerçek	sahipleri	bizler,	bu	karanlığa,	kötülüğe	teslim	olmamayı	
seçiyoruz.	Örgütlü	gücümüzle,	 sendikamızla	hak	ve	emek	mücadelesini	bir	
adım	daha	yükseltmek	için	mücadele	vermeye	devam	ediyoruz.	TİS	dönemini	
gerçek	bir	mücadele	masasına	dönüştürmeye,	grevli	toplu	sözleşme	hakkımızı	
kazanmaya,	ekonomik,	demokratik	ve	özlük	haklarımızı	almaya	kararlıyız.

Bunun	 için	 de	 mücadelemizi	 de	 örgütümüzü	 de	 büyütme	 hedefimizden	
vazgeçmiyoruz.	 Pandemi	 koşulları	 sebebiyle	 kesintiye	uğrayan	örgütlenme	
programımızı	kaldığımız	yerden	devam	ettirecek,	her	hak	alma	mücadelemizi,	
sayımızı,	gücümüzü	arttırmak	hedefiyle	büyüteceğiz.

Lütuf	gibi	sunulan	ek	ödemelere	karşı	insanca	yaşamaya	yetecek	ücret	müca-
delemiz	de,	toplumun	aşı	hakkı	için	yürüttüğümüz	mücadele	de,	Covid-19’un	
meslek	hastalığı	sayılması	çabamız	da,	yıpranma	payı	ve	ek	gösterge	talepli	
mücadelemiz	de	işyerlerinde	daha	fazla	emekçiye	ulaşma,	sendikamızı	emek-
çilerle	buluşturma	vesilemiz	olacak.

Bu	 duygularla	 başladığımız	 toplantımız	 verimli	 geçmiş	 olup,	 önümüzdeki	
dönemi	özgür,	demokratik,	insanca	yaşayacağımız	bir	ülke	haline	getirmek,	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	hak	alma	mücadelesini	ve	halkın	sağ-
lık	ve	sosyal	hizmet	hakkı	 için	mücadelemizi	yükseltmek	 için	kararlar	almış	
bulunmaktayız.

Önümüzdeki dönemin programlanması
Toplantıda	söz	alan	bütün	arkadaşlarımız	sendikamıza	yönelen	baskıyı	kınadık-
larını	ve	haksızca	gözaltına	alınan	yönetici	ve	eski	yöneticilerimizle	dayanışma	
duygularını	ifade	etiller.

Sendikamızın	pandemi	döneminde	 yaptığı	 eylem	etkinliklerin	 iş	 yerlerinde	
etkisinin	olumlu	olduğu	ifade	edildi.

Yürüyüş	kolları	hakkında	ağırlıklı	olarak,	sendikamızın	tek	başına	bu	eylem	ve	
etkinliğini	yapması	durumunda	katılımın	az	olabileceği	kaygısıyla,	KESK	ile,	TİS	
sürecinde	yapılmasının	uygun	olacağı	belirtildi.	Tarih	önerisi	olarak	16-18	Hazi-
ran	ve	Temmuz’un	son	haftası	önerileri	iletildi.	Kol	yürüyüşlerinde	‘İşçi	Sağlığı	
ve	İş	Güvenliği’	başlığı	‘şiddet’	başlığı	ile	birleştirilmeli	önerisi	geldi.
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Diğer öneriler şu şekildedir;

• İş	kolumuzda	örgütlü	sağlık	emek	meslek	örgütleriyle	birlikte	Sağlık	Çalı-
şanlarının	Sağlığı	konusunda	çalışmalar	yapılmalı,

• Sağlıkta	şiddet	konusunda	net	öneriler	hazırlanarak	kamuoyuyla	paylaşıl-
malı,

• 1.Basamakta	çalışan	emekçiler	yaşadıkları	sorunları	alanda	bulunan	örgüt-
lerle	birlikte	çalışmalar	yapılarak	paylaşılmalı,

• Üniversite	 hastanelerinde	 sağlıkta	 yaşanan	 soruları	 (ücretli	muayene)	
hakkında	bilgilerin	toplanarak	sendikamızın	yıllardır	yürüttüğü	sağlık	hiz-
metlerin	ücretsiz	olması	temelinde	çalışmalar	yürütülmeli,

• Alanımızda	 örgütlenme	 çalışmaları	 yürüten	 (Devrimci	 Sağlık	 İş	 gibi)	
yapılarla	birlikte	çalışmalar	yürüterek	örgütlenmenin	önündeki	sorunları	
birlikte	çözmeye	yönelik	çalışmalar	yürütülmeli,

• Sendikamızın	geçmişte	yürüttüğü	sağlık	hakkı	meclislerinin	tekrar	haya-
ta	geçirilmesi	için	sağlık	emek	meslek	örgütleri	ile	toplantılar	yapılarak	
toplumun	diğer	bileşenleriyle	pandemi	döneminde	yaşanan	sağlık	hakkı	
ihlallerinin	mücadelesini	örmeye	yönelik	çalışmalar	yürütülmeli,

• Sağlık	Bakanlığı	hakkında	pandemi	döneminde	yaşanan	sorunlarla	ilgili	
suç	duyurusunda	bulunulmalı,

• Sağlık	 iş	kolunda	ve	kamuya	alınacak	çalışanlar	 için	güvenlik	soruştur-
maları	hakkında	ilgili	kurumlarla	iletişim	geçilerek	bu	konuda	çalışmalar	
yürütülmeli,

• İşçi	sağlığı	ve	güvenliği	konusunda	sağlık	iş	kolunda	yaşanan	kazaları	içine	
alan	eğitimler	yapılmalı,

• 1	Ağustos	 kuruluş	 yıldönümü	 için	gerekirse	 alanında	 yetkin	 kurum	ve	
kişilerle	çalışmalar	yürüterek	kapsamlı	bir	program	çıkarılmalı,	merkezi	
planlanan	kalabalık	bir	etkinlik	yapılmalı,

• Sendikamızın	örgütlenme	çalışmalarında	yeni	yöntemler	ve	modellerin	
oluşturulması	 için	 çalışmaların	 yapılması	gerektiği	 ifade	edildi.	Örgüt-
lenmeye	özel	 önem	verilmeli,	 bu	bağlamda,	özellikle	genç	emekçileri	
hedefleyen	sosyal	medya	ağırlıklı	çalışmalar	yürütülmeli.	Sendika	tarihi,	
örgütlenmenin	önemi	de	dahil	 olmak	üzere	 çeşitli	 konularda	 videolar	
hazırlanmalı,	sendikal	sorunları	anlatırken	bir	aradalığımızın	gücüne	vur-
gu	 yapılmalı,	mağduriyetlerimizi	 değil	 umudumuzu	ön	plana	 alan	bir	
dile	ağırlık	verilmeli,	örgütlenmede	karşılaştığımız	zorlukların	tespiti	için	
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yaygın	bir	anket	çalışması	yürütülmeli,	iş	yeri	gezileri	arttırılmalı,	gezilere	
MYK	katılımı	sağlanmalı,

• Sosyal	medya	ve	web	sitemizin	durumu	için	profesyonel	yardım	alınarak	
yeniden	düzenlenmeli,

• Basın	açıklamalarımızın	daha	kısa	ve	hedefe	yönelik	olmalı,	güncel	sorun-
larla	ilgili	güncel	afiş	çalışmaları	olmalı,

• İş	yeri	meclisleri	oluşturulmalı,	iş	yeri	temsilcilerinin	aktifleştirilmesi	konu-
suna	özel	önem	verilmeli,

• Mobbing,	geçici	görevlendirmeler,	şiddet	konuları	daha	etkin	işlenmeli,

• Sağlık	alanında	yaşanan	intiharlarla	ilgili	bir	çalışma	yürütülmeli,

• Birinci	 basamak	 ve	 üniversitelerin	 özgün	 sorunlarıyla	 ilgili	 çalışmalar	
yürütülmeli,

• Fiili,	meşru	mücadele	 yürüttüğümüz	 sorunlarla	 ilgili	 kampanyalarımız	
hukuksal	faaliyetlerle	de	desteklenmeli.	Hukuki	kazanımlarımız	daha	fazla	
duyurulmalı,

• Önümüzdeki	dönem	mücadele	programımızda	adaletsiz	 ek	ödemeler	
başta	olmak	üzere	ekonomik	taleplerimizi	ön	plana	alacak	şekilde	plan-
lanmalı,

• Öğrenci	örgütlenmesine	özel	önem	verilmeli,	özellikle	staj	döneminde	
genç	emekçilere	yaşatılan	haksızlıkları	öne	alan	bir	çalışma	yürütülmeli,

• Çalıştığımız	kurumlardaki	yolsuzlukların	teşhiri	konusunda	faaliyet	yürü-
tülmeli,

• Sendikal	eğitim	programının	çıkarılıp	uygulanmaya	başlamasının	ihtiyaç	
olduğu,	 eğitim	komisyonunun	oluşturulması	gerektiği,	 iş	 kollarımızda	
yaşanan	 sorunları	 kapsayan	eğitim	programı	oluşturarak	 zoom	ve	 yüz	
yüze	olarak	yapması,

• İhraçlarla	ilgili	önceki	MTK’da	alınan	karar	olan	şube/temsilciliklerin	ihraç-
larla	buluşmalar	yapması	ardından	merkezi	bir	toplantının	örgütlenmesi,

Önerileri	ifade	edildi.

Sendika	üyelik	ve	istifalarının	e-devlet	üzerinden	gerçekleştirilmesinin	avantaj	
ve	dezavantajlarının	değerlendirilip	TİS	talepleri	arasında	yer	alıp	almamasına	
buna	göre	karar	verilmesi	istendi.

TİS’te	yandaş	sendikanın	birlikte	hareket	etme	teklifinin,	emekçilerin	haklarını	
savunmadıkları	 için	 reddedilmesi	 gerektiği,	 emekçilerin	 talepleri	 etrafında	
tüm	sendikalarla	ortak	bir	 zemin	kurulmasının	KESK	öncülüğünde	mümkün	
olacağı	iletildi.
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10. DÖNEM 4. MTK’YA 
SUNULMAK ÜZERE MYK 
FAALIYET RAPORUDUR

(28.05.2021-17.09.2021)

5	Haziran	2021	tarihinde	yapılan	3.	Merkez	Temsilciler	Kurulumuz	ve	28.05.2021	
tarihinde	göndermiş	olduğumuz	MYK	faaliyet	raporumuzdan	bugüne	sendikal	
ve	siyasal	süreç	açısından	yaşananlar,	yürüttüğümüz	faaliyetler,	gerçekleştiri-
len	eylem/etkinliklere	dair	faaliyet	raporumuz	aşağıdaki	gibidir.

GIRIŞ:
Pandeminin	etkilerinden	dolayı	çok	uzun	süredir	Genel	Kurul	sonrası	en	yetkili	
organımız	olan	MTK’larımızı	yüz	yüze	yapamamanın	zorluğunu	yaşamaktaydık.

Bir	taraftan	salgın	sırasında	alınması	gereken	önlemler	hakkında	iktidar	sahip-
lerine	yönelik	uyarılarımız	devam	ederken	bir	taraftan	da	hastalanmayı	hatta	
ölümü	göze	alarak	sağlık	hizmeti	ve	sosyal	hizmet	sunmaya	devam	ettik.

Toplum	karşısında	 tüm	 inandırıcılığı	 yitirmiş	 iktidar,	 salgın	 sürecini	 de	 kötü	
yönetti.	 En	başından	beri	 kamu	otoritelerine	 yönelik	güven	 kaybının	 salgın	
karşısında	toplumu	çaresiz	bırakacağı	uyarılarında	bulunmamıza	rağmen	ser-
mayenin	 çıkarları	 doğrultusunda	hareket	 etmeye	devam	etti.	Her	gün	 yeni	
yalanları	ortaya	çıktı.	Gerek	vaka	sayıları	konusunda	şeffaf	olmamaları	gerek	
aşıların	güvenilirliği	 konusunda	en	 yetkili	 ağızlardan	 yapılan	çelişkili	 açıkla-
malar	 toplumda	aşı	 tereddüdünün	 artmasına	 sebep	oldu.	 Sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	emekçileri	 olarak,	diğer	 sağlık	 emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	
kamusal	sorumluluğumuzu	yerine	getirmek	 için	aşı	oranları	düşük	olan	 iller	
başta	olmak	üzere	bilgilendirme	ve	propaganda	faaliyetlerimizi	sürdürürken	
diğer	taraftan	da	sahada	canla	başla	hizmet	sunmaya	devam	ettik.	Sendikamız	
tarafından	gerçekleştirilen	 yemek	anketimiz	de	gösteriyor	 ki,	 canını	 ortaya	
koyarak	hizmet	veren	emekçilerin	en	temel	hakları	bile	karşılanmamaktadır.	
Uygun	çalışma	koşullarının	asgarisini	bile	karşılamaktan	aciz	olan	yöneticiler	
yine	emeklerimizi	karşılıksız	bırakmaya	devam	ettiler.	Pandemi	ek	ödemeleri	
“lütuf”	olarak	gösterilmeye	çalışıldı,	üstelik	meslek	grupları	arasında	uçurum	
yaratılarak	iş	barışını	zedeleyen	durumlar	yaratıldı.	Birinci	basamak	sağlık	hiz-
metleri	ise	uzun	süre	aşı	ek	ödemelerinden	muaf	tutuldu,	sonrasında	ise	yine	
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hangi	gerekçeyle	yapıldığı	belli	olmayan	uygulamalarla	ek	ödemelerde	hem	
meslek	grupları	arasında	hem	aynı	meslek	mensupları	arasında	vicdana	sığ-
mayacak	adaletsizlikler	yaratıldı.

Özetle,	sürecin	en	başından	beri	iktidar	ve	Sağlık	Bakanlığı	sağlık	ve	sosyal	hiz-
met	emekçilerinin	işlerini	kolaylaştırmadı,	zorlaştırdı;	haklarını	ödemedi,	gasp	
etti.	Üstelik	son	çıkardıkları	Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliğiyle	
sahada	yaşanan	hiçbir	soruna	çözüm	üretmedikleri	gibi	birinci	basamaktaki	
iş	 yoğunluğunu	daha	da	arttırmış,	üstüne	de	sözleşme	 feshini	 kolaylaştıran	
maddeler	de	iş	güvencesini	tamamen	ortadan	kaldırmış	durumdalar.	Alanda	
yaşanan	sorunları	kamuoyuyla	paylaşmayı	suç	ilan	eden	yönetmelik,	sözleşmeli	
çalışanların	da	mazeretlerine	bakmaksızın	işe	gelemedikleri	günleri	iş	akdini	
sonlandırma	gerekçesi	saymaktadır.	Bu	ucube	yönetmeliğe	karşı,	1.basamak	
alanında	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleriyle	 faks	eylemleri,	 sosyal	medya	
etkinlikleri,	iş	bırakma	eylemleri	ve	miting	düzenledik,	aynı	zamanda	da	sen-
dika	olarak	alanda	yaygın	bildiri	dağıtımı	ve	 İl	Sağlık	Müdürlükleri	önündeki	
basın	 açıklamalarıyla	 bu	 ceza	 yönetmeliğini	 kabul	 etmediğimizi	 haykırdık.	
Mücadelemiz	söz	konusu	yönetmelik	geri	çekilene	kadar	devam	edecektir.

Böyle	bir	süreç	yaşarken	diğer	taraftan	da	memleketin	bütün	diğer	sorunla-
rıyla	boğuştuğumuz	bir	yaz	süreci	geçirdik.	Bir	tarafta	söndürülmeyen	orman	
yangınları,	dere	yatağında	imarlaşmanın	sonucunda	can	ve	mal	kaybına	neden	
olan	 sel	 baskınları,	 diğer	 tarafta	 kadınlar	başta	olmak	üzere	 kendilerinden	
olmayan	 tüm	 insanların	 hayatını	 hiçe	 sayan	Taliban	gibi	 şeriatçı	 bir	 örgüte	
“kardeş”	 övgüleri	 yağdırılması,	 ülkemize	 yönelik	 kontrolsüz	göç	dalgasının	
yarattığı	sosyal	sorunların	yanında	bu	soruna	yönelik	tepkilerin	halkların	kar-
deşliğini	zedeleyen	boyutlara	ulaşması,	göçmenlerin	evlerine	yönelik	saldırılar,	
Konya’da	7	kişilik	Kürt	bir	ailenin	katledilmesi	yine	Kürt	emekçilere	karşı	ırkçı	
saldırılar,	HDP’ye	açılan	kapatılma	davası	ve	akabinde	HDP	İzmir	İl	Binası’na	
yönelik	 faşist	 saldırıda	gencecik	bir	emekçi	 kadının	kaybı,	 cezaevlerinde	ki	
yaşam	koşullarının	daha	da	ağırlaştığı	ve	sürdürülen	açlık	grevleri,	Ortadoğu‘ya	
yönelik	 sınır	 dışı	 harekâtların	devam	etmesi,	 sivil	 insanların	 ve	hastanelerin	
hedef	alınması	hepimizi	nefessiz	bırakan	gelişmelerdi.

Yine	15	Temmuz’u	Allah’ın	lütfu	olarak	gören	iktidar,	15	Temmuz’un	yıl	dönü-
münde	iş	kolumuzu	da	ilgilendiren	375.	Yasa	ile	bakanlık	bünyesinde	kurulan	
ve	işten	atmayı	kolaylaştıran,	antidemokratik	uygulamaları	apar	topar	meclise	
getirerek	yasalaştırmaya	çalıştı.	İstanbul	Sözleşmesi’ni	kaldırarak	kadına	yöne-
lik	şiddet	karşısında	tavrını	alenen	açık	eden	iktidara	karşı	kadınların	birbirine	
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ve	 yaşamlarına	 sahip	çıkma	çabası	 ise	umudumuzu	her	gün	 tazeledi.	Yine	
Boğaziçi	Üniversitesi’nde	süren	direniş	de	hepimizin	umudu	olmaya	devam	
etmekte.	Her	ne	kadar	iktidar	bir	kayyumu	kaldırmak	zorunda	kaldıktan	sonra	
yeni	bir	 kayyumla	yola	devam	etmeye	çalışsa	da	bu	çırpınmalar	da	direniş	
karısında	etkisiz	 olacaktır.	Muğla	 ve	Antalya’da	 çıkan	 yangınlara	 yeterince	
müdahale	etmeyen,	yangın	uçaklarının	sayısı	konusunda	sürekli	çelişkili	bilgiler	
vererek	 kamuoyunun	kafasını	 karıştıran,	 canlıların	 yaşamını	 paraya	 indirge-
yen	kibirli	yönetim	Sinop	ve	çevre	illerde	yaşanan	sel	felaketi	konusunda	da	
sorumluluklarını	yerine	getirmemiş,	gerek	önlenebilir	felaketlerin	önlenmemesi	
gerekse	zamanında	ve	etkili	müdahalede	bulunmaması	konusundaki	eleştirileri	
çay	paketleri	fırlatarak	veya	eleştirenleri	gözaltına	aldırarak	susturmayı	dene-
miştir.	Yine	Dersim’de	çıkan	yangına	da	yeteri	müdahalede	bulunmadığı	gibi	
yurttaşların	gönüllü	çabalarını	da	engellemiş,	‘uçak	yok	diyenler	yalan	söylüyor’	
diyerek	yangının	üstüne	uçak	resmi	koyarak	algı	yapan	yöneticilerine	yöne-
lik	bile	bir	yaptırımda	bulunmamıştır.	Tüm	bunlara	rağmen	toplumun	büyük	
kesiminin	bu	felaketlerde	gösterdiği	toplumsal	dayanışma	örneği	hepimizin	
umutlarını	yeşertti.

Gökyüzüne	kansız	bakmayı	özleyenler	olarak	1	Eylül	Dünya	Barış	Günü’nde	en	
çok	ihtiyaç	duyduğumuz	şeyi,	barışı	hep	bir	ağızdan	haykırmak	için	meydan-
lara	çıktığımızda	yine	engelleme,	gözaltı	ve	saldırıların	muhatabı	olduk.

Memleketin	gündemine	barış	 ve	demokras	i	 özlemimizle	müdahil	 olurken,	
emeğin	hakları	için	de	mücadeleyi	yükselttiğimiz	bir	yaz	geçirdik.	İktidarın	tari-
hi	büyüme	söylemleri	emekçilerin	karnını	doyurmamakta.	Sermaye	kesimleri	
servetlerini	arttırırken	işsizlik	rekora	koşuyor,	emeğiyle	geçinenler	artık	temel	
ihtiyaçlarını	bile	karşılayamıyor.	Üzerinde	oyunlar	oynanan	enflasyon	rakamları	
bile	aldığımız	ücretlerdeki	erimeyi	göstermeye	yetiyor.	Emekçilerin	tarihin	en	
zorlu	dönemlerinden	birini	yaşadığı	bu	dönemde	yapılan	TİS	görüşmeleri	ise	
iktidar	ve	yetkili	sendika	arasında	uzlaşıyla	sonuçlandırıldı	ve	tarihi	bir	başarı	
olarak	sunulmaya	çalışıldı.	Toplu	iş	sözleşmesi	görüşmelerinin	iktidar	ve	iktidar	
güdümlü	sendika	arasında	orta	oyuna	dönüştüğü	artık	bütün	emekçilerin	bilin-
cinde	olduğu	bir	durum.	Bu	sözde	sendika,	emekçiler	nezdinde	bütün	itibarını	
yitirmiş	durumdadır.	Şu	anda	sahip	olduğu	üye	sayılarını	tüm	iktidar	gücünü	ve	
zorbalığını	kullanmasına	rağmen	korumakta	güçlük	çektiği	için	TİS	masasında	
kendi	erimesini	azaltmaya	yönelik	hamleler	geliştirmiş,	%1	barajı	gibi,	ulusla-
rarası	sözleşmelere	ve	sendika	yasasına	aykırı	bir	garabeti	de	TİS	maddeleri	
arasına	sokmayı	becermiştir.	Ancak	bütün	bu	çırpınışları	sonuç	vermemek-
te.	Masada	 imzaladıkları	 rezilliğin	hesabını	 vermekten	korktukları	 için	kendi	
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telefon	numaralarını	paylaşmaktan	 imtinaa	 kadar	 işi	 vardırmış	durumdalar.	
Üstelik	sahada	sendikamızın	da	%1	barajına	takıldığı	yalanını	yayarak	emek-
çilerin	 sendikamıza	 yönelmesini	 durdurmayı	 hedeflemekteler.	Bunlara	 karşı	
gerçeklerin	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	ulaştırılması	önemlidir.

Sendikamızın	 kuruluş	 yıldönümünü	25	 yıllık	mücadelemizin,	 emeklerimizin,	
kaybettiğimiz	yoldaşlarımızın,	hala	omuz	omuza	olduklarımızın,	anılarımızın	ve	
geleceğe	dair	heyecanımızın	bir	arada	olduğu	bir	ruh	haliyle	kutladık.	Kurulu-
şumuzdan	beri	sendikal	örgütlenmenin	önündeki	engellerle	mücadele	ettik,	
AKP	iktidarıyla	birlikte	bu	mücadele	iyice	çetin	bir	hale	ulaştı.	Bunlara	bir	kaç	
örnek	olarak	Ankara	Şehir	Hastanesi’nde	sendikal	faaliyetimiz	engellenmeye	
çalışıldı,	İzmir’de	pandemide	hayatını	kaybeden	sağlık	emekçilerini	anan	yöne-
ticilerimiz	 cezalandırılmaya	çalışıldı.	Ancak	 yılmıyoruz,	mücadeleye	devam	
ediyoruz	ve	kazanıyoruz.	İzmir’deki	arkadaşlarımızın	görevine	iadesini	bir	kez	
daha	hep	birlikte	kutluyoruz.	Yine	haksız	ve	hukuksuz	bir	şekilde	görevlerinden	
edilmiş	olan	üyelerimizle	gerek	 ihraç	politikalarına	dair	mücadelemiz	gerek	
dayanışmamız	devam	etmekte.	Gelen	her	iade	haberinde	hep	birlikte	mutlu	
oluyor,	red	kararlarında	ise	hep	birlikte	yeni	ve	zorlu	bir	hukuk	mücadelesinin	
parçası	oluyoruz.	Hiçbir	durumda	yalnız	değiliz,	her	bir	üyemizin	bu	duyguyla	
hareket	etmesini	istiyoruz.

Önümüzdeki	 süreç	gerek	 sendikal	 yapımızın	 eksiklerinin	 tespit	 edilip	daha	
güçleneceğimiz	eğitim	başta	olmak	üzere,	kurultaylar	düzenlenmesi	gibi	araç-
larla	sendikal	faaliyetlerimizin	daha	da	arttırılacağı	gerek	sendikamıza	yönelmiş	
emekçilerin	örgütlenmesi	konusunda	örgütlenme	faaliyetlerinin	arttırılacağı,	
bütçe	dönemi	başta	olmak	üzere	yeni	dönemin	mücadele	hattının	daha	etkin	
ve	güçlü	örgütleneceği	bir	dönem	olacaktır.	Hepimiz	bu	yeni	dönemin	ihtiyaç-
larını	karşılayacak	şekilde	emek	vermenin	heyecanı	içindeyiz.	Bu	heyecan	ve	
umutla	uzun	süreden	sonra	ilk	kez	yan	yana	geleceğimiz	bu	önemli	toplantıda	
görüşmek	üzere.	Hepimize	kolay	gelsin.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinlerde aşağıdaki 
gibidir.

28.05.2021: Ankara	Şubemiz	ve	işkolumuzdaki	emek	meslek	örgütlerinin	Üni-
versite	Hastanelerindeki	adaletsiz	ek	ödeme	uygulamasına	karşı	Hacettepe’de	
yaptıkları	eyleme	katılım.	Hüsnü	Yıldırım,	Sıddık	Akın

16.06.2021:	Tutuklu	üyemiz	Rozerin	Çatak	ve	BTS	üyesi	Bahar	Karakaşın	Diyar-
bakır’daki	davasına	Eş	genel	Başkanı	Selma	Atabey	katılmıştır.
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18.06.2021: İzmir	HDP	il	binasına	yapılan	saldırı	ve	hayatını	kaybeden	Deniz	
Poyraz’ın	 taziyesi	 için	HDP	Genel	Merkezini	Ziyaret.	Hüsnü	Yıldırım,	Tayyar	
Özcan,	Gönül	Adıbelli,	Sıddık	Akın

18.06.2021:	 İzmir	HDP	 il	 binasına	 yapılan	 saldırıyı	 protesto	etmek	amacıyla	
KESK	Şubeler	Platform-	TMMOB	İç	Anadolu,	ATO	ve	DİSK	Bölge	temsilciliği	
tarafından	Eğitim	Sen	5	nolu	önünde	yapılan	açıklamaya	katılım.	Hüsnü	Yıldı-
rım,	Tayyar	Özcan,	Gönül	Adıbelli,	Sıddık	Akın,	Eylem	Kaya	Eroğlu

19.06.2021:	İstanbul	Sözleşmesinin	İptaline	karşı	İstanbul	da	gerçekleştirilen	
mitinge	katılım.	Selma	Atabey,	Gönül	Adıbelli,	Eylem	Kaya

02.07.2021:	Sivas	Madımak	katliamının	yıldönümünde	Sivas’ta	gerçekleştirilen	
anmaya	katılım.	Hüsnü	Yıldırım,	Tayyar	Özcan

03.07.2021: ‘’Kapitalizme,	ekolojik	yıkıma,	pandemilere	karşı	toplumsal	sağlık	
mücadelesini	örgütlüyoruz	şiarı	ile	toplanan	T.T.B.	73.	Büyük	kongresi	3	Tem-
muz	2021	günü	yapıldı.	Sendikamız	adına	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	
katıldı.

06.07.2021:	İçinde	üyelerimizin	de	olduğu	Şişli	Etfal	Hastanesi	Kapatılmasın	
Dayanışma	grubu	Sağlık	Bakanlığının	önünde	karşılanmış	ve	yapılan	basın	açık-
lamasına	Eş	genel	Başkan	Selma	Atabey	ve	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağlamıştır.

31.07.2021:	Konya	da	katledilen	Kürt	ailesi	 için	Ankara	emek	ve	demokrasi	
platformunun	yaptığı	açıklamaya	Selma	ATABEY	VE	Gönül	Adıbelli	katılmıştır.

1.8.2021:	Konya’da	katledilen	Kürt	ailesine	taziye	ziyareti	ve	konunun	incelen-
mesi	ve	değerlendirmeler	için	KESK	İHD	TTB	den	oluşan	heyete	sendikamız	
adına	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

4.8.2021:	Antalya	Manavgat’ta	çıkan	orman	yangınlarını	incelemek	için	KESK	
heyetine	Genel	Kadın	sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	sağlamıştır.

08.09.2021:	Dersim’de	yaşanan	orman	yangınlarını	incelemek	için	KESK	heye-
tine	Eş	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağlamıştır.

Bunların	dışında	işkolumuzdaki	örgütler	başta	olmak	üzere,	emek	demokrasi	
güçlerinin	 yaptıkları	 eylem	ve	etkinliklere	 katılım	gösterilmeye	çalışılmıştır.	
Gerçekleşen	toplantılara	katılmaya	çalışılmıştır.
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/ 
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI FAALIYET RAPORU

A- ÖRGÜTLENME
01.06.2021: 8	gün	boyunca	gözaltında	bulunan	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	
Atabey,	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden,	Eski	Genel	Baş-
kanlarımızdan	Bedriye	Yorgun,	eski	MYK	üyelerimiz	Fikret	Çalağan	ve	Belkıs	
Yurtsever	ile	Ankara	SES	Şube	önceki	dönem	Eş	Başkanımız	Rona	Temelli	ve	
Ankara	Şube	Yöneticilerimiz	Erdal	Turan,	Ramazan	TAŞ’ın	adliyeye	çıkarılması	
önce	09:30	da	adliye	önünde	yapılacak	basın	açıklamasına	izin	verilmedi.	Çok	
sayıda	kurum	temsilcisi,	KESK’e	bağlı	sendikaların	üyeleri	ve	Ankara	Şube	üye-
lerimizle	birlikte	süreç	takip	edildi.	Savcılık	ifade	dahi	almadan	tüm	arkadaşları	
tutuklamaya	sevk	etti.	Hakimlik	tarafından	arkadaşlarımız	adli	kontrol	şartı	ile	
serbest	bırakıldı.

IHRAÇ ÜYELERIMIZLE TOPLANTI VE KHK’LARA 
KARŞI MÜCADELE:
Bu	 kapsamda	 16	Haziran	2021	 tarihinde	 şube/temsilciliklerimizin	 yapması	
gerekenler	ve	tüm	şube/temsilciliklerce	ihraç	üyelerimizle	yapılacak	toplan-
tılarda	öne	çıkarılacak	başlıklara	dair	planlama	paylaşılmıştır.	4	Temmuz	2021	
tarihinde	de	merkezi	olarak	şube	yöneticilerimiz		ve	ihraç	üyelerimizin	katıla-
cağı	toplantı	yapılma	kararı	paylaşılmıştır.

4	Temmuz	2021	tarihinde	yapılan	online	toplantıya	MYK	üyelerimizle	birlikte	
toplam	65	kişi	katılım	göstermiş.	Ortalama	58	kişi	ile	toplantı	sürdürülmüştür.	
Bu	toplantıda	yapılan	önermeler	doğrultusunda	6	Temmuz	2021	tarihinde	kısa	
dönemli	eylem-etkinlik	planlanması	çıkarılarak	şube/temsilciliklere	gönderil-
miştir.	Bunlar;

- 06.07.2021 Salı:	 Süleyman	Özışık’ın	 ifadeleri	 ile	OHAL	komisyonunda	
yaşanan	rüşvete	dair	genel	merkez	tarafından	suç	duyurusu	gerçekleşti-
rildi.

- 07-14.07.2021 tarihleri arası: Şube/temsilciliklerimiz	 aracılığıyla	genel	
merkezden	gönderilecek	taslak	basın	metnine	yerel	öznellikler	de	ekle-
nerek	OHAL	komisyonunun	hukuksuzluğu,	ihraçların	iş	güvencesinin	yok	
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sayılmasına	sebep	olduğu,	çalışma	yaşamındaki	antidemokratik	uygu-
lamalar	ve	demokrasi	 ile	 ilişkisini	vurgulayacak	tarzda	işyerleri	önünde	
basın	açıklamaları,

- İhraç	üyelerimiz	için	hazırlanacak	suç	duyurusu	dilekçelerinin	yaygın	ola-
rak	savcılıklara	verilmesi.	Bunun	duyurusu	içinde	sendikalarımızda	basın	
toplantısı,	 basına	 açıklama	gönderme	ya	da	 adliyeler	 önünde	 kitlesel	
basın	açıklamaları	ile	ihraç	üyelerimizin	yaygın	olarak	suç	duyurusunda	
bulunmaları,

- İhraç	üye	ve	aktivistlerimizin	işyerleri	ile	olan	bağının	kopmaması	ve	biri-
kimlerinden	de	yararlanmak	için	Şube/temsilciliklerde	kurulması	zorunlu	
olan	başta	örgütlenme	komisyonları	olmak	üzere	yer	verilmesi	ve	örgüt-
lenme	çalışmalarına	katılımlarını	sağlamak.

- KESK,	genel	merkez	 ve	 şube/temsilcilikler	 düzeyinde	 İş	güvencesi	 ve	
ihraçların	 geri	 dönmesi	 için	 yapılması	 planlanan	 eylem	 /	 etkinliklerin	
örgütlenmesinde,	planlanmasında	ihraç	arkadaşlarımızı	sürece	dahil	ede-
cek	özne	yapacak	mekanizmalar	geliştirmek.

- Zorunluluktan	il	dışında	olan	ihraç	arkadaşların	bilgisinin	ihraç	olmadan	
önce	üyesi	olduğu	şube/temsilciliklerce	şu	anda	bulundukları	ildeki	yöne-
ticilerimize	bildirilmesi	ve	diyalog	kurulmasının	sağlanması.

TIS SÜRECI:
21.06.2021	 tarihinden	31	Temmuz	2021	 sonuna	 kadar	TİS	 sürecine	 yönelik	
eylem	ve	etkinlik	programı	çıkarılıp	şube/temsilciliklerimizle	paylaşıldı.	Bunlar;

22 Haziran 2021 Salı: Genel	Merkez	binamızda	basın	toplantısı	ile	TİS	taleple-
rimizin	basın	ve	kamuoyu	ile	paylaşılması

25 Haziran 2021 Cuma:	Saat	21.00’da	Hashtag	çalışması

28 Haziran 2021 Pazartesi:	İl	ve	İlçe	Sağlık	Müdürlükleri	önünde	TİS	taleple-
rimize	ilişkin	açıklama

29 Haziran 2021 Salı:	İl	ve	İlçe	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	İl	Müdürlükleri	önünde	
TİS	taleplerimize	ilişkin	açıklama

3 Temmuz 2021 Cumartesi:	Saat	20.00’da	TİS	gündemli	Türkiye’de	memur	ve	
işçi	sendikalarının	TİS	süreçlerinin	aktarıldığı,	dünyadaki	TİS	süreçlerinin	nasıl	
işlendiği	konusunda	panel

4 Temmuz 2021 Pazar:	Saat	20.00’da	online	olarak	ihraç	üyelerimiz	ve	şube	
yöneticilerimizle	daha	önce	gönderilen	gündemler	üzerinden	toplantı
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1-16 Temmuz 2021 Tarihleri Arası:	işyeri	faaliyetleri	olarak;

- Genel	Merkezden	gönderilecek	TİS	broşürlerinin	dağıtımı	ve	işyerlerin-
de	çalışan	emekçileri	bilgilendirmek	amaçlı	masalar,	stantlar	kurularak	
emekçiler	ile	temas	sağlamaya	çalışmak	ve	TİS	broşürlerimizi	dağıtmak,

- İşyeri	panolarına	gönderilecek	afişlerin	asılması,

- Bu	tarihler	arasında	yerel	basın	ziyaret	edilerek	TİS	taleplerimizin	payla-
şılması	ve	gündeme	alınması	için	çalışmalar	yapılması,

- TİS	broşürümüzde	yer	almayan	her	iş	yerinde	yaşanan	farklı	farklı	sorun-
ları	da	ifade	edecek	tarzda	el	ilanları,	bildirilerinin	şube/temsilciliklerimiz	
tarafından	hazırlanarak	dağıtımının	sağlanması	ve	yerel	sorunun	çözümü	
içinde	işyeri	bazlı	özgün	eylem-etkinliklerin	planlanması,

- İş	yerlerinde	yapılacak	çalışmalarda	yıllarca	TİS	 imzalayan	“yetkili	sen-
dikanın”	emekçileri	mağdur	eden	tutumunun	da	deşifre	edilerek,	ortak	
taleplerimiz	etrafında	iş	yeri	meclislerinin	oluşumunun	ve	tabanda	birlikte	
hareket	etmenin	öneminin	aktarılmasına	yönelik	çalışmalar	da	organize	
edilmelidir.

- Bu	dönem	içerisinde	şube/temsilcilik	yöneticilerimiz	ve	üyelerimiz	tara-
fından	TİS	taleplerimize	yönelik	hazırlanacak	kısa	videolar	sosyal	medya	
hesaplarımızda	yayınlanacaktır.

26-30 Temmuz 2021 Tarihleri Arası: TİS	programımız	 kapsamında	26-30	
Temmuz	arası	hafta	ile	ağustos	ayı	boyunca	yapılacak	eylem/etkinlikler	KESK	
bütünlüğünde	yapılacağı	ifade	edilmişti.	Bu	kapsamda;

KESK	26	Temmuz-20	Ağustos	2021	 tarihleri	arası	 iş	yeri	eylem-etkinlikleri,	
yerellerde	emek	demokrasi	güçlerini	ziyaret	ve	ortak	faaliyetler,	basın	yayın	
kurumlarını	ziyaret,	yerellerde	ve	merkezi	olarak	siyasi	partileri	ziyaret	ederek	
TİS	taleplerimizin	paylaşılması,	illerde	KESK	bütünlüğünde	alan	eylemlilikleri	
ve	KESK	bütünlüğünde	MYK	üyelerinin	 il	 gezileri	 gibi	 bir	 dizi	 eylem	etkin-
lik	planlandı.	Bu	eylem/etkinlik	programı	şube/temsilciliklerimizle	paylaşılmış	
olup	örgütlenmesi	için	caba	harcanmıştır.	Yine	KESK	bütünlüğünde	yapılan	il	
gezilerinde	SES	örgütlenme	programı	kapsamında	daha	önce	gezi	düzenle-
mediğimiz	 illere	MYK	üyelerimiz	katılım	sağlamışlardır.	Yine	SES	dönemsel	
örgütlenme	hamlesi	kapsamında	il	gezilerine	devam	edilmiştir.

MTK’larımızda	önerilen	ve	mücadele	programımıza	da	giren	5	koldan	yürüyüş	
talebi	10.	Dönem	3.	MTK’mızda	yapılan	önerilen	doğrultunda	KESK	bütünlü-
ğünde	organize	edilmesi	için	gerekli	temaslar	sağlanmıştır.	28-30	Temmuz	
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2021	 tarihleri	 arasında	 KESK	 bütünlüğünde	 temel	 taleplerimizin	 isminin	
verildiği	5	koldan	Ankara’ya	yürüyüş	ve	Çalışma	Bakanlığı	önünde	açıklama	
yapılmasına	dair	MYK’mız	tarafından	KESK	genel	kuruluna	sunulması	için	bir	
önerge	de	verilmiştir.	Ayrıca	emekliler	başta	olmak	üzere	TİS’ten	etkilenen	
tüm	kesimlerle	birlikte	31	Temmuz	2021	tarihinde	merkezi	bir	mitingin	örgüt-
lenmesi	içinde	bu	önergede	talepte	bulunulmuştur.	Önergemiz	KESK	Genel	
Kurulunda	kabul	edilmiştir.	Ancak	planlaması	tam	olarak	belirlediğimiz	takvim	
gibi	yapılamamıştır.

Konfederasyonumuz	KESK	genel	kurulunda	sendikamız	önerisi	ile	kabul	edilen	
kol	yürüyüşleri	KESK	genel	meclisinde	yapılan	planlama	ile	18-20	Ağustos	2021	
tarihleri	arası	Batman	ve	Edirne’den	Ankara’ya	yürüyüş	olarak	planlanmıştır.	
Bu	yürüyüşe	MYK	üyelerimizden	Selma	Atabey,	Hüsnü	Yıldırım,	Gönül	Adıbelli,	
Mehmet	Sıddık	Akın	ve	Denetleme	Kurulu	Başkanımız	İsrafil	Demir	katılmıştır.

Ayrıca	TİS	süreci	başlamadan	önce	bilgilendirme	amaçlı	TİS	talepleri	kitapçığı,	
Üniversite	hastaneleri	ve	Sosyal	Hizmetler	için	ayrı	ayrı	TİS	broşürleri	ve	afişler	
hazırlanarak	şube	temsilciliklere	gönderildi.

ÖRGÜTLENME IL GEZILERI, TIS KAPSAMINDA KESK 
BÜTÜNLÜĞÜNDE YAPILAN IL GEZILERI:
29-30 Haziran 2021:

Antalya:	Pınar	İçel	–	M.	Sıddık	Akın

Dersim:	Gönül	Adıbelli

Malatya:	Tayyar	Özcan

1-2 Temmuz 2021:

Sivas:	Hüsnü	Yıldırım

7-8 Temmuz 2021:

Kocaeli:	Eylem	Kaya	Eroğlu

Hatay:	Selma	Atabey

Bu	tarihlerde	Bolu’da	yapılacak	il	gezisine	Bolu	şubemizin	taşınması	nedeniyle,	
Düzce’nin	de	yöneticilerimizin	uygun	olmaması	sebebiyle	ertelenmiştir.

8-9 Temmuz 2021:

Aydın:	M.	Sıddık	Akın

13-14 Temmuz 2021:
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Muğla:	Pınar	İçel

Manisa:	Eylem	Kaya	Eroğlu

İzmir:	Selma	Atabey,	Hüsnü	Yıldırım

Denizli:	Gönül	Adıbelli

3 Ağustos 2021:

Tekirdağ:	Tayyar	Özcan

4-5 Ağustos 2021:

İstanbul	4	Şube:	Tayyar	Özcan,	M.	Sıddık	Akın,	Hüsnü	Yıldırım,	Selma	Atabey

5-6 Ağustos 2021:

Adana-	Mersin:	Eylem	Kaya	Eroğlu

9-10 Ağustos 2021:

Van:	Gönül	Adıbelli

11-12 Ağustos

Amed:	Gönül	Adıbelli

10-12 Ağustos 2021:

Batman-Şırnak-Siirt:	Selma	Atabey

9-13 Ağustos 2021:

Trabzon-Giresun-Samsun-Çorum:	Tayyar	Özcan

9-11 Ağustos 2021:

Konya:	Eylem	Kaya	Eroğlu

Planlanan	il	gezilerinin	bazılarının	zaman	zaman	MYK	üyelerinin	yoğunluğu	ya	
da	şube/temsilciliklerimizin	koşullarının	uygun	olmaması	nedeniyle	ileri	tarihe	
ertelenmiştir.	Kasım	2021	sonuna	kadar	gidilmeyen	tüm	illere	en	az	bir	kez	
ziyaret	edecek	planlama	yapılmış	olup	şube/temsilcilikler	ile	paylaşılmıştır.

AILE HEKIMLIĞI ÖDEME VE SÖZLEŞME 
YÖNETMELIĞINE KARŞI YÜRÜTÜLEN FAALIYETLER:
30	Haziran	2021	tarihinde	resmî	gazetede	yayımlanan	aile	hekimliği	ödeme	ve	
sözleşme	yönetmeliğinin	1.	Basamakta	çalışan	emekçilerin	haklarını	budayan	
ve	cezalandırmayı	esas	alan	maddelerinin	kaldırılmasına	yönelik	olarak	bir	dizi	
eylem	etkinlik	gerçekleştirildi.	Bunlar;
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Yönetmelik	yayımlandıktan	sonra	sosyal	medya	hesaplarımızdan	tepkiler	dile	
getirilmiştir.	 1.	Basamakta	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	ortak	eylem	
ve	etkinlikler	yapılması	için	çalışmalar	yürütülmüştür.	Bu	süreçte	1.	Basamakta	
çalışan	 yönetici	 ve	üyelerimizle	3	 toplantı	 gerçekleştirilmiş	 ve	ortak	 karar-
laşmalar	 yaşanmaya	çalışılmıştır.	 Yine	 1.	Basamak	 komisyonu	 kurulmuş	 acil	
durumlarda	WhatsApp	grubu	üzerinden	bilgi	alışverişinde	bulunulmuştur.

Bu	süreçte	sosyal	medya	etkinlikleri,	basın	bildirileri,	yerellerde	il	ve	ilçe	sağlık	
müdürlükleri	önünde	basın	açıklamaları,	Cumhurbaşkanlığı	ve	Sağlık	Bakanlı-
ğına	faks	gönderme	eylemeleri,	yerellerde	siyasi	partilerin	ziyaret	edilmesi	ve	
dosyalar	sunulması	gibi	çok	sayıda	eylem	etkinlik	gerçekleştirildi.	Yönetmeliğin	
iptaline	yönelik	dava	açıldı.	Eylem	etkinliklerin	daha	güçlü	geçmesi	ve	bilgi-
lendirme	amaçlı	broşür	ve	afişler	basılmıştır.

İşkolumuzda	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleri	birlikte	16	Ağustos	ve	27	Ağus-
tos	2021	tarihlerinde	2	kez	iş	bırakma	eylemi	gerçekleştirilmiştir.

2	Eylül	2021	tarihinde	ise	işyerleri	önünde	yapılacak	basın	açıklaması	için	taslak	
metin	şube/temsilciliklere	gönderilmiş	ve	genel	merkezden	doğru	da	açıklama	
yapılmıştır.	Yönetmeliğin	 tüm	 itirazlara	 rağmen	geri	çekilmemesi	üzerine	 11	
Eylül	2021	tarihinde	Ankara	Anıttepe	meydanında	ortak	miting	düzenlenmiş-
tir.	Bu	mitinge	Ankara’da	MYK	üyelerimizden	Eylem	Kaya	Eroğlu	ve	Mehmet	
Sıddık	Akın	 katılım	 sağlamış,	 Eş	Başkanımız	 Selma	Atabey’de	 sendikamızı	
temsilen	mitingde	konuşma	yapmıştır.

AŞI KARŞITLIĞINA KARŞI VE AŞI ORANLARININ 
YÜKSELTILMESINE YÖNELIK ÇALIŞMALAR:
COVID-19’la	mücadelede	sistemin	uyguladığı	yanlış	politikalar	birçok	insanın	
yaşamına	ya	da	hastalanmasına	mal	oldu.	Bu	süreçte	400’ün	üzerinde	sağlık	
emekçisi	 hayatını	 kaybetti.	Yüz	binlercesi	 enfekte	oldu.	 İktidarın	 yürüttüğü	
yanlış	politikalar,	 geçmiş	dönemlerde	 yaşanan	 siyasal	 atmosfer	gibi	 birçok	
nedenler,	aşı	karşıtlarının	yürüttüğü	anti	propagandalar	nedeniyle	COVID-19’a	
karşı	toplumsal	bağışıklığın	oluşması	için	eldeki	en	önemli	olanak	olan	aşılama	
çalışmalarında	 istenilen	 sonuç	bir	 türlü	 elde	edilemedi.	Aşılama	oranlarının	
yükseltilmesi	 için	birçok	 şube	 temsilciliğimiz	 halka	 aşının	önemini	 aktaran	
çalışmalar	 yürüttü.	Genel	merkezde	bu	çalışmalara	 destek	 amaçlı	 TTB	 ile	
Kürtçe-Arapça-Türkçe	bildiler	ve	afişler	basarak	destek	verdi.	Ayrıca	sağlık	
emekçilerinin	yararlanması	için	COVID-19	el	kitapçığı	hazırlanarak	illere	gön-
derildi.
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Şube/temsilciliklerimiz	tarafından	yürütülen	faaliyetler	aşı	oranlarının	yüksel-
tilmesine	ciddi	oranda	katkılar	sundu.

B- BASIN YAYIN
02.06.2021: 8	gün	boyunca	gözaltın	da	bulunan	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	
Atabey,	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden,	Eski	Genel	Baş-
kanlarımızdan	Bedriye	Yorgun,	eski	MYK	üyelerimiz	Fikret	Çalağan	ve	Belkıs	
Yurtsever	ile	Ankara	SES	Şube	önceki	dönem	Eş	Başkanımız	Rona	Temelli	ve	
Ankara	Şube	Yöneticilerimiz	Erdal	Turan,	Ramazan	TAŞ’ın	01.06.2021	tarihinde	
serbest	bırakıldılar.	Gözaltı	 sürecine	 yönelik	bilgilendirme	ve	gözaltı	 süreci	
boyunca	destekler	için	teşekkür	mahiyetinde	açıklama	yapıldı.

14.06.2021:	Aşı	karşıtı	propagandalara	cevap	olmak,	 toplumun	aşılanmasını	
sağlamak	ve	aşılamaya	dair	görüşlerimizi	açıklamak	amacıyla	“Aşı Haktır. Aşı 
Hayat Kurtarır! Sevdiklerimiz ve Kendimiz İçin Aşı Olalım”	başlıklı	açıklama	
gerçekleştirildi.

18.06.2021:	HDP	İzmir	il	binasına	yapılan	saldırıyı	kınamak	amacıyla	“Faşizm 
öldürür, demokrasi yaşatır!”	başlıklı	açıklama	yayımlandı.

18.06.2021:	 Aşıların	 ülkemize	 yeteri	 sayıda	gelmesi	 ile	 sağlık	 emekçilerinin	
yaptığı	aşılama	çalışmalarından	her	gün	yeni	 rekorlar	kırılıyor	diye	açıklama	
yapan	yetkililerin	sağlık	emekçilerinin	emeğini	görmezden	gelen	ve	bakanlığın	
başarısı	gibi	gösterilen	aşılama	başarısına	dair	görüşlerimizi	ve	sağlık	emek-
çilerinin	haklarının	ödenmesi	için	“Rekora Koşarken Sağlık Emekçilerini Daha 
Fazla Tüketmeyin” başlıklı	açıklama	yapıldı.

22 Haziran 2021:	TİS	süreci	kapsamında	taleplerimizi	bir	kez	daha	dile	getir-
mek	ve	mücadele	programımızın	startını	vermek	için	Toplu İş Sözleşmesi Bir 
Oyun Değil, Emeğin Mücadelesi ve Güvencesidir! Gerçek Toplu Sözleşme 
İçin Birlikte Örgütlenmeye ve Mücadeleye! Başlıklı	açıklama	yapıldı.

1 Temmuz 2021: Pandemide	normalleşme	kararı	doğrultusunda	belediyelerin	
de	sağlık	emekçilerine	sağladığı	ücretsiz	ulaşım	hakkının	birçok	yerde	son-
landırılması	üzerine	sağlık	emekçilerine	bakanlık	tarafından	servis	sağlanması	
ve	servis	sağlanıncaya	kadar	belediyelerin	bu	hizmeti	devam	ettirmesini	talep	
eden	“Ücretsiz Ulaşım Hakkımız Sağlansın”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

1 Temmuz 2021: Bilindiği	üzere	OHAL	kaldırılırken	375	sayılı	KHK’ye	eklenen	
Geçici	35.	Madde	ile	“maddenin	yürürlüğe	girdiği	tarihten	itibaren	üç	yıl	sürey-
le;	terör	örgütlerine	veya	Millî	Güvenlik	Kurulunca	Devletin	millî	güvenliğine	
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karşı	faaliyette	bulunduğuna	karar	verilen	yapı,	oluşum	veya	gruplara	üyeliği,	
mensubiyeti	veya	iltisakı	yahut	bunlarla	irtibatı	olduğu	değerlendirilen”	kamu	
emekçileriyle	ilgili	olarak	“ilgili	kurum	veya	kuruluşun	en	üst	yöneticisi	baş-
kanlığında	bağlı,	ilgili	veya	ilişkili	olunan	bakan	tarafından	oluşturulan	kurulun	
teklifi	üzerine	 ilgili	bakan	onayıyla”	kamu	görevinden	çıkarma	kararı	verile-
bilmektedir.	Kanunun	yürürlüğe	giriş	 tarihi	31.07.2018	olup,	üç	yıllık	sürenin	
dolmasına	yakın	mahkeme	ile	görevlerine	dönenlere	tekrardan	bakanlık	üze-
rinden	savunma	istenmesi	üzerine	“Artık Elinizi Sağlık Emekçilerinden Çekin” 
başlıklı	açıklama	yapıldı.

6 Temmuz 2021: Yeni	 yayımlanan	Aile	Hekimliği	 Ek	Ödeme	ve	Sözleşme	
Yönetmeliğindeki	eksiklikler	ve	cezalandırıcı	yaklaşımlara	karşı	“Sözleşme İptal 
Edilmelidir”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirildi.

13 Temmuz 2021: OHAL hukuksuzluğunu sürdürme kararlılığı olarak gördüğü-
müz geçici 35. Maddenin süresinin üç yıl daha uzatılmasını kabul etmiyoruz 
içerikli “OHAL Rejimi Kalıcı Hale Getirilmeye Çalışılıyor” başlıklı açıklama 
yayımlandı.

16 Temmuz 2021: 12-13	Temmuz	2021	tarihinde	görüşülen	2/3740	torba	yasa	
tasarısındaki	maddelerin	iş	kolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütlerini	ve	sağlık	
hizmetlerini	yakından	ilgilendirmesi	üzerine	yasanın,	antidemokratik	ve	insan	
hakları	ihlalleri	içeren	hükümlerinin	kabul	edilmemesini	talep	etmek	için	sağlık	
emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	“OHAL	değil	demokrasi	istiyoruz”	başlıklı	
açıklama	gerçekleştirdik.

29 Temmuz 2021:	Günlerce	süren	Manavgat	yangınıyla	ilgili	olarak	“Ülke yan-
gın yeri, geçmiş olsun”	başlıklı	açıklama	yayımlandı.

30 Temmuz 2021:	Sağlık	emekçilerinin	yemek	ve	beslenme	durumlarına	iliş-
kin	yaptığımız	anketin	sonuçlarını	genel	merkezimizde	düzenlediğimiz	basın	
toplantısıyla	açıkladık:	Sağlık Emekçileri Yemek ve Beslenme Hizmetlerinden 
Memnun Değil! İş Yerinde Yetersiz ve Dengesiz Beslenme Bir Halk Sağlığı 
Sorunudur

1 Ağustos 2021: Kuruluş	yıldönümümüz	nedeniyle	“Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	
Emekçilerinin	Hak	Mücadelesinin	Yanı	Sıra	Emek,	Barış	ve	Demokrasi	Müca-
delesini	de	Sürdüren	SES’imiz	25	Yaşında”	başlıklı	açıklama	yayımladık.

03.08.2021: Ankara	Bilkent	Şehir	Hastanesi’nde	SES	Genel	TİS	ve	Hukuk	Sek-
reterimiz	ve	Ankara	Şube	Eş	Başkanımız	Kubilay	Yalçınkaya	sendikamızın	almış	
olduğu	karar	 ve	 sendikal	 faaliyetlerin	en	önemli	 süreci	 olan	TİS	 sürecinde	
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sağlık	emekçilerine	TİS	taleplerini	içeren	broşür	ve	bildirileri	Çocuk	Hastanesi	
Kulesi	yemekhane	önünde	dağıtmak	isterlerken	Bilkent	Şehir	Hastaneleri	koor-
dinatörü	Aziz	Surel	ve	Çocuk	hastanesi	İdari	Mali	İşler	Müdürü	Birol	Dilaver’in		
talimatları	 ve	güvenlik	görevlerinin	marifetiyle	 sendikal	 faaliyet	 yürütmeleri	
engellenmiştir.	Yaşanan	bu	durumla	ilgili	“Ankara	Bilkent	Şehir	Hastanesi’nde	
bugün	 sendikal	 faaliyetlerimiz	hukuksuz	bir	 şekilde	engellenmeye	çalışıldı.	
Susmuyoruz,	 korkmuyoruz,	mücadeleden	 vazgeçmiyoruz”	başlıklı	 açıklama	
yayımladık.

04.08.2021: SES,	TTB,	Dev	Sağlık-İş	 ve	Tümrad-Der	ortak	basın	 toplantısı	
düzenleyerek	aşı	çağrısı	yaptı:	Toplumsal	bağışıklık	için	tedirgin	olma,	aşı	ol.

25.08.2021: 27	Ağustos	 tarihinde	 “Yoksulluk	 sınırı	 altında	 sefalet	 ücretini	
devam	ettiren	satış	sözleşmesini	de	ASM’lerdeki	ceza	yönetmeliğini	de	kabul	
etmiyoruz”	talebiyle	gerçekleştirilen	iş	bırakma	eylemi	öncesinde	yazılı	açık-
lama	gerçekleştirerek	eyleme	katılım	ve	destek	çağrısında	bulunduk.

02.09.2021:	Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	yönetmeliğinin	bir	an	önce	
geri	çekilmesi	ve	günün	koşullarına	göre	sağlık	emek	ve	meslek	örgütlerinin	
de	görüşü	alınarak	yeniden	düzenlenmesi	çağrısıyla	“Ceza	yönetmeliğini	kabul	
etmiyoruz”	başlıklı	açıklama	yayımladık.

03.09.2021: “Sendikalara	Getirilen	%1’lik	Baraja	Karşı	Zorunlu	Açıklamamızdır”	
başlıklı	açıklama	yayımladık.

07.09.2021: 5	Mart	2021	günü	hastane	yemekhanesinde	pandemi	sırasında	
yaşamlarını	yitiren	sağlık	emekçilerini	anmak	üzere	üzerlerinde	sendika	önlük-
leriyle	kısa	bir	konuşma	ve	saygı	duruşu	çağrısından	ibaret	1	dakika	17	saniyelik	
etkinlik	gerekçe	gösterilerek	Dokuz	Eylül	Üniversitesi	Başhekimliğinin	yazdığı	
yazı	ve	ekindeki	tutanak	gerekçesiyle	Rektörlük	tarafından	8	Mart	2021	tari-
hinde	verilen	uzaklaştırma	kararının	iptal	edilmesi	ve	arkadaşlarımızın	işlerine	
geri	dönmesine	ilişkin	olarak	“Dokuz	Eylül	Üniversitesi	Hastanesi’nde	Görev	
Yapan	İş	Yeri	Temsilcilerimiz	Günseli	Uğur	ve	Arzu	Sert	Hakkındaki	Uzaklaş-
tırma	Kararı	Kaldırıldı”	başlıklı	açıklama	yayımladık.

08.09.2021:	 Altıncı	Dönem	Toplu	Sözleşmesi	 ile	 sağlık	 emekçilerinin	daha	
derin	bir	güvencesizliğe	ve	yoksulluğa	itilip	taleplerinin	görmezden	gelinmesi	
üzerine	sendikamız,	Türk	Tabipleri	Birliği,	Türk	Diş	hekimleri	Birliği,	Devrimci	
Sağlık	İşçileri	Sendikası,	Türk	Hemşireler	Derneği,	Tüm	Radyoloji	Teknisyen-
leri	 ve	Teknikerleri	Derneği	 ve	Sosyal	Hizmet	Uzmanları	Derneği	 çevrimiçi	
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gerçekleştirdikleri	basın	toplantısında	“Ek	ödeme	değil,	hak	ödeme	istiyoruz”	
açıklamasında	bulundu.

10.09.2021:	İşkolumuzda	hükümet	vb	yetkili	sendika	tarafından	imzalanan	TİS’e	
karşı	gerçekleşen	tepkiler	ve	sendikamıza	yönelimi	engellemek	için	yapılanları	
teşhir	etmek	amaçlı	“Sendikal	Hak	ve	Özgürlükler	Üzerindeki	Baskılara	Karşı	
Birlikte	Duralım,	Emeğin	Haklarını	Birlikte	Kazanalım”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

Genel	Merkezimiz	tarafından	yapılan	basın	toplantıları	sosyal	medya	hesapla-
rımızdan	canlı	olarak	yayınlandı.

Bu	dönem	 içerisinde	 sosyal	medya	çalışmaları	 gerçekleştirilirken,	 KESK	ve	
bağlı	sendikalar	başta	olmak	üzere	çeşitli	emek	ve	demokrasi	güçlerinin	sosyal	
medya	etkinliklerine	destek	verildi.	Bunlar;

31.05.2021: Gözaltında	bulunan	Eş	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	eski	yöne-
ticilerimizin	 serbest	bırakılması	 için	 “Sağlıkçılarla	Değil	 Sorunlarla	Uğraşın”	
hashtag	etkinliği	yapıldı.

07.06.2021: Haber-Sen’in	“PTT	Emekçisi	de	Hakkını	İstiyor”	hashtag	çalışma-
sına	destek	verildi.

18.06.2021:	Eğitim-Sen’in	“İLKSAN’	Değiştirelim”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

22.06.2021:	BES’in	23.	kuruluş	yıl	dönümü	nedeniyle	gün	boyu	sosyal	med-
yada	gerçekleştirdiği	“BES	23	Yaşında”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

22.06.2021:	BES	tarafından	Süleyman	Özışık’ın	ihraç	kamu	emekçilerine	dair	
yaptığı	açıklamalara	karşı	gerçekleştirilen	 “Hepimiz	Geri	Döneceğiz”	sosyal	
medya	etkinliğine	katılım	sağlandı.

25.06.2021:	TİS	taleplerimizi	açıklamak	için	“TİS	Demek”	başlığıyla	hashtag	
çalışması	gerçekleştirdik.

28.06.2021:	ESM’nin	“MKE’ye	Sahip	Çık”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

30.06.2021:	 Aile	 hekimliği	 çalışanlarını	 tehdit	 eden	 yeni	 yönetmeliğe	 karşı	
yapılan	 “Ceza	Sözleşmesini	 Kabul	 Etmiyoruz”	 hashtag	 çalışmasına	 katılım	
sağlandı.

01.07.2021:	 İstanbul	 Sözleşmesi’nin	 yürürlükten	 kaldırılması	 nedeniyle	 gün	
içinde	yapılan	sosyal	medya	çalışmalarına	katılım	sağlandı.

02.07.2021:	 Sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerine	 ücretsiz	 servis	 sağlan-
ması,	 sağlanıncaya	kadar	belediyelerin	ücretsiz	olarak	 sunduğu	hizmetlerin	
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sürdürülmesi	talebiyle	İstanbul	Şubelerimizin	gerçekleştirdiği	“İBB	Sağlıkçılara	
Normalleşme	Yok”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.

06.07.2021:	TCDD’de	yazılı	sınavdan	yüksek	not	alan	BTS	üyelerinin	görevde	
yükselme	mülakatlarında	düşük	notlar	verilerek	elenmesi	ve	kadroların	yandaş-
lara	sunulması	nedeniyle	BTS	tarafından	gerçekleştirilen	“Mülakat	Dediğiniz”	
hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

12.07.2021:	 TÜMRADDER	 tarafından	 radyasyonla	 çalışan	 emekçilerin	 şua	
izinlerinin	gasp	edilmeye	çalışılmasına	karşı	gerçekleştirilen	“Radyoloji	6’dan	
Büyüktür”	başlıklı	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

01.08.2021:	Kuruluş	yıldönümümüz	nedeniyle	gün	boyu	“SES’imiz	25	yaşında”	
hashtag	etkinliği	yapıldı.

27.08.2021:	KESK	tarafından	gerçekleştirilen	“Hizmet	Üretmiyoruz”	hashtag	
etkinliğine	katılım	sağlandı.

31.08.2021:	 TTB	 tarafından	gerçekleştirilen	 “Sağlıkçının	Hakkı	Ödenmiyor”	
hashtag	etkinliğine	katılım	sağlandı.

01.09.2021:	Afganistanlı	kadınlara	dayanışmak	için	Eşitlik	İçin	Kadın	Platfor-
mu’nun	 “StandWithWomenofAfghanistanNo2TalibanYes2WomensRights”	
hashtag	etkinliğine	destek	verildi.

-TİS	 sonrası	örgütlenme	çalışmaları	 kapsamında	 sosyal	medya	paylaşımları	
“SES’	siz	kalma,	SES’te	örgütlen”	hashtagıyla	yapılmaya	devam	ediyor.

-KESK	 ve	 bağlı	 iş	 kolları	 sendikalarının	 TİS	 süreciyle	 ilgili	 yaptığı	 hashtag	
eylemlerine	katılım	sağlandı.

SOSYAL IŞLER
1	Ağustos	2021	tarihinde	SES’	in	kuruluş	yıldönümü	nedeniyle	mülkiyeliler	bir-
liğinde	emek	demokrasi	güçlerinin	katılımı	ile	etkinlik	düzenlendi.

EĞITIM
SES	Sendika	Okulu	 kuruluşunda	emeği	geçen,	 çeşitli	 devrelerde	eğitimci	
olarak	çalışma	yürüten	tüm	kişilerle	önümüzdeki	dönem	SES	’in	eğitim	poli-
tikasına	dair	 öneriler	 alacağımız	 toplantı	 tarihi	 olarak	22	Eylül	 2021	olarak	
belirlendi.	Bugüne	kadar	çalışma	yürüten	tüm	arkadaşlara	toplantıya	katılım	
için	ulaşıldı.
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11.09.2021:	Kurumsal	İşleyişimizi	aktarmak	ve	önümüzdeki	dönemi	planlamak	
açısından	Bolu	Şubemiz	tarafından	düzenlenen	toplantıya	Eş	Genel	Başkanımız	
Hüsnü	Yıldırım	katılım	gösterdi.

ULUSLARARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
31 Mayıs 2021: İnsan	hakları	savunucularının	korunması	için	çalışan	uluslara-
rası	 insan	hakları	örgütü	Front	Line	Defenders	 (Ön	Saflardaki	Savunucular)	
gözaltında	bulunan	Eş	Genel	Başkanımız	 Selma	Atabey,	 önceki	 dönem	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Erden,	Eski	Genel	Başkanlarımızdan	Bedriye	Yorgun,	
eski	MYK	üyelerimiz	Fikret	Çalağan	ve	Belkıs	Yurtsever	ile	Ankara	SES	Şube	
önceki	dönem	Eş	Başkanımız	Rona	Temelli	ve	Ankara	Şube	Yöneticilerimiz	
Erdal	Turan,	Ramazan	TAŞ’ın	derhal	ve	koşulsuz	serbest	bırakılmalarını	istedi.	
Konuyla	ilgili	taleplerini	Türkiye’deki	yetkililere	iletip	mektuplarını	yayınladılar.

29.07.2021:	Üyesi	olduğumuz	PSI	genel	sekreter	Rosapavanelli	25	Mayıs’taki	
göz	altıları	ILO	konferansının	öncesinde	ILO	genel	koordinatörü	Guy	Ryder’e	
iletmiş	ve	ILO	AKP	hükümetine	bu	konu	hakkında	mektup	yazarak	bilgi	isten-
miş	ve	cevap	mektubu	sendikamıza	gönderilmiştir.

18.08.2021;	TİS	kapsamında	ki	Batman	ve	Edirne	yürüyüş	kollarımız	hakkında	
EPSU	ve	PSI	‘ya	bilgi	gönderilmiştir.	EPSU	ve	PSI	yürüyüşümüzü	selamlayan	
mektup	göndermiştir.

KADIN SEKRETERLIĞI 
FAALIYET RAPORU

Ataerkil	güç	ilişkilerinden	beslenen	erkek	şiddeti	her	gün	daha	vahşi	yöntem-
lerle	can	almaya	devam	ediyor.	İktidar	partisi	temsilcilerinin	her	fırsatta	kadın	
kazanımlarını	hedef	alması,	sürekli	kullanılan	ayrımcı	ifadeler	kadın	katillerini	
daha	fazla	cesaretlendiriyor.	Eril	yargının	şiddet	faillerini	cezasız	bırakması	ve	
katillere	verilen	 iyi	hal	 indirimleri	şiddet	tehdidi	altında	yaşam	süren	kadın-
lara	yenilerini	ekliyor.	Şiddetten	kurtulmak	 için	kolluğa	ve	yargıya	başvuran	
kadınların	yetersiz	alınan	ya	da	alınmayan	önlemler	nedeniyle	korunamaması	
kadınları	 daha	 fazla	 çaresizliğe	 itiyor.	 Kadınların	 uzun	 yıllar	 emek	vererek,	
bedeller	 ödeyerek	 sahip	oldukları	 koruyucu	 yasaların	 iktidar	 temsilcileri	 ve	
gerici	 basın	 üzerinden	 sürekli	 olarak	 yalan	 yanlış	bilgilerle	 hedefe	 konması	
yeni	kadın	cinayetlerine	açık	davetiye	sunmaktadır.	Uzunca	bir	süredir	6284	
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sayılı	 yasa	 ve	 İstanbul	 sözleşmesinin	 tartışılmaya	 açılması	 kadınlara	 yönelik	
geliştirilen	ideolojik	saldırıların	önemli	bir	parçasıdır.

Kadına	karşı	şiddetin,	sömürünün,	istismarın	korkunç	boyutlara	ulaştığı,		kadını	
koruyan	ve	şiddeti	önleyen	mevcut	kanunların	uygulanmadığı,		kadın,	LGBTİ+	
’lar	ve	çocuk	haklarının	gasp	edildiği,	ağır	hak	ihlallerinin	yaşandığı	ve	bu	şid-
dete	karşı	kapsamlı	politikalar	üretmesi	beklenirken	parlamento	 iradesi	yok	
sayılarak,	20	Mart	2021	gece	yarısı,,	kadın	mücadelesinin	en	büyük	kazanım-
larından	birisi	olan	ve	Türkiye’nin	ilk	imzacısı	olduğu	İstanbul	Sözleşmesi’nden	
bir	gece	yarısı	Cumhurbaşkanı	kararnamesiyle	fesih	edildi.	Karara	karşı	sesini	
meydanlara	inerek	duyurmaya	çalışan	kadınlar,	LGBTİ+	‘lar,	hak	savunucuları,	
polis	 şiddetine,	 tacizine	 ve	 adli	makamların	 soruşturmalarına	maruz	 kaldı.	
Anayasaya	 aykırı	 bir	 şekilde	 feshedilen	 ve	 1	 Temmuz’da	 yürürlüğe	girecek	
olan	İstanbul	Sözleşmesi’nin	iptaliyle	ilgili	Danıştay’a	220	dolayında	başvuru	
yapılmış	Danıştay	1	Temmuz’a	2	gün	kala	kararın	iptali	ve	yürütmenin	durdu-
rulması	talebini	reddettiğini	açıklamıştır.	İstanbul	sözleşmesinin	feshi	ile	ilgili	
KESK	bütünselliğinde	ve	il	kadın	platformları	ile	bir	dizi	eylem/etkinlik	yapıldı.

26.05.2021 Tarihinde	Aile	 ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanı	Derya	Yanık,	 TBMM	
Kadın	yönelik	şiddetin	sebeplerinin	belirlenmesi	araştırma	komisyonun	da	yap-
tığı	sunumda;	pandemi	döneminde,	kadına	yönelik	şiddet	olaylarındaki	artışın	
‘’	Tolere	edilebilir	‘’	düzeyde,	yani	‘’Hoş	görülebilir’’	olduğunu	belirtmiştir.	Buna	
yönelik	 tüm	 illerde	Bakan	Derya	Yanık’a	KESK	Kadın	Meclisi	 olarak	 istifaya	
çağırdığımız	basın	açıklaması	metni	KESK	Kadın	Meclis	olarak	hazırlandı	Şube/
Temsilciliklere	gönderildi.	Ankara	KESK	Kadın	Meclisinin	yaptığı	açıklamaya	
Kadın	MYK	olarak	katılım	sağlandı.

-Ankara	kadın	platformunun	 12	Ağustos	2020’de	“İstanbul	Sözleşmesinden	
Vazgeçmiyoruz”	yaptıkları	basın	açıklamasına	müdahale	olmuş	ve	33	kadın	
gözaltına	alınmıştı.	 7	Haziran	2021’de	33	kadının	 yargılandığı	davaya	Genel	
kadın	sekreteri	ve	Ankara	şube	yönetiminden	kadınlar	olarak	katılım	sağladık.	
Dava	duruşması	öncesi	yapılmak	istenen	basın	açıklamasına	müdahale	oldu	
ve	birçok	kadın	gözaltına	alındı.	Dava	avukatları	bunu	protesto	ederek	savun-
ma	yapmadılar	ve	dava	ileri	bir	tarihelendi.	Bir	gün	öncesi	6	Haziran	2021’de	
bununla	ilgili	hashtag	çalışması	yapıldı.

-25.06.2021:	İzmir	HDP	il	binasına	yapılan	saldırı	ve	hayatını	kaybeden	Deniz	
Poyraz’ın	HDP	Ankara	il	binasında	kurulan	taziyeye	Ankara	kadın	platformu	ile	
birlikte	Selma	Atabey,	Gönül	Adıbelli	katılım	sağlamıştır
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-Antalya	Elmalı’da	yaşayan	biri	6	diğeri	9	yaşında	olan	iki	kardeşin	kendi	öz	
anneleri	ve	üvey	babaları	tarafından	cinsel	istismarına	uğradıkları	basına	yan-
sıdı.	Bununla	ilgili	“Elmalı	Davası”	hashtag	çalışması	yapıldı.

-Rahim	ağzı	kanseri	dünya	çapında	kadınlar	arasında	en	sık	görülen	dördün-
cü	kanserdir.	Dünya	Sağlık	Örgütü	verileri	her	yıl	yaklaşık	570	bin	yeni	vaka	
ve	erkekler	arasında	ölüm	olduğuna	işaret	etmektedir.	HPV’ye	bağlı	gelişen	
kanserlerden	aşı	ile	korunmak	mümkündür.	HPV	aşısının	ulusal	aşı	programına	
alınması	için	09.07.2021	tarihinde	“HPVAşısıÜcretsizOlsun”	hashtag	çalışması	
yapıldı.

-Bileşeni	olduğumuz	EŞİK	Platformunun	Türkiye	genelinde	eş	zamanlı	basın	
açıklamalarının	da	yapıldığı	“İstanbul	Sözleşmesinden	Vazgeçmiyoruz”	şiarıyla	
19	Haziran	2021’de	 İstanbul	merkezli	mitingine	3	kadın	MYK	katıldık.	Şube/
Temsilciliklere	miting	duyurusu	yapıldı	ve	katılım	konusunda	çalışmalar	yürü-
tüldü.	Birçok	Şube/Temsilcilikler	bulundukları	 illerde	 il	 kadın	platformları	 ve	
KESK	bütünselliğinde	19	Haziran	2021’de	basın	açıklamaları	yaptılar.

-	İstanbul	sözleşmesinin	feshinin	yürürlüğe	gireceği	1	Temmuz	2021	tarihinde	
Bileşeni	olduğumuz	Ankara	Kadın	platformunun	Kampanya	grubunun	çağrısı	
ile	 Sakarya	caddesinde	basın	 açıklaması	 yapıldı.	Basın	 açıklamasına	Kadın	
MYK’dan	 katılım	 sağlandı.	 KESK	ve	 İl	 kadın	platformları	 olarak	 illerde	basın	
açıklamaları	ve	Hashtag	çalışmaları	yapıldı.

-29	Temmuz	2021’de	TİS	Kadın	talepleri	 ile	 ilgili	KESK	Kadın	Meclisi	olarak	
basın	toplantısı	yapıldı.	Basın	toplantısına	SES’	ten	üç	Kadın	MYK	olarak	katılım	
sağladık.	Yine	bu	taleplerimizi	kısa	videolar	çekerek	sosyal	medyada	paylaşıldı.

-2	Ağustos	2021	tarihinde	Antalya	ve	Maraş’ta	katledilen	Azra	ve	Emine	için	
bileşeni	olduğumuz	Ankara	Kadın	platformunun	“Azra	ve	Emine	için	isyanda-
yız”	basın	açıklamasına	Genel	Kadın	sekreteri	olarak	katılım	sağladım.

-25	Ağustos	2021	tarihinde	bileşeni	olduğumuz	Ankara	Kadın	platformu	olarak	
“Afganistanlı	Kadınlar	Yalnız	Değil,	Kadın	Dayanışması	Sınır	Tanımaz	“şiarıyla	
basın	açıklamasına	Kadın	MYK’lar	olarak	katılım	sağlandı.

-1	Eylül	dünya	barış	gününde	yine	Afganlı	kadınlar	için	eş	zamanlı	““StandWit-
hWomenofAfghanistanNo2TalibanYes2WomensRights”	Küresel	kadın	eylemi	
hashtag	çalışması	yapıldı.	Bu	hashtag	çalışması	tüm	şube/temsilciliklere	duyu-
rusu	yapıldı.
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10. DÖNEM  
4. MTK SONUÇ BILDIRGESI

SIYASAL VE SENDIKAL SÜRECIN 
DEĞERLENDIRILMESI
Toplum	karşısında	tüm	inandırıcılığını	yitirmiş	iktidar,	salgın	sürecini	de	kötü	
yönetti.	 En	başından	beri	 kamu	otoritelerine	 yönelik	güven	 kaybının	 salgın	
karşısında	 toplumu	 çaresiz	 bırakacağı	 uyarılarında	 bulunmamıza	 rağmen	
sermayenin	çıkarları	doğrultusunda	hareket	etmeye	devam	etti.	Gerek	vaka	
sayıları	 konusunda	 şeffaf	 olmamaları	 gerek	 aşıların	güvenilirliği	 konusunda	
en	 yetkili	 ağızlardan	 yapılan	çelişkili	 açıklamalar	 toplumda	aşı	 tereddüdü-
nün	artmasına	sebep	oldu.	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	olarak,	diğer	
sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	kamusal	sorumluluğumuzu	yerine	
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getirmek	için	aşı	oranları	düşük	olan	iller	başta	olmak	üzere	bilgilendirme	ve	
propaganda	faaliyetlerimizi	sürdürürken	diğer	taraftan	da	sahada	canla	başla	
hizmet	sunmaya	devam	ettik.	Sendikamız	tarafından	gerçekleştirilen	yemek	
anketimiz	de	gösteriyor	ki,	canını	ortaya	koyarak	hizmet	veren	emekçilerin	en	
temel	hakları	bile	karşılanmamaktadır.	Uygun	çalışma	koşullarının	asgarisini	
bile	karşılamaktan	aciz	olan	yöneticiler	yine	emeklerimizi	karşılıksız	bırakmaya	
devam	ettiler.	Pandemi	ek	ödemeleri	“lütuf”	olarak	gösterilmeye	çalışıldı,	üste-
lik	meslek	grupları	arasında	uçurum	yaratılarak	iş	barışını	zedeleyen	durumlar	
yaratıldı.	Birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	ise	uzun	süre	aşı	ek	ödemelerinden	
muaf	 tutuldu,	 sonrasında	 ise	 yine	hangi	gerekçeyle	 yapıldığı	 belli	 olmayan	
uygulamalarla	ek	ödemelerde	hem	meslek	grupları	arasında	hem	aynı	meslek	
mensupları	arasında	vicdana	sığmayacak	adaletsizlikler	yaratıldı.

Böyle	bir	süreç	yaşarken	diğer	taraftan	da	memleketin	bütün	diğer	sorunlarıyla	
boğuştuğumuz	bir	yaz	süreci	geçirdik.

Bir	 tarafta	 söndürülmeyen	orman	 yangınları,	 dere	 yatağında	 imarlaşmanın	
sonucunda	can	kaybı	sonucu	üreten	sel	baskınları,	diğer	tarafta	kadınlar	başta	
olmak	üzere	kendilerinden	olmayan	tüm	insanların	hayatını	hiçe	sayan	Taliban	
gibi	şeriatçı	bir	örgüte	“kardeş”	övgüleri	yağdırılması,	ülkemize	yönelik	kont-
rolsüz	göç	dalgasının	 yarattığı	 sosyal	 sorunların	 yanında	bu	 soruna	 yönelik	
tepkilerin	 halkların	 kardeşliğini	 zedeleyen	boyutlara	 ulaşması,	 göçmenlerin	
evlerine	yönelik	saldırılar,	HDP	İzmir	İl	Binası’na	yönelik	faşist	saldırıda	gence-
cik	bir	emekçi	kadının	kaybı,	hepimizi	nefessiz	bırakan	gelişmelerdi.

Yine	15	Temmuz’u	Allah’ın	lütfu	olarak	gören	iktidar,	15	Temmuz’un	yıl	dönü-
münde	 iş	kolumuzu	da	 ilgilendiren	antidemokratik	uygulamaları	 apar	 topar	
meclise	getirerek	yasalaştırmaya	çalıştı.	İstanbul	Sözleşmesi’ni	kaldırarak	kadı-
na	yönelik	şiddet	karşısında	tavrını	alenen	açık	eden	iktidara	karşı	kadınların	
birbirine	ve	yaşamlarına	sahip	çıkma	çabası	ise	umudumuzu	her	gün	tazeledi.	
Yine	Boğaziçi	Üniversitesi’nde	 süren	direniş	 de	hepimizin	 umudu	olmaya	
devam	etmekte.	Her	ne	kadar	iktidar	bir	kayyumu	kaldırmak	zorunda	kaldık-
tan	sonra	yeni	bir	kayyumla	yola	devam	etmeye	çalışsa	da	bu	çırpınmalar	da	
direniş	karısında	etkisiz	olacaktır.

Muğla	ve	Antalya’da	çıkan	yangınlara	yeterince	müdahale	etmeyen,	yangın	
uçaklarının	sayısı	konusunda	sürekli	çelişkili	bilgiler	vererek	kamuoyunun	kafa-
sını	karıştıran,	canlıların	yaşamını	paraya	indirgeyen	kibirli	yönetim	Sinop	ve	
çevre	illerde	yaşanan	sel	felaketi	konusunda	da	sorumluluklarını	yerine	getir-
memiş,	 gerek	önlenebilir	 felaketlerin	önlenmemesi	gerekse	 zamanında	 ve	
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etkili	müdahalede	bulunmaması	konusundaki	eleştirileri	çay	paketleri	fırlatarak	
veya	eleştirenleri	gözaltına	aldırarak	susturmayı	denemiştir.	Yine	Dersim’de	
çıkan	 yangına	da	 yeteri	müdahalede	bulunmadığı	 gibi	 yurttaşların	gönüllü	
çabalarını	da	engellemiş,	‘uçak	yok	diyenler	yalan	söylüyor’	diyerek	yangının	
üstüne	uçak	resmi	koyarak	algı	yapan	yöneticilerine	yönelik	bile	bir	yaptırımda	
bulunmamıştır.	Tüm	bunlara	rağmen	toplumun	büyük	kesiminin	bu	felaketlerde	
gösterdiği	toplumsal	dayanışma	örneği	hepimizin	umutlarını	yeşertti.

Emekçilerin	tarihin	en	zorlu	dönemlerinden	birini	yaşadığı	bu	dönemde	yapılan	
TİS	görüşmeleri	ise	iktidar	ve	yetkili	sendika	arasında	uzlaşıyla	sonuçlandırıldı	
ve	tarihi	bir	başarı	olarak	sunulmaya	çalışıldı.	Toplu	iş	sözleşmesi	görüşmele-
rinin	iktidar	ve	iktidar	güdümlü	sendika	arasında	orta	oyuna	dönüştüğü	artık	
bütün	emekçilerin	bilincinde	olduğu	bir	durum.	Bu	sözde	sendika,	emekçi-
ler	nezdinde	bütün	 itibarını	yitirmiş	durumdadır.	Şu	anda	sahip	olduğu	üye	
sayılarını	tüm	iktidar	gücünü	ve	zorbalığını	kullanmasına	rağmen	korumakta	
güçlük	çektiği	için	TİS	masasında	kendi	erimesini	azaltmaya	yönelik	hamleler	
geliştirmiş,	%1	barajı	gibi,	uluslararası	sözleşmelere	ve	sendika	yasasına	aykırı	
bir	garabeti	de	TİS	maddeleri	arasına	sokmayı	becermiştir.	Ancak	bütün	bu	
çırpınışları	 sonuç	vermemekte.	Masada	 imzaladıkları	 rezilliğin	hesabını	ver-
mekten	korktukları	için	kendi	telefon	numaralarını	paylaşmaktan	imtinaa	kadar	
işi	vardırmış	durumdalar.	Üstelik	sahada	sendikamızın	da	%1	barajına	takıldığı	
yalanını	 yayarak	emekçilerin	 sendikamıza	yönelmesini	durdurmayı	hedefle-
mekteler.	Bunlara	karşı	gerçeklerin	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	
ulaştırılması	önemlidir.

Memleketin	gündemine	barış	 ve	demokrasi	 özlemimizle	müdahil	 olurken,	
emeğin	hakları	 için	de	mücadeleyi	 yükselttiğimiz	bir	 yaz	geçirdik.	 İktidarın	
tarihi	büyüme	söylemleri	emekçilerin	karnını	doyurmamakta.	Sermaye	kesim-
leri	 servetlerini	 arttırırken	 işsizlik	 rekora	koşuyor,	 emeğiyle	geçinenler	 artık	
temel	 ihtiyaçlarını	 bile	 karşılayamıyor.	Üzerinde	oyunlar	oynanan	enflasyon	
rakamları	bile	aldığımız	ücretlerdeki	erimeyi	göstermeye	yetiyor.	Sendikamızın	
kuruluş	 yıldönümünü	25	yıllık	mücadelemizin,	 emeklerimizin,	 kaybettiğimiz	
yoldaşlarımızın,	 hala	omuz	omuza	olduklarımızın,	 anılarımızın	 ve	geleceğe	
dair	heyecanımızın	bir	arada	olduğu	bir	ruh	haliyle	kutladık.	Kuruluşumuzdan	
beri	 sendikal	 örgütlenmenin	önündeki	 engellerle	mücadele	 ettik,	AKP	 ikti-
darıyla	birlikte	bu	mücadele	iyice	çetin	bir	hale	ulaştı.	Bunlara	birkaç	örnek	
olarak	Ankara	Şehir	Hastanesi’nde	sendikal	faaliyetimiz	engellenmeye	çalışıldı,	
İzmir’de	pandemide	hayatını	kaybeden	sağlık	emekçilerini	anan	yöneticilerimiz	
cezalandırılmaya	çalışıldı.	Ancak	yılmıyoruz,	mücadeleye	devam	ediyoruz	ve	
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kazanıyoruz.	 İzmir’deki	 arkadaşlarımızın	görevine	 iadesini	bir	 kez	daha	hep	
birlikte	kutluyoruz.	Yine	haksız	ve	hukuksuz	bir	şekilde	görevlerinden	edilmiş	
olan	üyelerimizle	gerek	ihraç	politikalarına	dair	mücadelemiz	gerek	dayanış-
mamız	devam	etmekte.	Gelen	her	iade	haberinde	hep	birlikte	mutlu	oluyor,	
ret	kararlarında	ise	hep	birlikte	yeni	ve	zorlu	bir	hukuk	mücadelesinin	parçası	
oluyoruz.	Hiçbir	durumda	yalnız	değiliz,	her	bir	üyemizin	bu	duyguyla	hareket	
etmesini	istiyoruz.

Önümüzdeki	 süreç	gerek	 sendikal	 yapımızın	 eksiklerinin	 tespit	 edilip	daha	
güçleneceğimiz	eğitim	başta	olmak	üzere,	kurultaylar	düzenlenmesi	gibi	araç-
larla	sendikal	faaliyetlerimizin	daha	da	arttırılacağı	gerek	sendikamıza	yönelmiş	
emekçilerin	örgütlenmesi	konusunda	örgütlenme	faaliyetlerinin	arttırılacağı,	
bütçe	dönemi	başta	olmak	üzere	yeni	dönemin	mücadele	hattının	daha	etkin	
ve	güçlü	örgütleneceği	bir	dönem	olacaktır.	Hepimiz	bu	yeni	dönemin	ihti-
yaçlarını	karşılayacak	şekilde	emek	vermenin	heyecanı	içinde	laik,	demokratik,	
özgürlükçü	bir	ülke	yaratma	azim	ve	kararlılığıyla	önümüzdeki	dönme	ait	karar-
laşmalar	ve	planlamalar	yapılmıştır.

ÖNÜMÜZDEKI DÖNEMIN  
PROGRAMLANMASI BÜTÇE
Gerçek	 anlamda	 toplu	 sözleşmeden	 kazanım	 sağlamanın	 yolu	 emekçilerin	
yoksul	halk	kesimlerinin	lehine	hazırlanacak	bir	bütçeden	geçer.	Bu	nedenle	
bütçe	görüşmelerine	 yüklenmek	gerekir.	Hem	sağlık	 ve	 sosyal	 hizmetlere	
ayrılan	bütçenin	arttırılması	hem	de	genel	olarak	emekçilere	ve	halklara	yönelik	
bütçe	talebi	ile	KESK	bütünlüğünde	bir	faaliyet	organize	edilmesi,	somutlaşmış	
bir	programın	oluşturulması	yönünde	karar	verilmiştir.

DEMOKRASI, BARIŞ VE INSAN HAKLARI 
MÜCADELESI
10	Ekim’e	yönelik	bileşeni	olduğumuz	KESK,	TMMOB,	DİSK	ve	TTB’nin	çıkarmış	
olduğu	programa	tüm	illerden	en	geniş	şekilde	katılım	sağlanması.

25	Kasım	kadına	yönelik	şiddetle	mücadele	gününde	AKP	iktidarının	İstanbul	
Sözleşmesinden	tek	taraflı	çekilme	kararı	sonrası	daha	da	artan	eril	şiddete	
karşı	 tüm	alanlarda	güçlü	bir	katılımla	sözümüzü	söylemek	 için	yerellerdeki	
kadın	oluşumlarıyla	ortak	hareket	 edilmesine	 ve	 alan	eylemleri	 yapılmasına	
karar	verilmiştir.
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Barış	 şehitleri	 haftasında,	 yitirdiğimiz	 yoldaşlarımızın	 anılması	 için	MYK’nın	
planlama	yaparak	tüm	şubeleri	bilgilendirmesi	kararı	alınmıştır.

SENDIKAL EĞITIM PROGRAMININ 
OLUŞTURULMASI
MYK	tarafından	hazırlanan	eğitim	taslak	programının	yönetici eğitimleri,	işyeri 
temsilciler eğitimi, işyeri eğitimleri şubelerin eğitim talepleri	ivedilikle	hazır-
lanarak	bir	an	önce	hayata	geçirilmesi	kararı	verilmiştir.

Taslağın	4.	Maddesindeki	kurumsallığı	ve	sürekliliği	olacak	kadro	yetiştirmeyi	
esas	alacak	uzun	erimli	eğitim	tartışmaları	şubelerin	görüş	ve	önerileri	alınarak	
bir	 formata	kavuşturulması	amacıyla	MYK	düzleminde	bir	çalışma	yapılarak	
örgüte	sunulması	kararı	alınmıştır.

ÖRGÜTLENME HAMLEMIZIN PROGRAMLANMASI
Mücadele	programımız	 kapsamında	çıkarılan	dönemsel	 örgütlenme	ham-
lelerimiz	olumluydu,	bu	 anlamda	yapılan	MYK	 il	 ziyaretleri	 anlamlıydı.	Yeni	
dönemin	örgütlenme	programı	da	alanda	tespit	edilen	sorunların	gündem-
leştirilerek	örgütlenme	hamlesine	çevrilmesi	 için	meslek	hastalığı,	3600	ve	
7200	ek	gösterge	talebi,	güvenceli	istihdam,	temel	ücret,	KHK’lar	ve	güvenlik	
soruşturmaları	bağlamında	iş	güvencesi	ve	Sosyal	hizmetler	alanında	yaşanan	
sorunların	tespit	edilerek	gündemleştirilmesi	kararı	alınmıştır.

Bunlara	ek	olarak;

Üniversite	hastaneleri	ve	Aile	Sağlığı	Merkezlerinde	yaşanan	sorunların	tespit	
edilerek	buna	uygun	çözümlerin	geliştirilmesi,

Üniversite	 hastaneleri,	 112,	 şehir	 hastaneleri,	 asistan	 hekimlerin	 sorunla-
rı,	ADSM’lerde	 yaşanan	 sorunlar	 ve	özelleştirilen	birimlere	 yönelik	 kamusal	
sağlık	hizmeti	mücadelesinin	büyütülmesine	dair	somut	ve	güncel	program	
çıkarılması,

İşyerlerinde	mobing,	liyakatsiz	yöneticiler,	işyerlerinde	yaşanan	genel	sorun-
ları	deşifre	eden	çalışmalar	planlanması,	sosyal	medyada	konunun	gündemde	
tutulması,

Bütün	bu	sorunların	 tartışılacağı	bir	çalıştayın	düzenlenmesi	MYK’ya	öneril-
miştir.
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ÖNERILER

• Sosyal	medyanın	profesyonel	ve	aktif	kullanılması	için	ihtiyaç	halinde	ek	
personel	görevlendirilmesi	dahil	önlemler	alınması,

• Tüzük	değişikliği	gerektiren	taleplerin	(eş	başkanlık,	%0.08	aidat	kesin-
tisi,	kadına	yönelik	şiddetin	üyelikten	ihraçla	cezalandırılacağının	tüzüğe	
eklenmesi	gibi)	yerellerde	değerlendirilmesi	sağlanarak	11.	Dönem	olağan	
genel	kurulunda	gündeme	getirilmesi,

• SES	Kadın	meclisinin	almış	olduğu	kararların	MYK	tarafından	değerlendi-
rilmesi	ve	planlanması,

• 2021	yılı	takvimleri	ile	ilgili	olumlu	değerlendirmeler	yapılmış	olup	takvim	
içerik	ve	görsellerine	dair	şubelerden	görüş	alınması,

• Milli	bayramlarda	KESK	tarafından	yapılan	açıklamaların	SES	web	sayfa-
sında	paylaşılması,

• Genel	idari	hizmetlerde,	teknik	hizmetlerde	vb	görev	yapan	sağlık	emek-
çilerinin	mesleklerine	ilişkin	öznel	sorunların	(görevde	yükselme,	temel	
ücretlerinde	düşüklük	ve	ek	ödemelerde	yaşanan	haksızlık	gibi)	hazırla-
dığımız	bildiri	ve	broşürlerde	yer	alması,

• Önceki	dönem	eş	başkanımız	Gönül	Erden’in	haksız	tutukluğuna	yönelik	
itirazlarımızın	kamuoyuyla	paylaşılması,

• Sağlık	ve	sosyal	hizmetler	alanında	yaşanan	istihdam	sorununun	güvenlik	
soruşturmaları	 nedeniyle	 işlerine	başlatılmayan	ve	KHK’larla	 işlerinden	
edilenleri	de	gündem	yapacak	şekilde	ele	alınması

Önerileriyle	örgütümüzü	büyütme	ve	geliştirme	ve	sorunlara	anında	müdahale	
etme	karar	ve	azmi	ile	4.	MTK’mız	sona	ermiştir.
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10. DÖNEM  
5. MTK’YA SUNULMAK ÜZERE 
MYK FAALIYET RAPORUDUR

(15.09.2021 – 25.01.2022)

Mevcut	iktidar	ve	arkasındaki	sermaye	güçleri	ülkeyi	tam	bir	yıkıma	sürükle-
mekte.	Memleket	yoksulluk	ve	yolsuzluklar	ülkesi	haline	getirilmiş	durumda,	
üstelik	buna	karşı	söz	söylemek,	bu	kötü	gidişatı	eleştirmek,	hatta	market-pa-
zardaki	malların	fiyatlarından	şikâyet	etmek	bile	yasaklandı.	Emeğiyle	geçinen	
milyonlar	olarak	derin	bir	insani	ve	ekonomik	krizin	pençesindeyiz.

Ülkenin	bütün	birikimi	özelleştirmelerle	yandaş	sermayeye	peşkeş	çekildi,	yet-
medi	kamu-özel	iş	birliği	ve	yap-işlet-devret	projeleriyle	sadece	bugünümüz	
değil	geleceğimiz	de	satışa	çıkarıldı.

Yeni	yıla	sayılı	günler	kaldığında	her	geçen	saat	dolardaki	katlanmayla	eriyen	
alım	gücümüzü	neredeyse	çaresizce	seyretmiştik.	Her	geçen	saat	fakirleşme-
mize	karşılık	iktidarın	savunusu	ise	bunun	bir	ekonomik	kurtuluş	savaşı	olduğu	
propagandası	olmuştu.	Üstelik	ekonomimizin	anayasal	düzene	göre	değil	dinin	
hükümlerine	göre	 idare	edildiği	 de	 yine	en	 yetkili	 ağızlardan	 ilan	edilmişti.	
Halkı	ekmek	kuyruklarına	muhtaç	bırakanlar	yine	bir	gece	yarısında	yandaş	
sermayeyi	 daha	da	 zenginleştirecek	 hamleyi	 yaptılar.	Her	 seferinde	 yastık	
altındaki	dolarları-altınları	bozdurma	çağrısı	yaptıkları	halk	kesimlerinin	daha	
da	fakirleşmesini	umursamadan	yandaşlarına	yüksek	kurdan	dolar	bozdurdular,	
üstelik	bu	yolsuzluğun	konuşulmasına	bile	tahammül	edemedikleri	ortada.

Emekçilerin	çalışma	ve	yaşam	koşulları	ise	her	geçen	gün	daha	kötüye	gidiyor.	
Ekonomik	kriz	ve	Covid	19	salgınının	yarattığı	yıkımın	faturası	bizlere	kesiliyor.	
Zamlar,	 işsizlik,	 düşük	ücretler,	 yüksek	enflasyon,	 vergi	 adaletsizliği	 halkın	
yaşamını	 çekilmez	hale	getiriyor.	 Emekçilerin	 taleplerine	gelince	 fedakârlık	
çağrısı	 yapanlar,	 teşvik	 ve	 vergi	muafiyetleriyle	milyarlarca	 lirayı	 yandaşları	
başta	olmak	üzere	büyük	sermayeye	aktarıyorlar.

Gerçekler	gün	gibi	ortadayken	iktidar	bütün	kötülüklerin	kaynağının	“dış	güç-
ler”	olduğunu	söyleyerek	“oyuna	gelmeyin”	propagandası	yapıyor.	Buna	itiraz	
edip	hakkını	arayanları	ise	“terörist,	hain”	ilan	ederek	baskılarla,	tutuklamalar-
la,	sürgünlerle	susturmaya	çalışıyor.	Ancak	bütün	baskılarına,	 ırkçı	ve	gerici	
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propagandalarına	rağmen	iktidar,	emekçiler	nezdindeki	itibar	kaybını	durdu-
ramıyor.	Tek	adam	rejimi	halk	desteğini	kaybettikçe	saldırganlaşıyor,	baskılarını	
arttırıyor,	ırkçı	ve	din	istismarcı	propagandaya	daha	fazla	sarılıyor.	Camiler-
den	“dil	kesme”	tehdidi	savuruyor,	muhalif	gazetecilerin	evine	polis	baskını	
düzenletiyor.	Buna	 karşı	milyonlarsa	 tehditlerinizden	 korkmuyoruz	diyerek	
sanatçılarına,	gazetecilerine,	duruşuna	sahip	çıkıyor,	iktidarın	nefret	diline	karşı	
dayanışmayı	örgütlüyor.	İktidara	“sen	yolcusun,	biz	hancı”	diyerek	memleketin	
gerçek	sahipleri	olarak	yılmayacağımızı,	yıkılmayacağımızı	hatırlatıyor.

Salgın	koşullarında	kadına	yönelik	şiddetin	daha	da	arttığı	bir	gerçektir.	Kadına	
yönelik	şiddetle	mücadele	etmek	için	herhangi	bir	çaba	göstermeyen,	kadına	
yönelik	şiddet	faillerine	cezasızlık	politikalarına	devam	eden	iktidar,	kadınların	
kazanılmış	 haklarına	da	 saldırmaktadır.	 Tahayyüllerindeki	 toplumda	kadına	
biçtikleri	rol	gereği	İstanbul	Sözleşmesi’ni	feshetmiş,	nafakayı	hatta	medeni	
kanunu	tartışmaya	açmıştır.	LGBTİ+lara	yönelik	ayrımcılık	ve	nefret	söylemi	
yine	artarak	devam	etmiştir.

Öğrencilerin	“barınamıyoruz”	çığlıklarına	kulak	tıkayan,	yine	her	zaman	yaptığı	
gibi	hak	talep	edenleri	kısa	yoldan	terörist	 ilan	ederek	talepleri	 itibarsızlaş-
tırmaya	çalışan	 iktidarın	politikalarının	bedelini	 gençler	 eğitim	haklarından	
mahrum	kalarak,	fahiş	fiyatlı	ve	yaşamaya	elverişsiz	konutlarda	yaşam	mücade-
lesi	vererek	veya	yurt	izni	bile	olmayan	tarikat	evlerinde	hayatlarını	kaybederek	
ödemektedir.	İktidar	yine	üç	maymunu	oynamakta,	destekçisi	olan	tarikatlara	
toz	kondurmamak	dışında	gaye	gütmemektedir.

Dinci,	gerici,	kadın	ve	LGBTİ+	düşmanı	iktidarın	ırkçı	karakteri	de	her	çatlaktan	
görünmektedir.	 Kürt	 sorununun	barışçıl	 ve	demokratik	 çözümü	konusunda	
aktif	rol	alan	bütün	kişi	ve	kurumlara	saldırmaya	devam	etmektedir.	Konya’da	
katledilen	Kürt	ailenin	adalet	arayışı	karşılık	bulmaması	da	cezaevindeki	Kürt	
siyasetçilerine	ve	hasta	tutsaklarının	koşullarında	iyileştirme	yapılmaması	da,	
mültecilere	yönelik	iktidar	eliyle	kışkırtılan	ırkçı	ortamın	sonucuna	gerçekleşen	
saldırılara	karşı	etkin	cezalar	uygulanmaması	da	bunun	örnekleridir.	Tek	adam	
rejimi	toplumdaki	tüm	farklılıkları	ezip	yok	etmeye	çalışıyor.	Mezhepçi	politi-
kalarını	gerek	elindeki	devlet	gücüyle	gerek	toplumda	yarattığı	kutuplaşmayla	
hayata	geçiriyor.	Aleviler	başta	olmak	üzere	kendinden	olmayan	tüm	toplum	
kesimlerinin	nefes	alamayacağı	bir	atmosfer	yaratıyor.

Bütün	bu	boğucu	atmosferi	dağıtacak	olan	emekçilerin	gücü	ve	mücadelesidir.	
Kamucu	politikaların	hayata	geçmesi	için	verdiğimiz	mücadeleyi	güçlendire-
rek	büyütmek	zorundayız.	Özellikle	sağlık	alanında	yaşanan	özelleşme	yakıcı	
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meyvelerini	çoktan	vermeye	başlamış	durumdadır.	Sağlık	emekçileri	açısından	
bu	özelleştirmelerin	sonucu	günde	yüzlerce	hasta	muayene	etmek,	Covid-
den	hastalanmak	hatta	hayatını	kaybetmek,	dinlenemeden	çalışmaya	devam	
etmektir.	 Sürecin	başından	beri	 salgını	 değil	 algıyı	 yönetmeye	dair	politika	
yürüten	iktidar	ve	Sağlık	Bakanı	sağlık	emekçilerini	salgın	karşısında	çaresiz	
bırakmış,	yarattığı	güvensizlik	ortamında	sağlık	hizmetlerinin	uygun	verilme-
sine	bile	engel	olmuş,	tüm	yükü	sağlık	emekçilerinin	sırtına	atmış	durumdadır.	
Sürekli	 şiddet	 tehdidi	 altında	hizmet	 vermeye	çalışmak	 sağlık	 emekçilerini	
tüketmiş	durumdadır.	Sağlık	emekçileri	olarak	güvenli	ortamlarda	çalışmıyor,	
her	an	şiddet	tehdidi	altında	inanılmaz	bir	stresle	yaşıyoruz.	Sağlık	emekçile-
rine	yönelik	şiddet	her	geçen	gün,	her	dakika	artıyor.	Adeta	bir	sağlıkta	şiddet	
salgını	yaşanıyor.	Şiddet	failleri	 ise	serbest	bırakılıyor.	Sağlıkta	şiddete	karşı	
sendika	olarak	yürüttüğümüz	mücadeleyi	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	örgütle-
riyle	ortaklaştırarak	büyütmeyi	her	zaman	önemsedik.	Alanımızda	diğer	yapıları	
yan	yana	getirmek	ve	ortak	bir	mücadele	yürütmek	için	her	türlü	çabayı	gös-
teriyor,	birleştirici	olmaya	çabalıyoruz.	Güvensiz	çalışma	ortamımızın	yanında	
ekonomik	olarak	giderek	daha	da	yoksullaşıyoruz.	Sağlık	alanındaki	bu	yıkıma	
karşı	topyekûn	mücadele	etmeye	çalışırken	sağlıkta	dönüşümden	çıkarı	olan	
idarecilerin	çeşitli	baskıları	ve	sağlık	emekçilerini	birbirine	düşürmeye,	ekibi	
dağıtmaya	yönelik	hamleleriyle	de	karşılaşıyoruz.	Geçtiğimiz	aylarda	meclis	
gündemine	getirilen	ve	sağlık	emekçileri	arasında	ayrıma	yol	açan	hekimlerin	
bile	sadece	bir	kısmının	özlük	hakları	konusunda	göreceli	iyileştirme	öngören	
teklife	dair	sendika	olarak	tavrımızı	açıklamış,	bu	düzenlemeyi	olumlu	buldu-
ğumuzu,	 takipçisi	olacağımızı,	 tüm	sağlık	emekçilerinin	özlük	ve	ekonomik	
haklarında	iyileştirme	yapılması	için	mücadeleyi	sürdüreceğimizi	ilan	etmiştik.	
Ancak	özel	sağlık	kurumlarının	 lobi	faaliyeti	sonucu	geri	çekilen	düzenleme	
çalışma	yaşamındaki	iç	huzurumuzu	bozmakla	kalmamış,	bu	durumu	fırsata	
çevirmeye	çalışan	kimi	iktidar	yanlısı	grupların	meslek	sendikacılığını	ön	plana	
çıkarmak	için	fırsata	çevirmesine	de	neden	olmuştur.	Sağlık	emekçileri	olarak	
bu	oyuna	gelmeyecek,	ekip	anlayışımızı	sonuna	kadar	savunacak	ve	haklarımızı	
hep	birlikte	kazanacağız.

Sendika	olarak	bu	kötü	gidişe	dur	demek,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	
çalışma	ve	yaşam	koşullarında	düzeltme	sağlamak	için	4.MTK’mızda	kararlaş-
tırdığımız	pek	çok	eylem	ve	etkinliği	hayata	geçirdik.	KESK	bütünselliğinde	
yürüttüğümüz,	krizin	bedelini	emekçilere	ödetmek	isteyen	iktidara	karşı	tüm	
emekçilerin	sesini-sözünü	eylem	alanlarına	taşıdık.	1.basamak	alanında	yaşa-
nanlar	başta	olmak	üzere	tüm	sağlık	alanında	ve	sosyal	hizmetlerde	yaşanan	
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yıkıma	karşı	mücadele	yürüttük.	4	aylık	süreçte	ivme	kazanmış,	üyemiz	olma-
yan	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçileri	 tarafından	da	 takdirle	 izlenmemizi	
sağlamıştır.	Örgütü	örgüt	yapan	eylemleri	ve	gücüdür	 ilkesinden	yola	çıka-
rak	nitel	gücümüzü	nicel	anlamda	da	arttırmak	için	başlattığımız	örgütlenme	
hamlesi	sonucunda	yaz	aylarından	bugüne	kadar	örgütlülüğümüzü	daha	fazla	
emekçiyle	buluşturmuş	olmanın,	ailemizi	genişletmenin	haklı	gururunu	da	hep	
birlikte	yaşamaktayız.	Yine	nitel	gücümüzü	arttırmak	için	başlattığımız	eğitim	
çalışmaları	 da	önümüzdeki	dönem	programlı	 bir	 şekilde	devam	edecektir.	
5.MTK	sonrası	yeni	mücadele	dönemimizin	satır	başlarını	hep	birlikte	belir-
lemek	 için	gerçekleştireceğimiz	 toplantıda	buluşmak	 için	 sabırsızlanıyoruz.	
Hepimize	kolay	gelsin.

30	Eylül	2021	–	1	Ekim	2021	tarihlerinde	yapılan	4.	Merkez	temsilciler	kurulumuz	
ve	15	Eylül	2021	tarihinde	göndermiş	olduğumuz	MYK	faaliyet	raporumuzdan	
bugüne	sendikal	ve	siyasal	süreç	açısından	yaşananlar,	yürüttüğümüz	faaliyet-
ler,	gerçekleştirilen	eylem/etkinliklere	dair	faaliyet	raporumuz	aşağıdaki	gibidir.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinler aşağıdaki gibidir.

4.10.2021	Diyarbakır’da	üyelerimizin	de	 içinde	bulunduğu	davaya	Eş	Genel	
Başkan	SELMA	ATABEY	katılım	sağlandı

04.10.2021:	Üyemiz	Dr.	Benan	Koyuncu’nun	375	Sayılı	KHK’nin	35	maddesine	
dayandırılarak	Bakanlık	oluru	ile	işten	atılmasını	protesto	etme	amaçlı	ATO	ve	
Ankara	Şubemizin	TTB	Genel	Merkezi	önünde	düzenlediği	basın	açıklamasına	
MYK	adına	katılım	sağlandı.

05.10.2021	Sağlık	meslek	örgütlerinin	Zoom	üzerinden	gerçekleştirdikleri	top-
lantıya	Eş	Genel	Başkan	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

10.10.2021	Ankara	GAR	katliamın	da	yaşamını	yitiren	yoldaşlarımızı	anmak	ve	
protesto	etmek	için	gar	önünde	yapılan	etkinliğe	Selma	Atabey,	Sıddık	Akın	
ve	Eylem	Eroğlu	gitmeye	çalışmış	fakat	polisin	engellemesi	karşısında	yapılan	
protesto	eylemlerine	katılım	olmuştur.

16/17.10.2021	HDP’nin	hazırladığı	‘Covid	Yeni	Yaşama	Çağırıyor’	sempozyumu-
na	Eş	Genel	Başkanımız	SELMA	ATABEY	katılım	sağlamıştır.

17.10.2021:	Anakara	Tabip	Odası	 tarafından	düzenlenen	basın	ödülleri	 ve	 12	
Eylül	 1980	darbesi	 nedeniyle	 hekimlik	mesleklerinin	 yapılması	 engellenen,	
cezaevine	giren,	 işkenceye	maruz	kalan	üyelerine	plaket	verildiği	etkinliğe,	
MYK’mızın	da	plaketlerden	birini	vermesi	için	davet	edildiğimiz	etkinliğe	katı-
lım.	M.	Sıddık	Akın
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26.10.2021:	Ankara	da	cumartesi	günü	gerçekleştirilen	 ihraçlar	eylemine	Eş	
Genel	Başkan	Selma	Atabey,	Hüsnü	Yıldırım	ve	Ankara	bölge	eğitimine	katılan	
yöneticilerimiz	ile	katılım	sağlandı.

Siyasal	Psikoloji	Kongresi	Yuvarlak	Masa	oturumuna	katılıp	sağlık	emekçilerinin	
yaşadığı	sorunlar	ve	talepleri	aktarıldı.	Pınar	İçel

26	Kasım	2021:	TTB	Beyaz	Yürüyüş	Kolu	Eskişehir	durağında	yapılan	kitlesel	
açıklamaya	katılım.	Selma	Atabey	Katılım	Sağladı.

26.11.2021:	Ankara	Şubemizin	bütçe	ile	ilgili	Hacettepe	Hastanesinde	düzenle-
diği	basın	açıklamasına	katılım.	Hüsnü	Yıldırım,	Sıddık	Akın,	Eylem	Kaya	Eroğlu

27.11.2021:	TTB	beyaz	yürüyüş	kolunu	Ankara’da	karşılama	ve	foruma	katılım.	
Hüsnü	Yıldırım,	Sıddık	Akın,	Eylem	Kaya	Eroğlu

05.12.2021	Diyarbakır	 tabip	odası	 ve	 ses	 şubesindeki	 yöneticilerimiz	 ile	Eş	
genel	Başkanımız	SELMA	ATABEY	başlattığımız	aşı	kampanyası	kapsamında	
aşı	broşürlerimiz	mahallelerde	dağıtıldı.

06.12.2021	Tarihinde	gerçekleştirdiğimiz	iş	bırakma	eylemine	Eş	Genel	Baş-
kanımız	Selma	Atabey	Diyarbakır’dan	katılım	sağladı.

06.12.2021	Diyarbakır’da	Hasta	Tutsak	Ailelerinin	başlattığı	Adalet	nöbetine	Eş	
Genel	Başkanımız	SELMA	ATABEY	ve	şube	yöneticilerimiz	ile	birlikte	ziyaret	
gerçekleştirildi.

07.12.2021	Eğitim	senin	yönetici	ve	üyelerinin	35.	Madden	ihraç	olmalarından	
dolayı	Eğitim	senin	başlattığı	2	günlük	adalet	nöbetine	Eş	Genel	Başkanımız	
SELMA	ATABEY	ve	Şube	yöneticileri	ile	katılım	sağlandı.

08.12.2021	Ankara	 ‘da	düzenlenen	KESK	kuruluş	yıldönümü	etkinliğine	MYK	
katılım	sağlandı.

15.12.2021	Tarihinde	gerçekleştirdiğimiz	iş	bırakma	eylemine	Eş	Genel	Başkan	
Selma	Atabey	ve	Genel	sekreterimiz	Pınar	İçel	İzmir’den	katılım	sağladı.

23.12.2021	 İHD’nin	Hasta	Tutsaklar	 İçin	gerçekleştirdikleri	 Adalet	 nöbetine	
Ankara	İHD	şube	ye	MYK	tarafından	ziyaret	gerçekleştirildi.

28.12.2021	Diyarbakır	emek	ve	demokrasi	platformunun	Rojava	Parkında	ger-
çekleştirdiği	Roboskinin	10.	yıldönümünde	yapılan	anmaya	ve	açıklamaya	Eş	
Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.
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03.01.2021	Ankara	KESK	Platformunun	TUİK	önünde	TUİK	‘in	gerçek	dışı	enf-
lasyon	belirlemesini	protesto	etmek	için	siyah	çelenk	bırakma	ve	açıklamaya	
MYK	katılımı	sağlandı.

Sekreterlik başlıkları altında örgütsel bütünlüğümüz içerisinde yapılan faali-
yetler de aşağıdaki gibidir.

EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI

A- ÖRGÜTLENME:

Ses ve Kesk Tis Sonrası Örgütlenme Il Gezileri:
Örgütlenme	hamlemiz	 kapsamında	 şube/temsilciliklerimize	destek	 amaçlı	
hedeflemiş	olduğumuz	MYK’nın	 tüm	 illere	gezi	düzenlemesi,	TİS	sürecinde	
yandaş	sendikanın	emekçileri	TİS	masasında	mağdur	eden	yaklaşımı	ile	daha	
da	önem	kazanmaya	başladı.	Bu	dönemde	yandaş	ve	güdümlü	sendikalardan	
bıkan	emekçilerin	SES	ve	KESK’e	bağlı	sendikalarda	örgütlenme	olanaklarının	
arttığı	bir	dönem	oldu.	Bu	nedenle	KESK’te	bütünlüklü	olarak	 işyeri	gezile-
ri	planladı.	Daha	önce	 il	gezisi	 yapmadığımız	ve	KESK’in	programında	olan	
illere	KESK	ile	bunun	dışında	kalan	illere	de	SES	özgün	planlaması	yapıldı.	Bu	
dönemde	gidilen	iller;

KESK VE SES ÖRGÜTLENME IL GEZILERI PROGRAMI

15-16-17 EYLÜL 2021
BOLU-DÜZCE-SAKARYA

EDİRNE-KIRKLARELİ-TEKİRDAĞ

TAYYAR	ÖZCAN

HÜSNÜ	YILDIRIM

20-21-22-23-24-25 EYLÜL 2021

İSTANBUL ANADOLU

İSTANBUL BAKIRKÖY

İSTANBUL ŞİŞLİ

İSTANBUL AKSARAY

EYLEM	KAYA	EROĞLU

HÜSNÜ	YILDIRIM

TAYYAR	ÖZCAN

GÖNÜL	ADIBELLİ

20-21 EYLÜL 2021 ZONGULDAK SELMA	ATABEY

22-23 EYLÜL 2021 KARABÜK- BARTIN SELMA	ATABEY

4-5 EKİM 2021 BİNGÖL GÖNÜL	ADIBELLİ

6-7 EKİM 2021 MUŞ GÖNÜL	ADIBELLİ
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8 EKİM 2021 BİTLİS GÖNÜL	ADIBELLİ

14 EKİM 2021 K. MARAŞ SELMA	ATABEY

11-14 EKİM 2021 AĞRI-IĞDIR-ERZURUM M.SIDDIK	AKIN

14-15 EKİM 2021 KARS-ARDAHAN EYLEM	KAYA	EROĞLU

12-13-14 EKİM 2021 KÜTAHYA-AFYON-UŞAK TAYYAR	ÖZCAN

25-26 EKİM 2021 AKSARAY-NİĞDE-ELAZIĞ
TAYYAR	ÖZCAN

EYLEM	KAYA	EROĞLU

27-28 EKİM 2021 KAYSERİ-AMED
TAYYAR	ÖZCAN

EYLEM	KAYA	EROĞLU

25-26-27 EKİM 2021 NEVŞEHİR – KIRIKKALE- KIRŞEHİR SELMA	ATABEY

11-12 KASIM 2021 ISPARTA-BURDUR-TOKAT
TAYYAR	ÖZCAN

GÖNÜL	ADIBELLİ

8-9-10-11 KASIM 2021
Ş. URFA- MARDİN-RİZE-ORDU-
SİNOP-KASTAMONU

EYLEM	KAYA	EROĞLU

HÜSNÜ	YILDIRIM

Planlanması	 11-14	 Ekim	 2021	 tarihleri	 arasında	 yapılmış	 olan;	 Erzincan	
örgütlenme	çalışmasına	MYK	üyemizin	 uygun	olmaması	 nedeniyle	 katılım	
sağlanmamıştır.

12-14	Ekim	2021	 tarihleri	arası	planlaması	yapılan	Kütahya	ve	Uşak	 illerinde	
temsilciliklerimizin	uygun	olmaması	nedeniyle	il	gezileri	ileri	bir	tarihe	erte-
lendi.

8-11	Kasım	2021	tarihleri	arası	planlanan	Rize	ve	Kastamonu	illerine	temsilcik-
lerimizin	uygun	olmaması	nedeniyle	gidilemedi

11-12	Kasım	2021	tarihleri	arası	planlanan	Isparta	ve	Burdur	illerine	MYK	üye-
mizin	uygun	olmaması	nedeniyle	gidilemedi

11-12	Kasım	2021	tarihinde	Tokat’a	yapılacak	il	gezileri	temsilcilik	yöneticileri-
mizin	uygun	olmaması	nedeniyle	ertelendi.

25-28	Ekim	2021	 tarihleri	arası	planlaması	yapılmış	olan	Elâzığ	ve	Amed	 il	
gezilerine	MYK	üyemiz	rahatsızlığı	nedeniyle	katılamamıştır.	Gezi	ileri	bir	tarihe	
ertelenmiştir.

Bu	dönem	içerisinde	örgütlenmeye	çağrı	amaçlı	tek	sayfalık	50	bin	adet	bildiri	
ile	1000	adet	afiş	ve	1000	adet	poster	basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

Aile Hekimliği Ödeme ve Sözleşme Yönetmeliği:
Aile	hekimliği	ödeme	ve	sözleşme	yönetmeliğinin	cezalandırmayı	esas	alan,	
özlük	haklarını	kısıtlayan	maddelerine	karşı	yönetmeliğin	geri	çekilerek	işko-
lundaki	örgütlerin	beklentilerine	uygun	hale	getirilmesi	 için	yürütülen	 16	ve	
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27	Ağustos	2021	 tarihinde	 yapılan	 iş	 bırakma	eylemleri	 nedeniyle	 yapılan	
ücret	kesintilerine	karşı	18	Eylül	2021	tarihinde	“ASM’lerde	Baskıya	Son	Verin.	
Yönetmeliği	Geri	Çekin”	açıklaması	yapıldı	ve	kesintilere	karşı	yaygın	olarak	
itiraz	dilekçelerinin	verilmesi	için	çalışma	yürütüldü.	Mücadeleler	sonucunda	
yönetmelikte

17.09.2021	tarihinde	sadece	özlük	haklara	yönelik	bazı	değişiklikler	yapıldı.	Bu	
değişikliklerin	yeterli	olmadığını	ifade	etmek	ve	yönetmeliğin	geri	çekilmesi	
talebiyle;	23.09.2021	tarihinde	“Sadaka	Değil	Hakkımız	Olanı	İstiyoruz”	başlıklı	
açıklama	yapıldı.

Yine	aynı	 kapsamda	 İstanbul’dan	4	 şubemizin	7	Ekim	2021	 tarihinde	almış	
olduğu	iş	bırakma	ve	miting	kararının	desteklenmesi	ve	tüm	Türkiye’de	yaygın-
laşması	için	aynı	güne	iş	bırakma	dahil	il/ilçe	sağlık	müdürlükleri,	işyerleri	önü	
ve	alanlarda	basın	açıklamaların	örgütlenmesine	yönelik	alınan	kararlar	şube/
temsilcilikler	 ile	paylaşıldı.	Bu	 kapsamda	hazırlanan	basın	metni	öncesinde	
şube/temsilciliklerimize	gönderildi.	Bu	etkinlik	kapsamında	İstanbul’da	yüksek	
katılımlı	 iş	bırakma	eylemi	gerçekleştirildi.	Diğer	birçok	 ilde	de	 il/ilçe	sağlık	
müdürlükleri	ve	ASM’ler	önünde	kitlesel	basın	açıklamaları	gerçekleştirildi.

08.10.2021	tarihinde	1.	Basamak	komisyonumuz	ile	zoom	üzerinden	toplantı	
gerçekleştirilerek	7	Ekim	eylemleri	ile	ilgili	bilgi	alışverişi	ve	ceza	yönetmeli-
ğine	karşı	yapılması	gerekenler	tartışıldı.

İzmir	şubemizin	içinde	yer	aldığı	1.	Basamakta	örgütlü	emek	ve	meslek	örgüt-
lerinin	ASM	ceza	yönetmeliğine	karşı	4	Aralık	2021	tarihinde	yapılan	mitingin	
güçlendirilmesi	 için	yakın	 illerden	katılım	sağlanması	 için	alınan	karar	şube/
temsilciliklerimizce	paylaşıldı.	Mitinge	MYK	adına	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağ-
ladı.

Bu	dönem	içerisinde	1.	Basamaktaki	örgütlü	yapılarla	ve	sendika	olarak	çeşitli	
açıklamalar	ve	faaliyetler	ile	gündemde	tutmaya	devam	ettik.	23	Aralık	2021	
günü	1.	Basamağa	dair	ayrıntılı	bir	rapor	yayınlayarak	taleplerimizi	dile	getirdik.	
Yine	29	Aralık	2021	günü	işkolumuzda	örgütlü	7	kurum	ile	birlikte	mücadeleyi	
büyüteceğimize	ortak	deklarasyon	yayınladık.

14	Ocak	2021	tarihinde	İstanbul	il	sağlık	müdürlüğü	önünde	işkolu	örgütlerinin	
merkezi	karar	olarak	aldığı	basın	açıklamasına	İstanbul	şubelerimizin	katılımı	
ile	ödeme	ve	sözleşme	yönetmeliğinin	geri	çekilmesi	talebi	bir	kez	daha	dile	
getirildi.
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2022 Yılı Bütçe Eylem/Etkinlikler
Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	2022	yılı	bütçesi	10	Kasım	2021	tarihinde,	
Sağlık	Bakanlığı	bütçesi	ise	25	Kasım	2021	tarihinde	TBMM’de	görüşülmesi-
nin	netleşmesi	üzerine	eylem	etkinlik	takvimi	çıkarılarak	hayata	geçirilmeye	
çalışılmıştır.	Bunlar;

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlığı Bütçesi:

- 8	Kasım	2021	tarihinde	genel	merkez	tarafından	basın	toplantısı	ile	büt-
çeye	dair	görüş	ve	taleplerimizi	içeren	rapor	kamuoyu	ile	paylaşıldı.

- 9	 Kasım	 2021	 tarihinde	 şube	 /	 temsilciliklerimiz	 tarafından	 il/ilçe	
müdürlükleri	başta	olmak	üzere	 işyerleri	önünde	basın	açıklamaları	 ile	
taleplerimiz	paylaşıldı.

- 9	Kasım	2021	tarihinde	saat	20.00’da	hashtag	eylemi	gerçekleştirildi.

Bütçe	 raporumuz	mecliste	grubu	bulunan	 ve	bulunmayan	partiler	 ile	 (AKP	
ve	MHP	 hariç)	 paylaşılmaya	 çalışıldı.	 Şube	 /	 temsilciliklerimiz	 de	 raporu-
muzu	yerellerinde	bulunan	(mecliste	grubu	olsun	olmasın)	siyasi	partiler	ile	
görüşmeler	 yapmalı	 ve	 illerinin	milletvekillerine	 (AKP	ve	MHP	hariç)	bütçe	
raporumuzu	sundular.

Sağlık Bakanlığı Bütçesi:

- 12	Kasım	2021	tarihinde	raporumuz	genel	merkezde	basın	toplantısı	ile	
kamuoyu	ile	paylaşıldı.

- 15-21	Kasım	2021	tarihleri	arasında	TBMM’de	grubu	bulunan	ve	bulunma-
yan	siyasi	partiler	(AKP	ve	MHP	hariç)	ile	genel	merkez	randevu	alarak	
bütçeye	dair	görüşlerimizi	ifade	edip	raporumuzu	sunacaktır.	Bu	süreç	
içinde	şube/temsilciliklerimiz	yerellerinde	bulunan	(mecliste	grubu	olsun	
olmasın)	siyasi	partiler	ile	görüşmeler	yapmalı	ve	illerinin	milletvekillerine	
(AKP	ve	MHP	hariç)	bütçe	raporumuzu	sundular.

- 22-23	Kasım	2021	 tarihlerinde	 il/ilçe	 sağlık	müdürlükleri	 başta	olmak	
üzere	 yapılabilen	bütün	 işyerleri	 önünde	kitlesel	basın	 açıklamaları	 ile	
bütçeye	dair	görüşlerimizi	ifade	eden	açıklamalar	gerçekleştirildi.

- 24	Kasım	2021	saat	20.00’da	hashtag	etkinliği	gerçekleştirildi.

287 Sıra Sayılı Torba Yasa ile Sağlık Bakanlığı Personelinin Sadece Hekim 
ve Diş Hekimi Sabit Ek Ödemeleri ile Emekli Hekim Ek Ödemeleri Hakkında 
Yapılan Düzenlemelere İlişkin Eylem ve Etkinlikler:
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Hekim	ve	diş	hekimlerinin	maaşlarına;	1	Aralık	2021	günü	görüşmeleri	süren	
287	sıra	sayılı	 torba	yasaya	eklenen	bir	madde	 ile	sabit	ek	ödemelerine	ve	
emeklilik	 ek	ödemelerine	 yönelik	 yapılan	düzenlemenin	 artan	enflasyon	ve	
ekonomik	 kriz	 karşısında	 yetersiz	olsa da olumlu olduğunu	 ve	 tüm	 sağlık	
emekçilerinin	ücretlerinin	iyileştirilmesi	talebiyle	bir	dizi	eylem	etkenlik	ger-
çekleştirildi.

Düzenlemenin	daha	kapsayıcı	olması	için	ilk	gün	yeni	bir	kanun	teklifi	hazırla-
narak	mecliste	grubu	bulunan	siyasi	partilere	gönderildi.	Siyasi	partilerin	sağlık	
komisyonları	ile	hızlı	bir	şekilde	temas	kurularak	teklifin	kapsamının	genişle-
tilmesine	çalışıldı.	Yine	 tüm	şube/temsilciliklerimiz	 tarafından	hazırladığımız	
kanun	tasarısı	 illerinden	seçilmiş	milletvekillerine	gönderilerek	baskı	unsuru	
olmaya	çalışıldı.	Yapılan	bu	 faaliyet	TBMM’nin	bir	gün	daha	açık	bırakılarak	
konunun	 yeniden	görüşülmesine	olanak	 tanıdı.	 Bu	 zaman	 zarfı	 içinde	 tüm	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	kapsayan	daha	kapsamlı	bir	yasa	tasarısı	
meclise	gönderdik.	Meclis	nezdinde	diplomatik	faaliyetlerimizin	yanında	işko-
lumuzda	çeşitli	eylem	ve	etkinlikler	planlandı.

Sağlık	ekip	işidir.	Ekibin	tüm	bireylerine	yoksulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret	
verilsin.	Yapılan	düzenlemeler	işkolundaki	tüm	emekçileri	kapsasın.	Talepleri	
ile;

2	Aralık	2021	Perşembe	günü	örgütlü	olduğumuz	tüm	işyerleri	önünde	kitlesel	
basın	açıklamaları,

3	Aralık	 2021	Cuma	günü	 saat	 11.00-13.30	 arası	 iş	 yavaşlatma	ve	 iş	 yerleri	
önü,	toplantı	salonları,	yemekhaneler	vb.	yerlerde	iş	bırakmaya	çağrı	amaçlı	
etkinlikler	yapılması,

6	Aralık	2021	Pazartesi	günü	de	iş	bırakma	eylemi	gerçekleştirilerek	alanlara	
çıkılmasına	yönelik	acil	kararlar	alındı.	Özellikle	 iş	bırakma	kararı	alan	Sağlık	
Sen,	Türk	Sağlık	Sen	ve	Genel	Sağlık	İş	gibi	sendikalara	da	hem	basın	aracılı-
ğıyla	hem	resmi	yazıyla	hem	de	eş	başkanlık	düzeyinde	telefonla	görüşmeler	
yapılarak	ortak	bir	tarihte	güçlü	bir	iş	bırakma	kararı	almaya	hazır	olduğumuzu	
deklere	 ettik.	Ancak	bu	 sendikalardan	 çağrımıza	 yanıt	 alamadığımız	 için	6	
Aralık	2021	tarihinde	eylemimizi	gerçekleştirdik.	Uzun	yıllardır	birlikte	faaliyet	
yürüttüğümüz	TTB	ve	Dev	Sağlık	 İŞ	başta	olmak	üzere	çeşitli	örgütler	alan	
eylemlerimize	destek	verdiler.	Yine	bu	örgütler	ile	yapılan	düzenlemenin	tüm	
sağlık	emekçilerini	kapsaması	için	ortak	açıklamalarda	gerçekleştirildi.
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6	Aralık’ta	yapılan	iş	bırakmada	tek	başımıza	kalmış	olmamıza	rağmen	hem	
katılım	düzeyi	 hem	de	etkisi	 ile	 çok	görünür	bir	 eylem	oldu.	Yapılan	 kısmi	
düzenlemenin	 de	 maliye	 bakanlığı	 tarafından	 veto	 edilmesi	 üzerine	 geri	
çekilmesi	ve	verilen	bazı	olumlu	hakların	da	AKP’nin	yeni	teklifinde	yer	alma-
ması	(özellikle	emekli	hekimlerin	aylıklarında	yapılan	düzenlemeler)	nedeniyle	
TBMM’de	görüşmeler	 tıkandı	 ve	bu	düzenleme	 sağlık	 komisyonuna	havale	
edildi.	Bu	durum	üzerine	 işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	 yap-
tığımız	değerlendirmede	SES	ve	TTB	tarafından	15	Aralık	2021	tarihinde	bir	
günlük	uyarı	Grevi	kararı	alındı.	Bu	kararı	çeşitli	emek	ve	meslek	örgütleri	de	
desteklediler.	15	Aralık	2021	tarihinde	yapılan	GREV	etkinliği	çok	başarılı	bir	
şekilde	şube/temsilciliklerimizce	pratikleştirildi.

Yapılan	eylem	etkinlikler	 sonrası	 sağlık	 emekçilerine	 yönelik	düzenlemenin	
meclise	getirilmesi	için	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile;

4	Ocak’ta	CHP,	5	Ocak’ta	iyi	parti	6	Ocak’ta	HDP	ziyaret	edildi.	Bu	ziyaretlerde	
partilerin	sağlık	komisyonları	ile	görüşmeler	yapıldı.	Ekonomik	özlük	durumları	
aktarıldı	 ve	 taleplerimize	 ilişkin	dosya	 aktarıldı.	 Yürüttüğümüz	mücadeleye	
destek	istendi.

Yine yapılan eylem etkinlikler ile yeterince sonuç alınmaması üzerine 
işkolumuzdaki emek ve meslek örgütleri ile yeni bir mücadele programı 
çıkarılmıştır. Bu program kapsamında;

20.01.2022	tarihinde	TTB	genel	merkezinde	ortak	basın	açıklaması	ile	eylem	
programı	ve	talepler	iletildi.	Eylem	programı	içerisinde;

İşyerlerinde	ortak	bildiriler	dağıtılması,

Büyük	illerde	kitlesel	sağlıkçı	buluşmaları,

Nöbet	eylemlerinin	gerçekleştirilmesi

8	Şubat	gününde	iş	bırakma	eylemi	gerçekleştirilmesi	ve	sonuç	alınmaması	
halinde	14	Mart’a	ve	sonrasını	hedefleyen	hizmetleri	tümüyle	durdurma	hedefli	
planlamaların	yapılacağı	bilgisi	basın	ve	kamuoyu	ile	paylaşıldı.

Bu dönem içerisinde TTB tarafından planlanan eylem 
etkinliklere de destek verilmiştir. Bunlar;
TTB	tarafından	23	Kasım	2021	tarihinde	İstanbul’dan	Ankara’ya	gerçekleştirilen	
“Beyaz	Yürüyüş”	kapsamında;
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23	Kasım	2021	tarihinde	saat	18:00’da	İstanbul	Kadıköy	Meydanı’nda	yapılacak	
olan	açıklama	ile	yürüyüş	başlatılacaktır.	Bu	açıklama	ve	uğurlamaya	İstanbul	
şube	üyelerimizin	SES	önlük	ve	flamaları	ile	kitlesel	katılım	sağlaması,

24	Kasım’da	Kocaeli,	25	Kasım’da	Bursa,	26	Kasım’da	Eskişehir	ilinde	karşıla-
ma	ve	yapılacak	basın	açıklamalarına	kitlesel	katılım	sağlanması

27	Kasım’da	Ankara’da	 yapılacak	Beyaz	Forum’a	Ankara	 şube	üyelerimizin	
önlük	ve	flamaları	 ile	kitlesel	katılımı	sağlanması	için	çalışma	yürütülmüştür.	
Ayrıca	Kasım	ayı	 içerisinde	TTB	 tarafından	konu	 ile	 ilgili	 yapılacak	hashtag	
etkinliklerine	destek	verilmiştir.

Kesk Bölge Mitingleri ve Ses-Kesk Il Gezileri Programı:
18	Aralık	2021	Diyarbakır	ve	İzmir	ve	19	Aralık	2021	tarihinde	İstanbul	ve	Anka-
ra’da	KESK	 tarafından	 yapılacak	 “Geçinemiyoruz!	 İnsanca	Yaşam,	Emek	ve	
Halktan	Yana	Bütçe	İçin	Omuz	Omuza”	şiarı	ile	düzenlenecek	bölge	mitingleri	
öncesi	mitinglerin	örgütlenmesi	için	il	gezileri	planlaması	yapılmıştır.

Bilindiği	gibi	Nisan	ayından	beridir	örgütlenme	hamlemiz	programı	kapsamın-
da	MYK	üyelerimiz	şube/temsilciliklerimize	katkı	amaçlı	il	gezileri	planlaması	
yapmaktadır.	 İl	gezileri	programımızda	bazı	 illere	MYK	üyelerimizden	ya	da	
şube/temsilciliklerimizden	kaynaklı	olarak	ziyaret	düzenlenememişti.

Bu	nedenle	KESK	il	gezileri	içinde	yer	alan	ve	daha	önce	MYK’mızın	ziyaret	
etmediği	iller	ile	program	içerisinde	yer	almayan	ve	ziyaret	edilmeyen	illere	
yönelik	il	gezileri	programı	yapılmıştır.

02 ARALIK 2021 UŞAK HÜSNÜ	YILDIRIM

03	ARALIK	2021	 KÜTAHYA HÜSNÜ	YILDIRIM

6-7	ARALIK	2021 MALATYA EYLEM	KAYA	EROĞLU

8-9	ARALIK	2021 ELAZIĞ EYLEM	KAYA	EROĞLU

10	ARALIK	2021 ERZİNCAN EYLEM	KAYA	EROĞLU

6-7	ARALIK	2021 ŞIRNAK GÖNÜL	ADIBELLİ

8-9	ARALIK	2021 SİİRT GÖNÜL	ADIBELLİ

9	ARALIK	2021 ISPARTA MEHMET	SIDDIK	AKIN

10	ARALIK	2021 BURDUR MEHMET	SIDDIK	AKIN

14-15-16-17-18	ARALIK	2021 DİYARBAKIR GÖNÜL	ADIBELLİ

14-15-16-17-18	ARALIK	2021 İZMİR SELMA	ATABEY	-	PINAR	İÇEL

14-15-16-17-18-19	ARALIK	2021 İSTANBUL TAYYAR	ÖZCAN	-	EYLEM	KAYA	EROĞLU

14-15-16-17-18-19	ARALIK	2021 ANKARA HÜSNÜ	YILDIRIM	-	M.	SIDDIK	AKIN
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21-22-23	ARALIK	2021 RİZE - KASTAMONU SELMA	ATABEY

22-23-24	ARALIK	2021 BİLECİK -KARAMAN TAYYAR	ÖZCAN

5-6-7	OCAK	2022 OSMANİYE - KİLİS EYLEM	KAYA	EROĞLU

10-11	OCAK	2022 ERZURUM SELMA	ATABEY	-	MEHMET	SIDDIK	AKIN

12-13-14	OCAK	2022 TOKAT EYLEM	KAYA	EROĞLU

Bu	program	kapsamında;

Uşak	ve	Kütahya,	Rize,	Kastamonu	ve	Karaman	illerindeki	temsilcilik	yönetici-
lerimizin	uygun	olmamasından	kaynaklı	ileri	bir	tarihe	ertelendi.

KESK	 tarafından	 18	Aralık	2021	 tarihinde	 İzmir	 ve	Diyarbakır	 19	Aralık	2021	
tarihinde	Ankara	 ve	 İstanbul’da	 yapılan	bölge	mitinglerine	 kendi	 aralarında	
görev	dağılımı	yaparak	MYK	üyelerimiz	mitinglere	katılım	sağlamışlardır.	Ayrıca	
KESK’in	belirlediği	 illerin	 ilgili	bölge	mitinglerine	SES	yönetici	ve	üyelerinin	
kitlesel	katılım	sağlaması	için	gerekli	çalışmalar	yürütülmüş	ve	mitingler	başarı	
ile	gerçekleştirilmiştir.

Sağlık Alanında Yaşanan Şiddet:
Son	dönemlerde	 sağlık	 alanında	 yaşanan	 şiddet	 vakaları	 çok	 fazla	 artma-
ya	başlamıştır.	Sağlıkta	yaşanan	her	türlü	şiddete	karşı	gerek	sosyal	medya	
hesaplarımızda	gerekse	de	basın	toplantıları	ve	işyerleri	önünde	açıklamalar	
ile	tepki	koymaya	çalıştık.	Bu	konularda	yapılanlar	mevcut	faaliyet	raporu	için-
de	yer	almaktadır.	Ancak	konuyu	daha	fazla	gündemleştirmek	için	bir	hatalık	
program	hazırlandı.	Bunlar;

-	21	Ocak	2022	sağlıkta	şiddeti	durduralım	temalı	mücadele	programını	da	
aktaracak	basın	toplantısı

-	21-28	Ocak	2022	tarihleri	arası	işyerlerinde	siyah	kurdele	ve	kokart	takarak	
çalışmalar	yürütülecektir.

-	Bu	 tarihler	 arasından	 şube/temsilciliklerimizin	 uygun	görecekleri	 gün	 ve	
işyerlerinde	şiddete	karşı	kitlesel	basın	açıklaması	gerçekleştireceklerdir.

-	Yaşanacak	her	şiddet	ile	uygulamanın	iş	sağlığı	ve	güvenliği	kapsamında	iş	
kazası	kapsamında	bildiriminin	yapılması	için	işkolu	emekçilerini	bilgilendirme	
ve	aydınlatma	çalışmaları	yapılacaktır.

-	Şube/temsilcilik	yöneticilerimiz,	 iş	yeri	 temsilcileri	ve	aktivistlerimiz	tara-
fından	farkındalık	yapmaya	katkı	sunmak	için	kısa	videolar	yapılmalı	ve	sosyal	
medya	hesaplarımızda	paylaşılmalıdır.
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-	Yapılacak	basın	 açıklamaları	 ve	etkinliklerde	görselliği	 arttırmaya	 yönelik	
tarz	uygulanmalıdır.	Basın	açıklamalarında	şiddete	karşı	korunmadığımızı	ifade	
etmek	için	baret	gibi	sembolik	koruyucu	ekipmanlar	(kalkan	vb.	tarz	gibi)	ve	
koruyucu	kıyafetlerin	giyilmesi	gibi.

-	Yine	maskelerimize;

Sağlıkta	şiddete	son

Çalışırken	ölmek	istemiyoruz

Yaşamak,	yaşatmak	istiyoruz

Şiddetsiz	güvenli	çalışma	ortamı

Sağlık	için	şiddete	son

Sağlıkta	şiddeti	durduralım

Gibi	yazılar	yazılarak	bir	hafta	boyunca	bu	maskelerin	kullanılması

-	Bu	dönem	içinde	yapılacak	tüm	eylem	ve	etkinlikler	şube/temsilcilik	hesap-
larımız	 ve	üyelerimize	ait	 bireysel	 hesaplardan	#SağlıktaŞiddetiDurduralım	
hashtagıyla	ve	genel	merkez	hesabımızda	etiketlenerek	paylaşılmalı.

-	Genel	merkez	web	sitemiz	eylem/etkinlikler	boyunca	siyah	kurdele	ve	sağ-
lıkta	şiddete	son	temasıyla	açılacaktır.

B- BASIN YAYIN:
18.09.2021:	ASM’lerde	16	ve	27	Ağustos	2021	tarihlerinde	yapılan	iş	bırakma	
eylemine	katılan	çalışanlara	yönelik	maaş	kesintilerini	protesto	etmek	ama-
cıyla	“ASM’lerde	Baskıya	Son	Verin.	Ceza	Yönetmeliğinizi	Geri	Çekin”	başlıklı	
açıklama	yapıldı.

22.09.2021:	Önceki	dönem	eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden’in	gözaltına	alı-
narak	tutuklanmasını	protesto	etmek	amaçlı	“Eski	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	
Erden	Serbest	Bırakılsın”	başlıklı	basın	açıklaması	yapıldı.

22.09.2021:	Sağlık	kurumlarında	hekimlere	5	dakika	da	bir	randevu	sistemi-
ni	açın	baskısı	üzerine	“5	Dakika	Muayene	Zamanı	İle	90.	Hasta	Olmak	İster	
misiniz?”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

23.09.2021:	Bebeklere	hepatit	B	ve	Kızamık	aşıları	yerine	COVID-19	aşıları-
nın	yapıldığı	hakkında	basına	çıkan	üzerine	“Bebeklere	yanlışlıkla	Aşı	Yapıldı”	
açıklamasını	 kabul	 etmediğimizi	 ve	 sorumluların	 açığa	 çıkarılmasını	 ve	bu	
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uygulamalara	meydan	veren	sağlık	hizmetlerinin	değiştirilmesi	talebiyle	açık-
lama	yapıldı.

23.09.2021:	Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliğinde	sadece	özlük	
haklara	ilişkin	yapılan	kısmi	değişikliklerin	yeterli	olmadığı	ve	yönetmeliğin	geri	
çekilmesi	amacıyla	“Sadaka	Değil	Hakkımız	Olanı	İstiyoruz”	başlıklı	açıklama	
gerçekleştirildi.

04.10.2021:	İstanbul	Bayrampaşa’da	özel	bir	hastanede	görev	yapan	Hemşire	
Ercan	Acar’ın	hasta	yakını	tarafından	önce	fiziki	sonrada	silahlı	saldırıya	uğra-
yarak	ağır	yaralanması	ile	ilgili	“Sağlıkta	Şiddete	Karşı	Artık	Çözüm	Bulunsun	
Yeter”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

05.10.2021:	Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliğine	karşı	“ASM’ler-
de	Ceza	Yönetmeliğine	Karşı	Alanlarda	Olmaya	Devam	Edeceğiz”	 başlıklı	
açıklama	gerçekleştirildi.

18.10.2021:	Kars	Sarıkamış’ta	ikamet	ettiği	Apart’a	misafiri	gelen	doktor	üye-
mize	yönelik	ayrımcı	ve	rencide	edici	yaklaşımlar	nedeniyle	durumu	protesto	
etmek	için	“Kadın	Hekime	Yönelik	Cinsiyetçi	Tutumu	Kınıyoruz!	Hiçbir	Sağlık	
ve	Sosyal	Hizmet	Emekçisi	Kadın	Yalnız	Değildir”	başlıklı	açıklama	gerçekleş-
tirildi.

20.10.2021:	Tutuklu	bulunan	önceki	dönem	eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden’e	
cezaevinde	uygulanan	tecrit	ve	hukuksuz	uygulamaları	protesto	etmek	ama-
cıyla	“Eski	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’e	Yönelik	Cezaevindeki	İnsanlık	
Dışı	Uygulamayı	Kabul	Etmiyoruz”	başlıklı	açıklama	basın	 toplantısı	 ile	pay-
laşıldı.	Toplantıda	hukuk	büromuz	avukatları	da	durumu	anlatan	konuşmalar	
yaptılar

29.10.2021:	En	fazla	üyemizin	ihraç	edildiği	675	Sayılı	KHK’nin	6.	Yıldönümünde	
“OHAL	Komisyonu	Lağvedilsin!	İhraç	edilenler	iade	edilsin!	OHAL	uygulama-
larını	devam	ettiren	35.	Madde	kaldırılsın”	başlıklı	 açıklama	metnimiz	basın	
toplantısı	ile	kamuoyu	ile	paylaşıldı.

03.11.2021:	KHK	ve	ihraçlar	bağlamında	hazırladığımız	yıllık	hak	ihlalleri	rapo-
rumuz	basın	toplantısı	ile	paylaşıldı.

04.11.2021:	Bursa	Şehir	Hastanesinde	görevli	 anestezi	 teknisyeni	Kader	Nur	
Palaz’ın	intiharı	ile	ilgili	çalışma	koşullarının	ve	sağlıkta	dönüşüm	programının	
emekçiler	üzerindeki	olumsuz	etkisini	anlatan	“Sağlık	Emekçileri	Tükenmeye	
ve	Ölmeye	Devam	Ediyor”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirildi.
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09.11.2021:	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’nın	2022	bütçesi	ile	ilgili	rapo-
rumuzu	basın	ve	kamuoyu	ile	paylaştık.	

12.11.2021:	Merkez	Yönetim	Kurulu	Üyelerimiz	Sağlık	Bakanlığı	bütçesine	dair	
basın	toplantısı	gerçekleştirdi:	Pandemi	Sürecinde	Açıklanan	Sağlık	Bakanlığı	
Bütçesinde	Sağlık	Emekçilerine	ve	Toplumun	Sağlığına	Yine	Pay	Yok

18.11.2021:	Merkez	Yönetim	Kurulu	Üyelerimiz,	Diyarbakır	 Kadın	Doğum	ve	
Çocuk	Hastalıkları	Hastanesi’nde	 “nöbet	 tutamaz”	 raporuna	 rağmen	yoğun	
bakımda	tuttuğu	nöbet	sonrası	düşük	yapan	hemşire	ve	iş	yerlerimizde	ağırla-
şan	çalışma	koşulları	ve	mobbing	ile	ilgili	genel	merkezimizde	basın	toplantısı	
gerçekleştirdi:	Sağlığımız,	Güvenliğimiz,	Geleceğimiz	Tehlikede!	Seyirci	Kal-
mayacağız

20.11.2021:	 Dünya	 Çocuk	 Hakları	 Günü’nde	 insan	 hakları	 örgütleri,	 çocuk	
örgütleri	 ve	demokratik	 kitle	 örgütleriyle	 ortak	 imzalı	 “Çocukların	Tutuklu	
Yargılanmasına	Son	Verilsin”	açıklamasını	yayınladık.

24.11.2021:	 Şube/Temsilciliklerimiz	 tarafından	hazırlanan	 “Önceki	Dönem	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Erden	Bir	An	Önce	Serbest	Bırakılsın”	kamuoyuna	
açık	mektubunu	WEB	sitemizden	ve	sosyal	medya	hesaplarımızdan	yayınladık.

01.12.2021:	Ek	gösterge	düzenlemesinin	sadece	hekimler	ve	hemşireler	 için	
yapılacağı	 ve	 yoksulluk	 sınırının	 çok	 altında,	 açlık	 sınırınınsa	biraz	 üzerinde	
maaş	alan	sağlık	emekçilerinden	sadece	hekimlere	yönelik	maaş	artışı	yapıla-
cağı	belirtilen	düzenlemeye	ilişkin	olarak	“Sağlık	Ekip	İşidir!	Ekibin	Her	Bireyi	
İçin	İnsanca	Yaşamaya	Yetecek	Ücret	İstiyoruz!”	açıklaması	yaptık.

03.12.2021:	 1	Aralık	 2021	 tarihinde	hekim	ve	diş	 hekimlerinin	 emeklilik	 ve	
maaşlarında	iyileştirme	yapılmasını	öngören	düzenlemenin	geri	çekilmesi	üze-
rine	“Maaşların	iyileştirilmesi	düzenlemesi	geri	çekildi”	bilgi	notunu	yayınladık.

04.12.2021:	 İş	 kolu	 emekçilerini	 ayrıştırmaya	 yönelik	politikalara	 karşı	 yok-
sulluk	sınırı	üzerinde	emekliliğe	yansıyan	temel	ücret,	Covid-19’un	 iş	kazası	
ve	meslek	hastalığı	 olarak	 sayılması,	 3600-7200	ek	göstergenin	 kademeli	
olarak	düzenlenmesi	 ve	 yıpranma	payı	 verilmesi	 taleplerimiz	 için	 aldığımız	
iş	bırakma	kararını	“Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Ekibinin	Tüm	Bileşenleri	Olarak	
6	Aralık	2021	Pazartesi	Günü	İş	Bırakmaya,	Haklarımızı	Birlikte	Kazanmaya!”	
açıklaması	yaptık.

05.12.2021:	 İş	bırakma	kararımıza	 ilişkin	olarak	“Halkımıza	ve	Tüm	Sağlık	ve	
Sosyal	Hizmet	Emekçilerine	Çağrımızdır”	başlıklı	açıklama	yayınladık.
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07.12.2021:	Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	“Halkımıza	ve	Tüm	Sağ-
lık	Meslekleri	Çalışanlarına	Çağrımızdır”	başlığıyla	ortak	bir	açıklama	yayınladık:	
Sağlık	ekip	işidir.	Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	iş	yerlerimizde	meslektaş-
larımızla	sonuç	alıncaya	kadar	etkinliklerimizi	sürdüreceğiz.

13.12.2021:	 Sendikamız,	Türk	Tabipleri	Birliği	 (TTB),	Genel	 Sağlık	 ve	Sosyal	
Hizmet	Kolu	Kamu	Çalışanları	Sendikası	(Genel	Sağlık-İş)	ile	Birinci	Basamak	
Sağlık	Çalışanları	Birlik	ve	Dayanışma	Sendikası	hekimlerin	ve	diş	hekimlerinin	
gelirleri	ve	özlük	hakları	ile	ilgili	düzenleme	içeren	ve	TBMM’deki	tüm	partile-
rin	oybirliğiyle	getirilen	yasa	tasarısının	Meclis	içtüzüğüne	aykırı	biçimde	geri	
çekilmesi	üzerine	aldığı	 15	Aralık	“G(ö)rev”	kararını	basın	toplantısı	yaparak	
açıkladı.

13.012.2021:	 Sendikamız,	 İnsan	Hakları	Derneği	 (İHD),	Türkiye	 İnsan	Hakları	
Vakfı	(TİHV),	Ankara	Düşünceye	Özgürlük	Girişimi	ve	78’liler	Girişimi,	basın	
toplantısı	düzenleyerek	OHAL	KHK’si	ile	ihraç	edilen	üyemiz	Mahmut	Konuk’un	
yapılacak	duruşmasına	çağrı	yaptı.

14.12.2021:	Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	olarak	basın	toplantısı	düzenle-
yerek	Türkiye	Büyük	Millet	Meclisi’nde	görüşülmekte	olan	torba	yasa	içinde	
bulunan	sağlık	emekçilerinin	özlük	haklarını	ilgilendiren	ve	geri	çekilen	yasa	
tasarısına karşı	 “Türkiye	Büyük	Millet	Meclisi’nde	oyalama	ve	 algı	 yönetimi	
yapılıyor”	açıklamasında	bulunduk.

16.12.2021:	İş	bırakma	eylemlerimiz	sonrasında	“İş	Yerlerindeki	Birleşik	Müca-
dele	 Gelecek	 Güzel	 Günlere	 Olan	 Umudumuzu	 Büyütüyor!”	 açıklamasını	
yayınladık.

23.12.2021:	 Birinci	 basamak	 sağlık	 hizmetlerine	 ilişkin	 olarak	 yaptığımız	
değerlendirmeyi	 yayınladık:	AKP	Hükümetleri	Döneminde	Koruyucu	Sağlık	
Hizmetlerinin	En	Önemli	Ayağı	Olan	1.	Basamak	Sağlık	Hizmetlerinde	Gerileme	
Yaşanmış,	Devrim	Gibi	Vadedilen	Aile	Hekimliği	Sistemi	Bir	Fayda	Getirme-
miştir.

24.12.2021:	 112	Acil	Hizmetleri	 değerlendirme	 raporumuzu	 yayınladık:	 SES	
verin,	SES	olun.

04.01.2022:	Merkez	Yönetim	Kurulumuzun	2022	yılı	maaş	 zamları	 ile	 ilgili	
değerlendirmesini	yayınladık.

08.01.2022:	Bulaştırıcılığı	daha	yaygın	olan	yeni	varyanta	karşı	hükümeti	acil	
önlemler	almaya	çağıran	“Önlemlerle	önleyelim”	başlıklı	açıklaması	yaptık.



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

162

11.01.2022:	İntihar	eden	Fırat	Üniversitesi	Tıp	Fakültesi	3.	sınıf	öğrencisi	Enes	
Kara’yla	ilgili	açıklama	yaptık.

20.01.2022:	Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	ortak	basın	toplantısı	düzen-
leyerek	önümüzdeki	 dönem	eylem	programımızı	 açıkladık.	Vazgeçmiyoruz,	
Oyalama	Değil	Hakkımızı	İstiyoruz!

21.01.2022:	 Şiddete	 karşı	mücadele	programımızın	 startını	 basın	 toplantısı	
düzenleyerek	verdik:	Kadına	ve	Sağlıkçıya	Yönelik	Her	Türlü	Şiddeti	Durdura-
lım!	Şiddete	Karşı	Sesimizi	Yükseltelim!

Ayrıca	yeni	yıla	girilmesi	nedeniyle	 ihtiyaç	olan	35.000	adet	masa	 takvimi,	
17500	adet	duvar	takvimi,	20.000	adet	sümen	takvim	basılıp	illere	gönderil-
miştir.	Ancak	takvimler	yetmediği	için	8.000	Masa,	5.000	duvar	ve	4.000	adet	
daha	sümen	takvim	basılarak	illere	dağıtımı	gerçekleştirildi.	Toplamda	43	bin	
masa	22	bin	beş	yüz	duvar	ve	24	bin	sümen	basılmış	oldu.

Bu dönem içerisinde sosyal medya çalışmaları gerçekleştirilirken, KESK ve 
bağlı sendikalar başta olmak üzere çeşitli emek ve demokrasi güçlerinin 
sosyal medya etkinliklerine destek verildi. Bunlar;

SES’	siz	kalma,	SES’teÖrgütlen	hashtagi	ile	paylaşımlar	yapılmaya	devam	edil-
di.

19.09.2021:	Tek	Gıda	İş’e	üye	BelKarper	 işçilerinin	direniş	alanlarına	yönelik	
silahlı	saldırı	sosyal	medya	hesaplarımızdan	protesto	edildi.

04.10.2021:	375	Sayılı	KHK’nin	geçici	35.	Maddesi	kapsamında	son	günlerde	
Bakanlık	oluru	 ile	 ihraç	edilen	sağlık	emekçilerinin	sayısının	artması	üzerine	
TTB	ile	ortak	“OhalHukuksuzluğuSürüyor”	hashtagi	ile	etkinlik	gerçekleştirildi.

15.10.2021:	 Kamu	emekçilerine	 reva	görülen	 sefalet	 ücretlerine	 karşı	 KESK	
tarafından	gerçekleştirilen “Geçinemiyoruz”	sosyal	medya	etkinliğine	katılım	
gösterildi.

21.10.2021:	Önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’in	cezaevinde	
yaşadığı	haksız	ve	hukuksuz	uygulamalara	karşı	“Gönül Erden Yalnız Değildir” 
hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

03.11.2021:	Haber-Sen	tarafından	PTT’deki	sürgünlere	karşı	yapılan	“Sürgün 
İnsanlık Suçudur”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

04.11.2021:	BES’in	“3600 Ek Gösterge ve Liyakat Hakkımız”	hashtag	çalış-
masına	destek	verildi.



08 • 4. MTK 5. MTK ARASI DÖNEM

163

09.11.2021:	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	bütçesine	dair	“Sadaka Değil 
Hak”	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

16.11.2021:	Diyarbakır’da	gerçekleşen	ve	aralarında	Amed	Şube	Yöneticimiz	
Gülhan	Tekin’in	de	bulunduğu	çok	sayıda	tutuklamaya	karşı	KESK	tarafından	
gerçekleştirilen	“Sendikal Faaliyetler Suç Değildir”	hashtag	çalışmasına	katıl-
dık.

18.11.2021:	BES	 tarafından	gerçekleştirilen	“Lütuf Değil Hakkımız”	hashtag	
çalışmasına	destek	verildi.

24.11.2021:	 Sağlık	 emekçilerine	 ve	 toplum	sağlığına	 yer	 verilmeyen	Sağlık	
Bakanlığı	bütçe	teklifine	karşı	“Sağlığa Bütçe Yok”	hashtag	çalışması	gerçek-
leştirdik.

26.11.2021:	KESK	tarafından	gerçekleştirilen	“35. Madde”	hashtag	çalışmasına	
katılındı.

TTB’nin	Beyaz	Yürüyüş	eylemi	kapsamında	günlere	yayınlan	“Emek Bizim Söz 
Bizim”	hashtagıyla	paylaşımlar	yapıldı.

30.11.2021:	Sağlık	emek	ve	meslek	örgütlerinin	yasakçı	Aile	Hekimliği	Sözleşme	
ve	Ödeme	Yönetmeliği’ne	karşı	İzmir’de	yapacağı	miting	öncesinde	“4 Aralık 
İzmir”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.

09.12.2021:	Tarım	Orkam-Sen’in	gerçekleştirdiği	“Geçinemiyoruz Haklarımızı 
İstiyoruz”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

16.12.2021:	KESK	bölge	mitingleri	öncesinde	KESK	tarafından	başlatılan	“Mil-
yonlar Geçinemiyor”	hashtagi	çalışmasına	katılım	sağlandı.

22.12.2021:	Memur-Sen	ve	Kamu-Sen’in	Saray	görüşmesine	ilişkin	olarak	KESK	
tarafından	gerçekleştirilen	 “Yandaş Değil Emekçiyiz”	 hashtag	çalışmasına	
katılım	sağlandı.

25.12.2021:	Haber-Sen’in	idari	hizmetli	sınıfının	talepleri	için	gerçekleştirdiği	
“İHS’liler Haklarını İstiyor”	hashtag	eylemine	destek	verildi.

28.12.2021:	Sağlık-Sen’den	istifa	çağrılarının	sosyal	medyada	gündem	olması	
nedeniyle	gün	boyu	“SES’te Örgütleniyoruz”	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

06.01.2022:	 Birinci	 basamak	 “ceza”	 yönetmeliğine	 karşı	 birinci	 basamak-
ta	örgütlü	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	olarak	ortak	gerçekleştirdiğimiz	
“Mobbing Yönetmeliği”	hashtagine	katıldık.
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09.01.2022:	Eğitim-Sen’in	eğitim	emekçileri	arasında	eşitsizliğe	neden	olan	
ve	iş	güvencesi	kapsamayan	Öğretmenlik	Meslek	Kanunu	Tasarısına	karşı	ger-
çekleştirdiği	“ÖMKT Geri Çekilsin”	hashtagına	destek	verildi.

10.01.2022:	 Haksız	 ve	 hukuksuz	 bir	 şekilde	 tutuklu	 bulunan	 Amed	 Şube	
Yöneticimiz	Gülhan	Tekin’in	duruşması	öncesinde	Amed	Şubemiz	tarafından	
gerçekleştirilen	“Gülhan Tekin’e Özgürlük”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağ-
landı.

20.01.2022:	Van	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi	reanimasyon	yoğun	bakım-
da	hemşirelik	 yönetmeliğinde	 yer	 alan	görevlerin	dışında	 işleri	 ve	 işlemleri	
yapmayı	reddeden	hemşirelerin	rotasyon	adı	altında	görev	yerlerinin	değiştiril-
mesine	karşı	Van	Şubemizin	gerçekleştirdiği	“VEAH’da	hemşireyseniz”	başlıklı	
hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

20.01.2022:	 İki	 aydır	 haksız	 ve	 hukuksuz	bir	 şekilde	 tutuklu	bulanan	Eği-
tim-Sen	Merkez	Disiplin	Kurulu	Üyesi	Arzu	Koç	 için	Eğitim-Sen	 tarafından	
gerçekleştirilen	“Arzu	Koç’a	Özgürlük”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

Aralık	ayı	boyunca	 iş	kolu	gündemimize	yönelik	olarak	 “Sağlık Ekip İşidir”, 
“Sağlıkçı İş Bırakıyor”, “TBMM Göreve”, “Birlikteyiz Yaşama Dokunuyoruz”, 
“Sağlıkçı Grevde”, “15 Aralık’ta Grevdeyiz”	ve	“Grevdeyiz”	başlıklarında	has-
htag	çalışmaları	gerçekleştirildi.

Yine	aralık	ayı	boyunca	KESK	bölge	mitinglerinin	hazırlıkları	ve	il	gezileri	 ile	
miting	kapsamındaki	paylaşımlar	“Geçinemiyoruz”	hashtagı	ile	yapıldı.

C- EĞITIM:
16-17	Ekim	2021	tarihinde	Amed	Şubenin	talebi	doğrultusunda	işyeri	temsil-
ciler	eğitimi	için	gerekli	çalışmalar	yürütülmüştür.

29-30	Ekim	2021	tarihinde	Adana	Şubemiz	tarafından	gerçekleştirilen	iş	yeri	
temsilciler	eğitimi	için	gerekli	çalışmalar	yapılmış	olup.	Örgütlenme	stratejileri,	
işyeri	temsilcilerinin	önemi	ve	görevi	başlıklarından	sunum	yapmak	üzere	MYK	
üyemiz	M.	Sıddık	Akın	eğitime	katılmıştır.

Tüm	şube	temsilciliklerimizin	yönetin	organlarında	(yönetim,	disiplin,	denet-
leme)	görev	yapan	üyelerimize	yönelik	bölgesel	 kurumsal	 işleyiş	eğitimleri	
gerçekleştirilmiştir.	Eğitim	tarihleri	ve	katılan	MYK	üyelerinin	isimleri	aşağıdaki	
tabloda	gösterilmiştir.
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KURUMSAL IŞLEYIŞ EĞITIM PROGRAMI
TARİH İL KATILIMCI İLLER MYK ÜYELERİ

14 Kasım 2021 Pazar VAN Hakkâri,	Bitlis,	Muş,	Ağrı,	Iğdır,	Kars,	
Selma	Atabey

Tayyar	Özcan

14 Kasım 2021 Pazar İZMİR Aydın,	Balıkesir,	Manisa,	Uşak,	Kütahya,	Afyon
Hüsnü	Yıldırım

Pınar	İçel

14 Kasım 2021 Pazar AMED
Batman,	Elazığ,	Malatya,	Adıyaman,	Şanlıurfa,	Siirt,	
Şırnak,	Dersim,	Mardin,	Bingöl

Eylem	Kaya	Eroğlu

M.	Sıddık	Akın

20 Kasım 2021 Cumartesi İSTANBUL
İstanbul	4	Şube,	Kırklareli,	Edirne,	Tekirdağ,	
Çanakkale,	Kocaeli,	Yalova,	Bursa,	Sakarya,	Düzce,	
Zonguldak,

Eylem	Kaya	Eroğlu

M.	Sıddık	Akın

20 Kasım 2021 Cumartesi ANKARA
Kayseri,	Niğde	Sivas,	Nevşehir,	Kırşehir,	Eskişehir,	
Çankırı,	Kırıkkale,	Yozgat,	Bolu,

Selma	Atabey

Hüsnü	Yıldırım

20 Kasım 2021 Cumartesi
ADANA Osmaniye,	Hatay,	Gaziantep,	Kahramanmaraş,	

Mersin,	Karaman,	Aksaray,	

Pınar	İçel

Tayyar	Özcan

21 Kasım 2021 Pazar TRABZON Rize,	Artvin,	Giresun,	Ardahan,	Erzurum,	Erzincan	
Eylem	Kaya	Eroğlu

M.	Sıddık	Akın

21 Kasım 2021 Pazar ANTALYA Burdur,	Isparta,	Muğla,	Denizli,	Konya,
Pınar	İçel

Tayyar	Özcan

21 Kasım 2021 Pazar SAMSUN
Sinop,	Kastamonu,	Bartın,	Karabük,	Amasya,	Tokat,	
Çorum,	Ordu

Selma	Atabey

Hüsnü	Yıldırım

Amed bölge	eğitimine	toplam	49	kişi	katılmıştır.	Siirt,	Şırnak	ve	Bingöl	illerin-
den	hiçbir	yönetici	katılımı	olmamıştır.

Trabzon	bölge	eğitimine	19 kişi	katılmıştır.	Rize,	Ardahan	ve	Erzincan	illerinden	
hiçbir	yönetici	katılımı	olmamıştır.

İstanbul	bölge	eğitimine	37	kişi	katılmıştır.	Kırklareli,	Yalova,	Düzce	ve	Sakarya	
illerinden	hiçbir	yönetici	katılımı	olmamıştır.

İzmir bölge	eğitimine	9	Kişi	katılmıştır.	Balıkesir,	Manisa,	Uşak,	Afyon,	Kütahya	
illerinden	hiçbir	eğitime	katılmamıştır.

Ankara	bölge	eğitimine	19	kişi	katılmamıştır.	Sivas,	Nevşehir,	Kırşehir,	Eskişe-
hir,	Çankırı,	Kırıkkale,	Yozgat	illerinden	hiçbir	yönetici	eğitime	katılmamıştır.

Samsun	bölge	eğitimine	20	kişi	katılmıştır.	Sinop,	Kastamonu,	Bartın,	Karabük,	
Ordu	illerinden	hiçbir	yöneticimiz	eğitime	katılmamıştır.

Van	bölge	eğitimine	19	kişi	katılmıştır.	Bitlis	ve	Iğdır’dan	yönetici	katılmamıştır.

Adana	bölge	eğitimine	26 kişi	katılmıştır.	Antep,	Maraş,	Karaman	ve	Aksa-
ray’dan	katılım	olmamıştır.

Antalya	bölge	eğitimine	24 kişi	katılmıştır.	Burdur,	Isparta	ve	Muğla’dan	katılım	
olmamıştır.
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SOSYAL IŞLER:
Bu	dönem	sosyal	 işler	 kapsamında	KESK	 kuruluş	 yıldönümü	etkinliklerine	
merkez	ve	şube/temsilciliklerimizce	katılımlar	sağlanmıştır.

30	Aralık	barış	şehitleri	günü	kapsamında	Şırnak’ta	sokağa	çıkma	dönemlerin-
de	katledilen	Aziz	Yural,	Eyüp	Ergen	ve	Şeyhmus	Dursun’un	aileleri	eş	genel	
başkanımız	Selma	Atabey,	MYK	üyemiz	Sıddık	Akın	ve	Şırnak	Şube	yöneticile-
rimizle	birlikte	29	Aralık	günü	ziyaret	edildi.	30	Aralık	günü	de	Batman,	Amed,	
Mardin,	 Siirt	 ve	Şırnak	 şube	 yöneticilerimiz	 ile	 Şırnak’taki	 kitle	örgütlerinin	
yönetici	ve	üyeleri	ile	mezarlıkta	anma	gerçekleştirildi.	Ardından	şube	bina-
mızda	üyelerimizle	anma	gerçekleştirildi.

Cezaevinde	bulunan	tutuklu	üyelerimizle	dayanışma	amaçlı	şube/temsilcilik-
lerimiz	tarafından	aralık	ayının	son	haftasında	kitlesel	yeni	yıl	kartı	gönderme	
amaçlı	planlamalar	yapıldı.

ULUSLARARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
28.08.2021	EPSU’nun	öncülüğünde	zoom	da	yapılan	toplantıya	Eş	Genel	Baş-
kan	Selma	Atabey	ve	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.	Dünyada	ve	ülkemizde	
kamunun	özelleştirilmesine	dair	deneyim	aktarımı	ve	emek	sömürü	zincirine	
karşı	ortak	mücadelenin	yol	ve	yöntemleri	tartışıldı.

09.12.2021	EPSU’nun	Zoom	üzerinden	yapılan	toplantıya	Eş	Genel	Başkanları-
mız	Selma	Atabey,	Hüsnü	YILDIRIM	ve	Genel	Hukuk	Sekreterimiz	Eylem	Kaya	
katılım	sağlamış	ve	Türkiye	‘den	EPSU’nun	Kadın	Komitesine	dahil	olması	için	
yapılan	seçimde	de	Genel	Hukuk	Sekreterimiz	Eylem	Kaya	Eroğlu	seçilmiştir.

07.01.2022EPSU	zoom	üzerinden	yapılan	toplantıya	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	
Yıldırım	katılım	sağladı.

KADIN SEKRETERLIĞI ÇALIŞMALARI:
Pandemi koşullarında iki yılı geride bırakırken yaşadığımız sorunlar artarak 
devam etmekte.

Çalışma	yaşamında	esas	haline	getirilen	güvencesizlik	ve	performans;	bizler	
açısından	mobbingi,	ayrımcılığı	artırıyor,	örgütlenmenin	ve	hak	aramanın	önüne	
geçiyor.	Toplumsal	cinsiyet	eşitsizliğinin,	cinsiyetçi	politikaların	ve	cezasızlı-
ğın	devam	ettiği	bu	süreçte	sisteme	karşı	kadın	örgütleriyle	birlikte	yürütülen	
mücadeleyle	pek	çok	kazanıma	imza	atmakla	birlikte	iktidarın	eril,	muhafa-
zakâr,	gerici	politikaları	da	giderek	yaygınlaşmakta,	yarattıkları	ekonomik	krizin	
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faturası	 kadınlar	 ve	emekçilere	çıkarılmak	 istenmektedir.	 İktidar	bir	 yandan	
kazanımlarımızı	ortadan	kaldırmayı	hedeflerken	bir	yandan	da	esnek,	güven-
cesiz	çalışmayı	kadın	emeği	üzerinden	temel	istihdam	biçimi	haline	getirmeyi	
amaçlamaktadır.	Son	günlerde	artan	torba	yasaların	hemen	hepsinde	kadın	ve	
emek	karşıtı	düzenlemelerin	yapılması	da	bunun	kanıtı	olmaktadır.

Toplumsal	 cinsiyet	 eşitsizliğinin	 yaşamamızın	her	 alanında	hüküm	sürdüğü	
gerçeği,	kriz	ve	salgın	dönemlerinde	en	ağır	hali	ile	gün	yüzüne	çıkmaktadır.	
Siyasi	iktidar	erkekler	ve	sermayedarlar	eliyle	kadınların	emeği,	bedeni	üze-
rinde	dün	olduğu	gibi	bugün	de	kadınlara	karşı	baskı,	şiddet	ve	katliamlarla	
gerçekleşmekte.	Şiddet;	kadınların	emeği,	bedeni,	varlığı	üzerinde	direk	olarak	
erkekler	ve	dolaylı	olarak	devlet	ve	sermayedarlar	tarafından	uygulanıyor.	Tür-
kiye’de	olduğu	gibi,	dünyanın	birçok	ülkesinde	de	kadın	hakları	çok	ciddi	bir	
saldırı	altında.	Diğer	taraftan	pandemi	süreciyle	birlikte	kadına	yönelik	şidde-
tin,	taciz	ve	tecavüzün	artması	ve	başvuracak	mekanizmaların	olmamasından	
kaynaklı	mağduriyetlerin	arttığını	görebiliyoruz.	Dolayısıyla	on	yıllardır	verilen	
mücadele	sonunda	kazanılan	mevzileri	kararlılıkla	sahiplenme,	kadın	düşmanı	
politikalara	ve	ataerkilliğe	karşı	her	alanda	mücadeleyi	ve	kadın	örgütlülüğünü	
büyütme	her	zamankinden	daha	önemli	hale	gelmiştir.

Bu dönem içerisinde Genel Merkez Kadın Sekreterliği olarak yapılan çalış-
malar

• 10.	Dönem	2.	Merkez	Kadın	Meclisi	18-19	Eylül	2021	tarihlerinde	Ankara’da	
gerçekleştirilmiştir.	Toplantıya	Diyarbakır	3,	İstanbul	3,	Adana,	Antalya,	
Ankara,	Çanakkale,	Çorum,	Denizli,	 Elâzığ,	Gaziantep,	Hakkâri,	Hatay,	
İzmir,	Kocaeli,	Mardin,	Muş,	Şırnak,	Tunceli	ve	Van’dan	1’er,	Merkez	Yöne-
tim	Kurulundan	2	 kadın	 yöneticinin	 ve	KESK	MYK	 1	 kadın	 yöneticinin	
katılımıyla	toplam	26	kişiyle	gerçekleştirildi.

• Merkez	Kadın	Meclisinde	önerilen	ve	MTK’da	karar	altına	alına	kararlar	
doğrultusunda

 -Kadın	sağlık	kurultayı	komisyonu

 -Dergi	komisyonu

 -Özgün	Kadın	Eğitimi	komisyonu	kuruldu	ve	çalışmaları	devam	etmekte

• 02.03./10/2021	tarihinde	KESK	Kadın	Meclisine	şube/temsilciliklerden	12	
ve	SES	MYK’dan	3	Kadın,	toplamda	15	kişi	ile	katılım	sağlandı

• 18	Kasım	2021	tarihinde	Diyarbakır	Kadın	Doğum	ve	Çocuk	Hastalıkları	
Hastanesi	yoğun	bakım	biriminde	çalışan	sağlık	emekçisi	kadın	üyemizin	
riskli	gebeliği	ve	nöbet	 tutamaz	raporu	olmasına	ve	nöbet	 tutmasında	
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sakınca	olduğuna	dair	hekim	raporuna	rağmen	tutturulan	nöbet	sonrası	
düşük	yapması	nedeniyle	basın	toplantısı	yapıldı.

• 25	Kasım	Kadına	yönelik	şiddete	karşı	uluslararası	dayanışma	ve	müca-
dele	günü	kapsamında	Genel	Merkez	ve	Şube/Temsilcilik	olarak	bir	dizi	
eylem	etkinlik	planlandı.

• 25	Kasım	Kadına	yönelik	şiddete	karşı	uluslararası	dayanışma	ve	müca-
dele	günü	Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	alanında	çalışan	kadın	emekçilerinin	
‘’Pandemide	işyerinde	artan	sorunlar,	şiddet,	bakım	emeği,	ayrımcılık	ve	
mobbing,	pandemide	artan	tükenmişliği’’	konu	alan	ve	taleplerimizi	içe-
ren	broşür	hazırlandı,10.000	adet	basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

• Aile	ve	sosyal	hizmetler	bakanlığının	2014	yılında	yaptığı;	Kadına	yönelik	
şiddet	araştırmasının	neden	yenilenmediği	ve	bugüne	kadar	kadına	yöne-
lik	şiddet,	taciz,		tecavüz	ve	öldürülme	davalarının	kaç	tanesine	müdahil	
oldukları.	TÜİK	daha	önce	kadına	yönelik	şiddet	ve	öldürülen	kadınlarla	
ilgili	 veri	 paylaşıyordu,	 uzun	 zamandır	 hiçbir	 veri	 paylaşmıyor.	 TÜİK’in	
neden	bu	 verileri	 paylaşmadığıyla	 ilgili	mecliste	grubu	bulunan	 siyasi	
partiler	üzerinden	soru	önergesi	verildi.

• 25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Dayanışma	ve	Müca-
dele	Günü	çerçevesinde	Türkiye’de	ilk	katledilen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçisi	kadından	başlayıp	günümüze	kadar	süren	katliamları	ele	alan	bir	
video	çalışması	hazırlandı	ve	sosyal	medya	hesaplarında	paylaşıldı.

• KESK	ve	iş	kolları	şube/temsilcilikleri	olarak	tutuklu	bulanan	kadınlara	kart	
gönderilmesi	planlandı.

• KESK	olarak	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Daya-
nışma	ve	Mücadele	gününün	startı	 son	dönemlerde	özellikle	kadınlara	
yönelik	baskı	ve	gözaltıların	yoğun	yaşandığı	Diyarbakır’da	verildi.	Genel	
merkez	kadın	sekreteri	olarak	katılım	sağlandı.

• 27.11.2021	 tarihinde	Genel	Merkez	Kadın	Sekreteri	 olarak	SES	Mersin	
Şubenin	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Dayanışma	ve	
Mücadele	günü	kapsamın	da	düzenlemiş	olduğu	‘’Şiddete,	eşitsizliğe	ve	
yoksulluğa	karşı	çaresiz	değiliz’’	paneline	panelist	olarak	katılım	sağlandı.

• KESK	kadın	meclisinin	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	
Dayanışma	ve	Mücadele	günü	nedeniyle	hazırlamış	olduğu	basın	metni	
şube/temsilciliklere	gönderildi.
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• KESK	kadın	sekreterinin	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Ulusla-
rarası	Dayanışma	ve	Mücadele	günü	nedeniyle	 hazırlamış	olduğu	afiş	
bildiri	ve	dergi	nin	şube/temsilciliklerde	çalışmasının	yürütülmesi	sağlandı.

• 27.10.2021	tarihinde	Şırnak’ın	Cizre	ilçesinde	okul	müdür	yardımcısı	ve	
Eğitim-Bir	Sen	temsilcisi	Burak	Ercan’ın	öğrencilerine	yönelik	taciz	dava-
sına	KESK	ve	 iş	 kolları	Genel	Merkez	Kadın	 sekreterleri	 olarak	 katılım	
sağlandı.

• 06.12.2021	 tarihinde	KESK	olarak	 takipçisi	 olduğumuz	Şırnak’ın	Cizre	
ilçesindeki	taciz	davasının	2.	Duruşmasına	katılım	sağlandı.

• 14.12.2021:	Diyarbakır	Çocuk	hastanesinde	çalışırken	bir	gece	yarısı	haksız	
hukuksuz	bir	şekilde	ihraç	olan	ve	OHAL	komisyonundan	ret	alan	Fatma	
Demirel	kadınlara,	emekçilere	dayatılan	düşman	hukukunun	bir	sonucu	
olarak	yaşamına	son	vermiştir.	“Erkek, Devlet, KHK Zulmü Son Bulacak, 
Yaşam Kazanacak!” açıklama yapıldı.

• 29.12.2021	tarihinde	İzmir’de	17	Haziran	da	HDP	binası	basılarak	katledilen	

Deniz	Poyraz’ın	duruşmasına	KESK	olarak	katılım	sağlandı
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5. MTK SONUÇ BILDIREGESI

SIYASAL VE SENDIKAL GEÇMIŞ SÜRECE ILIŞKIN 
DEĞERLENDIRMELER
Uluslararası	 çatışma	 ikliminin	 ve	dengelerin	 istikrarsızlığı	 derinleştirdiği	 bu	
süreçte	AKP-MHP	iktidarı	ülkeyi	çoklu	bir	krize	teslim	etmiştir.	Ülke	sosyo-e-
konomik,	 hukuki-siyasi	 ve	bürokratik	bir	 kriz	 halini	 yaşamaktadır.	Bu	çoklu	
kriz	halinde	Kürt	Sorununun	çözümsüz	bırakılması	bilinçli,	sistematik	politik	
bir	tercihtir.	Böylelikle	ülkeyi	hep	iç	savaş	mantığı	ile	yönetmenin	bulunmaz	
fırsatı	olarak	kullanılmakta,	savaş	hali	devam	ettirilmektedir.	Böylelikle	sömü-
rü	düzenine	büyük	oranda	rıza	yaratılmakta,	azami	kâr	kanunu	en	az	sorunla	
devam	ettirilmektedir.	İç	ve	dış	düşmanlara	karşı	ulusal	birlik	ve	bütünlük	için	
yürütüldüğü	iddia	edilen	bu	politikalar,	özü	itibariyle	özünde	emperyalist	sis-
temin	koordinatörlüğünde	ve	himayesinde	yürütülmektedir.

Öte	 yandan	miadı	 çoktan	 dolmuş	 olan	 ve	 politikaları	 ile	 halkın	 ekmeğini	
küçülten	AKP-MHP	iktidarından	kurtulmak	için	tarihi	bir	 imkân	olan	seçim-
lere	 yaklaştığımız	bir	 dönemdeyiz.	AKP+MHP	 ittifakı	 iktidarı	 kaybetmemek	
için	muhalefeti	 hem	 tek	 tek	 kendi	 içerisinde	parçalamak	hem	de	birbirleri	
arasında	çelişkiler	yaratmak,	parçalamak,	milliyetçi	sağ	çizgide	olanları	müm-
künse	kendi	ittifakına	çekmek	için	görülmemiş	boyutta	bir	saldırı	içerisindedir.	
Muhalefetin	kimi	zaman	bu	oyuna	düşecek	tutumlar	sergilemesi	de	saldırıları,	
baskıları	 devam	ettirmede	 iktidara	 cesaret	 vermektedir.	Ülkenin	milliyetçi,	
muhafazakâr,	Türk-İslam	sentezine	dayalı	toplumsal	bir	düzene	sıkıştırılmak	
istenmesi	bir	boyutuyla	seçim	hesaplarına	dayansa	da	asıl	olarak	ideolojik	bir	
tercihtir.	Uzun	 süredir	 uygulanan	politikalarla	belli	 bir	 yol	 alınmış,	bu	 süreç	
hızlandırılan	kimi	uygulamalarla	tamamlanmak	istenmektedir.

Tipik	faşizan	uygulaması	ile	halkın	ödediği	tüm	faturaları	arttıran,	emekçileri	
enflasyona	ezdiren,	kamu	bütçelerini	yandaş	çetelerine	ve	sermaye	kesimine	
aktaran	AKP+MHP	ittifakı	tüm	baskı	ve	algı	operasyonlarına	rağmen	derinleşen	
ekonomik	kriz	nedeniyle	tökezlemekte,	yönetememe	krizi	derinleşmektedir.	
Türkiye	ekonomisinde	tarihi	bir	kriz	yaşanmakta	ve	AKP	iktidarının	politikaları	
bu	krizin	ana	nedenidir.	Dünya	genelinin	aksine	Türkiye’de	faiz,	işsizlik	ve	enf-
lasyon	oranları	çift	hanelidir	ve	saray	rejiminin	ekonomi	kadrosu	eliyle	durum	
kötüleşmeye	devam	etmektedir.
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Halkın	onlarca	ilde	ve	yüze	yakın	ilçede	faturalara	ve	akaryakıt	zamlarına	kar-
şı	 yükselttiği	 ses	 yoksullaştırmaya	 itirazdır.	Halkın	bu	 itirazı	 direnişe	geçen	
emekçilerin	sesini	gürleştirmektedir.	Pandemide	ve	bu	son	zamlarla	birlikte	biz	
kamu	emekçileri;	özelleştirme	politikalarını	ve	sonuçlarını	bir	kere	daha	net	bir	
şekilde	görmüş	durumdayız.	Kamu	hizmetlerinin	herkes	için,	parasız,	nitelikli,	
ulaşılabilir,	anadilinde	sunulması	talebimizin	önemi	bir	kere	anlaşılmalıdır.

AKP	iktidarı	ülkeyi	tam	bir	yıkıma	sürüklemiş,	memleketi	yoksulluk	ve	yolsuz-
luklar	ülkesi	haline	getirmiştir.	Bu	kötü	gidişatı	eleştirmek,	market	ve	pazardaki	
malların	fiyatlarından	şikâyetçi	olmak	dahi	suç	kabul	edilmiştir.	Emeğiyle	geçi-
nen	bizler,	derin	bir	insani	ve	ekonomik	krizin	pençesindeyiz.

Bu	temelde	Emek	ve	demokrasi	mücadelesinin	birlikte	yürütülmesi,	geleceğin	
inşa	edilmesi	sürecinde	toplumun	gasp	edilmiş	değerleriyle	yeniden	buluş-
masını	kolaylaştıracaktır.

Cezaevlerindeki	 uygulamaların	 geldiği	 boyut,	 insanlık	 dışı	 bir	 hal	 almıştır.	
Önceki	dönem	eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden’in,	yaklaşık	6	aydır	tutuklu-
luğunun	devam	etmesinin,	iktidarın	kadınlara	ve	emekçilere	olan	yaklaşımını	
göstermektedir.

Ülkenin	bütün	birikimi	 özelleştirmelerle	 yandaş	 sermayeye	 ve	 uluslararası	
şirketlere	peşkeş	 çekilmiş,	 yetmezmiş	gibi	 kamu-özel	 iş	 birliği	 ve	 yap-iş-
let-devret	 projeleriyle	 sadece	 bugünümüz	 değil	 geleceğimiz	 de	 satışa	
çıkarılmıştır.

Ekonomideki	yönetememe	krizi,	dolardaki	kur	farkıyla	değersizleşen	Türk	lirası	
ve	sonrasında	alım	gücümüzün	eriyişini	neredeyse	çaresizce	seyrettik.	Fakir-
leşmemize	karşılık,	iktidarın	savunusu	ise	bunun	bir	ekonomik	kurtuluş	savaşı	
olduğu	propagandası	 olmuştu.	Halkı	 ekmek	kuyruklarına	muhtaç	bırakanlar	
yine	bir	gece	yarısında	yandaş	sermayeyi	daha	da	zenginleştirecek	hamle-
yi	yaptılar.	Her	seferinde	yastık	altındaki	dolarları-altınları	bozdurma	çağrısı	
yaptıkları	halk	kesimlerinin	daha	da	fakirleşmesini	umursamadan	yandaşlarına	
yüksek	kurdan	dolar	bozdurdular,	üstelik	bu	yolsuzluğun	konuşulmasına	bile	
tahammül	edemediler,	gazetecilere	ve	ekonomistleri	yargı	yoluyla	susturmaya	
çalıştılar.

Emekçilerin	çalışma	ve	yaşam	koşulları	ise	her	geçen	gün	daha	kötüye	gidi-
yor.	Zamlar,	işsizlik,	düşük	ücretler,	yüksek	enflasyon,	vergi	adaletsizliği	halkın	
yaşamını	çekilmez	hale	getiriyor.	Emekçilerin	taleplerine	cevap	ise	fedakâr-
lık	 yapma	 çağrısı	 oluyor.	 Fedakârlığı	 sermayeden,	Cengiz’den,	 Limak’tan,	
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Kalyon’dan	 istemesi	gerekirken	 işçiden	emekçiden	 isteyen	 iktidara	bugün	
İstanbul’dan,	Hopa’dan,	metal,	tekstil,	lojistik	gibi	iş	kollarından	cevap	veriliyor.

İktidarın	pandemi	ile	mücadelede	toplum	sağlığını	koruma	çabası	olmadığını	
pandeminin	başından	beri	yaptığı	düzenlemelerden	dolayı	biliyoruz.	Pandemi-
nin	ilk	gününden	beri	alınması	gereken	toplumsal	önlemler	ve	öneriler	hayata	
geçirilmemiş	yurttaşlar	salgının	insafına	terkedilmiştir.	Hastaların	sağlık	hizme-
tine	ulaşması	için	etkin	düzenlemeler	yapılamadığından	yaklaşık	88	bin	yurttaş	
hayatını	kaybetmiştir.	Salgın	koşullarında	sağlık	emekçilerine	ve	kadına	yönelik	
şiddetin	daha	da	arttığı	bir	gerçektir.	Şiddetle	mücadele	etmek	için	herhangi	
bir	çaba	göstermeyen,	şiddet	faillerine	cezasızlık	politikalarına	devam	eden	
iktidar,	yasaları	hiçe	sayarak	uygulamaları	etkin	bir	şekilde	uygulanmadığı	gibi	
kazanılmış	haklara	da	saldırmaktadır.

Kadın	ve	LGBTİ+	düşmanı,	dinci,	gerici	 iktidarın	 ırkçı	politikaları	 her	krizde	
görünmektedir.	 Kürt	 sorununun	barışçıl	 ve	demokratik	 çözümü	konusunda	
aktif	rol	alan	bütün	kişi	ve	kurumlara	alabildiğine	saldırıyor,	Konya’da	katledilen	
Kürt	ailenin	adalet	arayışı	karşılık	bulmaması	da	cezaevindeki	Kürt	siyasetçi-
lerin	koşullarında	iyileştirme	yapılmaması	da	mültecilere	yönelik	iktidar	eliyle	
kışkırtılan	ırkçı	ortamın	sonucunda	gerçekleşen	saldırılara	karşı	etkin	cezalar	
uygulanmaması	da	bunun	örnekleridir.

İktidarın	bu	politikalarını	 dağıtacak	olan	emekçilerin	gücü	 ve	mücadelesi-
dir.	Kamucu	sağlık	politikaların	hayata	geçmesi	 için	verdiğimiz	mücadeleyi	
güçlendirerek	büyütmek	 zorundayız.	 Sağlık	 alanında	 yaşanan	özelleştirme	
politikalarının	yıkıcı	etkisini	çoktan	yaşamaya	başladık.	Sağlık	emekçileri	açı-
sından	bu	özelleştirmelerin	 sonucu;	günde	yüzlerce	hastaya	 şifa	dağıtmak,	
Covid-19’dan	hastalanmak	hatta	hayatını	 kaybetmek,	dinlenemeden	çalış-
maya	devam	etmek,	sürekli	şiddet	tehdidi	altında	hizmet	vermeye	çalışmak	
ve	ekonomik	olarak	giderek	yoksullaşmak,	yoksullaştıkça	daha	da	tükenmek	
olmuştur.

Sendika	olarak	bu	kötü	gidişe	dur	demek,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçi-
lerinin	çalışma	ve	yaşam	koşullarında	düzeltme	sağlamak	 için	4.MTK’mızda	
kararlaştırdığımız	pek	çok	eylem	ve	etkinliği	hayata	geçirdik.

KESK	bütünselliğinde	yürüttüğümüz,	krizin	bedelini	emekçilere	ödetmek	iste-
yen	iktidara	karşı	tüm	emekçilerin	sesini-sözünü	eylem	alanlarına	taşıdığımız	
etkinlikler	toplumsal	muhalefetinde	yeniden	alanlara	çıkmasına	katkı	sunmuş-
tur.
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Bütçe	dönemi	eylem	ve	etkinlikler,	aralık	ayında	kapsamı	dar	bir	şekilde	meclis	
gündemine	getirilen	ücret	düzenlemelerine	yönelik	 1-2	Aralık	2021	 tarihin-
deki	iş	yavaşlatma	ve	kitlesel	basın	açıklamaları	6	Aralık	2021	tarihinde	bizim	
öncülüğümüzde	gerçekleştirilen	iş	bırakma	ve	yine	15	Aralık	ile	8	Şubat	tarih-
lerinde	TTB	başta	olmak	üzere	 işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	
birlikte	gerçekleştirdiğimiz	iş	bırakma	eylemlerine	katılım	düzeyinin	yüksekliği	
işkolumuzdaki	en	etkili	güç	olduğumuzu	gösterme	ve	moral	değer	yaratma	
açısından	önemli	olmuştur.

Yine	birinci	basamak	alanında	yaşananlara	yönelik,	alanda	örgütlü	birçok	yapı-
nın	 sadece	cari	 giderleri	 arttırma	 temelli	 talepleri	 öne	çıkaran	 yaklaşımına	
karşı,	koruyucu	sağlık	hizmetlerini	merkeze	alan	sağlık	sistemi	 talebimiz	 ile	
ceza	 yönetmeliğinin	 geri	 çekilmesi	 taleplerini	 birleştiren	 yerden	eylem	ve	
etkinliklere	yaklaşımımız	diğer	örgütler	ile	olan	farkımızı	gösterme	ve	geçmiş	
mücadele	mirasımıza	sahip	çıkma	anlamında	önemli	olmuştur.	Elbette	anla-
yış	farkımızdan	kaynaklı	bu	alandaki	örgütlerle	ortaklaşmada	çeşitli	sıkıntılar	
yaşanmış	olsa	bile	birleşik	mücadelenin	gerekli	 doğrultusunda	 azami	olan	
fedakârlığı	göstermeye	çalıştık.

Diğer	bir	konuda	toplu	sözleşme	priminden	yararlanmak	için	sendikalara	geti-
rilen	yüzde	%1	örgütlenme	oranına	KESK	bütünlüğünde	örgütlenme	özgürlüğü	
perspektifi	ile	yaklaşımımız	yetkilendirilmiş	yandaş	sendika	ve	birlikte	hareket	
ettiği	 sarı	 sendikayı	 her	platformda	 teşhirimiz	 kısmen	de	olsa	emekçilerin	
kendilerini	sorgulamasını	beraberinde	getirmiştir.

Sağlık	alanında	ve	sosyal	hizmetlerde	yaşanan	yıkıma	karşı	mücadele	4	aylık	
süreçte	ivme	kazanmış,	üyemiz	olmayan	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	
tarafından	da	 takdirle	 izlenmemizi	 sağlamıştır.	Ancak	bu	dönemde	 sosyal	
hizmet	alanını	yeterince	işlediğimiz	söylenemez.	Erken	seçim	tartışmalarının	
da	 yaşandığı	 böylesi	 bir	 dönemde	bağımlılık	 yaratan	 sosyal	 hizmet	 yerine	
hak	temelli	sosyal	hizmetin	öne	çıkarılmasına	yönelik	çalışmaları	hep	birlikte	
yoğunlaştırmalıyız.	 Bunun	 içinde	önceki	MTK	da	da	 ifade	ettiğimiz	 sosyal	
hizmetler	komisyonumuzu	bir	an	önce	kurup	çalışmalara	başlamamız	gerekir.

Bu	 dönemde	 “Örgütü	 örgüt	 yapan	 eylemleri	 ve	 gücüdür”	 ilkesinden	 yola	
çıkarak	gücümüze	güç	katan	yeni	üyelerimizle	nitel	gücümüzü	arttırmak	için	
başlattığımız	eğitim	çalışmaları	da	önümüzdeki	dönem	programlı	bir	 şekil-
de	devam	edecektir.	5.MTK	da	yeni	mücadelenin	satır	başlarını	hep	birlikte	
belirleyerek	sendikamızı	emek	barış	demokrasi	mücadelesinde	yerini	almasını	
sağlamalıyız.
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MTK’mızda	gündemler	üzerinden	tartışmalar	yürütülmüş	aşağıdaki	bazı	baş-
lıklarda	ortak	kararlaşma	yaşanmış	bazı	başlıklarda	da	öneri	ve	tavsiyelerde	
bulunmuştur.	Yine	konfederasyonumuz	KESK’e	önerilmek	üzere	kararlaşma	
ve	öneriler	yapılmıştır.

ÖNÜMÜZDEKI DÖNEMIN PROGRAMLANMASI
Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	alanındaki	eylem-etkinliklerin	planlanması	 için	TTB	
başta	olmak	üzere	emek	ve	meslek	örgütleriyle	ortak	dil	ve	talepler	üzerinden	
hareket	edilmesi,	kazanımlarımız	ve	alandaki	görünürlüğümüzü	arttıracaktır.	
Son	iki	ayda	sık	sık	yapılan	bir	günlük	grevlerin,	alanda	bir	hareketlilik	ve	görü-
nürlük	oluşturmasının	yanı	sıra	yeteri	kadar	sonuç	alıcı	olmaması	ve	tabandaki	
enerji-motivasyonu	azalttığı	bilinmektedir.	Bu	nedenle	de	özellikle	G(ö)rev	
eylemlerinin	daha	güçlü	yapılabilmesi	amacıyla	çalışma	yürütmeyi	mümkün	
kılacak	zamanda	planlanmasının	yapılması	konusunda	hassasiyet	gösterilme-
lidir.

KARARLAR

1- İş	Sağlığı	ve	Güvenliği	Komisyonlarının	kurulması

2- Sosyal	Hizmet	alanındaki	emekçilerle	daha	fazla	temas	edilmesi,	15	Mart	
Sosyal	Hizmet	Gününe	yönelik	broşür	hazırlanması	ve	sosyal	etkinlikler	
planlanması

3- Sosyal	medyanın	daha	 iyi	 ve	görünür	 kullanımı	 ve	WEB	sitesinin	 aktif	
kullanımı	için	destek	alınması

4- Yapılacak	eylem	ve	etkinliklerde,	SES	ve	TTB’nin	ortaklaşmasının	yereller-
de	de	daha	kolay	olabilmesi	için	genel	merkezler	düzeyinde	görüşmeler	
yapılması

5- SES	ve	TTB’yi	boşa	çıkarmaya	yönelik	kurulmuş	olan	veya	iktidar	tarafın-
dan	kullanılan	yapılar	dışında	kalan	emek	ve	meslek	öğütleri	ile	ortak	dil	
oluşturulması	durumunda	birlikte	eylem	ve	etkinlik	yapılabilmesi

6- 8	Mart,	 14	Mart,	 15	Mart,	21	Mart,	Ebe	ve	Hemşireler	günü,	 1	Mayıs’ın	
örgütlenmesine	yönelik	çalışmaların	yürütülmesi

7- Devam	eden	ve	önümüzdeki	dönemde	muhtemel	gelişecek	işçi-emekçi	
grevlerinin	ilgili	yereller	tarafından	ziyaret	edilmesi	ve	dayanışma	içinde	
olunması

8- 112	Emekçilerinin	 çalışma	koşulları	 ve	özlük	haklarıyla	 ilgili	 broşür	 vb.	
hazırlanması
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9- Birinci	Basamak	çalışanlarının	özlük	ve	çalışma	koşulları	ve	ceza	yönet-
meliğinin	geri	çekilmesine	yönelik	eylem/etkinlikler	planlama

10- 1.	 Basamakta	 çalışan	emekçilerin	 haklarını	 budayan	 ve	cezalandırma-
yı	 esas	 alan	Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliği’nin	geri	
çekilerek	işkolunda	örgütlü	emek	ve	meslek	örgütleriyle	çalışanların	da	
görüşlerinin	alınarak	hazırlanması	için	17-18	Şubat	2022	tarihinde	1.	basa-
mak	 sağlık	 kurumlarında	örgütlü	 yapılarca	 alınan	2	günlük	 iş	 bırakma	
eyleminin	desteklenmesi,	eyleme	katılacak	üyelerimizin	sendikal	güven-
ceden	 yararlanması	 için	genel	merkez	 tarafından	 iş	bırakma	kararının	
alınması,	birinci	basamakta	çalışan	üyelerimiz	ile	şube/temsilciliklerimizin	
yerel	 özgünlüklerine	göre	 yapılacak	 iş	 bırakma,	 basın	 açıklamaları	 ve	
eylem/etkinliklere	katılım	konusunda	çalışma	yürütmesi

11- 8.	ve	9.	Dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	ERDEN	in	mahkeme	günü	
öncesinde	“Gönül	Erden’e	Özgürlük”	kampanyası	yapılması	ve	mahkeme	
günü	de	illerden	destek	verilmesi

Kararları	alınmıştır.

Yine 10. Dönem 5. MTK’mız SES MYK ve KESK tarafından planlanması yapıl-
mak üzere aşağıdaki önerilerde bulunmuştur.

ÖNERILER

1- Önümüzdeki	 11.	Olağan	Genel	Kurulda	üye	aidatları	 ile	 ilgili	düzenleme	
yapılması

2- Diğer	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	ortak	gerçekleştirilen	eylem	ve	
etkinliklerde	daha	görünür	olunması

3- Alanımızda	 kurulan	 kimi	 sendika	 ve	meslek	örgütlerinin	 alanı	 ayrıştır-
maya	yönelik	tutumları	yanında	sendikamıza	ve	kazanımlarımıza	yönelik	
saldırıları	ve	alanı	manipüle	etmeleri	nedeniyle	bu	yapılarla	ortak	hare-
ket	edilmesi	konusunun,	alan	hassasiyeti	de	gözetilerek	MYK	tarafından	
değerlendirilmesi

4- Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Öğrenci	Komisyonlarının	aktif	hale	getirilmesi

5- Üye	sayısı	az	olan	şube/temsilciliklerin	daha	hızlı	ve	işlevsel	hukuk	desteği	
alabilmesi	için	birbirine	yakın	birkaç	ilin	desteklenmesi

6- Yıllık	izinlerin,	pandemi	nedeniyle	ertelenen	ve	sonrasında	da	kullanıla-
mayan	kısmı	için	görüşmeler	yapılması



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

178

7- Sağlık	hizmetinde	anadilin	önemi	gözetilerek	yerellerin	özgünlüğüne	göre	
kurslar	düzenlenmesi

8- Üniversite	Hastanelerindeki	MDÖ	 (Mesai	Dışı	Ödeme)	 uygulamasına	
yönelik	yerellerde	çalışma	yürütülerek	Genel	Merkezi	desteklemesi

9- 12	Mart	Amed	ve	İzmir,	13	Mart	Ankara,	İstanbul	bölgesel	Sağlıkçı	buluş-
maları,	26	Mart’ta	Merkezi	bir	Ankara	Mitingi	ve	6,	7,	8	Nisan	da	3	günlük	
G(ö)rev	planlaması	yapılması	ve	TTB	başta	olmak	üzere	emek	ve	meslek	
örgütlerine	önerilmesi	 (Bölgesel	buluşmalarının	çalışmalarını	 yürütmek	
amacıyla	SES	ve	TTB	Merkezlerinin	katılım	sağlaması)

10- MTK	ve	benzeri	genel	merkez	düzeyindeki	toplantılarda	yemek	menüsü-
ne	vegan-vejetaryen	menü	eklenmesi

11- Hekim	yöneticiler	başta	olmak	üzere	yöneticilerimizin	“iş	barışımızı	boza-
mayacaksınız”	söylemlerinin	yer	aldığı	özgün	çalışmaların	başlatılması

12- Üniversite	hastaneleri	ve	çalışanlarına	yönelik	broşürler	ve	bildiriler	hazır-
lanması

13- Hemşireler	ve	Ebeler	haftasında	ebe	çalışanların	görünürlüğünün	arttırıl-
masına	yönelik	çalışmalar	yapılması

14- Sağlık	iş	kolunda	çalışan	mesleklerin	görev	tanımlarının	yapılmasına	dönük	
çalışmalar	yapılması

KESK’E ÖNERILER:

1- Tek	adam	rejimine	karşı	oluşacak	ittifaklarda	KESK	olarak	söz	söyleme	ve	
öneri	bildirilmesi

2- Ekonomik	kriz	ve	zamlara	ilişkin	yapılacak	eylem	etkinliklere	destek	veril-
mesi

3- 10	Ekim	Gar	Katliamının	yıldönümünde	8	Ekim	Cumartesi	Günü	Ankara’da	
Merkezi	Miting	düzenlenmesi	önerisinin	KESK’e	götürülmesi,

4- Devam	eden	ve	önümüzdeki	dönemde	muhtemel	gelişecek	işçi-emekçi	
grevlerinin	ilgili	KESK	şubeler	platformları	tarafından	ziyaret	edilmesi	ve	
dayanışma	içinde	olunması

5- KHK’ler	ve	ihraçlara	yönelik	çalışmalar	kapsamında	AİHM	ve	Avrupa	Kon-
seyi	gibi	kurumlara	mektup	yazılması	ve	KESK	olarak	OHAL	Komisyonu	
önünde	eylem	yapılması.
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10. DÖNEM  
6. MTK’YA SUNULMAK ÜZERE 
MYK FAALIYET RAPORUDUR

(25.01.2022-31.05.2022)

Tek	 adam	yönetimi	 ve	 arkasındaki	 sermaye	güçleri	 ülkeyi	 ve	halkı	 tam	bir	
yıkıma	sürüklüyor.	Ülkenin	yeraltı	ve	yerüstü	kaynakları,	bütün	birikim	ve	zen-
ginlikleri	özelleştirmelerle,	kamu-özel	iş	birliği	ve	yap-işlet-devret	projeleriyle	
yerli-yabancı	tekellere	peşkeş	çekildi.	Emekçilerin	çalışma	ve	yaşam	koşulları	
ise	her	geçen	gün	daha	kötüye	gidiyor.	Ekonomik	kriz	ve	Covid	19	salgınının	
yarattığı	yıkımın	faturası	bizlere	kesiliyor.	Zamlar,	işsizlik,	düşük	ücretler,	yük-
sek	enflasyon,	vergi	adaletsizliği	yaşamımızı	çekilmez	hale	getiriyor.

Türkiye	ekonomik	ve	siyasi	krizin	yarattığı	bir	toplumsal	bunalım	içinde.	Derin	
yoksulluk	karşısında	ezilen	milyonlarca	emekçi	bir	çıkış	yolu,	öfkesini	akıtaca-
ğı	bir	kanal	arıyor.	Sığınmacıları	hedef	alan	ırkçı	tutumlar	toplumun	tepkisini	
manipüle	 ederek	 tepkileri	 iktidar	 yerine	 sığınmacılara	 yönlendiren	bir	 işlev	
görüyor.	Düzen	muhalefetinin	tüm	unsurlarının	da	farklı	tonlarla	dahil	olduğu	
bu	 siyaset	 ülkemizi	 sonu	belirsiz	 bir	 karanlığa	 sürüklemektedir.	 Sığınmacı	
sorununun	çözümü,	hedefe	gerçek	suçluları	koyarak;	onların	yıkım	politika-
larına	 karşı	mücadele	etmekten	geçmektedir. AKP	 iktidarı	 cihatçı	 çetelerle	
ittifak	 içinde	Suriye’nin	parçalanma	sürecine	dahil	olmuştur.	Yıkımı	yaratan	
emperyalist	merkezler	sığınmacıları	kendinden	uzak	tutarken	AKP	iktidarı	ise	
göçmenleri	bir	para	kaynağı	ve	pazarlık	kozuna	dönüştürmüş,	sermaye için 
de yeni bir sömürü kaynağı oluşturmuştur. 	Sığınmacılar	ucuz	iş	gücü	olarak	
sınırsız	bir	sömürünün	de	yeni	kaynağı	haline	getirilmiştir.	

Son	yıllarda	emperyalistler	arasında	artan	hegemonik	güç	savaşları	ve	silah-
lanma	yarışı	Ukrayna	 krizinde	 savaşa	dönüşmüştür.	Çıkarları	 dışında	hiçbir	
şeyi	umursamayan	NATO,	Rusya’ya	karşı	kuşatma,	yayılma	ve	genişleme	stra-
tejisi	 uygularken	Rusya	eski	 gücüne	 kavuşmak	 için	 kendi	 içerisinde	baskı	
politikalarını	 süreklileştirmekte,	 dışarıya	 yönelik	 hegemonik	güç	politikala-
rını	hayata	geçirmektedir.	Ne	yazık	ki,	tüm	savaşlarda	olduğu	gibi	en	büyük	
bedeli	ezilenler,	emekçiler	ödemektedir.	Ukrayna	krizinde	de	daha	şimdiden	
yerleşim	yerleri	bombalanmaya	başlanmış,	çok	sayıda	sivil	yaşamını	yitirmiş	
ve	yaralanmıştır.	Geçmişten	bu	yana	emekçiler	ve	ezilen	halklar	savaşa	karşı	
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barışı	savunurken,	emperyalistler	sömürüyü	ve	savaşı	varlıklarının	temeli	olarak	
görmüştür.	Savaş,	ölüm,	acı,	gözyaşı	ve	yıkım	demektir.	Savaş,	baskı,	şiddet	
ve	sömürünün	katmerlenerek	artması	demektir.	Savaş,	emekçilerin	ekmeğinin	
küçülürken	zenginlerin	kasalarının	dolması	demektir.	Rusya	saldırılarını	durdur-
malı,	NATO	silahlanmayı	ve	yayılmayı	esas	alan	politikalarından	vazgeçmelidir.	
Ülkemizde	ve	dünyada	savaşa,	silahlanmaya	ayrılan	kaynaklar	kamusal	hizmet-
lere,	insan	onuruna	yaraşır	bir	yaşam	için	kullanılmalıdır.

Dünya	genelinde	 ve	ülkemizde	erkek	egemen	kapitalist	 sistemin	 yarattığı	
siyasal,	ekonomik,	ekolojik	ve	toplumsal	krizler	derinleşmektedir.	AKP-MHP	
ittifakı	bir	bütün	olarak	muhalefeti	ve	ezilenleri	yok	sayan,	toplum	karşıtı	ve	
kadın	düşmanı	bir	siyasette,	mevcut	sorunların	çözümsüzlüğünde	ısrar	ederek	
kendi	bekası	 için	ülkeyi	çoklu	krizlere	sürüklemeye	devam	etmektedir.	Kürt	
sorununun	demokratik	çözümü	yerine	bir	kez	daha	imha,	inkâr	ve	asimilasyon	
politikalarına	sarılarak	Kürt	sorununu	çözümsüz	bırakmaktadır.	Gezi	davası	ve	
HDP’ye	yönelik	kapatma	davasıyla	toplumsal	mücadeleyi	bastırmayı	amaçla-
maktadır.

İktidar	yeni	bir	rejimi	aynı	zamanda	kadın	kazanımlarını	ortadan	kaldırarak	inşa	
etmeye	çalışmaktadır.	 Erkek	 şiddetini	 körükleyerek	 kadınları	 yaşam	hakları	
üzerinden	tehdit	etmekte	ve	yaşamın	her	alanında	susturmaya	çalışmaktadır.	
Kadınlara	 “makbul”	 olmayı	dayatan,	 yaşam	 tarzına	müdahale	 eden	 iktidar,	
kadın	bedeni	 ve	 varlığı	 üzerinden	 kadınların	 tüm	yaşamını	 kuşatma	 altına	
almaya	çalışmaktadır.	Buna	karşı	kadınlar	ise	8	Mart’ta	gereken	cevabı	ver-
miş,	 iktidarın	yaratmaya	çalıştığı	korku	 iklimine	karşı	baharı	alanları	 taşımış,	
“korkmuyoruz,	 itaat	 etmiyoruz”	diyerek	meydanları	 doldurmuştur.	 İstanbul	
Sözleşmesi’nin	hukuksuz	feshine	karşı	sendikamızın	da	tarafı	olduğu	ve	Danış-
tay’da	görülen	dava	sürecinde	binlerce	kadının	yaşam	hakkına	ve	sözleşmeye	
sahip	çıkması	çok	kıymetlidir.

Bütün	bunlarla	birlikte	sağlık	alanında	ve	sosyal	hizmetler	alanında	sorunlar	
derinleşerek	devam	etmektedir.	Bir	 taraftan	hızla	 yoksullaşmanın	 sağlık	 ve	
sosyal	 hizmet	 emekçileri	 açısından	 yarattığı	 sorunlar	 katmerlenirken	diğer	
taraftan	da	 yoksullaşma,	GSS	primini	 ödeyemeyen,	 temel	 sağlık	 hizmetle-
rinden	faydalanamayan	toplum	kesimlerine	milyonlarca	yurttaşın	daha	dahil	
olmasına	neden	olmuştur.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	aylardır	süren	mücadelesine	karşı	 ise	
iktidar	vaatlerde	bulunmak	dışında	bir	şey	yapmamış,	herhangi	bir	somut	adım	
atmamıştır.	 Sendikamızın	başını	 çektiği	 bu	mücadeleler	 geçtiğimiz	 aylarda	
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artarak	devam	etmiştir.	Sağlık	alanında	pandemi	ile	daha	da	ağırlaşan	sorunlara	
ve	iş	yükü	ile	ekonomik	kayıplarımızın	artışına	karşı	6	Aralık	ve	15	Aralık	tarih-
lerinde	yaptığımız	 iş	bırakma	eylemlerinde	 taleplerimizin	kabul	edilmemesi	
halinde	mücadeleye	devam	edeceğimizi	ifade	etmiştik.	Bu	dönemde	de	sen-
dikamız	özgünlüğünde	ve	işkolundaki	örgütlü	yapılar	ile	birçok	eylem-etkinlik	
gerçekleştirilmiştir.	“Sağlıkta	şiddeti	durduralım”	eylem/etkinlikleri	yanında	iş	
yerlerimiz	önünde	nöbet	tutma	eylemleri	gerçekleştirilerek	taleplerimiz	sağlık	
emekçileri	ile	paylaşılmış,	8	Şubat	tarihinde	iş	bırakma	yapılmıştır.

İstanbul,	Mersin’de	gerçekleştirdiğimiz	Beyaz	Buluşma	ve	 14-15	Mart	2022	
tarihlerinde	 iki	günlük	 iş	bırakma	 ile	haklarımızı	alıncaya	kadar	mücadeleye	
devam	etme	kararlılığımız	vurgulanmıştır.

Son	 dönemlerde	 işkolumuzda	 örgütlenmeye	 başlayan	 bazı	 sendikalarının	
ayrımcı	söylemlerine	karşı	iş	barışı	ve	ekip	anlayışının	önemine	dikkat	çeken,	
tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	SES’te	örgütlenmeye	çağıran	etkin-
likler	düzenlenmiştir.

Sağlık	hizmetlerinin	en	fazla	sorun	yaşayan	kesimlerinden	olan	asistan	hekim-
lerin	 taleplerine	 sahip	 çıkmak,	 yaşanılan	 sorunları	 gündemleştirmek	 için	
faaliyetler	 yürütülmüş,	 ebeler	 ve	hemşireler	 haftasında	gerçekleştirdiğimiz	
faaliyetlerle	SES	’in	ebe	ve	hemşirelerin	sorunlarına	sahip	çıktığı	tekrar	vur-
gulanmıştır.

Birinci	basamakta	yayınlanan	ceza	yönetmeliğinin	geri	çekilmesi	ve	1.	Basa-
maktaki	sağlık	emekçilerinin	ekonomik	özlük	ve	demokratik	haklarına	yönelik	
mücadele	bu	dönemde	de	hem	sendikamız	özgünlüğünde	hem	de	işkolunda	
örgütlü	yapılar	ile	devam	etmiştir.

14-15	Mart	iş	bırakma	eylemlerinde	15	Mayıs’ın	Dünya	Sosyal	Hizmetler	Günü	
olmasını	da	öne	çıkararak	sosyal	hizmetler	alanının	sorunlarının	ve	taleplerinin	
kamuoyu	nezdinde	daha	görünür	olması	sağlanmaya	çalışılmıştır.

Artan	hayat	pahalılığı	ve	enflasyon	karşısında	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	ekonomik	ve	sosyal	durumunu	daha	iyi	tespit	etmek	için	19	Nisan-	9	
Mayıs	 2022	 tarihleri	 arası	 gerçekleştirdiğimiz	 anketin	 sonucu	 kamuoyu	 ile	
paylaşılmıştır.

Yaptığımız	eylemlerin	sonucu	olarak	Cumhurbaşkanı	ve	Sağlık	Bakanlığı	tara-
fından	çeşitli	vaatlerde	bulunuldu.	Ancak	vaatlerin	yerine	getirilmemesi	üzerine	
MTK’mızın	kararı	ile	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	29	Mayıs	tari-
hinde	merkezi	Ankara	mitingi	yapılmasına	karar	verildi.	Mitingin	güçlü	geçmesi	
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için	her	türlü	çalışma	yürütülmüş,	valiliğin	mitingi	etkisizleştirme	çabalarına	
karşı	güçlü	bir	örgütlenme	ve	dirençle	karşılık	verilmiştir.

25	Mayıs	2021	günü	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey,	önceki	dönem	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Erden	ve	önceki	dönem	ve	mevcut	yöneticilerimiz	
ve	üyelerimiz	gözaltına	alınmıştı.	Sendikal	ve	demokratik	mücadeleye	yöne-
lik	 tüm	eylem	ve	etkinlikler	 suç	gibi	 gösterilmiş	 olup,	 haksız	 gerekçelerle	
arkadaşlarımız	mağdur	edilmişlerdi.	Tutuklu	yargılanan	Gönül	Erden	ve	diğer	
yöneticilerimize	yönelik	6	Nisan	2022	tarihinde	yapılan	duruşma	öncesi	bir	
dizi	etkinlik	yapılmış,	“Sağlık	Hakkı,	Sendikal	Haklar	ve	Kadın	Mücadelesi	Yar-
gılanamaz”	konulu	forum	yapılmış,	6	Nisan	günü	bağlı	olduğumuz	uluslararası	
sendikalardan	EPSU,	PSI	ve	UNİSON	temsilcileri	ile	şube/temsilcilik	yönetici-
lerimiz	ve	çeşitli	illerden	KESK’e	bağlı	sendikaların	yöneticileri,	Ankara	KESK	
Şubeler	Platformu	üyeleri,	KESK	ve	bağlı	işkollarının	MYK	üyeleri	ile	dost	örgüt-
lerin	temsilcilerinin	katılımı	ile	Ankara	Adliyesi	önünde	kitlesel	basın	açıklaması	
gerçekleştirilerek	duruşmaya	katılım	sağlanmıştır.

Tüm	bu	etkinliklerin	yanında	KESK	bütünlüğünde	yapılan	faaliyetler,	eylem-et-
kinliklere	 katılım	 sağlanmış,	 sendikal	mücadeleyi	 güçlendirmek	 için	 omuz	
verilmiştir.

Uzun	bir	 süredir	 sendikal	 eğitim	 faaliyetlerindeki	 aksamaları	 gidermek	 için	
MYK	 tarafından	planlanan	 işyeri	 temsilciler	eğitimi	de	alınan	geribildirimler	
neticesinde	yenilenerek	hızla	tüm	örgütle	paylaşılmaktadır.	Gerek	eğitimlere	
gönüllü	destek	veren	tüm	hocalarımız	ve	üyelerimize	gerekse	eğitime	katılarak	
sendikal	mücadeleyi	bir	adım	ileri	taşımak	için	hep	birlikte	tartışma	olanağını	
yaratan	tüm	üyelerimize	teşekkürü	bir	borç	biliriz.

29	Mayıs’ta	gerçekleştirilecek	Beyaz	Miting,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	 yüzlerini	 alanın	gerçek	 temsilcisi	 olan	bizlere	 yöneldiğinin	 en	net	
ispatlarındandır.	Bundan	 sonra	da	mücadelemize	hız	 vererek	 işyerlerinden	
doğru,	tüm	emekçilerin	katılımıyla	yapacağımız	referandum	çalışması	ile	önü-
müzdeki	 dönemin	mücadele	programı	belirlenecek,	 yaz	 aylarında	 sendikal	
mücadelemiz	işyerlerini	ve	meydanları	hareketlendirecektir.

4-5	Haziran	tarihlerinde	düzenleyeceğimiz	Kadın	Sağlık	Kurultayı	hem	sağlık	
ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	hem	de	tüm	kadınların	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	hakkını	kullanımında	yaşanan	sorunların	ve	çözüm	önerilerimizin	tespiti	
ve	önümüzdeki	dönem	yürüteceğimiz	mücadele	programının	en	önemli	baş-
lıklarından	birinin	belirlenmesi	açısından	çok	kıymetlidir.	Bu	değerli	çalışmaya	
destek	veren,	güçlendiren	tüm	arkadaşlarımıza	teşekkürlerimizi	sunuyoruz.
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Mevcut	 yetki	 süreci,	 iktidarın	 tüm	 imkânlarını	 elinde	bulunduran	 ve	 toplu	
satış	sözleşmesine	imza	atan	yetkili	sendikaya	karşı	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçilerinin	büyüyen	öfkesinin	ve	pandemi	sürecinden	başlayıp	hızla	yok-
sullaştığımız	bugünlerde	giderek	yükselen	sendikal	mücadelemizin	niceliksel	
artışımızla	somutlandığını	göstermesi	açısından	kıymetlidir.	Yapmamız	gereken	
işyerlerindeki	 emekçiler	 nezdindeki	 sendikamıza	 yönelik	bu	olumlu	 tutumu	
daha	da	fazla	örgütlemek,	çalışma	arkadaşlarımızı	sendikamız	üyesi	yapmak	
ve	her	bir	üyemizin	birer	temsilci	gibi	çalıştığı	bir	döneme	girmektir.

9-10	 Haziran	 tarihlerinde	 gerçekleştireceğimiz	MTK’mızda	 yürüteceğimiz	
tartışmalar,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	tek	gerçek	temsilcisi	olan	
sendikamızın	niteliksel	gücünün	niceliğe	ve	eylemselliğe	dönüşmesinin	önemli	
araçlarından	olacaktır.	Hepinizi	saygıyla	selamlıyor,	SES’imizi	büyütme	müca-
delemizde	başarılar	diliyoruz.	MTK’da	buluşmak	üzere...

MYK ÜYELERIMIZIN SENDIKAMIZI TEMSILEN 
KATILDIĞI BAZI ETKINLER AŞAĞIDAKI GIBIDIR.
10-11 Ocak 2022	AMED	Şube	mali	sekreteri	Gülhan	TEKİN	in	tutuklanması	ve	
dava	sürecini	izlemek	ve	iş	yeri	ziyaretlerinde	bulunmak	üzere	Eş	Genel	Baş-
kanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

Bu	kapsamda	AMED	Şube	Yöneticileri	ile	Selahattin	Eyyubi	Devlet	Hastane-
sinde	tüm	klinikler	ziyaret	edilerek	sendikamıza	katılmaları	için	davet	ederek	
sorunlarını	dinledik

19 Şubat 2022	Diyarbakır’da	yaşamını	yitiren	ihraç	üyemiz	Ferda	Aytek	tazi-
yesine	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

20 Şubat 2022	Diyarbakır’da	yapılan	KESK’li	ihraç	eylemine	katılım	Eş	Genel	
Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

23 Şubat 2022	Gülistan	Dokunun	Adalet	Bakanlığının	önünde	başlatmak	iste-
diği	eyleme	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılmış	ve	polis	tarafından	
müdahale	edilmiştir.	Bu	durumu	protesto	etmek	için	KESK	kadın	meclisi	olarak	
açıklama	yapılmıştır.

24 Şubat 2022	Tarım	Orkam	Sen	Genel	Merkezinin	ihraçlarla	ilgili	basın	top-
lantısına	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

26 Şubat 2022	KESK’li	kadın	Meclisinin	8	Mart	startı	farblast	işçilerinin	dire-
nişi	selamlanarak	Gebze	de	veridi.	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	
sağladı.
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27 Şubat 2022	Ankara	kadın	platformunun	kahvaltısına	Eş	Genel	Başkanımı	
Selma	Atabey	katılım	sağladı

1 Mart 2022	8	Mart	etkinliği	kapsamında	HDP’nin	planladığı	kadın	grup	top-
lantısına	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

4 Mart 2022	Ankara	KESK	kadın	meclisinin	planladığı	8	Mart	kapsamındaki	
basın	açıklamasına	2022	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

5 Mart 2022 CHP’nin	planladığı	 Sağlık	 Forumuna	Eş	başkanlarımız	Hüsnü	
Yıldırım	ve	Selma	Atabey	Eylem	Kaya	Eroğlu	katılım	sağladı.

9 Mart 2022	Urfa’da	KESK	bütünselliğinde	Şenyaşar	Ailesinin	başlattığı	ada-
let	nöbetinin	1.	yıldönümü	olmasından	kaynaklı	yapılan	basın	açıklamasına	Eş	
Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

12 Mart 2022	Eskişehir	şube	ve	Odunpazarı	Belediyesini	ortaklaşa	düzenle-
diği	ulusal	şiir	ödül	törenine	ve	Odunpazarı	Belediyesinin	kaybettiğimiz	sağlık	
emekçileri	için	sağlık	emekçilerine	saygı	anıtı	ve	parkın	açılış	törenine	Eş	Genel	
Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağlandı.

13 Mart 2022	İstanbul’da	14	Mart	kapsamında	yapılan	Sendikamız	şubeleri	ve	
sağlık	emek	meslek	örgütlerin	organize	etiği	forum	ve	basın	açıklamasına	Eş	
Genel	Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağlandı

21 Mart 2022	Diyarbakır’da	 içinde	kadın	sekreterimiz	Fatma	Yıldızhan’ın	da	
olduğu,	önce	gözaltına	altına	alınan	ve	sonra	 tutuklanan	kadınlar	 için	KESK	
kadın	meclisinin	açıklamasına	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	katılım	sağ-
ladı.

22 Mart 2022	 1990	 yıllarında	 katledilen	Kürt	gazeteci	 ve	 yazar	olan	Musa	
Anter’in	dava	aşımı	için	İHD	Ankara’nın	yaptığı	açıklamaya	Eş	Genel	Başkanımı	
Selma	Atabey	katılım	sağladı.

22 Mart 2022	Sağlık	Bakanlığı	önünde	Devrimci	sağlık	iş	sendikasının	yaptığı	
insanca	yaşayacak	ücret/çalışma	koşuları	/örgütlenme	konulu	açıklamaya	Sen-
dikamız	adına	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağlandı.

25 Mart 2022	Ankara	BES	üyesi	ve	yöneticisi	Civan	Yıldırım	için	BES	Genel	
Merkezi	 tarafından	 yapılan	basın	 açıklamasına	Eş	Genel	Başkanımız	 Selma	
Atabey	katılım	sağladı.

26 Mart 2022	KESK	‘in	hazırladığı	panele	Eş	Genel	Başkanlarımız	Hüsnü	Yıl-
dırım	ve	Selma	Atabey	katılım	sağladı.
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28 Mart 2022	Enerjisa’dan	atılan	işçileri	için	DİSK’e	bağlı	Enerji-Sen	sendi-
kasının	işimi	istiyorum	işten	atılan	işçiler	işe	iade	edilsin	basın	açıklamasına	
sendikamız	adına	Eş	Genel	başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

1 Nisan 2022 Gazi	Üniversitesi’nin	önünde	yapılan	kaybettiğimiz	sağlık	emek-
çileri	 için	 yapılan	basın	 açıklamasına	Merkez	Yönetim	Kurulu	olarak	 katılım	
sağlandı

İzmir	de	devam	eden	Deniz	Poyraz	davasına	sendikamız	ve	KESK	adına	Eş	
Genel	Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağlandı

19 Nisan 2022	Avukatımız	ve	İHD	Eş	Genel	Başkanı	Öztürk	Türkdoğan’ın	dava-
sına	Eş	Genel	Başkanlarımız	Hüsnü	Yıldırım	ve	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

26 Nisan 2022	 avukatımız	 ve	 İHD	Eş	Genel	Başkanı	Öztürk	Türkdoğan’ın	
davasına	Eş	Başkanlarımız	Hüsnü	Yıldırım,	Selma	Atabey	ve	MYK	üyelerimiz	
katılım	sağladı.

11 Mayıs 2022	Avukatımız	ve	İHD	Eş	Genel	Başkanı	Öztürk	Türkdoğan’ın	dava-
sına	Eş	Genel	Başkanlarımız	Hüsnü	Yıldırım	ve	Selma	Atabey	katılım	sağladı.

21 Mayıs 2022	KESK	LGBT	ile	ilgili	hazırladığı	eğitime	Eş	Genel	Başkanımız	
Selma	Atabey	katılım	sağladı.

22 Mayıs 2022	KESK	hak	ihlalleri	raporu	ile	ilgili	eğitime	Eş	Genel	Başkanımız	
Selma	Atabey	katılım	sağladı.

22 Mayıs 2022	İzmir	Şubemiz	tarafından	organize	edilen	“Hekim	Hareketinin	
Dinamikleri	ve	Sağlıkta	Sınıf	Hareketine	Etkileri”	çalıştayına	Genel	Örgütlenme,	
Eğitim,	Basın	Yayın	ve	Sosyal	İşler	Sekreterimiz	M.Sıddık	Akın	katılım	sağla-
mıştır.

Sekreterlik başlıkları altında örgütsel bütünlüğümüz içerisinde yapılan faali-
yetler de aşağıdaki gibidir.
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI

A- ÖRGÜTLENME:
Dönem	içerisinde	üye	sayılarına	 ilişkin	bilgilendirmeler	düzenli	olarak	şube/
temsilcilikler	 ile	paylaşılmıştır.	Sendikamıza	yeni	üye	olanlara	haftalık	olarak	
(cuma	günleri)	hoş	geldiniz	mesajları	gönderilmiştir.	Yine	mayıs	yetki	sürecine	
girmemizden	kaynaklı	olarak	yetki	sürecine	kadar	nelerin	yapılması	gerektiği	
ve	yetki	tutanaklarının	nasıl	tutulacağına	dair	belirli	periyotlar	ile	bilgilendirme	
yazıları	gönderilmiştir.	Örgütlenme	arşivimizdeki	170	binden	fazla	üye	formla-
rında	sadeleştirmeler	yapılmıştır.

2021	 yılı	Mayıs	 yetki	 tutanaklarındaki	 üye	 sayımıza	göre	2022	yılı	 arasında	
5483	artış	 olmuştur.	 Sunacağımız	 raporda;	3	 şubemiz	dışında	 şubelerimiz	
aidat	kesintisi	yapılamayan,	ücretsiz	izinli,	asker	vb	durumlarda	olanlar	ayrın-
tılı	bildirilmediği	için	saylara	eklenememiştir.	Bu	dönemde	dikkat	çeken	yeni	
kurulan	3	ayrı	hekim	sendikasının	özellikle	5-6	ay	 içinde	30	binlere	ulaşan	
üye	sayısıdır.	2021	yılı	Mayıs	yetkisinden	 itibaren	hekim	üyelerimizden	 1103	
kişi	sendikamızdan	istifa	etmiş	ve	bu	sendikalara	geçmiştir.	Aynı	zaman	dilimi	
içinde	928	yeni	hekim	üye	yapılmıştır.	Genel	olarak	%25	üzerinde	artan	üye	
sayımıza	karşın	hekim	örgütlülüğümüzde	azalma	yaşanması	üzerine	çalışma-
mız	gereken	bir	başlık	olarak	önümüzde	durmaktadır.

Dönem	 içinde	mücadele	programımız	 kapsamında	örgütlenme,	 eylem	ve	
etkinliklere	ilişkin	yapılan	çalışmalar	da	aşağıdaki	gibidir.

Sağlık Işkolu Eylem-Etkinlikleri:
Sağlık	 alanında	pandemi	 ile	 daha	da	 ağırlaşan	 sorunlara	 ve	 artan	 iş	 yükü	
ile	ekonomik	kayıplarımızın	giderilmesine	yönelik	6	Aralık	ve	 15	Aralık	2021	
tarihlerinde	yaptığımız	iş	bırakma	eylemlerinde	taleplerimizin	kabul	edilme-
mesi	halinde	mücadeleye	devam	edeceğimizi	 ifade	etmiştik.	Bu	dönemde	
de	sendikamız	özgünlüğünde	ve	işkolundaki	örgütlü	yapılar	ile	birlikte	birçok	
eylem-etkinlik	gerçekleştirilmiştir.	Bunlardan	bazıları;
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21-28 Ocak 2022	 tarihleri	 arası	 “sağlıkta	 şiddeti	 durduralım”	 temalı	 kokart	
takma,	kısa	videolar	çekip	yayınlama,	hashtag	gibi	eylem/etkinlikler	gerçek-
leştirildi.

26 Ocak-4 Şubat 2022	 tarihleri	arasında	 iş	yerlerimiz	önünde	sabah	saat-
lerinde,	öğlen,	ya	da	iş	çıkışı	saatlerinde	şube/temsilciliklerin	özgünlüklerine	
göre	nöbet	tutma	eylemleri	gerçekleştirilerek	taleplerimiz	sağlık	emekçileri	
ile	paylaşılarak	8	Şubat’ta	işkolumuzdaki	örgütlü	yapılar	ile	ortak	gerçekleşti-
receğimiz	iş	bırakma	eylemlerine	çağrılar	yapıldı.	Nöbet	eylemleri	4	başlıktaki	
talepleri	öne	çıkararak	gerçekleştirildi.	Bunlar;

27 Ocak 2022	günü	sağlık	emekçilerine	yönelik	artan	şiddette	dikkat	çekmek,

31 Ocak 2022	günü	112	Acil	ve	1.	Basamakta	çalışan	emekçilerin	sorunlarına	
dikkat	çekmek,

2 Şubat 2022	günü	işkolunda	yaşanan	personel	eksikliğinin	yaşattığı	angarya	
ve	fazla	çalışmaya	dikkat	çekmek,

4 Şubat 2022	günü	özlük	ve	mali	sorunlarımıza	dikkat	çekmek	için	işyerleri	
önünde	etkinlikler	gerçekleştirilerek	8	Şubat	2022	tarihinde	yapılacak	iş	bırak-
maya	çağrı	yapıldı.

8 Şubat 2022	günü	iş	bırakma	eylemi	büyük	bir	başarı	gerçekleştirilmiş	ve	
işyerleri	önünde	alanlarda	kitlesel	açıklamalar	yürüyüşler	yapılmıştır.	Bazı	iller-
de	aksaklıklar	olsa	da	birlikte	 karar	 aldığımız	örgütlere	bağlı	 yerel	 yapılarla	
birlikte	eylem-etkinlikler	ortaklaştırılmıştır.

2022 Mart Ayı Eylem-Etkinlikleri:
8	Şubat	2022	tarihinde	yapılan	iş	bırakma	eylemi	sonrası	taleplerimizin	karşı-
lanmaması	halinde	eylem	etkinliklere	devam	edeceğimizi	işkolundaki	emek	ve	
meslek	örgütleri	ile	deklere	etmiştik.	Bu	kapsamda	bölgesel	beyaz	buluşmalar	
ve	14-15	Mart	2022	tarihlerinde	iki	günlük	iş	bırakma	kararı	alınmıştı.	İş	bırakma	
ve	beyaz	yürüyüşleri	de	içeren	tarzdaki	eylem	programımızı	ve	taleplerimi-
zi	 ifade	eden	afiş	ve	bildiriler	basılarak	öncesinde	şube/temsilciliklerimizce	
gönderildi.

13 Mart 2022 İstanbul Beyaz Buluşma: Bu	 buluşmaya	 Bursa-Bolu-Tekir-
dağ-Kırklareli-Edirne-	 Kocaeli-Düzce-Sakarya-Zonguldak	 illerimizden	
kitlesel	katılım	için	gerekli	çalışmalar	yapıldı.	Ancak	11-13	Mart	tarihleri	arası	
yoğun	kar	yağışı	ve	yaşanan	olumsuz	hava	koşulları	nedeniyle	il	dışı	katılımlar	
emek	ve	meslek	örgütleri	ile	yapılan	istişare	sonucu	iptal	edildi.	İstanbul	SES	
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şubelerimiz	ve	 İTO	üyelerinin	yoğun	katılımı	 ile	yaşanan	hava	muhalefetine	
rağmen	çok	başarılı	bir	yürüyüş	ve	beyaz	buluşma	gerçekleşti.	Taleplerimiz	
bir	daha	ifade	edilerek	14-15	Mart	iş	bırakma	eylemine	katılım	çağrıları	yapıldı.	
İstanbul’daki	buluşmaya	genel	merkezimiz	adına	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	
Yıldırım	katılım	sağladı.

14-15 Mart 2022 İş Bırakma: İşkolumuzda	TTB	ve	diğer	bazı	emek	ve	meslek	
örgütleri	ile	aldığımız	karar	doğrultunda	iki	günlük	iş	bırakma	eylemi	başarı	ile	
gerçekleştirildi.	Türkiye	genelinde	 iki	gün	boyunca	örgütlü	olduğumuz	 tüm	
yerlerde	 iş	bırakılarak	 alanlara	 çıkıldı.	Açıklamalar	 forumlar	gerçekleştirildi.	
Örgütlülüğümüzün	az	olduğu	illerde	iş	bırakma	zayıf	olsa	da	mutlaka	açıkla-
malar	ile	eyleme	sendikamızın	rengi	ve	görünürlüğü	yansıtıldı.

20 Mart 2022 Mersin Beyaz Buluşma: Bu	buluşmaya	Gaziantep-Hatay-Os-
maniye-Adana	 ve	Karaman	 illerimizden	 katılım	 sağlanması	 için	 çalışmalar	
yürütüldü.	Mersin’deki	beyaz	buluşmada	basın	açıklaması	ile	taleplerimiz	dile	
getirildikten	sonra	forum	gerçekleştirildi.	Genel	merkezimizi	temsilen	etkinliğe	
Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	katıldı.

26 Mart 2022 Van Beyaz Buluşma:	Bu	buluşma	şubemiz	ile	Van	tabip	orası	
arasında	yaşanan	sorunlar	üzerine	şubemizin	talebi	katılım	sağlanmamıştır.

“Sağlık Emekçilerini Ayrıştıramayacaksınız” teması ile örgütlenmeye çağrı:

Son	 dönemlerde	 işkolumuzda	 örgütlenmeye	 başlayan	 bazı	 sendikalarının	
ayrımcı	söylemlerine	karşı	23 Şubat – 4 Mart 2022	tarihleri	arası	hekim	olan	
yönetici	ve	üyelerimiz	tarafından	kısa	videolar	çekilip	sosyal	medya	da	SES’te	
örgütlenmeye	çağrı	etiketleri	ile	paylaşıldı.

Özel Gün ve Haftalara Dair Etkinlikler:
5	 Nisan	 Asistan	 Hekimler	 Günü	 kapsamında;	 asistan	 hekimlerin	 yaşadığı	
sorunları	 gündemleştirmek	 için	 şube/temsilciliklerimizce	 iş	 yerleri	 önünde	
çeşitli	 eylem/etkinlikler	 yapılması	 kararlaştırılmıştı.	Genel	merkezden	doğru	
basın	metni	basın	ve	kamuoyu	ile	paylaşıldı.	Birçok	şube/temsilciliğimiz	basın	
toplantısı	ya	da	açıklamalar	ile	yaşanan	sorunları	gündemleştirmede	çalıştı.

21-28	Nisan	ebeler	 haftası	 ve	 12-18	Mayıs	 hemşireler	 haftası	 kapsamında	
yaşanan	sorunları	aktarma	ve	taleplerimizi	dile	getirme	amaçlı	sosyal	medya	
etkinlikleri	gerçekleştirildi.

26	Nisan	 günü	 genel	merkez	 ve	 şube/temsilciliklerimizden	 doğru	 sorun-
ları	 anlatan	 ve	 taleplerimizi	 dile	 getiren	 basın	 açıklamaları,	 toplantıları	
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gerçekleştirildi.	Bazı	şube/temsilciliklerimizce	bu	açıklamalar	işyerleri	önünde	
gerçekleştirildi.

12	Mayıs	hemşireler	günü	kapsamında	yine	sorunları	ifade	eden	ve	talepleri	
dile	getirme	amaçlı	genel	merkez	ve	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	açık-
lamalar	ve	çeşitli	etkinlikler	gerçekleştirildi.

ASM’lerde Ceza Yönetmeliğine Karşı Eylem/Etkinlikler:
Birinci	basamakta	yayınlanan	ceza	yönetmeliğinin	geri	çekilmesi	ve	1.	Basa-
maktaki	sağlık	emekçilerinin	ekonomik	özlük	ve	demokratik	haklarına	yönelik	
mücadele	bu	dönemde	de	hem	sendikamız	özgünlüğünde	hem	de	işkolunda	
örgütlü	yapılar	ile	birlikte	devam	etmiştir.	Sendikamızın	örgütleyicisi	olmadığı	
eylem	etkinlikler	ise	çoğunlukla	desteklenmiştir.	Bu	kapsamda;

17-18 Şubat 2022	tarihleri	arasında	1.	Basamakta	örgütlü	bazı	emek	ve	meslek	
örgütleri	 tarafından	 alınan	 iş	bırakma	kararına	 10-11	 Şubat	2022	 tarihlerin-
de	toplanan	MTK’mızın	kararına	uygun	olarak	genel	merkezimiz	tarafından	1.	
Basamak	için	destek	amaçlı	iş	bırakma	kararı	alınmıştır.	Ancak	2.	Ve	3.	Basa-
makta	da	bazı	sağlık	emekçileri	tarafından	bu	karar	destek	amaçlı	yapılan	iş	
bırakmalar	ile	ilgili	şube/temsilciliklerimiz	özgünlüğünde	desteklenmesi	karar	
altına	alınmış	ve	pratikleştirilmiştir.

Sosyal Hizmetler:
Sosyal	hizmet	alanını	şube/temsilcilikler	ve	genel	merkez	olarak	ihmal	ettiğimiz	
eleştirileri	sıklıkla	yapılmakta	idi.	14-15	Mart	2022	İş	bırakma	eylemlerinde	sen-
dika	olarak	15	Mayıs’ın	Dünya	Sosyal	Hizmetler	Günü	olmasını	da	öne	çıkararak	
daha	fazla	görünür	kılmaya	yönelik	faaliyetler	yürütüldü.	İki	günlük	iş	bırakmada	
15	Mart’ta	 yapılacak	eylem	etkinliklerin	 sosyal	 hizmet	 kurumları	 önünde	 ve	
sosyal	hizmet	emekçilerinin	talepleri	ile	halkın	sosyal	hizmet	hakkına	yönelik	
olması	üzerinden	planlamalar	yapıldı.	Bu	kapsamda	öncesinden	genel	merkez	
tarafından	bastırılın	 alan	özgü	afiş	 ve	bildiriler	 iş	 yerlerinde	dağıtıldı.	 Sağlık	
alanı	kadar	olmaz	ise	bile	sosyal	hizmet	işyerlerinde	yapılan	iş	bırakmalar	ve	
açıklamalar	ile	ilgili	olumlu	dönütler	alındı.

Sağlık ve Sosyal Hizmet Emekçilerinin Ekonomik ve Sosyal Durum Araştırma 
Anketi:

Artan	hayat	pahalılığı	ve	enflasyon	karşısında	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	ekonomik	ve	sosyal	durumunu	daha	iyi	tespit	etmek	için	19	Nisan-	9	
Mayıs	2022	tarihleri	arası	online	olarak	gerçekleştirdiğimiz	ankete	2063	kişi	
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katılım	göstermiştir.	Anket	sonuçlarımız	13	Mayıs	2022	günü	basın	toplantısı	
ile	kamuoyu	ile	paylaşılmış	olup	web	sitemiz	ve	sosyal	medya	hesaplarımızdan	
paylaşılmıştır.

Ayrıca	 anketimiz	 işkolumuzdaki	 emek	 ve	meslek	 örgütleri,	 siyasi	 partiler,	
demokratik	kitle	örgütleri	ile	de	paylaşılmıştır.	Yine	tüm	illerde	yerel	basınla	
paylaşılması	ve	sonuçlarının	kamuoyuna	duyurulması	şube/temsilciliklerimiz-
den	istenmiştir.

29 Mayıs “Emek Bizim, Söz Bizim, Sağlık Hepimizin!” Ankara Beyaz Miting:

2022	Mart	ayında	yapılan	eylem/etkinlikler	ve	iş	bırakmalar	neticesinde	sağlık	
ve	sosyal	hizmet	alanındaki	taleplerimiz	daha	görünür	olmaya	başladı.	Yapılan	
eylemlerin	sonucu	olarak	Cumhurbaşkanı	ve	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	çeşitli	
vaatlerde	bulunuldu.	Ancak	vaatlerin	yerine	getirilmemesi	üzerine	MTK’mızın	
kararı	ile	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	29	Mayıs	tarihinde	mer-
kezi	Ankara	mitingi	yapılmasına	karar	verildi.

Miting	çalışmaları	kapsamında	çağrıcı	örgütler	ile	ortak	bildiri	ve	afiş	basıla-
rak	illere	gönderildi.	Mitingin	güçlü	geçmesi	için	işkolu	örgütlerine	ve	halkın	
örgütlü	yapılarına	çağrılar	yapıldı.	Birçok	kurumla	görüşmeler	alınarak	mitinge	
davet	edildi.	Yine	halkın	katılımı	için	ortak	imzalı	halka	“sağlık	hakkına”	sahip	
çıkma	ve	mitinge	çağrı	temalı	bildiri	ve	afiş	basıldı.

Konfederasyonumuz	KESK	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkı	başta	olmak	üzere	
işkolu	 taleplerimizi	 gören	bir	 yerden	mitingi	 sahiplenerek	 çeşitli	 çalışmalar	
yürüttü.	Mitingin	güçlü	geçmesi	için	bağlı	işkollarının	MYK’ları	17	Mayıs	2022	
tarihinde	Eğitim	Sen	 salonunda	basın	 toplantısı	 ile	mitinge	dair	 tutumunu	
açıklayıp	çağrılar	yaptı.

KESK	Ankara	şubeler	platformunun	mitinge	etkin	katılımı	 için	KESK	ve	SES	
MYK	üyeleri	KESK	şubeler	platformu	ile	ortak	toplantı	yapıp	planlamalar	açığa	
çıkardı.

Mitinge	ağırlığı	SES	ve	TTB	üyesi	olmak	üzere	il	dışından	2500	civarı	ve	Anka-
ra’dan	da	3000	civarı	kişinin	katılımı	gerçekleşti.	Mitinge	katılım	görsellik	ve	
coşku	ön	plandaydı.	Aynı	 zamanda	Ankara’da	bulunan	emek	ve	demokrasi	
güçlerinin	 sağlık	 hakkı	 bağlamında	mitinge	 katılımı	 olumluydu.	Yine	KESK	
şubeler	platformunun	miting	öncesi	meydanlarda	ve	örgütlü	işyerlerinde	bildiri	
dağıtımı	ve	kendi	pankartları	ile	alana	gelmesi	KESK	bütünlüğünde	sahiplenme	
anlamında	önemliydi.	Diğer	önemli	bir	konu	da	28	Mayıs	illerden	yola	çıkışla	
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başlayan	saatlerden	itibaren	29	Mayıs	gece	geç	saatlere	kadar	#BeyazMiting	
hashtagı	ile	Türkiye	gündeminde	yer	tutmak	oldu.

Önemli	bir	eksiklik	olarak	ısrarla	her	şube/temsilcilikten	mutlaka	katılım	olma-
sına	yönelik	çağrı	ve	çabalara	rağmen	örgütlülüğümüzün	olduğu	birkaç	ilden	
katılım	olmamasıydı.

Tutuklu Eski Eş Genel Başkanımız Gönül Erden’in Duruşması (6 Nisan 2022):

25	Mayıs	2021	günü	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey,	önceki	dönem	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Erden,	eski	Genel	Başkanlarımızdan	Bedriye	Yorgun,	
eski	MYK	üyelerimiz	Fikret	Çalağan	ve	Belkıs	Yurtsever	ile	Ankara	SES	Şube	
önceki	dönem	Eş	Başkanımız	Rona	Temelli	ve	Ankara	Şube	Yöneticilerimiz	
Erdal	 Turan	 ve	Ramazan	Taş	gözaltına	 alınmıştı.	 8	günlük	gözaltı	 sürecin-
de	arkadaşlarımızın	31	Mayıs	2021	günü	susma	hakkını	kullanarak	tutanakları	
düzenlenmiş	olup,	1	Haziran	günü	de	savcılığa	çıkarılmışlardı,	ancak	savcılık	
arkadaşlarımızın	ifadesini	dahi	almadan	hepsini	tutuklama	talebiyle	mahkeme-
ye	sevk	etmiş	akşama	kadar	süren	yargılamalar	sonucunda	tüm	arkadaşlarımız	
mahkeme	tarafından	serbest	bırakılmıştı.	Sendikal	ve	demokratik	mücadeleye	
yönelik	 tüm	eylem	ve	etkinlikler	suç	gibi	gösterilmiş	olup,	haksız	gerekçe-
lerle	arkadaşlarımız	mağdur	edilmişlerdi.	Yargılamalar	sonucu	tahliye	edilen	
arkadaşlarımıza	yönelik	Ankara	Emniyeti	ve	savcılık	boş	durmamış,	 serbest	
bırakılmalarına	itirazlar	yapılmıştır.	Yapılan	itirazlar	üzerine	önceki	dönem	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Erden	hakkında	tutuklama	kararı	çıkarılmış	ve	21	Eylül	
2021	günü	Ankara’da	ikamet	ettiği	evden	gözaltına	alınarak,	usulen	sorgusu	
yapılmış	ve	cezaevine	konulmuştur.

Tutuklu	yargılanan	Gönül	Erden	ve	Yöneticilerimize	yönelik	6 Nisan 2022	tari-
hinde	yapılacak	ilk	duruşma	öncesi	bir	dizi	etkinlik	planladı.	Bunlar;

30	Mart	2022	tarihinde	Genel	Merkez	Konferans	Salonunda	KESK	ve	İşkolu-
muzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	birlikte	ortak	basın	toplantısı	düzenlendi.

4	Nisan	2022	tarihinde	KESK	ve	bağlı	iş	kolları,	emek	meslek	örgütleri,	siyasi	
partiler,	işkolumuzdaki	örgütler	ve	DKÖ’lerinin	de	çağrılı	olduğu	Saat	14:00-
16:00	arası	 genel	merkez	 konferans	 salonumuzda	“Sağlık Hakkı, Sendikal 
Haklar ve Kadın Mücadelesi Yargılanamaz”	konulu	forum	yapıldı.

5	Nisan	2022	tarihinde	saat	20:00’da	hashtag	etkinliği	gerçekleştirildi.

6	Nisan	2022	günü	Ankara	Adliyesi	önünde	bağlı	olduğumuz	uluslararası	sen-
dikalardan	EPSU,	PSI	ve	UNİSON	temsilcileri	ile	şube/temsilcilik	yöneticilerimiz	
ve	çeşitli	illerden	KESK’e	bağlı	sendikaların	yöneticileri,	Ankara	KESK	Şubeler	
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Platformu	üyeleri,	KESK	ve	bağlı	 işkollarının	MYK	üyeleri	 ile	dost	örgütlerin	
temsilcilerinin	katılımı	ile	saat	09:00’da	kitlesel	basın	açıklaması	gerçekleştiri-
lerek	duruşmaya	katılım	sağlandı.	Basın	metnimizin	okunmasına	izin	verilmedi.	
Ancak	eş	genel	başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	tarafından	kısa	bir	açıklama	yapı-
larak	duruşmaya	geçildi.

Gün	boyu	süren	mahkeme	sonrası	4	Temmuz	2022	tarihine	duruşma	ertelendi.

KESK BÜTÜNLÜĞÜNDE YAPILAN FAALIYETLER, 
EYLEM/ETKINLIKLER:
14 Ocak 2022	tarihinde	KESK	bütünlüğünde	yapılacak	bordro	yakma	eylem-
lerine	örgütlülüğümüzün	 katılması	 için	gerekli	 yazışmalar	 ve	 sosyal	medya	
duyuruları	ile	basın	açıklama	metinleri	örgütle	paylaşıldı.	Bu	kapsamda	KESK’in	
çıkarmış	olduğu	bildiri	de	bordro	yakma	eylemi	öncesi	işyerlerinde	şube/tem-
silciliklerimizce	dağıtılmıştır.

Rusya-Ukrayna Savaşına	karşı	3-4	Mart	günlerinde	“savaşa	hayır”	kokartlarının	
takılması	ve	emek	demokrasi	güçlerince	yapılacak	eylem-etkinliklere	katılım	
sağlanması	için	KESK’in	kararları	ile	ilgili	çalışmalar	yapıldı.

21-26 Şubat 2022	tarihleri	arası	temel	tüketim	maddelerine	yapılan	zamlara	
karşı	“Zamlar	Geri	Alınsın”	eylem	etkinlikleri	gerçekleştirilmiştir.	Bu	kapsamda	
21	Şubat	2022	günü	KESK	ve	Bağlı	İşkollarının	MYK’ları	ile	ortak	yapılan	basın	
toplantısına	katılım	sağlanmıştır.	Şube/temsilciliklerimiz	ise	iş	yerlerinde	KESK	
bildirilerinin	dağıtılmasını	sağlamış	alanlarda	meydanlarda	ortak	yapılan	eylem	
ve	etkinlikleri	güçlendirmeye	çalışmıştır.

2022	Newroz’	una	KESK	bütünlüğünde	“Savaşlara	Karşı	Halkların	Kardeşliği-E-
mekçilerin	Birliği	İçin	Barışı	Birlikte	Kuralım”	teması	ile	yapılacak	etkinliklere	
katılım	sağlamaya	karar	vermiştir.	Etkinlik	yapılmayacak	illerde	ise	etkinliklerin	
yapılması	için	KESK	şubeler	platformunun	inisiyatif	almasına	karar	verilmiştir.	
Kararların	 hayata	geçirilmesi	 ve	 sendikamız	 tarafından	da	 kitlesel	 katılımlar	
sağlanması	için	çalışmalar	yürütülmüştür.

“Özelleştirmeler İptal Edilsin! İşsizliğe, Yoksulluğa, Zamlara Karşı Alanlarda-
yız!	Şiarı	ile	düzenlenen	KESK	bölge	mitinglerinin	Samsun	ayağı	19	Mart	2022	
tarihinde	gerçekleştirilmiştir.	 Bu	 kapsamda	Çorum,	Tokat,	Ordu,	Giresun,	
Gümüşhane,	Bayburt,	Trabzon,	Artvin,	Rize,	Sinop,	Amasya	 illerindeki	üye-
lerimizin	mitinge	 katılması	 için	 şube/temsilciliklerimizce	gerekli	 çalışmalar	
yapılmıştır.	MYK’mızdan	KESK	tarafından	14-19	Mart	2022	tarihleri	arası	mitin-
gin	güçlü	geçmesine	katkı	amaçlı	yapılan	il	gezilerine	Eş	Genel	Başkanlardan	
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Hüsnü	Yıldırım	Genel	Merkez	çalışlarımızı	 koordine	etmek	üzere	Ankara’da	
kalmış	olup	tüm	MYK	üyelerimiz	katılım	sağlamıştır.	Bu	kapsamda;

Çorum-Tokat:	Eylem	Kaya	Eroğlu

Giresun-Ordu:	Tayyar	Özcan

Gümüşhane-Bayburt-	Trabzon:	Gönül	Adıbelli

Artvin-Rize:	Selma	Atabey

Pınar	İçel:	Sinop

Amasya:	Sıddık	Akın

Samsun	Mitingi	başlangıç	çalışmaları	ve	miting	günüde	Tayyar	Özcan	MYK’mız	
adına	katılım	sağlamıştır.

1 Mayıs:	“Sömürüye,	Yoksulluğa,	Güvencesizliğe	ve	Savaşa	karşı	Mücadeleyi	
Büyütüyoruz”	şiarı	ile	yaygın	olarak	bir	Mayıs	kutlama	kararı	alan	KESK	İstanbul,	
İzmir,	Van,	Ankara	ve	Adana	da	yapılan	etkinliklerin	daha	güçlü	geçmesi	ve	
KESK	açsından	daha	görünür	olması	için	KESK	ve	Bağlı	sendikaların	üyeleri	27	
Nisan-1	Mayıs	tarihleri	arası	ile	gezileri	düzenledi.	Bu	il	gezilerinden	İstanbul’a	
Tayyar	Özcan,	Van	iline	Sıddık	Akın,	İzmir	İline	Hüsnü	Yıldırım	çalışma	yapmak	
için	katılım	gösterdiler.	Ankara’da	ise	Selma	Atabey	ve	Pınar	İçel	çalışmalara	
katıldı.

10-16 Mayıs Engelliler haftası	kapsamında	KESK	tarafından	yapılan	Engellilere	
yönelik	ayrımcılık	araştırması	anketinin	 işkolumuzdan	da	sahiplenilmesi	 için	
çalışma	yürütüldü.

B- BASIN YAYIN:
01.02.2022:	İşkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	işkolumuzdaki	emek-
çilerin	ücretlendirme	sisteminden	kaynaklı	emekli	maaşlarında	yaşanan	düşüş	
nedeniyle	 emekli	 olamamaları	 ve	 sorunları	 içeren	“Emeklilik Gelirlerimizle 
Geçinemiyoruz” başlıklı	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.

07.02.2022:	8	Şubat	 iş	bırakma	eylemi	öncesinde	“Sağlık emekçilerine ve 
halkımıza çağrı”	başlıklı	bir	açıklama	yayınlayarak	iş	bırakmaya	katılım	ve	des-
tek	çağrısında	bulunduk.

08.02.2022: İş	kolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	olarak	Türkiye	gene-
linde	almış	olduğumuz	iş	bırakma	kararını	hayata	geçirmeye	çalışan	Van	şube	
yönetici	ve	üyelerimiz	ile	Van	Tabip	odası	yönetici	ve	üyelerine	yönelik	yapılan	
saldırı	 ve	göz	altıları	protesto	etmek	amacıyla	genel	merkezimizde	TTB	 ile	
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birlikte	“Sağlık Emekçilerinin Haklı talepleri Hukuka Aykırı Yasaklar ile Bas-
tırılamaz”	başlıklı	basın	toplantısı	yapıldı.

10.02.2022:	 10.	Dönem	5.	Merkez	Temsilciler	Kurulumuzda	“Önceki dönem 
Eş Genel Başkanımız Gönül Erden’in bir an önce serbest bırakılsın”	açıkla-
masında	bulunduk.

17.02.2022: Sağlık	emekçilerinin	yoğun	bir	biçimde	sömürüye	maruz	kaldığı	
birinci	basamak	alanı	 için	“Birinci	basamak	 isyanda:	Ceza	Yönetmeliği	geri	
çekilsin,	emeğimizin	hakkı	verilsin”	açıklamasında	bulunduk.

21.02.2022: Dünya	Anadili	günü	nedeniyle	“Dünya	Anadili	Günü	kutlu	olsun”	
başlıklı	açıklama	yayınladık.

22.02.2022: Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	sağlık	emekçilerini	
sınıflara	ayıran,	ötekileştiren,	değersizleştiren,	 sağlık	ekibi	 içinde	çatışmayı,	
öfkeyi	 ve	nefreti	 ateşleyen	 söylemlere	 karşı	 “Sağlık	 emekçilerinin	birlik	 ve	
beraberliğine	 yönelik	 sağlık	 emek	ve	meslek	örgütlerinin	ortak	 açıklaması”	
başlığıyla	açıklama	yayınladık.

23.02.2022: 14	Mart	Sağlık	Haftası	öncesinde	taleplerimizin	karşılanması	için	
yapacağımız	eylem/etkinlik	programını	genel	merkezimizde	gerçekleştirdi-
ğimiz	basın	toplantısıyla	açıkladık:	Bıçak	kemikte!	Oyalama	değil,	haklarımızı	
istiyoruz!	14-15	Mart	tarihlerinde	G(ö)REV’deyiz!

28.02.2022: Sağlık	 emekçilerinin	 kronikleşmiş	 sorunlarını	 çözmek	 yerine	
sağlık	 emekçilerinin	 haklı	 taleplerini	 ve	mücadelesini	 bastırma,	 sınırlandır-
ma	çabasına	giren	Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğü’nün	
25.02.2022	Tarih	 ve	E-49635782/929	 sayılı	 yazısına	 karşı	 “Haklarımız	 için	
hakkımız	olan	 “üretimden	gelen	gücümüzü”	 kullanmaya	devam	edeceğiz!”	
açıklamasında	bulunduk.

03.04.2022: Sağlık	emekçilerinin	 taleplerine	kulak	tıkayan	 iktidarın	yeni	bir	
düzenleme	yapacağı	duyumları	 üzerine	uyarı	 amaçlı	 “Bu	 sefer	de	dağ	 fare	
doğurmasın”	açıklamasında	bulunduk.

04.03.2022: Sağlık	 emek	 ve	 meslek	 örgütleri	 olarak	 salgın	 önlemlerinin	
gevşetilmesine	 karşı	 “Salgın	önlemlerini	 kaldırmak	ölümlerin	 artmasına	 yol	
açacaktır”	açıklaması	gerçekleştirdik.

08.03.2022: Cumhurbaşkanının	hekimlere	yönelik	“nereye	gidiyorlarsa	gitsin-
ler”	söylemine	karşı	“Bir	yere	gitmiyoruz,	mücadeleye	devam”	başlıklı	açıklama	
yayınladık.
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15.03.2022: 14	Mart	Sağlık	Haftası	nedeniyle	“Haklarımız,	emeğimiz	ve	sağ-
lık	hakkımız	 için	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	olarak	üretimden	gelen	
gücümüzle	mart	ayında	mücadeleyi	büyütüyor,	hiçbir	yere	gitmiyoruz”	açık-
lamasında	bulunarak	taleplerimizi	açıkladık.

15.03.2022: Dünya	Sosyal	Hizmet	günü	dolayısıyla	sosyal	hizmet	emekçilerinin	
koşullarının	düzeltilmesi	 ve	herkes	 için	 eşit,	 ücretsiz,	 nitelikli	 ve	 anadilinde	
sosyal	hizmet	talebiyle	yaptığımız	açıklamada	14-15	Mart	iş	bırakma	eylemine	
çağrıda	bulunduk:	Haklarımız,	emeğimiz	ve	sağlık	hakkımız	için	tüm	sağlık	ve	
sosyal	 hizmet	emekçileri	 olarak	üretimden	gelen	gücümüzle	 14-15	Mart’ta	
mücadeleyi	büyütüyoruz.

18.03.2022: Sağlıkta	 şiddet	 ve	 kötü	 tıbbi	 uygulamalar	 ile	 ilgili	 kanun	 tekli-
fi	 hakkında	genel	merkez	hukuk	büromuzun	değerlendirmesinin	 yer	 aldığı	
“Sağlık	emekçilerine	yönelik	şiddet	sadece	ceza	yasaları	 ile	engellenemez!”	
açıklamasında	bulunduk.

05.04.2022: 5	Nisan	Asistan	Hekimler	Günü	nedeniyle	“Asistan	hekimler	köle	
değildir!	Asistan	hekimler	haklarıyla	vardır!”	açıklamasında	bulunduk.

07.04.2022: Tutuklu	 bulunan	 önceki	 dönem	 Eş	Genel	 Başkanımız	Gönül	
Erden’in	duruşması	nedeniyle	“Sağlık	hakkı,	sendikal	haklar	ve	kadın	müca-
delesi	yargılanamaz”	başlıklı	açıklama	gerçekleştirdik.

07.04.2022: 7	Nisan	Küresel	Sağlık	Günü	dolayısıyla	 “Sağlıklı	 birey,	 sağlık-
lı	 toplum	ve	 sağlıklı	 bir	 yaşam	 için	mücadelemiz	 sürüyor”	başlıklı	 açıklama	
yayınladık.

14.04.2022: Nisan-Mayıs	aylarında	gerçekleştireceğimiz	eylem-etkinlik	takvi-
mini	ve	haziran	ayında	tüm	iş	yerlerinde	kuracağımız	referandum	sandıklarıyla	
yeni	mücadele	hattımızın	belirleneceğini	açıkladığımız	basın	toplantısı	gerçek-
leştirdik:	Geçinemiyoruz,	Tükeniyoruz,	Bıçak	Kemikte!	Sonuç	Alıncaya	Kadar	
Taleplerimizden	Vazgeçmiyor,	Eylemlerimize	Devam	Ediyoruz.

26.04.2022: 21-28	Nisan	Ebeler	Haftası	nedeniyle	genel	merkezimizde	basın	
toplantısı	düzenledik:	Toplumun	Sağlığı	Ebeliğin	Varlığıyla	Gelişecek!

27.04.2022: Sendikamızın	 açtığı	 davanın	Danıştay’da	görülmesinden	önce	
KESK’li	 ve	 İHD’li	 kadınlarla	basın	 toplantısı	 düzenledik:	 İstanbul	 Sözleşmesi	
Yaşatır,	Vazgeçmiyoruz!

27.04.2022: Sağlık	 ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	29	Mayıs	Ankara	Beyaz	
Miting	duyurusu	 için	basın	 toplantısı	 yaptık:	 Emek	Bizim	Söz	Bizim,	Sağlık	
Hepimizin!
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Bu	dönem	içerisinde	de	sosyal	medya	çalışmaları	gerçekleştirilirken,	KESK	ve	
bağlı	sendikalar	başta	olmak	üzere	çeşitli	emek	ve	demokrasi	güçlerinin	sosyal	
medya	etkinliklerine	destek	verildi.	Şube/temsilciliklerimizin	eylem-etkinlikleri	
ile	Merkez	Yönetim	Kurulumuzun	 il	 gezileri,	 iş	 yeri	 ziyaretleri	 ve	 katıldıkları	
eylem-etkinlikler,	yayınlarımız	ile	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	önemli	
gün	ve	haftalarına	dair	paylaşımlar	yapıldı.

“SES	 ’siz	 kalma,	 SES’te	Örgütlen”,	 “Geçinemiyoruz”,	 “Geri	 döneceğiz”	 ve	
“Sağlıkta	şiddet”	hashtagları	ile	yapılan	paylaşımlar	devam	etti.

8 Şubat, 14-15 Mart	 iş	bırakma	eylemlerinde	ve	öncesinde	taleplerimiz	için	
sosyal	medya	eylemleri	gerçekleştirildi.

31 Ocak 2022:	 Eğitim-Sen’in	Öğretmenlik	Meslek	Kanunu	Tasarısına	 karşı	
“Öğretmenler Reddediyor”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

09 Şubat 2022:	BES	tarafından	gerçekleştirilen	“Bu zamlarla yaşanmaz”	has-
htagına	destek	verildi.

17-18 Şubat 2022:	“Birinci Basamak İsyanda: Ceza Yönetmeliği Geri Çekilsin, 
Emeğimizin Hakkı Verilsin!”	başlığında	illerde	yapılan	iş	bırakma	eylemler	ve	
açıklamalar	paylaşıldı.

20 Şubat 2022:	Dünya	Anadili	günü	nedeniyle	Eğitim-Sen	tarafından	gerçek-
leştirilen	“Ana dilimle varım”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.

22 Şubat 2022:	Dünya	Anadili	Günü	nedeniyle	üyelerimizin	anadilinde	çektik-
leri	videolar	sosyal	medya	hesaplarımızdan	paylaşıldı.

23-24-25-26-28 Şubat 2022:	Hekim	örgütlenmesine	yönelik	ayrıştırıcı	dile	
karşı	hekim	üyelerimiz	ve	yöneticilerimizin	“SES’te Örgütlen”	çağrısı	yaptığı	
videolar	sosyal	medya	hesaplarımızdan	paylaşıldı.

24 Şubat 2022:	Van	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi’nde	görev	tanımında	olma-
yan	işleri	yapmadıkları	 için	rotasyon	adı	altında	görev	yerleri	değiştirilen	ve	
sürekli	 olarak	mobbinge	uğrayan	hemşireler	 için	Van	Şubemiz	Tarafından	
gerçekleştirilen	“Veah Sürgün Hastanesi” hashtagına	destek	verildi.

3 Mart 2022:	KESK	tarafından	gerçekleştirilen	“Savaşa	Hayır”	hashtagına	katı-
lım	sağlandı.

8 Mart 2022:	8	Mart	öncesinde	ve	gününde	gerçekleştirilen	hashtag	eylem-
lerine	katılım	sağlandı.

5 Nisan 2022:	 5	Nisan	Asistan	Hekimler	Günü	nedeniyle	 “Asistan Hekim”	
hashtagıyla	paylaşımlar	yapıldı.
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5 Nisan 2022:	 Tutuklu	bulunan	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	
Erden’in	duruşması	öncesinde	“Gönül Erden’e Özgürlük”	hashtag	çalışması	
gerçekleştirildi.

12 Nisan 2022:	BTS	tarafından	TCDD’de	kadrolaşmaya,	ayrımcılığa	ve	hukuk-
suzluğa	 son	 verilmesi	 talebiyle	gerçekleştirilen	 “100 de Yetmedi Elediler”	
hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

20 Nisan 2022:	Eğitim-Sen	tarafından	üyelerine	yönelik	baskı	ve	sürgünlere	
karşı	gerçekleştirilen	“Sürgünlere Hayır”	hashtagına	destek	verildi.

26 Nisan 2022:	“Gezi’yi Savunuyoruz”	hashtagına	katılım	sağlandı.

28 Nisan 2022:	Sendikamızın	açtığı	davanın	Danıştay’da	görülmesinden	önce	
ve	dava	günü	“Danıştay’a Sözüm”	“İstanbul Sözleşmesi”	ve	“İstanbul Sözleş-
mesi’ni Savunuyoruz”	hashtaglarıyla	paylaşımlar	yapıldı.

1 Mayıs 2022	günü	ve	öncesinde	KESK	tarafından	belirlenen	“Birlikte Değiş-
tireceğiz”	 “Haydi 1 Mayıs’a”,	 “Birlikte 1 Mayıs’a”,	 “1M22”	 ve	 “1 Mayıs”,	
başlıklarında	hashtag	çalışması	yapıldı.

05.05.2022:	Ebeler	Günü	nedeniyle	ebelerin	sorunlarını	ve	taleplerini	gün-
deme	getirdiğimiz	“Ebeyiz Sağlığın Güvencesiyiz”	başlıklı	hashtag	çalışması	
gerçekleştirildi.

29 Mayıs	Mitingi	duyurusu	 için	“29 Mayıs Beyaz Miting”	başlığında	sürekli	
olarak	paylaşımlar	yapıldı.

C- EĞITIM:
Mücadele	programımızın	eğitim	başlığı	kapsamında	2.	ve	3.	MTK’lar	da	yapılan	
tartışmalar	üzerine	2021	sonbaharında	kurumsal	işleyiş	eğitimleri	tamamlan-
mıştı.	İkinci	aşama	olarak	2	günlük	yatılı	işyeri	temsilcilerine	yönelik	eğitimler	
12-13	Mart	2022	 tarihi	 itibari	 başlatılmıştır.	 Eğitimlerde	emek	mücadeleleri	
tarihi,	toplumsal	cinsiyet,	sosyal	hizmet	politikaları,	sosyal	hizmet	politikaları	
başlıklarında	eğitimler	gerçekleştirildi.	Her	başlık	için	ayrı	ayrı	ve	tüm	MYK’nın	
onayı	 ile	eğitimciler	belirlenerek	WhatsApp	grupları	oluşturuldu.	Bu	gruplar	
üzerinden	yapılan	ortak	toplantılar	ile	eğitim	içeriğine	dair	belirlemeler	yapıldı.	
Örgütlenme	eğitimini	ise	MYK’nın	sunmasına	karar	verildi.	MYK’mız	bir	ileti-
şim	uzmanı	eşliğinde	sunum	üzerinden	kendi	iç	eğitimini	gerçekleştirilmiştir.	
Planlanan	ve	gerçekleştirilen	eğitim	programı	aşağıdaki	gibidir.

12-13 Mart 2022:
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Sivas,	Yozgat,	Nevşehir,	 Kırşehir	 ortak	eğitimine	eğitimci	olarak	Menderes	
Tutuş,	Ezgi	Çelik,	Mehmet	Zencir,	Umut	Yaşar	Göç	ve	Sıddık	Akın	eğitimci	
olarak	katıldı.	Eğitim	Sivas	merkeze	yakın	otelde	yapıldı.	Eğitime	Kırşehir’den	
katılım	olmadı.

26-27 Mart 2022:

Kayseri,	Niğde,	 Konya,	 Isparta,	Burdur,	Aksaray,	 Karaman	ortak	 eğitimine	
Evren	Ergin,	Özge	Göncü,	Kubilay	Yalçınkaya,	Osman	Akbaba	ve	Tayyar	Özcan	
Eğitimci	olarak	katıldı.	Eğitim	Kayseri	merkeze	yakın	otelde	gerçekleştirildi.	
Eğitime	Aksaray,	Burdur,	Isparta	illerinden	katılım	olmadı.

Bolu,	Düzce,	Sakarya	ortak	eğitimine	Menderes	Tutuş,	Sevinç	Hocaoğlu,	Ercan	
Yavuz,	Umut	Yaşar	Göç	ve	Sıddık	Akın	eğitimci	olarak	katıldı.	Eğitim	Amas-
ra’da	Turizm	Otelcilik	otelinde	yapıldı.

Siirt,	Bitlis,	Ağrı,	Iğdır,	Kars,	Ardahan	ortak	eğitimine	Veysi	Ülgen,	Azize	Kılıç,	
Mehmet	Zencir,	 Şiyar	Güldiken	 ve	Gönül	Adıbelli	 katıldı.	 Eğitim	Tatvan’da	
gerçekleştirildi.	Eğitime	Ardahan	ve	Iğdır	İllerinden	katılım	olmadı

2-3 Nisan 2022:

İstanbul/Bakırköy	şube	eğitimine	Menderes	Tutuş,	Elif	İşcan,	Osman	Öztürk,	
Yusuf	Üçüncü	ve	Tayyar	Özcan	katıldı.	Eğitim	Silivri	de	yapıldı.

9-10 Nisan 2022:

İstanbul/Anadolu	şube	eğitimine	Menderes	Tutuş,	Elif	İşcan,	Mehmet	Zencir,	
Bülent	Yıldırım	ve	Sıddık	Akın	eğitimci	olarak	katılım	sağladı.	Eğitim	Yalova	da	
gerçekleştirildi.

16-17 Nisan 2022:

Eskişehir,	Bilecik,	Kütahya	ortak	eğitimine	Erkan	Aydoğanoğlu,	Fulya	Alikoç,	
Ercan	Yavuz,	Bülent	Yıldırım	ve	Eylem	Kaya	Eroğlu	 katılım	 sağladı.	 Eğitim	
Antalya	da	gerçekleştirildi.	Eğitime	Bilecik	ten	katılım	olmadı.

23-24 Nisan 2022:

Edirne,	 Tekirdağ,	Kırklareli,	Çanakkale	ortak	eğitimine	Veysi	Ülgen,	Hatice	
Yalçın,	Ercan	Yavuz,	Serkan	Ağırbaş	ve	Pınar	İçel	Eğitimci	olarak	katıldı.	Eğitim	
Tekirdağ	Süleymanpaşa	ilçesinde	yapıldı.

7-8 Mayıs 2022:

Trabzon,	Rize,	Giresun,	Artvin,	Gümüşhane,	Bayburt	 ortak	eğitimine	Evren	
Ergin,	İlkay	Başak	Adıgüzel,	Mehmet	Zencir,	Burhan	Görür	ve	Tayyar	Özcan	
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katılım	sağladı.	Eğitim	Trabzon	merkeze	yakın	otelde	gerçekleştirildi.	Eğitime	
Gümüşhane,	Bayburt	ve	Rize’den	katılım	olmadı.

Zonguldak,	Bartın,	Kastamonu,	Karabük	ortak	eğitimine	Erkan	Aydoğanoğlu,	
Sevinç	Hocaoğlu,	 Kubilay	Yalçınkaya,	Yusuf	Üçüncü	 ve	Sıddık	Akın	 katıldı.	
Eğitim	Amasra’da	gerçekleştirildi.	Eğitime	Karabük’ten	katılım	olmadı.

14-15 Mayıs 2022:

Samsun,	Sinop,	Ordu	ortak	eğitimine	Menderes	Tutuş,	Dilem	Durak	Koçak,	
Osman	Öztürk,	Esra	Güler	ve	Tayyar	Özcan	katılım	gösterdi.	Eğitim	Samsun	
öğretmenevinde	yapıldı.	Eğitime	Sinop’tan	katılım	olmadı.

Denizli,	Manisa,	Uşak,	Balıkesir,	Afyon	ortak	eğitimine	Barış	Bozkır,	Yurdagül	
Çabat,	Ercan	Yavuz,	Halit	Karabulut	ve	Eylem	Kaya	Eroğlu	katıldı.	Eğitim	Gönen	
Birleşik	Metal	İş	Tesislerinde	yapıldı.	Eğitime	Uşak	ilinden	katılım	olmadı.

Bunlar dışında planlaması yapılan;

Muş,	Bingöl,	 Elâzığ,	 Erzincan,	Erzurum	ortak	eğitimleri	 ile	Gaziantep,	Adı-
yaman,	Kilis,	Maraş	ortak	eğitimleri	 ramazan	ayına	denk	geldiğinden	dolayı	
ertelenmişti.	Bu	illerimizin	belirleyecekleri	tarihlerde	eğitimleri	planlanacaktır.	
Ya	da	MYK	tarafından	planlamaya	gidilecektir.

Kalan	diğer	illerin	eğitim	planlaması	devam	etmektedir.	15	Kasım	2022	tarihi	
ya	da	en	geç	2022	Aralık	sonuna	kadar	iş	yeri	temsilciler	eğitiminin	bitirilmesi	
planlanmaktadır.

ULUSLARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
23.2.2022	EPSU	uluslararası	eğitim	toplantısına	genel	merkez	adına	Eş	Genel	
Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM,	Genel	Hukuk	ve	Tis	Sekreteri	Eylem	KAYA	EROĞ-
LU	ve	Basın	Yayın	Örgütlenme	Bürosundan	İsa	SOYTEKİN,	Tülay	DENİZ	KILINÇ	
katılım	sağladı.

15.3.2022	Üyesi	bulunduğumuz	EPSU’nun	uluslararası	toplantısına	Sendikamız	
adına	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağlandı	sağlık	emekçilerin	
yaşadı	sorunlar	ve	sağlık	emekçilerin	iş	bırakması	hakkında	bilgi	verildi

Sendikamız	eski	eş	genel	başkanı	Gönül	Erden’in	tutukluk	hali	ve	yapılacak	
duruşmasına	katılım	için	destek	istendi.

7.5.2022	EPSU	Örgütlenme	ve	Eğitim	Toplantısına	Sendikamız	adına	Eş	Genel	
Başkanımız	Hüsnü	YILDIRIM	Basın	Yayın	 ve	örgütlenme	Bürosundan	Tülay	
DENİZ	KILINÇ	ve	İsa	SOYTEKİN	ile	birlikte	katılım	sağlandı.
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GENEL KADIN SEKRETERLIĞI FAALIYET RAPORU
AKP-MHP	iktidarının,	milliyetçi,	tekçi,	dinci,	muhafazakâr,	neoliberal	politikalar	
aracılığıyla	sürdürmesinin	bedelini	en	çok	kadınlar	ödüyor.	Patriarkal	kapita-
lizmin	ürettiği	krizin	ve	çöküşün	giderek	derinleştiği,	yoksulluğun	tüm	toplum	
tarafından	hissedildiği	bir	 süreçte	kadınlar	 yoksulluğu	daha	ağır	bir	 şekilde	
deneyimlemektedir.

Pandemi	dönemi	politikaları	 kadın	 sağlık	emekçileri	özelinde,	özlük	hakları,	
çalışma	koşulları	ve	ortamı	mevcut	sorunların	artmasına	ve	bunlara	yenilerinin	
eklenmesine	neden	olmuştur.	Çalışma	yaşamında	esas	hale	getirilen		güven-
cesizlik;	kadınlar	söz	konusu	olduğunda	ve	özellikle	sağlık	gibi	temel	kamusal	
hizmet	veren	iş	kolumuzda	artan	taşeron,	sözleşmeli,	ücretli	istihdam	biçim-
leri	ile	kadın	emeği	sömürüsü	her	geçen	gün	artmaktadır.	Bu	durum	kadınlar	
açısından	mobbingi,	ayrımcılığı	artırırken	diğer	yandan	örgütlenmenin	ve	hak	
aramanın	önüne	geçmektedir.

Kadın	kazanımlarına	saldırılar,	İstanbul	Sözleşmesinin	feshedilmesi,	6284	sayılı	
yasanın	hedefe	konulması,	6.	yargı	paketi	ile	çocuk	istismarcılarına	af	getiril-
mesi	tartışmaları	devam	ederken	Danıştay	savcısı	 İstanbul	Sözleşmesi’nden	
çekilme	kararının	hukuksuz	olduğunu	söyleyerek	iptalini	istedi.	Sözleşmenin	
tüm	maddeleri	uygulamaya	konulana	kadar	mücadele	etmek,	kadın	kazanım-
larımıza	sahip	çıkmak	ancak	örgütlülüğümüzü	büyütmekle	mümkün	olacaktır.	
Sağlık	ve	Sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar	olarak	haklı	taleplerimizi	tüm	meş-
ru	zeminlerde	sonuç	alıncaya	kadar	kararlı	bir	şekilde	birlikte	sahiplenecek,	
kadınları	görmezden	gelenlere,	cinsiyetçi	ve	homofobik	yaklaşımlara,	kadın	
düşmanı	politikalara	karşı	yürüttüğümüz	mücadelemiz	aynı	kararlılıkla	devam	
edecektir.

Bu dönem kadın sekreterliği olarak yapılan çalışmalar.

1)	8	Mart	kadınların	uluslararası	birlik	dayanışma	ve	mücadele	günü	çerçe-
vesinde	 KESK	 bütünselliğinde	 illerde	 yapılacak	 eylem-etkinliklerin	 hayata	
geçirilmesi	için	çalışmalar	yürütüldü.

2)	4	Mart	2022	tarihinde	KESK	Ankara	şubeler	platformunun	‘’ILO	190	sayılı	
şiddet	ve	tacizin	önlenmesi	sözleşmesi	imzalansın’’	talebiyle	yapılan	açıklama-
ya	MYK’dan	iki	kadın	arkadaş	katılım	sağlandı.	Daha	sonra	Çalışma	ve	sosyal	
güvenlik	bakanlığına	faks	çekildi.
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3)	 5	Mart	 2022	 tarihinde	 hasta	 tutsaklara	 özgürlük	 inisiyatifinin,	 8	Mart	
eylem-etkinlik	kapsamında	hasta	kadın	tutsaklar	için	yapılan	basın	açıklama-
sına	katılım	sağlandı.

4)	5	Mart	 2022	 tarihinde	KESK	Ankara	 şubeler	platformunun	düzenlediği	
‘’Yoksulluğun	kadın	hali’’	paneline	katılım	sağlandı.

5)	5	Mart	2022	tarihinde	KESK	Ankara	şubeler	platformunun	kadın	tutsaklara	
kart	gönderme	etkinliğine	katılım	sağlandı.

6)	6	Mart	2022	 tarihinde	KESK	Ankara	 şubeler	platformunun	Ankara	Anıt-
park’ta	8	Mart	 Kadınların	 uluslararası	 birlik	 dayanışma	ve	mücadele	günü	
mitingine	katılım	sağlandı.

7)	8	Mart	2022	tarihinde	Ankara	kadın	platformunun	düzenlemiş	olduğu	femi-
nist	gece	yürüyüşüne	katılım	sağlandı.

8)	8	Mart	Kadınların	uluslararası	birlik	dayanışma	ve	mücadele	günü	çerçe-
vesinde	’ILO	190	sayılı	şiddet	ve	tacizin	önlenmesi	sözleşmesi’’	içerikli	broşür	
hazırlandı,	10.000	adet	basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

9)	16	Mart	2022	tarihinde	Diyarbakır	Şube	kadın	sekreterimiz	Fatma	Yıldız-
han’ında	aralarında	olduğu	24	kadın	gözaltına	alındı.	4	gün	gözaltı	süresinden	
sonra	Diyarbakır	Şube	kadın	sekreterimiz	25	Kasım	Kadına	yönelik	uluslararası	
şiddetle	mücadele	 ve	dayanışma	günü,	8	Mart	Kadınların	 uluslararası	 birlik	
dayanışma	ve	mücadele	günü	çalışmalarından	dolayı	 hukuksuz	bir	 şekilde	
tutuklandı.	Bu	tutuklamalara	karşı	21	Mart	2022	tarihinde	KESK	olarak	basın	
toplantısı	yapıldı.

10)	1-2-3/4/2022	tarihinde	Diyarbakır’da	TTB’nin	VII.Kadın	Hekimlik	ve	Kadın	
Sağlığı	Kongresi	SES	Kadın	Sekreteri	olarak	katılım	sağlandı.

11)	Genel	Merkez	Kadın	Sekreterliği	olarak	Ebe-Hemşireler	haftası	eylem-et-
kinlik	programı	şube/temsilciliklere	gönderildi.

a)	 26.04.2022	Tarihinde	Ebeler	 haftasıyla	 ilgili	Genel	Merkez	olarak	basın	
toplantısı	yapıldı,	eş	zamanlı	olarak	şube/temsilciliklerde	basın	açıklamasının	
yapılması	için	basın	metni	gönderildi.

b)	5	Mayıs	Dünya	Ebeler	 gününde	 ‘’EbeyizSağlığınGüvencesiyiz’’	 hashtag	
çalışması	yapıldı.

c)	Ebe-Hemşirelerin	pandemiyle	birlikte	 artan	 sorunlarını,	 Ebe-Hemşireli-
ğin	Dünyada	ve	Türkiye’de	değersizleştirilmesini,	bağımsız	bir	meslek	olarak	
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görülmemesi	ve	karşılanmayan	taleplerini	konu	alan	broşür	hazırlandı,10.000	
basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

d)	12	Mayıs	Dünya	Hemşireler	günü	nedeniyle	şube/temsilciliklerde	yapılacak	
olan	basın	açıklaması	metni	gönderildi.

12)	28	Nisan	2022	 tarihinde	bizim	de	 için	de	olduğumuz	 İstanbul	 Sözleş-
mesinin	 feshine	 yönelik	Danıştay’a	 açtığımız	 davanın	duruşmasına	Ankara	
KESK	MYK	ve	işkollarına	katılım	çağrısı	ve	aynı	gün	illerde	KESK	bütünselliğin-
de	basın	açıklamalarının	yapılması	 için	çalışmalar	yürütüldü.	27	Nisan	2022	
tarihinde	SES	Genel	Merkez	olarak	KESK	MYK	ve	 İşkollarıyla	birlikte	basın	
toplantısı	 yapıldı.	 28	Nisan	2022	Tarihinde	Danıştay	önünde	EŞİK	 ve	 kadın	
kurumlarıyla	birlikte	yapılan	basın	açıklamasına	Kadın	MYK	ve	KESK	MYK	ve	
İşkollarıyla	katılım	sağlandı.

13)	14-15/05/2022	Tarihinde	Ankara’da	yapılan	KESK	Kadın	Meclisi	toplantı-
sına	MYK’dan	2	(iki),	şubelerden	10	(on)	toplamda	12	(on	iki)	kadınla	katılım	
sağlandı.

14)	4-5	Haziran	2022	Tarihinde	Ankara’da	 yapılacak	olan	2.	 Kadın	 Sağlık	
Kurultayıyla	ilgili	hazırlıklar	tamamlandı,	şube/temsilciliklerden	katılacak	kişi-
lerin	isimlerinin	en	kısa	zamanda	Genel	Merkeze	bildirilmesi	için	çalışmaların	
yürütülmesi	önemlidir.

15)	İşyeri	Temsilcilerine	yönelik	eğitim	için	Toplumsal	cinsiyet	konu	başlığıyla	
ilgili	 çalışma	 yürütüldü.	 Toplumsal	 cinsiyet	 eğitimcileriyle	 ilgili	 görüşmeler	
yapıldı,	eğitimcilerden	oluşan	WhatsApp	grubu	oluşturuldu.	Toplumsal	cinsiyet	
sunumu/slaytı	hazırlandı.
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10. DÖNEM 6. MTK SONUÇ BILDIRGESI

(9-10 Haziran 2022)

Başta	Ortadoğu	coğrafyası	olmak	üzere	yeryüzünün	üçte	birine	yayılan	savaş	
ve	çatışmaların	bedelini	kadınlar,	çocuklar,	ezilenler,	mülksüzleştirilenler,	yok-
sul	 halklar	 ve	 emekçiler	 ödüyor.	 Emperyalist	 hegemonya	 savaşlarının	 son	
halkası	olan	Ukrayna’da	yaşananlar	çıkar	ve	paylaşım	savaşlarının	kirli	yüzünü	
apaçık	gözler	önüne	sermektedir.	Savaşın	nedeni	olarak	öne	sürülen	gerekçe-
ler	daha	fazla	silah	satma,	kaynakları	talan	etme,	jeostratejik	üstünlük	sağlama,	
dünyayı	kapitalist	çıkarlar	temelinde	yeniden	tasarlama	amaçlarını	gizlemeye	
yöneliktir.

Ülkemizde	ise	AKP-MHP	ittifakı/iktidarı	ise	Ortadoğu’da	hegemonik	güç	ola-
rak	 kendisini	görmekte	ve	 aralıksız	 sürdürdüğü	operasyonlarla	ülkeyi	daha	
büyük	bir	 karanlığa	 sürüklemektedir.	 Savaşın	bir	 sonucu	olarak	ekonomik,	
sosyal,	siyasal	alanda	yaşanan	çoklu	krize	karşı	tekçi-şoven-ırkçı	politikalara	
her	geçen	gün	daha	fazla	sarılıyor.

Kürt	sorunu	başta	olmak	üzere	farklı	kültür,	kimlik	ve	etnik	yapıların	yıllardan	
beri	 yaşadığı,	 anayasal	 eşit	 yurttaşlık,	 barış	 ve	diyalog	 temelinde	 çözümü	
mümkün	olan	her	konu	şovenizmi	körüklemenin,	halkları	karşı	karşıya	getir-
menin,	muhalefeti	parçalamanın	bir	aracı	olarak	kullanılmak	isteniyor.

AKP	hukuksuzluğu	bir	yönetim	biçimi	olarak	uygularken	tüm	toplumu	da	bu	
yönetim	biçimine	alıştırmaya	çalışmaktadır.	Ekonomik	ve	siyasi	krizi	aşmanın	
yöntemi	olarak	gerilim	ve	kutuplaşmadan	medet	umulmaktadır.	Ülkenin	temel	
gündemi	 iktidarın	 politikaları	 nedeniyle	 derinleşen	 yoksulluk,	 sefalet,	 zam	
furyası	ve	anti-demokratik	uygulamalar	iken	iktidar	planlı	ve	organize	biçim-
de	Gezi	davası	ve	HDP’ye	yönelik	kapatma	davasıyla	toplumsal	mücadeleyi	
bastırmayı	amaçlamaktadır.

Doğanın	talanına,	doğal	yaşam	alanlarımızın	yok	edilmesine,	kamusal	alanla-
rın	tasfiyesine,	güvencesizliğe,	geleceksizliğe,	 işsizliğe	karşı	her	yaştan,	her	
kimlikten,	her	 inançtan,	her	meslekten	milyonların;	demokrasi,	adalet,	barış	
ve	özgürlük	mücadelesi	Gezi	direnişinin	9.	yıldönümünde	AKP	iktidarı	adeta	
yeni	bir	saldırı	dalgası	başlattı.

Milliyetçi, tekçi, dinci, muhafazakâr, kadın düşmanı, homofobik politikalarla, 
tutuklama ve göz altılarla Geziyi itibarsızlaştıramazlar. Çünkü Gezi umudun, 
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geleceğine sahip çıkmanın, eşitlik ve özgürlük arayışının, ekolojik bir yaşam 
arayışının, direnişin simgesi oldu. Milyonların mücadelesi olan Gezi’yi hafız-
larımızdan silmeye, Gezi’nin değerlerini, ruhunu yok etmeye güçleri yetmedi 
ve yetmeyecek.

Tek	 adam	yönetimi	 ve	 arkasındaki	 sermaye	güçleri	 ülkeyi	 ve	halkı	 tam	bir	
yıkıma	sürüklüyor.	Ülkenin	yeraltı	ve	yerüstü	kaynakları,	bütün	birikim	ve	zen-
ginlikleri	özelleştirmelerle,	kamu-özel	iş	birliği	ve	yap-işlet-devret	projeleriyle	
yerli-yabancı	 tekellere	peşkeş	çekildi.	  Çalışma yaşamı tüm emekçiler için 
özelleştirme, taşeronlaştırma, sendikasızlaştırma, kayıt dışı, güvencesiz, 
esnek çalıştırma, kuralsızlaştırma, gibi emek düşmanı politikalar ile karşı 
karşıya kaldık.

Ekonomik	kriz	ve	Covid-19	salgınının	yarattığı	yıkımın	faturası	bizlere	kesiliyor.	
Zamlar,	işsizlik,	düşük	ücretler,	yüksek	enflasyon,	vergi	adaletsizliği	yaşamımızı	
çekilmez	hale	getiriyor. Siyasi iktidarın aparatı haline gelen TÜİK vasıtası ile 
açıklanan verilere göre resmi enflasyon, Ali cengiz oyunları ile takla attırılan 
rakamlara rağmen son yirmi beş yılın en yüksek seviyesine çıkmış bulunuyor. 

Halkın, emekçilerin yaşadığı gerçek enflasyon ise en hız kesmeden devam 
eden zam sağanağı ile TÜİK verilerini katlamaya devam ediyor. Yakın zaman-
da açıklanan TÜİK verilerinde 6 milyon kamu emekçisine ve emeklisine 
temmuz ayında ödenecek olan altı aylık “enflasyon farkını” düşük tutmak 
için başvurulan hilelere böylelikle bir yenisi daha eklenmiştir. 

Türkiye	ekonomik	ve	siyasi	krizin	yarattığı	bir	toplumsal	bunalım	içinde.	Derin	
yoksulluk	karşısında	ezilen	milyonlarca	emekçi	bir	çıkış	yolu,	öfkesini	akıtaca-
ğı	bir	kanal	arıyor.	Sığınmacıları	hedef	alan	ırkçı	tutumlar	toplumun	tepkisini	
manipüle	 ederek	 tepkileri	 iktidar	 yerine	 sığınmacılara	 yönlendiren	bir	 işlev	
görüyor.	Düzen	muhalefetinin	tüm	unsurlarının	da	farklı	tonlarla	dâhil	olduğu	
bu	 siyaset	 ülkemizi	 sonu	belirsiz	 bir	 karanlığa	 sürüklemektedir.	 Sığınmacı	
sorununun	çözümü,	hedefe	gerçek	suçluları	koyarak;	onların	yıkım	politika-
larına	 karşı	mücadele	etmekten	geçmektedir. AKP	 iktidarı	 cihatçı	 çetelerle	
ittifak	 içinde	Suriye’nin	parçalanma	sürecine	dâhil	olmuştur.	Yıkımı	yaratan	
emperyalist	merkezler	sığınmacıları	kendinden	uzak	tutarken	AKP	iktidarı	ise	
göçmenleri	bir	para	kaynağı	ve	pazarlık	kozuna	dönüştürmüş,	sermaye için 
de yeni bir sömürü kaynağı oluşturmuştur.		Sığınmacılar	kayıtsız	ve	ucuz	iş	
gücü	olarak	 sınırsız	 bir	 sömürünün	de	 yeni	 kaynağı	 haline	getirilmiş	 ve	 	 iş 
cinayetlerine davetiye çıkaran sermaye yanlısı, emek karşıtı sistemin ürünü 
bir bataklığa dönüştürülmüştür.
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AKP-MHP	ittifakı	bir	bütün	olarak	muhalefeti	ve	ezilenleri	yok	sayan,	toplum	
karşıtı	 ve	 kadın	düşmanı	bir	 siyasette,	mevcut	 sorunların	 çözümsüzlüğün-
de	 ısrar	 ederek	 kendi	bekası	 için	 ülkeyi	 çoklu	 krizlere	 sürüklemeye	devam	
etmektedir.	Kapitalist	ataerkil	sistemin	yarattığı	siyasal,	ekonomik,	ekolojik	ve	
toplumsal	krizler	gün	geçtikçe	daha	da	derinleşmektedir.

İktidar	yeni	bir	rejimi	aynı	zamanda	kadın	kazanımlarını	ortadan	kaldırarak	inşa	
etmeye	çalışmaktadır.	 Erkek	 şiddetini	 körükleyerek	 kadınları	 yaşam	hakları	
üzerinden	tehdit	etmekte	ve	yaşamın	her	alanında	susturmaya	çalışmaktadır.	
Kadınlara	“makbul”	olmayı	dayatan,	yaşam	tarzına	müdahale	eden	iktidar,	kadın	
bedeni	 ve	 varlığı	 üzerinden	 kadınların	 tüm	yaşamını	 kuşatma	altına	 almaya	
çalışmaktadır.	Buna	karşı	kadınlar	ise	8	Mart’ta	gereken	cevabı	vermiş,	iktidarın	
yaratmaya	çalıştığı	korku	iklimine	karşı	baharı	alanları	taşımış,	“korkmuyoruz,	
itaat	 etmiyoruz”	diyerek	meydanları	 doldurmuştur.	 İstanbul	 Sözleşmesi’nin	
hukuksuz	feshine	karşı	sendikamızın	da	tarafı	olduğu	ve	Danıştay’da	görülen	
dava	sürecinde	binlerce	kadının	yaşam	hakkına	ve	sözleşmeye	sahip	çıkması,	
İstanbul	Sözleşmesi’nden	vazgeçmeme	kararlılığımızın	en	açık	göstergesiydi.

Bütün	bunlarla	birlikte	sağlık	alanında	ve	sosyal	hizmetler	alanında	sorunlar	
katmerleşerek	devam	etmektedir.	Hızla	yoksullaşma	bir	taraftan	sağlık	ve	sos-
yal	hizmet	emekçileri	açısından	yaşanılan	sorunları	derinleşirken	diğer	taraftan	
da	GSS	primini	 ödeyemeyen,	 temel	 sağlık	 hizmetlerinden	 faydalanamayan	
toplum	kesimlerine	milyonlarca	yurttaşın	daha	dâhil	olmasına	neden	olmuştur.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	aylardır	süren	mücadelesine	karşı	 ise	
iktidar	vaatlerde	bulunmak	dışında	bir	şey	yapmamış,	herhangi	bir	somut	adım	
atmamıştır.	 Sendikamızın	başını	 çektiği	 bu	mücadeleler	 geçtiğimiz	 aylarda	
hız	 kesmeden	devam	etmiştir.	 Sağlık	 alanında	pandemi	 ile	daha	da	ağırla-
şan	 sorunlara	 ve	 iş	 yükü	 ile	 ekonomik	 kayıplarımızın	 artışına	 karşı	 6	Aralık	
ve	 15	Aralık	 tarihlerinde	 yaptığımız	 iş	 bırakma	eylemlerinde	 taleplerimizin	
kabul	 edilmemesi	 halinde	mücadeleye	devam	edeceğimizi	 ifade	etmiştik.	
Bu	dönemde	de	sendikamız	özgünlüğünde	ve	işkolundaki	örgütlü	yapılar	ile	
birçok	eylem-etkinlik	 gerçekleştirdik.	 “Sağlıkta	 şiddeti	 durduralım”	eylem/
etkinlikleri	yanında	iş	yerlerimiz	önünde	kısmi	nöbet	tutma	eylemleri	gerçek-
leştirilerek	taleplerimiz	sağlık	emekçileri	ile	paylaşılmış,	8	Şubat	tarihinde	etkisi	
tüm	şehirlerde	hissedilecek	şekilde	iş	bırakma	gerçekleştirilmiştir.

İstanbul,	Mersin’de	gerçekleştirdiğimiz	Beyaz	Buluşma	ve	 14-15	Mart	2022	
tarihlerinde	 iki	günlük	 iş	bırakma	 ile	haklarımızı	alıncaya	kadar	mücadeleye	
devam	etme	kararlılığımız	bir	kez	daha	vurgulanmıştır.
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Son	dönemlerde	işkolumuzda	örgütlenmeye	başlayan	bazı	meslek	sendika-
larının	ayrımcı	söylemlerine	karşı	iş	barışı	ve	ekip	anlayışının	önemine	dikkat	
çeken,	tüm	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	SES’te	örgütlenmeye	çağıran	
etkinlikler	düzenlenmiştir.

Sağlık	hizmetlerinin	en	fazla	sorun	yaşayan	kesimlerinden	olan	asistan	hekim-
lerin	 taleplerine	 sahip	 çıkmak,	 yaşanılan	 sorunları	 gündemleştirmek	 için	
faaliyetler	 yürütülmüş,	 ebeler	 ve	hemşireler	 haftasında	gerçekleştirdiğimiz	
faaliyetlerle	SES	‘in	ebe	ve	hemşirelerin	sorunlarına	sahip	çıktığı	tekrar	vur-
gulanmıştır.

Birinci	basamakta	yayınlanan	ceza	yönetmeliğinin	geri	çekilmesi	ve	1.	Basa-
maktaki	sağlık	emekçilerinin	ekonomik	özlük	ve	demokratik	haklarına	yönelik	
mücadele	bu	dönemde	de	hem	sendikamız	özgünlüğünde	hem	de	işkolunda	
örgütlü	yapılar	ile	devam	etmiştir.

14-15	Mart	iş	bırakma	eylemlerinde	15	Mayıs’ın	Dünya	Sosyal	Hizmetler	Günü	
olmasını	da	öne	çıkararak	sosyal	hizmetler	alanının	sorunlarının	ve	taleplerinin	
kamuoyu	nezdinde	daha	görünür	olması	sağlanmaya	çalışılmıştır.

Artan	hayat	pahalılığı	ve	enflasyon	karşısında	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	ekonomik	ve	sosyal	durumunu	daha	iyi	tespit	etmek	için	19	Nisan-	9	
Mayıs	2022	tarihleri	arası	gerçekleştirdiğimiz	anketin	sonucu	ve	somutlaşan	
birçok	veri	ile	kamuoyu	ile	paylaşılmıştır.

Yaptığımız	eylemlerin	sonucu	olarak	Cumhurbaşkanı	ve	Sağlık	Bakanlığı	tara-
fından	çeşitli	vaatlerde	bulunuldu.	Ancak	vaatlerin	yerine	getirilmemesi	üzerine	
MTK’mızın	 kararı	 ile	 işkolumuzdaki	 emek	 ve	meslek	örgütleri	 ile	 29	Mayıs	
tarihinde	merkezi	Ankara	mitingi	yapılmasına	karar	verilmişti.	Mitingin	güçlü	
geçmesi	 için	 her	 türlü	 çalışma	 yürütülmüş,	 valiliğin	mitingi	 etkisizleştirme	
çabalarına	karşı	güçlü	bir	örgütlenme	ve	dirençle	karşılık	verilmiştir.	29	Mayıs	
Beyaz	Mitingi	 ve	 15	Haziran	grevleri	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçilerinin	
yükselen	tepkilerini	örgütlü	ifadesinin	en	güzel	örnekleri	olmuştur.

Tüm	bu	etkinliklerin	yanında	KESK	bütünlüğünde	yapılan	faaliyetler,	eylem-et-
kinliklere	 katılım	 sağlanmış,	 sendikal	mücadeleyi	 güçlendirmek	 için	 omuz	
verilmiştir.

Uzun	bir	 süredir	 sendikal	 eğitim	 faaliyetlerindeki	 aksamaları	 gidermek	 için	
MYK	 tarafından	planlanan	 işyeri	 temsilciler	eğitimi	de	alınan	geribildirimler	
neticesinde	yenilenerek	hızla	tüm	örgütle	paylaşılmaktadır.	Gerek	eğitimlere	
gönüllü	destek	veren	tüm	hocalarımız	ve	üyelerimize	gerekse	eğitime	katılarak	
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sendikal	mücadeleyi	bir	adım	ileri	taşımak	için	hep	birlikte	tartışma	olanağını	
yaratan	tüm	üyelerimize	teşekkürü	bir	borç	biliriz.

4-5	Haziran	tarihlerinde	düzenlediğimiz	Kadın	Sağlık	Kurultayı	hem	sağlık	ve	
sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	hem	de	tüm	kadınların	sağlık	ve	sosyal	hiz-
met	hakkını	kullanımında	yaşanan	sorunların	ve	çözüm	önerilerimizin	tespiti	
ve	önümüzdeki	dönem	yürüteceğimiz	mücadele	programının	en	önemli	baş-
lıklarından	birinin	belirlenmesi	açısından	çok	kıymetliydi.	Bu	değerli	çalışmaya	
destek	veren,	güçlendiren	tüm	arkadaşlarımıza	da	teşekkürlerimizi	sunuyoruz.

Mevcut	 yetki	 süreci,	 iktidarın	 tüm	 imkânlarını	 elinde	bulunduran	 ve	 toplu	
satış	sözleşmesine	imza	atan	yetkili	sendikaya	karşı	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçilerinin	büyüyen	öfkesinin	ve	pandemi	sürecinden	başlayıp	hızla	yok-
sullaştığımız	bugünlerde	giderek	yükselen	sendikal	mücadelemizin	niceliksel	
artışımızla	somutlandığını	göstermesi	açısından	kıymetlidir.	Yapmamız	gereken	
işyerlerindeki	 emekçiler	 nezdindeki	 sendikamıza	 yönelik	bu	olumlu	 tutumu	
daha	da	fazla	örgütlemek,	çalışma	arkadaşlarımızı	sendikamız	üyesi	yapmak	
ve	her	bir	üyemizin	birer	temsilci	gibi	çalıştığı	bir	döneme	girmektir.

29	Mayıs’ta	gerçekleştirdiğimiz	Beyaz	Miting,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	 yüzlerini	 alanın	gerçek	 temsilcisi	 olan	bizlere	 yöneldiğinin	 en	net	
ispatlarındandır.	Bir	önceki	MTK’da	almış	olduğumuz	kararlar	ve	genel	kurul	
kararları	çerçevesinde	eylem	etkinlikler	gerçekleştirilmiş	olup,	bu	sürecin	iyi	
denebilecek	bir	şekilde	sonuçlandırılmıştır.	2	günlük	MTK’mızda	yürüttüğümüz	
tartışmalar,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	tek	gerçek	temsilcisi	olan	
sendikamızın	niteliksel	gücünün	niceliğe	 ve	eylemselliğe	dönüşmesi	 arttı-
racaktır.	Alanımıza	yönelik	aşağıdaki	tespitlerde	bulunulmuş	ve	buna	uygun	
önerilerle	önümüzdeki	sürecin	mücadele	başlıkları	belirginleştirilmiştir.

Sağlık	ve	sosyal	hizmeti	alanların	hizmetlere	erişememekten	kaynaklı	bu	alanda	
hizmet	üreten	emekçilere	yönelik	şiddet	artmaktadır.	Bununla	birlikte	yoğun	ve	
tüketici	çalışma	koşullarında	çalışan	emekçiler	aynı	zamanda	mobbing,	siyasal	
baskı	vb.	yaptırımlara	maruz	kalmaktadır.

İşe	yeni	başlayan	genç	emekçilere	ulaşmakta,	sendikamızla	buluşturma	nok-
tasında	sorunlar	yaşadığımız	gözlemlenmektedir.	Bu	sorunun	başlıca	nedenleri	
arasında	 kullanmış	olduğumuz	örgütlenme	modelleri	 ve	örgütlenme	dilinin	
yetersizliği	de	vardır.
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Sosyal	medyanın	görünür	 ve	etkin	olmamız	 açısından	hayati	 değere	 sahip	
olduğu	ve	bizim	SES	olarak	bu	alanı	yeterince	etkin	kullanamadığımız	tespiti	
yapılmıştır.

8	Haziran	2022	tarihinde	Plan	Bütçe	Komisyonu’nda	görüşülmeye	başlanan	
3600	ek	gösterge	yasa	tasarısının	bizim	taleplerimizi	karşılamaktan	çok	uzak	
olduğu,	yoksulluğa	mahkûm	edildiğimiz	süreçte	ücretlerimizin	yoksulluk	sınırı	
üzerine	çıkarılması,	ek	ödemelerin	temel	ücrete	ve	emekliliğe	yansıtılmasına	
ilişkin	hiçbir	talebimiz	tasarıda	yer	almamıştır.

Öneriler

- Dünyada	ve	özellikle	Ortadoğu’da	sürdürülen	savaşlara	karşı	savaşın	bir	
halk	sağlığı	sorunu	olmasından	hareketle	savaşa	karşı	barış	mücadelesinin	
yükseltilmesi,

- Hasta	mahpuslara	 ilişkin	 İHD,	THİV,	TTB	ve	SES	 tarafından	oluşturu-
lan	Cezaevi	 İzleme	Komisyonunun	çalışmalarına	 ilişkin	örgütümüzle	ve	
kamuoyuyla	daha	çok	bilgi	paylaşımı	yapılması,

- 2	Temmuz	Sivas	Katliamına	ilişkin	yerellerde	eylem	etkinlikler	yapılması,

- Mültecilerin	kayıt	dışı	ve	ucuz	iş	gücü	olarak	çalıştırılmasının	yasaklanması	
ve	ırkçılığa	karşı	yürütülen	mücadeleye	destek	verilmesi,

- Doğanın	talanına	karşı	yürütülen	ekoloji	mücadelesine	katkı	sağlanması,

- Ekonomik	krizi	temel	alan	noktadan	yoksulluğa	karşı	yürütülen	mücade-
leye	katkı	sağlanması,

- Önceki	ve	şimdiki	dönem	MYK	üyelerimizin	yargılandığı	4	Temmuz’da	
görülecek	davaya	örgütsel	bütünlükte	kitlesel	katılım	sağlanması,

- İşyerlerinde	yapılacak	eylem	etkinliklerin	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	görüşlerini	 almak	 için	 yapılacak	 referandumun	KESK’in	 eylem	
planlaması	ve	izinler	nedeniyle	MYK’nın	uygun	göreceği	bir	tarihte	sağlık	
meslek	örgütleri	ile	yapılması,

- Merkezi	bir	örgütlenme	çalıştayının	yapılması,	bağlı	şubelerimizin	şube	
yöneticileri	tarafından	bağlı	illerde	15	Kasım’a	kadar	örgütlenme	çalışma-
larının	hızlandırılması,

- Şube/temsilciliklerde	ve	genel	merkezde	öğrenci	komisyonlarının	oluş-
turulması,
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- Merkezi	eğitimlere	devam	edilmesi,	şube	ve	temsilciliklerde	işyerlerinin	
ihtiyacına	göre	eğitimlerin	 yapılması,	 şube	 temsilcilik	 ve	 işyerlerinde	
yapılacak	eğitimlerde	özlük	hakları	ve	iletişim	konularının	öncelenmesi,

- 9.	Olağan	Genel	Kurul	kararımız	olan	İzmir,	Diyarbakır,	İstanbul	Anadolu	
ve	Ankara	şubelerinin	şube	temsilciler	kurulu	kararı	ve	MYK	onayıyla	2.	
şube	açılabileceğine	dair	kararın	yeniden	hatırlatılması,

- Radyoloji	 çalışanlarının	 izinlerinin	 gaspına	 ilişkin	 işyerlerinde	 çalışma	
yapabileceğimiz	bildiri,	broşür	vb.	materyallerin	MYK	tarafından	hazırla-
nıp	şube	/temsilciliklere	gönderilmesi,

- Kadın	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	gebelik	sürecinde	çalışma	
yaşamındaki	haklarının	korunması	ve	geliştirilmesi	için	çalışma	yürütül-
mesi,

- Sağlıkta	dönüşüm	programı	ile	çöken	sağlık	hizmetinin	sorunlarını	hizme-
te	erişim	konusunda	yaşanan	sorunlar	da	gözeten	bir	yerden	yeni	sağlık	
politikaların	oluşturulması	için	çalıştay	düzenlenmesi,

- Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanındaki	gericileşmeye	karşı	mücadeleyi	hedef	
alan	çalışmalar	yürütülmesi,

- Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	özlük	ve	ekonomik	haklarıyla	ilgili	
meclis	 üzerinde	baskı	 oluşturmak	 amaçlı	 oturma	eylemleri	 vb.	 eylem	
tarzları	yürütülmesi,

- İşkolumuzdaki	mesleklere	özgün	sorunların	tartışılabileceği	özgün	komis-
yon-çalışma	gruplarının	kurulması,

- Sendikal	ve	siyasal	mücadelemizi	güçlendirecek	kültürel	ve	sanatsal	faa-
liyetleri	de	gündemimize	alarak	etkinlikler	düzenlenmesi,

- Merkezi	 toplantılara	 katılım	 için	MYK	 tarafından	yetkililere	bilgi	 amaçlı	
katılım	iznini	içeren	yazıların,	yol	süresini	de	kapsayacak	şekilde	yazılması,

- TÜİK	hakkında	enflasyon	rakamlarının	açıklandığı	dönemlerde	kamuoyunu	
yanıltmak	ve	emekçilerin	mağduriyetine	neden	oldukları	için	suç	duyu-
rusunda	bulunulması,

- KHK’li	üyelerimiz	ve	yaşanılan	sorunlarla	ilgili	KESK	bütünselliğinde	mer-
kezi	çalıştay	yapılması

Önerilerinde	bulunulmuştur.
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10. DÖNEM  
7. MTK’YA SUNULMAK ÜZERE 
MYK FAALIYET RAPORUDUR

(01. 06. 2022- 23.09.2022)

GIRIŞ:
Bu	 dönemde	 sağlıkta	 dönüşüm	 programının	 cilasının	 daha	 fazla	 görünür	
olduğu	 süreç	 yaşadık.	Özellikle	 ambulans	 ile	 hastasını	 birçok	 yer	gezdiren	
ambulans	şoförünün	sağlık	bakanlığı	önünde	kendini	ambulansa	kilitlemesi	ve	
ambulansı	patlatacağım	diyerek	sağlık	bakanının	görüşmek	zorunda	kalması	
hafızalara	kazındı.	Yine	kısa	bir	süre	sonra	SMA	hastası	çocukları	için	kendini	
bakanlık	önünde	yakmaya	çalışan	bir	babanın	feryadı	sağlık	sisteminin	ne	hale	
geldiği	anlatan	en	iyi	örneklerdi.	Yıllardır	ifade	ettiğimiz	“sağlıkta	dönüşüm”	
politikasının	toplumsal	sağlık	açısından	bir	yıkım	olacağı	gerçeği	böylece	daha	
fazla	gözler	önüne	serildi.

Sadece	son	dört	aylık	dönemde	onlarca	konser	sudan	bahanelerle	ile	yasak-
lanırken	İstanbul’da	toplumu	daha	fazla	kin	ve	nefrete	sevk	eden	LGBTİ+lara	
karşı	yapılan	gösterilere	 izin	verildi.	Toplumun	yaşam	şekline	müdahale	her	
geçen	 gün	 daha	 da	 arttı.	 Cumartesi	 annelerinin	 davası,	 İstanbul	 büyük	
şehir	belediyesi	başkanı	Ekrem	İmamoğlu’nun	davasına	hiçbir	 izleyici	kabul	
edilmemesi	ve	adliyenin	ablukaya	alınarak	en	demokratik	bir	hakkın	bile	engel-
lenmesine,	duruşmayı	izleyenlerin	ters	kelepçe	ile	gözaltına	alınmasına	şahit	
olduk.	4	Temmuz	2022	 tarihinde	eski	 eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden’in	
tutuklu	diğer	 yöneticilerimizin	 tutuksuz	 yargılandığı	dava	da	eş	genel	baş-
kanımız	Selma	Atabey	de	tutuklanmıştır.	Bu	durumu	adliye	çıkışında	kınama	
amaçlı	uluslararası	heyetle	birlikte	yapmak	istediğimiz	açıklamaya	müdahale	
edilmiştir.	Haber	SEN,	Eğitim	Sen	eylemlerine	yapılan	müdahalelere	bire	bir	
tanık	oldu.	İnsanlık	suçu	olan	katliam	ve	işkenceyi	örten	son	uygulamalardan	
biri	de	Musa	Anter	davasının	zaman	aşımı	nedeniyle	düşürülmesi	oldu.

Hasta	tutsaklar	ve	cezaevlerinde	sağlık	hizmetlerine	erişim	kanayan	bir	yara	
haline	gelmiştir.	Çok	sayıda	hasta	mahpus	ya	ölmeden	hemen	önce	ya	da	
öldükten	 sonra	 cenazeleri	 cezaevlerinden	 çıkmaktadır.	 Siyasal	 açıdan	 en	
somut	 gösterge	Aysel	 Tuğluk’a	 yaşatılanlardır.	 Sedat	 Peker’in	 sayfa	 sayfa	
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ifşalarına	 rağmen	kılını	 kıpırdatmayan	adalet	 sistemi	 iş	 emekçilere,	 işçilere,	
kadınlara	ve	muhaliflere	gelince	adeta	jet	hızıyla	hareket	etmektedir.

Bunca	ekonomik	kriz	ve	yoksulluk	varken	içerde	ve	dışarda	savaş	politikalarına	
ve	silahlanamaya	kaynak	aktarılmaya	devam	edildi.	Birkaç	gün	önce	cumhur-
başkanı	F	16	uçaklarını	almak	için	Amerikan	yetkilileri	ikna	etmeye	ABD’ye	gitti.	
Dış	politikada	bir	ileri	bir	geri	gidişler	devam	etti.	Bayram	namazını	Şam’da	
kılacağız	politikasından	Esat	ile	görüşme	aşamasına	gelindi.	Bir	taraftan	ABD,	
bir	taraftan	Rusya	arasında	gidip	gelmeye	dengelerden	nemalanmaya	çalışarak	
savaş	politikalarında	ısrar	devam	etti.	Oysa	bu	ülkenin	en	önemli	ihtiyacı	içerde	
ve	dışarda	barışı	savunmaktır.

Bu	dönemde	de	ekolojik	yıkıma	devam	edildi.	En	son	örneklerinden	biri	de	
Şırnak	ormanlarının	her	gün	yok	edilmesi	ve	koca	ormanın	odun	olarak	satıl-
masıdır.	Buna	yönelik	olarak	bir	çok	ekoloji	ve	çevre	hareketlerinin	direnişi	de	
devam	etmiştir.

Kapitalist	 sistemin	 dünya	 kaynaklarını	 paylaşmayı	 hedefleyen	 çatışmala-
rı,	 savaşları	 devam	ederken	dünya	çapında	 sömürü	 ve	baskı	 politikaları	 da	
artarak	devam	ediyor.	Kapitalizmin	içine	girdiği	ekonomik	kriz	ülkemizde	de	
AKP/MHP	iktidarının	sermayeden	yana	emek	düşmanı	politikaları	sonucunda	
derinleşen	bir	 krize	dönüşmüş	durumdadır.	Bu	 kriz	 kadının	 emeği,	 bedeni,	
kimliği	üzerindeki	şiddeti,	baskıyı,	eşitsizliği,	ayrımcılık	ve	sömürüyü	daha	da	
derinleştirmiştir.

İktidarın	içinde	bulunduğu	yönetememe	haliyle	uyguladığı	politikalarıyla	için-
den	çıkılmaz	hale	gelen	sağlık	sisteminin,	büyük	bir	yükünü	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçisi	kadınlar	üstlenirken,	emeği	değersizleştirilmeye,	görünmez	
kılınmaya	devam	ediliyor.	Geçmişten	bu	 yana	 şifacılığı	 ile	 toplumsal	 sağlık	
konusunda	topluma	öncülük	eden	ve	toplumla	bilgisini	paylaşan	sağlık	emek-
çisi	kadınlar,	yaşamın	her	alanında	olduğu	gibi	çalıştığı	iş	yerlerinde	mobbinge	
uğramakta,	şiddetin	her	türlüsüne	maruz	bırakılmaktadır.

Kadın	emeğinin	her	geçen	gün	görünmez	kılındığı	Türkiye’de	kamuda	çalışan	
yüzlerce	sağlık	emekçisi	kadın	KHK’larla	haksız	ve	hukuksuz	bir	şekilde	ihraç	
edilmesi,	sağlıkta	yaşanan	şiddet	suçlarına	karşı,	gerekli	koruyucu	önlemle-
rin	alınmaması	nedeniyle	giderek	artan	şiddet,	kadınları	çalışma	yaşamından	
uzaklaştırmayı	 hedeflenmektedir.	 Pandemi	döneminde	ve	 sağlık	 siteminde	
yaşanan	sorunlara	karşı	güçlü	bir	mücadele	yürüten	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçisi	 kadınlar,	 iktidarın	 hedefi	 olmuştur.	Öyle	 ki	 yaptığımız	 her	 eylem	
ve	etkinliğimize	yönelik	davalar	açılarak,	başta	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	
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Atabey	ve	bir	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden	olmak	üzere	
üye	ve	yöneticilerimiz	tutuklanarak	sendikal	mücadelemiz	kriminalize	edilme-
ye	çalışılmaktadır.	İktidarın	tüm	saldırılarına	ve	krizi	fırsata	çevirenler	karşısında	
kadınlar	yaşamlarından	hiç	vazgeçmemiş,	baskının	ve	sömürünün	olduğu	yer-
de	kadınlar	yaşamı	yeniden	kurma	iradesiyle,	mücadeleyi	hep	var	etmişlerdir.	
Dünyanın	dört	bir	yanında	kadınların	emekleri,	bedenleri,	kimlikleri	üzerindeki	
baskı	ve	sömürüye	karşı	verdikleri	mücadele,	böylesi	zorlu	bir	dönemde	bile	
iktidarlara	geri	 adım	attırabilmekte,	 toplumsal	mücadelenin	en	 ileri	 unsuru	
olarak	da	yol	gösterici	olmaktadır.	Kadın	kazanımlarına	saldırılar,	kadın	katil-
lerine	cezasızlık	politikası,	öz	savunma	hakkını	kullanan	kadınlara	uygulanan	
adaletsizliğe,	 kadınların	 güvencesi	 olan	 İstanbul	 Sözleşmesinin	 feshine	 ve	
6284	sayılı	yasayı	iptal	etmeye	hazırlanılmasına	rağmen,	yaşam	hakkımızdan	
vazgeçmedik.	Her	gün	yeni	bir	krizin	baş	gösterdiği	yaşamın,	biz	kadınlara	
göre	hiç	de	yeni	olmayan	baskıcı	düzenin,	şiddet	ve	sömürünün,	derinleşen	
krizlerin	karşısında,	dayanışmamızı	ve	mücadelemizi	büyütüyoruz.	Dayanışmayı	
bırakmamaya,	şiddete,	tacize,	tecavüze	karşı	birlikte	ses	çıkarmaya,	birbirimi-
zin	sesi	olmaya	devam	edeceğiz.

Kadınların	öncülüğünde	 toplumsal	mücadeleyi	 yükselterek,	 faşizmin	 sonu-
nu	kadın	eliyle	gerçekleşeceği,	erkek	egemenliğinin	vücut	bulmuş	hali	AKP/
MHP	iktidarına	karşı,	kadın	kazanımlarına	dönük	saldırılara,	kadın	yoksulluğu-
na,	savaşa,	kadın	emeğinin	güvensizleştirilmesine,	işyerlerimizde	yaşadığımız	
ayrımcılığa,	şiddete	ve	tacize	karşı	isyanımızı	birleştirip,	kadın	buluşmaları	ile	
direnişi	örgütlemek	için	alanlarda,	işyerlerinde	olmaya	devam	edecek	ve	hak-
larımızı	elde	edinceye	kadar	mücadeleden	vazgeçmeyeceğiz.

9-10	Haziran	 tarihlerinde	 yaptığımız	MTK’mızdan	bu	 yana	 sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	alanımız	başta	olmak	üzere	siyasal	alan	ve	tüm	toplumsal	kesimlerde	
sistemin	yaşattığı	ekonomik	kriz	ve	baskı	uygulamalarına	karşı	gittikçe	artan	
itirazlar	da	daha	görünür	olmaya	başladı.

Birçok	yerde	sendikaların	ya	da	tümüyle	işyeri	inisiyatifleri	ile	işçi	eylemlerinde	
bir	artış	olduğunu	gözlemlemeye	başladık.	Yine	başta	sendikamız	olmak	üzere	
işkolumuzdaki	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri,	KESK’e	bağlı	işkolu	sendikaları	
tarafından	her	gün	itirazlar	yükselmektedir.	Çok	sayıda	eylem	etkinlik	ile	KESK	
kamu	emekçilerinin	gerçek	temsilcisi	olduğunu	bir	kez	daha	göstermiştir.

2021	Aralık	ayında	gündeme	gelen	hekim	ve	diş	hekimlerinin	özlük	hakların-
daki	bazı	 düzenlemelerin	 yetersiz	 olduğuna	dair	 itirazlar	 sonucu	daha	 iyisi	
yapılmak	üzere	geri	çekilen	 tasarı	7	Haziran	2022	günü	meclis	gündemine	
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tekrar	getirildi.	Genel	merkezimiz	tarafından	hızlıca	değerlendirme	yapılmış	
eksiklikler	 örgütümüz	başta	olmak	üzere	mecliste	bulunan	 ve	bulunmayan	
bütün	siyasi	partilere	gönderilmiş	ve	meclis	komisyonlarına	aktif	olarak	katı-
larak	görüşlerimiz	dile	getirilmiştir.	Bu	süreç	içinde	çok	sayıda	eylem	etkinlik	
gerçekleştirilerek	düzenlemenin	taleplerimiz	doğrultunda	yapılması	istenmişti.	
Dönemin	en	büyük	eylemelerinden	biri	de	15	Haziran	iş	bırakma	eylemi	idi.	
Çok	 sayıda	örgüt	 ile	 ortaklaşarak	 yaptığımız	eylem	çok	 kitlesel	geçmiş	 ve	
alanda	SES	ciddi	anlamda	görünür	olmuştur.

Yine	Haziran	sonlarında	3600	ek	gösterge	düzenlemesi	meclis	gündemine	
getirilmiştir.	Bu	düzenleme	de	istediğimiz	ve	yıllardır	savunduğumuz	şekli	ile	
çıkması	için	çok	sayıda	temaslar,	eylem/etkinlikler	gerçekleştirilmiştir.

Sağlık	bakanlığı	 ek	ödeme	yönetmeliği	de	 ağustos	 ayında	 resmî	gazetede	
yayınlandı.	ASM’ler,	 üniversite	 hastanelerini	 kapsamaması,	 koruyucu	 sağlık	
hizmetlerinde	çalışanlara	yönelik	katsayıların	düşük	olması,	yine	içinde	ciddi	
anlamda	adaletsizlikleri	 barındırdığı,	 angarya	çalışmayı	 yeni	getirilen	 teşvik	
kavramı	 ile	derinleştirdiği	ve	üstelik	para	kazanmayı	cezalandırma	sistemi-
ne	entegre	eden	yapısından	dolayı	çok	sayıda	eylem	ve	etkinlik	örgütümüz	
bütünlüğünde	hayata	geçirilmiştir.	Yürütülen	mücadele	sonucu	üniversite	has-
taneleri	ve	ASM’ler	için	de	yönetmelikler	çıkarılmıştır.	Ancak	bu	yönetmelikler	
yine	de	 istediğimiz	gibi	değildir.	Bu	nedenle	yönetmeliklere	yönelik	gerekli	
davalar	açılmış	ve	hukuksal	mücadele	de	sürmektedir.

Ancak	uzun	yıllardır	mücadelesini	verdiğimiz	emekliliğe	yansıyacak	yoksulluk	
sınırı	üzerinde	temel	ücret	üzerine	hizmet	yılı,	eğitim	düzeyi,	yapılan	işin	nite-
liği	ve	riski	gibi	kriterler	ile	giydirilmiş	ücret	mücadelemiz	devam	etmektedir.	
Bundan	dolayı	da	bizleri	ayrıştıran	zaman	zaman	çeşitli	meslek	gruplarına	sus	
payı	olarak	verilen	güvencesiz	ücretlere	karşı	işyerlerinde	temel	talebimiz	olan	
güvenceli	ücret	mücadelesi	içinde	ücret	rejimini	tartışmaya	açmaya	karar	ver-
dik.	İş	yerlerinde	yapılacak	forumlar,	toplantılar	ve	bilgilendirmeler	ile	neden	
temel	ücret	istediğimiz	bilince	çıkarılarak	bütünlüklü	mücadeleye	dair	öneri	
ve	 iradenin	açığa	çıkması	 için	şube/temsilciliklerimiz	tartışmalar	yürütmeye	
devam	etmektedir.	Bu	MTK’da	da	demokratik,	özlük	ve	sosyal	haklar	kadar	
ücret	rejimine	dair	çalışmalarımız	hakkında	da	mücadele	yönelimlerimiz	daha	
da	netleşecektir.	Ekim-kasım	aylarında	görüşmeleri	başlayacak	2023	bütçesini	
gören,	yine	2023	yılındaki	TİS’e	kadar	devam	edecek	bir	mücadele	hattına	
ihtiyacımız	vardır.	Ayrıca	genel	 seçim	dönemine	giriyoruz.	Sağlık	ve	sosyal	
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hizmet	alanına	dair	taleplerimizin	en	fazla	siyasallaştırabileceğimiz	ve	bunun	
üzerinden	de	toplumsallaştıracağımız	bir	döneme	giriyoruz.

İşkolumuzda	uzunca	bir	süredir	yürüttüğümüz	mücadelenin	sonucu	istediği-
miz	gibi	olmaz	ise	de	bazı	kazanımlar	elde	ettik.	Bunların	başında	malpraktis	
yasası,	3600	ek	gösterge	ve	ek	ödeme	yönetmelikleri	geldi.	Bütün	bu	müca-
dele	dönemi	boyunca	bakanlık	bizi	 direk	olarak	muhatap	almasa	bile	bizi	
takip	etmek	zorunda	kaldı.	Biz	“beyaz	buluşma”	“beyaz	miting”	“beyaz	grev”	
dedik.	Onlar	“beyaz	reform”	dedi.	Elbette	onların	beyaz	reformu	bizim	müca-
delemiz	ile	bazı	kısmi	kazanımlar	bizim	için	taşısa	da	aslında	sağlık	sisteminin	
çöküşünün	itiraflarını	bakanın	tweetlerinde	sıkça	gördük.	Sağlık	ve	sosyal	hiz-
met	emekçileri	kadar	halkta	bu	sistemden	de	gün	gittikçe	muzdarip	olmaya	
başlamıştır.	Seçimlerinde	yaklaştığı,	toplumun	her	kesiminde	itirazların	yük-
seldiği	bu	dönemi	 iyi	değerlendirmek	zorundayız.	Halkın	örgütlü	yapılarının	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkına	sahip	çıktığı	mekanizmaları	kurabileceğimiz	
en	avantajlı	dönemdeyiz.	Yine	pandemi	sonrası	özellikle	birleşik	mücadele	için	
hem	işyerlerinde	hem	de	merkezi	olarak	verdiğimiz	bir	dönemi	yaşadık.	Bu	
dönemde	emekçilerin	yararına	olması	adına	sarı	sendikalara	bile	sıkça	çağrılar	
yaptık	ve	hatta	telefonlar	ile	görüştük.	Şunu	bir	kez	daha	anladık	ki	birleşme	
tabanda	 işyerlerinde	olmalıdır.	Bunun	 için	de	 yeterli	 tecrübemiz	 ve	olumlu	
deneyimlerimiz	var.	Hafızamızı	diri	tutmak	olumlu	deneyimlerimizi	geliştirmek,	
eksikliklerimizi	bilince	çıkararak	daha	iyi	mekanizmaları	inşa	edeceğimiz	bir	
dönemin	olanaklarına	sahibiz.	Bu	nedenle	örgütümüzün	birleşik	mücadele	adı-
na	gündemleştirdiği	işyeri	sağlıkçılar	meclisleri,	sağlık	hakkı	meclisleri	ve	işçi	
sağlığı	güvenliği	komiteleri,	iş	yeri	komiteleri	gibi	mücadele	araçlarını	yeniden	
tartışmalı	ve	tüm	emekçileri	sürece	dahil	edecek	mekanizmaları	yaratma	gibi	
sorumlulukla	karşı	karşıyayız.

Sendikamıza	yaz	ayları	olmasına	rağmen	düzenli	bir	üye	akışı	olmaktadır.	Buda	
yürüttüğümüz	mücadelenin	sonucudur.	Bu	karanlığı	yarmaya	başladık.	Müca-
delenin	daha	fazla	kazanımla	taçlanacağı	bir	dönem	bizler	için	mümkün.	Şimdi	
umudumuz	daha	güçlü.	Umudu	daha	 fazla	büyütmek	ve	paylaşmaya	 katkı	
sağlayacağına	olan	inancımızla	MTK’mızı	topluyoruz	hepimizin	yolu	açık	olsun.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinler aşağıdaki gibi-
dir.

8 Haziran 2022:	Aralık	2021	ayında	TBMM	gündemine	getirilen	hekim	ve	diş	
hekimlerinin	bir	 kısmının	mali	 haklarında	düzenleme	 yapılan	 ve	daha	 son-
ra	 itirazlar	üzerine	geri	çekilerek	daha	kapsayıcı	bir	yasa	olarak	getirileceği	
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ifade	edilen	taslak	yasanın	eskisinden	bile	daha	eksik	haklar	ile	TBMM	Sağlık	
Komisyonuna	yeniden	getirilmesi	üzerine	genel	merkezimiz	adına	görüşmelere	
katılım	sağlandı.	Selma Atabey, Hüsnü Yıldırım, Avukatımız İddamin Karahancı

10 Haziran 2022:	TBMM	sağlık	komisyonunda	olduğu	gibi	kabul	edilen	yasa	
tasarısı	Plan	ve	Bütçe	Komisyonuna	getirildi.	Komisyon	çalışmalarında	talep-
lerimizi	dile	getirmek	için	TBMM’de	grubu	bulunan	partilerin	vekilleri	ile	kulis	
çalışmaları	 yapmak	 ve	 görüşmelere	 katılıp	 sendikamızın	 görüşlerini	 ifade	
etmek	 için	çalışmalar	 yürütüldü.	Selma Atabey, M.Sıddık Akın, Avukatımız 
İddamin Karahancı

14 Haziran 2022:	Kanser	hastası	bir	kişiyi	hastane	hastane	dolaştıran	ve	yer	
bulamayan	ambulans	şoförünün	sağlık	bakanlığı	önünde	kendini	ambulansa	
kilitleyen	ve	hastaların	sağlık	hakkı	için	yaptığı	eylemi	duyan	MYK	üyelerimiz	
hızlıca	olay	yerine	gitmiş	gerekli	görüşmeler	ve	basına	demeçler	vermiştir.	
Hüsnü Yıldırım, Tayyar Özcan, Eylem Kaya Eroğlu

15 Haziran 2022: İşkolumuzda	çalışan	emek	ve	meslek	örgütlerinin	yöneticileri	
olarak	TBMM’de	sağlık	çalışanlarının	mali	ve	özlük	hakları	 ile	 ilgili	 itirazların	
ifade	edildiği	ve	muhalefet	partilerinin	organize	ettiği	basın	toplantısına	katılım	
sağlandı. Hüsnü Yıldırım, Tayyar Özcan

15 Haziran 2022: KESK	şubeler	platformu	 tarafından	yapılan	bordro	yakma	
eylemine	katılım.	M. Sıddık Akın, Eylem Kaya Eroğlu

24 Haziran 2022: TTB	Genel	Kuruluna	katılım	sağlandı.	Selma Atabey, Hüsnü 
Yıldırım, M. Sıddık Akın

27 Haziran 2022:	 İHD	Eş	Genel	Başkanı	Öztürk	Türkdoğan’ın	duruşmasına	
katılım	sağlandı.	Selma Atabey, M. Sıddık Akın

1 Temmuz 2022: Ankara	KESK	Şubeler	Platformu	tarafından	gerçek	enflasyon	
rakamları	açıklansın	talebi	ile	TÜİK	önünde	yapılan	açıklamaya	katılım	sağlandı.	
Hüsnü Yıldırım, Tayyar Özcan, Sıddık Akın, Gönül Adıbelli
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI

A- ÖRGÜTLENME:
2022	yetki	tutanaklarının	netleşmesi	üzerine	9-10	Haziran	2022	tarihlerinde	
yapılan	MTK’da	ayrıntılı	bilgilendirme	yapılmış	ve	sonrasında	yazılı	olarak	şube/
temsilcilikler	ile	paylaşılmıştır.	Dönem	içerisinde	sendikamıza	yeni	olan	üye-
lerimize,	yönetici	ve	aktivitelerimize	teşekkür	mahiyetinde	ve	yetki	sürecinde	
yaşananları	deşifre	eden	bir	açıklama	da	3	Haziran	2022	tarihinde	paylaşıl-
mıştır.	Yetki	dönemlerinde	yandaş	ve	sarı	sendikaların	emekçileri	baskı	zoruyla	
üye	yapması	nedeniyle	özellikle	yetki	sonrası	tüm/şube	temsilciliklerimizin	iş	
yerleri	ile	teması	daha	güçlü	kılması	örgütlü	olamayan	%30	civarı	emekçi	ile	
temas	sağlanmasına	yönelik	MTK’da	ortaklaşılmıştır.	Yine	üye	sayımızın	100’ün	
altında	olduğu	il	temsilcilikleri	ile	400	altında	olan	şubelere	yönelik	Kasım	ayına	
kadar	sürecek	örgütlenme	programı	çıkarılması	kararlaştırılmıştır.

SAĞLIK IŞKOLU EYLEM-ETKINLIKLERI:
Sağlıkla İlgili Bazı kanunlar ve 375 Sayılı KHK’de Yapılan Değişiklikler ve 15 
Haziran İş Bırakma Eylemi:

Aralık	2021’de	TBMM	gündemine	getirilen	hekim	ve	diş	hekimlerinin	bir	kıs-
mının	mali	haklarında	düzenlemeye	ilişkin	yasa	tasarısı	kapsamı	genişletilsin	
diye	itirazlara	maruz	kalmıştı.	O	dönemde	sendikamız	tarafından	tüm	sağlık	ve	
sosyal	hizmet	emekçilerini	kapsaması	özlük	ve	mali	haklarının	genişletilmesi	
için	çok	sayıda	eylem-etkinlik	iş	bırakmalar,	diplomasi	çalışmaları	başta	olmak	
üzere	birçok	faaliyet	yürütülmüştü.	Yapılan	itirazlar	neticesinde	yasa	kapsamı	
genişletilmek	üzere	geri	çekilmişti.

Aynı	yasa	tasarısı	kapsamının	genişletilmesi	bir	yana	hekim	ve	diş	hekimleri	
açısından	mali	olarak	%50	daha	düşük	tutarlar	(emekli	ek	ödemleri,	sabit	ek	
ödemeler)	 ile	 7	Haziran	2022	 tarihinde	TBMM’ye	 yeniden	getirildi.	Bunun	
üzerine	genel	merkez	hukuk	büromuz	teklifi	çok	hızlı	bir	şekilde	incelemiş	ve	
aynı	gün	şube/temsilciliklerimizle	görüşlerini	paylaşmıştır.	Yasa	teklifinin	mali	
haklar	açısından	eskisinden	de	geri	olması	üzerine	TBMM’de	grubu	bulunan	
partiler	 ile	 hızlıca	diplomasi	 çalışmaları	 başlatmış	 ve	8	Haziran	2022	günü	
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MYK	üyelerimiz	ve	Hukuk	büromuz	avukatıyla	birlikte	TBMM	sağlık	komisyo-
nuna	katılmayı	başararak	görüşlerimizi	ifade	etmiştir.	Tüm	itirazlara	rağmen	
yasa	 tekli	 komisyonda	değişiklik	 yapılmadan	geçirilmiş	olup	Plan	ve	Bütçe	
Komisyonuna	gönderilmiştir.	10	Haziran	2022	günü	bu	komisyona	da	katılım	
sağlanarak	taleplerimiz	ve	yasaya	ilişkin	çekincelerimiz	ayrıntılı	olarak	anlatıl-
mış	yazılı	olarak	da	görüşlerimiz	sunulmuştur.	Maalesef	teklif	yine	olduğu	gibi	
kabul	edilerek	TBMM	genel	kuruluna	havale	edilmiştir.

Bunun	üzerine	sendikamız	tarafından	10 Haziran 2022	günü	genel	merkezimiz	
tarafından	açıklama	yapılarak	yasanın	bu	haliyle	geçmemesi	istenmiştir.

14 Haziran 2022	 günü	 illerde	 iş	 yerleri	 önünde	açıklamalar,	 yemekhaneler	
toplantı	salonları	gibi	yerlerde	emekçilerin	bilgilendirilmesi,	basın	toplantıları	
yapılması	gibi	eylem	etkinlik	kararı	alınmıştır.

15 Haziran 2022	 tarihinde	 yasanın	genel	 kurulda	görüşüleceği	 gün	olması	
nedeni	 ile	 alanımızdaki	 10	örgüt	 ile	birlikte	 iş	 bırakma	kararı	 alınmıştır.	 Bu	
eylemde	ilk	kez	yeni	örgütlenen	3	hekim	sendikası	da	yer	almıştır.	Basın	açıkla-
masının,	görsellerinin	ve	duyurusunun	ortaklaşmasında	zorluklar	çekilmiş	olsa	
da	başarılmıştır.	14	Haziran	günü	tüm	örgütler	adına	yönetici	ve	başkanların	
katılımı	ile	online	ortak	basın	açıklaması	yapılmıştır.

15 Haziran da büyük bir katılımla iş bırakma gerçekleşmiştir.	Ayrıca	iş	bırakma	
eyleminde	özellikle	ortak	açıklamalar	da	şube/temsilciliklerimizin	görünürlüğü	
alana	hakimiyeti	 ve	eylem	deneyimi	 ile	diğer	örgütlere	 ve	emekçilere	SES	
olmadan	gerçek	anlamda	iş	bırakmanın	olmayacağını	göstermiştir.

15	Haziran	günü	muhalefet	partilerinin	organizasyonu	ile	iş	bırakma	eylemini	
gerçekleştiren	11	örgütün	temsilcileri	TBMM’de	basın	açıklaması	gerçekleştir-
miştir.	Bu	etkinliğe	de	eş	başkanımız	ve	MYK	üyemiz	katılım	sağlamıştır.	Diğer	
MYK	üyelerimiz	de	Ankara’da	Hacettepe’de	yapılan	açıklamaya	katılmıştır.

Tüm	mücadelemize,	muhalefet	partilerinin	 çabalarına	 rağmen	yasa	 tasarısı	
iktidarın	önerdiği	şekilde	TBBMM	genel	kurulundan	geçmiştir.	Yasanın	geçen	
son	haline	dair	genel	merkez	tarafından	basın	açıklaması	yapılmış	ve	kanuna	
ilişkin	değerlendirmeler	örgütle	paylaşılmıştır.

3600-7200 Ek Gösterge:

Uzun	yıllardır	mücadelesini	yürüttüğümüz	ek	gösterge	 için	defalarca	sözler	
verilmiş	ve	müjdeler	açıklanmıştı.	Özellikle	son	bir	yıldır	işkolumuzda	yürüt-
tüğümüz	mücadele	 ve	gittikçe	yaygınlaşan	ve	artan	eylemler	nedeniyle	ek	
gösterge	talebimiz	yeniden	gündeme	getirilmiştir.	6 Haziran 2022	tarihinde	
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bizzat	Cumhurbaşkanı	tarafından	açıklanan	ek	gösterge	düzenlemesi	ile	ilgili	
bilgilendirme	beklentilerimizi	açıklamaktan	uzak	olmuştur.	Bunun	üzerine	7 
Haziran 2022	tarihinde	genel	merkez	adına	açıklama	yapılmış	ve	bu	açıklama	
şube/temsilciliklerimiz	tarafından	yerellerde	paylaşılmıştır.

28 Haziran 2022	günü	iktidar	tarafından	gündeme	getirilen	3600	ek	ek	gös-
terge	konusu	yasa	teklifi	olarak	meclis	gündemine	getirilmiştir.	Getirilen	yasa	
teklifi	hızlıca	değerlendirilmiş	olup	eksikliklerine	dair	görüşlerimizi	28 Haziran 
2022	günü	üyelerimiz	ve	kamuoyu	 ile	paylaşılmıştır.	Yine	aynı	günü	meclis	
komisyonlarında	görüşmeler	katılan	konfederasyonumuz	MYK	üyeleri	aracılı-
ğıyla	görüşlerimiz	TBMM’de	de	gündeme	getirilmiştir.

Sağlık Emekçilerine Yönelik Şiddete Karşı Eylemler:
7-8 Temmuz 2022 Şiddete Karşı İş Bırakma Eylemi: Konya Şehir	Hastanesin-
de	katledilen	Dr.	Ekrem	Karakaya	şahsında	sağlık	emekçilerine	yönelik	şiddeti	
protesto	etmek,	şiddetle	mücadele	için	etkin	bir	yasanın	çıkarılması,	şiddet	
doğuran	 sağlık	politikalarından	vazgeçilmesi,	 sağlık	 ve	 yaşam	hakkını	 öne	
çıkaran	koruyucu	sağlık	hizmetlerinin	öncelendiği	sağlık	 istemi	 talebi	 ile	 iki	
günlük	iş	bırakma	kararı	alınmıştır.	İş	bırakma	kararına	birçok	şube/temsilcili-
ğimiz	kitlesel	katılım	sağlamıştır.	MYK	üyelerimiz	Ankara’da	yapılan	eylem	ve	
etkinliklere	katılım	sağlamış	ve	sözünü	söylemiştir.

15 Eylül 2022 Tuğrul Okudan’ın Katledilmesine Yönelik Eylemler: 14	Eylül	
akşamı	 Esenyurt	 Devlet	 Hastanesinde	 görevi	 başında	 katledilen	 güvenlik	
görevlisi	sağlık	emekçisi	Tuğrul	Okudan’ın	katledilmesini	protesto	etmek	ve	
sağlık	 emekçilerine	 yönelik	 şiddete	çözüm	bulunması	 amacıyla	 tüm	 illerde	
anma	ve	basın	açıklamaları	gerçekleştirilmesi	 kararı	 alınmıştır.	Çok	kısa	bir	
sürede	ani	yaşanan	olayda	hızlı	karar	alınmasına	rağmen	şube/temsilcilikleri-
mizin	eylem	kararını	büyük	çoğunlukla	hayata	geçirmiş	olması	örgütümüzün	
işyerlerinde	ne	kadar	etkili	olabileceğini	göstermiş	olması	açsısından	anlamlı	
olmuştur.

EK Ödeme Yönetmelikleri:

12.08.2022	tarih	ve	31921	sayı	ile	resmî	gazetede	yayımlanan	Sağlık	Bakanlığı	
ek	ödeme	yönetmeliğindeki	hukuksuzluklar	ile	ASM	ve	üniversite	hastanelerini	
kapsamaması	yine	aynı	işi	yapanlar	arasında	ücretlendirme	farklılıkları	yarata-
cağı	ve	birçok	kesimi	dışarda	bıraktığı	gerekçesi	ile	yoksulluk	sınırı	üzerinde	
emekliliğe	yansıyan	temel	ücret	talebimizi	ifade	etmek	üzere;



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

226

19 Ağustos 2022	tarihinde	tüm	illerde	üniversite	hastaneleri	önünde	kitlesel	
basın	açıklamaları	yapılması,

26 Ağustos 2022	günü	birinci	basamak	sağlık	kurumları	önünde	kitlesel	basın	
açıklamaları	yapılması,

22 Ağustos-9 Eylül 2022	tarihleri	arası	işyerlerinde	ücret	rejiminin	toplantılar,	
forumlar	 ve	çeşitli	 etkinlikler	 ile	 tartışmaya	açılması	 ve	 işyerlerinden	doğru	
gelecek	önerilerin	 şube/temsilcilikler	 tarafından	MTK’ya	 taşınması	 kararları	
alınmış	ve	hayata	geçirilmeye	çalışılmıştır.

Bazı	illerde	görünürlüğü	olan	eylem/etkinlikler	yapılmış	olsa	da	tüm	örgütü-
müz	bünyesinde	bu	eylem/etkinlikler	 ortaklaştırılamamıştır.	Özellikle	 şube/
temsilcilik	yöneticilerimiz	ve	üyelerimiz	tarafından	bu	yönetmeliklerin	neden	
“reform”	olmadığına	dair	kısa	videolar	çekerek	şube/temsilcilik	hesapları	 ile	
bireysel	sosyal	medya	hesaplarından	paylaşılmasına	yönelik	alınan	karar	hayata	
geçirilememiştir.

Eylül ayı içinde	asistan	hekimlerin	ek	yönetmeliğine	yönelik	yapacağı	eylem	
etkinliklere	destek	verilmesi	için	sosyal	medya	hesaplarımızdan	ve	hızlı	bilgi-
lendirme	için	email	ve	sms	ile	şube/temsilciliklerimiz	bilgilendirilmiştir.	Ankara	
eylemine	MYK	üyelerimiz	katılmış	olup	eş	genel	başkanımız	Hüsnü	Yıldırım	
söz	kullanmıştır.

15-16 Eylül 2022	Asistan	Hekimler	 ve	Birinci	Basamak	Sağlık	Emekçileri-
nin	yönetmeliklerdeki	adaletsizliklere	ilişkin	almış	olduğu	iş	bırakma	ve	basın	
açıklamaları	 kararı	 değerlendirilmiş	 olup	 iş	 yerlerinde	 yapılacak	 eylem	 ve	
etkinliklere	üyelerimizin	kitlesel	destek	verilmesi	kararı	alınmıştır.	Desteğimizi	
ifade	eden	ve	daha	önce	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	 ile	ortak	
mücadele	 için	 yayınladığımız	deklarasyona	 atıf	 yapan	basın	metni	 14	Eylül	
2022	tarihinde	basınla	ve	işkolu	emekçileri	ile	paylaşılmıştır.

Özel gün ve haftalara dair etkinlikler:
1 Eylül Dünya Barış Günü: KESK	bütünlüğünde	illerde	yapılan	dünya	barış	günü	
eylemlerine	kitlesel	 katılım	sağlama,	etkinliklerin	organize	edilmesi,	etkinlik	
yapılmayan	illerde	öncülük	yapılması	gibi	karara	uygun	olarak	şube/temsilci-
liklerimize	gerekli	bilgilendirmeler	yapılmıştır.	Savaşların	yaşanan	ekonomik,	
sosyal	ve	siyasal	kriz	ile	bağını	değerlendiren	bir	yerde	içerde	ve	dışarda	barış	
mücadelesinin	yükseltilmesine	katkı	sunulmuştur.	MYK	üyelerimiz	de	Anka-
ra’da	yapılan	mitinge	katılım	sağlamışlardır.
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ASM’lerde ceza yönetmeliğine karşı eylem/etkinlikler:
ASM	ceza	yönetmeliğinin	yıldönümü	olan	30	Haziran’ı	esas	alan	bazı	eylem	ve	
etkinlikler	organize	edilmiştir.

28	Haziran	2022	Salı	günü	saat	1.	Basamak	sağlık	hizmetlerine	yönelik	yak-
laşımımız	ve	Ceza	Yönetmeliği’nin	kaldırılmasına	yönelik	taleplerimizi	içeren	
basın	 toplantısı	gerçekleştirilmiş	ve	sosyal	medya	hesaplarımızdan	da	canlı	
yayınlanmıştır.

Aynı	 şekilde	 yerel	 özgünlükler	 de	 işlenerek	 28-29	 Haziran	 tarihlerinde	
(açıklama,	basın	 toplantısı,	yerel	basına	gönderme	vb.	yöntemler	 ile)	şube/
temsilciliklerimizde	benzer	açıklamalar	yapmıştır.

30	Haziran	ve	1	Temmuz	2022	günü	için	alınan	iş	bırakma	kararı	birçok	şube/
temsilciliğimiz	tarafından	etkin	olarak	hayata	geçirilmiştir.

30	Haziran	günü	iş	bırakma	sonrası	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	il	ve	ilçe	
sağlık	müdürlükleri	önünde	basın	açıklaması	ve	oturma	eylemleri	gerçekleş-
tirilmiştir.	Ankara’da	sağlık	bakanlığı	önünde	işkolumuzdaki	emek	ve	meslek	
örgütleri	 ile	yapılması	planlanan	etkinlik	Sağlık	Bakanlığı	arka	planında	şehir	
hastanesi	bahçesinde	gerçekleştirilmiş	olup	sendikamız	adına	eş	başkanımız	
da	bir	konuşma	gerçekleştirmiştir.

1	Temmuz	günü	de	Sağlık	Bakanlığı’na	ve	her	 ilin	siyasi	parti	ayırımı	gözet-
meksizin	milletvekillerine	Ceza	Yönetmeliği’nin	 kaldırılması	 ve	 taleplerimizi	
içerecek	tarzda	e-postalar	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	gönderilmiştir.

Tutuklu Eski Eş Genel Başkanımız Gönül Erden’in 
Duruşması (4 Temmuz 2022):
Eski	eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden’in	tutuklu	şimdi	eş	başkanımız	selam	
atabey	 ile	 eski	genel	merkez	 ve	Ankara	 şube	 yöneticilerimizin	 yargılandığı	
davanın	ikinci	duruşması	öncesi	1	Temmuz	2022	tarihinde	genel	merkezimiz-
de	emek	demokrasi	güçlerinin	katılımı	ile	basın	toplantısı	ve	kürsü	kullanma	
etkinliği	yapıldı.	3	Temmuz	Pazar	günü	de	hashtag	etkinliği	gerçekleştirildi.

Duruşma	günü	birçok	şube/temsilciliğimizden	gelen	yönetici	ve	üyelerimiz,	
KESK	ve	bağlı	sendikaların	yöneticileri,	emek	demokrasi	güçlerinin	yönetim	
kurulu	üyeleri	ile	mahkeme	öncesi	açıklama	yapılarak	duruşma	izlendi.

Duruşmaya	PSI,	EPSU	ve	UNISON’dan	da	uluslararası	heyetler	katılarak	destek	
verdiler.	Heyettekiler	mahkeme	sonrası	da	çeşitli	basın	yayın	organları	aracılığı	
ile	mahkemeye	dair	izlenimlerini	aktardılar.	Ayrıca	mahkeme	öncesi	de	adalet	
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bakanlığı	ve	yetkililere	sendikal	mücadelenin	yargılanmaması	gerektiğine	dair	
mektuplar	gönderilmişti.

4	Temmuz	2022	tarihinde	görülen	duruşmada	eş	genel	başkanımız	Selma	Ata-
bey’in	de	tutuklanmasına	karar	verildi.	Bu	durum	genel	merkezimizce	yapılan	
açıklama	ile	protesto	edildi.

3	Ekim	2022	tarihine	ertelenen	duruşma	için,	şube/temsilcilik	yöneticilerimiz,	
kitle	 örgütlerinin	 temsilcileri	 ve	 uluslararası	 dayanışmanın	 sağlanması	 için	
çalışmalar	devam	etmektedir.

KESK BÜTÜNLÜĞÜNDE YAPILAN FAALIYETLER, 
EYLEM/ETKINLIKLER:
KESK	bütünlüğünde	zamlara	ve	ekonomik	krize	karşı	yürütülen	mücadele	bu	
dönemde	de	devam	etmiştir.

15 Haziran 2022 tarihinde	KESK’in	bordro	yakma	eyleminin	iş	kolumuzda	alı-
nan	iş	bırakma	ile	aynı	güne	denk	gelmesi	üzerine	şube/temsilciliklerimizce	
KESK	eyleminin	güçlendirilmesi	için	iş	bırakma	ile	ilgili	 iş	yeri	eylemelerinin	
farklı	saatlerde	yapılmasına	yönelik	gerekli	bilgilendirmeler	yapılmış	ve	KESK	
eylemi	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	güçlendirilmiştir.

1 Temmuz 2022	 tarihinde	KESK	bütünlüğünde	TÜİK	 tarafından	gerçek	enf-
lasyon	oranlarının	açıklanması	 için	 tüm	 illerde	basın	açıklaması	 yapılmasına	
yönelik	kararın	pratikleşmesi	için	gerekli	çalışmalar	yapıldı.	Ankara’da	yapılan	
etkinliğe	de	MYK	üyelerimiz	ve	Ankara	şube	yöneticilerimiz	katılım	sağladı.	
TÜİK	önüne	gidişimiz	kolluk	güçleri	tarafından	engellenmeye	çalışılsa	da	diren-
gen	bir	tutum	gösterilerek	belirli	bir	mesafe	yürüyüş	oturma	eylemi	ve	basın	
açıklamaları	gerçekleştirildi.

20-25 Temmuz 2022 KESK Adalet Nöbeti Eylemleri:	KESK	tarafından	tüm	
illerde	 “OHAL	Sürüyor,	 adaletsizlik	 büyüyor”	 şiarı	 ile	 yapılan	KHK	 ihraçları	
ve	 yaşanan	hak	 ihalelerine	 karşı	 yapılan	 adalet	 nöbetlerine	 şube/temsilci-
liklerimizin	katılım	sağlaması	ve	organize	edilmesi	için	çalışmalar	yürütüldü.	
Ankara’daki	nöbet	eylemine	MYK	üyelerimiz	katılım	sağladılar.

Bunlar	dışında	KESK’e	bağlı	 iş	kollarının	yaptığı	eylem	ve	etkinliklere	destek	
verilmiştir.	Öne	çıkan	bazı	 çalışmalar	 içinde	07-09	Eylül	 2022	arası	Haber	
Sen	 tarafından	 sürgünlere	 karşı	Batman	 ve	 İstanbul’dan	başlattığı	 yürüyü-
şe	hem	illerden	hem	de	Ankara	üyelerimizce	destek	verilmiştir.	Yine	eğitim	
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sen	tarafından	ÖMK’nin	iptal	edilmesi	için	bakanlık	önünde	yapılan	eylemlere	
destek	verilmiştir.	MYK	üyelerimiz	eylemelerin	Ankara	ayağına	destek	sun-
muşlardır.

B- BASIN YAYIN:
03.06.2022: Her	yıl kamu	sendikaları	için	yapılan	yetki	tutanakları	15-30	Mayıs	
tarihleri	arasında	yapılmaktadır.	Bu	dönem	yaklaşık	6	bin	artış	ile	yetki	sürecini	
kapatamadan	kaynaklı	teşekkür	ve	yaşanan	sorunları	aktaran	“Yetki Sürecinin 
Ardından”	başlıklı	açıklama	yapıldı.

07.06.2022:	Yıllardır	talep	ettiğimiz	3600-7200	ek	gösterge	ile	ilgili	hükü-
metin	göstergelerde	600	puanlık	artış	sağlanacağına	dair	açıklaması	üzerine	
“3600-7200 Ek Gösterge Talebimizden Vazgeçmiyoruz” başlıklı	 açıklama	
yapıldı.

10.06.2022:	 Aralık	 2021	 ayında	 TBMM	gündemine	 getirilen	 hekim	 ve	 diş	
hekimlerinin	bir	 kısmının	mali	 haklarında	düzenleme	 yapılan	 ve	daha	 son-
ra	 itirazlar	üzerine	geri	çekilerek	daha	kapsayıcı	bir	yasa	olarak	getirileceği	
ifade	edilen	taslak	yasanın	eskisinden	bile	daha	eksik	haklar	ile	TBMM	sağlık	
komisyonuna	getirilmesi	ve	tüm	çabalarımıza	rağmen	olduğu	gibi	geçirilerek	
Plan	ve	Bütçe	Komisyonuna	gönderilmesi	üzerine	“Özlük ve Mali Haklarımız 
İle İlgili TBMM’ye Getirilen Yasa Tasarısı Taleplerimizi Karşılamaktan Uzaktır. 
Mücadeleye Devam!”	başlıklı	basın	açıklaması	gerçekleştirildi.

14.06.2022:	 Sağlık	Bakanlığı	Yönetin	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğünce	daha	
önceki	iş	bırakma	eylemleri	öncesinde	bir	görüş	yazısı	yayınlanmıştı.	Bu	görüş	
yazısının,	sendikal	özgürlüğe	halel	getiren	ve	hukuka	aykırı	şekilde	emekçilerin	
hak	arama	özgürlüğüne	yönelik	gözdağı	verme	amaçlı	yayınlandığı	bilinmek-
tedir.	Bu	yazı	kullanılarak	15	Haziran	2022	tarihinde	yapacağımız	iş	bırakma	
eylemini	işlevsiz	kılmak	ve	güçlü	geçmesini	engellemek	amacıyla,	valilikler	ve	
il	sağlık	müdürlükleri	tarafından	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	e-posta	
ve	telefonlarına	mesaj	yollanmıştır.	Bunun	üzerine	“Anayasa ve Uluslararası 
Sözleşmeler ile Güvence Altına Alınan Hak Arama Özgürlüğü Engellenemez!” 
başlıklı	açıklama	yapılmıştır.

14.06.2022:	 Sağlık	 işkolunda	örgütlü	 11	 emek	ve	meslek	örgütü	 tarafından	
kararı	alınan	15	Haziran	iş	bırakmaya	çağrı	amaçlı	online	olarak	“Sağlık	Emek	
ve	Meslek	Örgütlerinin	Bütün	Bileşenlerini	15	Haziran’da	1	Günlük	İş	Bırakmaya	
Davet	Ediyoruz!” başlıklı	açıklama	yapıldı.
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15 Haziran 2022: 15	Haziran	 iş	bırakma	eylemlerinde	ortak	metin	kullanma	
olanağı	olmayan	illerdeki	şube	temsilciliklerimiz	için	“BİZİM İÇİN BİR YASA 
HAZIRLANIYOR İSE HAZIRLIK AŞAMASINDA OLMAK ZORUNDAYIZ! OYA-
LAMAYIN! HAKLARIMIZI VERİN! Başlıklı	açıklama	illere	gönderilmiştir.	Yine	11	
örgüt	tarafından	hazırlanan	“Emeğimizin Hakkını Aldığımız Sağlıklı Bir Gelecek 
İçin G(ö)REV Başındayız” başlıklı	açıklama	şube/temsilciliklerimizce	paylaşıl-
mış	olup.	Eylem	görselleri	ile	16	Haziran	tarihinde	WEB	sitemizde	paylaşılmıştır.

17.06.2022: TBMM	Genel	Kurulunda	tüm	itirazlarımıza	rağmen	yasalaşan	sağlık	
emekçilerinin	mali	ve	özlük	hakları	ile	ilgili	yasa	tasarısına	karşı	duruşumuzu	
ifade	etmek	ve	bilgilendirmek	amaçlı	“Sağlıkla	İlgili	Bazı	Kanunlarda	ve	375	
Sayılı	Kanun	Hükmünde	Kararnamede	Değişiklik	Yapılmasına	Dair	Kanun	Tek-
lifinin	Kabulüne	Dair	Bilgi	Notu” WEB	sitemizde	yayınlandı.

28.06.2022: Merkez Yönetim Kurulumuz genel merkezimizde düzenlediği 
basın toplantısıyla birinci basamakta yaşanan sorunlar ve önerilerimizi açık-
layarak, birinci basamak alanında 30 Haziran-1 Temmuz 2022 tarihlerinde 
gerçekleştirilecek olan iş bırakma eylemine çağrı yaptı: 30 Haziran-1 Tem-
muz Tarihlerinde İş Bırakıyoruz! Ceza Yönetmeliği İptal Edilene, Emekçilerin 
Sorunları Çözülene ve Koruyucu Sağlık Hizmetlerinin Öncelendiği Sistem İnşa 
Edilinceye Kadar Mücadeleye Devam Edeceğiz!

29.06.2022: TBMM Başkanlığına Sunulan Ek Gösterge Düzenlemesi Kanun 
Teklifi Taleplerimizi Karşılamamaktadır! Açıklaması yayınlandı.

02.07.2022: İki dönem Eş Genel Başkanlığımızı yapan Gönül Erden’in 22 
Eylül 2021 tarihinden bu yana tutuklu olduğu ve şu anki Eş Başkanımız Selma 
Atabey’in ve diğer eski yöneticilerimizin de adli kontrol altında bulunduğu 
davanın 4 Temmuz 2022 günü görülecek ikinci duruşması öncesinde dün 
genel merkezimizde KESK yöneticileri ve KESK Ankara Şubeler Platformu ile 
Ankara Şubemizin de katılımıyla basın toplantısı gerçekleştirdik: Hukuksuzluk 
Sona Erene, Eski Eş Genel Başkanımız Gönül Erden Serbest Kalana Kadar 
Mücadeleye Devam Edeceğiz!

05.07.2022:	 Sendika	 yöneticilerimizin	 yargılandığı	4	Temmuz	 tarihli	mah-
kemeye	 ilişkin	bilgi	 notu	paylaşıldı:	Gözaltılar, Tutuklamalar, Baskılar Bizi 
Yıldıramaz!

26.07.2022: Banka Promosyonları Güncel Enflasyon ve Ekonomik Kriz Göz 
Önüne Alınarak Yenilenmelidir! açıklamasını yayınladık.
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01.08.2022:	Kuruluş	yıl	dönümümüz	nedeniyle	Mücadelede	26	Yıl	açıklama-
sında	bulunduk.

12.08.2022:	 Ek	Ödeme	Yönetmeliği’ne	 karşı	 Döner	 Sermaye,	 Ek	Ödeme,	
Teşvik	Hiç	Değil!	Yoksulluk	Sınırı	Üzerinde	Emekliliğe	Yansıyan	Temel	Ücret	
İstiyoruz! açıklamasında	bulunduk.

16.08.2022:	Sağlık	Bakanlığı	Ek	Ödeme	Yönetmeliğine	dair	genel	raporumuzu	
yayınladık:	Çalışırken	ve	Emeklilikte	İnsanca	Yaşamaya	Yetecek	Ücret	İstiyoruz!

25.08.2022: Aile Hekimliği Sözleşme ve Ödeme Yönetmeliği’nde yapılan 
değişiklikle ilgili sendikamızın değerlendirmesini yayınladık: Ne Destek Ne 
Teşvik! Yoksulluk Sınırı Üzerinde İnsanca Yaşamaya Yetecek Temel Ücret 
Talebimizden Vazgeçmiyoruz!

31.08.2022:	 Yükseköğretim	Kurumlarına	Ait	Birimlerde	Görevli	 Sağlık	Çalı-
şanlarına	Karşı	 İşlenen	Suçlar	Nedeniyle	Yapılacak	Hukuki	Yardımın	Usul	ve	
Esasları	Hakkında	Yönetmeliğe	dair	değerlendirmemizi	yayınladık.

14.09.2022: “Birinci Basamakta Çalışan Sağlık Emekçileri ile Asistan Hekim-
lerin 15-16 Eylül Tarihlerinde Yapacakları Eylem/Etkinlikleri Destekliyoruz” 
başlıklı açıklama yaptık.

16.09.2022: Üniversite Hastanelerinde Görevli Personele Ek Ödeme Öden-
mesi ile İlgili Yönetmelik Değişikliği Hakkında Bilgi Notu yayınladık.

Bu dönem içerisinde de sosyal medya çalışmaları gerçekleştirilirken, KESK 
ve bağlı sendikalar başta olmak üzere çeşitli emek ve demokrasi güçle-
rinin sosyal medya etkinliklerine destek verildi. Şube/temsilciliklerimizin 
eylem-etkinlikleri ile Merkez Yönetim Kurulumuzun il gezileri, iş yeri ziyaret-
leri ve katıldıkları eylem-etkinlikler, yayınlarımız ile sağlık ve sosyal hizmet 
emekçilerinin önemli gün ve haftalarına dair paylaşımlar yapıldı. Geri Döne-
ceğiz, Geçinemiyoruz ve enflasyon başlıklarında da sık sık paylaşımlar yapıldı. 
Bunlardan bazıları aşağıdaki gibidir:

01.06.2022:	Eğitim-Sen’in	Öğretmenlik	Meslek	Kanununa	karşı	gerçekleştir-
diği	“ÖMK Geri Çekilsin”	hashtagına	destek	verildi.

02.06.2022:	Atama	bekleyen	sağlık	emekçilerinin	gerçekleştirdiği	“Fahrettin 
Koca’ya 10 Soru”	hashtagına	destek	verildi.

07.06.2022:	Tutuklu	bulunan	Amed	Şube	Kadın	Sekreterimizin	duruşmasın-
dan	önce	şubemiz	tarafından	gerçekleştirilen	“Fatma Yıldızhan’a Özgürlük”	
hashtagına	destek	verildi.
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14-15.06.2022:	Haklarımızı	gasp	eden	TBMM	gündemine	gelmesiyle	birlikte	
“15 Haziran’da GÖREVdeyiz”	 ve	 “Yalan Yasaya Beyaz Görev”	 başlıklarında	
hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

15.06.2022:	KESK	tarafından	başlatılan	“Resmi Enflasyon Sahte Zam”	hashtag	
çalışmasına	katılım	sağlandı.

20.06.2022:	Irkçılığa,	göçmen	ve	mülteci	düşmanlığına	karşı	kadın	dayanış-
ması	 için	gerçekleştirilen	“Sınırsız Kadın Dayanışması”	hashtag	çalışmasına	
destek	verildi.

20.06.2022:	Toplumun	haber	alma	hakkına	karşı	Haber-Sen	tarafından	başla-
tılan	“Sansür Yasasına Hayır”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

20.06.2022:	Zonguldak	Kadın	Doğum	ve	Çocuk	Hastanesi’nde	çalışan	üyemiz	
hemşire	Duygu	Güneş’in	hastane	müdürü	ve	bir	hastane	çalışanı	tarafından	
sözlü	ve	fiziksel	şiddete	maruz	kalmasına	yönelik	olarak	şubemizin	gerçekleş-
tirdiği	“İş Yerinde Kadına Şiddet Var”	hashtag	çalışmasına	katılındı.

21.06.2022:	 BES’in	 “23 Haziran Taleplerimiz”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

23.06.2022:	Uluslararası	Kamusal	Hizmet	Günü	nedeniyle	uluslararası	emek	
örgütlerinin	gerçekleştirdiği	“Public Servise Day”	hashtag	çalışmasına	katılım	
sağlandı.

23.06.2022:	İş	yerinde	idari	baskıya	yönelik	İstanbul	Bakırköy	Şubemiz	tara-
fından	gerçekleştirilen	“Selimpaşa’da Şiddet Var”	hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

28.06.2022:	Aile	Hekimliği	Ceza	Yönetmeliği’nin	birinci	yıl	dönümü	nedeniyle	
gerçekleştirilen	iş	bırakma	eylemi	öncesinde	ve	eylem	gününde	“İş Bırakıyo-
ruz”	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

29.06.2022:	Meclis	gündemine	gelen	ek	gösterge	düzenlemesine	karşı	KESK	
tarafından	gerçekleştirilen	“Adil Bir Ek Gösterge”	hashtag	çalışmasına	katılım	
sağlandı.

03.07.2022:	Tutuklu	olarak	yargılanan	Önceki	Dönem	Eş	Genel	Başkanımız	
Gönül	Erden’in	duruşma	gününden	önce	“Gönül Erden’e Özgürlük”	hashtag	
çalışması	gerçekleştirildi.

07.07.2022:	Sağlıkta	şiddete	karşı	iş	bırakarak	gerçekleştirdiğimiz	eylemleri	
duyurmak	amacıyla	gün	boyunca	 “Yaşamak	 İçin	GöREVDEYİZ”	 hashtagıyla	
paylaşımlar	yapıldı.
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01.08.2022:	Kuruluş	yıl	dönümümüz	nedeniyle	gün	boyunca	“Mücadelede 26 
Yıl”	hashtagıyla	paylaşımlar	yapıldı.

12.08.2022: “Promosyon Yenilensin” hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

19.08.2022:	 Sağlık	Bakanlığı	 Ek	Ödeme	Yönetmeliği’ne	 karşı	 eylemlerimizi	
“Fiyasko Reform”	hashtagıyla	paylaştık.

29.08.2022:	 PTT’deki	 sürgünlere	 ve	baskılara	 karşı	Haber-Sen	 tarafından	
gerçekleştirilen	“PTT’yi Kim Yönetiyor”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

29.08.2022:	Promosyonlara	ilişkin	BES	tarafından	gerçekleştirilen	“Bankalar 
Kazanıyor Biz Kaybediyoruz”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

02.09.2022:	PTT’deki	sürgünlere	karşı	illerden	Ankara’ya	yürüyüşleri	öncesin-
de	“Yürüyoruz”	hashtag	çalışması	yürüten	Haber-Sen’in	çalışmasına	destek	
verildi.

18.09.2022:	 Yandaş	 sendika	 yöneticilerinin	 haklarında	 başlattığı	 karalama	
kampanyasına	karşı	Haber-Sen	tarafından	gerçekleştirilen	“Hepiniz Yargıla-
nacaksınız”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

21.09.2022:	OHAL	İnceleme	Komisyonu’nun	ret	kararlarında	sıklıkla	yer	verdiği	
“kurum	kanaati”	hukuksuzluğuna	karşı	KESK	bütünselliğinde	“Kurum Kanaati 
Nedir”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

C- EĞITIM:
Mücadele	programımızın	 eğitim	başlığı	 kapsamında	 ikinci	 aşama	olarak	2	
günlük	yatılı	işyeri	temsilcilerine	yönelik	eğitimler	12-13	Mart	2022	tarihi	itibari	
başlatılmıştır.	Eğitimlerde	emek	mücadeleleri	tarihi,	toplumsal	cinsiyet,	sosyal	
hizmet	politikaları,	sosyal	hizmet	politikaları	başlıklarında	eğitimler	gerçekleş-
tirildi.	Eğitimlerin	15	Kasım	2022	tarihine	kadar	bitirilmesi	hedeflenmektedir.

11-12 Haziran 2022:

Ankara Şube	 eğitimine	 Eğitimci	 olarak	 Menderes	 Tutuş,	 Ecehan	 Balta,	
Mehmet	Zencir,	Umut	Yaşar	Göç	ve	MYK’dan	doğru	Hüsnü	Yıldırım	katılım	
göstermişlerdir.

Bursa-Yalova	eğitimine	eğitimci	olarak	Veysi	Ülgen,	Elif	İşcan,	Bülent	Nazım	
Yılmaz,	Burhan	Görür	ve	MYK	adına	da	Pınar	İçel	katılım	göstermiştir.

25-26 Haziran 2022:

Çorum-Tokat-Amasya-Çankırı-Kırıkkale	eğitimine	eğitimci	olarak	Mende-
res	Tutuş,	Hülya	Gülbahar,	Kubilay	Yalçınkaya,	Eylem	Aka	Kaya	ve	MYK	adına	
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Tayyar	Özcan	 katılım	göstermiştir.	 Eğitime	Çankırı	 ve	Kırıkkale’den	 katılım	
sağlanmamıştır.

3-4 Eylül 2022:

Hatay eğitimine	 eğitimci	 olarak	Evren	Ergin,	 Zeynep	Güler	Yıldızlı,	 Ercan	
Yavuz,	Osman	Akbaba	MYK	adına	da	Tayyar	Özcan	katılım	göstermiştir.

17-18 Eylül 2022:

Gaziantep-Adıyaman-Şanlıurfa-Maraş-Kilis	 eğitimine	Erkan	Aydoğanoğlu,	
Elif	İşcan,	Mehmet	Zencir,	Osman	Akbaba	ve	MYK	adına	Sıddık	Akın	katılım	
sağlamıştır.

Dersim-Elazığ-Bingöl	 Eğitimine	 eğitimci	 olarak	 M.Kemal	 Çoşkun,	 Çilem	
Korkmaz,	Osman	Öztürk,	Raşim	Narin	 ve	MYK	adına	Gönül	Adıbelli	 katılım	
sağlamıştır.

SOSYAL IŞLER:
1	Ağustos	SES’imizin	kuruluş	yıldönümü	etkinlikleri	kapsamında	genel	merkez	
binamızda	mütevazi	bir	kutlama	yapılmış	olup,	basın	açıklaması	ve	hashtag	
etkinliği	gerçekleştirilmiştir.

ULUSLARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
15 Mayıs 2022	tarihinde	EPSU	bünyesinde	online	olarak	düzenlen	öğütlenme	
deneyimleri	programına	Hüsnü	Yıldırım,	M.	Sıddık	Akın	ve	sendika	çalışanları-
mız	İsa	Soytekin	ve	Tülay	Kılınç	katıldı.

7-11 Haziran 2022 Hollanda’nın	en	büyük	işçi	federasyonu	olan	FNV	ile	KESK	
ve	DİSK’e	bağlı	sendikaların	birlikte	yürüttüğü	“Kamunun	Gücü,	Kamuda	Özel-
leştirmelerin	Yarattığı	 Sonuçlar	 ve	çözüm	önerileri	 başlığı	 altında	 yürütülen	
çalışmalara	sendikamız	adına	TİS	ve	Hukuk	sekreterimiz	Eylem	KAYA	EROĞLU	
katılmıştır.	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	işkolunda	2002	yılından	günümüze	yaşanan	
özelleştirme	uygulamalarının	emekçilere	ve	halka	yansımalarının	işyeri	ziya-
retleri	ve	atölye	çalışmaları	ile	yürütülen	aşamalarına	sunumlar	ve	tartışmalarla	
etkin	bir	katılım	ve	katkı	sağlanmıştır.

16 Haziran 2022	EPSU	Genel	Sekreteri	ile	KESK	yönetim	kurulu	üyeleri	ve	sen-
dikamızı	temsilen	Eş	Genel	Başkanlarımız	Hüsnü	YILDIRIM	ve	Selma	ATABEY	
katılmışlardır.
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Bu	dönem	çalışmalarımız	 hakkında	 yürütülen	program	çerçevesinde	 kon-
federasyonumuz	 ve	 sendikamız	 hazırladığı	 raporları	 üyesi	 bulunduğumuz	
uluslararası	kuruluşlara	ileterek	faaliyetlerine	devam	etmiştir.

SES GENEL MERKEZ KADIN 
SEKRETERLIĞI FAALIYET 
RAPORU

Kapitalist	 sistemin	 kadının	 emeği,	 bedeni,	 kimliği	 üzerindeki	 şiddet,	 baskı,	
eşitsizlik,	ayrımcılık	ve	sömürü	her	geçen	gün	artarak	daha	da	derinleşmiş-
tir.	Tüm	dünyayı	etkisi	altına	alan	Covid-19	salgınının	3	yılı	geride	bırakırken,	
her	gün	değişen	yeni	krizlerle,	kapitalist	sistemin	yarattığı	kadın	yoksulluğu,	
yaşanan	ekonomik	 kaos,	 sermayenin	 ve	egemenlerin	 çıkarlarını	 koruyacak	
şekilde	 yönetilirken,	 krizin	 faturası,	 kadınların	 emeği	 ve	bedeni	 üzerinden	
fırsata	çevrilmektedir.	Kapitalizmin	içine	girdiği	ekonomik	kriz	ülkemizde	de	
AKP/MHP	iktidarının	sermayeden	yana	emek	düşmanı	politikaları,	erkek	ege-
menliğine	dayanan	cinsiyet	eşitsizliği,	ayrımcılık	içeren	politikalar	ve	söylemler,	
kadınların	emekleri	üzerindeki	sömürüyü,	kadın	bedeni	üzerindeki	denetimi	ve	
kadına	yönelik	şiddeti	arttırmaya	devam	etmektedir.	Tüm	dünyada	olduğu	gibi	
ülkemizde	de	sağlık	çalışanlarının	büyük	çoğunluğunu	oluşturan	biz	sağlık	ve	
sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar,	her	gün	emeğimizin	değersizleştirilmesine,	
haklarımızın	gasp	edilmesine	tanık	olurken,	krizin	tam	göbeğinde	de	tüm	bu	
eşitsizlikleri	 her	 yönüyle	 yaşıyoruz.	Aynı	 zaman	da	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	
alanında	kamusal	hizmet	veren	işkolumuzda	artan	taşeron,	sözleşmeli,	ücretli	
istihdam	biçimleri	 ile	kadın	emeği	sömürüsü	her	geçen	gün	artarak	devam	
ediyor.	Bu	durum	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar	açısından	şiddeti,	
mobbingi,	ayrımcılığı	artırırken	itiraz	mekanizmalarının	kullanılmasının,	örgüt-
lenmenin	 ve	hak	 aramanın	da	önünü	 kapatıyor.	Çalışma	 yaşamında	hâkim	
kılınmaya	çalışılan	performans	sistemi,	ev	ve	bakım	yükümlülüğünü	de	taşıyan	
kadınlar	açısından	çok	daha	fazla	çabayı	gerektirip	baskıyı	artıran	bir	uygula-
ma	olarak	karşımıza	çıkıyor.	İstanbul	Sözleşmesi’nden	geri	çekilme	kararının	
hemen	arkasından	gelen	 kadın	 kazanımlarına	 saldırılar,	 6284	 sayılı	 yasanın	
hedefe	konulması	ile	devam	etmekte.

Tüm	bu	saldırılara	karşı	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar	olarak	birlik-
te,	bir	arada	ve	örgütlenerek	mücadeleyi	büyüterek	kazanacağız.
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Bu dönem kadın sekreterliği olarak yapılan çalışma ve katıldığımız eylem/
etkinlikler

1)	Birincisi	2019	yılında	yapılan	kadın	sağlık	kurultayının	ikincisini	4-5	Haziran	
2022	tarihlerinde	Eğitim-Sen	Genel	Merkezi	Konferans	Salonunda	gerçekleş-
tirdik.	Kadın	sağlık	kurultayı	‘’PANDEMİDE	KADIN’’	tema	konu	başlığı	ele	alındı.	
Şube/temsilcilikten	kadın	arkadaşların	katılımıyla	gerçekleştirildi.

2)	Haksız	ve	hukuksuz	bir	şekilde	tutuklu	bulunan	Amed	Şube	Kadın	Sekre-
teri	Fatma	Yıldızhan’ın	08.06.2022	tarihinde	görülecek	duruşması	öncesinde	
Amed	KESK	kadın	meclisinin	07.06.2022	tarihinde	yaptığı	basın	açıklamasına	
ve	bir	gün	sonraki	duruşmasına	Genel	merkez	kadın	sekreteri	olarak	katılım	
sağlandı.

3)	 İstanbul	 Sözleşmesinin	 feshinin	 iptal	 edilmesi	 için	 açılan	dava	Danıştay	
10.	dairesi	 tarafından	 reddedildi.	Buna	 yönelik	Ankara	KESK	Şubeleri	 Kadın	
Meclisinin	26.07.2022	tarihinde	yaptığı	basın	açıklaması	Genel	merkez	kadın	
sekreteri	olarak	katılım	sağlandı.

4)	23.07.2022	tarihinde,	KESK	ve	KESK’e	bağlı	sendikaların	MYK	üyeleri	ve	
illerdeki	KESK	Kadın	Meclisi	üyelerinin	katılımı	ile	KESK’in	Ankara’daki	adalet	
nöbetindeki	kadınlar	ziyaret	edildi.

5)	İki	dönem	KESK	Genel	Sekreterliği	yapan	Sevil	Figen	Erol	ölüm	yıl	dönümün-
de	KESK	Urfa	Şubeler	Platformu	ve	KESK	Siverek	Temsilciliğini	n	08.08.2022	
tarihinde	düzenlediği	 etkinliğe	Genel	merkez	 kadın	 sekreteri	 olarak	 katılım	
sağlandı.	Mezarı	başında	yapılan	anmada	bir	kez	daha	emek,	demokrasi,	barış	
ve	kadın	mücadelesinin	kararlılığı	dile	getirildi.

6)	Giresun	KESK	kadın	meclisinin	 1-3	Ağustos	2022	tarihleri	arasında	Kas-
tamonu’nun	Taşköprü	 ilçesi	Hacıali	 köyünde	gerçekleştirilen	 kadın	 eğitim	
kampına	Genel	Kadın	Sekreteri	olarak	katılım	sağlandı.
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2. KADIN SAĞLIK KURULTAYI



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

238

KADIN SAĞLIK KURULTAYI PROGRAMI 
4-5 HAZİRAN 2022/ANKARA 

 

1.GÜN 

10:00-11:00  Açılış Konuşmaları 

Selma ATABEY: SES Eş Genel Başkanı 

Gönül ADIBELLİ: SES Genel Kadın Sekreteri 

Döne GEVHER KOYUN: KESK Kadın Sekreteri 

11:00-13:00 PANDEMİDE GÖRÜNMEYEN EMEK VE BAKIM EMEĞİ  

Kolaylaştırıcı: Pınar İÇEL 

Doç. Dr. Özge Sanem ÖZATEŞ: Kamudaki Bakım Emeği 

Feminist Sosyal Psikolog Hilal GENCAY: Ev İçi Görünmeyen Emek 

İnteraktif Tartışmalar  

13:00-14:00 ÖĞLE YEMEĞİ 

14:00-16:00 PANDEMİDE KAMUSAL SAĞLIĞA ERİŞİM 

Kolaylaştırıcı: Selma ATABEY 

Doç. Dr. Emel ÇOŞKUN: Göçmen-Mülteci Kadınların Kamusal Sağlığa Erişimi 

Av. Eren KESKİN (İHD Eş Genel Başkanı): Cezaevlerindeki Kadınların Kamusal Sağlığa Erişimi 

İnteraktif Tartışmalar 

16:00-16:15 ARA 

16:15-18:15 Kolaylaştırıcı: Yasemin YILDIRIM 

Uzm. Psikolog Bahar YAVUZ (Engelli Kadın Derneği): Engelli Kadınların Kamusal Sağlığa Erişimi 

Anjelik KELAVGİL (17 Mayıs Derneği); LGBTİ+’ların Kamusal Sağlığa Erişimi 

İnteraktif Tartışmalar 

18:15-19:00 AKŞAM YEMEĞİ 

2.GÜN 

09:00-10:30 ATÖLYE: İYİ OLMAK MÜMKÜN MÜ? 

Kolaylaştırıcı: F. Betül DEMİR  

Ezgi ÖZ                SU Gender 

Özge ERTEM      SU Gender 

10:30-10:45 ARA 

10:45-13:00 PANDEMİDE SAĞLIK VE SOSYAL HİZMET EMEKÇİSİ KADINLARIN YAŞADIKLARI SORUNLAR 

Kolaylaştırıcı: Nazan KARACABEY 

Adli Tıp Uzm Meltem GÜNBEĞİ (TTB Merkez Konsey Üyesi): Pandemide çalışma koşulları ve çalışma koşullarının 
fiziksel sağlığımıza etkileri  

Psikiyatrist Sibel KOÇBIYIK: Pandemide Çalışma Koşullarının Ruh Sağlığımıza Etkisi 

İnteraktif Tartışmalar. 

13:00-14:00 ÖĞLE YEMEĞİ 

14:00-15:30 FORUM 

Kolaylaştırıcı: Gönül ADIBELLİ 
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A- KADIN SAĞLIK KURULTAYI KONUŞMA METNI
İkinci	kadın	sağlık	kurultayımıza	hoş	geldiniz.	Kesk	kadın	mücadelesine	büyük	
emek	ve	katkıları	olan	Sevgi	Gökçe,	Sevil	Erol,	Dilek	Adsan	ve	onur	üyemiz	
Ayşenur	Şimşek	şahsında	emek,	demokrasi,	barış	ve	kadın	özgürlük	müca-
delesinde	 yitirdiğimiz	 tüm	kadın	 arkadaşları	 özlem	ve	minnetle	 anıyorum.	
Bir	önceki	eş	genel	başkanımız	Gönül	Erden,	Amed	şube	kadın	sekreterimiz	
Fatma	Yıldızhan	 ve	 tüm	KESK’li	 tutsak	 kadınları	 selamlayarak	 konuşmama	
başlamak	istiyorum.	

Sağlık	tarih	boyunca	toplumların	varlığını	sürdürmek	için	daima	ürettiği	alan-
lardan	biridir.	Neolitik	dönemden	günümüze	kadar	her	toplumda	yeri	vardır,	
her	bireyi	 ilgilendirir.	 İktidarın	çarpıtılmış	sağlık	anlayışıyla,	toplumun	sağlığı	
dair	tüm	birikimini	yok	sayması,	bütün	bilgiye	sahip	olması,	toplumu	bu	alan-
lara	yönlendirmesini	kolaylaştırmış	ve	toplumu	iktidara	bağımlı	hale	getirmiştir.

Tüm	dünyada	neo-liberal	 kapitalizm	krizler	 dönemindeyken	Türkiye’de	de	
bunun	yansımaları	en	derin	şekliyle	yaşanmıştır.	Sistemin	yaşadığı,	 finansal,	
siyasal,	toplumsal,	ekolojik	ve	patriyarkal	krizler	yüzeye	çıkmış	ve	pandemi	bu	
neo-liberal	krizlerin	içerisinden	tıbbi	bir	kriz	olarak	ortaya	çıkmıştır.	Kadınlar	
pandemi	öncesi	kapitalizmin	çoklu	krizinin	yarattığı	eşitsizliklerin	odak	nok-
tası	olmuştur.	Krizler	toplumsal	cinsiyet	eşitsizliğini	daha	da	derinleştirmekte,	
derinleşen	eşitsizlikler	kadınları	daha	çok	etkilemektedir.	Salgının	önlenme-
si	amacıyla	başlangıçta	ulus-devletler	bir	dizi	önlemlerle	etkilerin	yıkıcılığını	
azaltma	yoluna	gitmiştir.	Devletler	cezalandırma	yöntemleriyle	toplumu	kendi	
kurallarına	 uymaya	 zorlamış;	 insanları	 izleme,	 yaşamlarını	 devletin	 çıkarına	
göre	tasarlama	yöntemleriyle	salgının	önünü	almaya	çalışmışlardır.	Koruyucu	
hizmetlerin	zayıf	olduğu	sağlık	sistemleri;	sadece	koruma	ve	önlemler	ile	önü	
alınabilecek	salgın	karşısında	çökme	noktasına	gelmiştir.	Bu	süreçte	ihtiyaç	
duyulan	 tıbbi	malzeme	ve	ekipmanlar	 yeni	 kapitalist	pazar	 alanları	 oluştu-
rulmuş,	 birçok	ülkede	 sadece	pandemi	 sürecinde	hizmet	 verecek	devasa	
hastanelerin	 inşasına	girişilmiş,	ancak	hiçbir	adım	salgının	önüne	geçmede	
başarılı	olamamıştır.	

Pandemi	dönemi	politikaları	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	öze-
linde	sosyal	yaşantı,	özlük	hakları,	çalışma	ortamı	ve	koşullarına	dair	mevcut	
sorunların	artmasına	ve	bunlara	yenilerinin	eklenmesine	neden	olmuştur.	Sal-
gın	kontrolünün	tamamen	tedavi	edici	ve	hastane	merkezli	olarak	yönetilmeye	
çalışılması	nedeniyle,	sağlık	hizmetlerinde	aşırı	yüklenmeye	neden	olmuş,	bazı	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

240

birimlerin	kapanmasına	veya	kısıtlı	hizmet	verilmesine,	dolayısıyla	da	birçok	
bireyin	sağlık	kontrollerini	ertelemesine	neden	olmuştur.

Türkiye’de	pandemi	nedeniyle	‘Hayat	Eve	Sığar’	sloganıyla	evde	kal	denildi-
ğinde	 ve	 karantina	 tedbirleri	 kapsamında	 yasaklar	 ilan	 edildiğinde,	 toplum	
içerisinde	sosyo	ekonomik	açıdan	dezavantajlı	gruplar	olarak	değerlendire-
ceğimiz	göçmenler,	mülteciler,	vatansızlar,	mevsimlik	işçiler	için	evde	kalma	
hali	ekonomik	nedenler,	evin	fiziki	koşuları	ve	kalabalık	yaşam	vb.	sebeplerden	
dolayı	hayat	eve	sığmamış	ve	bu	dönemde	bu	gruplar	için	yaşamsal	zorluklar	
daha	da	artmıştır.	Göçmen	ve	mülteci	kadınlar	pandemi	öncesinde	mevcut	
eşitsizlikleri	pandemide	artmış	 ve	 sorunları	 görünmez	olmuştur.	Mülteciler	
çoğunlukla	yarı-zamanlı,	sigortasız	ve	güvencesiz	yani	kayıt	dışı	işlerde	çalış-
tıklarından	bu	 sektörler	 ekonomik	gerilemeden	 çok	ciddi	 etkilenmişlerdir.	
Etnik	köken,	 sınıf,	cinsiyet	kimliği,	cinsel	yönelim	nedeniyle	sosyal,	ekono-
mik	ve	çevresel	koşullar	bakımından	dezavantaja	yol	açan	yapısal	eşitsizlikler	
LGBTİ+lara	pandemi	karşısında	daha	kırılgan	hale	getirmiştir.	Dışlanma,	ayrım-
cılık	ve	damgalanma	korkusu	sağlık	hizmetlerine	erişimin	önündeki	engeller	
olmuştur.

Yaşadığımız	 süreçte	 sadece	 sağlık	 alanında	değil	 hayatımızın	 tüm	yönlerini	
etkileyen	bir	tehdit	ile	karşı	karşıyayız.	Küresel	çapta	bakım	emeğini	kadınlar	
erkeklere	oranla	 üç	 kat	daha	 fazla	 üstlenirken	Türkiye’de	bu	beş	 kat	daha	
fazla.	Bu	aslında	yaşanan	tüm	sürecin	bizi	ne	kadar	yıpratmış	olduğunu	ortaya	
koyuyor;	ev	 içi	emek,	bakım	emeği,	ücretsiz	 izinler,	 iş	kaybı,	 şiddet	 failiyle	
aynı	evde	yaşama,	istenmeyen	gebelikler,	sağlık	hizmetleri	ve	diğer	hizmet-
lere	ulaşamama,	depresyon	artışı	gibi	pek	çok	şeyi	bir	arada	yaşadığımız	bir	
dönemden	geçiyoruz.	Kadınların	yaşamları	gibi	sağlıkları	da	cinsiyet	eşitsiz-
liğinin	sonuçlarından	etkilenmekte,	kadınlar	bu	süreçte	daha	 fazla	ölmekte,	
daha	fazla	hastalanmaktadır.	Ataerkil	çalışma	ilişkileri	ve	cinsiyetçi	iş	bölümü	
bu	süreci	kadınların	daha	da	ağır	yaşamasına	yol	açmıştır.	Sadece	pandeminin	
“evde	kalma”	aşamasında	bile	kadınlar	daha	çok	şiddete	maruz	kalmış,	yok-
sullaşmış,	bakım	yükünü	sırtlanmak	durumunda	bırakılmıştır.		

Kökleri	 şiddet	 ve	gasp	etme	üzerine	 kurulu	bir	 eril	 tahakküm	düzeni	 olan	
ataerkil	kapitalizmin	yaşamı	tehdit	eden	yüzü	pandemi	ile	bir	kez	daha	açığa	
çıktı	ve	bu	süreçte	karşı	karşıya	olduğumuz	en	büyük	tehlikelerden	biri,	bu	
pandemiyi	 kaynaklandığı	 sistemden	bağımsız	 ele	 almamak	olacaktır.	 Kadın	
bedeninin	ve	doğanın	talanına,	halkların	sömürgeleştirilmesine,	emeğin	sömü-
rüsüne	dayalı	bu	düzenden	bütünüyle	özgürleşmeden	sağlıklı	olma	halinden	
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bahsedemeyeceğimiz	gibi	mevcut	yaşam	koşullarımızla,	koronavirüs	pande-
misinin	de	son	pandemi	olmayacağını	öngörebiliriz.

Yeni	yaşamın	inşasında	anahtar	rol	oynayan	kadınlar	sadece	uzak	bir	geleceğin	
inşası	için	değil,	bugün	pandemi	koşullarında	ortaya	çıkan	toplumsal	sorunlara	
müdahale	etmede	de	çeşitli	olanaklar	sunmaktadır.	Pandemi	başladığından	
beri	her	gün	demeçler	veren,	yeni	yasaklar	açıklayan,	korkutan,	tehdit	eden	
sahnedeki	 erkek	 akıl,	 en	 etkili	 savaş	 taktiği	 olarak	 evde	 kalmayı	 önermiş-
tir.	Evdeki	sömürünün	bir	benzeri	hastanelerde,	hastaların	bakımı,	temizliği,	
beslenmesi	ve	hastane	içindeki	tüm	organizasyonlar	da	kadınların	emeği	üze-
rinden	gerçekleşmiştir.	Oysa	kapitalist	düzende	değersiz	kılınarak	sürekli	bir	
sermaye	birikim	aracı	olarak	sömürülen	kadın	emeğinin,	hayatta	kalmak	için	
ne	denli	değerli	olduğu	pandemi	sürecinde	bir	kez	daha	görüldü

COVID-19	pandemisi	de	ekolojik	krizin	bir	nedeni	olarak	karşımıza	çıkmıştır.	
Dünya	uzun	süredir	ekolojik	krizle	boğuşmakta,	seller,	yangınlar,	depremler	
pandemiyle	birlikte	daha	çok	görülmüştür.	Bunların	ardında	yatan	en	önemli	
etmenlerden	biri	insanlığın	kendi	eliyle	ortaya	çıkardığı	ataerkil	kapitalizm	ve	
onun	krizleridir.	Koronavirüsün	salgına	dönüşmesinde	en	büyük	pay,	katlanarak	
artan	nüfusa	paralel	olarak	büyüyen	ve	bu	büyüme	için	de	doğayı	katleden	
betonarme	kentlerdir.	Kentlerin	oksijenden	yoksun	havası;	kirli	su,	kötü	yiye-
cekler,	kalabalık	yaşam,	yoğun	ve	uzun	süreli	çalışma	koşulları,	düşük	ücret,	
endüstriyel	ortam	salgınlar	tarihinde	önemli	bir	yer	kaplamaktadır.	Daha	fazla	
kar	uğruna	doğayı	tıpkı	kadın	bedeni	gibi	sonsuz	hammadde	kaynağı	olarak	
görerek	toprağın	altını,	üstünü,	suyu	ve	havayı	metalaştıran;	endüstriyel	tarım	
ve	hayvancılıkla	bir	yandan	açgözlü	bir	tüketim	toplumu	yaratıp,	diğer	yan-
dan	bu	 toplumu	kendine	bağımlı	 kılan	bu	 sistemden	özgürleşmenin	 yolları	
önemlidir.	Sağlıklı	olmak	ve	sağlığımızı	korumak	istiyorsak	gıdaya	erişim	başta	
olmak	üzere	temel	yaşamsal	ihtiyaçlarımız	üzerindeki	otonomimizi	de	yeniden	
kurmak	durumundayız.

Ataerkil	 kapitalist	 zihniyeti	 en	 yalın	 haliyle	 ifade	 edecek	 olursak,	 sağlıkta	
iktidar	 ilişkilerinin	 nerede	 ve	nasıl	 kurulduğunun	da	 ipuçlarını	 barındırma-
sı	 açısından	kadınlar	 temel	hedeflerini	 ve	alternatif	 yaşam	 inşasına	dair	 yol	
haritasını	çizmesi	bakımından	önemlidir.	Sağlığı	bedensel,	ruhsal,	sosyal	iyilik	
halinin	 yanı	 sıra	bir	özgürlük	hali	 olarak	 tanımladığımızda,	mevcut	 sistemin	
tüm	çarpıklıkları	 sağlıksızlık	yaratmakta,	buna	karşı	 yürüttüğümüz	mücade-
le	ve	yeni	yaşam	 inşası	bizim	 için	yol	gösterici	olmalıdır.	Pandemiyi	üreten	
sisteme	karşı	demokratik,	ekolojik	ve	cinsiyet	özgürlükçü	paradigmayı	esas	
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alan	bu	mücadele	hattının	devrimci	öznesi	de	bizler	olacağız.	Sermaye	için	
değil,	birbirimiz	için	ve	ihtiyacımız	kadar	ürettiğimiz	bir	ekonomik	düzen	top-
lumsal	sağlığımız	açısından	önemlidir.	Böyle	bir	ekonomik	düzenin	 inşasına	
dönük	girişilen	her	çaba	ise	cinsiyete	dayalı	iş	bölümü	ile	mücadele	etmekle	
başlamak	durumundadır.	Dünyanın	ve	ülkemizin	karşı	karşıya	olduğu	tüm	bu	
olumsuzluklara	 karşın	daha	 iyi,	 daha	özgür,	daha	yaşanabilir	 bir	dünya	 için	
umudumuz	 ve	mücadele	 etme	gücümüz	 vardır.	Her	 türlü	 sömürü	ortadan	
kaldırıldığında,	 emek	 sömürüsüne	 son	 verildiğinde,	 toplumun	ürettiği	 tüm	
kaynakların	toplum	yararına	kolektif	bir	biçimde	harcandığı	takdirde	toplumsal	
düzlemde	mevcut	sağlık	sorunların	birçoğu	ortadan	kalkacağı	gibi,	çözümsüz	
görünen	kimi	sorunlar	çözülür	olacaktır.	Asıl	olan	bu	toplumsal	düzlemi	daya-
nışma	içerisinde	inşa	etmenin	mücadelesini	vermektir.

B-  KADIN SAĞLIK KURULTAYI SONUCUNDA  
ÖNE ÇIKAN TALEP VE ÖNERILER

4-5	Haziran	Tarihinde	yaptığımız	2.Kadın	Sağlık	Kurultayı	Pandemide	Kadın	
Sağlık	 emekçilerinin	 yaşadığı	 sorunları	 ve	 engelli,	 cezaevindeki,	 mülteci	
kadınların	ve	LGBTİ+	bireylerin	sağlığa	erişimini	konuştuk.	Bu	2	gün	boyunca	
özellikle	 hem	sağlık	 emekçisi	 kadınların	 hem	de	diğer	 kadınların	 pandemi	
döneminde	 sağlığa	erişimi	 ve	 yaşadıkları	 sorunların	 nedenlerini,	 niçinlerini	
ve	çözüm	önerilerini	tartıştık.	Bu	çalışmaların	biz	kadınlar	açısından	ne	kadar	
önemli	 ve	de	 ihtiyaç	olduğunu	bir	 kez	daha	görmüş	olduk.	Bu	 iki	 günlük	
çalışma	sonucunda	şunu	bir	kez	daha	gördük,	evet	bu	çalışmaların	daha	fazla	
yapılması	ve	özellikle	de	iki	gün	değil	de	birkaç	gün	hatta	kamp	olarak	yapıl-
masının	kadınlar	açısından	verimli	olabileceği	tespiti	yapıldı.

4-5	Haziran	2022	tarihinde	yaptığımız	2.	kadın	sağlık	kurultayı	sonucunda	öne	
çıkan	talepler	ve	öneriler;

1- Cinsiyetçi	 gerici	muhafazakâr	 iktidar	 politikaları	 bütün	 kurumlarımıza	
sirayet	etmiş	durumdadır	çalıştığımız	kurumlarda	kurum	yöneticilerinden	
kaynaklı	her	kurumda	farklı	uygulamaların	olduğunu	biliyoruz	kurumları-
mızda	ne	gibi	cinsiyetçi	muhafazakâr	politikanın	olduğuna	dair	tespitler	
yaparak	bu	politikaların	çalışma	hayatımızı	kadın	sağlık	hizmetini	ve	Sağ-
lığın	nasıl	etkilediği	konusunda	yerelde	çalışma	yapılabilir	

2- Sağlık	 sunumunda	ana	dilinin	önemi	mültecilerle	birlikte	bir	 kez	daha	
ortaya	çıkmıştır.Oysa	ki	yaşadığımız	coğrafyada	Türkçe	bilmeyip	sağlık	
hizmeti	almaya	çalışan	ve	o	dili	bilmeden	sağlık	hizmeti	sunmak	zorunda	
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kalan	emekçilerin	ana	dilinde	sağlık	bir	haktır	ilkemizin	sendikamız	tara-
fından	yeniden	gündemleştirilmesi	ve	buna	yönelik	çalışmaların	yapılması.

3- Pandemi	döneminde	de	bir	kez	daha	gördük	ki	kamu	emekçi	kadınlar	
ağır	çalışma	koşullarından	kaynaklı	çocuklarıyla	istedikleri	düzey	kaliteli	
zaman	geçirememektedirler.	Anne	ve	çocuk	ilişkisine	doğru	temelde	yön	
verebilmek	ve	bağı	güçlendirmek	için	anne	ve	çocuk	psikolojisine	yönelik	
birlikte	katılabilecekleri	drama	atölye	gibi	çalışmaların	planlaması

4- Cezaevi	 koşullarının	 son	 dönemde	 anti	 demokratik	 uygulamalardan	
kaynaklı	 daha	da	 zorlaştığını	 biliyoruz.	Cezaevi	 koşullarının	 fiziksel	 ve	
mekânsal	olarak	uygun	olmadığı	aynı	koğuşta	çok	sayıda	kadın	ve	çocu-
ğun	 yaşamak	 zorunda	bırakıldığı,	 infazların	 yakıldığı,	 işkence	 ve	 kötü	
muamelelerin	yaşandığı	süreçlerden	geçiyoruz.	Cezaevlerinde	yaşanan	
bu	 sorunları	 diğer	 kurumlarla	birlikte	ortak	bir	 çalışma	 yapılarak	belli	
periyotlarda	raporlar	hazırlanabilir.

5- Sosyal	 hizmetlerde	 çalışan	 kadın	 emekçilerle	 sağlık	 alanında	 çalışan	
kadınların	sorunları	oldukça	farklı.	İktidarın	özellikle	oy	değiştirmek	için	
kullandığı	ve	suistimal	ettiği	bu	alana	yönelik	sendika	olarak	bir	çalışma-
nın	yürütülmesi	

6- Ortadoğu'da	ulus	devletlerin	bitmeyen	rant	ve	toprak	paylaşım	savaşları	
yıllardır	insanları	mülteci	konumuna	getirmekte	ve	bu	durumdan	da	en	
çok	kadınlar,	çocuklar	etkilenmekte,	taciz	tecavüz	ve	yoksullukla	müca-
dele	etmek	zorunda	kalmaktadır.	Mülteci	sorununa	biraz	daha	eğilmek	
ve	savaşların	açtığı	yaralar	ve	savaşın	kadın	üzerindeki	etkilerini	ayrı	bir	
gündeme	alıp	bununla	ilgili	çalışma	yürütmek.

7- Sağlık	 alanı	 gittikçe	muhafazakarlaştırılmaya	çalışılan	bir	 alandır.	Cin-
siyetçi	yaklaşım	ve	ayrımcılığa	en	çok	lgbt+	bireyler	ve	kadınlar	olarak	
maruz	kalmaktayız.	Sağlık	alanında	LGBTİ+’lara	dönük	önyargılı,	ayrımcı	
ve	dışlayıcı	davranışların	sıklıkla	doktorlar,	hemşireler	veya	diğer	sağlık	
çalışanlarından	gelmekte.	Bu	yaşanılan	ayrımcı	politikalar	yönelik	özel	bir	
çalışmanın	yapılması.

9- Kadın	Eğitim	 ihtiyaçları	 tespit	 edilerek	eğitim	konuları	 güncellenerek	
sürekliliği	sağlanmalı.	Bu	eğitimlerin	daha	etkili	ve	kapsayıcı	olması	için	
de	her	yıl	farklı	şehirlerde	kamp	şeklinde	planlama	yapılabilir.	

10- Kadın	hareketinin	 kadın	 sağlığının	 sadece	üreme	 sağlığına	 indirgeyen	
söylem	ve	 tutuma	karşı	 kadın	 sağlık	mücadelesinin	örgütlenmesinde	
deneyim	paylaşmaya	ve	 yeni	 yöntemler	belirlemek	 için	 kadın	 sağlığın	
örgütlemesi	başlığı	ile	tartışmalar	yürütmeli,



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

244

11- Engelli	 kadın	 çalışanlarla	 ve	 engellilerin	 sağlığa	 erişiminde	 yaşanılan	
sorunların	daha	derinlikli	 bir	 şekilde	 tartışılması,	 çalıştay	 ya	da	eğitim	
olarak	ele	alınmalı,	

12- Sendikalarda	uzun	mücadeleler	 sonucu	 kazandığımız	 kadın	 sekreterliği,	
kadın	meclisleri,	eş	başkanlığın	işletilmesi	ve	özellikle	şubelerde	genel	mer-
kezlerde	kadınlar	olarak	buralarda	yer	almak	için	sorumluluk	edinmelidir.
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2022 YILI 10. DÖNEM  
7. MERKEZ TEMSILCILER 
KURULU SONUÇ. BILDIRGESI

(1-2 Ekim 2022)

1-2	Ekim	2022	tarihinde	Ankara	Kâhya	Otel’de	61	MTK	delegesi	ve	4	göz-
lemcinin	 katılımı	 ile	 yapılan	MTK’mız	gündem	maddeleri	 işletilerek	 siyasal	
gündeme	aşağıdaki	değerlendirmeler	 yapılmıştır.	 2	gün	 süren	MTK’mızda	
1.	Gün	10	kadın	17	erkek,	2.	gün	8	kadın16	erkek	mücadele	arkadaşımız	söz	
hakkını	kullanmıştır.

Kapitalist	 sistemin	 dünya	 kaynaklarını	 paylaşmayı	 hedefleyen	 çatışmaları,	
savaşları	devam	ederken	dünya	çapında	sömürü	ve	baskı	politikaları	da	artarak	
devam	ediyor.	Kapitalizmin	içine	girdiği	ekonomik	kriz	ülkemizde	de	AKP/MHP	
iktidarının	sermayeden	yana	emek	düşmanı	politikaları	sonucunda	derinleşen	
bir	krize	dönüşmüş	durumdadır.

Bunca	kriz,	yoksulluk	varken	savaş	politikalarına	ve	silahlanmaya	kaynak	akta-
rılmaya	devam	ediliyor,	birkaç	gün	önce	Cumhurbaşkanı	F-16	uçaklarını	almak	
için	Amerikan	yetkililerini	ikna	etmeye	ABD’ye	gitti.	Dış	politikada	bir	ileri	bir	geri	
gidişler	devam	etti.	Bayram	namazını	Şam’da	kılacağız	politikasından	Esat	 ile	
görüşme	aşamasına	gelindi.	Bir	taraftan	ABD,	bir	taraftan	Rusya	arasında	gidip	
gelmeye	dengelerden	nemalanmaya	çalışarak	savaş	politikalarında	ısrar	devam	
etti.	Oysa	bu	ülkenin	en	önemli	ihtiyacı	içerde	ve	dışarda	barışı	savunmaktır.

Kapitalist	sistem	her	yerden	hızla	saldırmaya	devam	ediyor.	Ormanları,	dereleri	
doğal	yaşam	alanlarını	rant	uğruna	kendi	yandaş	vakıf	dernek	ve	iş	adamlarına	
peşkeş	çekerek	geleceğimize	göz	dikenler	bu	dönemde	de	ekolojik	yıkımın	
dozunu	artırdılar.	Buna	karşı	mücadele	eden	ekoloji	ve	çevre	hareketlerinin	
direnişleri	ve	mücadelesi	de	yılmadan	devam	ediyor.

AKP/MHP	 iktidarı	 kapitalizmin	 içine	 girdiği	 bu	 çoklu	 krizi	 kadının	 emeği,	
bedeni,	kimliği	üzerindeki	şiddeti,	baskıyı,	eşitsizliği,	ayrımcılık	ve	sömürüyü	
artırarak	daha	da	derinleştirmiştir.	 İçinden	geçtiğimiz	süreç	kadın	kazanım-
ları	 açısından	her	 türlü	 tehlikeyi	 barındırsa	da	esasta	 yarattığı	 durum	kadın	
özgürlüğünün	erkek	egemen	iktidarlarının	sonunu	getireceği	de	bir	gerçektir.	
Dünyanın	dört	bir	yanında	kadınlar	emekleri,	bedenleri,	kimlikleri	üzerindeki	



baskı	ve	sömürüye	karşı	verdikleri	mücadele,	böylesi	zorlu	bir	dönemde	
bile	iktidarlara	geri	adım	attırabilmekte,	toplumsal	mücadelenin	en	ileri	
unsuru	olarak	da	 yol	 gösterici	 olmaktadır.	Bugün	 İran	 rejiminin	 ahlak	
polisleri	tarafından	başını	uygun	bir	şekilde	örtmediği	için	katledilen	Mah-
sa	Amini’nin	ardından	başlayan	direniş	ve	dayanışma	dünyada	yankısını	
buldu.	Yine	siyasetçisinden	tutalım,	gazetecisine,	yazarına,	sanatçısına,	
cezaevindeki	 kadına	ve	kayyumlarla	kadına	yönelik	 şiddetle	mücadele	
eden	merkezlerin,	derneklerin,	sığınma	evlerinin	kapatılması,	LGBTİ+lara,	
kadın	mücadelesi	yürütenlerin	haksız	hukuksuz	bir	şekilde	gözaltına	alınıp	
tutuklanması,	KHK’ler	eliyle	emek	mücadelesi	yürüten	kadınların	örgüt-
lenmesine	dönük	yapılan	saldırılar,	kadınları	sindirmeye	ve	mutlak	itaate	
zorlayan	politikaların	en	somut	göstergeleri	olmuştur.	Kadın	kazanımlarına	
saldırılar,	kadın	katillerine	cezasızlık	politikası,	öz	savunma	hakkını	kulla-
nan	kadınlara	uygulanan	adaletsizliğe,	kadınların	güvencesi	olan	İstanbul	
Sözleşmesinin	feshine	ve	6284	sayılı	yasayı	iptal	etmeye	hazırlanılmasına	
rağmen,	yaşam	haklarından	vazgeçmediler.

İktidarın	içinde	bulunduğu	yönetememe	haliyle	uyguladığı	politikalarıyla	
içinden	çıkılmaz	hale	gelen	 sağlık	 sisteminin,	 yükünü	 sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	emekçisinin	 emeğini	 değersizleştirilmeye,	 görünmez	 kılınmaya	
Türkiye’de	 kamuda	çalışan	 yüzlerce	 sağlık	 emekçisini	 KHK’larla	 haksız	
ve	hukuksuz	bir	şekilde	ihraç	edilmesi,	sağlıkta	yaşanan	şiddet,	özlük	ve	
ekonomik	sorunlara	karşı	güçlü	bir	mücadele	yürüten	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçileri	ve	sendikamız	iktidarın	hedefi	olmuştur.	Öyle	ki	yaptı-
ğımız	her	eylem	ve	etkinliğimize	yönelik	davalar	açılarak,	başta	Eş	Genel	
Başkanımız	 Selma	Atabey	 ve	bir	 önceki	 dönem	Eş	Genel	Başkanımız	
Gönül	Erden	olmak	üzere	üye	ve	yöneticilerimiz	 tutuklayarak	 sendikal	
mücadelemiz	kriminalize	edilmeye	çalışılmaktadır.	İktidarın	tüm	saldırıla-
rına	ve	krizi	fırsata	çevirenlere	karşı	sendikamız	emekçileri	mücadeleden	
vazgeçmemiş,	 baskının	 ve	 sömürünün	olduğu	 yerde	 yaşamı	 yeniden	
kurma	iradesiyle,	mücadeleyi	hep	var	etmişlerdir.

2021	Aralık	ayında	gündeme	gelen	hekim	ve	diş	hekimlerinin	özlük	hak-
larındaki	 bazı	 düzenlemelerin	 yetersiz	 olduğuna	 dair	 itirazlar	 sonucu	
daha	iyisi	yapılmak	üzere	geri	çekilen	tasarı	7	Haziran	2022	günü	meclis	
gündemine	tekrar	getirildi.	Genel	merkezimiz	tarafından	hızlıca	değerlen-
dirme	yapılmış	eksiklikler	örgütümüz	başta	olmak	üzere	mecliste	bulunan	
ve	bulunmayan	bütün	siyasi	partilere	gönderilmiş	ve	meclis	komisyon-
larına	aktif	olarak	katılarak	görüşlerimiz	dile	getirilmiştir.	Bu	süreç	içinde	
çok	sayıda	eylem	etkinlik	gerçekleştirilerek	düzenlemenin	 taleplerimiz	
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doğrultunda	yapılması	istenmişti.	Dönemin	en	büyük	eylemelerinden	biri	de	
15	Haziran	iş	bırakma	eylemi	idi.	Çok	sayıda	örgüt	ile	ortaklaşarak	yaptığımız	
eylem	çok	kitlesel	geçmiş	ve	alanda	SES	ciddi	anlamda	görünür	olmuştur.

Yine	Haziran	sonlarında	3600	ek	gösterge	düzenlemesi	meclis	gündemine	
getirilmiştir.	Bu	düzenleme	de	istediğimiz	ve	yıllardır	savunduğumuz	şekli	ile	
çıkması	için	çok	sayıda	temaslar,	eylem/etkinlikler	gerçekleştirilmiştir.

Sağlık	Bakanlığı	Ek	Ödeme	Yönetmeliği	de	ağustos	ayında	 resmî	gazetede	
yayınlandı.	ASM’ler,	 üniversite	 hastanelerini	 kapsamaması,	 koruyucu	 sağlık	
hizmetlerinde	çalışanlara	yönelik	katsayıların	düşük	olması,	yine	içinde	ciddi	
anlamda	adaletsizlikleri	 barındırdığı,	 angarya	çalışmayı	 yeni	getirilen	 teşvik	
kavramı	 ile	derinleştirdiği	ve	üstelik	para	kazanmayı	cezalandırma	sistemi-
ne	entegre	eden	yapısından	dolayı	çok	sayıda	eylem	ve	etkinlik	örgütümüz	
bütünlüğünde	hayata	geçirilmiştir.	Yürütülen	mücadele	sonucu	üniversite	has-
taneleri	ve	ASM’ler	için	de	yönetmelikler	çıkarılmıştır.	Ancak	bu	yönetmelikler	
yine	de	 istediğimiz	gibi	değildir.	Bu	nedenle	yönetmeliklere	yönelik	gerekli	
davalar	açılmış	ve	hukuksal	mücadele	de	sürmektedir.

Ancak	uzun	yıllardır	mücadelesini	verdiğimiz	emekliliğe	yansıyacak	yoksulluk	
sınırı	üzerinde	temel	ücret	üzerine	hizmet	yılı,	eğitim	düzeyi,	yapılan	işin	nite-
liği	ve	riski	gibi	kriterler	ile	giydirilmiş	ücret	mücadelemiz	devam	etmektedir.	
Bundan	dolayı	 da	bizleri	 ayrıştıran	 zaman	 zaman	çeşitli	meslek	gruplarına	
sus	payı	olarak	verilen	güvencesiz	ücretlere	karşı	 işyerlerinde	temel	talebi-
miz	olan	güvenceli	ücret	mücadelesi	içinde	ücret	rejimini	tartışmaya	açmaya	
karar	verdik.	İş	yerlerinde	yapılacak	forumlar,	toplantılar	ve	bilgilendirmeler	ile	
neden	temel	ücret	istediğimiz	bilince	çıkarılarak	bütünlüklü	mücadeleye	dair	
öneri	ve	iradenin	açığa	çıkması	için	şube/temsilciliklerimiz	tartışmalar	yürüt-
meye	devam	etmektedir.	Ekim-kasım	aylarında	görüşmeleri	başlayacak	2023	
bütçesini	gören,	yine	2023	yılındaki	TİS’e	kadar	devam	edecek	bir	mücadele	
hattına	ihtiyacımız	vardır.	Ayrıca	genel	seçim	dönemine	giriyoruz.	Sağlık	ve	
sosyal	hizmet	alanına	dair	taleplerimizin	en	fazla	siyasallaştırabileceğimiz	ve	
bunun	üzerinden	de	toplumsallaştıracağımız	bir	döneme	giriyoruz.

İşkolumuzda	uzunca	bir	süredir	yürüttüğümüz	mücadelenin	sonucu	 istediği-
miz	gibi	olmaz	ise	de	bazı	kazanımlar	elde	ettik.	Bunların	başında	malpraktis	
yasası,	3600	ek	gösterge	ve	ek	ödeme	yönetmelikleri	geldi.	Bütün	bu	müca-
dele	dönemi	boyunca	bakanlık	bizi	direk	olarak	muhatap	almasa	bile	bizi	takip	
etmek	zorunda	kaldı.	Biz	“beyaz	buluşma”	“beyaz	miting”	“beyaz	grev”	dedik.	
Onlar	“beyaz	reform”	dedi.	Elbette	onların	beyaz	reformu	bizim	mücadelemiz	



ile	 bazı	 kısmi	 kazanımlar	 bizim	 için	 taşısa	da	 aslında	 sağlık	 sisteminin	
çöküşünün	itiraflarını	bakanın	tweetlerinde	sıkça	gördük.	Sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçileri	kadar	halkta	bu	sistemden	de	gün	gittikçe	muzdarip	
olmaya	başlamıştır.	Seçimlerinde	yaklaştığı,	toplumun	her	kesiminde	iti-
razların	 yükseldiği	bu	dönemi	 iyi	 değerlendirmek	 zorundayız.	 Sağlık	 ve	
sosyal	hizmet	hakkı	için	mücadele	eden	kurum	ve	insanları	bir	araya	geti-
recek	mekanizmaları	kurabileceğimiz	en	avantajlı	dönemdeyiz.	Pandemi	
sonrası	 birleşik	mücadelenin	 yükselmesi	 için	merkezi	 olarak	 çok	çaba	
verdiğimiz	bir	dönemi	yaşadık.	Bu	dönemde	emekçilerin	yararına	olması	
adına	sarı	sendikalara	bile	sıkça	çağrılar	yaptık,	başkanlarla	bizzat	telefonla	
görüştük.	Hatta	işkolumuzda	yeni	bir	sorun	olan,	bizim	eylem,	etkinlikleri-
miz	ve	mücadele	deneyimimizle	alanlara	çıkma	cesareti	gösteren	meslek	
sendikalarıyla	ortak	eylemler	 yaptık.	Onların	 kafalarından	geçen	gerçek	
düşüncelerini	bilmemize	rağmen	birleşik	mücadele	için	buna	göz	yumduk.	
Şunu	bir	kez	daha	anladık	ki	birleşme	merkezlerde	değil	tabanda	işyerle-
rinde	olmalıdır.	Bunun	için	de	yeterli	tecrübemiz	ve	olumlu	deneyimlerimiz	
var.	Hafızamızı	diri	tutmak	olumlu	deneyimlerimizi	geliştirmek,	eksiklikleri-
mizi	bilince	çıkararak	daha	iyi	mekanizmaları	inşa	edeceğimiz	bir	dönemin	
olanaklarına	 sahibiz.	Bu	nedenle	örgütümüzün	birleşik	mücadele	 adına	
gündemleştirdiği	 işyeri	 sağlıkçılar	meclisleri,	 sağlık	 hakkı	meclisleri	 ve	
işçi	sağlığı	güvenliği	komiteleri,	iş	yeri	komiteleri	gibi	mücadele	araçlarını	
yeniden	tartışmalı	ve	tüm	emekçileri	sürece	dahil	edecek	mekanizmaları	
yaratma	gibi	sorumlulukla	karşı	karşıyayız.

Gerçekleştirdiğimiz	MTK’mızın	katılım	düzeyi,	yapılan	tartışmaların	niteliği	
ile	aşağıda	yazılı	öneriler	ve	açığa	çıkan	kararlaşmalar,	mücadelenin	daha	
fazla	kazanımla	taçlanacağı	bir	dönemde	olduğumuzu	gösterdi.	Bu	durum	
bizlere	daha	 fazla	 sorumluluk	 yüklüyor.	 Şimdi	 umudumuz	daha	güçlü.	
Umudu	hep	birlikte	daha	da	büyütüp	iş	kolu	emekçileri	ile	paylaşacağız.

ÖNERILER:
- Alanımızdaki	 tüm	meslek	gruplarının	 (radyoloji,	 112,	yardımcı	sağlık	

personeli	vb.)	sorunlarının	tespitine	ve	çözümüne	yönelik	materyaller	
hazırlanarak	görünürlüğe	dair	eylem	ve	etkinlik	programının	oluşturul-
ması,

- Alanımızda	yaşanan	farklı	istihdam	modellerinin	ve	özel	hastaneler-
deki	sağlık	emekçilerinin	sorunlarını	ortaklaştıran	mücadele	ağının	
kurulması	ve	bu	anlamda	iş	yerlerinde	oluşturulacak	sağlık	meclis-
lerinin	aktif	hale	getirilmesi	için	çaba	gösterilmesi,
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- Alanımızda	yaşanan	kreş	 sorunu	ve	 kreş	hakkı	 talebi	 ile	 ilgili	 etkin	bir	
mücadele	yürütülmesi,

- Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanındaki	öğrencilerin	örgütlenerek	sürece	dahil	
edilmesi	için	mücadele	edilmesi,

- Üniversite	 hastaneleri,	 şehir	 hastaneleri	 ve	 sosyal	 hizmetlerde	örgüt-
lenmeye	yönelik	broşür	ve	el	bildirileri	hazırlanarak	yeni	bir	örgütlenme	
modeli	hazırlanarak	alanda	örgütlenme	için	çaba	sarf	edilmesi,

- Yaşadığımız	eko	sistem	tahribatına	yönelik	ekolojik	dengeyi	koruyacak	
yaklaşımları	sergileyecek	merkezi	düzeyde	çalışmalar	yapılması	ve	buna	
dair	materyaller	hazırlanması.

- Vergi	dilimleri	ile	ilgili	TİS	sürecinde	gündem	oluşturulmalı	ve	mücadelesi	
verilmelidir.

- Yerellerde	iş	kollarımızda	yapılan	banka	promosyon	çalışmalarının	şubeler	
tarafından	takibinin	ve	bu	anlamda	üyelerin	kazanımı	noktasında	çalışma-
lar	yapılması,

- Ek	ödeme	ve	 teşvik	 ile	 ilgili	 alanımızdaki	 tüm	meslekleri	 kapsayacak	
şekilde	düzenleme	yönünde	çalışmalar	yapılması,

- Sosyal	hizmetler	alanında	çalışan	emekçilerin	tümüne	sosyal	hizmet	taz-
minatı	talebinin	TİS	sürecinde	dile	getirilmelidir.

- Alanımızın	ağır	ve	tehlikeli	işler	sınıfında	olmasından	kaynaklı	iş	sağlığı	ve	
güvenliğinde	sendikaların	rolünü	ve	önemini	ön	plana	çıkaracak	ve	sürece	
müdahil	olacak	çalışmaların	başlatılması.	 İş	sağlığı	birimi	ve	kurullarına	
katılmak,	işyeri	temsilciliği	olarak	dilekçeler	hazırlamak	vb.

- Mobbing,	kuralsız,	esnek	ve	mesai	dışı	çalışmanın	her	geçen	gün	arttığı	
alanımızda	buna	yönelik	çalışma	ve	mücadelenin	geliştirilmesi	ve	hukuk-
sal	sürecin	işletilmesi,

- Sendikal	 eğitim	çalışmalarının	 sürekli	 ve	 kalıcı	 hale	getirilmesi	 ile	 ilgili	
önceki	MTK’larda	alınan	kararlarımızla	ilgili	MYK	tarafından	çalışma	yürü-
tülmesi,

- Üye	aidatları	ile	ilgili	düzenleme	yapılması,

- Halkın	eşit,	nitelikli,	ücretsiz,	kamusal	ve	anadilinde	sağlık	hizmetine	eri-
şimi	noktasında	sendikamız	aktif	rol	oynamalı,

- Mülteci, göçmen	ve	sığınmacı	sağlık	emeğine	yönelik	çalışmaların	yürü-
tülmesi,



- Çalışma	hayatına	yeni	başlayan	genç	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	 örgütlenmesine	 yönelik	 eğitim	 çalışmalarının	 yapılarak,	
materyaller	hazırlanması,

- Madde	 bağımlılığı,	 fuhuş	 ve	 çocuk	 tacizi	 konularında	 yerellerde	
çalışmalar	yapılarak	merkezileştirilmesi,	kadın,	çocuk	ve	gençlere	
yönelik	koruyucu	ve	önleyici	sağlık	hizmetlerinin	güçlendirilmesi	için	
kamuoyu	oluşturulması	sağlanmalıdır.

- ASM’lerde	çeşitli	adlarla	istihdam	edilen	sözleşmeli	personelin	kad-
roya	alınması	için	çalışmalar	yapılması,

- Emekliliğe	yansıyacak	temel	ücret	talebi	başta	olmak	üzere	savaşa	
değil	emekçiye	bütçe	talebi	ile	halkın	taleplerini	görüp	ortaklaşan	
bir	yerden	bütçeye	yönelik	mücadele	programının	oluşturulması,

- Alanımızda	her	geçen	gün	artarak	devam	eden	meslek	sendikacılığı-
na	yönelik	yeni	ve	güncel	örgütlenme	yöntemlerini	geliştireceğimiz	
çalışmalar	yapılması,

- Sendika	çalışanlarına	yönelik	özlük	haklarının	yönetmeliklerle	gün-
cellenerek	şubelerin	bilgilendirilmesi,

- Cezaevlerindeki	hasta	tutsaklara	yönelik	sağlık	örgütü	olma	sorum-
luluğu	 ile	 yaşanan	 hak	 ihlallerine	 karşı	 İnsan	Hakları	 ve	Cezaevi	
Komisyonlarımızın	daha	aktif	çalışma	yürütmesi,

- KHK	ile	ilgili	çalıştay	yapılması	için	KESK’e	öneri	yapılması,

- İşyeri	 seçimlerinde	 sandık	 kurulu	 üyeliğine	 seçilecek	2	üyenin	3	
olarak	düzenlenmesi,

- Sosyal	medyanın	aktif	kullanımının	sağlanması	yönünde	profesyonel	
destek	alınarak	çalışmalar	yapılması,

- 10	Ekim	Ankara	Garı	Katliamının	anma	etkinliklerinin	yerellerde	etkili	
bir	şekilde	düzenlenmesi,	merkezi	bir	eylem	Kesk	ile	ortaklaştırılarak	
yürütülmelidir.

- Mültecilere	yönelik	sağlık	çalışanlarının	tutumunu	belirleyen	bir	anket	
çalışması	yapılmalıdır.

- Yemek	hizmetlerinin	kamusal	olarak	verilmesi	için	çalışma	yapılma-
lıdır.	Kurumlarda	vegan	/	vejetaryen	beslenen	sağlık	emekçileri	için	
talep	ettikleri	beslenmeye	yönelik	çalışma	yürütülmelidir.

- Özel	sağlık	kurumlarında	çalışan	sağlık	emekçilerinin	örgütlenmesine	
yönelik	çalışma	yapılmalıdır.

- Büyükşehirlerde	ulaşım,	kira	maliyetlerin	çok	yüksek	olması	nedeni	
ile	büyük	şehir	tazminatı	ve	ücretsiz	ya	da	indirimli	ulaşım	hakkı	için	
çalışma	başlatılması,
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- Sendikamızın	daha	önce	de	onur	üyeleri	adına	düzenlediği	kültür,	sanat	
etkinliklerinin	yeniden	hayata	geçirilmesi,

- Engellilere	yönelik	sosyal	medya	hesaplarından	sesli	betimlemeler,	basın	
yayın	çalışmalarımızda	engellilerin	gözetilerek	hazırlanması,

- Güvensiz	çalışma	biçimlerinin	kaldırılarak,	kadrolu	ve	güvenceli	çalışma	
istihdam	modelinin	hayata	geçirilmesi	için	genel	seçim	dönemi	de	göz	
önüne	alınarak	daha	fazla	dile	getirilmelidir.

- Genel	 seçimler	 dönemi	 taleplerimizin	 daha	 fazla	 siyasallaşacağı	
dönemlerdir.	Bu	nedenle	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 sistemine	 ve	 işkolu	
emekçilerinin	sorunlarına	yönelik	yaklaşımlarımız	ve	çözüm	önerilerimizi	
içerecek	çalışmalar	yapılmalıdır.

- Mesai	dışı	çalışma,	mesai	kaydırma	gibi	dinlenme	hakkımızı	elimizden	
alan,	angarya	ve	esnek	çalışmayı	dayatan	çalışma	rejimlerine	karşı	müca-
delenin	öne	çıkarılması,

- Üniversite	hastanelerinde	artık	özel	sağlık	hizmeti	üretilmektedir.	Mesai	
dışı	ödemeler,	kamusal	sağlık	hizmetine	ücretsiz	erişememe	gibi	üniver-
site	hastanelerine	yönelik	kamuoyu	oluşturacak	çalışmalar	başlatılmalı.

Yapılan öneriler ve tespitler sonucunda aşağıdaki kararlar alınmıştır.

1- İstanbul,	İzmir,	Ankara	ve	Amed’de	talep	olması	halinde	2.şubenin	açıl-
ması	için	ayrıca	4688	sayılı	yasaya	göre	sayı	açısından	Şube/Temsilcilik	
vasfını	 kaybeden	 yerlerin	mümkün	olduğunca	 kapatılmaması	 (zorunlu	
haller	dışında),	bu	durumda	olan	Şube/Temsilciliklerimizin	Tüzüğümüz	ve	
Genel	Kurul	Kararlarımız	göz	önüne	alınarak	birleştirilmesi	veya	düzen-
lenmesi	yapılmak	üzere	MYK’ya	yetki	verilmesi,

2- İşyeri	seçimlerinde	sandık	kurulu	üyeliğine	seçilecek	2	üyenin	3	olarak	
düzenlenmesi,

Karar altına alınmıştır.

3- İnsan	Hakları	ve	Cezaevi	Komisyonlarımızın	aktif	hale	getirilmesi,	has-
ta	tutsakların	yaşadığı	hak	ihlallerine	müdahil	olunması	için	merkezi	bir	
çalışmanın	yapılması,

4- Kamusal	kreş	talebinin	hayata	geçirilmesi	 için	merkezi	bir	planlamanın	
yapılması.

5- Emekliliğe	yansıyacak	temel	ücret	talebi	başta	olmak	üzere	savaşa	değil	
emekçiye	bütçe	talebi	ile	halkın	taleplerini	görüp	ortaklaşan	bir	yerden	
bütçeye	yönelik	mücadele	programının	oluşturulması,
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6- Alanımızdaki	tüm	meslek	gruplarının	(radyoloji,	112,	vb.)	sorunlarının	tes-
pitine	 ve	çözümüne	 yönelik	materyaller	 hazırlanarak	görünürlüğe	dair	
eylem	ve	etkinlik	programının	oluşturulması,

7- Şube/temsilcilik	ve	merkezi	öğrenci	komisyonlarımız	ile	fahri	üyeliklerin	
yeniden	aktif	hale	getirilerek	öğrenci	arkadaşların	sürece	dahil	olmaları	
için	çalışma	yapılması,

8- Tüm	yerellerde	 iş	 yeri	 temsilcilerimiz	 ve	 işyeri	 temsilciler	 kurullarımız	
harekete	geçirilerek	işyeri	meclislerinin	oluşturulması	ve	ortak	mücadele	
alanlarının	örgütlenmesi,

9- Vergi	dilimleri,	teşvik	ve	ek	ödeme	ile	ilgili	TİS	sürecinde	gündem	oluş-
turulması	için	çalışmaların	yapılması,

10- Sendika	aidatının	%0.8’den,	aşağıya	düşürülmesine	yönelik	talebin	MYK	
tarafından	ortaklaştırılarak	tüzük	değişikliği	için	11.	Olağan	Genel	Kurula	
hazırlık	yapılması,

11- Sağlık	sisteminin	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	ile	halkın	sağlık	hakkı	
üzerindeki	etkilerini	ortaya	koyacak	merkezi	bir	çalışmanın	yapılması,

12- Yaşadığımız	eko	sistem	tahribatının	sağlığa	etkileri	hakkında	işkolu	emek-
çilerinde	 farkındalık	 yaratmak	amacıyla	gerekli	 çalışmaların	 (materyal	
hazırlama,	bilgilendirme	çalışmaları	vb.)	MYK	tarafından	yürütülmesi,

13- İhraç	olan	arkadaşlarımız	ile	her	türlü	dayanışma	ilişkisinin	daha	da	güç-
lendirilerek	devam	etmesinin	sağlanması,

14- KHK	ile	ilgili	çalıştay	yapılması	için	KESK’e	öneri	yapılması,

15- Özel	gün	ve	haftaların	tüm	yerellerde	aktif	bir	şekilde	planlanarak	örgüt-
lenmesinin	yapılması	ve	merkezi	düzeyde	bu	günlere	yönelik	materyallerin	
çıkartılması,

16- Merkezi	Kadın	Meclisimizin	8-9	Ekim	2022	tarihlerinde	yapacağı	mec-
lis	 toplantısında	alacağı	kararların	merkezimiz	 tarafından	planlamasının	
yapılması	ve	yerellerde	en	aktif	şekilde	hayata	geçirilmesi	sağlanmalıdır.

İran’da	Molla	rejimi	ahlak	polisi	tarafından	katledilen	Mahsa	Amini	katledilme-
sini	örgütümüz	kınayarak	kadınlar	öncülüğünde	sürdürülen	halk	ayaklanmasını	
selamlamaktayız.	 Laik	bir	 yaşam	duyguları	 ile	 her	 türlü	 savaşa	 karşı	 kalıcı	
barışın	sağlanması	için	mücadeleyi	yükseltme	kararlılığı	ile	ücretsiz,	nitelikli,	
anadilinde	sağlık	hizmeti	ile	başka	bir	sağlık	sistemi	mümkün	diyen	örgütümüz	
bundan	sonra	da	aynı	kararlılıkla	mücadeleye	devam	edeceğini	bir	kez	daha	
ifade	etmiştir.
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10. DÖNEM  
8. MTK’YA SUNULMAK ÜZERE 
MYK FAALIYET RAPORUDUR

(23.09.2022- 29.05.2023)

GIRIŞ:
AKP,	kapitalizmin	ihtiyaçlarına	göre	ülkemizde	iktisadi,	emek	rejimini	ve	top-
lumsal	yaşamı	neo-liberal	politikalarla	şekillendirirken	idari,	siyasi	sistemi	tek	
adam	rejimine	dönüştürdü.

Dünyadaki	neoliberal	politikaların	girdiği	kriz	ve	bu	politikaların	yılmaz	savu-
nucusu	20	yılını	geride	bırakan	mevcut	iktidarın	yarattığı	yıkımın	sonuçlarını	
emekçi	halk	kesimleri	yoksulluk,	sefalet	ve	açlık	olarak	her	geçen	gün	daha	da	
derinden	yaşamaktadır.	Kamu	kurumları	tek	adam	rejimi	ile	işlevsiz	hale	gelmiş	
bütün	kurumlar	uzun	 süredir	devam	eden	 liyakatsizlik	politikalar	 ile	 işlevini	
yitirmiş	mafya	ve	tarikatlara	devredilmiş	durumdadır.	Her	geçen	gün	bu	süre-
cin	yansımaları	tüm	gerçekliliği	ile	daha	da	açık	seçik	ortaya	çıkmaktadır.	Her	
alanda	şahsın	iktidarı	zihniyeti	ile	hukukun,	yasaların,	temel	insan	haklarının,	
kuralların	ve	kurumların	yok	sayıldığı,	ayaklar	altına	alındığı,	 yok	edildiği	bir	
sürece	tanıklık	etmekteyiz.

Var	olan	 kurumlara	duyulan	 toplumsal	güven	ortadan	 kalkmış	durumdadır.	
Bunun	en	belirgin	örneğini	bizleri	yoksulluğa	ve	hatta	açlığa	mahkûm	eden	her	
gün,	her	saat	uygulanan	zamlara	rağmen	TÜİK’in	açıkladığı	enflasyon	rakamları	
ile	ortaya	koymaktadır.

Açıklanan	enflasyon	 rakamları	 ile	 yandaş	 sendikaların	 zam	görüşmeleri	 ile	
asgari	 ücrete	%55	memurlara	 ise	%25	oranında	 zam	verilmiş	daha	 sonra	
yine	bir	tiyatro	ile	sadaka	verir	gibi	%30	oranı	açıklanmıştır.	Hükümetin	yanlış	
ekonomi	politikaları	mevcut	ekonomik	krizi	derinleştirmekte,	çalışmaya	uygun	
nüfusun	üçte	birinden	fazlası	işsizken	ve	yakın	gelecekte	iş	bulma	umudunu	
kaybetmiş	durumda	 iken	milyonlarca	 emekçi	 ailesi	 kışa	 hiçbir	 gelire	 sahip	
olmadığı	şartlarda	girmektedir.	Asgari	ücret	ya	da	düşük	ücretlerle	çalışan-
ların	eline	geçen	para	temel	ihtiyaç	maddelerine	bile	yetmemektedir.	Bugün	
gelinen	noktada	enflasyon	oranlarının	üç	hanelere	çıktığı	sokakta	pazarda	her	
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yerde	görmek	mümkünken	her	zaman	olduğu	gibi	krizin	faturası	emekçi	halk	
kesimlerine	ödetilmeye	devam	etmektedir.

Sağlık	hakkı;	sağlıkta	dönüşüm	politikaları	ile	sağlık	çalışanına	ve	ilaca	ulaşmak-
ta	sıkıntı	yaşanır	hale	gelmiş,	kamusal,	nitelikli,	ulaşılabilir	niteliğini	kaybetmiş,	
eğitim	hakkı;	deneme	tahtasına	çevrilen,	laik,	bilimsel	ve	demokratik	olmaktan	
uzak	giderek	tarikatların,	cemaatlerin	etkin	olduğu	ve	hatta	yönettiği	bir	anla-
yışla	yok	edilmiştir.	Barınma	hakkı;	yüksek	ev	fiyatları	kontrolsüz	kira	fiyatları	
sonucunda	ortadan	kalkmış,	ulaşım,	iletişim,	temiz	su	kısacası	insani	yaşam	
haklarımız	yok	edilmiştir.	Grev	hakkı	keyfi	kararnamelerle	engellenmeye	çalı-
şılmış,	düşünce,	vicdan,	din	özgürlüğü	iktidar	tarafından	ortadan	kaldırılmış,	
diyanet	fetvaları	ve	tarikatlar	eliyle	yönlendirilir	olmuştur.	Basın	özgürlüğü	ve	
haber	alma	hakkı	 yandaş	medya	patronları	 ve	saraydan	direk	müdahale	 ile	
engellenmiş,	adil	yargılanma	hakkı	bir	gece	çıkarılan	KHK’larla	ortadan	kalkmış	
durumdadır.	Yasalar	 siyasal	 ihtiyaçlarla	 yorumlanır,	 kararlar	 şahsın	 rejiminin	
keyfiyetinin	işaret	ettiği	şekilde	alınır	hale	gelmiştir.	HDP’nin	kapatma	davası,	
yasal	hazine	yardımlarının	kesilmesi	bunun	göstergesidir.

Üretenlerin,	değeri	yaratanların,	yani	işçilerin,	emekçilerin,	halkın,	vergi	mükel-
leflerinin,	bu	ülkede	yaşayan	herkesin,	doğrudan	ya	da	dolaylı	mekanizmalar	
aracılığıyla	ödedikleri	vergilerin	nerelere	harcandığını	ya	da	harcanmadığını	
bilmeleri	ve	bunu	denetleyebilmeleri	gerekirken.	Bu	denetim	bütçenin	hazır-
lanması,	uygulanması	ve	sonuçlandırılması	sırasında	yapılabilmesi	gerekirken	
yine	akla	ve	mantığa	aykırı	bir	şekilde	bir	bütçe	görüşmeleri	dönemi	geçi-
rilmiştir.	 Bakanlıkların	 şirket	 anlayışıyla	 yönetmeye	çalışılması,	 sermayenin	
gereksinimlerinin	öncelemesi,	gerici	zihniyetin	önceliklerine	göre	planlanan	
bütçe	görüşmelerini	kabul	etmek	mümkün	değildir.

Uzun	 yıllardır	 kazanılan	 hakları	 için	mücadele	 eden	emekçilerin	 EYT	 tale-
bi,	 temel	haklarımızın	bile	ortadan	kalktığı,	ekonomik	krizin	zirve	yaptığı	bu	
dönemde	mayıs	ayında	yapılacağı	söylenen	seçim	süreci	ile	seçim	malzemesi	
olarak	komisyona	getirilmiştir.	Keza	güvencesiz	durumda	bulunan	emekçiler	
kadroya	alınma	süreci	yine	belli	çıkarlara	göre	her	çalışanı	kapsamadan	baş-
lamış	bulunmaktadır.

Gençlerin	gelecek	kaygısı	elle	tutulur	hale	gelmiş	durumdadır	bugün	itibari	ile	
binlerce	genç	ülke	dışına	çıkmış	ve	daha	binlercesi	bunu	planlar	hale	gelmiştir.	
AKP	iktidarı	ile	birlikte	kamu	kurumlarının	kontrolü	ortadan	kalkmış	durumda-
dır.	Her	yerde	rüşvetin,	yolsuzluğun,	 liyakatsiz	yandaş	atamaların	yapılması,	
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laik	bilimsel	eğitimin	ortadan	kalkması,	gerici	anlayışın	her	yerde	dayatmasının	
artması	gibi	birçok	konu	gençlerin	gelecek	kaygısını	arttırmaktadır.

Neoliberal	politikaların	hayata	geçirilmesi	ne	kadar	AKP’nin	başarı	hikayeleri	
olarak	anlatılsa	da	tek	adam	rejimi	ile	tüm	kurumlar	yönetimsel	kriz	yaşamakta	
ve	bu	krizler	yapısal	planlamalar	ile	değil	günü	kurtaran	hamlelerle	aşılmaya	
çalışılmaktadır.	Bu	konuda	yakıcı	sorunlardan	biri	de	sağlık	alanında	2003	yılı	
ile	başlayan	 sağlıkta	dönüşüm	politikaları	 ile	 işlevsiz	 hale	gelen	hastaneler,	
poliklinik	 ve	 ameliyat	 randevularının	bulunamaması,	 on	 yıllar	 önce	birçoğu	
kamu	tarafından	üretilen	yüzlerce	ilaç	ile	tetanos	ve	kuduz	gibi	temel	aşılara	
2023	yılına	girerken	ulaşılamaması	gösterilebilir.	Mevcut	durumda	 topluma	
yönelik	bir	şey	içermeyen	sağlık	politikalarının	bedeli	yine	emekçilere	ve	top-
luma	ödetilmektedir.	Aylar	sonraya	ancak	randevu	alabilen	yurttaşlar,	muayene	
sonrası	 eczaneye	gittiğinde	 ilaç	bulamamaktadır.	 İlaç	 ve	 aşılara	erişimdeki	
sorunlar	 nedeniyle	 hastalıkların	 önlenememesi,	 tedavi	 edilememesi,	 kalıcı	
hasarlar	bırakması;	kronik	hastalıkların,	kanserlerin	ise	ilerlemesi	söz	konusu	
olmaktadır.	Sağlık	alanında	yaşanan	sorunların	derinleşmesi	sağlık	hizmetle-
rinin	niteliğini	düşürmüş;	sağlık	emekçilerinin	çalışma	koşullarını	bozmuştur.

Ekonomik	krizin	etkileri	 sağlık	çalışanları	 üzerinde	de	ciddi	 yük	olmaktadır.	
Sağlık	 emekçileri	 olarak	 sendikamızın	en	önde	vermiş	olduğu	mücadeleler	
iktidarın	geçici	teşvik	ek	ödeme	vb.	isimlendirmelerle	uzun	vadeli	planlaması	
olmayan	günü	kurtarmaya	yönelik	hamleler	yapmasına	yol	açmıştır.	Yine	de	
emekçilerin	talepleri	karşılanmaya	çalışılsa	da	dönüşüm	sürecinin	bir	ayağının	
da	emekçilerin	insanca	yaşayacak	ücretlerden	ziyade	sermayenin	çıkarlarına	
uygun	maaşların	oluşması	ve	bu	koşullarda	yüksek	karlılık	oranlarında	sağlık	
turizmi	planlanması	 olduğunu	biliyoruz	 ve	o	 yüzden	emekliliğe	 yansıyacak	
yoksulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret	üzerine,	hizmet	yılı	eğitim	düzeyi,	yapılan	
işin	niteliği	ve	riski	gibi	kriterler	ile	giydirilmiş	ücret	mücadelesini	sürdürmeye	
devam	ediyoruz.

Pandemi	döneminde	ve	sağlık	sisteminde	yaşanan	sorunlara	karşı	güçlü	bir	
mücadele	yürüten	sendikamız,	iktidarın	hedefi	olmuştur.	Öyle	ki	yaptığımız	her	
eylem	ve	etkinliğimize	yönelik	davalar	açılmıştır.	Bu	davalar	ile	sendikamızın	
emek	mücadelesi	kriminalize	edilmeye	çalışılmaktadır.	Başta	eş	genel	baş-
kanlarımız	olmak	üzere	üye	ve	yöneticilerimiz	tutuklanarak	suç	isnat	edilmeye	
çalışılmaktadır.	Üstelik	ortada	suç	teşkil	eden	hiçbir	delilin	olmaması	dinlenen	
tanık	ifadelerinden	de	anlaşıldığı	gibi	iddiaların	asılsız	olduğu	görülmektedir.	
Duruşmalarda	dinlenen	 tanığın	 ifadeleri	 belgeleri	 ile	 ortaya	 konmasına,	 bu	
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ifadelerin	tamamen	düzmece	ve	asılsız	olmasına	ve	ifadeye	gelmeyen	tanı-
ğa	 rağmen	 tutukluluklarının	devamına	 karar	 verilmiştir.	 Süreç	bizzat	 kasıtlı	
olarak	uzatılmış	ve	tedbir	amaçlı	olması	gereken	tutuklama	cezalandırmaya	
dönüştürülmüştür.	SES	tarihi	emekçilerin	ve	toplumun	sağlık	hakkı	mücade-
lesi	tarihidir.	Bu	davayla	aslında	halkın	sağlık	hakkı,	sendikal	haklar	ve	kadın	
mücadelesi	 yargılanmak	 istenmektedir.	Bu	baskı	 ve	 tutuklamaların	yalnızca	
SES	ile	de	sınırlı	olmadığı	görülmektedir.	TTB	Merkez	Konseyi	Başkanı	haksız	
ve	hukuksuz	bir	 şekilde	 tutuklanmış,	bununla	 yetinilmemiş	 seçimle	göreve	
gelen	Merkez	Konseyi’nin	amaç	dışı	faaliyet	göstermesi	iddiasıyla	görevden	
alınması	için	dava	açılmış,	yetmemiş	anayasal	koruma	altında	olmasına	rağmen	
TTB	için	yasa	değişikliği	gündeme	getirilmiştir.	Bu	da	yetersiz	gelmiş	olacak	
ki	bir	de	Merkez	Konseyi’nin	tüm	üyeleri	hakkında	asılsız	iddialarla	soruşturma	
başlatılmıştır.

İktidarların	 sorunu	 seçilmişlerle,	 istedikleri	 gibi	 hareket	 etmediğinde	 seçil-
mişler	yerine	atanmışları	koyması,	demokrasilerin	değil	otoriter	yönetimlerin	
uygulamalarıdır.

Siyasi	iktidarın	kadına	ve	çocuğa	yönelik	politikaları	daha	çok	aileyi	korumaya	
yöneliktir.	Aileyi	koruma	anlayışı	sonucu	kadınların	şiddete	maruz	kalmasına,	
çocukların	 istismar	edilmesine,	 kadınların	beden	ve	emeklerinin	daha	 fazla	
sömürülmesine	neden	olmaktadır.	Bu	anlayış,	kadınları	geleneksel	toplumsal	
cinsiyet	rolüne	hapsederken	şiddetin	kaynağının	toplumsal	cinsiyet	eşitsizliği	
olduğunu	görmezden	gelmektedir.	Kamuoyunda	HKG	davası	olarak	bilinen,	
İsmailağa	Cemaati’ne	Bağlı	Hiranur	Vakfı’nın	kurucusu	Yusuf	Ziya	Gümüşel	6	
yaşındaki	kızını	imam	nikahıyla	evlendirmesi	olayının	üstü	kapatılarak	kadına	
ve	çocuğa	yönelik	politikalarını	bir	kez	daha	ortaya	koymuştur.	Aile	ve	sos-
yal	 hizmetler	 bakanlığı	 sadece	davaya	müdahil	 olma	bağlamında	görevini	
tarif	etmesi,	bakanlığın	çocuk	yaşta	evlilikleri	önleme	ve	şiddete	maruz	kalan	
kadınlara	danışma	merkezleri	ve	sığınaklarda	ihtiyaçlarına	uygun	bir	biçimde	
sosyal,	 psikolojik	 ve	hukuki	destek	 sunma	görevlerinin	 farkında	olmadığını	
düşündürüyor.

6	Şubat	2023	tarihinde	Kahramanmaraş	merkezli	büyük	bir	deprem	yüzyılın	
felaketini	yaşadık.	Her	gün	en	az	üç	kadının	sistematik	bir	şekilde	öldürüldüğü,	
haklarımızın	ve	hayatlarımızın	güvencesi	olan	İstanbul	Sözleşmesi’nden	çıkıla-
rak	evrensel	insan	hakları	hukukunun	terk	edilmeye	çalışıldığı	bir	ülkede	siyasi	
yıkımlara	da	direnmekte	olan	kadınlar	olarak;	doğanın	değil,	erkek	egemen,	
ayrımcı,	tekçi,	depremin	kadere	bağlandığı	devlet	anlayışına	tanıklık	ettik.
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Yaşadığımız	bu	 felaket	mevcut	 toplumsal	 cinsiyet	 eşitsizliğini	 ve	 ayrımcı-
lığını	 daha	da	derinleştirdi.	 Kadınlar	 ve	 kız	 çocukları,	 yeterli	 beslenme,	 su,	
hijyen,	eğitim,	teknoloji	ve	bilgiye	erişimlerindeki	eşitsizliklerden	dolayı	afet	
sonrasında	da	ölüm	ve	hastalık	riski	en	yüksek	kesim	olmuştur.	İstanbul	Söz-
leşmesi’nden	yasalara	aykırı	olarak	çekilmiş	bu	iktidar	döneminde,	zaten	saldırı	
altında	olan	6284’ün	etkin	olarak	uygulanmadığı	bir	ortamda	meydana	gelen	
6	Şubat	Depremlerinin	 ardından	kadına	karşı	 şiddetin	 afet	 sonrasında	hem	
mevcut	koruma	mekanizmalarının	depremden	etkilenmesi,	hem	de	güvenlik	
açısından	oluşan	boşluk	nedeniyle	katlanarak	risk	oluşturmuştur.	Siyasi	iktidar	
bununla	ilgili	herhangi	bir	önlem	almamıştır.

Depremin	etkileri	giderilmemişken	ve	binlerce	insanın	sorunları	halen	devam	
ederken	siyasi	iktidar	seçim	kararı	almıştır.	14	Mayıs’ta	gerçekleşen	seçimin	
demokratik	ve	şeffaf	bir	seçim	olmadığı	gibi	yalan,	dolan,	hile	ve	hırsızlık	ile	
halkın	iradesi	gasp	edilmeye	çalışılmıştır.	Tüm	hile	ve	usulsüzlüklere,	devletin	
tüm	imkanlarını	kendilerinde	toplamalarına	rağmen	AKP-MHP	faşist	ittifakı	ilk	
turu	kazanamamasına	rağmen	biz	kadınlar	meclisteki	ve	sokaktaki	tehlikenin	
farkındayız.	Bizleri	makbul	 kadınlığa	 sıkıştırmak,	her	gün	kutsadıkları	 şiddet	
dolu	aile	kurumuna	hapsetmek	istiyorlar.	14	Mayıs	seçimleri	sonrası	tek	adam	
rejiminin	parlamentoya	taşıdığı	Hizbullah’ın	varisi	Hüda	Par	daha	ilk	günden	
“yalnız	yaşayan	kadınların	sahiplenilmesine”	dair	açıklamalar	yapıyor,	İstanbul	
Sözleşmesi	karşıtlığı	üzerinden	LGBTİ+	 ‘ları	da	yok	sayan	homofobik	nefret	
söylemlerini	 sürdürüyor.	 Kadınları	 şiddete	 karşı	 koruyan	6284	 sayılı	 yasayı,	
kadınların	kazanımlarını	tartışmaya	açıyor.	Biz	kadınların	yaşamları	ve	kazanım-
ları	pazarlık	konusu	değildir!	Eğitim	hakkımızı	gasp	eden,	kadınları	derin	bir	
yoksulluğa	terk	eden,	üniversitelerde	tacizi,	şiddeti	normalleştirmeye	çalışan	
AKP-MHP	 faşist	 iktidarına	boyun	eğmeyeceğiz.	Biz	kadınlar	en	zor	anlarda	
hayatımıza,	 haklarımıza,	 özgürlüğümüze	 sahip	 çıkmayı	 başardık;	 karanlığa	
karşı	umut	olduk,	kazandık.	Bu	faşist	gidişatı	engellemek	için,	kadın	düşmanı	
politikalara	karşı	 tüm	kadınlara	sesleniyoruz,	bütün	bu	eşitsizliklere	rağmen	
irademiz,	öfkemiz,	direncimiz	var.	Her	zaman	olduğu	gibi,	bundan	sonra	da	
haklarımız	 için	mücadele	etmeye,	birbirimize	 sahip	çıkmaya	ve	 sokaklarda	
sesimizi	yükseltmeye	devam	edeceğiz,	kadın	düşmanı	politikalarda	ortaklaş-
mış	ittifakları	kadın	dayanışmasıyla	yeneceğiz!

6	Şubat	2023	 tarihinde	Kahramanmaraş	merkezli	 11	 ili	 etkileyen	büyük	bir	
depremle	uyandık.	Ekonomik	krizden	beli	bükülmüş	yine	yoksul	emekçi	hal-
kımız	doğal	bir	olayı	çok	çok	büyük	bir	afet	olarak	yaşadı.	Depremin	 ilk	üç	
günü	boyunca	halk	 adeta	 kaderine	 terkedildi.	Depremden	 sağ	 kurtulanlar	
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enkaz	altında	kalanlar	eksi	10-15	derece	soğukta	ya	donarak	ya	da	yardım	geç	
gittiği	için	on	binlerce	insan	kanamadan	yaşamlarını	yitirdi.	Milyonlarca	insan	
yerinden	yurdundan	oldu.	Depremin	etkilerinin	yoğun	olduğu	yerlerde	kamu	
hastaneleri	büyük	hasar	aldı.	Ayakta	kalanların	yoğun	bakım	destek	üniteleri	
iflas	etti.	Birinci	basamak	sağlık	kurumları	ya	yıkıldı	ya	da	kullanılamaz	hale	gel-
di.	Yüzlerce	sağlık	emekçisi	yaşamını	yitirdi.	Depremde	21	üyemiz	de	yaşamını	
yitirdi.	Yaşamını	yitiren	üyelerimizin	yakınları	başta	olmak	üzere	tüm	halkımızın	
bir	kez	daha	başı	sağ	olsun	diyoruz	ve	sabırlar	diliyoruz.

Depremin	ilk	dakikalarından	itibaren	sendikamız	sosyal	medya	hesaplarından	
gönüllü	olun	çağrıları	yaptı.	Daha	mesai	başlamadan	TTB	ve	KESK	bütünlü-
ğünde	 toplantılar	 alarak	deprem	kriz	 koordinasyonlarının	 kurulmasına	 katkı	
sağlayıp	çalışmalara	başladı.	Tüm	illerdeki	şube/temsilciliklerimiz	çok	hızlı	ve	
özverili	 bir	 şekilde	çalışmalar	 içine	girdiler.	Böylesine	 toplumsal	bir	 olayda	
bile	ilgili	bakanlıklar	ve	yerellerde	müdürlükleri	sendikamız	genel	merkezini	ve	
şubelerini	kriz	koordinasyonları	içine	dahil	etmekte	diyalog	kurmaktan	imtina	
ettiler.	Tüm	iyi	niyetli	çabalarımıza	rağmen	kolektif	bir	çalışma	içine	girmediler.	
Ancak	sıkıştıkları	anda	gönüllü	olan	üyelerimizi	kurum	görevlendirmeleri	 ile	
deprem	bölgelerine	gönderdiler.	Depremin	yaşandığı	ilk	dakikalardan	itibaren	
sendikamız	hem	KESK	bünyesinde	yardım	 toplama	ve	ulaştırma	 faaliyetleri	
içinde	tüm	illerde	büyük	bir	fedakârlıkla	çalıştı.	Aynı	zamanda	TTB	ve	diğer	
sağlık	örgütleri	ile	de	ortaklaşarak	yaklaşık	4	aydır	deprem	bölgesine	gönüllü	
ekipler	göndererek	halkın	sağlık	hizmetlerine	olan	ihtiyacını,	koruyucu	sağlık	
hizmetlerine	dair	bilgiyi	toplumsallaştırarak	bulaşıcı	hastalıkları	engellemeye	
çalışmakta,	ihtiyacı	olanlara	psiko-sosyal	dayanışma	vermektedir.	İlk	günden	
itibaren	yayınladığı	raporlar	ve	resmî	kurumlara	yazdığımız	yazılarla	halk	sağ-
lığı	ve	işkolu	emekçilerinin	talepleri	için	yapılması	gerekenleri	ifade	ediyoruz.	
Faaliyet	raporları	içinde	bu	bölümde	yapılanlar	ayrıntılı	olarak	ifade	edildiği	için	
özet	olarak	şunu	söyleyebiliriz.

Sağlık	sistemimizin	pandemi	de	cilası	döküldü.	Depremde	de	enkaz	altında	
kaldı.	Bize	düşen	görev	halk	ve	işkolu	emekçilerinin	hiçbir	ihtiyacını	giderme-
yen	bu	sistemi	değiştirmek	halktan	emekçiden	yana	bir	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
sistemi	kurmaktır.	Bu	aynı	zamanda	yaşamını	yitiren	üyelerimiz	ile	tüm	sağlık	
ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	de	borcumuzdur.

Ekonomik	 krizin	 böylesine	derinleştiği,	 toplumsal	 kutuplaşmanın	 bu	denli	
kışkırtıldığı	bir	dönemde	“Kapitalist	Yıkıma,	İşsizliğe,	Yoksulluğa	Karşı	Birleşe-
lim!	1	Mayıs	Alanlarında	Buluşalım”	şiarı	ile	tüm	illerde	1	Mayıs	meydanlarında	
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taleplerimizi	haykırdık.	Bir	kez	daha	boyun	eğmeyeceğimizi	ifade	ettik.	Bu	yılki	
1	Mayıs	öncesi	7	büyükşehirde	1	hafta	boyunca	KESK	ve	bağlı	işkollarının	MYK	
üyeleri	örgütlenme	çalışmaları	içinde	yer	alarak	sürece	katkı	sunmaya	çalıştı.	
En	önemlisi	de	deprem	bölgesindeki	illerde	yapılan	etkinlikler	oldu.	Yaşanan	
acıların	temel	sebebinin	kapitalist	rant	politikaları	olduğu	acının	en	çok	yaşan-
dığı	yerde	direnişin	ateşi	yakılarak	kutlanmaya	çalıştı.

1	Mayıslarda	dile	getirdiğimiz	talepler	aynı	zamanda	14	Mayıs	seçimlerindeki	
tutumumuzu	da	belirleyen	taleplerdi.	Genel	seçim	öncesi	konfederasyonumuz	
KESK’in	ortaya	koyduğu	tutum	belgesi,	sendikamız	tarafından	işkolumuza	özgü	
taleplerimiz	 kamuoyu	ve	örgütümüz	 ile	paylaşılarak	mevcut	baskıcı	 rejimin	
son	bulması,	değişimin	kapılarının	aralanması	için	mücadele	etme	iradesi	tüm	
örgütümüzce	açığa	çıkmıştır.	Bu	 kapsamda	 sendika	 şube	 seçimlerimizi	 de	
hem	genel	seçim	sürecini	hem	de	sendikal	seçimlerimizi	daha	sağlıklı	yürüt-
mek	adına	ortak	irade	ile	erteledik.	Genel	seçim	sürecine	iktidar	ve	ortaklarının	
kamplaştırıcı,	ötekileştirici	ve	toplumu	ayıran	dili	damgasını	vurdu.	Rant,	talan	
ve	 soygun	düzenlerini	 devam	ettirmek	 için;	montaj	 videolar,	 toplumun	bir	
kesimini	düşmanlaştırıcı	 yaklaşım	bütün	 seçim	süreci	boyunca	devam	etti.	
Emek	ve	meslek	örgütleri,	demokrasi	güçleri	olarak;	örgütlenme	özgürlüğü-
nün	olduğu	demokratik	bir	ülke	 inşasına	kapı	aralaması	 için	genel	seçimde	
demokrasiden	barıştan	ve	emekten	yana	tüm	güçlerin	ortak	mücadelesi	 ile	
ortak	hareket	ettik.	Gerici	ve	faşist	iktidar	bloğu	yaptığı	her	türlü	seçim	hile-
si,	baskı	ve	örgütlü	kötülüklerine	rağmen	1.turda	cumhurbaşkanlığı	seçimini	
kazanmayı	başaramamışlardır.

İkinci	 tur	 çalışmaları	 süresi	 olan	 15	 gün	 boyunca	muhalif	 siyasi	 yapılara,	
avukatlara,	 gazetecilere	 ve	 toplumsal	muhalefet	 güçlerine	 yönelik	 gözaltı	
operasyonlarına	devam	ettiler.	Kara	propagandalar,	montaj	videolar	vs	gibi	
birçok	propaganda	yöntemleri	ile	siyasi	ahlakın	tümüyle	ayaklar	altına	alındığı	
bir	dönemi	yaşadık.	Yurt	dışı	oylar,	seçmen	yapılan	mülteciler	ve	tüm	hilelere	
rağmen	Cumhurbaşkanlığı	seçimini	ancak	kıl	payı	kazanabildiler.	Üstelik	siya-
sal	islamın	en	radikal	hali	olan	ve	bu	ülkede	binlerce	faili	meçhule	imza	atan,	
domuz	bağları	ile	insanları	katleden,	kadın	düşmanı	Hizbullah	örgütünün	siyasal	
partisini	meclise	 taşıyarak	yaptılar.	Tüm	bunlara	 rağmen	her	 iki	kişiden	biri	
mevcut	durumu	kabul	etmediğini	net	bir	şekilde	ortaya	koymuştur.

Ortaya	çıkan	meclis	 yapısına	baktığımızda	önümüzdeki	dönem	6284	 sayılı	
yasa	başta	olmak	üzere	 kadınlara	 yönelik	 hakların	 korunması	 başta	olmak	
üzere;	 demokrasi,	 hak	 ve	özgürlükler	 için	de	mücadeleyi	 yükselteceğimiz	
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bir	dönem	olacaktır.	Mevcut	rejimi	kabul	etmeyen	milyonların	seçim	dönemi	
boyunca	ortaya	 koyduğu	 irade	 yeni	 dönemde	birleşik	mücadelenin	güçlü	
emarelerini	ortaya	koymuştur.

İktidar;	 yıllardır	 uyguladığı	 sağlıkta	dönüşüm	programına,	 sağlığı	 özelleştir-
meye	karşı	mücadele	eden	bizleri	 işlevsiz	hale	getirmek	için	elinden	geleni	
yapmakta.	Bunun	içinde	uyguladığı	baskılar	yanında	emekçilerin	yandaş	sen-
dikaya	üye	olmaları	için	işyerlerinde	her	türlü	baskıyı	uygulamaktadır.	Bu	sene	
de	yetki	dönemi	boyunca	aynı	çabalarını	devam	ettirmişlerdir.	Yetkilendirilmiş	
yandaş	sendika	ve	yerel	 idarecilerden	bakanlıklara	kadar	tüm	bürokrasi	üye	
sayımızı	arttırmamız	için	ellerinden	geleni	çabayı	göstermişlerdir.	En	somut	
örneklerden	biride	İzmir	Buca	Seyfi	Demirsoy	EAH’de	gasp	edilen	yetkimizdir.	
Elbette	bu	gaspa	karşı	 İzmir	şubemiz	emek	tarihine	altın	harflerle	yazılacak	
bir	mücadele	örneği	göstermiştir.	Hem	genel	merkez	hem	de	İzmir	şubenin	
mücadelesi	devam	etmektedir.	Tüm	baskı	politikalarına	rağmen	istediğimiz	
düzeyde	olmasa	da	geçen	yıldan	bu	yıla	kadar	binlerce	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
emekçisi	sendikamıza	yeni	üye	olmuştur.

Halkın	sağlığı,	sağlık	emekçilerinin	hakları,	toplum	yararı	için	dün	olduğu	gibi	
bugün	de	hiçbir	iktidar	bize	geri	adım	attıramayacak.	İktidarın	kim	olduğundan	
bağımsız	emekçilerin	hakları	için	tarihinin	her	döneminde	olduğu	gibi	bugün	
de	umudu	daha	fazla	büyüterek	mücadelemize	devam	ediyoruz.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinler aşağıdaki gibidir.

24-25 Eylül 2022 tarihinde	İstanbul	da	‘’Savaş,	Göç	ve	Mültecilik	Kıskacında	
Emek	‘’	başlıklı	sempozyuma	sendikamız	adına	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	YIL-
DIRIM	Genel	Mali	Sekreter	Tayyar	ÖZCAN	katılım	sağladı.

Emek	Demokrasi	Özgürlük	ittifakı	kuruluş	toplantısına	davet	edilmemiz	sebe-
biyle	sendikamız	adına	Eş	Genel	Başkan	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

05 Ekim 2022:	Amed	şubemiz	tarafından	Gazi	Yaşargil	Eğitim	ve	Araştırma	
Hastanesi	yemeklerinin	niteliksizliğini	protesto	etmek	amaçlı	yaptığı	yemek	
boykotu	sırasında	üyelerimize	yönelik	tehdit	ve	silah	sıkılması	olayını	yerin-
de	protesto	etmek	amacıyla	KESK	Eş	Genel	Başkanı	Şükran	Kablan	Yeşil	ile	
MYK’mız	adına	Genel	Mali	Sekreterimiz	Tayyar	Özcan	ile	ziyaret	gerçekleştirdi.

05 Ekim 2022:	Haber	Sen’in	sürgünleri	protesto	etmek	amaçlı	yaptığı	basın	
toplantısına	katılım	sağlandı.

15 Ekim 2022:	Eğitim	Sen	mitingine	katılım. MYK
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18 Ekim 2022:	Amasra’da	yaşanan	grizu	patlamasını	yerinde	incelemek,	taziye	
ve	geçmiş	olsun	ziyaretlerinde	bulunmak	üzere	giden	KESK	heyetine	katılım	
sağlandı.	Hüsnü	Yıldırım

20 Ekim 2022:	TİHV	tarafından	İnsan	Hakları	savunucularının	serbest	bırakıl-
ması	için	yapılan	basın	toplantısına	katılım	sağlandı.	Hüsnü	Yıldırım,	M.	Sıddık	
Akın

27 Ekim 2022: TTB Başkanı	 Şebnem	Korur	Fincancı’nın	gözaltına	 alınması	
sonrası	ilk	duruşmasına	MYK	üyeleri,	Eş	Genel	Başkanlarımız	Gönül	ADIBELLİ	
Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

8 Kasım 2022:	TTB’yi	ziyaret	ederek	geçmiş	olsun	ziyaretinde	bulunduk.	Hüs-
nü	YILDIRIM	Gönül	ADIBELLİ

9 Kasım 2022:	 Eğitim	Sen’in	Anayasa	Mahkemesi	 önünde	 yapmış	olduğu	
eylemde	gözaltına	alınan	MYK	üyeleri	için	yapılan	basın	açıklamasına	Hüsnü	
YILDIRIM	ve	Gönül	ADIBELLİ	katılım	sağladı.

21 Kasım 2022:	SES	Şanlıurfa	Şube	Hukuk	Sekreteri	Lütfü	Akkutlu’nun	yaşa-
mını	yitirmesi	nedeniyle	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli	aile	ziyaretinde	
bulundu.

25-27 Kasım 2022:	Diyarbakır	Tabip	Odası	ve	TTB	tarafından	Diyarbakır’da	
gerçekleştirilen	 İlhan	 Diken	 Mezopotamya	 Halk	 Sağlığı	 günlerinde	 sağlık	
emekçilerine	yönelik	şiddet	başlığında	sendikamız	adına	Mehmet	Sıddık	Akın	
sunum	gerçekleştirdi.

23 Aralık 2022:	TTB	Başkanı	Şebnem	Korur	Fincancı’nın	 İstanbul	Çağlayan	
Adliyesinde	görülen	duruşmasına	Eş	Genel	Başkanlarımız	Gönül	Adıbelli	ve	
Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

23 Aralık 2022:	 İstanbul	Şişli	Hamidiye	Eğitim	Araştırma	Hastanesi	önünde	
promosyon	anlaşmaları	ve	sağlık	iş	kolunda	sağlık	emekçilerin	yaşamış	oldu-
ğu	sorunlara	karşı	yapılan	basın	açıklamasına	Eş	Genel	Başkanlarımız	Gönül	
ADIBELLİ	ve	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

28 Aralık 2023:	İHD’nin	Roboski	katliamı	basın	açıklamasına	MYK	olarak	katı-
lım	sağlandı

8 Ocak 20223:	TTB	Şebnem	Korur	Fincancı	ile	ilgili	yapılan	nöbet	eylemine	
Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli	 ve	Eğitim,	Örgütlenme	ve	Basın	Yayın	
Sekreterimiz	M.	Sıddık	Akın	katılım	sağladı.
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10 Ocak 2023:	TTB	Merkez	konseyin	görevden	alınmasına	yönelik	açılan	dava-
ya	tüm	MYK	üyeleri	olarak	katılım	sağlandı.

11 Ocak 2023:	 TTB	Başkanı	 Şebnem	Korur	 Fincancı’nın	 İstanbul	Çağlayan	
Adliyesinde	görülen	duruşmasına	Eş	Genel	Başkanlarımız	Gönül	Adıbelli	ve	
Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

11 Ocak 2023:	İstanbul	Okmeydanı	Ağız	ve	Diş	sağlığı	Hastanesi	önünde	yapı-
lan	basın	açıklamasına	KESK	Eş	Başkanı	Mehmet	BOZGEYİK,	MYK	üyeleri,	Eş	
Genel	Başkanlarımız	Gönül	ADIBELLİ	ve	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

22 Ocak 2023:	 pazar	günü	Halkevlerinin	düzenlemiş	 olduğu	 ‘’Yok	oluştan	
yeniden	 inşaya	KAMUSALLIK	SEMPOZYUMU’’	a	sendikamız	adına	Eş	Genel	
Başkan	Hüsnü	YILDIRIM	katılım	sağladı.

23 Ocak 2023:	Eğitim	Sen	28.	Kuruluş	yıl	dönümü	etkinliğine	Eş	Genel	Baş-
kanımız	Gönül	Adıbelli	ve	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

19 Ocak 2023:	 İHD’nin	Hrant	Dink	için	yaptığı	basın	açıklamasına	tüm	MYK	
olarak	katılım	sağlandı

19 Ocak 2023:	Haksız-hukuksuz	biçimde	2,5	ay	tutuklu	kaldıktan	sonra	tahliye	
olan	TTB	Başkanı	Şebnem	Korur	Fincancı’yı	MYK	olarak	ziyaret	ettik.

EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI

A- ÖRGÜTLENME:
15 Kasım 2022	aidat	kesintileri	üzerinde	genel	kurul	sürecimizi	başlatacağımız	
için	yapılacak	çalışmalar	ile	ilgili	MTK’mız	bilgilendirildi.	Şube/temsilciliklere	
gerekli	bilgilendirme	yazıları	yazıldı.	Bu	kapsamda	Üye	sayısı	düşük	olan	şube	
ve	temsilciliklerin	örgütlenme	programına	destek	için	MYK	üyelerine	yönelik	
il	gezileri	planlandı.

12-14 Ekim 2022:	Gaziantep	örgütlenme	çalışmalarına	destek	amaçlı	Genel	
kadın	sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.
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15-16	Amed	Şubenin	Mardin’de	yaptığı	 iki	günlük	 kadın	eğitim	programına	
Genel	kadın	sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

13-14 Ekim 2022:	Aydın	şubemiz	çalışmalarına	destek	için	eş	genel	başkanımız	
Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

18-20 Ekim 2022:	Ağrı	Şube	örgütlenme	çalışmalarına	destek	amaçlı	Genel	
kadın	sekreterimiz	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

18-19 Ekim 2022:	Erzurum	temsilciliğimizin	örgütlenme	çalışmalarına	destek	
amaçlı	Tayyar	Özcan	katılım	sağladı.

10-11 Kasım 2022:	 Isparta-Burdur	örgütlenme	çalışmalarına	Gönül	Adıbelli	
katılım	sağladı.

8-9 Kasım 2022:	Ordu-Trabzon	örgütlenme	çalışmalarına	Tayyar	Özcan	katı-
lım	sağladı.

10-11 Kasım 2022:	Hakkâri	 Şube	örgütlenme	çalışmalarına	Hüsnü	Yıldırım	
katılım	sağladı.

7-10 Kasım 2022:	 Konya-Niğde-Nevşehir	 örgütlenme	çalışmalarına	Sıddık	
Akın	katıldı.

Önceki	dönem	genel	kurul	süreçlerinin	pandemi	nedeni	ile	uzatılmış	olması	ve	
KESK	genel	kurul	takviminin	sarkması	nedeniyle	kısmen	de	olsa	KESK	genel	
kurul	takvime	uyumlu	hale	gelmesi	için	şube/temsilcilik	başkanlarımızla	yap-
tığımız	zoom	toplantısında	SES	genel	kurul	süreçlerinin	15	Ocak	2023	aidat	
kesinti	listeleri	üzerinden	başlatılması	kararı	alındı.

Bu	dönem	içerisinde	getirilen	yüzde	%2	barajına	karşı	sendikamız	tarafından	
gerekli	açıklamalar	yapılmıştır.	Özellikle	yandaş	sendikaların	“SES	baraj	altın-
da	kalıyor”	söylemi	ile	üyelerimizi	istifa	ettirmeye	yönelik	çalışmalarına	karşı	
gerekli	açıklamalar	ve	bildiriler	çıkarılmıştır.

Bu	dönemde	örgütlenmeye	çağrı	amaçlı	afiş	ve	bildiri	çıkarılarak	illere	gön-
derilmiştir.	Yine	masa	ve	duvar	takvimleri	zamanında	ulaştırılmaya	çalışılmış	
ancak	 illerden	 sayı	 yetmediğine	dair	 gelen	 talepler	doğrultusunda	 yeniden	
basım	yapılmıştır.	Geçen	yıl	çıkarılan	sümen	takvimler	bu	yılda	talep	edildiği	
için	yeniden	basılıp	illere	gönderilmiştir.	Örgütlenmeye	giderken	kullanılmak	
üzere	kalem	ve	bez	çantalar	illere	gönderilmiştir.	Düzenli	olarak	üye	sayısı	ve	
ayrılanların	bilgisi	şube/temsilcilikler	ile	paylaşılmıştır.

Örgütte	yürütülen	tartışmalar	sonrası	kongre	süreçlerimiz	15	Ocak	aidat	kesinti	
listeleri	 üzerinden	başlatılmasına	 karar	 verildi.	Ancak	 şubat	 ayında	 yaşanan	
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deprem	 ve	 sonrasında	 genel	 seçim	 takviminin	 netleşmesi	 üzerine	 tekrar	
toplantılar	alınarak	kongre	süreçlerimizin	15	Temmuz	aidatları	üzerinden	baş-
latılmasına	karar	verilmiştir.

Yetki Dönemi:
15	Mayıs	2023	tarihi	itibari	ile	belirlenecek	olan	sendika	yetki	toplantıları	önce-
si	mart	ayından	başlayarak	şube/temsilciliklerimize	ve	işyeri	temsilcilerimizin	
izlemesi	gereken	 yol	 ile	 ilgili	 bilgilendirmeler	 yapılmaya	çalışılmıştır.	 Yetki	
tutanakları	titizlikle	takip	edilmiş	ve	bakanlıklardaki	süreçlere	müdahil	olun-
muştur.	Sağlık	bakanlığı	toplantısında	üyelerimizin	eksik	işlendiği	Balıkesir	ve	
Ardahan’a	ilişkin	gerekli	eksiklikler	giderilmiştir.	Ancak	Buca	Seyfi	Demirsoy	
EAH	hastanesinde	gasp	edilen	yetkimizin	düzletilmesi	için	yapılan	tüm	giri-
şimlerimiz	sonuçsuz	kalmıştır.	Bu	durum	25.05.2023	tarihinde	yapılan	basın	
açıklaması	 ile	protesto	edilmiştir.	Ayrıca	çalışma	bakanlığı	ve	 İLO’ya	gerekli	
şikayetler	yapılmış,	şubemiz	ve	genel	merkez	tarafından	hukuksal	 işlemlere	
ilişkin	de	gerekli	kararlaşmalar	yaşanmıştır.

15	Mayıs	2022	yılı	 15	Mayıs	2023	yılı	arası	dönemde	üye	kayıt	programımız	
üzerinden	yaptığımız	inceleme	de	7436	kişi	sendikamıza	üye	olmuştur.	3987	
kişi	de	sendikamızdan	ayrılmıştır.	Yetki	tutanakları	üzerinden	hesapladığımız-
da	bir	yıldaki	artışımız	3500	(üniversite	hastanelerinin	tutanaklarının	tamamı	
gelmediğinden	net	hesaplama	değildir)	civar	kişi	olmuştur.	İstediğimiz	düzey-
de	bir	büyüme	olmasa	da	yaşadığımız	tüm	baskılar	karşısında	örgütümüzün	
yürüttüğü	mücadele	ve	emek	mücadeleleri	tarihinde	önemli	bir	kazanım	olarak	
değerlendirilmelidir.

Yetki	süreci	öncesi	örgütlenme	çalışmalarına	katkı	olması	açısından	bir	el	ilanı	
ve	afiş	bastırılarak	 illere	gönderilmiştir.	Aynı	kapsamda	örgütlenmeye	çağrı	
amaçlı	“SESleYetkiZamanı”	Hashtagı	ile	sosyal	medya	etkinlikleri	yapılmıştır.

Sağlık Alanında Yaşanan Eylem-Etkinlikler:
9	Ekim	2022	tarihinde	mesai	dışı	çalışma	ve	ek	randevu	sistemine	yönelik	
tutumumuzu	ve	nasıl	bir	sağlık	sistemi	istediğimize	dair	basın	açıklaması	ger-
çekleştirildi.	Basın	metni	 şube/temsilciliklerimiz	 ve	basınla	paylaşıldı.	 Şube/
temsilciliklerimizde	basın	toplantıları	ve	işyeri	önü	eylemleri	ile	taleplerimizi	
ifade	eden	etkinlikler	gerçekleştirdi.

5	Kasım	2022	tarihinde	yapılacak	TDH’nin	merkezi	mitinge	katılım	için	destek	
kararı	alındı.	Çalışma	yürütülmesi	için	şube/temsilciliklere	yazılar	yazıldı.	THD	
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üyesi	de	olan	üyelerimizin	mitinge	katılımı	ve	duyurusunun	yapılması	istendi.	
Birçok	şube/temsilcilikten	üyelerimiz	mitinge	katıldı.	Yine	Ankara	şubemiz	ve	
genel	merkez	yönetimimiz	mitingdeki	yerini	aldı.	Bazı	şube/temsilciliklerimiz	
mitinge	kitle	taşımada	maddi	katkı	da	sağladı.	Ancak	miting	düzenleyicileri	
kendi	 rengimiz	 ile	görünmemizi	 istemediği	 için	görünürlükte	eksik	 kalındı.	
İşkolumuzda	birlikte	mücadele	 zeminini	 sonuna	kadar	 kullanma	 ilkemizden	
hareketle	bu	durum	sorun	haline	getirilmedi.

Promosyon:	 Son	bir	 yıldır	 SES	olarak	gerçekleştirdiğimiz	 eylem/etkinlikler,	
imza	kampanyaları	ile	promosyonu	KESK	ve	diğer	tüm	örgütlerin	gündemine	
sokmayı	başardık.	Ancak	tüm	örgütlerin	gündemi	ve	mücadele	alanı	haline	
gelen	bu	çalışma	karşısında	Sağlık	Bakanlığı	 tarafından	bankalarla	merke-
zi	 görüşme	 yapılarak	 temel	 çerçeve	oluşturuldu	 ve	 sağlık	müdürlüklerinin	
promosyon	 anlaşmalarını	 imzalamaları	 sağlandı.	 Haziran-Temmuz	 ayında	
bankaların	önerdiği	rakamların	bile	çok	çok	altında	bir	anlaşma	Aralık	ayın-
dan	 itibaren	 imzalanmaya	başlandı.	Bunun	üzerine	öncesinde	uyarı	 amaçlı	
ve	anlaşmalar	yapıldığı	süre	içinde	de	ikinci	bir	açıklama	ile	kabul	edilemez	
olduğuna	dair	 görüşlerimizi	 paylaştık.	Yapılan	 anlaşmaları	 protesto	 amaçlı	
şube/temsilciliklerimiz	tarafından	görünürlüğü	çok	güçlü	olan	eylem	etkinler	
gerçekleştirildi.	Halen	de	bu	eylem	ve	etkinlikler	devam	etmektedir.

Sözleşmeli Personelin Kadroya Geçirilmesi: Uzun	yıllardır	işkolumuzda	söz-
leşmeli	istihdam	modelinden	vazgeçilmesi	aynı	işi	yapanların	aynı	ücreti	aldığı	
kadrolu	güvenceli	istihdam	modeli	ile	çalışmanın	hayata	geçirilmesi	için	yürüt-
tüğümüz	mücadele	istediğimiz	düzeyde	olmasa	bile	2022	Aralık	ayı	itibari	ile	
meclis	gündemine	getirilmiştir.	TBMM	komisyonlarında	görüşmeler	yapılırken	
KESK	heyeti	içerisinde	MYK	üyelerimiz	yer	almış	ve	görüşlerimizi	sözlü	ve	yazılı	
olarak	ta	ifade	etmişlerdir.	Ayrıca	Ana	muhalefet	partisi	tarafından	konu	ile	ilgili	
KESK	heyeti	ile	birlikte	TBMM	önünde	basın	açıklaması	gerçekleştirilmiştir.

26	Ocak	2023	günü	ise	resmi	gazetede	yayımlanarak	yasama	süreci	tamam-
lanmıştır.	 Bu	 konuya	 dair	 de	 özellikle	 tayin	 durumu	gibi	 haklarda	 eksiklik	
verilmesi	gibi	durumlara	da	dikkat	çeken	ve	özellikle	bundan	sonraki	dönem-
lerde	 sözleşmeli	 personel	 alımının	 tümüyle	 kaldırılması	 gerektiğine	 dair	
görüşlerimizi	 ve	 kadroya	geçmek	 isteyenlerin	 ne	 yapması	gerektiğine	dair	
bilgilendirme	ve	dilekçe	örnekleri	paylaşılmıştır.

Ek Zam Talebi: 2023	yılı	birinci	6.	ay	için	yapılan	maaş	artışlarına	karşı	olarak	
eylemler	 ağırlıklı	 KESK	bütünlüğünde	gerçekleştirilmiştir.	 Yapılan	 faaliyetler	
ilgili	başlıkta	aktarılmıştır.	Ancak	işkolumuzdan	doğru	genel	merkezden	doğru	
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yapılan	açıklamalar	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	birçok	işyeri	önünde	kit-
lesel	açıklamalar	olarak	da	dile	getirilmişidir.	Yakın	dönemde	kurulan	Sağlıkta	
Eylem	Birliği	platformu	ile	de	ayrıca	ortak	hashtag	etkinliği	yapılmıştır.

Nöbet Ücretlerinin Ödenememesi:
Zor	koşullarda	ve	düşük	ücretler	ile	çalışan	sağlık	emekçilerinin	Mart-Nisan	ayı	
nöbet	ücretlerinin	birçok	ilde	ödenememesi	üzerine	genel	merkezimiz	tarafın-
dan	03.05.2023	tarihinde	basın	açıklaması	gerçekleştirilmiştir.	Aynı	minvalde	
şube/temsilciliklerimiz	tarafından	birçok	hastane	önünde	kitlesel	açıklamalar	
gerçekleştirilmiştir.

Yemekhane Hizmetlerinin Kamusallaştırılması ile Ilgili 
Eylem Etkinlikler:
Pandemi	döneminde	yemekhane	hizmetleri	ve	özellikle	de	sağlık	emekçilerinin	
yemek	sorunlarına	yönelik	şube/temsilciliklerimizce	birçok	eylem	ve	etkinlik	
yapılmıştı.	Yaşanan	sorunların	birçok	yerde	devam	etmesi	üzerine	şube/temsil-
ciliklerimizce	eylem	etkinlikler	yapılmaya	devam	edilmiş	ve	genel	merkezden	
doğru	temel	tutumumuzu	yansıtan	açıklamalar	yapılmıştır.

Amed	Şubemizin	3	Ekim	2022	tarihinde	Gazi	Yaşargil	EAH’de	yaptığı	yemek	
boykotu	eyleminde	firma	yetkililerinin	silahlı	saldırısına	üyelerimiz	uğramıştır.	
Aynı	gün	genel	merkez	binamızda	basın	 toplantısı	 ile	durum	protesto	edil-
miştir.	Tüm	Türkiye	genelinde	Amed	şube	ile	dayanışma	eylemleri	yapılması,	
twitter	etkinliği	yapılması	ve	Amed	şube	eylemlerinin	MYK’nın	katılımı	ile	de	
güçlendirilmesine	yönelik	çalışmalar	yapılmıştır.	Yapılan	eylem	ve	etkinlikler	
ile	yemek	sorunun	tekrar	gündemleşmesi	sağlamış,	Amed	şube	üyelerimize	
saldıranlar	 yargılanmaya	başlamış	 ve	 firma	hastane	 yemek	hizmetlerinden	
alınmıştır.	Tüm	illere	gönderilen	dilekçe	ile	yemek	hizmetlerinde	sorun	yaşa-
nan	yerlerde	durumun	düzeltilmesi	için	işyerlerine	dilekçe	verme	etkinlikleri	
gerçekleştirilmiştir.

2023 Yılı Sağlık Bakanlığı Bütçesine Yönelik Eylem ve 
Etkinlikler:
Sağlık	Bakanlığı	 2023	 yılı	 bütçesi	 ise	24	Kasım	2022	 tarihinde	TBMM’de	
görüşülecektir.	Bütçe	görüşmeleri	öncesi	yapacağımız	eylem/etkinlik	takvimi	
aşağıdaki	gibidir.
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- 16	Kasım	2022	tarihinde	saat	11.00	da	raporumuz	genel	merkezde	basın	
toplantısı	ile	kamuoyu	ile	duyuruldu.

- 15-21	Kasım	2022	tarihleri	arasında	TBMM’de	grubu	bulunan	ve	bulun-
mayan	siyasi	partiler	(AKP	ve	MHP	hariç)	ile	genel	merkez	olarak	bütçeye	
dair	görüşlerimizi	paylaşıp	 raporumuzu	sunduk.	Bu	süreç	 içinde	şube/
temsilciliklerimiz	yerellerinde	bulunan	siyasi	partiler	ile	görüşmeler	ben-
zer	çalışmalar	yürütüp	raporlarımızı	illerinin	milletvekillerine	sundu.

- 21-22	Kasım	2022	 tarihlerinde	 il/ilçe	 sağlık	müdürlükleri	 başta	olmak	
üzere	 yapılabilen	bütün	 işyerleri	 önünde	kitlesel	basın	 açıklamaları	 ile	
bütçeye	dair	görüşlerimizi	ifade	eden	açıklamalar	kararımızı	birçok	şube	
temsilciliğimizin	yerine	getirdiği	görüldü.

- 23	Kasım	2022	saat	20.00’da	hashtag	etkinliği	gerçekleştirildi.

- İş	kolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	bütçeye	dair	ortak	etkinlikleri	
merkezi	olarak	örgütlemeye	çalıştıysak	ta	bu	dönem	pek	başarılı	olmadık.	
Ama	bir	şube/temsilciliğimiz	yerellerinde	ki	örgütler	ile	ortak	etkinlikler	
yapmayı	başardı.

Bunların	dışında	KESK	tarafından	bütçe	dönemi	kapsamında	hazırlanan	afiş	ve	
broşürlerin	dağıtımı	 ile	KESK	tarafından	bütçeye	ilişkin	alınan	eylem/etkinlik	
kararları	da	SES	bütünlüğünde	hayata	geçti.	Bunlardan	bazıları;

9	Kasım	2022	tarihinde	tüm	illerde	bütçe	dönemine	yönelik	eylem/etkinliklerin	
açıklandığı	basın	açıklamaları,9-18	Kasım	2022	tarihlerinde	işyerlerinde	top-
lantılar,	forumlar,	açıklamalar,	bildiri	dağıtımları,	9	Kasım-9	Aralık	2022	tarihleri	
arası	işyerlerinde	imza	kampanyası	gibi	etkinlikler	yapıldı.

14 Mart sağlık haftası eylem ve etkinlikleri:
Her	yıl	14	Mart	Tıp	Bayramı	olarak	kutlanan	günü	sendikamız	tarafından	haftayı	
esas	 alan	 tarzda	“Sağlık Mücadele Haftası”	 gibi	 görmekte	hem	 işkolumuz	
emekçileri	hem	de	halkın	sağlık	hakkı	mücadelesini	yürütmektedir.

Bu	yılki	mücadele	haftasına	Kahramanmaraş	merkezli	11	ili	kapsayan	ve	yıkıcı	
etkileri	çok	fazla	olan	deprem	gündemi	ve	bu	yıl	açısından	genel	seçimlerin	de	
yakın	bir	tarihte	olacağı	göz	önüne	alınarak	mücadele	haftası	çok	daha	fazla	
önemli	bir	hale	geldi.

Bu	kapsamda	bu	yılki	etkinliklerimizi;
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“Enkaz Altında Kalan Sağlık Sistemi ve Dönüşüm Programı Kader Değildir! 
Halkın Sağlık Hakkı ile Sağlık Emekçilerinin Haklarının Korunduğu Kamusal 
ve Toplumcu Yeni Bir Sağlık Sistemi Kuracağız!

Şiarı	ile	hayata	geçirmeye	çalıştık.	Bu	kapsamda

13 Mart 2023 Pazartesi:
Gönüllü	olarak	depremzede	halkımızla	dayanışma	amaçlı	 sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	 verdiğimiz	Hatay,	Maraş-Pazarcık	 ve	Adıyaman	 illerimizdeki	 sağlık	
çadırlarımız	önünde	eş	zamanlı	olarak	sağlık	emekçileri	ve	sağlık	sistemine	
yönelik	taleplerimizi	içeren	deklarasyonumuzu	açıklayacağımız	basın	açıkla-
malarını	gerçekleştirildi.

14-15 Mart 2023 Salı-Çarşamba:
Tüm	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	yapılabilen	tüm	kamu	sağlık	kurumları	
önünde	kitlesel	basın	açıklamaları	ile	taleplerimiz	dile	getirildi.

Basın	metinleri	ve	deklarasyon	metni	genel	merkez	tarafından	şube/temsilci-
liklere	gönderildi.

EBE- HEMŞIRE HAFTASI EYLEM-ETKINLIKLERI:
Mayıs	 ayı	mücadele	programı	 çerçevesinde	21-28	Nisan	Ebeler	Haftası	 5	
Mayıs	Dünya	Ebeler	Günü	ve	12-18	Mayıs	Dünya	Hemşireler	Haftası	12	Mayıs	
Dünya	Hemşireler	Günü	kapsamında;

1) 19	Nisan	Merkezi	basın	toplantısıyla,	Dünya	Ebe-Hemşireler	günü	ile	ilgili	
program	açıklandı.

2) 5	Mayıs	2023	tarihinde	Dünya	Ebeler	Günü	ile	ilgili	şube/temsilcilikle-
rimizin	belirleyeceği	işyeri	önünde	basın	açıklaması	ve	şube/temsilcilik	
yerelinde	eylem	ve	etkinlik	planlanması	kararı	bazı	şube/temsilciliklerimiz	
tarafından	kitlesel	açıklamalar	ile	yerine	getirildi.

3) 5	Mayıs	2023	tarihinde	saat	20:00	de	Hashtag	(ebe/hemşirelerin	ortak	
taleplerini	içeren)	çalışması	yapıldı.

4) 8	Mayıs	2023	 tarihinde	 ‘’Ebe	 ve	Hemşirelerin	 yaşadıkları	 sorunlar	 ve	
çözüm	önerileri	 ‘’	 tartıştığımız	Genel	Merkez	 tarafından	Tweet	Sohbet	
odası	etkinliği	yapıldı.

5) 12	Mayıs	2023	tarihinde	Dünya	Hemşireler	günü	ile	ilgili	şube/temsilci-
liklerimizin	birçok	işyeri	önünde	basın	açıklaması	gerçekleştirdi.
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6) Dünya	Ebe	ve	Hemşireler	günü	için	hazırlanan	broşür	illere	gönderildi.

7) Birinci	basamak	koruyucu	sağlık	hizmetinde	yaşanan	sorunları,	özellikle	
salgında/depremde	ortaya	çıkan	eksikliği	içeren	video	çalışması	yapıla-
cak.	Deprem	bölgesine	giden	ekiplerden	bu	videolar	istenmesi,	sosyal	
medya	hesaplarımızdan	paylaşım	yapılmasına	yönelik	kararımız	istenilen	
düzeyde	yerine	getirilemedi.

8) 21-28	Nisan	Ebeler	haftası	ve	12-18	Mayıs	Hemşireler	Haftası	kapsamında	
birçok	yerelde	çeşitli	etkinlikler	gerçekleştirildi.

SENDIKAMIZA YÖNELIK BASKILAR VE TUTUKLU 
ÜYELERIMIZE YÖNELIK ÇALIŞMALAR:
Tutuklu Eş Genel Başkanımız Selma Atabey ve Eski Eş Genel Başkanımız 
Gönül Erden’in Duruşması (3 Ekim 2022 ve 26 Aralık 2022 duruşmaları):

Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	önceki	dönem	eş	genel	başkanımız	
Gönül	Erden’in	tutuklu	yargılandığı	diğer	yöneticilerimizin	adli	kontrol	altın-
da	olduğu	ve	3	Ekim	2022	günü	görülecek	dava	öncesi	uluslararası	örgütler	
ve	kamuoyuna	katılım	noktasında	davetler	gönderildi.	Kamuoyu	oluşturmak	
için	mahkeme	öncesi	MTK	katılımcılarımız	 ile	birlikte	açıklama	yapıldı.	Aynı	
kapsamda	 twetter	 da	 hashtag	 etkinliği	 gerçekleştirildi.	 Mahkeme	 sabahı	
adliye	önünde	buluşularak	açıklama	ile	duruşmaya	geçildi.	Emek	demokrasi	
güçlerinin	temsilcileri,	KESK	ve	bağlı	iş	kollarının	MYK	üyeleri	ile	uluslararası	
sendikalardan	katılımcılar	 ile	MTK	üyelerimiz	ve	çeşitli	 illerden	gelen	şube/
temsilcilik	yöneticilerimiz	 tarafından	mahkeme	 izlendi.	Bir	sonraki	duruşma	
26	Aralık	2022	 tarihine	ertelendi.	Arkadaşlarımızın	 tutukluk	 ve	 adli	 kontrol	
şartlarında	bir	değişiklik	olmadı.

26	Aralık	2022	tarihinde	yapılan	duruşmada	yine	birçok	şube/temsilcilikten	
yöneticilerimiz	ve	emek	demokrasi	güçleri	mahkemeyi	izledi.	Duruşma	öncesi	
hashtag	eylemleri,	basın	açıklamaları	gerçekleştirildi.	Adliye	önünde	yapılmak	
istenen	basın	açıklamasına	 izin	verilmedi.	Ancak	 tüm	engelleme	çabalarına	
rağmen	adliye	binası	önünde	birlikte	fotoğraf	verilme	ve	duruşma	ile	ilgili	eş	
başkanlarımız	 tarafından	 söz	 kullanıldı.	Duruşmada	 savcılığın	 sunduğu	 tüm	
deliller	özellikle	de	Gönül	Erden	açısından	bizzat	mahkemenin	istediği	belgeler	
ile	çürütülmüş	olmasına	rağmen	tahliye	kararları	bu	duruşmada	da	verilmedi.	
Bir	sonraki	mahkeme	13	Mart	2023	tarihine	ertelendi.
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Kart Gönderme Etkinliği:
Tutuklu	üyelerimiz	ile	dayanışa	amaçlı	özel	günlerde	düzenlenen	kart	gönder-
me	etkinlikleri	kapsamında	yılbaşında	tüm	örgütlülüğümüzce	kart	gönderme	
etkinliklerinin	yapılması	planlandı.	Bazı	şube/temsilciliklerimizce	postanelerden	
toplu	olarak	kart	gönderme	etkinliği	yapılsa	da	bu	etkinlik	istenilen	düzeyde	
hayata	geçirilemedi.

13 Mart 2023 Tarihli Duruşma:
Aralarında	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Selma	Atabey’in	04/07/2022	tarihinden	
beri,	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’in	21/09/2021	tarihinden	
beri	tutuklu	ve	eski	MYK	üyelerimiz	ile	Ankara	Şube	yöneticilerimizin	tutuksuz	
yargılandığı	davanın	7.	duruşması	 13	Mart	2023	günü	saat	 10.00’da	Ankara	
Adliyesi	Ankara	22.	Ağır	ceza	mahkemesinde	görüldü.

Dava öncesi ve dava gününe yönelik sendikamızın tarafından aşağıdaki etkin-
likler düzenlendi.

- 11	Mart	2023	Saat	21:15	hashtag	etkinliği

- 12	Mart	2023	Saat	17:00	Panel	(Uluslararası	sendikalardan	ve	İHD	Eş	genel	
Bakanı	 ile	 SES	Eş	Genel	Başkanımızın	 katılımı	 ile	Türkiye	 ve	Dünya’da	
Örgütlenme	Özgürlüğü	ve	Sendikal	Mücadeleye	Yönelik	Hak	İhlalleri)

- 13	Mart	2023	Saat	09:30	Basın	açıklaması	(Ankara	Adliyesi	Önü)

Ankara’da	bulunan	kurum	yönetici	ve	üyelerimiz	panele	katılım	gösterdiler.	
Koşulları	 uygun	olan	başka	 illerdeki	 yöneticilerimiz	 ile	 uluslararası	 heyet	 ve	
Ankara	emek	ve	demokrasi	güçleri	davaya	katılım	sağladı.

Duruşma	günü	sabah	adliye	önünde	basın	açıklaması	ile	duruşma	izlenmeye	
geçildi.	Duruşma	sonunda	 tutuklu	olan	önceki	dönem	eş	genel	başkanımız	
Gönül	Erden	ev	hapsi	ile	tahliye	edildi.	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Selma	Ata-
bey’in	 ise	 tutukluluğuna	 devam	 kararı	 verilerek	 duruşma	5	Haziran	 2023	
tarihine	ertelendi.

5	Haziran’da	yapılacak	duruşma	öncesi	uluslararası	örgütlere	çağrılar	yapıldı.	
Şube/temsilcilik	yöneticilerimizin	duruşmaya	katılmasının	olanaklarının	arttırıl-
masına	için	MTK’mız	özellikle	3-4	Haziran	tarihine	alınmıştır.	Ayrıca	MTK’mız	
bütünlüğünde	4	Haziran	2023	tarihinde	basın	toplantısı	kararı	alınmıştır.
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Dersim şube sürgünleri:
Dersim	şubemiz	 tarafından	aile	ve	sosyal	hizmetler	 il	müdürlüğünde	baskı,	
mobbing	ve	siyasi	kadrolaşmaya	ilişkin	21.12.2022	tarihinde	yapılan	açıklama	
sonrası	5	üyemizin	sürgün	edilmesi	üzerine	genel	merkez	olarak;

Genel	müdür	 ile	görüşme	ve	dosya	 sunma,	Milletvekillerinin	gündem	yap-
ması	 için	 görüşmeler,	 Hashtag	 eylemine	 destek,	 Bakanlığa,	 valiliğe	 ve	 il	
müdürlüğüne	KESK	bütünlüğünde	protesto	faksları	çekilmesi	gibi	etkinlikler	
gerçekleştirilmiştir.

Ayrıca	20.01.2023	günü	Tunceli	İl	Sosyal	Hizmetler	Müdürlüğü	önünde	yapılan	
kitlesel	basın	açıklamasına	eş	genel	başkanımız	Gönül	Adıbelli	 katılım	sağ-
lamıştır.	Yakın	illerden	de	yönetici	katılımı	istenen	açıklamaya	sadece	Elâzığ	
şubemizden	katılım	sağlanmıştır.

Genel	müdürle	yapılan	görüşmeler	ve	yapılan	açıklamalar	üzerine	sonuç	alın-
maması	 üzerine	Bakan	 ile	görüşülmeye	çalışılmıştır.	Ancak	 randevularımıza	
gerekli	cevaplar	verilmemiştir.	Genel	merkez	olarak	11	Mayıs	2023	tarihinde	
Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığındaki	skandal	olaylarında	açıklandığı	ve	üye-
lerimize	yönelik	baskıları	durdurun	minvalinde	açıklama	yapılmıştır.

Nihai	olarak	açmış	olduğumuz	dava	kazanımla	sonuçlanmış	ve	sürgünlere	dair	
mahkemece	yürütme	durdurma	kararı	verilmiştir.

Sosyal Hizmet Alanında Yaşanan Eylem-Etkinler:
2023	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	bütçesinde	emekçilere	ve	halkın	sos-
yal	hizmet	hakkı	yerine	daha	çok	seçimi	hedef	alan	sosyal	yardımları	önceleyen	
bütçeye	karşı	2	Aralık	2022	tarihinde	genel	merkezimizde	basın	toplantısı	ile	
görüşlerimiz	paylaşılmıştır.	Raporumuz	TBMM’de	grubu	bulanan	siyasi	partilere	
iletilmiş	ve	taleplerimize	meclis	kürsüsünde	de	dikkat	çekilmesi	sağlanmıştır.

Aynı	şekilde	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	da	raporumuzun	il	milletvekilleri	
ve	 siyasi	partiler	 ile	paylaşılması	 sağlanmış	 sosyal	 hizmetler	 il	müdürlükleri	
önünde	açıklamalar	 yapılması	 istenmişti.	Bu	 konuda	çok	 az	 sayıda	da	olsa	
şube/temsilciliklerimizce	eylem	etkinlikler	yapılmış	çoğunlukla	da	şube/tem-
silciliklerimiz	tarafından	basın	toplantıları	ile	görüşlerimiz	paylaşılmıştır.

Kesk bütünlüğünde yapılan eylem ve etkinlikler:

17 Aralık Geçinemiyoruz! Seçim Bütçesi Değil Geçim Bütçesi İstiyoruz Miting 
Çalışmaları:
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Artan	enflasyon	karşısında	azalan	ücretler	ve	geçinememe	hali	2023	bütçe	
sürecine	dair	çalışmaları	daha	önemli	bir	hale	getirdiği	dönemde	işkollarının	ve	
KESK	bütünlüğünde	bütçeden	emekçilere	pay	ayrılması	için	yapılan	ekinlikler	
daha	anlamlı	bir	hale	geldiği	dönem	yaşadık.	Yapılan	tüm	eylem	etkinliklerin	
merkezi	bir	mitingle	taçlandırılması	kararının	hayata	geçirilmesi	için	örgütü-
müzce	de	gerekli	çalışmalar	yürütüldü.	Bu	kapsamda	mitingin	örgütlenmesi	
için	yerellerde	yapılan	çalışmalara	katkı	amaçlı	KESK	ve	bağlı	işkolu	MYK’ları-
nın	örgütlenme	amaçlı	il	gezilerine	SES	MYK	olarak	ta	elimizden	gelen	katkıyı	
sağlamaya	çalıştık.

KESK’in çok sayıda il için çıkardığı örgütlenme programına SES örgütlenme 
programı kapsamında gidemediğimiz illere öncelik verildi. Bu kapsamda;

30 Kasım-1 Aralık 2022:	İstanbul	çalışmalarına	Ahmet	Özdemir,	Ankara	çalış-
malarına	diğer	MYK	üyelerimiz	destek	sundu.

6-7 Aralık 2022:	Edirne-Tekirdağ	çalışmalarına	Tayyar	Özcan

6-7 Aralık 2022:	Zonguldak-Bolu	çalışmalarına	Hüsnü	Yıldırım

6-7 Aralık 2022:	Malatya-Kayseri	çalışmalarına	Gönül	Adıbelli

6-7 Aralık 2022:	Çorum-Amasya	çalışmalarına	Eylem	Kaya	Eroğlu

12-13 Aralık 2022:	Bursa-Sakarya	çalışmalarına	Tayyar	Özcan

12-13 Aralık 2022:	Eskişehir-Kocaeli	çalışmalarına	Hüsnü	Yıldırım

14 Aralık 2022:	Balıkesir	çalışmalarına	Gönül	Adıbelli

12-14 Aralık 2022:	Batman-Siirt-Mardin	çalışmalarına	M.	Sıddık	Akın

15-16 Aralık 2022:	 Ankara	 çalışmalarına	Ankara’daki	 tüm	MYK	üyelerimiz	
katılım	sağladılar.

Ancak	miting	 için	 istediğimiz	Tandoğan	Meydanı	 son	 iki	 gün	 kalaya	 kadar	
verilip	verilmeyeceği	netleşmedi.	Mitin	ge	 iki	gün	kala	 istediğimiz	meydan	
yerine	daha	izole	olan	Anıtpark	verilmiş,	miting	saati	kısıtlanmış	ve	yürüyüş	
korteji	 oluşturulması	 kabul	 edilememişti.	Bu	nedenle	 17	Aralık	Mitingi	 iptal	
edilerek	16	Aralık	2022	tarihinde	Ankara	kitlemizle	ve	illerden	KESK	danışma	
meclisi	üyelerinin	katılımı	ile	TBMM	kapısı	önünde	açıklama	ve	toplanan	dilek-
çelerin	TBMM’ye	sunulması	kararı	alındı.	Ancak	bu	etkinlikte	Ankara	polisinin	
engellemesine	uğradı.	Alınan	kararın	hayata	geçirilmesi	için	tüm	gün	Meclis	
önü	ve	Kızılay	eylem	alanına	çevrildi.	Tüm	engelleme	ve	arbedeye	rağmen	bir	
grup	meclis	önünde	açıklama	yapmayı	başardı.	Dilekçeler	meclise	sunuldu.	
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Eğitim-sen	bir	nolu	şube	önünde	saatlerce	yapılan	etkinlik	sonrası	açıklama	
yapılarak	eylem	sonlandırıldı.

2023 yılı zamlarını protesto eylemleri:
2023	yılı	 ocak	 ayında	 yapılacak	 zamlarda	 sahte	TÜİK	 verilerinin	belirleyici	
olması	 nedeniyle	 son	dönemlerde	KESK	bütünlüğünde	TÜİK’in	de	deşifre	
edilmesi	etkinlikleri	yapılmaya	başlandı.	Enflasyon	farkı	ile	birlikte	2023	yılı	ilk	
ayı	için	yapılan	yüzde	25’lik	zamma	karşı	Türkiye	genelinde;

4	Ocak	2023	tarihinde	tüm	illerde	TÜİK	önlerinde	kitlesel	açıklamalar	gerçek-
leştirildi.	Yapılan	açıklamalar	bittikten	sonra	hükümet	tarafında	zam	oranlarının	
yenilendiği	ve	yüzde	30’a	çıkarıldığı	aktarıldı.	Ancak	ilk	altı	ay	için	en	az	asgari	
ücret	 artış	 oranı	 kadar	 artışın	 tüm	kamu	emekçilerine	 yapılması	 talebimize	
uygun	olarak

10-13	Ocak	2023	 tarihleri	 arası	 tüm	 illerde	 yürüyüş,	 oturma	eylemeleri	 vb.	
etkinlikler	 gerçekleştirildi.	 Bu	eylem	etkinliklerde	SES	örgütlülüğü	en	 fazla	
görünür	olan	sendikalardan	biri	oldu.

%2’lik sendika barajı:
2022	Aralık	ayı	içinde	meclis	gündemine	getirilen	TİS	priminden	yararlanmak	
için	%2	barajına	karşı	21	Aralık	2022	günü	tüm	illerde	basın	açıklamaları	ger-
çekleştirildi.	Yine	TBMM’ye	milletvekillerine	faks	çekme	eylemi	gerçekleştirildi.	
Bu	konu	 ile	 ilgili	KESK	bütünlüğünde	çok	sayıda	açıklama	yapıldı.	Yine	Ana	
muhalefet	partisi	tarafından	yasanın	iptali	için	Anayasa	mahkemesine	götürül-
mesi	için	görüşmeler	yapıldı.	Anayasa	mahkemesine	götürülmesi	döneminde	
yapılan	basın	açıklamasına	katılım	sağlandı.

kesk danışma meclisi kapsamında bölge toplantıları:
25-26	Mart	2023	tarihlerinde	İstanbul,	İzmir,	Ankara,	Mersin,	Giresun	ve	Ağrı	
illerinde	“deprem,	siyasal-sendikal	süreç	ve	seçimler,	1	Mayıs	ve	TİS”	gündemi	
ile	 yapılan	 toplantılara	MYK	üyelerimiz	 ve	 şube/temsilcilik	 eş	başkanlarımız	
katılım	sağlamışlardır.

14 Nisan Ek Zam Eylemleri:
3	Nisan	2023	günü	TÜİK	 tarafından	açıklanan	sahte	enflasyon	 rakamlarının	
maaşlarımıza	 enflasyon	 farklarının	gerçek	oranda	 yansıtılmamasına	 sebep	
olmaktadır.	 Bu	 nedenle	 KESK	 bütünlüğünde	 tüm	 illerde	 14	 Nisan	 2023	
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tarihinde	eş	zamanlı	olarak	kitlesel	basın	açıklamaları	ile	ek	zam	taleplerimizin	
dile	getirilmesi	 için	gereken	çaba	gösterilmiştir.	Örgütlülüğümüzün	olduğu	
bütün	illerde	bu	etkinliklere	katılım	sağlanmıştır.

1 Mayıs çalışmaları:
Bu	yılki	 bir	Mayıs	 “Kapitalist	Yıkıma,	 İşsizliğe,	Yoksulluğa	Karşı	Birleşelim!	 1	
Mayıs	Alanlarda	Buluşalım”	şiarı	ile	tüm	illerde	gerçekleştirildi.	Ancak	İstanbul,	
Ankara,	İzmir,	Diyarbakır,	Samsun,	Adana	ve	Gaziantep	illerinde	KESK	ve	bağlı	
işkolu	MYK’larının	 katılımı	 ile	 1	 hafta	 süren	örgütlenme	çalışmaları	 ile	güçlü	
geçmesi	için	özel	çalışmalar	yürütüldü.

Bu çalışmalara MYK üyelerimizden;

Ahmet	Özdemir	İstanbul

M.	Sıddık	Akın	Ankara

Hüsnü	Yıldırım	İzmir

Tayyar	Özcan	Samsun

Gönül	Adıbelli	Diyarbakır

Eylem	Kaya	Eroğlu	Gaziantep’te	KESK	bütünlüğünde	çalışmalara	katılmışlardır.

Ancak	bu	 illerde	 şube/temsilciliklerimizin	 örgütlülük	düzeyi	 iyi	 olduğundan	
dolayı	 ve	 yetki	 sürecine	gittiğimiz	 bir	 dönemde	olması	 nedeniyle	 SES	 ’in	
özgün	örgütlenme	çalışmalarına	 ihtiyaç	duyulduğunu	düşündüğümüz	ve	 1	
Mayıs	çalışması	yapılacak	illere	yakın	bazı	illere	de	MYK	üyelerimizin	3-4	gün-
lüğüne	gidişleri	planlanmıştır.

Bunlar;

Kırıkkale	M.	Sıddık	Akın

Manisa-Balıkesir	Hüsnü	Yıldırım

Elâzığ-Bingöl	Gönül	Adıbelli

Bu	illere	ziyaretler	gerçekleştirerek	şube/temsilcilik	yöneticilerimizle	birlikte	
iş	yerlerinde	örgütlenme	faaliyetleri	yürütmüşlerdir.

Ortak Mücadele:
İş	kolumuzdaki	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	uzun	yıllardır	işkolumuzda	yaşanan	
sorunların	çözümü	ile	halkın	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkında	yönelik	eylem	
ve	etkinlikler	 düzenlemekte	SEMÖ	Platformu	gibi	 çeşitli	 isimler	 altında	bir	
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araya	gelmekteyiz.	Bu	birliktelik	devam	etmektedir.	Ayrıca	bu	birliktelik	içinde	
olmayan	örgütleri	de	bir	getirmek	için

27	Kasım	Pazar	günü	işkolumuzda	bulunan	çeşitli	sendika	ve	derneklere	ile	
birlikte	bir	araya	gelinmiş	ve	içinde	10	örgütün	olduğu	Sağlıkta	Eylem	Birli-
ği	Platformu	kurulmasına	destek	verilmiştir.	Bu	platform	öncelikle	bir	araya	
geldiğine	dair	 bir	 açıklama	paylaşmış,	 sonrada	bir	 deklarasyon	 ile	 çalışma	
prensiplerini	 kamuoyu	 ile	paylaşmıştır.	 TÜİK’in	 sahte	enflasyon	 rakamlarına	
dair	açıklama	yapmış	ve	ek	zamlarla	ilgili	de	bu	süreçte	bir	hashtag	etkinliği	
gerçekleştirilmiştir.	Bu	çalışmalara	şimdiye	kadar	eş	genel	başkanımız	Hüsnü	
yıldırım	adımıza	katılım	sağlamıştır.	Bundan	sonraki	süreçte	iki	eş	başkanımız	
bu	platformun	çalışmalarına	temsiliyet	anlamında	katılım	sağlayacaktır.

Bu	çabalar	halen	devam	etmektedir.

6 ŞUBAT 2023 KAHRAMANMARAŞ MERKEZLI 
DEPREMLER:
6	Şubat	günü	Kahramanmaraş	merkezli	yaşanan	depremler	sonrası	örgütümüz	
bütünlüğünde	bu	güne	kadar	devam	eden	bir	faaliyet	yürütülmüştür.

Depremin	 yaşanmasında	 çok	 kısa	bir	 süre	 sonra	 (yarım	 saat	 kadar)	 sosyal	
medya	hesaplarımızda	il	sağlık	müdürlükleri,	112	vb.	deprem	bölgesine	gidecek	
ekiplerde	gönüllü	olmaya	kamu	sağlık	kurumları	 ile	şube/temsilciliklerimizin	
temas	kurmasını	ve	Bakanlığa	da	her	türlü	dayanışma	içinde	olacağımıza	dair	
açıklama	yayınladık.	Mesai	açıldığı	 zamanda	şube/temsilciliklerimiz	 il	Sağlık	
Müdürlüklerine	genel	merkezimizde	Sağlık	Bakanlığına	niyetini	ve	talebini	yazılı	
olarak	da	bildirdi.

Sabah	erken	 saatlerde	eş	genel	başkanımız	Gönül	Adıbelli	 ve	MYK	üyemiz	
Sıddık	Akın	TTB	ile	ortak	toplantıya,	Eş	genel	başkanımız	Hüsnü	Yıldırım’da	
KESK’te	toplantıya	katılarak	görüş	alışverişinde	bulunulmuş	çok	hızlı	bir	şekilde	
kriz	komisyonlarının	oluşmasına	katkı	sağlamıştır.

Depremin	ilk	saatlerinden	itibaren	şube/temsilciliklerimize	gönüllü	olmak	için	
yüzlerce	üyemiz	başvuruda	bulunmuştur.	Bu	 listeler	 sağlık	müdürlüklerine	
gönderilmiş	ve	 temaslar	 kurulmuştur.	 İllerde	oluşan	kriz	 koordinasyonlarına	
girme	 taleplerimize	başlangıçta	 olumlu	dönüşler	 olsa	da	 akşam	saatlerine	
doğru	ve	diğer	günlerde	sendikalarımız	ile	temas	kurulmamıştır.

Şube/temsilciliklerimize	ve	genel	merkezimize	ilk	saatlerden	itibaren	çok	sayı-
da	gönüllü	olmak	 isteyen	üyelerimizden	başvurular	 ulaşmıştır.	Çok	hızlı	 bir	
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şekilde	deprem	bölgesine	gitme	yönünde	baskılar	oluştu.	Ancak	hem	TTB	
ile	ortak	oluşturulan	kriz	koordinasyonu	hem	de	KESK	bütünlüğünde	oluşan	
koordinasyonun	yapmış	olduğu	değerlendirmeler	de	daha	programlı	hareket	
edilmesinin	gerekliliği	açığa	çıkmıştır.

Bu	kapsamda	depremin	2.	Günü	MYK	üyelerimiz	TTB	 ile	bölgeye	gelmeye	
çalışmış	 ancak	 yaşanan	bazı	 aksaklıklar	 nedeniyle	 3	gün	 sabah	SES	olarak	
oluşturduğumuz	deprem	izleme	heyeti	olarak	bölgeye	gidilmiştir.	Heyetimiz	
yerinde	 yaptığı	 tespitler	 sonrası	 ilk	 raporunu	 yayınlamıştır.	 İlk	 hafta	 içinde	
depremin	ilk	günlerinde	yapılması	gerekenlere	dair	halk	sağlığı	uzmanı	üye-
lerimizin	desteği	 ile	 açıklamalar	 yapılmış	 ve	 sağlık	bakanlığına	diğer	 kamu	
kurumlarına	taleplerimiz	iletilmiştir.	Sırasıyla	7.	Gün	1.	Ay,	2.	Ay	gibi	deprem	
inceleme	heyetlerimizin	yerinde	yaptığı	inceleme	ve	gözlemler	kamuoyu	ve	
ilgili	kurumlar	ile	paylaşılmıştır.

Deprem	izleme	heyetimiz	dışında	ilk	günden	itibaren	yüzlerce	üyemiz	deprem	
bölgesinde	gönüllü	çalışmalara	katılım	sağlamıştır.	Ayrıca	üyelerine	gönüllük	
çağrısı	yapan	ve	sağlık	müdürlüklerine	gönüllü	listeleri	veren	sendika	olduğu-
muz	için	Bakanlıktan	doğru	il	sağlık	müdürlüklerinden	geçici	görevlendirmeler	
istendiğinde	doğal	olarak	ellerindeki	listelerden	ve	çoğunlukla	da	sendikamız	
üyelerinden	isimler	yazılmış	ve	resmi	olarak	üyelerimiz	görevlendirilmişlerdir.

TTB	ile	kurduğumuz	deprem	kriz	koordinasyonu	ile	her	gün	sabah	saatlerinde	
düzenli	 toplantılar	yapılmış	ve	öğleden	sonraları	da	online	basın	 toplantıları	
gerçekleştirilmiştir.	Bu	çalışma	yaklaşık	2,5	ay	kadar	devam	etmiştir.	 İlk	bir	
ay	her	gün	daha	sonrasında	belli	aralıklarla	ile	sürdürülmüştür.	24	Mayıs	2023	
tarihinden	sonra	da	SES	ve	TTB	tarafından	oluşturulan	daha	dar	bir	komisyona	
koordinasyon	devredilmiştir.	Çalışmalarımız	halen	devam	etmektedir.

KESK	koordinasyonu	bünyesinde	 ise	 tüm	 illere	giden	depremzedelere	ayni	
yardımlar	 ve	deprem	bölgesine	 tüm	 illerden	doğru	 toplanan	yardımlar	 ile-
tilmiştir.	Bu	 kapsamda	KESK	örgütlülüğünün	 tamamı	bu	çalışmalara	büyük	
bir	özveri	 ile	katılım	sağlamıştır.	Sendikamız	açısından	bu	süreç	daha	zorlu	
geçmiştir.	Çünkü	illerde	KESK	başta	olmak	üzere	emek	demokrasi	güçlerinin	
yaptığı	çalışmalara	destek	yanında	düzenli	olarak	gönüllü	üyelerimiz	yıllık	izin	
alarak	deprem	bölgesinde	sağlık	hizmetleri	ve	psiko-sosyal	dayanışma	faali-
yetlerini	yürütmüş	ve	halen	devam	etmektedir.

KESK	 bütünlüğünde	 deprem	 bölgesindeki	 illerde	 dayanışma	 çadırlarımız	
kurulduktan	sonra	SES	bütünlüğünde	şube/temsilciliklerimizden	gönüllerimiz	
oluşturulan	program	dahilinde	ve	kesintisiz	olarak	Adıyaman,	Hatay	ve	Maraş/
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Pazarcık’a	göndermiştir.	Ekipler	gitmeden	önce	mümkün	olduğu	kadar	SES	
deprem	 izleme	heyetimizle	 hazırladığımız	 olağanüstü	durumlarda	 çalışma	
çizelgelerimiz	doğrultunda	zoom	üzerinden	eğitimler	yapılmıştır.

16.02.2023	tarihine	kadar	deprem	bölgesi	illerde	üyelerimiz	tarafından	yürü-
tülen	 gönüllü	 çalışmalar	 genel	merkezden	 yapılan	 planlama	 ile	 her	 hafta	
Adıyaman,	Hatay	ve	Pazarcık’a	2	şube	temsilciliğimizden	2’şer	ekip	toplam	
6’şar	ekip	koruyucu	sağlık	hizmetleri	başta	olmak	üzere,	çevre	sağlığı	muayene	
ve	tedavi,	psiko-sosyal	dayanışma	gibi	çalışmaları	yürütmüşlerdir.	 14	Mayıs	
2023	tarihine	kadar	sürdürülen	çalışma	formatı	deprem	bölgesinde	bulunan	
şube/temsilciliklerimiz	ve	TTB	ile	de	yapılan	toplantılar	sonrası	değiştirilmiştir.	
15	Mayıs	sonrası	daha	çok	psiko-sosyal	dayanışma,	çevre	sağlığı	faaliyetleri,	
klorlama	ve	kadın	sağlık	birimlerini	esas	alan	bir	tarza	büründürülmüştür.

Bütün	bu	çalışma	süresi	boyunca	halkın	barınma,	hijyen,	ısınma,	sağlıklı	çev-
re,	bulaşıcı	hastalıklar,	psiko-sosyal	dayanışmaya	yönelik	gibi	ihtiyaçlar	dahil	
olmak	üzere	sahada	yapılan	gözlemler	gönüllü	ekiplerimiz	tarafından	raporlan-
mıştır.	Yazılan	tüm	raporlar	web	sitemizde	paylaşılmış	basına	gönderilmiş	ve	
ilgili	kurumlar	ile	de	paylaşılmıştır.	Gönüllü	ekiplerimiz	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
kurumlarını	 düzenli	 periyotlarla	 gezmiş	 işyerindeki	 emekçilerin	 yaşadıkları	
sorunları	 da	 raporlaştırmışlardır.	Bu	 sorunların	 çözülmesi	 içinde	çok	 sayıda	
basın	açıklaması	ve	ilgili	kurumlara	yazılar	yazılmıştır.

Bu	dönemde	depremden	en	çok	etkilenen	Malatya,	Hatay,	Maraş	ve	Adıyaman	
illerindeki	üyelerimize	ait	listeler	İzmir,	Van,	Mardin	ve	Eskişehir	şubelerimize	
gönderilmiş	telefonu	olan	üyelerimiz	tek	tek	aranarak	bulundukları	yerler	ve	
ihtiyaçlara	ilişkin	raporlama	yapılmıştır.

Çalışmada	yer	alan	gönüllü	ekiplerimizin	bilgisi	tablo	olarak	ekte	sunulmuştur.

B- BASIN YAYIN:
02	Ekim	2022:	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Selma	Atabey	ve	önceki	dönem	Eş	
Genel	başkanımız	Gönül	Erden’in	tutuklu	yargılandığı,	diğer	yöneticilerimizin	
adli	kontrol	altında	olduğu	ve	3	Ekim	günü	görülecek	dava	öncesi	MTK	üye-
lerimiz	ile	KESK	ve	bağlı	sendikaların	genel	merkez	yöneticilerinin	katılımı	ile 
“Sendikal Mücadelemiz Yargılanamaz” temalı	basın	toplantısı	ile	arkadaşları-
mızın	tahliyesi	talep	edildi.

03 Ekim 2022: Diyarbakır	Gazi	Yaşargil	 Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesin-
de	yemek	boykotu	yapan	üyelerimize	yönelik	silahlı	saldırıyı	protesto	etmek	
amaçlı	basın	toplantısı	gerçekleştirildi.
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9 Ekim 2022: “Sağlık	sistemi	yaz-boz	tahtasına	döndü!	MHRS	ek	randevu	ve	
mesai	dışı	çalışma	sistemi	ile	sorunlar	çözülmez!”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

02 Kasım 2022: Meclis’te	devam	eden	Aile	 ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	
bütçe	görüşmelerine	ilişkin	olarak	“Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	2023	
yılı	bütçe	tasarısı	bağımlılık	ilişkisini	derinleştiren,	seçime	yatırım	bütçesidir”	
başlıklı	açıklama	yayınladık.

16 Kasım 2022:	Meclis’te	devam	eden	Sağlık	Bakanlığı	bütçe	görüşmelerine	
ilişkin	olarak	“2023 Sağlık Bakanlığı bütçe teklifi koruyucu sağlık hizmetlerini, 
iş kolu emekçilerini görmeyen, halkın sağlık hakkını öteleyen, sermayeyi esas 
alan bir seçim bütçesidir!”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

02 Aralık 2022:	Cumhurbaşkanı	Recep	Tayyip	Erdoğan	tarafından	28/11/2022	
tarihli	kabine	toplantısı	sonrasında	sözleşmeli	personelin	memur	kadrolarına	
atanmalarına	ilişkin	yapılan	açıklama	ve	ardından	Çalışma	Bakanlığı	tarafından	
açıklanan	detaylara	ilişkin	olarak	bilgi	notu	paylaştık: Sözleşmeli Değil, Kadrolu 
ve Güvenceli Çalışmak İstiyoruz!

15.12.2022: Meclise	sunulan	‘’Elektrik	Piyasası	Kanunu	ile	Bazı	Kanunlarda	ve	
375	Sayılı	Kanun	Hükmünde	Kararnamede	Değişiklik	Yapılmasına	Dair	Kanun	
Teklifinin’’	11.	Maddesinde;	“Bulunduğu hizmet kolunda yüzde ikisinden daha 
fazlasını üye kaydetmiş kamu görevlileri sendikaları üyelerine toplu sözleşme 
ile belirlenecek tutarda toplu sözleşme ikramiyesi ödenmesi ön görülüyor.  
Hizmet kolunda çalışan kamu görevlilerinin yüzde ikisinden daha az üye kay-
detmiş kamu görevlileri sendika üyelerine toplu sözleşme desteği verilmesi” 
düzenlemesine	ilişkin	olarak	“Örgütlenme ve Sendika Seçme Hakkına Darbeyi 
Kabul Etmiyoruz”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

19.12.2022:	 Sendikamız,	 çocuk	hak	örgütleri,	 kitle	 örgütleri	 ve	 kadın	der-
neklerinin	de	içinde	yer	aldığı	45	örgüt	“Beslenme çocuğun insan hakkıdır” 
açıklaması	yaparak	okullarda	bir	öğün	ücretsiz,	sağlıklı	yemek	talep	etti.

20.12.2022:	 Eski	 Eş	Genel	Başkanlarımız	 Selma	Atabey	 ve	Gönül	 Erden’in	
tutuklu,	eski	MYK	üyelerimiz	ile	Ankara	eski	şube	yöneticilerimiz	ve	üyelerimi-
zin	tutuksuz	yargılandığı	davanın	26	Aralık	günü	Ankara	Adliyesinde	görülecek	
dördüncü	duruşmaları	öncesinde	genel	merkezimizde	basın	toplantısı	gerçek-
leştirdik:	Hukuksuzluk Giderilsin, Arkadaşlarımız Serbest Bırakılsın

23.12.2022: Banka	 promosyon	 anlaşmalarına	 ilişkin	 olarak “Müjde Değil! 
Promosyon Anlaşması Emekçiler Üzerinden Bankaların Karına Kar Katılması 
Sözleşmesidir” başlıklı	açıklama	yayınladık.
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23.12.2022:	CHP	İzmir	Milletvekili	Özcan	Purçu’nun	İzmir’de	yaygınlaşan	mad-
de	bağımlılığı	konusunda	geçen	Kasım	ayında	Sağlık	Bakanı	Fahrettin	Koca’nın	
yanıtlaması	 istemiyle	TBMM	Başkanlığı’na	verdiği	soru	önergesine	Koca’nın	
22.12.2022	tarihinde	verdiği	cevaba	ilişkin	açıklama	yayınladık:	Sağlık Bakanı 
Fahrettin Koca’nın Madde Bağımlılığı ile İlgili İtirafları Önemli Ama Eksiktir!

25 Aralık 2022: 21	Aralık	2022	 tarihinde	Meclisten	geçirilen	 torba	 yasay-
la	sendikalara	getirilen	%2’lik	baraja	 ilişkin	olarak	“Sağlık ve Sosyal Hizmet 
Emekçilerin Dikkatine (Zorunlu Açıklama): Barajlara Karşıyız, Baraj Sorunu-
muz Yoktur!”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

28 Aralık 2022:	%2’lik	sendika	üyelik	barajının	yasalaşmasına	dair	bilgilendir-
me	notu	paylaştık.

30 Aralık 2022:	Ankara	22.	Ağır	Ceza	Mahkemesi’nin	Eski	Eş	Genel	Başkan-
larımız	Selma	Atabey	ve	Gönül	Erden	ile	sendikamız	eski	yöneticileri	Fikret	
Çalağan,	 Belkıs	 Yurtsever,	 Rona	 Temelli,	 Bedriye	 Yorgun,	 Erdal	 Turan	 ve	
Ramazan	Taş	hakkında	devam	eden	yargılamanın	26/12/2022	tarihinde	yapılan	
duruşmasında	eski	eş	genel	başkanlarımızın	tutukluluk	halinin	devamına	karar	
vermesi	üzerine	bilgi	notu	paylaştık:	Eski Eş Genel Başkanlarımızın Tutuklu 
Olduğu Davada Hukuksuz Şekilde Tutukluğun Devamına Karar Verildi!

02 Ocak 2023:	TÜİK	açıkladığı	enflasyon	oranlarına	dair	içinde	yer	aldığımız	
Sağlıkta	Eylem	Platformu	olarak	“TÜİK’e Sesleniyoruz: Gerçekleri Saklama, 
Rakamlarla Oynama!”	açıklamasında	bulunduk.

05 Ocak 2023:	Memur-Sen	 tarafından	düzenlenen	 “sözleşmelilere	 kadro	
şöleni”	ne	katılan	Cumhurbaşkanı	Erdoğan’ın	sözleşmelilere	yönelik	kadro	ve	
memur	maaş	zamları	konusundaki	sözlerine	karşı	“Sözleşmeliye Kadro Şöleni 
İle Memur Ve Emeklilerine Sahte TÜİK Rakamlarına Göre Yapılan Maaş Zam-
larını Kabul Etmiyoruz!” açıklamasında	bulunduk.

13 Ocak 2023: “Birinci Basamak Sağlık Hizmetlerinde Koruyucu Sağlık Hiz-
metleri Öncelenmeli, Kamusal Olarak ve Kadrolu Personel Eliyle Verilmelidir!” 
açıklamasını	yayınladık.

18 Ocak 2023: Banka	promosyonlarına	ilişkin	olarak “Sağlık Bakanlığı Promos-
yon Anlaşmaları Emekçileri Memnun Etmemiş, Tek Bir Bankayı Kayırmış, Para 
Puan Uygulaması Emekçileri Kapitalist Sisteme Daha Fazla Entegre Amaçlı 
Yapılmıştır. Kabul Etmiyoruz!” açıklamasında	bulunduk.

06 Şubat 2023:	Deprem	nedeniyle	“Depremin Yaralarına Dayanışmayla Bir-
likte Saracağız”	açıklamasını	yayınladık.
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11	Şubat	2023:	Cumhurbaşkanlığı	İdari	İşler	Başkanlığının	kamuda	çalışan	10	
yaş	altı	çocukları	olan	kadın	emekçilerin	20	Şubat’a	kadar	idari	izinli	sayıla-
cağını	ilan	etmesi	üzerine	“Çocuk Bakımının Kadın Emekçilere Yüklenmesini 
İçeren Kararı Eleştiriyor ve İzni Yeterli Bulmuyoruz. Sağlık ve Sosyal Hizmet 
Emekçileri İçin Hayati Önem Taşıyan Bütün Taleplerimiz Yerine Getirilsin”	
açıklamasında	bulunduk.

16 Şubat 2023:	Deprem	çalışmalarına	dair	 “Dayanışmamış Devam Ediyor, 
Dayanışma Yaşatır”	açıklamasında	bulunduk.

17 Şubat 2023:	Binlerce	insanın	yaşamını	yitirdiği,	çok	sayıda	yaralının	bulun-
duğu	deprem	nedeniyle	aralarında	üyelerimizin	de	olduğu	çok	sayıda	sağlık	
ve	sosyal	emekçisinin	de	hayatını	kaybetmesiyle	ilgili	olarak	“Depremde Çok 
Sayıda Sağlık ve Sosyal Hizmet Emekçisi de Hayatını Kaybetti”	açıklamasını	
isimleriyle	birlikte	yayınladık.

22 Şubat 2023:	Deprem	nedeniyle	“Kamu Sağlık ve Sosyal Hizmet Kurum-
ları Doğal Afetlerde Ayakta Kalması Gereken Kurumlardır, Rant Alanı ve Kar 
Edilecek Alanlar Değildir! Bu Kurumlarda Çalışan Depremzede Emekçilerin 
Talepleri Dikkate Alınmalıdır!” açıklamasını	yayınladık.

25 Şubat 2023:	Depremzede	sağlık	emekçileri	 için	 “Sağlık Bakanlığına Bir 
Kez Daha Sesleniyoruz: Depremzede Sağlık Emekçilerinin İdari İzin, Barınma 
ve Beslenme Koşulları Başta Olmak Üzere Bütün Sorunlarını Çözün”	açıkla-
masında	bulunduk.

27 Şubat 2023:	Depremzede	üniversite	hastaneleri	emekçileri	için	“Deprem 
Bölgesinde Yer Alan Üniversite Hastanelerinde Çalışan Sağlık Emekçilerine 
Tayin Hakkı Verilsin”	açıklamasında	bulunduk.

28 Şubat 2023:	Refakatsiz	ve	kayıp	depremzede	çocuklar	 için	“Çocukların 
Hakları ve Gelecekleri Tarikatlara, Cemaatlere Bırakılamaz! Aile ve Sosyal 
Hizmetler Bakanlığını Sorumluluğunu Üslenmeye Çağırıyoruz”	açıklamasında	
bulunduk.

12 Mart 2023:	Önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’in	21/09/2021	
tarihinden,	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Selma	Atabey’in	04/07/2022	tarihinden	
bu	yana	tutuklu	yargılandığı	sendikamızın	4	dönem	boyunca	genel	ve	eş	genel	
başkanlıklarını	yapmış,	önceki	dönemlerde	MYK	üyeliği	yapmış,	önceki	dönem	
Ankara	Şube	Eş	Başkanı	ve	yönetim	kurulu	üyelerimiz	olmak	üzere	toplam-
da	 sekiz	 arkadaşımızın	 yargılandığı	 davanın	4.Duruşması	 öncesinde	 “Enkaz 
Altındaki Sağlık Emekçileri İçin, Onları Enkaz Altında Bırakan Sağlık Sistemi 
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Hakkında Gerçekleri Söylemekten Bir Adım Geri Atmayacağız!”	açıklamasını	
yayınladık.

14 Mart 2023:	Sağlık	Haftası	nedeniyle	halkın,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	hakları	ve	talepleri	için	“Pandemide Cilası Dökülen, Depremde Enkaz 
Altında Kalan Sağlık Sisteminin Yerine Yenisini Kuracağız!”	açıklaması	ger-
çekleştirdik.

20 Mart 2023:	 Sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerinin	deprem	bölgesinde	
güvenli	çalışma	ortamları	için	“Deprem Bölgesinde Sağlık ve Sosyal Hizmetler 
Bir An Önce Güvenli Binalarda Sunulmalıdır”	açıklamasında	bulunduk.

21 Mart 2023:	“Danıştay’ın	İstanbul	Sözleşmesi	Kararına	Karşı	Temyiz	Başvu-
rumuzu	Yaptık.	 İstanbul	Sözleşmesi	Yaşatır!	Haklarımızın	Seçim	Masalarında	
Pazarlık	Edilmesine	İzin	Vermeyeceğiz”	başlıklı	açıklamayı	yayınladık.

31 Mart 2023:	Kahramanmaraş	Elbistan	Devlet	Hastanesinde	hastane	idaresi-
nin	baskısıyla	yaptığı	iş	nedeniyle	ağır	yaralanan	sağlık	emekçisi	için	“Mobbing 
Suçtur, Mobbing Yaşamdan Koparır!”	açıklamasında	bulunduk.		

03 Nisan 2023:	 Hakkâri	Devlet	Hastanesinde	 liyakatsiz	 yöneticilerin	 key-
fi	 uygulamaları	 ve	mobbingine	 karşı	 “Sağlık Hizmetinin Sağlıklı Yürümesi 
ve Çalışma Barışının Sağlanması İçin Liyakat Esas Alınmalı”	açıklamasında	
bulunduk.		

08 Nisan 2023:	Deprem	sonrasında	Kızılay’ın	yolsuzluklarının	ayyuka	çıkma-
sıyla	birlikte	kan	bağışının	azalması	nedeniyle	“Kızılay’ın Ayyuka Çıkan Tüm 
Olumsuzluklarına Rağmen Kan Bağışına Devam Etmek Zorundayız”	açıkla-
masında	bulunduk.

08 Nisan 2023:	Sendikamız	SES	ve	TTB	deprem	bölgesi	Hatay	Samandağ’da	
“Yaşamı Savunuyoruz”	açıklamasında	bulundu.

16 Nisan 2023:	Sendikamız	SES,	Türk	Tabipleri	Birliği	(TTB),	Hatay	Şubemiz	ve	
Hatay	Tabip	Odası	deprem	bölgesinde	sağlık	hizmetlerinin	kurgulanamaması	
ve	hekimlerin/sağlık	emekçilerinin	tükenmesi	ile	ilgili	Hatay	Defne	Dostluk	Par-
kı’nda	basın	açıklaması	gerçekleştirdi:	Deprem Bölgesinde Sağlık Hizmetleri 
Kurgulanamıyor, Sağlık Emekçileri Tükeniyor!

18 Nisan 2023: 5	Nisan	2023	 tarihinde	Resmî	Gazetede	 yayınlanan	 kanun	
hükmünde	kararnamenin	17.	Maddesinde,	375	sayılı	Kanun	Hükmünde	Karar-
nameye	eklenen	ek	madde	ile	ekip	anlayışını	hiçe	sayan	ücret	dengesizliğine	
karşı	 “Sorumlulukta Eşitlik, Ücrette Farklılık! Eşit İşe Eşit Ücret İstiyoruz 
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Diyen Adli Tıp Emekçilerinin Haklı Taleplerini Toplu İş Sözleşmesi Masasına 
Taşıyacağız” başlıklı	açıklama	yayınladık.

19 Nisan 2023: Ebeler	Günü/Haftası,	Hemşireler	Günü/Haftası	eylem-etkinlik	
programımızı	 basın	 toplantısıyla	 açıkladık: Haklarımız ve Toplumum Sağlık 
Hakkı Mücadelesinden Vazgeçmeyeceğiz!

03 Mayıs 2023: Sağlık	hizmetini	7/24	her	koşulda	nöbet	usulüyle	sürdüren	
sağlık	emekçilerinin	nöbet	parasını	dahi	ödemekte	zorlanan	bir	sağlık	siste-
mini	yaratan	ve	bu	sistemle	övünenlere	çağrıda	bulunduk:	Emeğimizin, Alın 
terimizin Karşılığı Olan Nöbet Ücretleri Derhal Ödensin! 

05 Mayıs 2023:	Merkez	Yönetim	Kurulumuz	genel	merkezimizde	düzenlediği	
basın	 toplantısında	Dersim	Şube	yönetici	 ve	üyelerimizin	yaşadığı	baskı	ve	
sürgünlere	dikkat	çekerek	“Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlığı hukuksuzluklar 
karşısında neden suskun?”	diye	sordu.

15 Mayıs 2023:	14	Mayıs	seçimlerinden	sonra	“İktidarlardan Bağımsız Müca-
delemize Devam Ediyoruz”	açıklamasında	bulunduk.

25 Mayıs 2023:	İzmir	Buca	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	
iş	yeri	yetkimizin	gasp	edilmesine	karşı	“Yetkilendirilmiş Yandaş Sendika ile 
Atanmış İdareciler İş Birliği İçinde Buca Seyfi Demirsoy Eğitim ve Araştırma 
Hastanesinde Yetkimizi Gasp Ediyor! Susmuyoruz, Vazgeçmiyoruz!”	başlıklı	
açıklama	yayınladık.

Daha	önce	kullanılmayan	sendikamız	Instagram	hesabı	aktif	olarak	kullanılmaya	
başlandı.

Bu	dönem	içerisinde	de	sosyal	medya	çalışmaları	gerçekleştirilirken,	KESK	ve	
bağlı	sendikalar	başta	olmak	üzere	çeşitli	emek	ve	demokrasi	güçlerinin	sosyal	
medya	etkinliklerine	destek	verildi.	Şube/temsilciliklerimizin	eylem-etkinlikleri	
ile	Merkez	Yönetim	Kurulumuzun	 il	 gezileri,	 iş	 yeri	 ziyaretleri	 ve	 katıldıkları	
eylem-etkinlikler,	yayınlarımız	ile	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	önemli	
gün	ve	haftalarına	dair	paylaşımlar	yapıldı.	Bunlardan	bazıları	aşağıdaki	gibidir:

02 Ekim 2022: Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	Önceki	Dönem	Eş	Genel	
Başkanımız	Gönül	Erden’in	tutuklu	diğer	yöneticilerimizin	ise	adli	kontrol	altın-
da	olduğu	ve	3	Ekim	2022	tarihinde	görülecek	duruşma	öncesinde	“Sesimiz 
Yargılanamaz”	hashtag	etkinliği	gerçekleştirildi.

03 Ekim 2022:	Diyarbakır	Gazi	Yaşargil	 Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesin-
de	yemek	boykotu	yapan	üyelerimize	yönelik	silahlı	saldırıyı	protesto	etmek	
amaçlı	“SesAmedYalnızDeğildir”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.
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07 Ekim 2022:	Sansür	yasasına	karşı	Haber-Sen	tarafından	gerçekleştirilen	
“SansürYasasınaHayır”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

09 Ekim 2022:	 Eğitim-Sen’in	hak	gasplarına,	mesleklerinin	 itibarsızlaştırıl-
masına	ve	taleplerinin	yok	sayılmasına	karşı	15	Ekim’de	Ankara’da	yapacağı	
miting	öncesi	gerçekleştirdiği	“15EkimdeAnkaraya”	hashtag	çalışmasına	des-
tek	verildi.

11 Ekim 2022:	Hak	ve	talepleri	için	yapacakları	eylem	öncesinde	“14Ekimde-
Eylemdeyiz”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştiren	BES’e	destek	verildi.

14 Ekim 2022:	Eğitim	ve	bilim	emekçilerinin	seslerini	duyurmak	ve	eşit	 işe	
eşit	ücret	talepleri	için	yapacakları	eylem	öncesinde	“ÖğretmeninSesiAlanda”	
hashtag	çalışması	gerçekleştiren	Eğitim-Sen’e	destek	verildi.

01 Kasım 2022:	Geçinemiyoruz	diyen	emekçilere	ses	olmak	için	SAHA-DER	
ile	birlikte	“MemurHaykırıyor”	hashtag	etkinliği	gerçekleştirdik.

01 Kasım 2022:	 Eğitim-Sen	ve	diğer	 eğitim	 sendikalarının	ÖMK’ya	 yönelik	
yaptıkları	iş	bırakma	eylemini	desteklemek	için	gerçekleştirilen	“YarınZilÇal-
mayacak”	hashtag	çalışması	destek	verildi.

08 Kasım 2022:	BTS	tarafından	promosyonlara	dair	gerçekleştirilen	“Promos-
yon13üncüMaaşOlsun”	hashtag	etkinliğine	destek	verildi.

“HalktanEmektenYanaBütçe”	hashtagıyla	sık	sık	paylaşımlar	yapıldı.

14 Kasım 2022:	Adalet	Bakanlığı	bütçe	görüşmeleri	öncesinde	BES	tarafından	
gerçekleştirilen	 “BütçedenHakkımızıİstiyoruz”	 hashtag	çalışmasına	destek	
verildi.

23 Kasım 2022:	Sağlık	emekçilerine	ve	toplum	sağlığına	yer	verilmeyen	Sağlık	
Bakanlığı	bütçe	teklifine	karşı	 “SağlıksızBütçe”	hashtag	etkinliği	gerçekleş-
tirdik.

25 Kasım Kadına Yönelik Şiddete Karşı Uluslararası Mücadele ve Dayanış-
ma Günü	nedeniyle	yapılan	hashtag	çalışmalarına	destek	verildi,	paylaşımlar	
yapıldı.

28 Kasım 2022:	Urfa	Şubemiz	tarafından	gerçekleştirilen	“PromosyonsuzUrfa”	
hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

3 Aralık 2022:	İsmailağa	Cemaati’ne	bağlı	Hiranur	Vakfı’nın	onursal	başkanının	
kızının	babası	tarafından	6	yaşındayken	“evlendirilmesi”	ve	çocukluğu	boyunca	
istismara	maruz	bırakıldığının	ortaya	çıkması	üzerine	başlatılan	“KaranlığaGe-
çitYok”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.
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16 Aralık 2022:	 KESK’in	 bütün	 illerde,	 Ankara’da	 ise	Meclis	 önünde	 ger-
çekleştirdiği	 bütçe	 eylemleriyle	 ilgili	 gün	 boyunca	 “Seçim Bütçesi Değil, 
GeçimBütçesi İstiyoruz”	başlığıyla	paylaşımlar	yapıldı.

20 Aralık 2022:	Koç	Üniversitesi	Hastanesi’nde	düşük	ücretlere,	ağır	çalışma	
koşullarına	karşı	kadro	istedikleri	ve	sendikalı	oldukları	için	işten	çıkarılan	işçi-
ler	 için	Dev	Sağlık-İş	 tarafından	gerçekleştirilen	 “KOÇ’taDirenişKazanacak”	
hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

22 Aralık 2022:	UNİSON	üyeleriyle	dayanışmak	için	uluslararası	düzeyde	ger-
çekleştirilen	“PutNHSPayRight”	hashtag	çalışmasına	katılım	sağlandı.

25 Aralık 2022:	Eski	Eş	Genel	Başkanlarımız	Selma	Atabey	ve	Gönül	Erden’in	
tutuklu,	 eski	 yöneticilerimizin	 ise	 tutuksuz	 yargılandığı	 davanın	26	Aralık’ta	
görülecek	duruşması	öncesinde	“Selma Atabey ve Gönül Erden ÖzgürBıra-
kılsın”	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

16 Ocak 2023:	“Sadaka	zammını	kabul	etmiyoruz”	ve	“TÜİK	rakamları	yalan”	
diyerek	illerde	yapılan	eylemler	“AçlıkSınırındaYaşıyoruz”	hashtagıyla	payla-
şıldı.

16 Ocak 2023:	Tunceli	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	İl	Müdürlüğünde	siyasi	kad-
rolaşmaya,	 baskı,	 sürgün	 ve	mobbinge	 karşı	 Dersim	 Şubemiz	 tarafından	
gerçekleştirilen	“tunceliashmdesürgünvar”	hashtagına	destek	verildi.

18-23 Ocak 2023:	Kadınların	hayatına	sınırsız	bir	müdahaleyi	öngören	Anayasa	
değişikliğine	karşı	kadın	örgütleri	tarafından	gerçekleştirilen	“TartışmasızHa-
yır”	hashtag	çalışmasına	deste	verildi.

19 Ocak 2023:	Eğitim-Sen	tarafından	gerçekleştirilen	“ÖğretmenEşitÜcretİs-
tiyor”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

23 Ocak 2023:	Haber-Sen	tarafından	gerçekleştirilen	“PromosyonlarPTTde-
Yenilensin”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

24 Ocak 2023:	 Sağlıkta	Eylem	Birliği	 Platformu	olarak	 insanca	 yaşayacak	
ücret	talebimizi	dile	getirmek	için	“AcilYaşamZammı”	hashtag	çalışması	ger-
çekleştirdik.

28 Ocak 2023:	 “Geçinemiyoruz”	 içerikli	“Yüzde99GeçimDerdinde”	başlıklı	
çalışmaya	katılım	sağlandı.

01 Şubat 2023:	Dersim	Şubemizin	Tunceli	ASHM’de	baskı,	mobbing	ve	sür-
günlere	karşı	gerçekleştirdiği	“SürgünleriDurdurun”	çalışmasına	destek	verildi.
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23 Şubat 2023:	Deprem	bölgesinde	yaşayan	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçi-
lerinin	idari	izinli	sayılması	talebiyle	“DepremzedeEmekçilereİdariİzin”	başlıklı	
hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

11 Mart 2023:	Önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’in	21/09/2021	
tarihinden,	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Selma	Atabey’in	04/07/2022	tarihinden	
bu	yana	tutuklu	yargılandığı	sendikamızın	4	dönem	boyunca	genel	ve	eş	genel	
başkanlıklarını	yapmış,	önceki	dönemlerde	MYK	üyeliği	yapmış,	önceki	dönem	
Ankara	Şube	Eş	Başkanı	ve	yönetim	kurulu	üyelerimiz	olmak	üzere	toplamda	
sekiz	arkadaşımızın	yargılandığı	davanın	duruşması	öncesinde	“Hukuksuzluk-
SonaErsin”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

14 Mart-4 Nisan 2023:	Deprem	riski	nedeniyle	İstanbul’da	yıkılması	ve	taşın-
ması	planlanan	hastaneler	için	İstanbul	şubelerimiz	ve	sağlık	emek	ve	meslek	
örgütlerinin	 “Hastaneler	 yeniden	 inşa	 edilirken	 yerinde	 yenilenme	üzerine	
planlama	yapılsın”	talebi	için	yapılan	“HastanelerTaşınıyor”	“HastanemiYerin-
deYenileTaşıma”	başlıklarında	paylaşımlar	yapıldı.

27 Mart 2023:	Ek	gösterge	adaletsizliğine	karşı	Haber-Sen	tarafından	gerçek-
leştirilen	“TümKamuEmekçilerine3600”	çalışmasına	katkı	sunuldu.

29 Mart 2023:	BES’in	SGK	emekçilerinin	talepleri	için	gerçekleştirdiği	“Hak-
kımızOlanıİstiyoruz”	çalışmasına	destek	verildi.

30 Mart 2023:	TBMM’de	görüşülen	261	Sayılı	Kanun	ile	bazı	kanunlarda	ve	663	
Sayılı	KHK’de	Değişiklik	Yapılmasına	Dair	Torba	Yasa	Teklifinin	geri	çekilmesini	
talebiyle	“TorbalarlaSağlıkOlmaz”	hashtag	çalışması	gerçekleştirdik.

13 Nisan 2023:	Hatay	Şubemizin	ve	Tabip	Odasının	sağlık	emekçilerinin	sorun-
ları	 için	 yaptıkları	 açıklamayı	büyütmek	ve	 taleplerini	 gündem	yapmak	 için	
gerçekleştirdiği	“HatayaSesVer”	çalışmasına	katkı	sunuldu.

05 Mayıs 2023:	Ebe	ve	hemşirelerin	sorunlarını	dile	getirmek	ve	taleplerini	
haykırmak	için	“EbeyizHemşireyizYaşamdanYanayız”	hashtag	çalışması	ger-
çekleştirdik.

05 Mayıs 2023:	Eğitim-Sen’in	seçime	giderken	eğitim	emekçilerinin	taleple-
rini	dile	getirmek	için	gerçekleştirdiği	“EğitimEmekçileriİstiyor”	çalışmasına	
destek	verildi.

10 Mayıs 2023:	Haber-Sen’in	talepleri	için	gerçekleştirdiği	“KurumlardaAda-
let”	çalışmasına	destek	verildi.
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17 Mayıs 2023:	İzmir	Buca	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	
iş	yeri	yetki	gaspına	karşı	şubemiz	tarafından	başlatılan	“BucaEAHYetkiBizim-
SözBizim”	hashtag	çalışmasına	katkı	sunuldu.

Ayrıca	 “Geçinemiyoruz”,	 “Geçim Bütçesi”, “Sağlıkta Şiddete Hayır”, “SES 
’siz Kalmayalım, SES’teÖrgütlenelim”, “Promosyon”, “%2’lik Sendika Üyelik 
Barajı”, “Enflasyon”, “TÜİK rakamları”, “Adil Zam İnsanca Yaşam”, “Maaş 
zamları”, “GeriDöneceğiz”, “TTB’ye yönelik baskılar”, “TTB Merkez Kon-
seyi Başkanı Şebnem Korur Fincancı”,	 “deprem”,	 “Pencerende1MumYak”	
“DayanışmaEngellenemez”,	 “DayanışmaYaşatır”,	“8Mart”,	“1Mayıs”,	“SESle-
YetkiZamanı”,	“14NisandaEylemdeyiz”,	“Seçim”,	“Sandık”,	“14Mayıs”,	“Oy”	ve	
“SandığaGit”	başlıklarında	da	paylaşımlar	yapıldı.

C- EĞITIM:
10.	Dönem	2.	MTK’mızda	kabul	edilen	mücadele	programının	eğitim	başlığında	
ortaklaşılan	kararlaşmalar;

1- İşyeri	 temsilcilerimize	yönelik	2	günlük	yatılı	 eğitimlerin	genel	merkez	
tarafından	programlanması

2- İllerde	ihtiyaç	eğitimlerinin	şube/temsilciliklerimizce	planlanması

3- İşyeri	 eğitimlerinin	 (mevzuat,	 haklar	 vb.)	 şube/temsilciliklerimizce	üye	
olan	ve	olmayanlara	yönelik	planlanması

4- Kalıcı	 eğitim	programımızın	 netleşmesi	 için	 genel	merkez	 tarafından	
bugüne	kadar	sendikal	eğitimlerimize	destek	vermiş	eğitimciler,	sendika	
okulumuzun	tüm	devrelerine	katılmış	öğrenciler	ile	şube/temsilcilikleri-
mizde	yürütülecek	tartışmaların	yöneticilerimiz	aracılığıyla	taşınacağı	bir	
toplantı	planlanması.	Toplantının	yönteminin	MYK’ca	belirlenmesi	ve	kalıcı	
eğitim	politikamızın	bu	toplantıda	netleştirilmesi

Alınan	bu	kararlaşmalardan	işyeri	temsilciler	eğitimi	için	28	il/bölge	de	plan-
lamaya	gidilmiştir.	Bu	planlamalardan	12	Mart	2022-	11	Aralık	2022	tarihleri	
arası	27’si	tamamlanmış	sadece	Batman	şube	iş	yeri	temsilciler	eğitimi	yer	
bulunmaması	nedeniyle	ertelenmiştir.	Batman	şube	eğitiminin	de	şube	kong-
resi	 öncesi	 tamamlanması	 planlanmıştır.	 Ayrıca	 eğitimciler	 belirlenmeden	
önce	Amed	ve	Adana	şubelerinin	hızlıca	eğitim	yapma	talepleri	merkezi	eği-
tim	kapsamında	değerlendirilmiş	ve	aynı	formatta	2022	Mart	ayından	önce	
eğitimleri	yapılmıştır.	Böylelikle	şimdiye	kadar	29	il/bölge	de	tüm/şube	temsil-
ciliklerimizin	katılımını	esas	alan	ve	binden	fazla	yönetici,	temsilci	ve	aktivisitin	
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katılmış	olduğu	programımız	sona	ermiştir.	Programın	bu	dönemde	gerçek-
leştirilen	kısmı	aşağıdaki	gibidir.

8-9 Ekim 2022 Muğla-Aydın-Uşak: İş	yeri	temsilciler	eğitimine	Veysi	Ülgen,	
Fulya	Alikoç,	Kubilay	Yalçınkaya	ve	Burhan	Görür	katıldı.	MYK	adına	Hüsnü	
Yıldırım	Katıldı.

8-9 Ekim 2022 Mersin-Karaman-Kırşehir:	İşyeri	temsilciler	eğitimine	Erkan	
Aydoğanoğlu,	 Ezgi	Çelik,	 Ercan	Yavuz,	Ümit	Yaşar	Göç	katıldı.	MYK	adına	
Eylem	Kaya	Eroğlu	katıldı.

15-16 Ekim 2022 İstanbul Şişli-Kocaeli-Bilecik:	İş	yeri	temsilciler	eğitimine	
Evren	Ergin,	Sevda	Karaca,	Osman	Öztürk,	Yusuf	Üçüncü	ve	MYK	adına	Eylem	
Kaya	katıldı.

22-23 Ekim 2022 Mardin:	 İşyeri	 temsilciler	 eğitimine	Erkan	Aydoğanoğlu,	
İlkay	Başak	Adıgüzel,	Osman	Öztürk,	Şiyar	Güldiken	ve	MYK	adına	Eylem	Kaya	
Eroğlu	katıldı.

5-6 Kasım 2022 İzmir:	 İşyeri	temsilciler	eğitimine	Özgür	Müftüoğlu,	Emine	
Koç,	Mehmet	Zencir,	Umut	Yaşar	Göç	ve	Eylem	Kaya	Eroğlu	katıldı.

12-13 Kasım 2022 Antalya-Isparta-Burdur-Konya:	İşyeri	temsilciler	eğitimine	
M.	Kemal	Çoşkun,	Dilek	Şentürk,	Ercan	Yavuz,	Osman	Akbaba	ve	MYK	adına	
Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

12-13 Kasım 2022 Van-Hakkâri-Şırnak-Muş-Erzincan-Erzurum-Ardahan: 
İşyeri	temsilciler	eğitimine	Menderes	Tutuş,	Funda	Demir	Bozkurt,	Mehmet	
Zencir,	Raşim	Narin	ve	MYK	adına	Hüsnü	Yıldırım	katılım	sağladı.

3-4 Aralık 2022 İstanbul Aksaray:	Şube	işyeri	temsilciler	eğitimine	Menderes	
Tutuş,	Fulya	Alikoç,	Osman	Öztürk,	 İkram	Doğan	ve	MYK	adına	Sıddık	Akın	
katılım	sağladı.

10-11 Aralık 2022 Malatya:	Şube	işyeri	temsilciler	eğitimine	Erkan	Aydoğa-
noğlu,	Saliha	Zorlu,	Kubilay	Yalçınkaya,	Umut	Yaşar	Göç	ve	MYK	adına	Eylem	
Kaya	Eroğlu	katılım	sağladı.

Eğitimlerin	tamamlanması	üzerine	28 Ocak 2022	tarihinde	işyeri	temsilciler	
eğitimine	katılan	16’sı	 ile	yüz	yüze	6’sı	da	zoom	dan	katılan	toplam	22	eği-
timci	ve	MYK’mızın	katıldığı	bir	değerlendirme	toplantısı	gerçekleştirilmiştir.	
Ayrıca	kalıcı	eğitim	programımız	için	yapacağımız	toplantı	yöntemine	ilişkin	
olarak	da	işyeri	temsilciler	eğitimine	katılan	eğitimcilerden	öneriler	alınmıştır.	
Alınan	öneriler	üzerine	planlama	adına	MYK	da	tartışmalar	yürütülmüş	ancak	
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6	Şubat’ta	yaşanan	deprem	nedeniyle	hayata	geçirilememiştir.	Genel	kurul	
öncesi	kalıcı	eğitim	programlarımızın	netleşmesi	için	çalışma	yapılması	plan-
lanmaktadır.

D- SOSYAL FAALIYETLER:
Barış Şehitleri Anması: Barış	 şehitlerimiz	Abdulaziz	Yural,	 Eyüp	Ergen	 ve	
Şehmus	Dursun’un	aileleri	29	Aralık	2022	günü	eş	genel	başkanlarımız	Gönül	
Adıbelli	ve	Hüsnü	Yıldırım	katılımı	 ile	Şırnak	Şube	yöneticilerimiz	 ile	ziyaret	
edildi.

30	Aralık	2022	günü	de	yakın	illerden	katılan	şube/temsilcilik	yöneticilerimiz,	
Şırnak	emek	ve	demokrasi	güçleri	ile	mezarları	başında	anma	yapıldıktan	sonra	
sendika	binamızda	da	anma	etkinliği	gerçekleştirildi.

ULUSLARASI VE DIŞ ILIŞKILER SEKERETRLIĞI:
Bu	dönemde	uluslararası	 ilişkilerimizi	geliştirmek	ve	karşılıklı	desteklerimizi	
sunmak	için	KESK	ve	SES	düzeyinde	yakın	temaslarda	bulunduk

KESK	heyetinin	Bürükselde	 yapılan	Executive	Committee’de	Toplantısında	
arkadaşlarımız	için	oluşturulan	vido	gösterisi	yapılmış	ve	uğradıkları	haksızlıklar	
dile	getirilmiştir.

3	Ekim’de	yargılanan	arkadaşlarımızın	davasını	izlemek	ve	destek	sunmak	için	
EPSU	Başkan	Yrd.	Francoise	GENG,	Claire	STEWART	UNİSON	Genel	Sekreteri,	
Eric	VERMEULEN	FNV	Yönetim	Kurulu	Üyesi	katılım	sağlayarak	desteklerini	
sundular.

EPSU	Başkan	Yardımcısı	i	ve	UNİSON	Genel	Sekreteri	Ayrıca	AMED	şubemizin	
Gazi	Yaşargil	Eğitim	Araştırma	Hastanesinde	çıkan	yemek	kalitesi	ve	miktarı	
konusundaki	yapmış	olduğu	eylem	ve	etkinlikler	sırasında	yemek	veren	fir-
ma	çalışanı	tarafından	silahlı	saldırıya	uğramasından	dolayı	tarafımıza	geçmiş	
olsun	dileklerini	illetmiş	ve	Sağlık	Bakanı	Fahrettin	KOCA	ya	bu	konuda	gerekli	
gerekli	duyarlılığı	göstermesi	ve	sağlık	emekçilerine	yapılan	bu	saldırıyı	kına-
dıklarını	ifade	eden	bir	mektup	yazarak	arkadaşlarımızın	mücadelesine	destek	
olmuşlardır.

Belçika	da	sağlık	emekçilerin	yaptığı	mitingde	arkadaşlarımızın	uğradığı	hak-
sızlıkları	 ifade	eden	dövizler	 taşınmış	 ve	destek	çağrısı	 yapılmıştır,	 sendika	
olarak	ta	bizde	kendilerine	desteklerimizi	ifade	eden	vido	ve	görsellerle	sosyal	
medyadan	destek	sunduk.
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26	Aralık’ta	Arkadaşlarımızın	yargılandığı	davaya	Noel	tatili	nedeniyle	yoğun-
lukları	 ve	 tatil	 olası	 sebebiyle	 katılım	 sağlamayan	heyetlerimiz	desteklerini	
sosyal	medya	ve	ülkemizde	ki	yetkililere	mektuplar	yazarak	ifade	etmişlerdir.

13	Mart’a	yapılan	duruşmaya	uluslararası	sendikalardan	11	kişi	mahkemeyi	izle-
mek	üzere	katılım	sağlamıştır.

Uluslararası konfederasyonlarımız ve sendikalardan katılımı listesi

İsim Sendika Görev

Robert	Maisey TUC Uluslararası	İlişkiler

Maria	Exal TUC Başkan

Mark	Beacon UNISON Uluslararası	İlişkiler

Mark	Beacon UNISON

David	Donahue	 UNITE İşyeri	temsilcisi

Dean	Collins UNITE İşyeri	temsilcisi

Jan	Willem	Goudriaan EPSU Genel	Sekreter

Marten	Van	Den	Berge FNV Uluslararası	İlişkiler

Annette	van	Uitert FNV
Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Sendikaları	
Temsilcisi

Magnus ST Uluslararası	İlişkiler

Karin ST Yönetim	Kurulu	Üyesi

14-15	Mart’a	İstanbul’da	yapılan	EPSU	Güneydoğu	Avrupa	Bölge	Toplantısına	
Sendikamız	adına	Eş	Genel	Başkan	Gönül	ADIBELLİ	 ve	KESK’e	bağlı	 işkolu	
sendika	yöneticileri	ile	birlikte	katılım	sağlamış	sağlık	iş	kolunda	yaşan	sorunlar	
ve	ülkemizde	 yaşanan	deprem	 felaketinde	 sendikamızın	 alanda	 yaptıklarını	
katılımcılara	aktarmıştır.	Ayrıca	sendikal	alanda	yaşan	sorunlar	ve	çözümleri	
konusunda	görüş	alışverişinde	bulunmuşlardır.

14-15	Mart’a	İstanbul’da	yapılan	KESK-DİSK	VE	Hollanda’daki	kamu	sendikaları	
konfederasyonu	FNV	ile	yaptığımız	Kamunun	gücü	projesi	kapsamında	kamu-
sal	hizmetlerin	güçlendirilmesi	amacıyla	yapılan	projenin	2.	Ayağı	Türkiye’deki	
Kamusal	Hizmetlerin	değerlendirilmesi.

Toplantıya	sendikamız	adına	Genel	Sekreter	Ahmet	ÖZDEMİR	ve	Genel	Tis.	
Hukuk	Sekreteri	Eylem	KAYA	EROĞLU	ile	birlikte	Ses	Şişli	Şube	Eş	Başkanları	
Fadime	KAVAK	ve	Abuzer	ASLAN	katılım	sağlamış	olup,	iş	yeri	ziyaretleri	yapa-
rak	katılımcılarla	birlikte	değerlendirme	yapmışlardır.
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5	Haziran	duruşması	için	uluslararası	katılım	konusunda	görüşmelerimiz	devam	
etmektedir.	 Bildirilen	 katılımcı	 sayısı	 şimdilik	5	 kişi	 olup	 sayının	 artacağını	
bekliyoruz.

GENEL KADIN SEKRETERLIĞI 
FAALIYET RAPORU

Kapitalizmin	 içine	girdiği	 ekonomik	 kriz	 ülkemizde	de	AKP/MHP	 iktidarının	
sermayeden	yana	emek	düşmanı	politikaları	sonucunda	derinleşen	bir	krize	
dönüşmüş	durumdadır.	Yüksek	enflasyon,	işsizlik	ve	derin	yoksulluğun	yanında	
çalışanların	artan	pahalılık	karşısında	yoksullaşması	daha	da	belirgin	hale	gel-
diği	bir	süreçte	6	Şubat	2023	tarihinde	iki	büyük	deprem	yaşadık.

Kapitalist	ataerkinin	rantı	önceleyen	insanı	ve	doğayı	hiçe	sayan	politikaları	on	
binlerce	yaşamı	sevdiklerinden,	bizlerden	kopardı.	Siyasi	iktidarın	doğal	felaket	
diyerek	kendi	sorumluluğunu	görmezden	gelen	tüm	sorumluluğu	doğaya	atan,	
kader	ile	açıklayan	tutumuna	karşı	bizler	yaşanan	kayıpların	kapitalizmin	doğa	
ve	insan	düşmanı	politikalarının	bir	sonucu	olduğunu	biliyoruz.

Zor	 günler	 yaşamaktayız!	 Ataerkil	 kapitalist	 ülke	 düzen	 hayatlarımıza	 her	
anlamda	kastediyor.	11	 ili	kapsayan	ve	milyonlarca	insanı	etkileyen	deprem-
lerin	sonucunda,	on	binlerce	insan	hayatını	kaybetti,	on	binlercesi	yaralandı,	
yüz	binlerce	insan	evsiz	kaldı,	milyonlarca	insanın	ruhsal	durumlarında	ise	ağır	
travmalar	oluştu.	Milyonlarca	insanda	derin	acılar	bırakan	depreminin	etkileri,	
savaşlarda	olduğu	gibi	kadınlar	ve	çocuklar	üzerinde	daha	ağır	yaşanıyor.	Baş-
ta	AKP	iktidarının	kapitalist	politikaları	olmak	üzere,	sermayenin,	kentsel	rantın,	
liyakatsizliğin,	 insan	hayatını	hiçe	sayan	imar	uygulamalarının	sebep	olduğu	
bu	büyük	yıkımın	sonuçları,	zaten	yoksulluk	kıskacında,	etnik	ve	dinsel	olarak	
ayrımcılığa	uğrayan,	bölgesel	eşitsizliğe,	savaşa,	emek	sömürüsüne	ve	ataerkil	
şiddete	en	çok	maruz	kalan	kadınları	daha	derinden	etkiliyor.

Enkaza	dönen	kentlerden	sağ	kurtulabilen,	yakınlarını	kaybetmenin	ağır	trav-
masını	yaşayan	kadınlar	bir	taraftan	da	güvenlik	endişesini	yaşıyor.	Kadınlar	
göçe,	 yoksulluğa,	 salgın	hastalıklara	 ve	 şiddet	 riskine	 karşı	 en	 savunmasız	
toplumsal	kesimi	oluşturuyor.

Ataerkil	sistem	ve	onun	yarattığı	politik	alanı	sorgulayarak,	toplumsal	cinsi-
yet	eşitliği	ve	özgürlüğü	perspektifini	sendikal	mücadelenin	her	alanına	dâhil	
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etmek,	sendikal	mücadelemize	yön	veren	temel	ilkelerdendir.	Sendikal	gelene-
ğimiz,	eşitsizlik	ve	egemenlik	ilişkilerinin	birbirinden	beslendiği	gerçeğini	göz	
önünde	bulundurarak,	toplumsal	eşitsizliklerin-adaletsizliklerin	tümüne	karşı	
olma	üzerinde	şekillenmiştir.	Sendikamız,	kuruluşundan	itibaren	kadın	hakları	
ve	kadın	özgürlüğü	konusunda	kaygı	taşımış,	cinsiyet	eşitsizliğini	gidermeye	
yönelik	politikalar	 üretmiş	 kadınların	 iş	 yaşamındaki	 sorunlarını	 görmezden	
gelen	diğer	sendikaların	aksine	temel	politikası	her	türlü	ayrımcılıkla	birlikte,	
çalışma	yaşamında,	 ailede	ve	 toplumsal	 alandaki	cinsiyet	eşitsizliğine	karşı	
olmuştur.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar	olarak	başta	çalışma	yaşamındaki	
eşitsizlik,	ayrımcılık	ve	 işyerindeki	şiddet	olmak	üzere	maruz	kaldığımız	her	
türlü	ayrımcılığa	karşı	mücadele	kararlılığımız	devam	edecektir.

BU DÖNEM KADIN SEKRETERLIĞI OLARAK 
YAPILAN ÇALIŞMA VE KATILDIĞIMIZ EYLEM/
ETKINLIKLER
1-	10.	Dönem	3.	Merkez	Kadın	Meclisi	Toplantısını	8-9	Ekim	2022	tarihinde	
Ankara’da	 toplamda	28	 kişinin	 katılımıyla,	 planlanan	gündemler	 üzerinden	
sunumlar,	değerlendirme	ve	önümüzdeki	dönemi	programlama	ve	kararlaş-
malarla	gerçekleştirildi.

- ILO	190	sayılı	şiddet	ve	taciz	sözleşmesi	nedir?	Neden	önemlidir?

- Dünyada	ve	Türkiye’de	Kadın	Emek	Mücadele	tarihi

- 25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Dayanışma	ve	Müca-
dele	günü	kapsamında	yapılacak	eylem	ve	etkinlikler

- 8	Mart	Kadınların	Uluslararası	Birlik	Mücadele	ve	Dayanışma	günü	kap-
samında	yapılacak	eylem	ve	etkinlikler

- 5	Mayıs	Ebeler	 ve	 12	Mayıs	Hemşireler	 haftası	 kapsamında	 yapılacak	
eylem	etkinlikler.

2-	22-23	Ekim	2022	tarihinde	KESK	kadın	meclisine	SES’	ten	şube/temsilci-
liklerden	toplamda	12	kişi	ile	katılım	sağlandı

3-	25	Kasım	Kadına	yönelik	şiddete	karşı	uluslararası	dayanışma	ve	mücade-
le	günü	kapsamında	Genel	Merkez	ve	Şube/Temsilcilik	olarak	bir	dizi	eylem	
etkinlik	planlandı.
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4-25	Kasım	kadına	yönelik	şiddete	karşı	uluslararası	dayanışma	ve	mücadele	
günü	kapsamında	günün	tarihçesi	ve	anlamını	belirten	13.000	adet	mektup	
basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

5—25	Kasım	kadına	yönelik	şiddete	karşı	mücadele	ve	uluslararası	dayanışma	
günü	 kapsamında	KESK	bütünselliğinde	yapılacak	eylem/etkinlik	programı	
şube/temsilciliklere	gönderildi.

6-KESK	ve	iş	kolları	şube/temsilcilikleri	olarak	tutuklu	bulanan	kadınlara	kart	
gönderilmesi	planlandı

7-KESK	olarak	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	Dayanışma	
ve	Mücadele	gününün	 startı	 Emine	Şenyaşar’ın	 adalet	 nöbeti	 tuttuğu	Şanlı	
Urfa’da	verildi.

8-KESK	kadın	meclisinin	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	
Dayanışma	ve	Mücadele	günü	nedeniyle	hazırlamış	olduğu	basın	metni	şube/
temsilciliklere	gönderildi

9-KESK	kadın	sekreterinin	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddete	Karşı	Uluslararası	
Dayanışma	ve	Mücadele	günü	nedeniyle	hazırlamış	olduğu	afiş	bildiri	ve	der-
ginin	şube/temsilciliklerde	çalışmasının	yürütülmesi	sağlandı

10-	Depremden	etkilenen	kadınların	ihtiyaçlarını	rahatça	ifade	edemedikleri	de	
gözetilerek,	deprem	bölgelerinde	KESK	Kadın	Koordinasyon	Çadırları	üzerin-
den	2-5	Mart	2023	tarihlerinde	Hatay,	İskenderun,	Adıyaman,	Pazarcık/Narlı,	
Elbistan,	 İslâhiye,	Malatya’da	 kadınlara	8	Mart	 çalışması	olarak	 kadın	 kitleri	
dağıtıldı.	SES	Kadın	MYK	‘dan	bir	kişi	Kahramanmaraş’ın	Elbistan	ilçesinde	bu	
çalışmaya	dahil	olundu.

11-	8	Mart	Kadınların	Uluslararası	Birlik	Mücadele	ve	Dayanışma	Günü	için,	ille-
rin	belirleyeceği	yer,	tarih	ve	saatte	en	geniş	kadın	platformları	ile	“Öfkemizle	
İsyanımızla	Kadın	Dayanışmasını	Örüyor	Yaşamı	Yeniden	Kuruyoruz!”	şiarıyla	
basın	açıklamaları	yapılması	için	çalışmalar	yürütüldü.

12-	Ankara	kadın	platformunun	8	Mart	2023	tarihinde	düzenlediği	Feminist	
gece	yürüyüşüne	SES	Kadın	MYK’da	iki	kişi	katılım	sağladık.

13-	Ebe-Hemşireler	Haftası	programı	çerçevesinde;

- 5	Mayıs	2023	tarihinde	Dünya	Ebeler	Günü	ile	ilgili	şube/temsilcilikleri-
mizin	belirleyeceği	işyeri	önünde	basın	açıklaması	planlandı,

- 5	Mayıs	2023	tarihinde	saat	20:00	de	Hashtag	(ebe/hemşirelerin	ortak	
taleplerini	içeren)	çalışma	planlandı,
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- 8	Mayıs	2023	tarihinde	Genel	Merkez	tarafından	planlanan	Twitter	Canlı	
Sohbet	odasında	 ‘’Ebe	 ve	Hemşirelerin	 yaşadıkları	 sorunlar	 ve	 çözüm	
önerileri	‘’	tartışıldı.

- 12	Mayıs	2023	tarihinde	Dünya	Hemşireler	günü	ile	ilgili	şube/temsilci-
liklerimizin	belirleyeceği	işyeri	önünde	basın	açıklaması	planlandı,

- Dünya	Ebe	ve	Hemşireler	günü	ile	ilgili	broşür	hazırlandı,	12.000	bin	adet	
basılarak	şube/temsilciliklere	gönderildi.

14-	Deprem	bölgesi	Hatay,	Samandağ	ve	Adıyaman’da	TTB	ile	Kadın	Sağlık	
Birimi	çadırları	oluşturuldu.	TTB	Kadın	Kolları	ve	SES	olarak	Nisan/mayıs	ayı	
içinde	özgün	kadın	sağlığı	çalışması	yürütüldü.	Şube/Temsilciliklerde	bu	çalış-
maya	katılım	için	ayrı	bir	çalışma	yapıldı.	Bu	çalışmada	kullanılmak	üzere	TTB	
kadın	kolları	ile	iki	bildiri	(Şiddete	karşı	haklarımız	var	ve	Deprem	bölgesinde	
şiddet	konulu)	hazırlandı	ve	bu	çadırlara	gönderildi.
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2023 YILI  
10. DÖNEM 8. MERKEZ TEMSILCILER 
KURULU SONUÇ BILDIRGESI

(3-4 Haziran 2023)

SIYASAL VE SENDIKAL GEÇMIŞ SÜRECE ILIŞKIN 
DEĞERLENDIRMELER
Dünyadaki	ne	liberal	politikaların	girdiği	kriz	ve	bu	politikaların	yılmaz	savu-
nucusu	20.	yılını	geride	bırakan	mevcut	iktidarın	yarattığı	yıkımın	sonuçlarını	
emekçi	halk	kesimleri	yoksulluk,	sefalet	ve	açlık	olarak	her	geçen	gün	daha	da	
derinden	yaşamaktadır.	Kamu	kurumları	tek	adam	rejimi	ile	işlevsiz	hale	gel-
miş	bütün	kurumlar	uzun	süredir	devam	eden	liyakatsiz	politikalar	ile	işlevini	
yitirmiş	mafya	ve	 tarikatlara	devredilmiş	durumdadır.	Her	alanda	 tek	adam	
rejiminin	zihniyeti	ile	hukukun,	yasaların,	temel	insan	haklarının,	kuralların	ve	
kurumların	yok	sayıldığı,	ayaklar	altına	alındığı	bir	sürece	tanıklık	etmekteyiz.

Siyasal,	sosyal,	ekonomik,	kültürel	ahlaki,	kısacası	her	açıdan	çürüyen,	koku-
şan	bir	dönemin	içerisinden	geçmekteyiz.	Kapitalist	sistem	yaşanan	bu	krizin	
sorumlusu	kendisi	değilmiş	gibi,	bedelini	yine	insanlığa,	doğaya,	evrene	ödet-
mek	istiyor.

Londra	merkezli	bir	yardım	kuruluşu	Okfam’ın	 ‘’Eşitsizlik	Öldürür’’	 raporuna	
baktığımızda	insanlık	açısında	gelinen	noktanın	çarpıcı	bir	şekilde	kapitalistler	
tarafında	nasıl	kendileri	için	kullandıklarını	ortaya	koymaktadır.	Raporun	detay-
larına	baktığımızda	çarpıcı	 birçok	göstergelerle	 karşılaşıyoruz.	 En	çarpıcısı	
dünyayı	derinden	etkileyen	Covid-19	pandemi	döneminde	aşıya	ulaşmadaki	
eşitsizlik,	kapitalizmin	insanlık	ve	doğa	karşısındaki	zihniyetini	en	çarpıcı	gös-
tergesi.

Dünyada	eşitsizliklerin	sonu	 tükenmiyor	ve	bu	eşitsizlik	karşısında	emekçi-
ler	ayakta	hak	arama	mücadelesi	veriyor.	 İngiltere,	Fransa,	Belçika	da	hem	
sağlık	iş	kolundaki	emekçiler	hem	de	diğer	iş	kolları	grevlere	çıkıyor	haklarını	
arıyorlar.

İktidar	 ekonomik	 ve	 toplumsal	 bir	 çöküntü	 yaratarak	 şiddeti,	 toplumsal	
çatışmaları	 körükleyerek	 sistemsel	 bir	 kriz	 yaratarak,	 her	 türlü	 hak	 arama	
mücadelesine	karşı	kendi	yarattığı	güvenlikçi	politikalarla	meşru	gören,	halka	
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karşı	savaş	açarak	toplumu	hizaya	getirmeye	ve	seçim	sürecin	böyle	yürüt-
meye	çalışıyor.

Bu	krizin	sistemsel	boyutunu	ikincilleştirerek	halka	karşı	açılan	savaşı	bilinçli	
olarak	görmezden	gelen,	muhalefeti	de	kurumlara	bırakan	ve	seçime	endeksli	
muhalefetlik	 yapan	muhalefet	 ise	 iktidarın	bu	politikalarına	 karşı	 yeterince	
tepki	göstermeyerek	onların	değirmenine	 su	 taşıyor.	 Tüm	bunlara	 rağmen	
hak	arama	mücadelesini	zaman	zaman	yükselten	demokratik	yapılara	düşen	
görev	ise	kendi	muhalefet	odaklarını	oluşturmasıdır.	Burada	bize	düşen	görev	
pandemi	döneminden	başlayarak	hak	arama	mücadelesini	sağlık	emek	mes-
lek	örgütleri	ile	birlikte	nasıl	yükselttiysek	bugünde	muhalefet	örgütlerini	bir	
araya	getirecek	eylem	ve	etkinliklerle	yıllardır	halkın	ve	emekçilerin	üzerinde	
yaratılan	baskıyı	ortadan	kaldırma	olanaklarımız	var.

İktidarın	 işçi	sendikalarının	aldıkları	grev	kararlarını	yasaklamalarına	karşı	bu	
kararları	dinlemeyip	greve	devam	etmeleri,	kamu	alanında	özellikle	alanımız-
da	hak	arama	mücadelesini	yükseltmek	için	yaptığımız	eylem-etkinlikler,	son	
dönemlerde	eğitim	alanında	yaşanan	sorunlara	karşı	yıllar	sonra	Eğitim	Sen’in	
iş	bırakma	kararı	alması	örnek	gösterilebiliriz.

Açıklanan	enflasyon	 rakamları	 ile	 yandaş	 sendikaların	 zam	görüşmeleri	 ile	
asgari	 ücrete	%55	memurlara	 ise	%25	oranında	 zam	verilmiş	daha	 sonra	
sadaka	verir	gibi	%30	oranı	açıklanmıştır.	Hükümetin	yanlış	ekonomi	politi-
kaları	mevcut	ekonomik	krizi	derinleştirmekte,	çalışmaya	uygun	nüfusun	üçte	
birinden	 fazlası	 işsizken	ve	 yakın	gelecekte	 iş	 bulma	umudunu	kaybetmiş	
durumda	iken	milyonlarca	emekçi,	asgari	ücretlinin	eline	geçen	para	temel	
ihtiyaç	maddelerine	bile	yetmemektedir.

Sağlık	 hakkı;	 sağlıkta	dönüşüm	politikaları	 ile	bugün	 ilaca	ulaşmakta	 sıkıntı	
yaşanır	hale	gelmiş,	kamusal,	nitelikli,	anadilinde	ve	ulaşılabilirliğini	kaybetmiş.	
Eğitim	hakkı;	deneme	tahtasına	çevrilen,	laik,	bilimsel,	anadilinde	ve	demok-
ratik	olmaktan	uzak,	giderek	 tarikatların,	cemaatlerin	etkin	olduğu	ve	hatta	
yönettiği	bir	anlayışa	terk	edilmiştir.	Barınma	hakkı;	yüksek	ev	fiyatları	kontrol-
süz	kira	artışları	sonucunda	ortadan	kalkmış,	ulaşım,	iletişim,	temiz	su	kısacası	
insani	yaşam	haklarımız	yok	edilmiştir.	Grev	hakkı	keyfi	kararnamelerle	engel-
lenmeye	çalışılmış,	düşünce,	vicdan,	din	özgürlüğü	iktidar	tarafından	ortadan	
kaldırılmış,	 diyanet	 fetvaları	 ve	 tarikatlar	 eliyle	 yönlendirilir	 olmuştur.	Basın	
özgürlüğü	ve	haber	alma	hakkı	yandaş	medya	patronları	ve	saraydan	direk	
müdahale	ile	engellenmiş,	adil	yargılanma	hakkı	bir	gece	çıkarılan	KHK’larla	
ortadan	kalkmış	durumdadır.	Yasalar	siyasal	 ihtiyaçlarla	yorumlanır,	kararlar	
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şahsın	rejiminin	keyfiyetinin	işaret	ettiği	şekilde	alınır	hale	gelmiştir.	HDP’nin	
kapatma	davası,	yasal	hazine	yardımlarının	kesilmesi	bunun	göstergesidir.

Üretenlerin,	değeri	yaratanların,	yani	işçilerin,	emekçilerin,	halkın,	vergi	mükel-
leflerinin,	bu	ülkede	yaşayan	herkesin,	doğrudan	ya	da	dolaylı	mekanizmalar	
aracılığıyla	ödedikleri	vergilerin	nerelere	harcandığını	ya	da	harcanmadığını	
bilmeleri	ve	bunu	denetleyebilmeleri	gerekir.	Bu	denetim	bütçenin	hazırlan-
ması,	uygulanması	ve	sonuçlandırılması	sırasında	yapılabilmesi	gerekirken	yine	
akla	ve	mantığa	aykırı	bir	bütçe	dönemi	geçirdik.

Uzun	 yıllardır	 kazanılan	 hakları	 için	mücadele	 eden	emekçilerin	 EYT	 tale-
bi,	 temel	haklarımızın	bile	ortadan	kalktığı,	ekonomik	krizin	zirve	yaptığı	bu	
dönemde	mayıs	 ayında	 yapılacağı	 söylenen	 seçimin	malzemesi	 yapılarak	
komisyona	getirilmiştir.	Aynı	zaman	da	güvencesiz	durumdaki	sözleşmelilerin	
kadroya	 alınma	 süreci	 yine	belli	 çıkarlara	göre	her	 çalışanı	 kapsamayan	 ve	
eksik	bir	şekilde	yasallaşmıştır.

2003	yılında	sağlıkta	dönüşüm	politikaları	 ile	 işlevsiz	hale	gelen	hastaneler,	
poliklinik	ve	ameliyat	randevularının	bulunamaması,	yıllar	önce	birçoğu	kamu	
tarafından	üretilen	yüzlerce	ilaç	ile	tetanos	ve	kuduz	gibi	temel	aşılara	2023	
yılına	girerken	ulaşılamaması	gösterilebilir.	Mevcut	durum	halk	 için	bir	 şey	
ifade	etmeyen	sağlık	politikalarının	bedeli	yine	emekçilere	ve	topluma	ödetil-
mektedir.	Aylar	sonraya	randevu	alabilen	yurttaşlar,	muayene	sonrası	eczaneye	
gittiğinde	 ilaç	bulamamakta,	 ilaç	 ve	 aşılara	 erişimdeki	 sorunlar	 nedeniyle	
hastalıkların	önlenememesi,	tedavi	edilememesi	kalıcı	hasarlara,	kronik	has-
talıkların,	kanserlerin	ilerlemesi	de	neden	olmaktadır.

Sağlık	alanında	yaşanan	sorunların	derinleşmesi	sağlık	hizmetlerinin	niteliğini	
düşürmüş;	sağlık	emekçilerinin	çalışma	koşullarını	bozmuştur.	Ekonomik	krizin	
etkileri	sağlık	çalışanları	üzerinde	de	ciddi	yük	olmaktadır.	Sendikamızın	ver-
miş	olduğu	mücadeleler	sonucu	iktidarın	teşvik,	ek	ödeme	vb.	isimlerle	uzun	
vadeli	 olmayan	günü	 kurtarmaya	 yönelik	 hamleler	 yapmasına	 yol	 açmıştır.	
Emekçilerin	talepleri	karşılanmaya	çalışılsa	da	dönüşüm	sürecinin	bir	ayağının	
insanca	yaşayacak	ücretlerden	ziyade	sermayenin	çıkarlarına	uygun	maaşların	
oluşması	ve	bu	koşullarda	yüksek	karlılık	oranlarında	sağlık	turizmi	planlanması	
olduğunu	biliyoruz.	Bu	yüzden	insanca	yaşayabileceğimiz,	emekliliğe	yansıyan	
temel	ücret	üzerine,	hizmet	yılı,	eğitim	düzeyi,	yapılan	işin	niteliği	ve	riski	gibi	
kriterler	ile	giydirilmiş	ücret	mücadelesini	sürdürmeye	devam	ediyoruz.

Pandemi	döneminde	ve	sağlık	sisteminde	yaşanan	sorunlara	karşı	güçlü	bir	
mücadele	yürüten	sendikamız,	 iktidarın	hedefi	olmuş,	yaptığımız	her	eylem	
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ve	etkinliğimize	yönelik	davalar	açılmış,	sendikamızın	emek	mücadelesi	kri-
minalize	edilmeye	çalışılmaktadır.	Başta	eş	genel	başkanlarımız	olmak	üzere	
üye	ve	yöneticilerimiz	 tutuklanarak	suç	 isnat	edilmeye	çalışılmakta.	Duruş-
malarda	dinlenen	tanık	 ifadeleri,	 suç	olarak	 isnat	edilen	delillerin,	 iddiaların	
ve	ifadelerin	asılsız	düzmece	olduğunu	ve	ifadeye	gelmeyen	tanığa	rağmen	
bir	 arkadaşımızın	 tutukluluğunun	devamına	 karar	 verilmesiyle	 süreç	 kasıtlı	
olarak	uzatılmış	ve	tedbir	amaçlı	olması	gereken	tutuklama	cezalandırmaya	
dönüştürülmüştür.	SES	tarihi;	emekçilerin	ve	toplumun	sağlık	hakkı	mücade-
lesi	tarihidir.	Bu	davayla	aslında	halkın	sağlık	hakkı,	sendikal	haklar	ve	kadın	
mücadelesi	 yargılanmak	 istenmektedir.	Bu	baskı	 ve	 tutuklamaların	yalnızca	
SES	ile	de	sınırlı	olmadığı	görülmektedir.	TTB	Merkez	Konseyi	Başkanı	haksız	
ve	hukuksuz	bir	şekilde	tutuklanmış,	seçimle	göreve	gelen	Merkez	Konseyi’nin	
amaç	dışı	faaliyet	göstermesi	iddiasıyla	görevden	alınması	için	dava	açılmış,	
anayasal	koruma	altında	olmasına	rağmen	TTB	için	yasa	değişikliği	gündeme	
getirilmiş,	Merkez	Konseyi’nin	 tüm	üyeleri	hakkında	asılsız	 iddialarla	soruş-
turma	başlatılmıştır.	 İktidarların	sorunu	seçilmişlerle;	 istedikleri	gibi	hareket	
etmediğinde	seçilmişler	yerine	atanmışları	koyması,	demokrasilerin	değil	oto-
riter	yönetimlerin	uygulamalarıdır.

Siyasi	 iktidar	 kadınların	 toplumsal	 konumunu	aile	 ve	çocuğa	endeksleyen,	
onları	eşit	bireyler	olarak	görmeyen	daha	çok	aileyi	korumaya	yöneliktir.	Bu	
yaklaşım,	eşitsizliği	gidermek	bir	 yana	derinleşmesine	 sebep	oluyor.	Aileyi	
koruma	anlayışı	sonucu	kadınların	şiddete	maruz	kalmasına,	çocukların	istis-
mar	edilmesine,	kadınların	beden	ve	emeklerinin	daha	fazla	sömürülmesine	
neden	olmaktadır.	Bu	anlayış,	kadınları	geleneksel	toplumsal	cinsiyet	rolüne	
hapsederken	şiddetin	kaynağının	toplumsal	cinsiyet	eşitsizliği	olduğunu	gör-
mezden	gelmektedir.	Kamuoyunda	HKG	davası	olarak	bilinen,	Hiranur	Vakfı’nın	
kurucusu	6	yaşındaki	kızını	imam	nikahı	ile	evlendirmesi	olayının	üstü	kapa-
tılarak	kadına	ve	çocuğa	yönelik	politikalarını	bir	kez	daha	ortaya	koymuştur.	
Aile	ve	sosyal	hizmetler	bakanlığı	sadece	davaya	müdahil	olma	bağlamında	
görevini	 tarif	 etmesi,	 bakanlığın	 çocuk	 yaşta	 evlilikleri	 önleme	ve	 şiddete	
maruz	kalan	kadınlara	danışma	merkezleri	ve	sığınaklarda	ihtiyaçlarına	uygun	
bir	biçimde	sosyal,	psikolojik	ve	hukuki	destek	sunma	görevlerinin	farkında	
olmadığını	düşündürüyor.

Türkiye seçimlere giderken bir yandan da kadınları yakından ilgilendiren bir 
anayasa değişikliğini tartışıyor. Giderek erkek egemen bir zihniyetle “muha-
fazakarlaşan” Türkiye’de kadınların yaşamını derinden etkileyecek türden 
gelişmeler yaşanıyor.	Bu	seçim	kadınlar	açısından	yaşamsal	bir	önem	taşıyor.	
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AKP	iktidarı	döneminde	haklarımızı,	hayatlarımızı	korumak	için	çok	büyük	bir	
mücadele	verdik.	Kadın	örgütlerinin	hemen	hiçbir	gösterisine	izin	verilmediği,	
kadınların	neredeyse	her	gösteride	 ters	kelepçe	ve	diğer	 işkence	yöntem-
leriyle	gözaltına	alınıp	yargılandılar.	Kaldı	ki,	kadınların	kıyafeti	üzerinden	bir	
anayasa	maddesi	olamaz.	Hatırlarsak	Mahsa	Jina	Amini	İran’da	örtünmediği	
için	değil,	rejimin	ahlak	polislerinin	beğenmediği	şekilde	örtündüğü,	saçının	
ucu	göründüğü	için	öldürüldü.

Her	gün	en	az	üç	kadının	sistematik	bir	şekilde	öldürüldüğü,	haklarımızın	ve	
hayatlarımızın	güvencesi	 olan	 İstanbul	 Sözleşmesi’nden	çıkılarak,	 evrensel	
insan	hakları	hukukunun	terk	edilmeye	çalışıldığı	bir	ülkede,	siyasi	yıkımlara	da	
direnmekte	olan	kadınlar	olarak;	doğanın	değil,	erkek	egemen,	ayrımcı,	tekçi,	
depremin	kadere	bağlandığı	bir	dönemden	geçiyoruz.

Yaşadığımız	bu	felaket	mevcut	toplumsal	cinsiyet	eşitsizliğini	ve	ayrımcılığını	
daha	da	derinleştirdi.	Kadınlar	ve	kız	çocukları,	yeterli	beslenme,	hijyen,	eğitim	
ve	bilgiye	erişimlerindeki	eşitsizliklerden	dolayı	afet	sonrasında	da	ölüm	ve	
hastalık	riski	ile	en	fazla	karşı	karşıya	kalan	kesim	olmuştur.	İstanbul	Sözleş-
mesi’nden	yasalara	aykırı	olarak	çekilmiş	bu	iktidar	döneminde,	zaten	saldırı	
altında	olan	6284’ün	etkin	olarak	uygulanmadığı	bir	ortamda	meydana	gelen	
6	Şubat	Depremlerinin	 ardından	kadına	karşı	 şiddetin	 afet	 sonrasında	hem	
mevcut	koruma	mekanizmalarının	depremden	etkilenmesi,	hem	de	güvenlik	
açısından	oluşan	boşluk	nedeniyle	risk	oluşturmuştur.

Depremin	etkileri	giderilmemişken	ve	binlerce	insanın	sorunları	halen	devam	
ederken	siyasi	iktidar	seçim	kararı	almıştır.	14	Mayıs’ta	gerçekleşen	seçimin	
demokratik	ve	şeffaf	bir	seçim	olmadığı	gibi	yalan,	dolan,	hile	ve	hırsızlık	ile	
halkın	iradesi	gasp	edilmiştir.	14	Mayıs	seçimleri	sonrası	tek	adam	rejiminin	
parlamentoya	taşıdığı	Hizbullah’ın	varisi	Hüda	Par	daha	ilk	günden	“yalnız	yaşa-
yan	kadınların	sahiplenilmesine”	dair	açıklamalar	yapıyor,	İstanbul	Sözleşmesi	
karşıtlığı	üzerinden	LGBTİ+	‘ları	da	yok	sayan	homofobik	nefret	söylemlerini	
sürdürüyor.	Kadınları	şiddete	karşı	koruyan	6284	sayılı	yasayı,	kadınların	kaza-
nımlarını	 tartışmaya	açıyor.	Biz	 kadınların	 yaşamları	 ve	 kazanımları	 pazarlık	
konusu	değildir!	Eğitim	hakkımızı	gasp	eden,	kadınları	derin	bir	yoksulluğa	terk	
eden,	üniversitelerde	tacizi,	şiddeti	normalleştirmeye	çalışan	AKP-MHP	faşist	
iktidarına	boyun	eğmeyeceğiz.	Kadınlar	en	zor	anlarda	hayatlarına,	haklarına,	
özgürlüklerine	sahip	çıkmayı	başardılar.	Bu	faşist	gidişatı	engellemek	için	her	
zaman	olduğu	gibi,	bundan	sonra	da	haklarımız	için	mücadele	etmeye,	bir-
birimize	sahip	çıkmaya	ve	sokaklarda	sesimizi	yükseltmeye	devam	edeceğiz.	
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Kadın	düşmanı	politikalarda	ortaklaşmış	ittifakları	kadın	dayanışmasıyla	yene-
ceğiz!

6	Şubat	2023	tarihinde	11	ili	etkileyen	depremi;	ekonomik	krizden	beli	bükül-
müş	yoksul	emekçi	halkımız	doğal	bir	olayı	çok	büyük	bir	afet	olarak	yaşadı.	
Depremin	ilk	üç	günü	halk	adeta	kaderine	terkedildi.	Yardım	geç	gittiği	için	
on	binlerce	insan	yaşamlarını	yitirdi,	on	binlercesi	de	yaralandı,	milyonlarca	
insan	da	yerinden	yurdundan	oldu.	Depremin	etkilerinin	yoğun	olduğu	yerler-
de	kamu	hastaneleri	büyük	hasar	aldı,	ayakta	kalanların	yoğun	bakım	destek	
üniteleri	iflas	etti.	Birinci	basamak	sağlık	kurumları	ya	yıkıldı	ya	da	kullanılamaz	
hale	geldi.	Depremde	21	üyemizin	de	olduğu	yüzlerce	sağlık	emekçisi	yaşamını	
yitirdi.

Depremin	ilk	dakikalarından	itibaren	SES,	TTB	ve	KESK	bütünlüğünde	dep-
rem	kriz	 koordinasyonları	 oluşturuldu.	Deprem	bölgesine	 sendikamız	KESK	
bünyesinde	yardım	toplama	ve	ulaştırma	faaliyetleri	içinde	tüm	illerde	büyük	
bir	fedakârlıkla	çalıştı.	Aynı	zamanda	TTB	ve	diğer	sağlık	örgütleri	ile	yaklaşık	
4	ay	deprem	bölgesine	gönüllü	ekipler	göndererek	halkın	sağlık	hizmetlerine	
olan	 ihtiyacını,	 koruyucu	 sağlık	hizmetlerine	dair	bilgiyi	 toplumsallaştırarak,	
bulaşıcı	hastalıkları	engelleme	ve	psiko-sosyal	destek	verildi.	İlk	günden	iti-
baren	raporlar	ve	resmî	kurumlara	yazdığımız	yazılarla	halk	sağlığı	ve	işkolu	
emekçilerinin	talepleri	için	yapılması	gerekenleri	ifade	ettik.

Ekonomik	krizin	böylesine	derinleştiği,	toplumsal	kutuplaşmanın	bu	denli	kış-
kırtıldığı	bir	dönemde	“Kapitalist	Yıkıma,	İşsizliğe,	Yoksulluğa	Karşı	Birleşelim!”	
şiarı	ile	tüm	illerde	1	Mayıs	meydanlarında	taleplerimizi	haykırdık.	Bir	kez	daha	
boyun	eğmeyeceğimizi	ifade	ettik.	En	önemlisi	de	deprem	bölgesindeki	illerde	
yapılan	etkinliklerde	yaşanan	acıların	temel	sebebinin	kapitalist	rant	politika-
ları	olduğu	acının	en	çok	yaşandığı	yerde	direnişin	ateşi	yakılarak	kutlanmaya	
çalıştı.

1	Mayıslarda	dile	getirdiğimiz	talepler	aynı	zamanda	14	Mayıs	seçimlerindeki	
tutumumuzu	da	belirleyen	taleplerdi.	Genel	seçim	öncesi	konfederasyonumuz	
KESK’in	ortaya	koyduğu	tutum	belgesi,	sendikamız	tarafından	işkolumuza	özgü	
taleplerimiz	 kamuoyu	ve	örgütümüz	 ile	paylaşılarak	mevcut	baskıcı	 rejimin	
son	bulması,	değişimin	kapılarının	aralanması	için	mücadele	etme	iradesi	tüm	
örgütümüzce	açığa	çıkmıştır.	Emek	ve	meslek	örgütleri,	demokrasi	güçleri	
olarak;	 örgütlenme	özgürlüğünün	olduğu	demokratik	bir	 ülke	 inşasına	 kapı	
aralaması	için	genel	seçimde	demokrasiden	barıştan	ve	emekten	yana	tüm	
güçlerin	ortak	mücadelesi	ile	ortak	hareket	ettik.
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Seçim	süreci	boyunca,	toplumda	korku	ve	panik	havası	yaratmak	için	polis	
devletinin	tüm	olanaklarını	ve	medyanın	büyük	bir	kesimini	seferber	etmekten	
geri	durmayan,	kamu	kaynaklarını	sonuna	kadar	sömürenler	seçim	günü	de	
birçok	hukuksuzluk	ve	antidemokratik	uygulamaya	imza	atmışlardır.	Dolayısıyla	
anti	demokratik	bir	ortamda	ve	eşitsiz	koşulların	gölgesinde	gerçekleştirilen	
28	Mayıs	seçimlerinin	kazananı	yoktur!

Seçimler	 geride	 kalmış,	 ancak	 derinleşen	 yoksulluktan,	 işsizlikten,	 gelir	
adaletsizliğinden,	 emek	 sömürüsünden,	 kadın	düşmanı	 gerici	 ittifaklardan	
hukuksuzluktan	beslenen	anti	demokratik	sistem	orta	yerde	durmaktadır.

Ortaya	çıkan	meclis	 yapısına	baktığımızda	önümüzdeki	dönem	6284	 sayılı	
yasa	başta	olmak	üzere	kadınlara	yönelik	hakların	korunması;	demokrasi,	hak	
ve	özgürlükler	için	de	mücadeleyi	yükselteceğimiz	bir	dönem	olacaktır.	Mev-
cut	rejimi	kabul	etmeyen	milyonların	seçim	dönemi	boyunca	ortaya	koyduğu	
irade	yeni	dönemde	birleşik	mücadelenin	güçlü	emarelerini	ortaya	koymuştur.

İktidar;	yıllardır	uyguladığı	sağlıkta	dönüşüm	programına,	sağlığı	özelleştirmeye	
karşı	mücadele	eden	bizleri	işlevsiz	hale	getirmek	için	elinden	geleni	yapmak-
ta.	Bunun	içinde	uyguladığı	baskılar	yanında	emekçilerin	yandaş	sendikaya	üye	
olmaları	 için	işyerlerinde	her	türlü	baskıyı	uygulamaktadır.	Bu	sene	de	yetki	
dönemi	boyunca	aynı	çabalarını	devam	ettirmiş,	en	somut	örneği	de	 İzmir	
Buca	Seyfi	Demirsoy	EAH’de	gasp	edilen	yetkimizdir.

Bu	 nedenle	 emek	 ve	meslek	 örgütleri	 başta	 olmak	üzere	 tüm	demokrasi	
güçlerinin	görev	ve	sorumluluğu	daha	 fazla	artmıştır.	Seçim	sonuçları	bize,	
emekten,	demokrasiden,	eşitlikten,	barıştan,	kardeşlikten	yana	olanlar	olarak	
önümüzdeki	dönemde	dayanışma	ve	mücadeleyi	daha	da	yükseltme	görevi	
yüklemiştir.

Halkın	sağlığı,	sağlık	emekçilerinin	hakları,	toplum	yararı	için	dün	olduğu	gibi	
bugün	de	hiçbir	 iktidar	bize	geri	adım	attıramayacak.	 İktidarda	kimin	ya	da	
kimlerin	 olduğuna	bakmaksızın	 emekçilerin	 haklarını,	 demokrasiyi,	 laikliği,	
barışı	sahiplenmeyi	sürdürecek,	tarihinin	her	döneminde	olduğu	gibi	bugün	
de	umudu	daha	fazla	büyüterek	mücadelemize	devam	edeceğiz.	Emekçilerin	
alın	terinin	karşılığını	aldığı,	hakkın	haksızlıktan	yüce,	sevginin	nefretten	üstün,	
aydınlığın	karanlıktan	güçlü	olduğu	bir	ülkeye	kavuşacağımız	günü	yakınlaştır-
ma	mücadelesinden	asla	vazgeçmeyeceğiz.

Yapılan öneriler ve tespitler sonucunda aşağıdaki kararlar alınmış ve öneriler 
yapılmıştır.



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

306

KARARLAR:
Sendikanın	tanıtımı	ve	görünürlüğünün	arttırılması	amacıyla	sosyal	medya	ve	
görsellerin	daha	etkili	 kullanılması,	 sosyal	medya	 ile	 ilgili	 reklam	verilmesi,	
istihdam	dahil	profesyonel	basın	yayın	uzmanı	ile	çalışma	yapılması,

Şehir	Hastanelerinde	Örgütlenme	Modelleri	ile	ilgili	Deneyim	paylaşılacağı	yeni	
örgütlenme	modellerinin	tartışılacağı	bir	çalışma	yapılması,

Atama	ve	tercih	dönemlerinde	örgütlenme	amacıyla	ön	çalışmaların	yapılması	
ve	atama	destek	birimlerinin	oluşturulması,

İhraç	üyelerimizin	sendikal	sürece	yeniden	dâhil	edilmesi	için	çalışmalar	yürü-
tülmesi,

15	Temmuz’da	başlayacak	kongre	takvimine	kadar	üye	sayısı	100	‘ün	altında	
olan	illere	yönelik	başka	illerden	destek	verilmesi	için	MYK	tarafından	çalışma	
yapılması	ve	“Bölge	Örgütlenme	Koordinasyonları”	oluşturulması,

Deprem	bölgesinde	 koruyucu	 sağlık	 hizmetleri	 temiz	 su	 ve	 çevre	 sağlığı	
konusunda	 kamuoyu	 oluşturulması,	 aşı	merkezlerinin	 kurulmasına	 yönelik	
çalışmaların	yapılması,	sosyal	hizmet	alanında	yapılan	çalışmaların	raporlaş-
tırılması,

MYK’NIN DEĞERLENDIRMESI IÇIN  
MTK’DA YAPILAN ÖNERILER:
Tis talepleri ile ilgili öneriler

• TİS’e	giderken	temel	bir	slogan	belirlenmesi,

• Yoksulluk	sınırı	üzerinde	temel	ücret,

• Lojman	ve	kira	desteği,

• Enflasyona	göre	yenilenmiş	giyim	yardımı,

• Ücretsiz	kreş,

• İl	içi	geçici	görevlendirmelerin	çerçevesinin	netleştirilmesi.

• Taleplerin	animasyonlarla	desteklenm	esi,

• Nöbet	saatlerinin	maaşın	çift	sayılması	ve	ücretin	de	ona	göre	belirlen-
mesi,

• Adli	Tıp	çalışanlarının	özlük	haklarının	ifade	edilmesi,

• Yardımcı	sağlık	Hizmetlerinin	özlük	haklarına	dair	çalışma	yapılması,

• Diş	Teknisyenlerinin	özlük	haklarıyla	ilgili	genelgenin	iptaline	yönelik	dava	
açma	ve	kamuoyu	oluşturma
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Örgütlenme, eğitim, basın yayın, kadın ve hukuk çalışmaları ile ilgili öneriler:

• İşyeri	komite	ve	Meclislerinin	yeniden	aktif	hale	getirilmesi,

• Öğrenci	Komisyonlarının	yeniden	aktifleştirilmesi,

• Olağandışı	 durumlara	 yönelik	 Sağlık	 ve	 Psikososyal	 Destek	 amacıyla	
çalışmaların	yapılması,

• Genç	üyelerin,	sendika	karar	organlarında	aktif	görev	almalarını	sağlaya-
cak	yöntemler	geliştirilmesi,

• Sosyal	hizmet	alanında	MYK	ve	İstanbul	Şubelerince	pilot	bir	örgütlenme	
çalışması	yapılması,

• Hudut	ve	Sahiller	alanına	yönelik	örgütlenme	çalışmalarına	destek	veril-
mesi,

• Sağlık	Bakanlığının	Koruyucu	Sağlık	Hizmetlerindeki	aksaklıkları	nedeniyle	
kamuoyu	oluşturulması	ve	Bakanlığa	bu	kapsamda	yazışma	yapılması,

• İş	yükünün	artmasına	rağmen	çalışan	sayısının	azalmasıyla	birlikte	oluşan	
esnek	ve	fazla	çalışmaya	karşı	mücadelenin	daha	görünür	olması,

• Deprem	İllerindeki	Sağlık	kurumları	önünde	hayatını	kaybeden	emekçilere	
ithafen	anıtlar	yapılması	için	girişimde	bulunulması,

• Yeni	Genel	kurula	kadarı	eğitim	çalışmalarına	işyeri	temsilcileri	eğitimle-
rinin	devam	etmesi

• Aile	ve	Sosyal	Hizmetlerdeki	istihdam	modellerine	yönelik	çalışma	yapıl-
ması,

• MTK’larda	 toplantı	 başlangıcında	 yapılan	eylem/etkinlik	 ve	çalışmalara	
yönelik	sinevizyon	yapılması	ve	gösterilmesi,

• KHK	ile	ihraç	edilen	Arkadaşlara	yönelik	ücretten	bağımsız	olarak	Daya-
nışmanın	arttırılması,

• MYK’ların	il	ziyaretlerinin	arttırılması,

• Meslek	gruplarının	öznel	sorun	ve	taleplerine	yönelik	bir	çalışma	yapıl-
ması,

• Deprem	Bölgesine	yönelik	sağlık	ve	sosyal	hizmet	çalışanlarına	yönelik	
Psiko-sosyal	destek	çalışması	yapılması,	örgütlenme	çalışmalarının	daha	
güçlü	yapılabilmesi	için	başka	illerden	destek	verilmesi,

• Kadın	 kazanımlarının	 tüzük	 güvencesine	 alınması,	 Kadınların	 kongre	
süreçlerine	daha	aktif	katılmalarının	sağlanması,

• Disiplin	kurullarında	en	az	3	kadın	üyenin	olması,
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• Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	alanında	yaşanan	gelişmelere	daha	hızlı	refleks	
verilmesi,

• Savunma	ve	mağdur	dilinin	yerine	daha	kapsayıcı	ve	etkili	bir	sendikal	
dilin	geliştirilmesi,	kurulan	politik	dilin	sağlık	çalışmaları	ve	sağlık	çalışan-
larına	yönelik	yapılması,

• 1	Eylül	Dünya	Barış	Günü	ile	10	Ekim	‘i	kapsayacak	şekilde	bir	planlama	
yapılması,

• Şubelerin	yarı	zamanlı	çalışanlarının	maaşları	ve	özlük	haklarının	düzen-
lenmesine	yönelik	çalışmanın	yapılması,

• Yetki	alınan	işyerlerinde	nasıl	bir	çalışma	yapılarak	daha	güçlü	bir	örgüt-
lenme	yapılacağına	dair	çalışmalar	yürütülmesi,

• Aşılardaki	 ve	diğer	 koruyucu	 sağlık	 hizmetlerinde	 yaşanan	 aksamalar	
hakkında	ilgili	Sağlık	Bakanlığı	ile	yazışmaların	yapılması	ve	buna	yönelik	
soruların	sorulması,

• Sanatsal	ve	sosyal	etkinlikler	örgütlenme	amaçlı	daha	sık	kullanılmalı,

• Her	şubeden	doğru	MTK’lara	en	az	1	üyenin	katılımının	sağlanması,

• Genç	SES’liler	buluşmasının	organize	edilmesi,

• Şubelerin	bölünmesine	 ilişkin	 çoklu	 standart	 belirleyecek	bir	 çalışma	
yapılması

Kesk önerileri:

• TİS	öncesinde,	taleplerimizle	ilgili	bütünlüklü	eylem/etkinliklerin	planlan-
ması,	temel	bir	slogan	belirlenmesi,	birkaç	temel	talebin	öne	çıkarılması,	
TİS	çalışmalarının	görseller	ve	videolar	ile	desteklenmesi,	büyük	işyer-
lerinden	başlanılarak	çalışmalar	 yapılması	 ve	Ankara’ya	MYK’nın	 yayan	
olarak	yürüyüş	yapması	her	il	kitlesel	olarak	diğer	ile	MYK’lar	ulaşıncaya	
kadar	birlikte	yürümesi,

• Afet	ve	Kriz	durumlarında	acil	müdahale,	arama/kurtarma	vb.	ekiplerinin	
oluşturulmasına	yönelik	çalışmalar	ve	eğitim	programlarının	yapılması,

• Depremin	yaşandığı	11	ilin	tamamını	kapsamayan	Deprem	Tazminatı	hak-
kında	kamuoyu	oluşturulması,

• Barınma	sorununa	ilişkin	KESK	bütünlüğünde	kamuyu	oluşturmaya	yöne-
lik	çalışma	yapılması	(Çadır	kurma	vb.),

• Sosyal	Medya	kullanımı	ve	etkili	iletişim	ile	ilgili	bir	çalıştay	yapılması
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10. DÖNEM  
8. MTK SONRASI VE GENEL 
KURUL ARASI MYK FAALIYET 
RAPORUDUR

(30.05.2023 – 02.10.2023)

GIRIŞ:
İki	MTK	arası	 özel	 gün	ve	haftaların	da	 içinde	olduğu	yoğun	bir	mücadele	
dönemini	ve	yetki	sürecini	geride	bıraktık.	Ayrıca	çok	önemli	bir	gündem	ola-
rak	da	milletvekilliği	genel	seçim	dönemini	hep	birlikte	yaşadık.	İktidarın	tüm	
baskı	politikaları	ve	seçim	sistemindeki	antidemokratik	uygulamalara	karşın	
da	halkın	yüzde	50	si	itirazını	seçim	sandıklarına	da	yansıtmıştır.

Maalesef	doğa	olaylarının	nasıl	bir	felakete	dönüştüğünü	6	Şubat	Maraş	dep-
remlerinde	gördük.	Örgütümüz	depremin	 ilk	dakikalarında	 yaptığı	 çağrı	 ve	
bugüne	kadar	da	deprem	bölgesinde	yürüttüğü	çalışmalar	ile	diğer	sendika-
lardan	farkını	ve	bir	sendika	nasıl	olmalı	konusunu	bir	kez	daha	ispat	etmiştir.	
Maalesef	pandemi	döneminde	cilası	dökülen	sağlık	sistemi	depremde	enkaz	
altında	kalmıştır.	Halkın	sağlık	hakkı	ve	sağlık	hizmetlerine	erişimi	için	verdiği-
miz	kararlı	mücadelenin	ne	kadar	haklı	bir	zemine	oturduğu	bir	kez	daha	açığa	
çıkmıştır.	Sahada	gönüllülerimizin	köy	köy,	kasaba	kasaba,	ilçe	ilçe	ve	çadır	
çadır	yaptığı	çalışmalar	büyük	salgınların	yaşanmasını	önlemiştir.	Bu	dönem	
boyunca	kamu	otoritelerinin	yapması	gerekenleri	hatırlatıcı	raporlamalar,	açık-
lamalar	ve	eylemler	yanında	halka	karşı	sorumluluğumuzu	da	yerine	getirmeye	
çalıştık.	Sadece	bu	olaya	bile	baktığımız	zaman	örgütümüzle	ne	kadar	övünsek	
azdır.

Bu	 dönemde	 yandaş	 sendika	 ve	 idareciler	 eliyle	 yürütülen	 tüm	 baskılara	
rağmen	bu	 sene	de	üye	 sayımızı	 artışla	 tamamladık.	Yetki	 aldığımız	 işyeri	
sayılarında	önemli	oranda	artışlar	 sağlandı.	 İzmir	Buca	Seyfi	Demirsoy	EAH	
gibi	yerlerde	de	yetkimiz	adet	çalındı.	Bunlara	yönelikte	hukuksal	mücadele	
devam	ediyor.

Yaz	 ayları	 da	 bizler	 açısından	 yoğun	 bir	 mücadele	 geçti.	 Özellikle	 genel	
seçimlerden	sonra	 iktidarın	değişmemesi	 iş	yerlerinde	bazı	yandaş	 liyakat-
siz	idarecilerin	yönetici	ve	temsilcilerimize	yönelik	baskılarını	arttırdı.	Ancak	
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MYK’mız,	şube	temsilciliklerimiz	özcesi	tüm	örgütümüzle	bu	baskılara	karşı	
durmayı	 bildik.	Dersim,	Tokat,	Manisa,	Antalya	gibi	 birçok	 yerde	baskılara	
karşı	örgütsel	bütünlük	içinde	güçlü	bir	dayanışma	açığa	çıkarıldı.	SES’imizin	
iradesini	denemek	isteyenler	bir	kez	daha	yanıldı.

Artan	 enflasyon	 ve	 hayat	 pahalılığına	 karşı;	 işkolu	 emekçilerinin	 yaşadığı	
yoksulluk	ve	düşük	maaş	zamlarına	karşı	yaz	aylarında	sendika	olarak	özgün	
etkinlikler,	konfederasyonumuz	KESK	bütünlüğünde	birçok	eylem	ve	etkinlik	
yanı	sıra	 içerisinde	yer	aldığımız	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	platformu	
ile	yeni	kurulan	SABİM	içerisinde	birçok	eylem	ve	etkinlik	gerçekleştirdik.	Bu	
kısımda	belki	şunu	ifade	etmek	ve	örgütümüzün	hakkını	teslim	etmek	gerek-
mektedir.	İşkolumuzdaki	elli	civarı	sendika	ve	onlarca	meslek	örgütü,	dernek	
vb.	oluşumlar	olmasına	rağmen	alandaki	eylem	örgütleme,	kolektif	ve	birleşik	
mücadeleyi	örgütleme	kapasitesi	ve	deneyimi	olan	yegâne	örgütlerden	biri	
olduğumuz	bir	kez	daha	tescillenmiştir.	Umutsuzluğun	arttığı	her	dönemde;	
işkolu	emekçilerine,	 emek	ve	demokrasi	 güçlerine	umut	 aşılamayı	başaran	
örgütümüzle	ne	kadar	övünsek	azdır.

2024-2025	yılını	kapsayacak	toplu	sözleşme	görüşmelerini	geride	bıraktık.	
Sendikamız	 ve	 konfederasyonumuz	bir	 kez	daha	nasıl	 bir	 toplu	 sözleşme,	
nasıl	bir	sendika	olması	gerektiğini	söylemi	ve	eylem	pratiği	 ile	bu	süreçte	
göstermiştir.	İktidar	koalisyonun	izdüşümü	konumundaki	Memur	sen	ve	Kamu	
Sen	bir	kez	daha	emekçilere	reva	görülen	sefalet	ücretlerine	sessiz	kalmıştır.	
Yandaş	 ve	güdümlü	bu	 sendikal	 hareketlerin	 emekçilere	 yaptığı	 en	büyük	
kötülük	bize	göre	7	dönem	(14	yıl)	emekçileri	sefalete	mahkûm	eden	TİS’ler	
boyunca	imza	attıkları,	ya	da	kerhen	şerh	koydukları	metinler	değil.	En	büyük	
kötülükleri	dünya	ve	Türkiye	 işçi	ve	emekçilerinin	büyük	bedeller	ödeyerek	
yarattıkları	sendikal	mücadeleye	ve	mirasına	güvensizlik	aşılamalarıdır.	Kırılan	
bu	güveni	onarmak	her	seferinde	KESK	ve	SES’in	mücadelesine	kalmaktadır.

Bu	dönem	sağlık	 emekçilerine	 yönelik	 şiddetin	boyutu	çok	 arttı.	Nerdeyse	
şiddet	haberi	gelmeyen	bir	gün	bile	yok.	Buna	yönelik	bütün	eylem	ve	etkin-
liklerimizde	 ifade	ettiğimiz	gibi	 sorun	 artık	bir	 güvenlik	meselesi	 olmaktan	
çıkmıştır.	 Sorun	 sistem	sorunudur.	 Sadece	 şiddet	 üreten	 sağlık	 sistemi	de	
değil	 şiddeti	 toplum	 içinde	kültür	haline	getiren	kutuplaştırıcı,	 ötekileştirici	
ve	baskıcı	 siyasal	 sistemdir.	Bu	nedenle	de	siyasal	ve	 toplumsal	düzlemde	
hem	şiddeti	sonlandıracak,	demokratik	bir	toplumsal	yaşam	mücadelesi	de	
vermek	gerekmektedir.	İşyerlerimizden	doğru	da	çalışma	yaşamının	demok-
ratikleşmesi	için	öncelikle	yandaş	ve	liyakatsiz	atamaların	önüne	geçmemiz	
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için	mücadeleyi	büyütmemiz	gerekiyor.	Hizmeti	üretenlerin	ve	alanların	hiz-
metin	planlamasından	verilmesine	kadar	örgütlü	yapıları	aracılığıyla	karar	alma	
süreçlerine	dahil	olduğu	bir	sistem	inşa	etmemiz	gerekmektedir.	İşyerlerinde	
liyakate	uygun	adaylardan	emekçiler	seçimle	idareci	belirlemelidir.	Belki	de	
önümüzdeki	dönemin	temel	mücadele	başlıklarından	biri	bu	olacaktır.

Evet,	genel	kurullar	sürecimize	giriyoruz.	Bağımsız	il	temsilcilerimizin	kongresi	
tamamlandı.	Sırada	şube	ve	genel	merkez	genel	kurullarımızı	tamamlayıp	yeni	
bir	 sürece	gireceğiz.	 Pandeminin,	 depremin,	 bilumum	baskı	 ve	mobbingin	
üstesinden	gelen	örgütümüz	 yönetimlere	 yeni	gelecek	 kadroların	 heyecanı	
ve	eskilerinde	deneyimi	 ile	mücadeleyi	 çok	daha	 fazla	 ileriye	 taşıyacaktır.	
Son	3	yıldır	üyesinden,	 işyeri	 temsilcisine,	 temsilcilik	yönetimlerinden	şube	
yöneticilerine	ve	genel	merkezine	kadar	hep	birlikte	örgütümüzü	getirdiğimiz	
büyüme	trendi	çok	daha	fazla	 ileri	 taşınacaktır.	Bu	 inanç	kararlık	ve	umutla	
bu	zorlu	süreçte	ve	zorunluluktan	kaynaklı	çalışma	süreleri	3,5	yılı	geçen	tüm	
şube/temsilcilik	yönetici,	temsilci	ve	aktivistlerimizin	emeğine	yüreğine	sağlık	
diyoruz.	Yeni	seçilecek	tüm	arkadaşlarımıza	başarılar	diliyoruz.

MYK üyelerimizin sendikamızı temsilen katıldığı bazı etkinler aşağıdaki gibi-
dir.

13.06.2023: Genel	Seçim	Sonrası	KESK	Heyeti	olarak	CHP	STK’lardan	sorumlu	
MYK	üyeleri	ziyaret	edildi.	Heyete	eş	genel	başkanlarımız	Gönül	Adıbelli	ve	
Hüsnü	Yıldırım	katıldı.

17.06.2023:	ODTÜ	Mezunları	Derneğinin	‘DEPREM	YUVARLAK	MASA’	toplan-
tısına	Eş	Genel	Başkanı	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

27.07.2023:	Ankara	Tabip	Odası	İnsan	Hakları	Komisyonu	ve	Kadın	hekimlik	
kolu	üyesi	Dr.Ayşe	Uğurlu	açığa	alınmasına	yönelik	ATO	ve	SES	Ankara	şubenin	
ortak	basın	açıklamasına	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli	ve	Hüsnü	Yıldırım	
katılım	sağladı.

05.08.2023:	İstanbul	Galatasaray	Meydanında	Cumartesi	Anneleri/İnsanlarının	
her	hafta	yaptıkları	oturma	eylemine	KESK’in	dayanışma	kararı	nedeniyle	MYK	
adına	Eş	genel	Başkanı	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

15.08.2023:	Ankara	Hastanemi	Açın	Platformu’nun	‘Ulucanlar	Göz	Hastanesi	
Kapatılamaz’	basın	açıklamasına	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli	katılım	
sağladı.
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02.09.2023:	Bilim	Sanat	Edebiyat	Derneği	(BİSED),	01	Eylül	Dünya	Barış	günü	
nedeniyle	düzenlediği	 ‘’BARIŞ	HAKKI’’	 Paneline	Eş	genel	başkanımız	Gönül	
Adıbelli	katılım	sağladı

16.09.2023:	Tarım-Orkam	Sen	Genel	Kuruluna	Eş	Genel	Başkanlarımız	Gönül	
Adıbelli	Hüsnü	Yıldırım	ve	MYK	üyesi	Sıddık	Akın	katılım	sağladı.

24.07.2023	Tarihinde	MYK	Üyelerimizin	katılımı	ile	KESK	tarafından	iş	kolları-
mızın	hazırlamış	olduğu	TİS	taleplerini	bütünlüklü	olarak	kamuoyu	ile	paylaştık.

25.07.2023	Tarihinde	 İzmir	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	araştırma	hastanesin	de	
Sağlık	bakanlığına	yönelik	hazırlamış	olduğumuz	T.İ.S.	taleplerini	MYK	üyeleri	
ve	KESK	Eş	Genel	Başkanı	Şükran	KABLAN	Yeşil’in	katılımı	ile	yaptık.

28.07.2023	Tarihinde	Dersim’de	 yaşanan	 sürgünler	 karşı	MYK	ve	KESK	Eş	
genel	başkanı	Mehmet	BOZGEYİK	in	katılımı	ile	görüşmeler	yaparak	sürgün-
lerin	geri	alınması	talebini	basın	açıklaması	ile	kamuoyu	ile	paylaştık.	Ayrıca	
Aile	ve	Sosyal	Hizmet	Bakanlığına	yönelik	T.İ.S.	taleplerini	paylaşarak	takipçisi	
olacağımızı	açıkladık.

1	Ağustos	2023	Tarihinde	MYK.	Üyelerimizin	katılımı	ile	ÇSGB’daki	görüşme-
lere	katılacak	heyetimizin	uğurlanması	basın	açıklamasına	katılım	sağlandı.

2.8.2023	 Tarihinde	 Sendikamız	 adına	 Eş	 Genel	 Başkan	 Hüsnü	 Yıldırım’ın	
katılımı	 ile	KESK-TBB-TTB-TMMOB-TDB	heyeti	 olarak	Akbelen’e	dayanış-
ma	ziyaretinde	bulunuldu.	Ziyarete	İzmir,	Manisa.	Muğla,	Aydın	Denizli	şube	
yöneticileri	ve	üyeleri	katılım	sağladı.

Büro	emekçiler	 sendikası	 genel	merkezi	 arafından	düzenlenen	 12	Eylül’ün	
43.	Yıldönümü	vesilesi	ile’’12	Eylül	AKP	ile	sürüyor,	Patronlar	gülmeye	devam	
ediyor!	Darbelere	karşı	demokrasi,	yoksulluğa	karşı	insanca	bir	yaşam	müca-
delesinden	vaz	geçmeyeceğiz’’	yaptığı	basın	açıklamasına	Eş	genel	Başkan	
Hüsnü	Yıldırım,	Genel	Mali	Sekreter	Tayyar	Özcan	katılım	sağladı.
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EĞITIM-ÖRGÜTLENME-EĞITIM/
BASIN-YAYIN-SOSYAL IŞLER 
SEKRETERLIĞI

A- ÖRGÜTLENME:
10	 dönem	 boyunca	MYK	 ve	MTK’mızın	 toplantılarının	 önemli	 gündemle-
rinden	biri	 örgütlenme	olmuştur.	Bu	 kapsamda	dönem	başında	hazırlanan	
mücadele	programına	uygun	olarak	dönemsel	 örgütlenme	hamleleri	 ger-
çekleştirilmeye	çalışılmış	ve	MYK	da	şube/temsilciliklerimize	destek	amaçlı	il	
gezilerinde	bulunmuştur.	Hem	KESK	bütünlüğünde	yapılan	il	gezileri,	hem	de	
SES	özgünlüğünde	yapılan	planlamalar	ile	dönem	içerisinde	gidilmedik	(bazı	
illere	birkaç	 kez)	 il	 kalmamıştır.	Ayrıca	örgütümüz	bütünlüğünde	 yürütülen	
tartışmalar	neticesinde	8.	MTK’mızda	oy	birliği	ile	“bölge örgütlenme komis-
yonları”	kurulmasına	karar	verilmiş	ve	yönetmeliği	de	çıkarılmıştır.	Böylece	üye	
sayısı	 fazla	olan	şubelerimizin	üye	sayısı	az	olan	 temsilciliklerin	örgütlenme	
faaliyetlerine	destek	olacaklardır.	Hatta	15	Mayıs	yetki	sürecine	giderken	bazı	
şubelerimiz	yakın	illerdeki	örgütlenme	çalışmasına	destek	de	sundular	ve	çok	
olumlu	dönüşleri	de	aldık.

8.	MTK	sonrası	genel	kurullar	sürecine	girdiğimiz	bir	dönemi	de	hep	birlikte	
yaşadık.	Seçim	yönergesinin	hazırlanması	ve	zamanında	illere	gönderilmesi,	
aidat	kesinti	listelerinin	15	Temmuz	2023	itibari	ile	netleştirilmesi	çalışmaları	
tamamlandı.	Bu	dönem	açısından	400’ü	 aşan	Bitlis	 temsilciliğimize	geçici	
şube	yönetim	kurulu	belirlendi	ve	şube	olarak	genel	kurullar	sürecine	girmesi	
için	gerekli	çalışmalar	yapıldı.	 İzmir	şubemiz	bu	dönemde	1	ve	2	nolu	şube	
olarak	ikiye	ayrıldı.	Gerekli	çalışmaları	şube	ile	yürütüldü.

Genel	kurullar	sürecinde	şube	birleştirme	ve	kapatma	anlamında	MYK’ya	genel	
kurulda	ve	sonrasında	7	ve	8.	MTK’da	yapılan	tartışmalar	sonucunda	var	olan	
hiçbir	şubemizin	kapatılmaması	kararı	alınmıştır.	Tek	başına	400	üye	sayısının	
üzerinde	olan	bütün	şubelere	bağlı	 il	 temsilcilikleri	üye	sayısı	az	olan	diğer	
bağlı	 şubeler	 ile	birleştirilmesi	 esas	alınmıştır.	Bu	yöntemle	hem	üye	 sayısı	
tek	başına	şube	olmaya	yeterli	olan	şubelerin	mevcut	7	kişilik	yönetim	kurul-
larını	kendi	illerinden	seçmesi	sağlanmıştır.	Ayrıca	diğer	iller	de	birleştirilerek	
haftalık	 izin	kullanan	yönetici	sayısı	arttırılması	hedeflenmiştir.	MYK’nın	 tüm	
ısrarlarına	rağmen	Konya	temsilciliğimizin	Antalya	şubeye	bağlı	kalma	 ısrarı	
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kırılamamıştır.	Antalya	şubenin	de	aynı	talebi	nedeniyle	Konya	temsilciliğimiz	
Antalya	şubeye	bağlı	kalmıştır.

Sağlık işkolu eylem-etkinlikleri:

14 Temmuz 2023 ASM Eylemleri: ASM’lerde	emekçilerin	 yaşadığı	 sorunlar	
ve	ekonomik,	özlük	 taleplerine	 ilişkin	ASM’ler,	 il	 ve	 ilçe	sağlık	müdürlükleri	
önünde	alınan	kitlesel	basın	açıklamaları	kararını	birçok	şube/temsilciliğimiz 
pratikleştirmiştir.

26 Temmuz 2023 maaş zamları ile ilgili açıklama: Seçim	öncesi	memur	maaş	
zamlarına	 yönelik	 verilen	 vaatlerin	 yerine	getirilmesi	 için	genel	merkezden	
yapılan	 açıklama	 aynı	 gün	 ve	 takip	 eden	 günler	 şube/temsilciliklerimizce	
basınla	paylaşılmış	bazı	şubelerimizde	işyerleri	önünde	açıklamalar	yapmıştır.

Sabim platformu ortak etkinlikler:

SABİM	platformu	kurulduğunda	bize	yapılan	çağrıya	katılım	sağladık.	İlk	gün-
den	itibaren	ortak	mücadeleye	olan	ihtiyacı	ifade	ettik.	Ancak	sağlık	emek	ve	
meslek	örgütleri	platformu	 içinde	yer	aldığımızı	ve	buradaki	örgütlerinde	o	
platformda	yürüyen	ortak	mücadeleye	destek	vermesini	istedik.	İki	platformun	
ortak	mücadele	 içinde	olması	 için	elimizden	gelen	çabayı	göstereceğimizi	
ifade	ettik.	Aynı	zamanda	çok	uzun	yıllardır	platform	deneyimimizin	olduğunu	
platform	hukuku	gereği	içinde	yer	aldığımız	platformu	da	zora	düşüremeye-
ceğimizi	ifade	ettik.	Ancak	özellikle	platformda	yer	alan	hekim	sendikalarının	
TTB’nin	dışında	bir	oluşum	içinde	yer	alma	isteği	ve	bazı	sendikaların	çeşitli	
tutumlarına	 rağmen	platform	 içinde	 kalarak	ortak	mücadeleyi	 yükseltmeye	
ve	zaman	içinde	sınıf	bilincini	bu	platforma	da	aşılamaya	yönelik	caba	içinde	
olduk.	Bu	kapsamda	7-8	Temmuz	da	ortak	 tag	çalışması	ve	 1	 ağustosta	 iş	
bırakma	eylemini	ortaklaştırdık.

7-8 Temmuz 2023 SABİM ortak hashtag etkinliği: Memur	maaş	zamlarına	
yönelik	 yasa	 teklifinin	 temel	 ücretlerde	 artış	 sağlayacak	 şekilde	olması	 ve	
gerçek	enflasyon	rakamlarına	göre	olması	için	ortak	etkinlik	gerçekleştirildi.

1 Ağustos 2023 İş Bırakma:

15	Temmuz	Maaş	 zamları	 olarak	 yapılan	gerçek	enflasyon	 altındaki	 düşük	
zamlar	ve	özellikle	de	emekliliğe	yansımayan	yeni	bir	zaman	tipi	olarak	“ilave	
ek	zam”	uygulamasına	karşı	tepkimizi	koymak	üzere	iş	bırakma	eylemi	kararı	
alınmıştır.	Birleşik	mücadele	adına	içinde	yer	aldığımız	SABİM	platformu	1-2	
Ağustos’ta	 iki	gün	olarak	 iş	bırakma	kararı	almıştır.	Özellikle	KESK	bütünlü-
ğünde	Toplu	Sözleşme	sürecinde	hükümetin	açıklayacağı	tekliflerin	yetersiz	
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olması	halinde	yapılacak	iş	bırakma	takvimine	uygun	olarak	hareket	etmeye	
yönelik	ısrarlı	taleplerimiz	kabul	görmemiştir.	Bu	nedenle	işkolumuzda	ortak	
mücadelenin	bozulmaması,	önümüzdeki	dönemlerde	yapacağımız	mücade-
lenin	güçlendirilmesi	 için	kuruluş	yıldönümümüz	olan	1	Ağustos	tarihinde	iş	
bırakıp	alanlara	çıkma	kararı	alınmıştır.	SABİM	bünyesinde	çok	sayıda	örgütün	
iş	bırakma	kararı	olmasına	rağmen	iş	yerleri	önü	ve	alanlarda	yapılan	eylem	
etkinliklerde	görünür	tek	sendika	SES	olmuştur.	Bazı	şube	temsilciliklerimizin	2	
Ağustos	günü	de	iş	bırakmak	isteyen	üyelerimizin	olduğunu	ifade	etmesi	üze-
rine	2	Ağustos	iş	bırakma	eylemi	kararı	şube/temsilciliklere	bırakılmıştır.	Ancak	
2	Ağustos	günü	yapılan	iş	bırakmanın	çok	sönük	geçtiği	gözlemlenmiştir.

29 Eylül 2023 Yemekhane Boykotları:

Son	yıllarda	yemekhanelerde	yaşanan	özelleştirmeler	ve	kar	hırsı	nedeniyle	
hastalar	 ve	 sağlık	emekçileri	 için	 yeterli	 ve	dengeli	beslenmeye	yetmeyen,	
hijyen	koşullarına	uymayan	sağlıksız	yemek	sorununu	çözümü	için	birçok	şube/
temsilciliklerimiz	çok	sayıda	eylem/etkinlik	gerçekleştirmiş	ve	yemek	sorununa	
dikkat	 çekmişti.	Ancak	 son	günlerde	 yemeklerle	 ilgili	 artan	 sıkıntılar	 nede-
niyle	tüm	işyerlerinde	yemekhane	boykotları	yapılarak	“emekçi sofralarının” 
kurulmasına	karar	verildi.	29	Eylül	de	birçok	ilde	ve	hastanede	yapılan	yemek	
boykotlarına	emekçilerin	katılımı	ve	basının	ilgisi	çok	fazla	oldu.

Aile Sosyal Hizmet Bakanlığı Görevde Yükselme Mülakat Sınavı Hukuksuz-
luklarına Karşı Yürütülen Faaliyetler:

ASHB	merkez,	taşra	ve	döner	sermaye	kadrolarında	görev	yapan	personellerin	
2022	yılı	görevde	yükselme	ve	unvan	değişikliği	sınavına	 ilişkin	yayımlanan	
sınav	takvimi	sonrası	02.05.2023	olarak	belirlenen	mülakat	bitim	tarihi	olma-
sına	rağmen	sonuçlar	cumhurbaşkanlığı	2.	Tur	seçimleri	sonrasına	bırakılmıştır.

Sınav	sonuçları	açıklandıktan	sonra	sınavda	yüksek	puan	alan	yüzlerce	kişinin	
mülakatla	elendiğini	tespit	ettik.	Hem	mülakatın	iptal	edilmesi	hem	de	yaşa-
nan	haksızlığa	dikkat	çekmek	için	çeşitli	açıklamalar,	hashtag	etkinlikleri,	yeni	
göre	başlayan	bakana	resmi	yazılar	yazıldı.	Ayrıca	itiraz	dilekçeleri	şube/tem-
silcilikler	ile	paylaşıldı.	Basına	yansıyan	haberler	ve	genel	merkezimize	ulaşan	
bilgilere	göre	mülakat	 komisyonundaki	 bazı	 kişilerin	diploma	denkliklerinin	
olmadığı,	bazı	kişiler	içinde	mevzuata	uygun	olmayan	bir	şekilde	daire	baş-
kanlıklarına	getirildiği	gündeme	düşmesi	üzerine	suç	duyurusu	ve	bakanlığa	
da	soruşturma	için	yazılar	yazılardı.
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Yine	şube/temsilciliklerimize	mülakat	sonuçlarını	yargıya	taşımak	üzere	örnek	
dava	dilekçeleri	 hazırlanıp	 gönderilmiştir.	 Konunun	TBMM’de	de	gündem	
yapılması	sağlanmış.	Hashtag	etkinlikleri,	çeşitli	açıklamalar	ile	sorunun	gün-
dem	olması	sağlanmıştır.

Sendikamıza Yönelik Baskılar:

Son	dönemlerde	özellikle	de	genel	seçimler	sonrası	işyerlerinde	artan	müca-
delemize	karşın	yönetici	ve	 iş	yeri	temsilcilerimiz	üzerinde	baskı	ve	sürgün	
politikaları	artmaya	başlamıştır.	Dersim	şube	yönetici	ve	üyelerimize	yönelik	
baskıların	benzerini	 geçen	MTK’dan	bu	 yana	Tokat,	Manisa,	Hatay/Saman-
dağ	ve	Antalya/Alanya	da	görmeye	başladık.	Yönetici	ve	üyelerimize	yönelik	
baskılar	 karşısında	hukuksal	mücadele	 yanında	demokratik	mücadele	hattı	
da	geliştirilmeye	çalışılmıştır.	Aynı	zamanda	diplomasi	faaliyetleri	de	yürütül-
müştür.	Sorun	yaşanan	tüm	illere	yönelik	hashtag	etkinliği,	basın	açıklamaları	
yapılmış	ve	MYK	üyelerimizde	heyet	halinde	bu	işyerlerine	yönelik	ziyaretler	
gerçekleştirmiştir.	 Bu	 ziyaretlerde	 idarecilerle	 görüşmeler	 alınmış,	 işyerleri	
önünde	basın	açıklamaları	yapılmış,	yerel	basına	demeç	ve	röportajlar	veril-
miştir.	İşyerindeki	emekçilere	yalnız	olmadıkları	gösterilmeye	çalışılmıştır.

2 Ekim ses davası:	Genel	Kadın	Sekreterimiz	ve	Önceki	dönem	eş	genel	baş-
kanımızın	ev	hapsi,	diğer	yöneticilerimizin	adli	kontrol	ile	tutuksuz	yargılandığı	
davamızın	 2	Ekim	duruşması	 öncesi	 tutuklu	 arkadaşımız	 olmadığı	 için	 bu	
seferlik	uluslararası	heyet	istenmedi.	Ancak	EPSU,	PSI	ve	UNİSON	gibi	sen-
dikalar	duruşmamız	öncesi	birçok	ülkede	SES’e	beraat	ve	sendikal	faaliyetler	
yargılanamaz	şiarı	ile	etkinler	gerçekleştirilmiş	ve	bunlara	dair	sosyal	görün-
tüleri	de	sosyal	medya	da	paylaşmıştır.	Ayrıca	sendikamız	üzerindeki	baskılara	
son	verilmesi	için	de	hükümet	yetkililerine	mektuplar	gönderdiler.

Duruşmaya	Ankara’da	KESK’e	bağlı	sendikaların	MYK	üyeleri	ile	anakara	şube-
miz	 ve	 çeşitli	 illerden	 yöneticilerimiz	 katıldı.	Duruşmada	ev	hapsinde	olan	
genel	kadın	sekreterimiz	Selma	Atabey’in	sağlık	sorunları	nedeniyle	ev	hapsi	
kararı	kaldırılarak	il	dışına	çıkış	yasağı	getirildi.	Diğer	arkadaşlarımızın	adli	kont-
rolleri	aynı	kalarak	20	Aralık	2023	tarihine	duruşma	günü	verildi.

Kesk bütünlüğünde yapılan faaliyetler, eylem/etkinlikler:

15-16 Haziran Eylemleri: Seçim	 sürecinde	 en	 düşük	memur	maaşının	 22	
bin	 tl’ye	 çıkarılması,	mülakatın	 kaldırılması,	 3600	göstergenin	 1.	Dereceye	
düşen	tüm	memurları	kapsaması	gibi	verilen	vaatlerin	yerine	getirilmesi	için	
15-16	Haziran	 tarihlerinde	KESK	 şubeler	platformu	bütünlüğünde	alanlarda	
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ve	işkolları	tarafından	da	iş	yerleri	önünde	açıklamalar	yapılması	kararına	SES	
örgütlülüğümüz	büyük	oranda	katılım	sağlamıştır.	Birçok	ilde	sağlık	kurumları	
önünde	açıklamalar	yapılmış	ve	KESK	bütünlüğünde	alanlarda	yapılan	eyleme-
lere	de	kitlesel	katılımlar	sağlanmıştır.

5 Temmuz TÜİK Önü Açıklama: TBMM’ye	sunulan	memur	maaş	zamları	yasa	
tasarısına	 ilişkin	KESK	bütünlüğünde	TÜİK	önünde	 yapılan	eylemlere	 şube/
temsilciliklerimizce	katılım	sağlandı.	Ankara’da	ise	şube	üyelerimizle	birlikte	
MYK’mız	katılım	sağlamıştır.

11 Temmuz Maaş Zamları Açıklaması: 5	Temmuz’da	TBMM’ye	sunulan	memur	
maaş	zamları	yasa	 tasarısının	görüşüldüğü	gün	olan	 11	Temmuz	2023	günü	
konfederasyonumuz	bütünlüğünde	 tüm	 illerde	KESK	bütünlüğünde	 yapılan	
açıklamalara	örgütümüz	katılım	sağlamış	ve	Ankara’daki	açıklamalara	Ankara	
şube	üyelerimiz	ile	MYK’larımızda	katılım	sağlamıştır.

ÇEDES Projesine Yönelik EĞİTİM SEN Eylemleri: 2023	Haziran’dan	Eylül	
Ayında	 İzmir’de	 yapılan	Mitinge	 kadar	 eğitim	 senin	ÇEDES	projesine	 kar-
şı	yapmış	olduğu	mücadeleye	örgütümüzün	de	destek	vermesi	 için	gerekli	
çalışmalar	yürütülmüştür.

2024-2025 yılı Tis görüşmeleri, Ses ve Kesk mücadelesi:

Bu	yıl	2024-2025	yılını	kapsayacak	TİS	sürecine	ilişkin	çalışmalarımızı	iki	başlık	
altında	ele	alabiliriz.

Kesk bütünlüğünde Tis çalışmaları:

2024-2025	TİS	görüşmeleri	kapsamında	konfederasyonumuz	KESK	bütün-
lüğünde	 yapılan	 eylem-etkinliklerin	 bilgisinin	 zamanında	 illere	 verilmeye	
çalışılmış	 ve	 tüm	 eylem-etkinliklere	 SES	 örgütsel	 bütünlük	 içinde	 katılım	
sağlamıştır.	Toplu	sözleşme	görüşme	takvimi	kapsamında	konfederasyonu-
muz	KESK’e	hazırladığımız	TİS	 taleplerimiz	 iletilmiş	 ve	 konfederasyonumuz	
üzerinde	çalışma	bakanlığı	TİS	başlamadan	önce	gönderilmişidir.	Ayrıca	TİS	
taleplerimiz	konfederasyonumuz	tarafında	toplu	sözleşme	masasında	da	dile	
getirilmiştir.	Ayrıca	KESK	bütünlüğünde;

- 17-24	Temmuz	2023	tarihleri	arası	işyerleri	önünde	kurulacak	stantlarla	
taleplerimizi	işkolu	emekçileri	ve	kamuoyu	ile	paylaşan	etkinlikler

- 18	Temmuz	2023	KESK	tarafından	kamu	emekçilerinin	talep	eğilimlerinin	
belirlenmesi	için	hazırlanan	anketin	açıklanması	etkinliklerini	güçlendirme
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- 24	Temmuz	2023	 tarihinde	Ankara’da	KESK	ve	bağlı	 işkollarının	MYK	
üyeleri	ve	Ankara	şubeleri	üyeleri	ile	TİS	taleplerinin	kamuoyu	ile	payla-
şılması	ve	Çalışma	Bakanlığına	taleplerin	sunulması

- 26	Temmuz	2023	tarihinde	KESK	bütünlüğünde	kadın	TİS	taleplerinin	tüm	
illerde	kamuoyu	ile	paylaşılması

- 26-27-28	Temmuz	2023	tarihleri	arası	KESK	bütünlüğünde	mevcut	4688	
sayılı	yasanın	demokratikleştirilmesi	ve	grev	hakkı	önündeki	engellerin	
kaldırılması	için	TBMM’de	bulunan	siyasi	partiler	ile	görüşmeler

- 1	Ağustos	2023	tarihinde	TİS’in	başladığı	gün,	KESK	bütünselliğinde	işkolu	
MYK’ları	ve	Ankara	kitlesi	ile	ÇSGB’de	görüşmelere	katılacak	heyetimizin	
uğurlaması,	aynı	gün	tüm	illerde	kitlesel	buluşma	ve	açıklamaların	yapılması

Eylemlerine	özellikle	de	sendikamızın	da	1	Ağustos’ta	iş	bırakma	günü	olduğu	
için	daha	kitlesel	katılımlar	sağlamıştır.

TİS	dönemi	boyunca	 konfederasyonumuz	 tarafından	 her	görüşme	 sonrası	
gönderilen	bilgilendirme	notları	örgütümüzle	paylaşılmış	ve	çeşitli	eylem	ve	
etkinlikler	organize	edilmiştir.

7-10 Ağustos 2023 Tarihleri Arası KESK Örgütlenme Gezileri:
Toplu	sözleşme	görüşmelerinde	yaşanan	gelişmeleri	paylaşmak,	10	Ağustos	
basın	açıklamalarını	ve	16	ağustos	iş	bırakma	eylemelerini	güçlendirmek	için	
KESK	bütünlüğünde	büyükşehirlerde	yapılan	örgütlenme	çalışmalarından	MYK	
üyelerimizden;

Hüsnü	Yıldırım	Aydın	ve	İzmir	ilinde

Gönül	Adıbelli	Van	ilinde

Tayyar	Özcan	Antalya	ilindeki	çalışmalara	katılım	sağlamıştır.

10 Ağustos 2023:	 toplu	 sözleşme	görüşmelerinde	 yaşanan	durumu	 teşhir	
etmek	için	tüm	illerde	KESK	bütünlüğünde	kitlesel	basın	açıklamaları	kararına	
örgütümüz	gücü	oranında	ciddi	bir	katılım	sağlayarak	kararı	sahiplendi.
16 Ağustos 2023 KESK İş Bırakma Eylemi: Konfederasyonumuz	KESK	ve	diğer	
sendikalar	tarafından	masaya	sunulan	tekliflerin	çok	çok	altında	hükümet	kana-
dından	teklif	gelmesi	üzerine	16	Ağustos	tarihinde	iş	bırakma	kararı	alınmıştır.	
Bu	karar	 işkolumuzda	görünürlüğü	olan	bir	 katılım	 ile	üyelerimiz	 tarafından	
katılım	sağlanmıştır.	Ayrıca	alan	eylemlerinde	SES	görünür	olmuştur.

Bu	eylemin	örgütlenmesi	ve	TİS	çalışmaları	hakkında	işyerlerinde	emekçilerin	
bilgilendirilmesi	amacıyla	KESK	bütünlüğünde	07-10	Ağustos	2023	tarihlerin-
de	yapılan	il	ziyaretlerine	MYK’mızda	katılım	sağlamıştır.
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22-23 Ağustos 2023 Grev Oylaması:	 TİS	masasında	 taleplerimizin	 kabul	
edilememesi	ve	 işveren	 tarafının	kabul	edilemez	öneriler	getirmesi	üzerine	
önümüzdeki	dönem	mücadele	programına	yön	vermesi	için	KESK	tarafından	
online	ve	işyerlerinde	sandık	kurularak	yapılan	GREV	oylamasına	birçok	şube/
temsilciliğimiz	hastanelerde	sandık	kurarak	katılım	sağlamışlardır.

İşkolumuz özelinde Tis kapsamında yapılan etkinlikler:

6	dönem	(12	yıl)	boyunca	yetkilendirilmiş	yandaş	sendika	ve	hükümet	ara-
sında	 yapılan	TİS	 anlaşmaları	 emekçileri	 sefalet	 ücretine	mahkûm	etmiştir.	
2023-2024	yılı	TİS	masasında	da	aynı	sonuçla	karşılamamak	için	hem	yandaş	
sendikayı	ve	sürekli	hükümet	ortağı	gibi	birlikte	hareket	eden	sarı	sendikayı	da	
teşhir	etme	bu	sendikalar	ve	hükümeti	de	baskı	altına	alarak	emekçiler	lehine	
toplu	 iş	 sözleşmesinin	 kazanımla	 sonuçlanmasına	 yönelik	olarak	MTK’mızın	
önerileri	doğrultusunda	hazırlanan	programa	göre	mücadele	yürütülmüştür.

Bu	program	oluşturulurken	KESK	danışma	meclisi	ve	genel	meclisi	kararları	
doğrultusunda	alınan	kararları	da	güçlendirecek	ve	çakışmayacak	bir	mücade-
le	programı	oluşturulmaya	çalışılmıştır.	Yine	iş	kolumuzda	uzun	yıllardır	birlikte	
çalıştığımız	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	son	dönemlerde	bir	araya	geldiğimiz	
irili	ufaklı	çok	sayıda	örgütün	olduğu	platformlarda	ortaklaşan	konuları	da	dik-
kate	alan	bir	yerden	takvim	oluşturulmaya	çalışılmıştır.

- 21 Temmuz 2023 Cuma Günü:	Genel	Merkezde	basın	toplantısı	ile	talep-
lerimiz	ve	eylem	takvimimizin	açıklandı.

- 25 Temmuz 2023 Salı Günü Saat 12:30:	 Sağlık	 Bakanlığında	 çalışan	
emekçilere	 yönelik	 taleplerimizin	 açıklanması.	Bu	etkinlik	MYK’nın	 ve	
yakın	illerdeki	(Manisa, Aydın, Muğla, Balıkesir, Uşak, Denizli) yönetici	
ve	temsilcilerimizin	katılımı	 ile	 15	Mayıs	2023	sendika	yetkimizin	gasp	
edildiği	İzmir	Buca	Seyfi	Demirsoy	EAH	önünde	gerçekleştirildi.

 Aynı	 minvalde	 tüm	 şube/temsilciliklerimizde	 işyerleri	 önünde	 Sağlık	
Bakanlığına	yönelik	taleplerimiz	ile	ilgili	açıklamalar	gerçekleştirdi.

- 26 Temmuz 2023 Çarşamba Günü Saat 12:30:	1.	Basamak	Sağlık	kurum-
larında	çalışan	emekçilerin	taleplerinin	açıklanması.	Bu	etkinlik	MYK’nın	
ve	yakın	illerdeki	(Mersin, Osmaniye, Gaziantep, Kilis, Hatay, Kahraman-
maraş)	yönetici	ve	temsilcilerimizin	katılımı	ile	Adana	ilinde	Halk	Sağlığı	
Müdürlüğü	Ek	Hizmet	Binası	Bahçesinde	gerçekleştirildi.

Aynı	minvalde	tüm	şube/temsilciliklerimizde	işyerleri	önünde	1.	Basamak	çalı-
şanlarına	yönelik	taleplerimiz	ile	ilgili	açıklamalar	yapıldı.
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- 27 Temmuz 2023 Perşembe Günü Saat 12:30:	Üniversite	hastanelerinde	
çalışan	emekçilerin	taleplerinin	açıklanması.	Bu	etkinlik	MYK’nın	ve	yakın	
illerdeki	(Hakkâri, Ağrı, Bitlis, Iğdır, Muş)	yönetici	ve	temsilcilerimizin	
katılımı	ile	her	türlü	idari	ve	kolluk	baskısına	rağmen	yetki	aldığımız	Van	
YY	Üniversitesinde	yapılacaktır.	(Bu etkinliğimiz MYK’nın uçaklarda yer 
bulamaması nedeniyle Ağustos’un ilk haftasında gerçekleştirildi.)

Aynı minvalde tüm şube/temsilciliklerimizde üniversite hastaneleri önünde 
taleplerimiz ile ilgili açıklamalar yapıldı.

- 28 Temmuz 2023 Cuma Günü Saat 12:30:	 Aile	 ve	 Soysal	 Hizmetler	
Bakanlığında	 çalışan	 emekçilerin	 taleplerinin	 açıklanması.	 Bu	 etkinlik	
MYK’nın	ve	yakın	illerdeki	(Bingöl, Elazığ, Malatya, Erzincan, Erzurum, 
Diyarbakır)	 yönetici	 ve	 temsilcilerimizin	 katılımı	 ile	Dersim	Şubemizin	
yönetici	ve	üyelerinin	sürgün	edilmesi	ardından	mahkeme	yoluyla	geri	
dönmelerine	rağmen	tekrardan	Tunceli	ASH	il	müdürü	tarafından	Pülümür	
ilçesine	sürgün	edilmeleri	nedeniyle	Tunceli	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	İl	
Müdürlüğü	önünde	gerçekleştirildi.	Aynı	minvalde	tüm	şube/temsilcilik-
lerimizde	işyerleri	önünde	ASHB’lığı	emekçilerine	yönelik	taleplerimiz	ile	
ilgili	açıklamalar	yapıldı.

- 4-15 Ağustos 2023 Tarihleri Arası:	Tüm	işyerlerinde	genel	merkez	tara-
fından	gönderilecek	TİS	broşürünün	dağıtılması,	yemekhanelerde	ve	iş	
yerlerinde	TİS	 taleplerimizin	 ve	Grevli	 toplu	 sözleşmeli	 özgür	pazarlık	
içeren	sendika	yasasını	neden	 istediğimize,	6	dönem	boyunca	yapılan	
TİS	sözleşmelerindeki	kayıplara	yönelik	emekçilerin	bilgilendirilmesi	faa-
liyetleri	gerçekleştirildi.

6 ŞUBAT MARAŞ MERKEZLI DEPREM ÇALIŞMALARI:
Depremin	hemen	ardından	 tüm	 illerden	doğru	dönüşümlü	ekipler	 halinde	
deprem	bölgesine	yönelik	4	ay	boyunca	yürütmüş	olduğumuz	çalışmalar	bu	
dönemde	daha	spesifik	konulara	ve	uzmanlık	alanına	yönelik	görevlendirmelere	
evrilmiştir.	Yine	deprem	sonrası	yaşanan	sıkıntılarla	ilgili	şube/temsilcilikleri-
mizin	yaptığı	çalışmalar	ve	açıklamaları	yaygın	bir	şekilde	görünür	kılınmaya	
çalışıldı.	 Aynı	 zamanda	KESK	bütünlüğünde	depremin	 7.	Ayına	dair	Hatay	
ve	Adıyaman	da	bölge	illerden	şube/temsilciliklerimizin	katılımı	ile	halkın	ve	
emekçilerin	yaşadığı	sorunlara	dikkat	çekildi.



12 • 8. MTK 11. GENEL KURULARASI DÖNEM

323

B- BASIN YAYIN:
Basın Açıklamaları:

31 Mayıs 2023:	 Aile	 ve	 Sosyal	 Hizmetler	 Bakanlığı	 Görevde	 Yükselme	
Sınavı	mülakat	sonuçlarının	sonuçlarına	dair	“Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakan-
lığı	Görevde	Yükselme	Sınavı	Mülakat	Sonuçlarının	Neden	Geç	Açıklandığını	
Sonuçlarından	Anlamaktayız.	Skandal	Mülakat	Sonuçlarını	Kaldırın,	Sınavı	Kaza-
nanları	Atayın”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

2 Haziran 2023:	“Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	Görevde	Yükselme	Sına-
vında	Alınan	Puanlar	 İle	Mülakatta	Verilen	Puanları	 Kamuoyunun	Takdirine	
Sunuyoruz”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

3 Haziran 2023:	10.	Dönem	8.	Merkez	Temsilciler	Kurulumuz	SES	davası	için	
“Hukuksuzluk	Sona	Ersin,	SES’imiz	Yargılanamaz”	açıklaması	gerçekleştirdi.

5 Haziran 2023:	Yönetici	 ve	üyelerimizin	yargılandığı	duruşmanın	ardından	
davayla	ilgili	olarak	bilgi	notu	paylaşıldı.

23 Haziran 2023:	“Turistik	Bölgelerdeki	Sağlık	Personel	Eksikliği	ve	Kira	Soru-
nu	Yetmezmiş	Gibi	 Şimdi	de	 İş	Yükünü	Daha	da	Artıracak	Şekilde	Okullar	
Polikliniğe	Çevriliyor”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

24 Haziran 2023:	“Seçim	Öncesi	15	Temmuz	Memur	Maaş	Zamları	İçin	Vaat	
Edilen	Rakamlar	Ödense	Bile	Bir	Anlamı	Kalmamıştır.	Asgari	Değil,	 İnsanca	
Yaşamaya	Yetecek	Temel	Ücret	İstiyoruz”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

27 Haziran 2023:	Kızamık	salgınına	dair	acil	ve	kalıcı	önlem	alınması	ve	müca-
dele	programı	planlanması	için	önerilerimizi	içeren	açıklama	yayınlandık.

5	Temmuz	2023:	Kamu	görevlilerine	yapılacak	zamla	ilgili	torba	kanunu	tekli-
fini	değerlendiren	“Bize	Yine	Sefalet	Ücreti	ve	Mezarda	Emeklilik	Dayatılıyor”	
başlıklı	açıklama	yayınladık.

10	Temmuz	2023:	Tokat	Erbaa	Devlet	Hastanesi	İş	Yeri	Temsilcimiz	Bekir	Kara-
ca’nın	maaş	mutemetliği	yaptığı	sırada	kamu	işçilerinin	maaş	ödemelerinde	
usulsüzlükler	tespit	ettiği	için	kanunsuz	emri	uygulamayarak	elindeki	tutanak,	
belge	ve	bilgilerle	sendikamız	aracılığıyla	Sağlık	Bakanlığı	Teftiş	Kuruluna	baş-
vuru	yapması	nedeniyle	uğradığı	baskı	ve	sürgün	uygulamasına	karşı	“Erbaa	
Devlet	Hastanesinde	SES’imizi	Kısamayacaksınız”	açıklamasında	bulunduk.

14 Temmuz 2023:	Aile	sağlığı	merkezi	emekçilerinin	yaşadıkları	sorunlar	 ile	
ekonomik	ve	özlük	haklarına	dair	görüşlerimizi	ifade	etmek	için	illerde	ger-
çekleştirdiğimiz	eylemlerde	faydalanılmak	üzere	“Aile	Sağlığı	Merkezleri	Kamu	
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Kurumlarıdır.	Kamusal	Olarak	Sunulan	Sağlık	Hizmetleri	Yarı	Şirket	Yarı	Kamu	
Sistemi	Mantığı	ile	Verilemez”	başlıklı	açıklama	hazırladık.

21 Temmuz 2023:	Merkez	Yönetim	Kurulu	Üyelerimiz	sendika	genel	merke-
zinde	basın	 toplantısı	 düzenleyerek	TİS	 taleplerimizi	 ve	eylem	 takvimimizi	
açıkladı:	Grevli	TİS	Hakkı,	Gerçek	Toplu	Sözleşme,	Demokratik	Çalışma	Yaşamı	
İçin	Birlikte	Örgütlenmeye,	Birlikte	Mücadeleye!

26 Temmuz 2023:	Artan	sağlıkta	şiddete	karşı	“Sağlıklı	Bir	toplum	İçin	Şiddetin	
Her	Türüne	Karşı	Mücadele	Edelim”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

26 Temmuz 2023:	“1	Ağustos	Kuruluş	Yıldönümümüzde	İş	Bırakıyor,	Alanlarda	
Taleplerimizi	Dile	Getiriyoruz”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

31 Temmuz 2023:	1	Ağustos	sendikamızın	kuruluş	yıldönümü	nedeniyle	“Hak-
lar	Yasalardan	Önce	Gelir.	Fiili	ve	Meşru	Mücadelemiz	Sürecek.	Yaşasın	SES,	
Yaşasın	KESK!”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

8 Ağustos 2023:	“Hiçbir	Memur	Sınıfının	Dışında	ve	Sınıfının	İçindeki	Derecesi-
nin	Altında	Bir	Derecenin	Görevinde	Çalıştırılamaz”	başlıklı	açıklama	yayınladık.

11 Ağustos 2023:	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	hakları	için	16	Ağus-
tos’ta	 gerçekleştirdiğimiz	 iş	 bırakma	eylemi	 öncesinde	 “Sağlık ve Sosyal 
Hizmet Emekçileri İle Halkımızı 16 Ağustos 2023 Günü Sağlık ve Sosyal Hiz-
met Kurumlarında Hizmet Almaya Değil, Bizimle Birlikte Hepimiz İçin Olan 
Taleplerimize SES Vermeye Davet Ediyoruz. Birlikte Mücadele Edersek Bir-
likte Kazanacağız! 16 Ağustos 2023 Tarihinde Hizmet Üretmiyoruz!” başlıklı 
açıklama yayınladık.

25 Ağustos 2023: 7. Dönem Toplu İş Sözleşmesi sürecine dair bilgilendirme 
notu paylaştık.

6 Eylül 2023: Hizmet Kolu TİS ve Hakem Kurulu değerlendirmesi yayınladık.

7 Eylül 2023: Liyakatsiz	 yöneticilerin	 uyguladığı	mobbing,	 yoğun	çalışma	
koşulları	ve	sefalet	ücretleri	yanında	her	gün	şiddete	uğradığımız	için	Sağlık	
Bakanı	Fahrettin	Koca’ya	“Sağlık	emekçilerine	yönelik	şiddetin	(mobbing,	siya-
sal	şiddet,	hasta	yakınlarının	şiddeti,	ekonomik	şiddet	vb.)	bitirilmesi	yönünde	
çok	 yönlü	 tedbirler	 alınması	 için	 emekçilerin	örgütlü	 kurumları	 ile	 kollektif	
çalışmaya	başlansın”	çağrısında	bulunduğumuz	“Beyaz	Reform	Kırmızı	Oldu”	
başlıklı	açıklama	yayınladık.
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27 Eylül 2023:	Bartın	Temsilcilik	Eş	Başkanımız	Doktor	Suzan	Özbay’ın	Ulus	
Devlet	Hastanesi	 acil	 servis	 nöbeti	 sırasında	bir	 hasta	 tarafından	cinsiyetçi	
küfürlere	ve	fiziksel	saldırıya	maruz	kalmasına	karşı	açıklama	yayınladık.

27 Eylül 2023:	Avrupa	Kamu	Hizmeti	Sendikaları	Federasyonu	EPSU,	üye	ve	
yöneticilerimizin	 yargılandığı	davanın	2	Ekim’de	görülecek	olan	duruşması	
öncesinde	üyelerine	sendikamızla	dayanışma	çağrısı	yaptı.	Pek	çok	ülkeden	
milyonlarca	işçiyi	temsil	eden	sendikalar	duruşma	öncesinde	SES	ile	dayanış-
ma	mesajları	yayımlamaya	başladılar	ve	Adalet	Bakanlığı’nı	 tüm	suçlamaları	
düşürmeye	çağırdılar.

Sosyal medya çalışmaları
31 Mayıs 2023:	“ASHP	Mülakatı	İptal	Et”	hashtag	çalışması	yapıldı.

20 Haziran 2023:	Basın	açıklamasına	katıldıkları	gerekçesiyle	Pertek	ilçesine	
sürgün	edilen	Dersim	Şube	üyelerimizin	mahkeme	kararlarıyla	 döndükleri	
gün	tekrar	sürgün	edilmelerine	karşı	“Tunceli	ASHM’de	Sürgün	Var”	hashtag	
çalışması	yapıldı.

21 Haziran 2023:	Amed	şubemizin	Diyarbakır	Gazi	Yaşargil	Eğitim	ve	Araş-
tırma	Hastanesi	Kadın	Doğum	ve	Çocuk	Hastalıkları	 Kampüsünde	binaların	
terasında	yer	alan	baz	istasyonları	derhal	kaldırılsın	talebiyle	gerçekleştirdiği	
“Sağlıkta	Sağlıksızlık”	hashtag	çalışmasına	destek	verildi.

4 Temmuz 2023:	“Memur	Asgari	Ücretli	Olamaz”	hashtag	çalışmasına	katılım	
sağlandı.

8 Temmuz 2023:	“Sadaka	Değil	Zam	İstiyoruz”	başlıklı	hashtag	çalışması	ger-
çekleştirildi.

9 Temmuz 2023:	 Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleriyle	birlikte	 “Asgari	Değil	
İnsanca	Yaşam”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

31 Temmuz-1 Ağustos 2023:	“SES	27	Yaşında”	hashtagı	ile	açıklama,	görsel	
ve	video	paylaşımları	yapıldı.

1 Ağustos 2023:	Haklarımız	ve	taleplerimiz	için	gerçekleştirdiğimiz	iş	bırakma	
eylemi	boyunca	“Alandan	Sesleniyoruz”	hashtagı	ile	paylaşımlar	yaptık.

10 Ağustos 2023:	KESK	öncülüğünde	illerde	yapılan	açıklamalar	“Gerçek	Bir	
TİS	İçin”	hashtagıyla	paylaşıldı.
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14-15 Ağustos 2023:	 Kamu	 emekçilerine	 ve	 emeklilere	 dayatılan	 sefalet	
koşullarına	karşı	yaptığımız	iş	bırakma	eylemi	öncesinde	“16Ağustos’ta	İş	Bıra-
kıyoruz”	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

16 Ağustos 2023:	İş	bırakma	eylemi	boyunca	“Grevdeyiz”	hashtagı	ile	payla-
şımlar	yapıldı.

1 Eylül 2023:	Hatay	Samandağ	Devlet	Hastanesi	 İş	Yeri	 Temsilcimiz	Helen	
Camuz	Köksal	başta	olmak	üzere	üyelerimiz	üzerindeki	 idari	baskılara	karşı	
“Samandağ	Devlette	Baskıya	Son”	başlıklı	hashtag	çalışması	gerçekleştirildi.

20 Eylül 2023:	Alanya	Ağız	ve	Diş	Sağlığı	Merkezi	İş	Yeri	temsilcimizin	Kaş’a	
sürgün	edilmesine	karşı	“Sarı	Senli	İdare	Sürgün	Ediyor”	başlıklı	hashtag	çalış-
ması	gerçekleştirildi.

27-28-29 Eylül 2023:	Yetersiz,	sağlıksız	ve	hijyenden	uzak	hastane	yemek-
lerini	 teşhir	 etmek	 için	 üç	gün	boyunca	 “Hastane	Yemekleri”	 hashtagı	 ile	
paylaşımlar	yapıldı.

25 Eylül-2 Ekim 2023:	 Avrupa	 Kamu	 Hizmeti	 Sendikaları	 Federasyonu	
EPSU’nun	üye	ve	yöneticilerimizin	yargılandığı	davanın	2	Ekim’de	görülecek	
olan	duruşması	öncesinde	sendikamızla	dayanışma	amacıyla	hafta	boyunca	
yayınladığı	“Solidarity	With	SES”	hashtagına	katılım	sağlandı.

1	 Ekim	2023:	Eski	 ve	 yeni	 yöneticilerimizin	 yargılandığı	 davanın	2	Ekim’de	
görülecek	duruşması	öncesinde	“SES’e	Beraat”	ve	“Solidarity	With	SES”	baş-
lıklı	hashtag	çalışması	yapıldı.

Ayrıca KESK ve bağlı sendikalar ile sağlık emek ve meslek örgütlerinin has-
htag çalışmalarına destek verildi.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	özel	günleri	ile	ülke	gündeminde	ger-
çekleşen	durumlara	dair	paylaşımlar	yapıldı.

Şube/Temsilciliklerimizin	 ve	genel	merkezimizin	gerçekleştirdiği	 eylem-et-
kinlikler,	 genel	merkez	 yayınları	WEB	 sitesinde	 yer	 alırken,	 sosyal	medya	
hesaplarından	da	paylaşıldı.

Sağlıkta	şiddet	ve	işine	geri	dönen	KHK’li	üyelerimizle	ilgili	paylaşımlar	yapıldı.

“SES’te	Örgütleniyoruz”	 ve	 “Geçmişte	 SES,	Gelecekte	SES”	 hashtaglarıyla	
paylaşımlar	yapıldı.

Deprem	bölgesindeki	sorunlar	ve	yapılan	çalışmalara	dair	“deprem”	hashtagı	
ile	paylaşımlar	yapılmaya	devam	edildi.
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TİS	 süreci	 boyunca	 “TİS”,	 “Vergi”,	 “Memur”,	 “Enflasyon”,	 “Zam”,	 “İnsanca	
Yaşam”	“İnsanca	Ücret”,	“Zam	Yağmuru”,	“Birlikte	Kazanacağız”,	“Memurun	
TİS	Takibi”	vb.	hashtaglarla	çokça	paylaşım	yapıldı.

C- EĞITIM:
Bu	dönemde	23	Temmuz	2023	tarihinde	basın	yayın	komisyonumuz,	27	Tem-
muz	2023	günü	de	 şube/temsilcilik	 yöneticilerimize	 yönelik	Özgür	Kütküt	
hocanın	katılımı	ile	sosyal	medya	eğitimleri	yapılmıştır.

ULUSLARARASI VE DIŞ ILIŞKILER:
Uluslararası	ilişkilerimizi	her	zamanki	gibi	tüzüğümüz	ve	genel	kurul	kararları,	
çalışma	programı	ve	MYK	kararları	doğrultusunda	sürdürüyoruz.	Bu	çerçevede,	
uluslararası	ilişkiler	çalışmalarımıza	devam	ediyoruz.

Bu	 kapsamda	 üyesi	 olduğumuz	 Uluslararası	 sendikalar,	 konfederasyonla-
ra	 rutin	bilgilendirme,	 fikir	 alışverişi,	 dayanışma,	 (hem	bizim	karşılaştığımız	
sorunlar	hem	de	dünyanın	farklı	yerlerinde	karşılaşılan	sorunlara	ilişkin	bizim	
dayanışma	etkinliklerimiz)

GENEL KADIN SEKRETERLIĞI
15.06.2023:	Antalya’nın	Alanya	İlçesi	ASM’de	katledilen	Melek	Bağçe	için	SES	
Ankara	Şube,	Ankara	Tabip	Odası	ve	KESK	kadın	meclisi	tarafından	gerçekleş-
tirilen	açıklamaya	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli	katıldı.

26.07.2023:	 KESK	TİS	Kadın	 taleplerinin	 açıklandığı	 basın	 açıklamasına	Eş	
Genel	Başkanı	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

22/23/24.09.2023:	KESK	İzmir	Kadın	Meclisinin	düzenlediği	2.	Kadın	kampına	
Eş	Genel	Başkanı	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.

03.10.2023:	EŞİK	(Eşitlik	için	kadın	platformu)	platformunun	TBMM	fiili	açılış	
gününde	Kadın	Vekillerle	buluşarak,	 kadınların	eşitlik	 ve	özgürlük	mücade-
lesine	destek	olma	çağrısı	için	Mecliste	yapılan	basın	açıklamasına	Eş	Genel	
Başkan	Gönül	Adıbelli	katılım	sağladı.
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SES MERKEZ KADIN MECLISI 
10. DÖNEM 1.TOPLANTISI

Genel	Merkez	kongresiyle	göreve	geldikten	sonra	pandemiden	kaynaklı	yüz	
yüze	Merkez	Kadın	Meclisi	toplantısı	yapmanın	koşulları	olmadığından,	Merkez	
Kadın	Meclisi	10.	Dönem	1.Toplantımızı	31.	01.2021	tarihinde	online	yaptık.	Kadın	
Meclisi	toplantımızı	3	kadın	MYK	ve	toplamda	30	kadın	arkadaşın	katılımı	ile	
gerçekleştirdik.

Eş	Genel	Başkanımız	 Selma	Atabey’in	 ve	Genel	 Kadın	 Sekreterimiz	Gönül	
Adıbelli’nin	 siyasal	 ve	 sendikal	 süreci	 değerlendiren	 açılış	 konuşmalarıyla	
toplantı	 başladı.	 SES	Merkez	Kadın	Meclisi	 toplantımızı	 pandemi	 sürecinde	
hayatını	kaybeden	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlara	ve	kadın	müca-
delesinde	yaşamını	kaybeden	kadınlarını	anarak	gündeme	geçildi.

Merkez	Kadın	Meclisimiz	planlanan	gündemler	üzerinden	değerlendirme,	önü-
müzdeki	dönemi	programlama	ve	kararlaşmalarla	yürütülmüştür.

1- Geçmiş	dönemin	değerlendirilmesi

 a-	Siyasal	sürecin	değerlendirilmesi

 b-	Sendikal	sürecin	değerlendirilmesi

2- Önümüzdeki	dönemin	programlanması

 a-	8	Mart	Kadınların	Uluslararası	Birlik,	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü.

 b-	5	Mayıs	Ebeler	Günü	ve	12	Mayıs	Hemşireler	Günü.

3-Toplantı sonucunun hazırlanması

Ataerkil	kapitalizmin	yarattığı	eşitsizlikler	bugün	dünyanın	her	yerinde	şiddete,	
tacize,	savaşa,	krize,	yoksulluğa,	işsizliğe,	mobbinge,	ayrımcılığa	karşı,	kadın-
lar	insanca	yaşam,	gerçek	demokrasi	ve	eşitlik	talepleri	yükselmeye	devam	
ediyor

Toplumsal	 cinsiyet	 eşitsizliğinin	 yaşamamızın	her	 alanında	hüküm	sürdüğü	
gerçeği,	kriz	ve	salgın	dönemlerinde	en	ağır	hali	ile	gün	yüzüne	çıkmaktadır.	
Erkekler,	sermayedarlar	ve	her	ölçekteki	siyasal	iktidarların,	kadınların	emeği,	
bedeni,	doğurganlığını	kontrol	etmeyi	hedefleyen	iş	birliği,	bugün	olduğu	gibi	
her	zaman	kadınlara	karşı	baskı	ve	şiddet	ile	gerçekleşiyor.	Türkiye’de	olduğu	
gibi,	dünyanın	birçok	ülkesinde	de	kadın	hakları	çok	ciddi	bir	saldırı	altında	ve	
yeni	bir	olgu	olarak	ilk	defa	açıkça	örgütlenmiş	bir	erkek	hareketi	ile	karşı	kar-
şıyayız.	Diğer	taraftan	pandemi	süreciyle	birlikte	kadına	yönelik	şiddetin,	taciz	
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ve	tecavüzün	artması	ve	başvuracak	mekanizmaların	olmamasından	kaynaklı	
mağduriyetlerin	arttığını	görebiliyoruz

Ülkemiz	özelinde	kapitalizm,	patriyarkal	ve	iktidarın	gerici	ideolojisinin	birlikte	
işleyişi	ile	kadınların	kamusal	alanda,	istihdamdaki	varlıkları	tehlikeye	girmiş,	
kadınların	bedenine,	 kimliğine,	emeğine	yönelik	 saldırılar	 artmıştır.	 İktidarın	
uzun	süredir	güvencesizlik,	işsizlik,	şiddet	ve	yoksulluk	kıskacında	kadınların	
yaşamını	daha	fazla	denetim	altına	alma	çabası	sosyal,	siyasal,	toplumsal	ve	
ekonomik	pek	çok	hakkı	kullanılamaz	hale	getirmiştir.

Kadınların	toplumsal	yaşamda	bir	özne	olarak	var	olmalarını,	özellikle	istihdam-
da	ve	siyasette	temsil	gücü	oluşturmasını,	kendi	kararlarını	vermelerini,	bunun	
toplumsal	mekanizmalarını	oluşturmalarını	kendi	varlığı	için	bir	tehdit	olarak	
gören	bu	anlayış,	oluşturulan	tekçi	cinsiyetçi	rejime	karşı	kadınların	tepkilerini	
önlemek	için	ideolojik	saldırılarını	arttırmaktadır.

Tüm	bu	 yaşananlar	 karşısında	 kadınlar	 olarak,	 emeğin	 evrensel	 haklarının	
korunması	 ve	geliştirilmesi	 için	mücadele	 ettik,	 edeceğiz.	 Kadın	 emeğine	
yönelen	cinsiyetçi	saldırıların	bir	sistem	sorunu	olduğunu	sürekli	olarak	ifade	
ettik.	Yaşamlarımıza	ve	emeğimize	dönük	iktidar	politikalarını	işyerlerimizde	
teşhir	etmekten	geri	durmadık.	İşyerlerinden	alanlara	kadınların	öncülüğünde	
kadın	sözünü,	taleplerini	ve	dayanışmasını	örgütlemeye	çalıştık.

Tüm	Türkiye’de	sokaklarda	kadın	kazanımlarını,	İstanbul	sözleşmesine	ve	6284	
sayılı	yasaya	sahiplenme	ve	taleplerimizi	tekrar	tekrar	haykırdık	ve	birlikte	güç	
olma	sözünü	verdik.	Bir	kişi	daha	eksilmeyeceğiz	’uykularınız	kaçsın	ben	ne	
zaman	 ifşa	olacağım’’	diye	korkun	mesajıyla	uyarılarda	bulunduk.	Bütün	bu	
yaşanılanlara,	cezasızlık	politikalarına	ve	kadın	kazanımlarına	yönelik	tüm	baskı	
ve	yok	saymaya	ve	pandemi	koşullarına	rağmen	sınır	tanımadan	irademizi	kır-
maya	yönelik	her	türlü	saldırıya	karşı	dünyanın	dört	bir	yanında	sokaklardaydık,	
ayaktaydık	ve	isyandaydık.	Bundan	sonra	da	her	türlü	cinsiyetçilik,	ırkçılık	ve	
ötekileştirmeye	karşı	gücümüzü	kadın	dayanışmasından	ve	örgütlü	mücade-
lemizden	alarak	yürümeye	devam	edeceğiz.

Yıllardır	bedenlerimize,	kimliklerimize,	emeğimize,	hayatlarımıza	saldıran	ikti-
dara	karşı	kadın	dayanışmamızı	ve	mücadelemizi	büyüteceğiz

Kadın	Meclisi	Toplantısında	aşağıdaki	kararlaşmalar	yaşanmıştır.

1-	Genel	kurul	öncesi	yapılan	kadın	meclisi	toplantısında	kararı	alınan	ve	hazır-
lığı	yapılan	SES	kadın	dergisinin	bastırılıp	şube/temsilciliklere	gönderilmesine.
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2-	Genel	kurul	öncesi	yapılan	kadın	meclisi	toplantısında	kararı	alınan	25	Kasım	
Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	ve	Uluslararası	Dayanışma	Günü	Progra-
mı	çerçevesinde	“Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	çalışan	emekçi	kadınların	
iş	yerlerinde	yaşadıkları	şiddet”	yönelik	anket	sonuçlarını	en	yakın	zamanda	
sonuçlandırılıp	paylaşımının	yapılmasına.

3-	8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü	kapsamında	kadın	
üyelerimize	yönelik	8	Mart	temalı	anahtarlık	yaptırılıp	şube/temsilciliklere	gön-
derilmesine

4-	8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü	kapsamında	Kadın	
kazanımlarına	yönelik	saldırılar,	Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	alanında	çalışan	kadın	
emekçilerinin	çalışma	koşullarının	ağırlaştığı	ve	Pandemi	ile	daha	da	artan	iş	
yüküne	karşı	taleplerimizi	içeren	‘’Eşit	ve	Özgür	Yaşam	için	Mücadeleyi	Büyü-
tüyoruz’’	şiarıyla	broşür	hazırlanmasına

5-	8	Mart	Kadınların	Birlik	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü	çerçevesinde	sağlık	
emek	meslek	örgütleri	ile	ortak	eylem/etkinlik	planlanması

6-21-28	Nisan	Ebeler	Haftası,5	Mayıs	Dünya	Ebeler	Günü-12	Mayıs	Dünya	
Hemşireler	günü	ile	ilgili	program	kapsamında;

-Pandemi	döneminde	Ebe	 ve	Hemşirelerin	 yaşadıkları	 sorunlar	 ve	 çözüm	
önerileri	ile	ilgili	Genel	Merkez	düzeyinde	panel	yapılmasına,

-Ebe/hemşirelerin	ortak	taleplerini	içeren	Hashtag	çalışması	yapılmasına,

-Dünya	Ebe	ve	Hemşireler	günü	nedeni	ile	özellikle	Ebe	ve	Hemşirelerin	Pan-
demi	döneminde	yaşadıkları	 sorunları,	 artan	 iş	yükünü	ve	 taleplerini	 içeren	
broşür	hazırlanmasına,

-Ebe	ve	hemşireler	 haftası	 programı	çerçevesinde	yıllardır	 dill	endirdiğimiz	
taleplerimizi	 içeren	 video	hazırlanmasına	 ve	 sosyal	medya	hesaplarımızda	
paylaşılmasına,

SES MERKEZ KADIN MECLISI 
10. DÖNEM  
2.TOPLANTISI

Merkez	Kadın	Meclisi	 10.	Dönem	2.	Toplantımız	 18-19	Eylül	2021	 tarihlerin-
de	Ankara’da	gerçekleştirilmiştir.	Toplantıya	Diyarbakır	3,	İstanbul	3,	Adana,	
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Antalya,	Ankara,	Çanakkale,	Çorum,	Denizli,	Elâzığ,	Gaziantep,	Hakkâri,	Hatay,	
İzmir,	Kocaeli,	Mardin,	Muş,	Şırnak,	Tunceli	ve	Van’dan	1’er,	Merkez	Yönetim	
Kurulundan	2	kadın	yöneticinin	ve	KESK	MYK	1	kadın	yöneticinin	katılımıyla	
toplam	26	kişinin	katılımı	ile	toplanmıştır.

Emek,	barış,	pandemi	ve	demokrasi	mücadelesinde	yaşamını	yitiren	kadın	yol-
daşlarımız	için	1	dakikalık	saygı	duruşundan	sonra	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	
Atabey’in	ve	Genel	Kadın	Sekreterimiz	Gönül	Adıbelli’nin	siyasal	ve	sendikal	
süreci	değerlendiren	açılış	 konuşmaları	 ve	KESK	Hukuk,	TİS	ve	Uluslararası	
sekreteri	Zeynep	Korkmaz’ın	konuşmasıyla	toplantı	başladı.	SES	Merkez	Kadın	
Meclisi	 toplantımızı	pandemi	 sürecinde	hayatını	 kaybeden	 sağlık	 ve	 sosyal	
hizmet	emekçisi	kadınlara	ve	kadın	mücadelesinde	yaşamını	kaybeden	tüm	
dünya	kadınlarını	anarak	gündeme	geçildi.

Merkez	Kadın	Meclisimiz	planlanan	gündemler	üzerinden	değerlendirme,	önü-
müzdeki	dönemi	programlama	ve	kararlaşmalarla	yürütülmüştür.

1- Geçmiş	dönemin	değerlendirilmesi,	 Siyasal	 sürecin	değerlendirilmesi,	
Sendikal	sürecin	değerlendirilme

2- Önümüzdeki	dönemin	programlanması,	25	Kasım	Kadına	Yönelik	Şiddetle	
Uluslararası	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü,	8	Mart	Kadınların	Uluslararası	
Birlik,	Dayanışma	ve	Mücadele	Günü.,	5	Mayıs	Ebeler	Günü	ve	12	Mayıs	
Hemşireler	Günü.

3- Özgün	kadın	eğitimlerinin	programlanması

4- Özgün	kadın	örgütleme	çalışmalarının	programlanması

5- Pandemi	sürecinde	derinleşen	kriz	ve	kadın	emekçilerin	yaşadığı	her	türlü	
şiddete	karşı	ortak	mücadele	programı

6- Kadın	bütçesinin	düzenlenmesi

7- 2.	Kadın	Sağlık	kurultayı	komisyonu	ve	Dergi	komisyonun	oluşturulması

8- Sonuç	bildirgesinin	okunması

21.	yüzyıl	cinsler	arası	çelişkinin	temel	çelişki	haline	geldiği,	erkeğin	egemen	
kadının	köleliğine	dayalı	düzeni;	ilk	sınıflaşmanın,	sömürünün,	ekolojik	sorunun	
ve	tüm	toplumsal	sorunun	daha	görünür	hale	geldiği	bir	süreçten	geçiyoruz.	
Son	on	yılda	kadın	kırımı	ve	kadın	direnişinin	yükselişine	tanıklık	ettiğimiz	gibi,	
sisteme	karşı	 en	 radikal	 ve	kitlesel	 eylemlerini	de	yine	kadın	hareketi	ger-
çekleştirmektedir.	Bu	süreçte	savaş,	yoksulluk,	ekolojik	kriz,	kadın	bedeni	ve	
yaşam	tarzına	yönelen	cinsiyetçi	saldırılar,	kadın	direnişinin	temel	gündemleri	
oldu.	Bedenlerine,	topraklarına,	değerlerine,	emeklerine	sahip	çıkan	kadınlar,	
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egemen	sistemin	ve	tüm	işbirlikçilerinin	hesaplarını	bozarak	mücadelelerini	
yürütmüşlerdir.	Dünyanın	her	 yerinde,	 örgütlü	 kadın	mücadelesine	 yönelik,	
taciz,	tecavüz	ve	katliamla	yıldırma	girişimleriyle	kadınların	iradesini	kırmaya	
dönük	kapsamlı	politikalar	yürütülmekte,	 ideolojik,	ekonomik,	sosyal,	kültü-
rel	alandaki	geniş	bir	yelpazeye	yayılan	bu	politikalarla	kadınların	geleneksel	
rollerinin	sürdürülmesini	sağlayacak	sistemi	yeniden	tesis	etme	çalışılmakta.

Ortadoğu’da	emperyalist	güçlere,	dinci,	milliyetçi,	gerici	rejimlere	karşı	kadın-
ların	yürüttüğü	mücadele	birçok	Arap	ülkesinde,	İran’da,	Rojava	direnişindeki	
kadınların	 yürüttüğü,	 Latin	Amerika’da	 sömürgeciliğe,	 emperyalizm,	 doğa	
talanına,	 yoksulluğa,	 kadın	bedenine	 yönelen	 saldırılara	 ve	Afganistan’daki	
kadınların	direnişiyle	sınırları	aşan	bir	noktada	olduğunu	görüyor	ve	bu	dire-
nişlerin	tüm	dünya	kadınlarına	umut	olduğunu	biliyoruz.

Türkiye’de	ortak	bir	kadın	mücadelesinin	yükseldiği	görülmektedir.	Bu	müca-
deleyi	geriye	çekmek	için	AKP-MHP	faşist	iktidarı	kadın	haklarını	gasp	etme	
ve	 kadınlara	 saldırma	 konusunda	 sınır	 tanımamaktadır.	 Ataerkil,	 cinsiyetçi	
politikalara	ve	cezasızlığa	ek	olarak,	işsizlik	ve	yoksulluk	kadınları	şiddet	karşı-
sında	çok	daha	çaresiz	bırakıyor.	Kadını,	çocuğu,	LGBTİ+lara	erkek	şiddetinden	
koruyan	en	önemli	kazanımlarımızdan	olan	İstanbul	Sözleşmesinin	feshedil-
mesi	bunun	en	bariz	örneği	oldu.	Kadınların	daha	fazla	öldürüldüğü,	daha	fazla	
şiddete	uğradığı	 bir	 dönemde	 İstanbul	 Sözleşmesi’nin	 etkin	 şekilde	uygu-
lanması	gerekirken	bir	 gece	 yarısı,	 parlamento	 iradesi	 yok	 sayılarak,	 kadın	
mücadelesinin	en	büyük	kazanımlarından	birisi	olan	ve	Türkiye’nin	ilk	imzacısı	
olduğu	İstanbul	Sözleşmesi’nden	Cumhurbaşkanı	kararnamesiyle	çekilen	siya-
sal	iktidar	katilleri,	tacizcileri,	tecavüzcüleri	cesaretlendirerek	açıkça	yanlarında	
olduğunu	göstermiş	ve	buna	 tepki	gösteren	kadınlara	ve	kadın	örgütlerine	
yönelik	baskı,	 gözaltı	 ve	 tutuklamalarla	 kadınların	 iradesini	 kırmaya	 yönelik	
politikalar	 yürütmektedir.	 Tüm	bu	baskılara	 yönelik	 kadınlar	 her	 koşullarda	
alanlarda	olmuş	ve	mücadeleyi	yükseltmişlerdir.	Sonuç	olarak	da	kadınların	
yaşadığı	 şiddetle	 ilgili	 bir	 danışma	hattı,	 kadın	destek	birimi	 SES’te	 ya	da	
KESK’te	oluşturulması	gerekmektedir.

AKP’nin	19	yıllık	iktidarı	boyunca,	saray	şatafatı	ve	bir	avuç	sermaye	sınıfının	
aşırı	 zenginleşmesi	 uğruna	doğaya,	 kadına	 ve	emeğe	 saldırıların	 sonu	gel-
memiş,	nerdeyse	ülke	kaynaklarının	sonu	getirilmiş	durumda.	Diğer	yandan	
AKP’nin,	özellikle	2015	genel	seçim	sonuçları	ile,	iktidarını	kaybetmemek	adı-
na	MHP’yi	de	yanına	alarak	hız	verdiği	savaş	politikalarının	yarattığı	tahribat	
onarılmaz	boyutlara	ulaşmış,	bu	aymazlık	halinin	yarattığı	ekonomik	ve	siyasal	
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kriz,	bugün	çok	daha	derinleşmiş	ve	tüm	kesimleri	etkisi	altına	almış	durumda.	
Irkçı	söylemlerle,	yürüttüğü	savaş	politikalarıyla	ülkeyi	bir	kaos	ortamına	sür-
mektedir.	Özellikle	yürüttüğü	özel	savaş	politikalarıyla	başta	Kürtler,	kadınlar	
ve	tüm	muhalif	kesimlere	saldırmakta,	hedef	haline	getirmektedir.	Kaos	orta-
mında	beslenen	akp-mhp	iktidarı,	İzmir’de	HDP	binasına	yapılan	saldırı	sonucu	
katledilen	Deniz	Poyraz’ın	katillini	korumuş,	Konya’da	yaşayan	Kürt	aileden	7	
kişinin	katledildiği	saldırıyı	münferit	bir	olay	ve	aileler	arası	kavga	olduğunu	
söyleyerek	 toplum	vicdanında	daha	büyük	 yaralara	 neden	olmuştur.	 Tıpkı	
Urfa’da	bir	kadının-annenin	Şenyaşar	ailesinin	adalet	arayışına	kulak	tıkayan	
ve	zanlıları	 serbest	bırakan	 iktidar,	ülkede	adaletin	 zerresini	bırakmamış	ve	
toplumun	adalet	inancını	yok	etmiştir.

Türkiye’deki	 adaletsizliğin,	 yaşanan	ekonomik	 krizin	 en	 ağır	 bedelini	 öde-
yen	 kadınlar	 bu	dönemde	daha	 yoksullaştırılmış,	 iş	 yükleri	 daha	 artmıştır.	
Geçmişten	bu	yana	çocuk,	hasta,	engelli	bakımı	kadına	yüklenmiş,	pande-
mi	döneminde	de	yine	kadının	 işi	gibi	görülmüş,	bu	da	 iş	yükünü	ve	emek	
sömürüsünü	artırmıştır	Pandemi	öncesinde	çalışma	koşullarımızın	her	geçen	
gün	daha	da	kötüleştiği,	 personel	 yetersizliğine	bağlı	 iş	 yükümüzün	arttığı,	
çalışma	sürelerimizin	uzadığı,	mesleki	standartlara	uygunluğun	ortadan	kaldı-
rılmaya	çalışıldığı,	buna	karşın	ücretlerin	giderek	eridiği	bu	süreçte	biz	sağlık	
ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	sorunları	pandemiyle	birlikte	daha	da	belirgin	
bir	hale	geldi.	Esnek	çalışmanın	dayatıldığı	bir	dönemde	özellikle	Sağlık	ve	
Sosyal	hizmet	emekçisi	kadınların	 iş	yükü	daha	da	artmış,	nöbete	giderken	
çocuğunu	bırakacak	kreş	olmadığı	için,	komşusuna	bıraktığı	çocuklarını	çıkan	
yangında	kaybetmiş,	yine	112	de	çalıştığı	için	Covid	bulaştıracağı	gerekçesiyle	
çocuğunun	 velayetinin	 kendisinden	 alınması	 gündeme	gelmiş,	 çocuğu	 ve	
mesleği	 arasına	 sıkıştırılan	 kadınlar	 sürecin	 ağır	 koşulları	 karşısında	 intiha-
ra	sürüklenmişlerdir.	Çalışma	arkadaşlarının	ölümlerine	rağmen	ve	tüm	ağır	
çalışma	koşullarına	rağmen	halka	en	iyi	sağlık	ve	sosyal	hizmeti	vermek	için	
özverili	bir	şekilde	çalışmışlardır.

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	alanında	tüm	bu	özverili	çalışmaya	karşılık	hükümet	
sadece	hamaset	 yapmış,	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerinin	 çalışma	 ve	
toplumsal	yaşam	koşullarını	iyileştirme	yerine	kamuoyuna	yanlış	bilgiler	ver-
miş,	 sağlıkçılara	 tabandan	ödeme	yapılacağı	 yalanına	 sarılmış,	 kamuoyunu	
yanıltmıştır.	Siyasal	iktidar	pandemi	sürecini	fırsata	çevirerek	yönetememeye	
karşı	gelen	tepkilere	yasaklar	getirerek	tüm	muhalif	kesimleri	sindirme	içine	
girmiştir.
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Tüm	bu	baskılara	rağmen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	geçmişten	bu	
yana	herkese	eşit,	ücretsiz	ve	ana	dilde	sağlık	hizmeti	verme	ilkesiyle	müca-
dele	 etmekten	geri	 durmamıştır.	 Tüm	dünyada	 yaşamı	 etkileyen	pandemi,	
sendikal	mücadeleyi	etkilemiş,	özellikle	kadın	emekçilerin	bu	süreçten	etkilen-
meleri	daha	derin	olmuştur.	Bu	ağır	çalışma	koşullarında	kadınlarla	yeterince	
dayanışma	 içerisinde	olunamamış,	pandemi	sürecinde	kadına	yönelik	artan	
şiddeti	gündemleştirmede	eksiklikler	yaşanmıştır.	Özellikle	sistemin	emekçiyi	
terbiye	etme	için	yarattığı	KHK	zulmüne	karşı	sürece	denk	gelecek	eylem	ve	
etkinlikler	örgütlenememiş,	ihraç	edilen	kadınlarla	bir	araya	gelme,	dayanışma	
içinde	olma	 konusunda	 yeterince	duyarlılık	 gösterilmemiştir.	Önümüzdeki	
dönem	her	kadınla	iletişime	geçilerek	tüm	kadınların	mücadele	alanına	çeke-
cek	ve	yükselen	kadın	dayanışmasının	büyütülmesine	yönelik	eylem	ve	etkinler	
planlanmalıdır.	Kadın	kadının	yurdudur	şiarıyla	tüm	kadınlarla	ve	kadın	örgüt-
leriyle	bir	 araya	gelinerek,	 kadınlara	 yönelik	 saldırılar	 ve	 kadınların	 yaşadığı	
sorunlar	ortak	bir	perspektifle	gündemleştirilmelidir.

En	önemli	kadın	kazanımlarımızdan	olan	ve	tüzüğümüzde	yer	alan	Eş	başkan-
lık	ve	kadın	sekreterliğinin	daha	aktif	ve	etkin	 işletilmesi	 için	her	kesimden	
kadınların	sorumlulukları	olduğu	tespiti	yapılmıştır.	Kadın	örgütlülüğümüzün	en	
önemli	ayaklarından	biri	olan	ve	kadınların	ortak	sorunlarının	tartışıldığı	kadın	
meclislerinin	her	işyerinde	aktifleştirilmesi,	etkinleştirilmesi,	kadının	iradeleş-
mesi	açısından	önemlidir.

Genç	üyelerin	sendikaya	üyeliklerinin	ve	sendikada	genç	üyelerin	aktif	görev	
alması	 konusunda	 öğrenci	 komisyonlarının	 oluşturulması	 ve	 oluşturulan	
öğrenci	 komisyonlarının	 şubelerde	 ortak	 çalışma	 ortamlarının	 sağlanması	
gerekmektedir.

Daha	önceki	 kararlaşmalarımızda	 kreşin	 ebeveyn sorunu	 (talebi)	 olduğunu 
belirtmemize	rağmen	sistemin	yarattığı	çocuk	bakımı	kadının	görevidir	yak-
laşımının	sendikamızda	da	olduğu	görülmektedir.	Kadın	meclisi	olarak	birçok	
alanda	 ifade	ettiğimiz	 kreş	 talebi	 bir	 kadın	 talebi	 değil	 bir	 ebeveyn	 talebi	
olduğunu	altını	 tekrar	 çiziyor	 ve	 kreş	 talebinin	 sendikanın	ortak	mücadele	
içerisinde	vurgusu	tekrar	yapılmıştır.

Kadın	mücadelesi	 ve	 toplumsal	mücadele	 acısından	önemli	 bir	 yere	 sahip	
olan	sosyal	hizmet	alanın	sendikamızda	yeterince	gündemleştirilmediği	tespiti	
yapılmış.	Siyasal	iktidarın	halkı	yoksullaştırarak	kendine	bağımlı	hale	getirerek,	
kendisi	 için	oy	deposu	olarak	gördüğü	bu	 alanın	daha	çok	görünür	 kılmak	
gerekmektedir.	Özellikle	iktidar	kendi	istediği	kadın	modelini	yaratma,	kadına	
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sadece	aile	içinde	yer	veren	ve	buna	yönelik	eğitim	politikaları	yapan	aile	ve	
sosyal	hizmetler	bakanlığının	politikalarının	deşifre	edilmesi	konusunda	hizmet	
alanlar	ve	hizmet	verenlerin	sorunlarının	daha	görünür	kılınması	gerekmekte-
dir.	Bu	çerçevede	özellikle	bu	alana	yönelik	akademik	çalışmaların,	çalıştay	ve	
panellerin	yapılması	ihtiyacı	duyulmuştur.

Siyasal	iktidarın	en	çok	korktuğu	kesim	kadınlardır.	Akp-Mhp	siyası	iktidarının	
yaratmaya	çalıştığı	gerici,	faşist,	tek	adam	rejimi	karşısında	en	büyük	mücade-
leyi	veren	kadınlar,	yine	iktidarın	en	büyük	hedefi	haline	gelmişlerdir.	Onun	için	
her	geçen	gün	kadınlara	daha	acımasız	bir	şekilde	saldırmakta,	ancak	kadınlar	
tüm	bu	baskılara	karşı	ortak	bir	mücadeleyi	örmüş	ve	büyük	bir	güç	haline	gel-
miştir.	İradesi	ve	emeği	ilk	yok	edilen	kesim	olan	kadınlar	sınırları	aşan	bir	kadın	
dayanışmasını	gerçekleştirmektedir.	Büyük	bir	mücadele	geçmişi	olan	SES	’in	
kadın	mücadelesinin	büyümesinde	büyük	sorumlulukları	bulunmaktadır.	Sağlık	
ve	Sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlar	olarak	haklı	taleplerimizi	tüm	meşru	zemin-
lerde	sonuç	alıncaya	kadar	kararlı	bir	şekilde	birlikte	sahiplenecek,	kadınları	
görmezden	gelenlere,	cinsiyetçi	ve	homofobik	yaklaşımlara,	kadın	düşmanı	
politikalara	karşı	yürüttüğümüz	mücadelemiz	aynı	kararlılıkla	devam	edecektir

Bu	temelde	yıllardır	yılmadan	sürdürdüğümüz	eşitlik,	özgürlük,	emek,	barış,	
demokrasi	 ve	 kadın	mücadelemizi	daha	da	 ileriye	 taşıyacağımızın	 inancını,	
önümüzdeki	 sürecin	örgütlenmesinde	ve	erkek	egemen	kapitalizme	karşı	
alanımızdan	doğru	etkin	bir	mücadele	hattının	oluşturulması	sorumluluğu	ve	
bilinciyle	Merkezi	Kadın	Meclisi	toplantısı	gerçekleştirmiştir.

Yapılan bu tespitler ışığında aşağıdaki kararlaşmalar yaşanmıştır.

1- Broşürlerin	hazırlanmasında	fanzin	yönteminin	kullanılması,

2- Sendika	dergilerinde	işçi	kadınlara	yer	verilmeli,	dergide	onlarla	yapılan	
röportajlar	işlenmesi,

3- 2.Kadın	sağlık	kurultayı	için	komisyon	oluşturulmasına,

4- Şube/Temsilciliklerde	 kadınlara	 dönük	 eğitim	 ve	 örgütlenme	 amaçlı	
eylem	ve	etkinliklerin	yürütülmesi	amacıyla	Genel	Kurulda	kabul	edilen	
karar	önergesi	çerçevesinde	yapılan	tartışmalar	sonucu,	şube	bütçesin-
den	her	ay	en	az	%10	oranında	kadın	bütçesi	olarak	ayrılması,

5- İşyeri	kadın	meclislerinin	aktifleştirilmesi

6- Hasta	tutsakların	ve	kadın	hasta	tutsakların	sağlık	sorunlarının	gündem-
leştirilmesi

7- Engelli	kadın	emekçilerle	ilgili	çalışma	yürütülmesi,
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8- Danışma	kurulunun	(Anket,	Dergi,	Kadın	çalışmaları	ve	Genel	çalışmalar)	
oluşturulmasına,

9- Sağlık	emekçisi	kadınların	daha	önce	kazanmış	olduğu	‘Hamileliğin	24.	
Haftasından	başlayıp	doğumdan	sonra	2	yıl	süreyle	gece	nöbeti	tutamaz	
ve	gece	vardiyası	verilemez’	maddesinin	bu	dönem	TİS’le	112	de	çalışan	
sağlık	emekçisi	için	kişinin	inisiyatifine	bırakılması	bir	hak	kaybıdır.	Hak	
kayıplarıyla	ilgili	sağlık	emekçisi	kadınlar	için	çalışmalar	yürütülmesine

Kasım Uluslararası Kadına Yönelik Şiddetle Dayanışma 
ve Mücadele Günü

1- 25	Kasım	kadına	yönelik	şiddetle	mücadele	gününde	“şiddeti,	mobbingi,	
tacizi,	 tecavüzü”	 isimsiz,	 şehirsiz	 yaşadıklarını	 ifade	edecek	videoların	
hazırlanması,

2- TÜİK’in	Kadın	Araştırmalarına	yönelik	mecliste	grubu	bulunan	siyasi	par-
tiler	üzerinden	soru	önergesinin	verilmesi,

3- Kadına	 yönelik	 şiddet	Tüzükte	üyelikten	çıkarılma	maddesi	 olarak	 yer	
almıyor,	kadına	yönelik	şiddetin	üyelikten	çıkarılma	maddesi	olarak	tüzü-
ğe	eklenmesiyle	ilgili	çalışmanın	yürütülmesi,

4- Aile	Bakanlığının	 kadına	 yönelik	 şiddetle	 ilgili	 sorumluluğunu	ön	plana	
çıkaracağımız,	çocuk	gebelikler	ve	çocuk	istismarına	karşı	eylem	etkin-
likler	düzenlemek.	Aile	bakanlığından	sadece	yardım	yaptıkları	değil	vaka	
verileri	(kaç	davaya	müdahil	olduğu	vb.)	ile	ilgili	açıklamaların	talep	edil-
mesi,

5- Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	2014	yılında	yaptığı	Kadına	Yönelik	
Şiddet	Araştırmasının	neden	yenilenmediği	ile	ilgili	mecliste	grubu	bulu-
nan	siyasi	partiler	üzerinden	soru	önergesi	verilmesi,

6- Hem	hizmet	veren	hem	de	hizmet	alanın	maruz	kaldığı	her	türlü	şiddet	
için	MOR	KOD	çalışması	yapılması.

7- Yerel	basının	Şube/Temsilcilikler	düzeyinde	en	etkin	şekilde	kullanılması,

8 Mart Kadınların Uluslararası Birlik,  
Dayanışma ve Mücadele Günü

1- Pandemide	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçisi	 kadınların	 yaşadıkları	
sorunları	 ile	 ilgili	 Belgesel	 için	 videoların	 (profesyonel	 bir	makine	 ile)	
hazırlanmasına,
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2- Kadın	örgütlenmesinde	ajitatör	dilin	etkili	olmadığı,	buna	da	dikkat	ederek	
Sesli	kadınları	ve	faaliyetlerini	tanıtan	kitapçık	hazırlanmasına

3- Pandemide	yitirdiğimiz	Sağlık	ve	Sosyal	hizmet	emekçisi	kadınlarla	ilgili	
etkinlikler	(Tiyatro	gösterileri,	Kokart,	anma,	vb.)	planlanması,

4- Genel	Merkez	düzeyinde	SES	‘in	eski	kadın	eylem	ve	etkinliklerinin	yer	
aldığı	videoların	hazırlanmasına

5 Mayıs Ebeler-12 Mayıs Hemşireler haftası

1- Ebe	ve	hemşerilerin	sorunlarını	anlatan	videoların	hazırlanması,

2- Ebe	ve	Hemşireler	haftasında	panel	vb.	eylem	etkinliklerin	planlanması,

3- Ebe	 ve	Hemşireler	 haftasında	 şube/temsilciliklerde	 film	gösterimleri,	
kitap	okuma	grupları	ve	tiyatro	etkinliklerinin	planlaması

Eğitim ve örgütlenme

1- Genel	merkez	 ve	 şubelerde	özgün	eğitimlerin	planlaması	 bunun	 için	
komisyon	oluşturulması

2- Küçük	şubelerimiz	ya	da	hiç	üyemizin	olmadığı	illere	yönelik	Genel	Mer-
kez	katılımı	ve	yakın	illerin	desteği	ile	özgün	örgütlenme	çalışmalarının	
planlanması

3- Akademisyenlerden	ve	daha	önce	kadın	eğitimcileri	eğitimi	alan	kadınlar-
dan	oluşan	Genel	merkez	koordinatörlüğünde	Kadın	eğitim	komisyonunun	
oluşturulmasına,

4- Tüzük	eğitimlerinin	yeniden	verilmesi,

KESK Kadın Meclisine önerilerimiz

1- Kadın	tutsakların	sağlık	ve	hijyen	için	gerekli	ihtiyaçların	ücretsiz	karşı-
lanmasına	yönelik	kamuoyu	oluşturulması

2- KHK’li	kadınlarla	ilgili	KESK	bünyesinde	bir	çalışma	yürütülmesi,

3- Okullarda	risk	tarama	formlarıyla	ilgili	KESK	olarak	çalışma	yürütülmesi,	
Okullarda	 risk	 tarama	 formları	 uygulanıyor	mu,	 kaç	çocuğa	uygulandı	
şeklinde	Mecliste	grubu	bulunan	siyasi	partiler	üzerinden	soru	önergesi	
verilmesi	ile	ilgili	çalışma	yürütülmesi,

4- KESK	kadın	Instagram	sayfasının	oluşturulması,
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5- SES	ve	KESK	örgütlenme,	eylem	ve	etkinliklerinin	paylaşımında	görsellerin	
sesli	betimleme	ve	işaret	dili	şeklinde	yapılmasının	yaygınlaştırılması

6- Tüm	kadın	örgütleriyle	beraber	kadına	yönelik	şiddeti	ve	kadın	cinayet-
lerine	dikkat	çekmek	için	CİMER’e	yazı	yazılması

7- Gülistan	Doku’nun	kaybolduğu	5	Ocak	tarihinin	tüm	katledilen	ve	kay-
bedilen	 kadınlar	 için	Eylem	ve	Mücadele	günü	olması	 yönünde	 karar	
alınması

Tüm	bu	tartışmalar	sonucu	Merkez	Kadın	Meclisi	olarak	Kadın	Sağlık	Kurulta-
yı	komisyonu,	Kadın	Eğitim	komisyonu	ve	Kadın	Dergisi	Komisyonu	Merkez	
Kadın	Meclisi	 toplantısına	katılan	şube/temsilciliklerden	oluşturuldu.	Merkez	
Kadın	Meclisi	 toplantısına	katılamayan	şube/temsilciliklere	yazı	 yazılarak	bu	
komisyonlarda	yer	alacak	 isimlerin	belirlenmesi	 ile	komisyonlar	netleşecek.	
Bir	 sonraki	 kadın	 çalışmasının	bir	 öğününün	 vejetaryen	menü	olarak	 kabul	
edilmesi	eğilimi	ortaya	çıktı.

10 DÖNEM 3. KADIN MECLISI 
SONUÇ BILDIRGESI

Merkez	Kadın	Meclisi	10.	Dönem	3.	Toplantımız	8-9	Ekim	2022	tarihlerinde	
Ankara’da	gerçekleştirilmiştir.	Toplantıya	Diyarbakır	4	İstanbul	şubeler	4,	İzmir	
4,	Ankara	2,	Adana,	Antalya,	Denizli,	Dersim,	Hatay,	Mardin,	Siirt,	Tokat	ve	
Merkez	Yönetim	Kurulundan	1	kadın	yöneticinin	ve	KESK	MYK	1	kadın	yöneti-
cinin	katılımıyla	toplam	28	kişinin	katılımı	ile	toplanmıştır.

Emek,	barış,	 pandemi	 ve	demokrasi	mücadelesinde	 yaşamını	 yitiren	 kadın	
yoldaşlarımız	için	1	dakikalık	saygı	duruşundan	sonra	Genel	Kadın	Sekreterimiz	
Gönül	Adıbelli’nin	siyasal	ve	sendikal	süreci	değerlendiren	açılış	konuşmaları	
ve	KESK	Kadın	sekreteri	Döne	Gevher	Koyuncu	konuşmasıyla	toplantı	başladı.	
SES	Merkez	Kadın	Meclisi	 toplantımızı	 tutuklu	bulunan	bir	önceki	Eş	Genel	
başkanımız	Gönül	ERDEN	ve	bu	dönem	Eş	Genel	başkanımız	Selma	Atabey’i	
selamlayarak	 ve	KESK	Kadın	mücadelesine	emek	veren	 arkadaşları	 anarak	
meclis	toplantısına	başlanıldı.

Merkez	Kadın	Meclisi	planlanan	gündemler	üzerinden	sunumlar,	değerlendir-
me	ve	önümüzdeki	dönemi	programlama	ve	kararlaşmalarla	gerçekleştirildi.
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GÜNDEM

1) Açılış	Konuşmaları

2) Sunum

 -	 ILO	190	sayılı	şiddet	ve	taciz	sözleşmesi	nedir?	Neden	önemlidir?	ILO	
Türkiye	masası/Ebru	Özberk	Anlı

 -	 Dünyada	ve	Türkiye’de	Kadın	Emek	Mücadele	tarihi	/	Hülya	Osmana-
ğaoğlu

3) Sendikal	ve	Siyasal	sürecin	Değerlendirilmesi,

4) Önümüzdeki	dönemin	planlanması,

 -	 25	Kasım	Kadına	Yönelik	 Şiddete	Karşı	Uluslararası	Dayanışma	ve	
Mücadele	günü	kapsamında	yapılacak	eylem	ve	etkinlikler

 -	 8	Mart	Kadınların	Uluslararası	Birlik	Mücadele	 ve	Dayanışma	günü	
kapsamında	yapılacak	eylem	ve	etkinlikler

 -	 5	Mayıs	Ebeler	ve	12	Mayıs	Hemşireler	haftası	kapsamında	yapılacak	
eylem	etkinlikler.

5) 22-23	Ekim	2022	tarihinde	yapılacak	olan	KESK	kadın	meclisine	öneriler

Kökleri	şiddet	ve	gasp	etme	üzerine	kurulu	eril	tahakküm	düzeni	olan	ataerkil	
kapitalizmin	yaşamı	tehdit	eden	yüzü	pandemi	ile	bir	kez	daha	açığa	çıkmıştır.	
21.	Yüzyılda	cinsler	arası	çelişkinin	temel	çelişki	haline	geldiği	erkeğin	egemen	
kadın	köleliğine	dayalı	düzenin	ilk	sınıflaşmanın	sömürünün,	ekolojik	sorunun	
ve	tüm	toplumsal	sorunun	daha	görünür	hale	geldiği	bu	düzenden	bütünüyle	
özgürleşmeden	sağlıklı	olma	halinden	bahsedilemeyeceği;	kadın	cinayetleri,	
işçi	cinayetleri,	savaşlar,	doğa	talanıyla	bütün	ekosistemi	adım	adım	yok	oluşa	
doğru	sürüklemektedir.	Bir	başka	gerçeklikte;	toplumsal	sağlık	bilgisinin	taşı-
yıcısı	olan	kadınların,	yüzyıllar	süren	katliamlar	ve	işkencelerle	sağlık	bilgileri	
gasp	edilmeleri	ve	sağlık	alanından	dışlanmalarıdır.

Kapitalist	sistem,	dünya	kaynaklarını	bir	avuç	egemen	kesim	arasında	pay-
laşmayı	hedefleyerek,	başta	Ortadoğu	da	olmak	üzere	tüm	dünyada	yarattığı	
çatışmalar,	savaşlarla	sömürü	ve	baskı	politikalarını	en	ağır	biçimde	sürdür-
mektedir.	İçinden	geçtiğimiz	süreçte	faşist,	emperyalist,	kadın	karşıtı	rejimler;	
kendini	 kurumsallaştırmaya	çalışırken	 kadın	 kazanımları	 açısından	her	 türlü	
tehlikeyi	de	barındırmakta.	Kadınların	özgürlüğünü	kendi	rejimleri	 için	tehli-
ke	gören	bu	rejimler	dünyanın	dört	bir	yanında	benzer	saldırılarla	kadınların	
özgürlük	mücadelesini	ortadan	kaldırmaya	çalışmakta.
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Afganistan’da	Taliban	rejimi	başa	geldiğinde	kadınların	çalışma,	eğitim	hakları	
ellerinden	alınarak	kadınların	hak	ve	özgürlüklerini	ortadan	kaldıran	kararları,	
bugün	ise	İran	rejiminin	ahlak	polisleri	tarafından	başını	uygun	bir	şekilde	ört-
mediği,	saç	telleri	göründüğü	için	katledilen	Jina	Emini’nin	(Mahsa	Jina	Amini)	
ardından	başlayan	direniş	ve	dayanışma	dünyada	yankısını	buldu.	Kadınların	
bu	rejimlere	karşı	Kobani	de	başlattıkları	kadın	direnişi,	Afganistan	da	ve	İran	
da	devam	eden	kadın	devrim	mücadelesi	sınırları	aşan,	 tüm	dünyada	ortak	
bir	 kadın	mücadelesine	 dönüşmüştür.	 Türkiye’de	 de	 AKP/MHP	 iktidarının	
yürüttüğü	kadın	düşmanı	politikalarına	karşı	barış	ve	demokrasi	mücadelesi	
veren	kadınlara	yönelik,	ayrımcılık	ve	sömürü	artarak	derinleşmiştir.	Kapita-
list	sistemin	dünya	kaynaklarını	paylaşmayı	hedefleyen	çatışmaları,	savaşları	
devam	ederken	dünya	çapında	sömürü	ve	baskı	politikaları	da	hız	kesmeden	
sürüyor.	Kapitalizm	krizden	çıkış	için	zor	aygıtlarını	kullanarak	başta	Ortadoğu	
olmak	üzere	dünyanın	birçok	bölgesinde	savaşları	kışkırtıyor.	Barış	 istemini	
dile	getiren	Nagehan	Akarsel’in	 katledilmesi	Ortadoğu	da	 yürütülen	 savaş	
politikalarından	bağımsız	değildir.	Ayrıca	iktidar	kapitalizmin	içine	girdiği	bu	
çoklu	krizi,	yönetememe	hali	ve	kendine	göre	bir	toplum	yaratma	çabasını;	
kadının	emeği,	bedeni,	kimliği	üzerindeki	şiddeti,	baskıyı,	eşitsizliği,	ayrımcılık	
ve	sömürüyü	derinleştirerek	kadın	kazanımlarını	hedeflemektedir.	Kadın	katil-
lerine	cezasızlık	politikası,	öz	savunma	hakkını	kullanan	kadınlara	uygulanan	
adaletsizliğe	 ve	 kadınların	güvencesi	 olan	 İstanbul	 Sözleşmesinin	 feshinin	
ardından	6284	 sayılı	 yasayı	 kendine	 yakın	basın	 yayın	organları	 tarafından	
hedef	 haline	getirerek,	 yasaya	 karşı	 toplumsal	bir	 algı	 yaratarak	 iptal	 etme	
çabası	içerisine	girmişler.	Güçlü	aile	söylemleri	ile	proje	çalışmaları	işte	tamda	
burada	devreye	girerek	kadını	aileye	mahkûm	etme	çabasına	dönüşmüştür.	
Kayyumlar	 eliyle	 kadına	 yönelik	 şiddetle	mücadele	 eden	merkezlerin,	 der-
neklerin,	 sığınma	evlerinin	kapatılması,	KHK’lerle	emek	mücadelesi	yürüten	
kadınların	 örgütlenmesine	dönük	 yapılan	 saldırılar,	 kadınları	 sindirmeye	 ve	
mutlak	 itaate	 zorlayan	politikalardır.	Buna	 karşı	mücadele	 eden	 siyasetçi-
sinden,	gazetecisine,	 yazarından,	 sanatçısına,	 sendikacısına	 kadar	muhalif	
her	kesime	uyguladıkları	ceza,	gözaltı,	baskı,	çıplak	arama	ve	tutuklamalarla	
yıldırmaya	çalışmaktadır.	Aynı	zamanda	iktidar	hukuk	ve	yargı	eliyle	mücadele	
yürütün	kadınlara	siyasi	bir	şiddet	uygulamakta	ve	var	olan	kanunları	cezaya	
dönüştürmekte.	Uluslararası	hukukta	açık	ve	net	olarak	belirtilmesine	rağmen	
uluslararası	hukuku	tanımayan	bir	yöntemle	cezaevlerinde	başta	Aysel	Tuğluk	
olmak	üzere	tüm	hasta	tutsaklara	yönelik	yürütülen	politikalarla	kötü	koşullara	
mahkûm	ederek	başka	bir	ceza	ve	işkence	yöntemine	dönüşmüştür.	AKP/MHP	
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İktidar	bloğu	başta	bölgede	olmak	üzere	uyguladığı	özel	savaş	yöntemleriyle;	
kadınlar,	gençler	ve	çocuklar	 için	sağlıksız	yaşam	ortamları	ve	örgütsüz	bir	
toplum	yaratma	politikalarını	harekete	geçirmekte.	Bu	mücadeleyi	yürütenlere	
uyguladığı	baskı,	gözaltı	ve	tutuklamaları	kriminalize	ederek	ortak	kadın	müca-
delesini	geriye	çekme	çabasına	karşı,	tüm	kadın	örgütleri	ve	kadın	kurumları	
ortak	bir	mücadele	yürütmelidir.

Siyasi	iktidar,	yönetememe	krizini	uyguladığı	politikalarla	içinden	çıkılmaz	hale	
gelen	sağlık	sisteminin	yükünü	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisinin	emeğini	
değersizleştirmeye,	görünmez	kılmaya	çalışmakta.	 Sağlıkta	 yaşanan	 şiddet,	
özlük	ve	ekonomik	sorunlara	karşı	güçlü	bir	mücadele	yürüten,	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçilerinin	haklarını	savunan	sendikamız	iktidarın	hedefi	olmakta.	
Öyle	ki	yaptığımız	her	eylem	ve	etkinliğimize	yönelik	davalar	açılarak,	başta	
Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	bir	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanı-
mız	Gönül	Erden	olmak	üzere	üye	 ve	 yöneticilerimiz	 tutuklayarak	 sendikal	
mücadelemiz	kriminalize	edilmeye	çalışılmakta.	İktidarın	tüm	saldırılarına	karşı	
sendikamız	emek,	barış,	demokrasi	ve	kadın	mücadelesinden	vazgeçmemiş,	
baskının	ve	sömürünün	olduğu	her	yerde	yaşamı	yeniden	kurma	 iradesiyle,	
mücadeleyi	hep	var	etmiştir.

Türkiye	kadın	mücadelesi	içinde	önemli	bir	rolü	olan	KESK	ve	iş	kollarının	ortak	
kadın	mücadelesindeki	 öncü	 rolünü	daha	aktif	 bir	 şekilde	 yerine	getirmesi	
gerekmektedir.	Başta	kendi	organlarında	ve	tüzüklerinde	güvence	altına	aldığı	
kadın	 kazanımlarını	 yaşamsallaştırmalı.	Özellikle	 kadın	örgütlülüğü	 ve	 kadın	
mücadelesinde	önemli	bir	yeri	olan	kadın	meclislerinin	aktifleştirilmesi,	karar	
organı	olması	için	önümüzdeki	süreçte	tartışmalar	ve	çalışmalar	yürütmeli.

Bu	tespitler	ışığında	gerçekleştirdiğimiz	kadın	meclisi	‘’Savaşa,	şiddete,	geri-
ciliğe,	yoksulluğa	ve	ayrımcılığa	başkaldırıyoruz,	başka	bir	dünya	mümkün’’	
şiarıyla	İran	rejimi	tarafından	katledilen	Mahsa	Jina	Amini’ye	atfedildi.	Kadın	
meclisinde	tartışılan	ve	kararlaşılan	öneriler.

25 KASIM’A YÖNELIK ÖNERILER

1- İran	da	ahlak	polisleri	 tarafından	katledilen	Mahsa	Jina	Amini	şahsında	
ortak	bir	mesajın	verilmesi

2- 25	Kasım’da,	sistemin	kadını	mağdur	olarak	oluşturduğu	algının	dışında	
eylem	ve	etkinliklerin	planlanması,	 eylem	ve	etkinliklerde	mağduriyet	
dilinin	değil,	direniş	ve	mücadele	dilinin	kullanılması
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3- 25	Kasım’da	genel	merkezin	ya	da	yerellerin	kendi	planlamasına	göre	
belirleyeceği	bir	tarihte	sokakta	dans	gösterisinin	yapılması

4- Zindanda	tutsak	kadın	arkadaşlara	kart,	mektup	ve	kitap	gönderilmesi

5- Yerellerde	25	Kasım	temalı	karma	erkeklik	atölyelerinin	yapılması

6- Başta	genel	merkez	yöneticilerine,	şube	yönetici	ve	üye	kadınlara	yönelik	
yapılan	baskı,	gözaltı	ve	tutuklamalarla	uygulanan	siyasi	şiddete	karşı	bir	
kamuoyun	oluşturulması

7- Aile	ve	sosyal	hizmetler	bakanlığının	kadın,	çocuk,	gençlere	yönelik	poli-
tikalarını	deşifre	eden	ve	kamuoyunu	bilgilendiren	çalışmaların	yapılması

8- Belirli	günlerde	ve	kampanyalarda	klasik	görseller	dışında	farklı	figürlerin	
kullanılması.	Örn:	Kelebek,	saç	(Tişört	basımı,	saç	aksesuarı,	geçici	döv-
me,	kokart)

9- İktidarın	 kadın	 üzerinden	 şekillendirmeye	 çalıştığı	 ve	 kadını	 aileye	
mahkûm	eden	güçlü	 aile	politikalarına	 ve	 kanun	değişikliklerine	 karşı	
güçlü	eylem	ve	etkinlilerin	planlaması.

8 MART’A YÖNELIK ÖNERILER

1- Gece	yürüyüşü	düzenlenmesi

2- 8	Mart	gündemli	forumların	düzenlenmesi

3- Sendikamızın	kadın	mücadele	tarihini	anlatan	bir	sinevizyon	hazırlanıp,	
aynı	anda	tüm	şubelerde	izletilmesi

4- Broşür	 yerine	 kadın	mücadele	 vurgusunu	 içeren	 sözler	 ve	görsellerin	
bulunduğu	kartların	hazırlanıp	tüm	kadınlara	dağıtılması

EBELER VE HEMŞILER GÜNÜ ÖNERILERI

1- Ebelik	mesleğinin	tarihsel	kökenine	ve	bunun	kadınla	bağı	üzerinden	bir	
araştırmanın	yapılması.	Buna	yönelik	eğitim,	panel,	çalıştay	düzenlenmesi

2- Ebelik	ve	hemşirelik	mesleği	ile	ilgili	deneyim	aktarımların	yapılması	için	
çalışmaların	 yürütülmesi.	Dergide	deneyim	aktarımların	 ve	 anıların	 yer	
aldığı	özel	bir	sayının	çıkarılması

3- Özel	sektörde	çalışan	ebe	ve	hemşirelerin	örgütlenmesine	yönelik	çalış-
maların	yapılması,	ortak	bir	mücadelenin	yürütülmesi

4- Öğrenci	komisyonlarının	kurulması
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5- Ebe/Hemşirelerin	görev	tanımı	ve	yetkileri	üzerinden	bir	saha	çalışmasının	
yürütülmesi,	sendika	olarak	Ebelerle	ilgili	bir	politikanın	üretilmesi

6- Ebeler	haftasında	birinci	basamakta	özellikle	bir	çalışmanın	yürütülmesi

7- Ebeler	/Hemşireler	haftasında	öykü	yarışmasının	düzenlenmesi

KESK KADIN MECLISINE ÖNERILER

1. Kadın	meclisi	olmayan	işkollarında	kadın	meclislerinin	oluşturulması	ve	
karar	organı	olması	için	tüzüksel	değişiklik	için	çalışmaların	yürütülmesi

2. Toplumsal	 cinsiyete	 duyarlı	 bütçe	 taleplerinin	 tüm	 kadın	 örgütleriyle	
ortaklaşarak	eylem	ve	etkinliklerin	birlikte	yapılması

3. Tüzüğümüzde	yer	alan	disiplin	maddelerinin	kadına	ve	çocuğu	yönelik	
şiddet,	taciz,	istismar	gibi	durumların	daha	net	ve	açık	bir	şekilde	tanımı-
nın	yapılarak	değiştirilmesi.	Kongrelerde	buna	hazırlık	için	her	işkolunun	
içinde	olacağı	bir	komisyonun	kurulması

4. Kadın	bedeni	üzerinde	erkeğin	söz	hakkıyla	ilgili	(özellikle	kürtaj	ve	tüp	
ligasyon	(Kordonlarının	bağlanması)	için	erkeğin	onayının	alınması)	kanun	
değişikliği	teklifleri	verilmesi	için	çalışmaların	yürütülmesi

5. Kadınların	sağlığa	erişiminin	önündeki	engellerin	kaldırılmasına	ve	Aile	
planlaması	yöntemlerinin	ücretsiz	olması	için	çalışmaların	yürütülmesi

6. HPV	aşısının	ücretsiz	ve	kolay	ulaşılabilirliği	için	kampanyaların	yürütül-
mesi

7. KHK	 ile	 İhraç	edilen	 kadın-erkek	oranlarının	 tespiti,	 ret	 ve	 iade	edilen	
kadın-erkek	sayılarına	ilişkin	istatistik	oluşturulması

8. Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	bütçe	görüşmeleri	özellikle	kadın,	
çocuk,	gençlere	ayrılan	bütçeler	üzerinden	yürütülmesi.	Buna	yönelik	tüm	
kadın	örgütleriyle	ortak	eylem	ve	etkinliklerin	(faks,	e-posta,	önerge	vb.)	
planlanması,

9. Son	beş	yılda	bölge	bölge	kadınlardaki	kanser	vakalarının	sayısının	sağlık	
müdürlüğünden	istenmesi	ve	bunun	üzerinden	yaşanan	kanser	vakala-
rında	kadınların	sağlığa	erişimi	hakkında	bir	çalıştay	düzenlenmesi

10. Medeni	 kanunu	değiştirmeye	 yönelik	düzenlemeler	 yapılmakta.	Nafa-
ka,	arabuluculuk	gibi	kadın	kazanımlarını	hedefleyen	değişikliklerle	ilgili	
paneller,	çalıştaylar	düzenlenmesi
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11. KESK’in	yapacağı	çağrı	ile	tüm	illerdeki	kadın	yöneticilerin	katılımıyla	25	
Kasım	da	Adalet	nöbetinde	olan	Emine	ŞENYAŞAR’ın	ziyaret	edilmesi	ve	
bu	ziyaretle	25	Kasım	startının	verilmesi

12. Bir	yıl	 için	de	katledilen	kadınların,	kadın	mücadelesi	yürüten	ve	şu	an	
tutsak	olan	kadınların	resimlerinin	bulunduğu	bir	serginin	düzenlenmesi.	
Tutsak	bulunan	kadınların	resimlerinin	Genel	merkez	tarafından	belirlenip,	
basılarak	yerellere	gönderilmesi

13. KESK	iş	kollarına	çağrı	yapılarak	tüm	illerde	yöneticilerin	katılımıyla	ŞEN-
YAŞAR	ailesinin	ziyaret	edilmesi

14. Şiddetin	tanımı	ve	başa	çıkma	yollarına	ilişkin	bir	çalıştayın	(Merkezi	ya	
da	yerellerin	özgünlükleri	çerçevesinde	yerellerde)	planlanması

15. Kurumlarda	 yaşanan	 şiddetin	boyutunu	 tespit	 etmek	 için	 bir	 anketin	
yapılması

16. Yaşanan	ekonomik	kriz,	kadın	kazanımlarına	yönelik	saldırılar,	özel	savaş	
politikalarına	ve	kadın	yoksulluğuna	karşı	merkezi	ya	da	bölgesel	bir	kadın	
mitinginin	düzenlenmesi

17. Bir	il	ya	da	ilçede	KESK	kadın	ormanı	için	ağaç	dikme	etkinliğinin	yapıl-
ması.	Bu	etkinlikte	çam/çınar	ağacından	ziyada	meyve	ağaçlarının	tercih	
edilmesi	ve	ağaçlara	katledilen	kadınlarının	isimlerinin	verilmesi

18. 8	Mart’ta	KESK	kadın	mücadele	tarihini	anlatan	belgesel	hazırlanması	ve	
her	ilde	aynı	zaman	izlenmesi

19. Düzenlenecek	Miting,	basın	açıklaması,	forumlarda	her	kesimden	kadın-
ların	kendini	ifade	edebileceği	serbest	kürsülerin	kurulması

20. Doğum	ve	emzirme	izinlerinin	kullanıldığı	dönemlerde	kadınların	uğradığı	
ücret	ve	kariyer	kaybının	ortadan	(fiili	çalışmada	ödenen	tüm	ek	ödeme-
lerin	ödenmesi)	kaldırılması	için	çalışmaların	yürütülmesi

21. TİS	döneminde	birkaç	talep	öne	çıkarılarak	(Süt	izni,	doğum	izni,	kreş,	
HPV	 aşısı)eylem,	 etkinlik,	 imza	 kampanyaları	 ve	 anket	 çalışmalarının	
yapılması

22. Doğum	sonrası	 izinlerin	 anne	ve	baba	 için	 yeniden	bir	 düzenlemenin	
yapılması

23. Giyim	ödeneklerinin	günümüz	koşullarına	göre	güncellenmesi

24. ILO	190	sayılı	şiddet	ve	tacizin	yasasının	iş	yerlerinde	hizmet	içi	eğitim	
olarak	verilmesi

Kararları	alınmıştır.
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GENEL HUKUK VE TIS 
SEKRETERLIĞI ÇALIŞMALARI

A- İşverenle yapılan görüşmelerde sunulan dosyalar, çeşitli yasa taslakları, 
Şube/Temsilciliklerin bilgilendirilmesi amacıyla hazırlanan dosyalar ve bilgi-
lendirmelerle ilgili faaliyetler:

1. Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğünün	27.10.2020	
tarihli	genel	yazısı	ile	izinlerin	kullanılamayacağı,	istifanın	yasaklandığı	ve	
emekliye	ayrılmanın	durdurulduğu	belirtilmiş	olup	buna	karşı	 tepkimizi	
ortaya	koyan	şube	temsilciliklere	yazı	yazılmış	ve	gerekli	itiraz	dilekçeleri	
gönderilmiştir.	Akabinde	de	yıllık	izinlerin	2021’e	devrin	içeren	bakanlık	
yazısı	çıkarılmıştır.

2. Şube/temsilciliklere	yazı	yazılarak	açığa	alınan	ve	tutuklu	üyelerimizle	ilgili	
bilgi	talep	edilmiştir.

3. 3+1	 sözleşmeli	 personelin	 hukuki	 durumuyla	 ilgili	 şube/temsilciliklere	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

4. Diyanet	İşleri	Başkanlığı	ve	bağlı	birimlerinde	4B	kadrosunda	çalışmakta	
iken	kadroya	geçme	talebinde	bulunan	ve	talebi	3+1’e	tabi	olmadığı	belir-
tilerek	reddedilen	kamu	emekçilerinin	açmış	oldukları	davalarda	Isparta	
ve	Rize	 idare	mahkemelerininim	vermiş	olduğu	başvurularının	 reddi-
ne	 ilişkin	 kararların	 iptali	 kararları	 üzerine	4B’li	 üyelerimizin	 kararların	
kendileri	 için	 emsal	 oluşturup	olmadığı	 yönünde	 sorulara	 ilişkin	 şube/
temsilciliklere	bilgilendirme	yazısı	yazılmıştır.

5. Şube	 ve	 Temsilciliklerimize,	 4B	 kadrosunda	 çalışan	 ancak	 663	 sayılı	
KHK’nın	45/A	maddesi	kapsamında	çalışmadığı	gerekçesiyle	3	yıl	sürey-
le	aynı	yerde	çalışmasına	rağmen	kadro	ataması	yapılmayan	üyelerimizin	
idareye	başvuruları	için	dilekçe	örneği	gönderilmiştir.

6. Aile	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	bünyesinde	çalışmakta	olan	
üyelerimizin	2019	yılına	ait	kullanmadıkları	yıllık	 izinlerin	devri	 talebiyle	
idareye	başvurmaları	için	hazırlanan	dilekçeler	şube	ve	temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

7. Meslek	liselerinde	geçen	staj	sürelerinin	emekliliğe	etkisi	ile	ilgili	paylaşı-
lan	haberler	üzerine	şube	ve	temsilciliklerimize	konu	ile	ilgili	bilgilendirme	
yazısı	gönderilmiştir.
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8. Birlikte	kullanım	protokolü	olan	hastanelerde	çalışmakta	olan	üyelerimize	
sözleşme	dayatması	 üzerine	 şube	ve	 temsilciliklerimize	bilgilendirme	
yazısı	gönderilmiştir.

9. Covid-19	pandemisi	nedeniyle	Cumhurbaşkanlığı	kararı	doğrultusunda	
Valilik	kararıyla	mesai	saatlerinin	6	saate	indirildiği	illerde,	günlük	6	saat-
ten	fazla	çalışan	üyelerimize	izin	kullandırılmaması	üzerine,	gerek	esnek	
mesai/dönüşümlü	çalışma	gerekse	6	saat	çalışmayı	geçen	çalışma	yapan	
yerler	bakımından	fazla	çalışılan	sürelerle	ilgi	nöbet	ücreti	talep	edilmesi	
için	hazırlanan	dilekçeler	şube	ve	temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

10. Pandemi	gerekçe	gösterilerek	şube/temsilcilik	yöneticilerimize	sendikal	
izinlerinin	kullandırılmak	itememesi	üzerine	hazırlana	hukuki	görüş	şube	
ve	temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

11. 9	Eylül	Üniversitesi	Uygulama	ve	Araştırma	Hastanesi’ne	işyeri	temsilcile-
rimize	yönelik	idari	baskılar	ile	iş	yeri	temsilcilerimiz	Günseli	Uğur	ve	Arzu	
Sert’in	görevden	uzaklaştırılmaları	 ile	 ilgili	Çalışma	ve	Sosyal	Güvenlik	
Bakanlığı’na	yazı	yazılmıştır.

12. 9.Olağan	Genel	Kurulumuzda	aldığımız	karar	gereği	tüzüğün	7.madde-
sindeki	üyelik	ödenti	oranının	binde	5’ten	binde	8’e	yükseltilmesi	üzerine	
bazı	 illerde	 aidat	 oranlarının	 hala	binde	5	oranında	 kesilmesi	 üzerine	
Maliye	Bakanlığı	Muhasebat	Genel	Müdürlüğü’ne	yazı	yazılmıştır.

13. Covid-19	pandemisi	nedeni	ile	sağlık	emekçilerinin	izinleri	ile	ilgili	Sağlık	
Bakanlığına	yazı	yazılmıştır.

14. Düzce	ilinde	yaşanan	çeşitli	usulsüzlük,	eksiklik	ve	hukuka	aykırı	uygula-
malar	ile	ilgili	Düzce	İl	Sağlık	Müdürlüğü	ve	Düzce	Valiliği’ne	başvuralar	
yapılmış	 idarelerin	 vermiş	olduğu	cevapların	 yeterli	 olmaması	 üzerine	
Sağlık	Bakanlığı	Teftiş	Kurulu	Başkanlığı’na	yazı	yazılmıştır.

15. Sağlık	 ve	 sosyal	hizmet	alanında	çalışan	emekçilerin	 yaşadığı	 sıkıntılar	
üzerine	kreş	ve	bakım	odalarının	oluşturulması	 için	Sağlık	Bakanlığı’na	
yazı	yazılmıştır.

16. Covid-19	pandemisi	 nedeni	 ile	 sağlık	 emekçilerinin	 yaşadığı	 olumsuz	
koşulların	karşılığı	olarak	maaşları	tutarınca	ek	ödeme	verilmesini	talep	
eden	yazı	Sağlık	Bakanlığına	gönderilmiştir.

17. Resmî	 Gazetenin	 17.11.2020	 tarihli	 sayısında	 yayımlanan	 7256	 sayılı	
kanunun	41.maddesi	ile	7075	sayılı	kanuna	4.	Geçici	madde	eklenmiştir.	
Geçici	madde	ile	ilgili	Şube/Temsilciliklerimize	“OHAL	ilave	tedbirlerine	
maruz	kalanların	başvuru	hakları”	konulu	yazı	gönderilerek	bilgi	verilmiştir.
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18. Çeşitli	tarihlerde	yayınlanan	OHAL	KHK’ları	ile	ihraç	edilen	üyelerimizin	
durumları	ile	ilgili	sağlıklı	iletişim	kurulması	amacı	ile	Şube/Temsilcilikle-
rimizden	ihraç	üyelerimizin	iletişim	bilgileri	talep	edilmiştir.

19. İşkolumuzda	yaşanan	hukuksuzluklar	ile	Şube/Temsilciliklerimizden	gelen	
taleplerin	karşılanması,	eksikliklerin	giderilmesi	ve	bilgi	alış-verişi	ile	ilgili	
24	Şubat	2021	 tarihinde	 zoom	üzerinden	hukuk	 sekreterleri	 toplantısı	
planlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	bilgi	verilmiştir.

20. Çalışma	yaşamında	karşı	karşıya	kalınan	ve	pandemi	sürecinde	gittikçe	
artan	kuralsızlıklar	ile	sağlık	emekçilerinin	sağlığını	olumsuz	yönde	etkile-
yen	sorunlar	ile	ilgili	25	Şubat	2021	tarihinde	zoom	üzerinden	avukatımız	
Linda	Sevinç	Hocaoğulları	ve	TTB	Genel	Sekreteri	Vedat	Bulut’un	katılımı	
ile	“mobbing”	paneli	düzenlenmesi	kararlaştırılmış	Şube/Temsilciliklere	
bilgi	verilmiştir.

21. Genel	Merkezimiz	 tarafından	2	Nisan	2021	 tarihinde	 zoom	üzerinden	
gerçekleştirilen	4/B’lilerin	durumunu	 ile	 ilgili	 toplantı	sonucunda	genel	
merkezimiz	 tarafından	bir	 değerlendirme	yapılarak	4/B’lilerin	 yaşadığı	
sorunlar	ve	bilgi	eksikliklerini	gidermek	amacı	ile	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

22. Covid-19	pandemisi	 nedeni	 ile	 sağlık	 emekçilerinin	birlikte	 yaşadıkla-
rı	 insanların	 aşılanması	 için	 işyerlerine	başvuru	 yapılabilmesi	 amacı	 ile	
dilekçe	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklere	gönderilmiştir.

23. Cumhurbaşkanlığının	14	Nisan	2021	tarihli	2021/8	sayılı	“Covid-19	kapsa-
mında	kamu	çalışanlarına	yönelik	tedbirler”	başlıklı	genelgesinde	Sağlık	
Bakanlığı	personelinin	hariç	bırakılması	üzerine	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	yazısı	ile	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	belirlenen	dezavantajlı	
gruplar	arasında	yer	alan	sağlık	emekçilerinin	iş	yerlerine	verilmek	üzere	
dilekçe	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

24. Cumhurbaşkanlığının	14	Nisan	2021	tarihli	2021/8	sayılı	“Covid-19	kapsa-
mında	kamu	çalışanlarına	yönelik	tedbirler”	başlıklı	genelgesi	üzerine	Aile,	
Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	16	Nisan	2021	tarihinde	yayınla-
dığı	genelge	ile	personele	kısıtlama	getirmiştir.	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	yazısı	ile	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	belirlenen	dezavantajlı	
gruplar	arasında	yer	alan	sağlık	emekçilerinin	iş	yerlerine	verilmek	üzere	
dilekçe	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

25. Sağlık	Bakanlığı	KHK’nın	23.06.2014	 tarih	ve	869	sayılı	nöbet	ücretleri	
konulu	genel	yazısının	özellik	arz	eden	birimlerine	hizmet	verenlerin	nöbet	
ücretleri	başlıklı	özellik	arz	eden	birimlere	hizmet	verenlerin	artırımlı	nöbet	
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ücretleri	hakkında	Sağlık	Bakanlığı	yazısı	ile	ilgili	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiş	ve	itiraz	için	dilekçe	hazırlanmıştır.

26. Ramazan	Bayramı	 haftasında	 idari	 izin	 kullanılması	 nedeni	 ile	 çalışan	
arkadaşlarımızın	çalıştıkları	sürenin	mesai	süresi	dışında	değerlendirilerek	
fazla	çalışma	sayılması	ve	karşılığında	nöbet	ücreti	ödenmesi	için	idareye	
verilmek	üzere	hazırlanan	dilekçe	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

27. Sağlık	Bakanlığı	Görevde	Yükselme	sınavı	sonrasında	yapılan	mülakatta	
yazılı	sınavda	üyelerimizin	yüksek	not	almalarına	rağmen	mülakatta	düşük	
not	verilmek	suretiyle	elenmeleri	sonucunda	itiraz	için	hazırlanan	dilekçe	
Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

28. Artırımlı	nöbet	ücreti	ödenmesi	ile	ilgili	yargı	kararı	değişikliğinden	dolayı	
17.09.2019	 tarihinden	 itibaren	 laboratuvar	ve	 röntgen	biriminde	çalışıp	
acil	serviste	hizmet	veren	personele	ödenen	artırımlı	nöbet	ücretinin	geri	
ödemesinin	istenmesi	üzerine	üyelerimizin	mağduriyet	yaşamaması	için	
bilgi	notu	ve	itiraz	dilekçe	örneği	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

29. Fiili	 Hizmet	 Süresi	 Zammı	 Uygulamasının	 Usul	 ve	 Esasları	 Hakkında	
Yönetmelikte	11.06.2021	tarihinde	Resmî	Gazete	de	yayınlanarak	değişiklik	
yapılmıştır.	Değişiklik	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

30. Aile	hekimleri	ve	aile	sağlığı	merkezi	çalışanlarının	Covid-19	aşısı	ek	öde-
mesinden	 faydalanması	 talebi	 ile	 İl	Sağlık	Müdürlüklerine	başvurmaları	
için	örnek	dilekçe	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

31. 18	Haziran	2020	tarihinde	çeşitli	yayın	kuruluşlarında	yazan	ve	programla-
ra	katılan	Süleyman	Özışık’ın	itirafları	ile	ortaya	çıkan	OHAL	Komisyonunun	
rüşvete	dayalı	 ve	 kayırmacılık sistemine	 karşı	 bireysel	 suç	duyuruları	
yapılması	amacı	ile	suç	duyurusu	dilekçesi	hazırlanarak	Şube/Temsilci-
liklerimize	gönderilmiştir.

32. 02.02.2021	tarihinde	2022-2023	dönemini	kapsayacak	toplu	sözleşme	
görüşmelerinin	 1.oturumuna	 ilişkin	bilgi	 notu	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

33. Aile	sağlığı	merkezlerinde	görev	yapan	aile	hekimi	ve	aile	sağlığı	çalışan-
larına	Covid-19	kapsamında	1	Temmuz	2021	tarihinden	itibaren	3	ay	süre	
ile	ödenmesi	gereken	ilave	ek	ödemelerde	kesintiler	yapılması	ve	tam	
olarak	ödenmemesi	üzerine	kurumlarına	başvuru	yapmaları	için	dilekçe	
hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.
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34. 06.05.1939	tarih	ve	4201	sayılı	ile	yayımlanan	ve	yürürlüğe	giren	ancak	
25.06.2021	 tarih	 ve	 21522	 sayılı	 Cumhurbaşkanlığı	 Kararnamesi	 ile	
yürürlükten	kaldırılan	Radyoloji	Radyom	ve	Elektrikle	Tedavi	Müessese-
leri	Hakkında	Nizamname	’si	ile	ilgili	Sağlık	Bakanlığı’na,	yerine	yeni	bir	
yönetmelik	konması	ve	yönetmeliğin	hazırlıkları	içerisinde	yer	almak	için	
yazı	yazılmıştır.

35. Kayseri	Şube	üyemiz	Yeşim	Şahin’in	biriminde	yaşadığı	sorunlar	ile	ilgili	
Sağlık	Bakanlığı’na	yazı	yazılmıştır.

36. Diyarbakır	 Şube	 üyemiz	 Fatma	 Yıldızhan	 adına,	 genel	merkezimizce	
emsal	olarak	dava	açılmak	üzere,	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	bakanlığına	
mobbingin	önlenmesi	ve	tazminat	talepli	başvuru	yapılmıştır.

37. 6.	Dönem	TİS’in	imzalanması	ve	resmî	gazetede	yayınlanması	sonrasında	
sağlık	iş	kolunda	kabul	edilen	teklifler	incelendi,	değerlendirildi	teklifleri-
mizle	karşılaştırılarak	rapor	haline	getirildi.

38. Yıllık	izinlerin	devri	ile	ilgili	Sağlık	Bakanlığına	yazı	gönderilmiştir.

39. Gebe	ve	Emzirenlerin	Covid-19	alanlarında	çalıştırılmasının	önüne	geçil-
mesi	için	Sağlık	Bakanlığına	yazı	gönderilmiştir.

40. Sağlıkta	 lisans	 tamamlamada	 19	Kasım	2014	 tarihinden	 sonra	mezun	
olanların	kapsam	dışı	bırakılmasıyla	yaratılan	hukuksuzluğun	giderilmesi	
için	yasal	düzenleme	yapılması	talebi	ile	TBMM	Sağlık	Komisyonu	Baş-
kanlığına	yazı	gönderilmiştir.

41. 9	Eylül	Üniversitesi’nde	sendikal	faaliyetlerin	engellenmesi	üzerine	Çalış-
ma	ve	Sosyal	Güvenlik	Bakanlığına	söz	konusu	kuruluşun	uyarılması	amacı	
ile	yazı	gönderilmiştir.

42. Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliği’ni	protesto	etmek	amacı	
ile	16	ve	27	Ağustos	2021	tarihlerinde	sendikamızın	aldığı	karar	üzerine	
yapılan	iş	bırakma	eylemlerine	katılan	aile	hekimi	ve	aile	sağlığı	çalışa-
nın	kullanması	için	savunma	örneği	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

43. Aile	Hekimliği	Ödeme	ve	Sözleşme	Yönetmeliği’ni	protesto	etmek	amacı	
ile	birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinde	16	ve	27	Ağustos	2021	tarihle-
rinde	gerçekleştirilen	 iş	bırakma	eylemleri	 sonrası	maaş	bordrolarında	
yapılan	2	günlük	 kesintiye	 itiraz	 etmek	üzere	hazırlanan	dilekçe	 ve	 iş	
bırakma	kararları	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

44. Çeşitli	 tarihlerde	Resmî	Gazete	de	yayımlanan	OHAL	KHK’ları	 ile	 ihraç	
olan	 üyelerimiz	 ve	 üyelerimizin	 komisyon	 başvuruları	 ve	 sonuçlarını	
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içeren	 liste	 hazırlanarak	 Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiş	 ve	 varsa	
eksikliklerin	giderilmesi	amacı	ile	bilgi	istenmiştir.

45. Sağlıkta	lisans	tamamlama	ve	gebe	ve	emzirenlerin	Covid-19	alanlarında	
çalıştırılması	ile	ilgili	TBMM	Sağlık	Komisyonu	Başkanlığı	ve	Sağlık	Bakan-
lığına	yazılar	gönderilmiş	ve	Şube/Temsilciliklerimize	bilgi	verilmiştir.

46. Tabip	ve	diş	tabiplerinin	sabit	ek	ödeme	ve	emekli	aylıklarında	artış	ile	
ilgili	 düzenlemenin	 1	Aralık	2021	günü	TBMM’de	görüşülmesi	 özerine	
sendikamız	ek	teklif	hazırlayarak	Şube/Temsilciliklerimiz	aracılığı	 ile	de	
gündeme	getirilmesi	için	Ş/T	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

47. Sendikamızın	almış	olduğu	eylem	ve	etkinliklere	sendika	üyesi	olmayan	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	de	katılmak	istemesi	üzerine	eylem	
ve	etkinliklere	katılmaları	halinde	lehe	alınan	emsal	kararlar	Şube/Temsil-
ciliklerimize	gönderilmiştir.

48. Sabit	ek	ödeme	ile	ilgili	15	Aralık	2021	tarihinde	sendikamızın	aldığı	karar	
üzerine	yapılan	iş	bırakma	eylemine	katılan	üyelerimiz	ve	üye	olmayan	
katılımcılar	için	savunma	örnekleri	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

49. OHAL	KHK’ları	ve	OHAL	uygulamalarını	devam	ettiren	geçici	35.madde	
ile	ihraç	edilen	üyelerimizin	(KHK’lar	ile	iadeler,	OHAL	İşlemleri	İncele-
me	Komisyonu	tarafından	başvurusu	kabul	ve	reddedilen)	durumları	ve	
hukuki	süreçleri	ile	ilgili	ayrıntılı	rapor	hazırlanarak	basın	ile	paylaşılmıştır.

50. OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonunda	başvurusu	kabul	edilen	üyeleri-
mizin	izleyeceği	yollar	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.	Ayrıca	web	sitemizde	sıkça	sorulan	sorular	bölümünde	de	
konu	ile	ilgili	güncellemeler	yapılmış	ve	bilgisi	Ş/T	verilmiştir.

51. KESK	tarafından	her	3	ayda	bir	hazırlanan	Sendikal	Hak	İhlalleri	Raporu’na	
ilişkin	sendikamızdan	istenen	rapor	hazırlanarak	KESK’e	gönderilmiştir.	
Ayrıca	bilgi	amaçlı	Şube/Temsilciliklerimize	de	gönderilerek	varsa	eksik-
liklerin	tamamlanması	istenmiştir.

52. KHK	 ihraç	edilen	üyelerimizin	 yönetimlerde	 yer	 alması	 ile	 çeşitli	 iller-
de	 Valilikler	 tarafından	 itirazlar	 yapılmış	 ve	 davalar	 açılmıştır.	 Yalova	
Temsilcilik	Yönetim	Kurulumuz	Hüseyin	Ercan	adına	açılan	ve	Anayasa	
Mahkemesine	 taşınan	davada	AYM	sendikamız	 lehine	 karar	 vermiştir.	
Bilgi	ve	AYM	kararı	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

53. 26	Ocak	2022	 tarihli	Resmî	Gazete	 ‘de;	OHAL	döneminde	KHK’lar	 ile	
iltisak	veya	irtibat	nedeni	ile	kamu	görevinden	çıkarmayı	AYM’ye	uygun	
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bulmuş,	ancak	kişilerin	itiraz	ve	yargı	süreçlerinde	uygulanacak	temel	kri-
terlerle	hak	arama	yolunun	açık	olduğunu	da	belirten	karar	yayımlanmıştır.	
Konu	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

54. OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonu	tarafından	görevlerine	iade	edilen	
üyelerimizin	mali	ve	sosyal	haklarına	ilişkin	davalarda	kullanılmak	üzere	
lehe	emsal	kararlar	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

55. 17-18	Şubat	2022	 tarihlerinde	 1.	Basamak	alanında	 yapılacak	 iş	bırak-
ma	eyleminin	sağlık	alanında	yaşanan	sorunları	ve	sağlık	emekçilerinin	
taleplerini	dile	getirmeye	yönelik	kararımız	üzerine	yapılacak	iş	bırakma	
eylemlerine	 katılanlar	 hakkında	başlatılan	 soruşturmalarda	 kullanılmak	
üzere	savunma	örnekleri	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderil-
miştir.

56. 14-15	Mart	2022	 tarihlerinde	 yapılan	 iş	bırakma	eylemlerine	 katılanlar	
hakkında	 başlatılan	 soruşturmalarda	 kullanılmak	 üzere	 üyelerimiz	 ve	
sendika	üyesi	olmayanlar	için	hazırlanan	savunma	örnekleri	Şube/Tem-
silciliklerimize	gönderilmiştir.

57. 17-18	Şubat	2022	tarihlerinde	yapılan	iş	bırakma	eylemi	ile	ilgili	1.	Basa-
makta	çalışan	üyelerimizden	kesinti	yapılması	üzerine	kesintinin	iptali	için	
idareye	başvuru	dilekçesi	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderil-
miştir.

58. 16	Mart	2022	tarihinde	TBMM	Başkanlığı’na	sunulan	kanun	teklifi	ile	Sağ-
lıkta	Şiddet	ve	Tıbbi	Kötü	Uygulamalar	ile	İlgili	Bazı	Değişiklikler	Öngören	
Yasa’ya	 ilişkin	 açıklamamız	 ile	 hukuk	 büromuz	 tarafından	 hazırlanan	
değerlendirme	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

59. Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey,	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanı-
mız	Gönül	Erden	ve	MYK	üyelerimiz	Fikret	Çalağan,	Belkıs	Yurtsever,	7.	
dönem	Genel	Başkanımız	Bedriye	Yorgun	ile	Ankara	Şube	eski	yöneti-
cilerimiz	Runa	Temelli,	Erdal	Turan	ve	Ramazan	Taş	gözaltına	alınmış	ve	
Gönül	Erden’in	tutukluluğuna	karar	verilmişti.	Gönül	Erden	 için	özgür-
lük	kampanyası	düzenlenmesi	kararı	alınmış	ve	buna	ilişkin	dava	öncesi	
yapılacaklar	ile	davanın	görüleceği	6	Nisan	2022	günü	için	Şube/Temsil-
ciliklerimize	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

60. Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğü’nün,	sendikaların	
kararı	ile	göreve	gelmeme/iş	bırakma	eylemlerine	katılacak	sağlık	per-
soneline	disiplin	hükümlerinin	uygulanacağına	dair	yazısı	üzerine	Sağlık	
Bakanlığına	sendikal	haklara	ilişkin	yazı	gönderilerek	ilgili	yazıların	düzel-
tilmesi	ve	geri	çekilmesi	talep	edilmiştir.
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61. Balıkesir	İl	Sağlık	Müdürlüğü’ne,	şube	yönetim	kurulu	üyelerimizin	haftada	
bir	gün	sendikal	izinlerinin	kullanımı	ile	ilgili	yazı	yazılmıştır.

62. Hekimler	dışındaki	 sağlık	 personelinin	 icap	nöbeti	 tutup	 tutmayacağı,	
tutulan	icap	nöbetlerine	yapılacak	ödemelerle	 ilgili	bilgilendirme	yazısı	
Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

63. Haziran	2021	yılı	öncesinde	birçok	ilde	3-5	yıllığına	imzalanan	banka	pro-
mosyon	sözleşmelerinin	güncellenmesi	ve	kamuoyu	oluşturmak	amacı	ile	
dilekçe	örnekleri	hazırlanarak	Şube/temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

64. Banka	promosyon	sözleşmelerinde	dikkat	edilmesi	gereken	konular	ile	
ilgili	bilgi	notu	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

65. 15	Haziran	tarihinde	yapılan	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	soruşturma	geçi-
recek	üyelerimiz	ve	üye	olmayan	sağlık	çalışanları	için	savunma	metinleri	
hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

66. 30	Haziran	–1	Temmuz	2022	tarihlerinde	Aile	Hekimi	Ödeme	ve	Sözleş-
me	Yönetmeliği’nin	iptali	için	yapılan	iş	bırakma	eylemlerinde	kullanılmak	
üzere	savunma	metinleri	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklere	gönderilmiştir.

67. 7	–	8	Temmuz	2022	 tarihlerinde	gerçekleştirilen	 iş	bırakma	eylemine	
katılanlar	için	savunma	metinleri	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklere	gön-
derilmiştir.

68. Ambulanslara	kamera	takılarak	ses	ve	görüntülü	kayıt	yapılmaya	başlan-
dığına	dair	genel	merkezimize	ulaşan	bilgilere	göre	itiraz	dilekçe	örneği	
hazırlanarak	Şube/Temsilciliklere	gönderilmiştir.

69. 12.08.2002	 tarih	 ve	31921	 sayılı	 Resmî	Gazete	de	 yayımlanan	 “Sağlık	
Bakanlığı	 Ek	Ödeme	Yönetmeliği’ne	dair	 ön	 rapor	 hazırlanarak	 Şube/
Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

70. 25.08.2022	tarihli	Resmî	Gazete	de	yayımlanarak	yürürlüğe	giren	“Aile	
Hekimliği	Sözleşme	Ve	Ödeme	Yönetmeliği’nde	yapılan	değişiklik	ile	ilgili	
değerlendirmemiz	Şube/Temsilciliklere	gönderilmiştir.

71. “Yükseköğretim	 kurumlarına	 ait	 birimlerde	görevli	 sağlık	 çalışanlarına	
karşı	işlenen	suçlar	nedeniyle	yapılacak	hukuki	yardımın	usul	ve	esasları	
hakkında	yönetmelik”	ile	değerlendirmemiz	Şube/Temsilciliklere	gönde-
rilmiştir.

72. Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanı-
mız	Gönül	Erden	(tutuklu	yargılanan)	ile	MYK	üyelerimiz	ve	Ankara	Şube	
yöneticilerimizin	yargılandığı	davanın	3	Ekim	2022	tarihinde	yapılacağı	
duruşması	için	Şube/Temsilciliklerimize	bilgi	notu	gönderilmiştir.
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73. 3600	 ek	 gösterge	 düzenlemesine	 ilişkin	 28	 Haziran	 2022	 tarihinde	
TBMM’ye	 sunulan	kanun	 teklifi	 ile	 ilgili	 değerlendirme	yapılarak	Şube/
Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

74. Kırıkkale	Üniversitesi	 Tıp	Fakültesi	Hastanesinde	çalışan	 sağlık	 emek-
çilerinin	Covid-19	ek	ödemelerinin	eksik	yatırılması	nedeni	 ile	sorunun	
çözümü	için	YÖK	Başkanlığına	yazı	yazılmıştır.

75. Van	Yüzüncü	Yıl	Üniversitesi	Dursun	Odabaşı	Tıp	Merkezi	Başhekimliğine	
mesai	takip	sistemine	geçilmesi	ile	ilgili	bilgi	talepli	yazı	yazılmıştır.

76. Banka	Promosyon	Sözleşmelerinin	güncellenmesi	 talebini	 içeren	 yazı	
YÖK	Başkanlığına	gönderilmiştir.

77. Banka	Promosyon	Sözleşmelerinin	güncellenmesi	talebini	içeren	yazı	Aile	
ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığına	gönderilmiştir.

78. Pandemi	döneminde	bazı	 illerde	 sağlık	 emekçilerine	 yönelik	 sağlanan	
ücretsiz	ulaşım	imkanının	Cumhurbaşkanı	kararnamesi	ile	ücretsiz	ulaşım	
idari	 kararnameye	bağlanmış	 ve	30	Haziran	2022	 tarihine	 kadar	 süre	
verilmişti.	Ücretsiz	ulaşım	 imkanının	devam	ettirilmesi	amacı	 ile	Sağlık	
Bakanlığına	yazı	yazılmıştır.

79. İdari	izinlerde	6.	Dönem	TİS	metninin	uygulanması	için	Sağlık	Bakanlığına	
yazı	yazılmıştır.

80. Banka	Promosyon	Sözleşmelerinin	güncellenmesi	 talebini	 içeren	 yazı	
Sağlık	Bakanlığına	gönderilmiştir.

81. Ambulanslara	kamera	takılması	ve	aracın	ön	tarağından	sesli	ve	görüntülü	
kayıt	yapılmaya	başlandığı	 ile	 ilgili	bilgiler	üzerine	Sağlık	Bakanlığı	Acil	
Sağlık	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğü’ne	bilgi	talepli	yazı	gönderilmiştir.

82. Banka	Promosyon	Sözleşmelerinin	güncellenmesi	ile	ilgili	İzmir	ve	Antalya	
Şubelerimizin	toplamış	oldukları	dilekçeler	Sağlık	Bakanlığına	gönderil-
miştir.

83. Merkezi	Sterilizasyon	Ünitelerinin	riskli	birim	statüsüne	alınması	için	Sağ-
lık	Bakanlığına	bilgilendirme	ve	talep	içerikli	yazı	gönderilmiştir.

84. Sosyologların	3600	ek	gösterge	talepleri	ile	ilgili	bilgi	yazısı	Şube/Tem-
silciliklerimize	gönderilmiştir.

85. KESK	 tarafından	 istenen	2022	yılı	 Sendikal	Hak	 İhlalleri	 Raporu	Şube/
Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

86. KESK	tarafından	istenen	2022	yılı	Sendikal	Hak	İhlalleri	Raporuna	Şube/
Temsilciliklerimizden	dönüş	olmadığından	yeniden	gönderilmiştir.	(Ispar-
ta	Temsilcilik	dışında	bilgi	gelmemiştir.)
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87. Çeşitli	tarihlerde	yayımlanan	KHK’lar	ile	ihraç	edilip	OHAL	İşlemleri	İncele-
me	Komisyonuna	başvuran	ve	başvurusu	kabul	edilip	işe	iade	edilenlerde	
hatalı	vergi	kesintileri	 ile	 ilgili	Gelir	 İdaresi	Başkanlığının	yazısı	üzerine,	
daha	önce	iade	talep	etmeyen	üyelerimiz	için	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	ve	dilekçe	örnekleri	hazırlanıp	gönderilmiştir.

88. OHAL’in	devamı	ile	ilgili	7145	ve	7333	sayılı	kanunlar	konusunda	AYM’nin	
kısmi	 iptal	 kararı	 incelenerek	 iş	 kolumuzu	 ilgilendiren	 kısmı	 üzerinde	
çalışma	yapılmış	ve	bilgi	notu	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

89. Sözleşmeli	personelin	kadroya	alınması	ile	ilgili	7433	sayılı	kanun	26	Ocak	
2023	tarihli	Resmî	Gazete	‘de	yayımlanmıştır.	Kanun	hukuk	büromuzca	
incelenmiş	hizmet	kolumuzda	çalışanlarla	ilgili	bilgilendirme	ve	dilekçe	
örnekleri	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

90. Ordu	Devlet	Hastanesinde	çalışan	şube	yöneticilerimizin	sendikal	 izin-
lerinin	kullandırılmaması	üzerine	Ordu	Devlet	Hastanesi	Başhekimliğine	
yazı	yazılmıştır.

91. Görevde	yükselme	sınavında	açılan	kadro	sayılarının	yetersiz	olduğuna	
dair	Sağlık	Bakanlığı	Personel	Genel	Müdürlüğüne	yazı	yazılmıştır.

92. Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	2023	yılı	bütçe	tasarısı	incelenerek	
rapor	hazırlanmış	ve	siyasi	partilere	gönderilmiştir.

93. Sözleşmeli	personelin	kadroya	alınması	ile	ilgili	Sendikamız	16	Ocak	2023	
günü	TBMM	Plan	 ve	Bütçe	Komisyon	görüşmelerine	 katılarak	görüş-
lerimizi	 ifade	etmiş	daha	önce	güvenceli	 istihdam	 ile	 ilgili	 hazırlamış	
olduğumuz	broşürleri	komisyon	üyelerine	vermiştir.

94. 9	Ekim	2022	tarihinde	Pusula	Gazetesi’nde	“Zonguldak,	İki-Üç	ruh	Has-
tasının	Yönetebileceği	Şehir	Değil”	başlığı	 ile	yayınlanan	köşe	yazısı	 ile	
ilgili	 Basın	Konseyi	Yüksek	Kurulu’na	gazete	hakkında	 yaptırım	kararı	
verilmesi	için	şikâyet	dilekçesi	gönderilmiştir.

95. Sosyologların	3600	ek	gösterge	talepleri	ile	ilgili	bilgi	yazısı	Şube/Tem-
silciliklerimize	gönderilmiştir.

96. KESK	 tarafından	 istenen	2022	yılı	 Sendikal	Hak	 İhlalleri	 Raporu	Şube/
Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

97. KESK	tarafından	istenen	2022	yılı	Sendikal	Hak	İhlalleri	Raporuna	Şube/
Temsilciliklerimizden	dönüş	olmadığından	yeniden	gönderilmiştir.	(Ispar-
ta	Temsilcilik	dışında	bilgi	gelmemiştir.)

98. Çeşitli	tarihlerde	yayımlanan	KHK’lar	ile	ihraç	edilip	OHAL	İşlemleri	İncele-
me	Komisyonuna	başvuran	ve	başvurusu	kabul	edilip	işe	iade	edilenlerde	
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hatalı	vergi	kesintileri	 ile	 ilgili	Gelir	 İdaresi	Başkanlığının	yazısı	üzerine,	
daha	önce	iade	talep	etmeyen	üyelerimiz	için	Şube/Temsilciliklerimize	
bilgilendirme	ve	dilekçe	örnekleri	hazırlanıp	gönderilmiştir.

99. OHAL’in	devamı	ile	ilgili	7145	ve	7333	sayılı	kanunlar	konusunda	AYM’nin	
kısmi	 iptal	 kararı	 incelenerek	 iş	 kolumuzu	 ilgilendiren	 kısmı	 üzerinde	
çalışma	yapılmış	ve	bilgi	notu	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

100. Sözleşmeli	personelin	kadroya	alınması	ile	ilgili	7433	sayılı	kanun	26	Ocak	
2023	tarihli	Resmî	Gazete	‘de	yayımlanmıştır.	Kanun	hukuk	büromuzca	
incelenmiş	hizmet	kolumuzda	çalışanlarla	ilgili	bilgilendirme	ve	dilekçe	
örnekleri	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

101. Görevde	yükselme	sınavında	açılan	kadro	sayılarının	yetersiz	olduğuna	
dair	Sağlık	Bakanlığı	Personel	Genel	Müdürlüğüne	yazı	yazılmıştır.

102. Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	2023	yılı	bütçe	tasarısı	incelenerek	
rapor	hazırlanmış	ve	siyasi	partilere	gönderilmiştir.

103. Sözleşmeli	personelin	kadroya	alınması	ile	ilgili	Sendikamız	16	Ocak	2023	
günü	TBMM	Plan	 ve	Bütçe	Komisyon	görüşmelerine	 katılarak	görüş-
lerimizi	 ifade	etmiş	daha	önce	güvenceli	 istihdam	 ile	 ilgili	 hazırlamış	
olduğumuz	broşürleri	komisyon	üyelerine	vermiştir.

104. 9	Ekim	2022	tarihinde	Pusula	Gazetesi’nde	“Zonguldak,	İki-Üç	ruh	Has-
tasının	Yönetebileceği	Şehir	Değil”	başlığı	 ile	yayınlanan	köşe	yazısı	 ile	
ilgili	 Basın	Konseyi	Yüksek	Kurulu’na	gazete	hakkında	 yaptırım	kararı	
verilmesi	için	şikâyet	dilekçesi	gönderilmiştir.

105. 12.01.2023	 tarih	 ve	 32071	 sayılı	 Resmî	Gazetede	 yayımlanan	 Anaya-
sa	Mahkemesi’nin	30/6/2022	 tarihli	 ve	E.:	2018/137,	K.:	2022/86	sayılı	
Kararıyla,	OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonu	veya	mahkeme	kararıyla	
görevine	iade	edilenlerin	maddi	ve	manevi	zararlarının	tazmini	için	idari	
ve	yargısal	yollara	başvurma	yolu	açılmıştır.	Maddi	ve	manevi	tazminat	
hakkı	ve	izlenecek	başvuru	sürecine	dair	bilgilendirme	ve	idareye	baş-
vuru	dilekçesi	örneği	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

106. OHAL	Kanunu	kapsamında	çalışmaya	zorlanan	sağlık	emekçilerinin	çalıştı-
rılmamalarına	ilişkin	üyelerimizin	idari	izin	kullanabilmek	ve	tayin	istemek	
için	dilekçe	örnekleri	hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

107. Deprem	nedeni	ile	10	ilde	ilan	edilen	OHAL	üzerine	11	Şubat	2023	tarihli	
Resmî	Gazete	Mükerrer	sayısında	Cumhurbaşkanlığı	 120	nolu	kararna-
mesine	ile	deprem	bölgesinde	görev	yapan	sözleşmeli	personel	ile	vekil	
ebe	ve	hemşirelerin	kadroya	geçmek	için	1	aylık	süreleri	durdurulmuştur.	
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Durma	süresi	ve	başvurular	ile	ilgili	ve	15	Şubat	2023	tarihinde	yayımla-
nan	Cumhurbaşkanlığı	122	nolu	genelgesine	ilişkin	süre	uzatımı	ile	ilgili	
bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

108. Cumhurbaşkanlığının	 15	Şubat	2023	 tarihli	 Resmî	Gazete	de	 yayımla-
nan	2023/5	sayılı	afet	bölgesindeki	kamu	çalışanlarına	yönelik	tedbirler	
konulu	genelgesi	uyarınca	OHAL	 ilan	edilen	 illerde	görev	yapan	kamu	
görevlileri	 idari	 izinli	 sayılmış	 ancak	hizmetlerin	 aksatılmaması	 ile	 ilgili	
olarak	yapılacak	düzenlemelerde	valiler	yetkili	kılınmıştır.	İdari	izin	süre-
since	kamu	görevlilerinin	görevlerini	fiilen	yerine	getirdikleri	kabul	edilip	
bunların	mali-sosyal	hak	yardımları	ile	diğer	özlük	haklarının	saklı	tutuldu-
ğu	belirtilmiştir.	Konu	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

109. Karabük	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi’nde	görev	yapan	yöneticimizin	
sendikal	izninin	kullandırılması	amacı	ile	idareye	yazı	yazılmıştır.

110. Ordu	Devlet	Hastanesi’nde	görev	yapan	yöneticimizin	sendikal	 izninin	
kullandırılması	amacı	ile	idareye	yazı	yazılmıştır.

111. Sağlık	Bakanlığı	tarafından	25	Mart	2023	tarihinde	yapılacağı	duyurulan	
Görevde	Yükselme	Sınavı	ile	ilgili	ilan	edilen	münhal	kadroların	sayısınız	
yetersiz	olması	sebebi	ile	kadroların	arttırılması	talepli	Sağlık	Bakanlığı’na	
yazı	yazılmıştır.

112. 6	Şubat	2023	tarihinde	merkez	üssü	Kahramanmaraş	Pazarcık	ilçesinde	
meydana	gelen	ve	10	ili	etkileyen	şiddetli	deprem	ile	ilgili	illerde	oluşturu-
lacak	kriz	ekipleri,	gönüllü	ekipler	ve	koordinasyon	çalışmaları	içerisinde	
yer	alma	talebimiz	ile	ilgili	Sağlık	Bakanlığı’na	ve	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	
Bakanlığı’na	yazı	yazılmıştır.

113. Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğüne	depremde	etki-
lenen	 illerde	 sağlık	 personelinin	görevlendirilmesine	 yönelik	 görüş	 ve	
önerilerimizi	belirten	yazı	gönderilmiştir.

114. 8	Şubat	2023	tarihinde	depremden	etkilenen	10	 ilde	3	ay	süre	 ile	 ilan	
edilen	OHAL’e	 ilişkin	 sağlık	personelinin	daha	 fazla	mağdur	olmaması	
için	Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğüne	önerilerimizi	
içeren	yazı	gönderilmiştir.

115. Sağlık	 Bakanlığı’na	 depremden	 etkilenen	 sağlık	 emekçilerinin	 acilen	
göreve	çağrıldığı,	çağrıya	uymayanlara	soruşturma	açılması	için	valilik-
lerce	yazılar	yazıldığı	bilgisi	üzerine	afet	bölgesindeki	sağlık	emekçilerinin	
daha	fazla	mağdur	olmaması	için	önerilerimizi	içeren	yazı	gönderilmiştir.
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116. Sağlık	 Bakanlığı	 Görevde	 Yükselme	 ve	 Unvan	 Değişikliği	 Sınavına	
başvuran	 ve	başvuruları	 onaylayan	deprem	bölgesinde	çalışan	 sağlık	
emekçileri	 için	kontenjan	ayrılması	ve	sınav	tarihinin	en	az	3	ay	olmak	
üzere	ileri	bir	tarihte	yapılmasını	içeren	yazı	Sağlık	Bakanlığına	gönderil-
miştir.

117. Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’na	deprem	bölgesinde	kreşlerin	kapalı	
olması	nedeni	 ile	kreşe	giden	çocuğu	bulunan	sağlık	ve	sosyal	hizmet	
personelinin	yaşadığı	sıkıntılar	sebebi	 ile	bilgilendirme	ve	 taleplerimizi	
içeren	yazı	gönderilmiştir.

118. Depremden	etkilenen	 sağlık	 emekçilerinin	depremzede	olmalarına	 ve	
çalışma	koşullarına	ilişkin	Cumhurbaşkanlığı	genelgesine	rağmen	kurum	
amirleri	tarafından	mağdur	edildikleri	ve	çalışmaya	zorlanmalarına	ilişkin	
izin	talep	dilekçeleri	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

119. OHAL	İhraçlarından	göreve	başlatılan	üyelerimiz	için	maddi	ve	manevi	
tazminat	talebi	ile	daha	önce	gönderilen	dilekçe	örneklerinin	reddedil-
mesi	üzerine	bireysel	dava	açacak	üyelerimiz	için	dava	dilekçesi	örnekleri	
hazırlanarak	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

120. TBMM’ye	20	Mart	Günü	Sunulan	261	Sayılı	İSPENÇİYARİ	ve	Tıbbi	Müs-
tahzarlar	 Kanunu	 ile	Bazı	 Kanunlarda	 ve	663	Sayılı	 KHK’de	Değişiklik	
Yapılmasına	Dair	Torba	Yasa	Teklifi	ile	ilgili	görüşümüz	Şube/Temsilcilik-
lerimize	gönderilmiştir.

121. Aralarında	MYK	üyemiz	Selma	Atabey’in	de	olduğu	MYK	eski	üyelerimiz	
ve	Ankara	Şube	Yöneticilerimizin	2021	tarihinde	gözaltına	alınmaları	ve	
bir	önceki	dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Erden’in	ev	hapsi	MYK	
üyemiz	Selma	Atabey’in	tutuklu	olarak	devam	ettiği	davanın	duruşmasının	
yapılacağı	5	Haziran	2023	günü	için	Ş/T	katılım	yazısı	gönderilmiştir.

122. Çeşitli	tarihlerde	yayımlanan	KHK’lar	ile	ihraç	edilen	üyelerimizden	dos-
yaları	OHAL	İşlemleri	 İnceleme	Komisyonuna	devredilen	ve	başvuruları	
reddedilen	üyelerimizin	dava	takibi	ile	ilgili	bilgi	yazısı	Şube/Temsilcilik-
lerimize	gönderilmiştir.

123. 26	Ocak	2023	tarihli	Resmî	Gazete	de	yayımlanan	7433	sayılı	kanunla	
sözleşmeli	pozisyonlarda	çalışanlar	pozisyonlarına	denk	gelen	kadrolara	
geçme	hakkı	elde	etmişlerdir.	Aile	Bakanlığında	sözleşmeliden	kadroya	
geçen	destek	personeli	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	Şube/Temsilciliklere	
gönderilmiştir.
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124. Genel	Merkez	Hukuku	Büromuzca	davası	takip	edilen	üyelerimizin	UYAP	
vatandaş	portal	 kullanımı	 ve	 sürelere	 ilişkin	bilgilendirme	yazısı	 Şube/
Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

125. KESK	tarafından	Çalışma	Bakanlığına	sunulacak	olan	2023	yılı	7.	Dönem	
TİS	Taleplerimizi	içeren	yazı	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

126. Aile	 ve	 Sosyal	 Hizmetler	 Bakanlığının	 görevde	 yükselme	 ve	 unvan	
değişikliği	sözlü	sınavında	başarısız	sayılan	ve	dava	açmak	isteyen	üye-
lerimizin	 için	 taslak	dava	dilekçesi	 ve	bilgilendirme	yazısı	 hazırlanarak	
Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

127. 2024-2025	 yılı	 için	 yapılacak	TİS	 toplantılarında	 konfederasyonumuz	
KESK	üzerinden	TİS	masasına	gönderdiğimiz	taleplerimizin	dikkate	alın-
ması	için	1	Ağustos	2013	tarihinde	yapılan	1	günlük	uyarı	amaçlı	iş	bırakma	
eyleminin	kararı	ve	eylem	sonrası	üyelerimizden	istenmesi	halinde	yarar-
lanılacak	savunma	örnekleri	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

128. Cumhurbaşkanlığı	 İdari	 İşler	 Başkanlığı	 Personel	 ve	 Prensipler	 genel	
Müdürlüğünün	 158369	 sayılı	 idari	 izin	 konulu	 yazısı	 ile	bayram	 izinleri	
planlanmıştır.	 İdari	 izin	 verilen	günlerde	haftalık/aylık	nöbet	 sürelerinin	
nasıl	hesaplanacağına	dair	yaşanan	sorunlar	üzerine	6.	Dönem	TİS	Sağlık	
ve	Sosyal	Hizmet	koluna	İlişkin	toplu	Sözleşme	Bölümünün	44.	Madde-
sinin	bağlayıcılığı	üzerine	Şube/Temsilciliklerimize	bilgilendirme	yazısı	ve	
dilekçe	gönderilmiştir.

129. 2024-2025	TİS	taleplerine	yönelik	tekliflerin	kamu	emekçilerinin	bek-
lentisini	 sağlamaktan	uzak	olması	nedeni	 ile	KESK	 tarafından	alınan	 16	
Ağustos	2023	tarihli	iş	bırakma	kararı	doğrultusunda	iş	yerlerinden	isten-
mesi	 halinde	 yararlanılacak	 savunma	 örneği	 Şube/Temsilciliklerimize	
gönderilmiştir.

130. Kamu	Görevlileri	Hakem	Kurulu	kararı	ile	kabul	edilen	2024-2025	yılla-
rında	uygulanacak	olan	kararların	önceki	dönem	kararlara	göre	farklarını	
içeren	bilgi	yazısı	Şube/Temsilciliklerimize	gönderilmiştir.

B- Genel Merkez Adına Açılan/Takip Edilen Davalar

1. Sağlık	Bakanlığı	Yönetim	Hizmetleri	Genel	Müdürlüğü’nün	27.10.2020	
tarihli	genel	yazısının	iptali	ve	yürütülmesinin	durdurulması	için	Danıştay’a	
dava	açılmıştır.

2. Bursa	Uludağ	Üniversitesi	15.01.2020	tarihli	işyeri	delegelik	seçimlerinin	
iptal	davası	takip	edilmiştir.
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3. Şube	Eş	başkanımız	olarak	görev	yürütmekte	iken	kamu	görevinden	ihraç	
edilen	üyemiz	Bülent	Uçar	hakkında	kamu	görevinden	ihracına	ve	ölü-
müne	sebebiyet	verecek	şekilde	işlem	yapan	Erhan	Berk	ve	diğer	kamu	
görevlileri	 ile	 ilgili	olarak,	Sendikamız	ve	eşi	adına	 iftira,	görevi	kötüye	
kullanma	ve	ayrımcılık	suçlarını	işledikleri	gerekçesiyle	suç	duyurusun-
da	bulunulmuştur.	 Şikayetimizle	 ilgili	 verilen	 takipsizlik	 kararına	 itiraz	
edilmiştir.	İtirazın	reddedilmesi	üzerine	Anayasa	Mahkemesine	bireysel	
başvuruda	bulunulmuştur.

4. Haber	Sen’in	sürgünlerle	ilgili	17	Aralık	tarihinde	yapacağı	basın	açıkla-
masına	katılmak	isterken	polis	müdahalesi	ile	engellenen,	maske	taktığı	
halde	alandan	uzaklaştırılmak	üzere	yakalama	yapılan	ve	idari	para	ceza-
sı	 kesilen	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	 adına	 suç	duyurusunda	
bulunulmuştur.	Takipsizlik	kararının	kesinleşmesi	üzerine	Anayasa	Mah-
kemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.

5. Güvenlik	Soruşturması	nedeniyle	ataması	 yapılmayan	ve	davası	 hukuk	
birimimizce	takip	edilen	bir	sağlık	çalışanının	mahkeme	kararına	rağmen	
göreve	başlatılmaması	üzerine	sağlık	Bakanlığı	hakkında	suç	duyurusunda	
bulunulmuştur.

6. Kamuoyunda	İstanbul	Sözleşmesi	olarak	bilinen	20.03.2021	tarih	ve	31429	
sayılı	Resmi	Gazete	‘de	yayımlanan	19.03.2021	tarih	ve3718	sayılı	Cum-
hurbaşkanı	 Kararnamesinin	 3.maddesinin	 birinci	 ve	 üçüncü	 fıkrasında	
yer	alan	“bunların	hükümlerinin	uygulanmasını	durdurma	ve	bunları	sona	
erdirme”	ve	3.fıkrasında	yer	alan	“uygulanmasının	durdurulduğu	ve	sona	
erdiği	 tarihler;	Cumhurbaşkanı	kararı	 ile	 tespit	olunarak	Resmi	Gazete	
‘de	yayımlanır”	ibarelerinin	Anayasaya	aykırılığı	itirazı	ile	Danıştay’a	dava	
açılmıştır.	Davanın	reddi	üzerine	temyiz	başvurusu	yapılmıştır.

7. 18	Haziran	2020	 tarihinde	çeşitli	 yayın	 kuruluşlarında	 yazan	 ve	prog-
ramlara	 katılan	 Süleyman	 Özışık’ın	 itirafları	 ile	 ortaya	 çıkan	 OHAL	
Komisyonunun	rüşvete	dayalı	ve	kayırmacı sistemine	karşı	İnternet	haber	
Medya	Grup	Başkanı	Süleyman	Özışık,	İçişleri	Bakanı	Süleyman	Soylu	ve	
OHAL	Komisyonu	üyeleri	hakkında	görevi	kötüye	kullandıkları	gerekçesi	
ile	suç	duyurusunda	bulunulmuştur.	Savcılık,	Süleyman	Soylu	hakkında	
bakan	olduğu	gerekçesiyle	ayırma	kararı	ve	kesin	olarak	takipsizlik	kararı	
vermiştir.

8. 30.06.2021	 tarih	 ve	 31527	 sayılı	 Resmi	 Gazete	 de	 yayımlanan	 “Aile	
Hekimliği	Sözleşme	ve	Ödeme	Yönetmeliği’nin	9.	Maddesinin	1.fıkrasın-
da	geçen	“2	ay”	ibarelerinin,	12.maddesinin	2.fıkrasında	geçen	“mahalde”	
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ibaresinin,	 19.maddesinin	 1.fıkrasının	 ç	bendinde	geçen	 “ilk	 14	günlük	
kısmı	için”	ibaresi	ile	22.maddesinin	1.fıkrasının	ç	bendinde	geçen	“ilk	14	
günlük	kısmı	için”	ibarelerinin,	yönetmeliğe	ekli	ek	1’deki	aile	hekimliği	
sözleşme	örneğinin	3.maddesinde	geçen	 “verilecek	 talimatlara”	 iba-
resinin,	 yönetmeliğe	 ekli	 ek	2	 aile	 sağlığı	 çalışanı	 sözleşme	örneğinin	
3.maddesinde	 geçen	 “verilecek	 talimatlara”	 ibaresinin,	 yönetmeliğe	
ekli	aile	hekimliği	uygulamasında	uygulanacak	ihtar	puanı	cetvelinin	20	
numarasındaki	 10	puanın,	35.maddesi	ve	bu	maddedeki	50	puanın	ve	
39.maddesindeki	50	puanın	yürütülmesinin	durdurularak	iptal	edilmesi	
için	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

9. Muğla	Menteşe	Belediyesi’nin	Muğla	Şubemiz	tarafından	kullanılan	salo-
nunun	kira	bedelinin	yatırılmasına	rağmen	başlatmış	olduğu	icra	işlemine	
karşı	dava	açılmıştır.	Dava	lehimize	sonuçlanmıştır.

10. 20	Kasım	2021	tarih	ve	31665	sayılı	Resmî	Gazete	de	yayımlanarak	yürür-
lüğe	giren	sağlık	meslek	mensupları	ile	sağlık	hizmetlerinde	çalışan	diğer	
meslek	mensuplarının	iş	ve	görev	tanımlarına	dair	yönetmelikte	değişiklik	
yapılmasına	dair	yönetmeliğin	2.	Maddesi	ile	değiştirilen	aynı	yönetme-
liğin	EK-1/B	bölümünün	 tıbbi	görüntüleme	 teknisyeni/teknikeri	 başlıklı	
bendinin	f	ve	g	fıkralarının	yürütülmesinin	durdurularak	iptal	edilmesine	
karar	verilmesi	istemi	ile	dava	açılmıştır.

11. 9.	dönem	yöneticileri	hakkında,	Sendikalar	Kanununa	muhalefet	suçlama-
sıyla	açılan	davada	verilen	istinaf	kararı	sonucu	dava	yeniden	görülmeye	
başlamış,	9.	dönem	kadın	sekreterimiz	Selma	Atabey	hakkında	Ankara	
24.	Asliye	Ceza	Mahkemesi’nin	2021/914	E.,	2021/962	K.	Sayılı	kararıyla,	
ceza	verilmesine	yer	olmadığı	konusundaki	hakkı	saklı	tutularak,	600	TL	
adli	para	cezası	 ile	cezalandırılmasına	karar	verilmiştir.	Basit	yargılama	
usulü	verilen	karara	itiraz	edilmiş	olup	sonuç	olarak	verilen	karara	karşı	
Anayasa	mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.

12. 10	Aralık	2021	 tarihinde,	Covid-19	pandemisi	döneminde	görevlerinin	
gereklerine	aykırı	 hareket	 etmek	ve	görevlerinin	gereklerini	 yapmakta	
ihmal	veya	gecikme	göstererek	kişilerin	mağduriyetine	ve	kamu	zararı-
na	neden	olan	Sağlık	Bakanlığı,	Çalışma	ve	Sosyal	Güvenlik	Bakanlığı	ile	
Sağlık	ve	Gıda	Politikaları	Kurulu	üyeleri	hakkında	TTB,	İHD,	TİHV	ile	ortak	
suç	duyurusunda	bulunulmuştur.	Takipsizlik	kararının	kesinleşmesi	üze-
rine	Anayasa	mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.	Anayasa	
Mahkemesinin	kararı	üzerine	AİHM’e	sendikamız	adına	bireysel	başvu-
ruda	bulunulmuştur.
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13. 26	Nisan	2022	tarih	ve	31821	sayılı	Resmi	Gazete	de	yayımlanarak	yürür-
lüğe	giren	 iyonlaştırıcı	 radyasyon	 ve	 radyonüklid	 kullanılarak	 sunulan	
sağlık	hizmetleri	hakkında	yönetmeliğin	4.maddesinin	1.fıkrasının	c	ve	d	
bentlerinin,	5.maddesinin	4.fıkrasının	 i	bendi	 ile	6.fıkrasının	 i	bendinin,	
7.maddesinin	3	 ve	4.fıkralarının,	8.maddesinin	 1,	 2,	 3	 ve	5.fıkralarının,	
geçici	 1.maddesinde	geçen	 “5	 yıl”	 ibareleri	 ile	 yönetmeliğe	ekli	 ek	2	
sağlık	izin	tablosunun	yürütülmesinin	durdurularak	iptal	edilmesine	karar	
verilmesi	istemi	ile	Danıştaya	dava	açılmıştır.

14. Resmi	Gazete’nin	 12	Ağustos	2022	 tarihli	 ve	31921	 sayılı	 nüshasında	
yayınlanan	Sağlık	Bakanlığı	Ek	Ödeme	Yönetmeliğinin	5.maddesinin	1.fık-
rasının	a	ve	ç	bentlerinin,	6.maddesinin	3.fıkrasının	a	bendinin	2	numaralı	
alt	fıkrasının	2.ve	3.cümlelerinin,	13.maddesinde	geçen,	“süre	gelen	gelir	
vergisi	matrahı	 da	dikkate	 alınarak”	 ibaresinin,	 14.maddesinin	 3.fıkra-
sının	 a	bendinin,	5.fıkrasının	b	bendinde	geçen,	 “ve	 aktif	 çalışma	gün	
katsayısının	çarpımı	sonucu	bulunan”	ibaresi	ile	son	cümlesinin,	yönet-
meliğe	ekli	ek	1	sayılı	tavan	ek	ödeme	tutarına	esas	katsayı	tablosundaki,	
“ameliyathane,	anjiyo	üniteleri,	yoğun	bakım,	palyatif	bakım	merkezle-
ri,	doğumhane,	yeni	doğan,	süt	çocuğu,	yanık	ünitesi/merkezi,	diyaliz,	
acil	servis-poliklinik,	kapalı	psikiyatri	servisleri,	AMATEM,	çocuk	izleme	
merkezleri,	 izolasyon	odaları,	 organ	ve	doku	nakli	 ve	 kemik	 iliği	 nakil	
ünitelerinde	çalışan	personel”	ibaresinin,	ek	2	sayılı	hizmet	alanı-kadro	
unvan	katsayıları	tablosunda	geçen	halk	sağlığı	2,3-tıbbi	biyokimya	2,3-	
tıbbi	mikrobiyoloji	2,3	-epidemiyoloji	2,5-	temel	immünoloji	2,5-	tıbbi	
histoloji	ve	embriyoloji	2,3-	tıbbi	mikoloji	2,5-	tıbbi	parazitoloji	2,5–tıbbi	
viroloji	2,5	katsayılarının,	ek-3-A	sayılı	taban	ödeme	kat	sayıları	tablosu-
nun	hizmet	sınıfı	tabip	dışı	bölümünün,	ek-3-B	taban	ödeme	kat	sayıları	
tablosunda	0,12	 ile	0,80	katsayı	 ile	gösterilen	hizmet	sınıfları	ve	çeşitli	
unvanlarla	tanımlanan	bölümlerin,	ek-4	sayılı	artırımlı	ödeme	yapılacak	
hizmet	 sunum	alan	 tablosunun	 iptali	 ve	 yürütülmesinin	 durdurulması	
istemi	ile	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

15. Resmi	Gazete’nin	15	Eylül	2022	tarihli	ve	31954	sayılı	nüshasında	yayın-
lanan	 Yüksek	 Öğretim	 Kurumlarında	 Döner	 Sermaye	 Gelirlerinden	
Yapılacak	Ek	Ödemenin	Dağıtılmasında	Uygulanacak	Usul	 ve	Esaslara	
İlişkin	Yönetmelikte	Değişiklik	Yapılmasına	Dair	Yönetmeliğin	2.maddesi	
ile	değiştirilen	esas	yönetmeliğin	4.maddesine	eklenen	10	nolu	fıkrasının,	
3.maddesi	ile	değiştirilen	esas	yönetmeliğin	9	nolu	fıkrasının	b	alt	ben-
dinde	geçen,	“bu	ödemenin	hesaplanmasında	aktif	çalışılan	gün	kat	sayısı	
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ayrıca	 çarpan	olarak	 kullanılır”	 cümlesinin,	 5.maddesi	 ile	 yönetmeliğe	
eklenen	ek	4	 sayılı	 taban	ödeme	katsayı	 cetvelinde	 yer	 alan,	 “ecza-
cı	0,50,	öğretim	görevlisi	(doktora/tıp	ve	diş	hekimliğinde	uzmanlığını	
bitirmemiş)	0.32,	avukatlık	hizmetleri	0,32,	sağlık	hizmetleri	0,32,	diğer	
lisansiyerler	 (sivil	 savunma	uzmanı,	 diyetisyen,	 fizyoterapist,	psikolog,	
çocuk	gelişimcisi,	sosyal	çalışmacı,	biyolog,	veteriner	hekim,	kimyager,	
sosyolog	 vb.)	0,32,	genel	 idari	 hizmetleri	0,16,	 teknik	 hizmetler	0,16,	
din	 hizmetleri	 0,16,	 yardımcı	 hizmetler	0,12”	 ibarelerinin,	 yönetmeliğin	
6.maddesinde	geçen,	“1/8/2022”	tarihli	ibarenin	yürütülmesinin	durdu-
rularak	iptaline	karar	verilmesi	istemi	ile	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

16. Resmi	Gazete’nin	25	Ağustos	2022	 tarihli	 ve	31934	 sayılı	 nüshasında	
yayınlanan	Aile	Hekimliği	Sözleşme	ve	Ödeme	Yönetmeliğinde	Değişiklik	
Yapılmasına	Dair	Yönetmeliğin	1.maddesi	ile	esas	yönetmeliğin	18.mad-
desinin	2.fıkrasının	 a	bendine	 11	 numaralı	 bend	olarak	eklenen	bendin	
2.cümlesinde	geçen	“bu	yönetmeliğin	eki	(ek	3	aile	hekimliği	uygula-
masında	uygulanacak	ihtar	puan	cetveli)’ne	istinaden,	herhangi	bir	ihtar	
puanı	 almamış	olan”	 ibaresi	 ile	3.cümlesinin,	değişiklik	 yönetmeliğinin	
3.maddesi	 ile	 esas	 yönetmeliğin	21.maddesinin	2.fıkrasının	 a	bendine	
eklenen	 11	nolu	alt	bendinin	2.cümlesinde	geçen	“bu	yönetmeliğin	eki	
(ek	3	aile	hekimliği	uygulamasında	uygulanacak	 ihtar	puan	cetveli)’ne	
istinaden,	herhangi	bir	ihtar	puanı	almamış	olan”	ibaresi	ile	aynı	cümle	
içinde	geçen	“%3’ü”	ibaresinin	ve	3.cümlesi	ile	12	nolu	alt	bendinin	i	ve	
ii	bölümlerinde	geçen	%1,5	ve	%3’ü	ibarelerinin	iptali	ve	yürütülmesinin	
durdurulması	istemi	ile	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

17. 25.04.2023	tarih	ve	32171	sayılı	Resmî	Gazete	de	yayımlanarak	yürürlü-
ğe	giren	radyoloji	hizmetleri	yönetmeliğinde	değişiklik	yapılmasına	dair	
yönetmeliğin	2.maddesi	ile	değiştirilen	esas	yönetmeliğin	4.maddesinin	
1.fıkrasının	ğ	alt	bendinde	geçen	“ardışık	5	yılın	ortalaması	olan”	ibaresinin	
yürütülmesinin	durdurularak	iptali	istemi	ile	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

18. 12.04.2023	tarih	ve	7077	sayılı	Cumhurbaşkanı	kararı	ile	13	Nisan	2023	
tarih	ve	32162	sayılı	Resmi	Gazete	de	yayımlanarak	yürürlüğe	giren	iyon-
laştırıcı	 radyasyon	ve	radyonüklid	kullanılarak	sunulan	sağlık	hizmetleri	
hakkında	 yönetmeliğin	4.maddesinin	 1.fıkrasının	d	 alt	 bendinde	geçen	
“ardışık	5	yılın	ortalaması	olan”	ibaresinin,	g	alt	bendinde	geçen	“ardışık	
5	yılın	ortalaması	olan”	ibarelerinin,	7.maddesinin	3.fıkrasının,	8.madde-
sinin	1,	2,	3	ve	5.fıkralarının,	geçici	1.maddesinde	geçen	“5	yıl”	ibaresi	ile	
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2.fıkrasının,	yönetmeliğe	ekli	ek2	sayılı	sağlık	 izin	 tablosunun	tümünün	
yürütülmesinin	durdurularak	iptali	istemi	ile	Danıştay’a	dava	açılmıştır.

19. Tokat	Devlet	Hastanesinde	görev	 yapan	personelin	mesai	 takiplerinin	
yapılması	 amacı	 ile	başlatılan	yüz	 tanıma	sistemi	uygulamasının	kaldı-
rılması	 için	Tokat	 Şubemizce	 yapılan	başvurunun	 reddi	 üzerine	 (2011	
yılı)	hukuk	büromuzca	dava	açılmış	ve	 takibi	yapılmıştır.	Dava	AYM’ye	
götürülmüştür.	Mayıs	2023	yılında	Adalet	Bakanlığı	görüşüne	karşı	beyan-
larımızı	içeren	dilekçe	AYM’ye	gönderilmiştir.

20. 12.05.2023	 tarih	 ve	32188	 sayılı	 Resmi	Gazete	de	 yayımlanan	Cum-
hurbaşkanlığının	11	Mayıs	2023	tarih	ve	7267	sayılı	kararının	eki	kararın	
1.maddesinin	 1.fıkrasında	geçen	Adana	 ilinin	 ibaresinden	 sonra	gelen	
“Çukurova,	Ceyhan,	Seyhan,	Kozan	ve	Yüreğir	ilçeleri”	ibareleri	ile	Diyar-
bakır	ilinin	ibaresinden	sonra	gelen	“Bağlar,	Bismil,	Çermik,	Kayapınar,	
Sur	ve	Yenişehir	İlçeleri”	ve	Elazığ	ilinin	ibaresinden	sonra	gelen	“Merkez,	
Baskil,	 Karakoçan,	Kovancılar,	Maden	 ve	Palu	 İlçelerinde”	 ibarelerinin	
eksik	düzenleme	nedeni	ile	iptaline	karar	verilmesi	istemi	ile	Danıştay’a	
dava	açılmıştır.

21. 2022	yılı	eylül	ayında	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığında	yapılan	görev-
de	yükselme	sınavı	sonrası	gündeme	gelen	usulsüzlük	iddiaları	üzerine	
sınav	kurul	üyeleri,	kurul	üyelerini	atamaya	yetkili	amirler	ve	kimliği	resen	
tespit	edilecek	atamaya	yetkili	diğer	amirler	hakkında	görevi	kötüye	kul-
lanmaktan	Haziran	2023	tarihinde	suç	duyurusunda	bulunulmuştur.

22. Dersim’de	 İl	 Sosyal	Hizmetler	Müdürü	Ali	 Ekber	Yurt	 tarafından	üye-
lerimize	 ve	 sendikamıza	 yönelik	 tehdit,	 hakaret	 ve	 sendikal	 hakların	
kullanılmasını	engellediği	gerekçesi	ile	suç	duyurusunda	bulunulmuştur.	
Savcılığın	hızla	verdiği	takipsizlik	kararına	itiraz	edilmiştir.	 İtirazın	reddi	
üzerine	 yöneticimiz	 adına	Anayasa	mahkemesine	bireysel	 başvuruda	
bulunulmuştur.

23. Çanakkale	Ayvacık	Devlet	Hastanesi	Başhekiminin	performans	 ile	 ilgili	
usulsüzlüklerine	yönelik	suç	duyurusunda	bulunulmuştur.

24. Mardin	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi	Başhekim	yardımcısının	hastane	
emekçilerinin	bulunduğu	WhatsApp	grubuna	gönderdiği	mesaj	üslubu	
nedeniyle	tepki	çekmiş	ve	birçok	basın	yayın	organına	haber	olmuştur.	
Ayrıca	Mardin	Şubemiz	de	başhekimin	üslubunu	sosyal	medya	hesap-
larından	 eleştirmiştir.	 Bahse	 konu	 olay	 sonrası	 Mardin	 2.	 Sulh	 Ceza	
Hakimliğince	erişeme	engel	 getirilmiştir.	 Erişim	engeli	 üzerine	hukuk	
büromuzca	itiraz	edilmiştir.	İtiraz	reddedilmiştir.
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25. 10	Ekim	Gar	Katliamında	yaşamını	yitirenler	ve	yaralananlar	için	tazminat	
talebi	 ile	 açtığımız	davalar	 takip	edilmekte	olup,	 kararları	 kesinleşen-
ler	açısından	AYM	başvuruları	yapılmıştır.	Başvurulara	bakanlığın	verdiği	
cevaplara	cevap	verilmiştir.

B.1- Dayanışma avansının iade edilmemesi ile ilgili 
açılan davalar/icra takipleri:

· Görevine	 iade	edildikten	sonra	dayanışma	fonundan	aldığı	avansı	 iade	
etmeyen	12	üyemiz	hakkında	icra	takibi	başlatılmıştır:

· Bir	üyemiz	adına	başlatılan	icra	takibi	sonucunda	alacak	tahsil	edilmiştir.	
Üyemiz	sebepsiz	zenginleşme	iddiasıyla	sendikamıza	karşı	dava	açmış	
olup	davanın	takibi	devam	etmektedir.

· Üç	üyemiz	haklarında	başlatılan	icra	takibi	üzerine	borca	itiraz	etmiş	ve	
genel	merkezimiz	 adına	 itirazın	 iptali	 davası	 açılmıştır.	Davalar	 hukuk	
büromuzca	takip	edilmektedir.

· Beş	üyemiz	adına	başlatılan	icra	takibi	sonucunda	alacak	tahsil	edilmiştir.

· Üç	üyemiz	hakkında	süreç	devam	etmektedir.

B.2- Ihraç üyelerimizin yönetimlerde yer alması 
nedeniyle açılan ceza/hukuk davaları takip 
edilmektedir:

· 9.	dönem	yöneticileri	hakkında,	Sendikalar	Kanununa	muhalefet	suçlama-
sıyla	açılan	davada	verilen	istinaf	kararı	sonucu	dava	yeniden	görülmeye	
başlamış,	9.	dönem	kadın	sekreterimiz	Selma	Atabey	hakkında	Ankara	
24.	Asliye	Ceza	Mahkemesi’nin	2021/914	E.,	2021/962	K.	Sayılı	kararıyla,	
ceza	verilmesine	yer	olmadığı	konusundaki	hakkı	saklı	tutularak,	600	TL	
adli	para	cezası	 ile	cezalandırılmasına	karar	verilmiştir.	Basit	yargılama	
usulü	verilen	karara	 itirazımız	üzerine,	Ankara	24.	Asliye	Ceza	Mahke-
mesi’nin	29.03.2022	tarihli	2021/1047	Esas,	2022/350	Kararı	ile	beraat	
kararı	verilmiştir.	Savcı	karara	karşı	istinaf	başvurusu	yapmış	olup,	davanın	
istinaf	 incelemesi	sonucunda	dosya	aleyhe	bozulmuştur.	Sonuç	olarak	
yöneticimiz	hakkında	kesinleşen	ceza	verilmesine	yer	olmadığı	kararına	
karşı	Anayasa	Mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.

· Gaziantep	Şubesi’nin	19.02.2017	tarihinde	yapılan	Şube	Genel	Kurulunda	
Disiplin	Kurulu	asil	üyeliklerine	seçilen	Behçet	Ekşili	ve	Sabri	Altürk’ün	
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kamu	görevinden	ihraç	edildikleri	gerekçesiyle	yöneticiliklerinin	iptali	ve	
katılımlarıyla	alınan	genel	kurul	ve	diğer	kararların	iptali	talebiyle	açılan	
davanın	takibi	yapılmaktadır.

· Gaziantep	Şubesi’nin	16.02.2020	tarihinde	yapılan	genel	kurulunda	Ömer	
Kılınç	Yönetim	Kurulu	 üyeliğine,	Mustafa	Çepik	Yönetim	Kurulu	 yedek	
üyeliğine,	Erkan	Fırat	ise	Disiplin	Kurulu	yedek	üyeliğine	seçilmişlerdir.

*Ömer	Kılıç,	Mustafa	Çepik	ve	Erkan	Fırat’ın	OHAL	KHK’leri	 ile	kamu	göre-
vinden	ihraç	edildikleri	gerekçesiyle	Yönetim	Kurulu	üyeliği,	Yönetim	Kurulu	
yedek	üyeliği	ve	Disiplin	Kurulu	yedek	üyeliklerinin	iptali	ile	mevcudiyetleriyle	
alınan	sendika	yönetim,	disiplin	ve	genel	kurul	kararlarının	iptali	talebiyle	Antep	
Valiliği	dava	açılmıştır.	Dava	takip	edilmektedir.

· Dersim	Şubesi’nin	15.02.2020	tarihinde	yapılan	genel	kurulunda	Denet-
leme	Kurulu	 üyeliklerine	 seçilen	Metin	Aksoy	 ve	Ümit	Oğuz’un	 kamu	
görevinden	 ihraç	olmaları	 nedeniyle	 üyeliklerinin	 sona	erdirilmesi	 ve	
mevcudiyetlerinde	alınan	genel	kurul	kararlarının	iptali	talebiyle	Tunceli	
Valiliği	tarafından	açılan	dava	takip	edilmektedir.

· Kocaeli	Şube	Yöneticimiz	Nilay	Etiler	Lordoğlu’nun	KHK	ile	ihraç	olduğu	
nedeniyle	 üyeliğinin	 iptali	 talebiyle	 açılan	dava	 takip	edilmiş	olumsuz	
sonuçlanması	üzerine	Anayasa	Mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulu-
nulmuştur.	Anayasa	Mahkemesi	16.03.2023	tarihli	2020/10035	Bireysel	
Başvuru	numaralı	kararında	Kocaeli	Şube	Eş	Başkanı	seçilen	ve	sendi-
ka	üyeliğinin	sona	erdiğine	karar	verilen	üyemiz	Nilay	Etiler	yönünden	
Anayasanın	51.	maddesinde	güvence	altına	alınan	sendika	hakkının	ihlal	
edildiğine,	 kararın	bir	 örneğinin	 sendika	hakkının	 ihlalinin	 sonuçlarının	
ortadan	kaldırılması	 için	yeniden	yargılama	yapılması	amacıyla	Sakarya	
Bölge	Adliye	Mahkemesin	gönderilmesine	karar	verilmiştir.	Karar	üzerine	
yeniden	yargılama	yapılmaktadır.

C- Üyelerimiz Adına Açılan Davalar

1. Bolu	Şube	Eş	Başkanı	Serdar	Koçyiğit	ve	5	üyemizin	eksik	ödenen	nöbet	
ücretleri	için	bireysel	dava	açılmıştır.

2. Batman	Şube	üyemiz	hakkında,	 üyelerimizin	 sürgün	 kararını	 protesto	
etmek	üzere	29.05.2020	 tarihinde	yapılan	basın	açıklamasına	katıldığı	
gerekçesiyle	verilen	kınama	disiplin	cezasının	iptali	talebiyle	sendikamız	
adına	dava	açılmıştır.
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3. Aydın	Şube	üyemize	verilen	 1/8	maaş	 kesim	cezasının	 iptali	 için	dava	
açılmıştır.

4. Üyelerimiz	Veli	Saçılık,	Adnan	Vural	ve	Aslıhan	Han	Özden	hakkında	fark-
lı	 tarihlerde	OHAL	 ihraçlarını	protesto	etmek	üzere	 yaptıkları	 eylemler	
nedeni	ile	verilen	idari	para	cezaları	ile	ilgili	olarak	AYM	yapılan	bireysel	
başvurularda	AYM	ihlal	kararı	vermiştir	(emsal	karar	ek	1).

5. Bolu	Şube	üyemize	Bolu	İl	Disiplin	Kurulu	tarafından	verilen	kınama	ceza-
sının	iptali	için	dava	açılmıştır.

6. Düzce	Temsilcilik	Eş	Başkanımız	Cemal	Yılmaz’ın	fiili	hizmet	süresi	zam-
mından	yararlandırılmasına	ilişkin	talebinin	idare	tarafından	reddedilmesi	
üzerine	üyemiz	adına	dava	açılmıştır.

7. Üyemizin	SB	tarafından	veri	hazırlama	ve	kontrol	işletmenliği	kadrosu	için	
yapılan	sözlü	sınavda	başarısız	sayılmasına	ilişkin	işlemin	yürütülmesinin	
durdurularak	iptali	için	dava	açılmıştır.

8. İşyeri	temsilcimiz	Fatma	Koçyiğit’in	görevlendirmesi	ile	ilgili	yaptığı	itiraz	
üzerine	dava	açılmıştır.	Dava	istinafta	devam	etmektedir.

9. Batman	Şube	üyemizin	geçici	görev	ek	ödemesi	talebinin	reddine	ilişkin	
işlemin	iptali	için	dava	açılmıştır.

10. Sendikamız	üyeleri	Mehmet	Sıddık	Akın,	Fikret	Çalağan	ve	Erdal	Turan’ın	
2012	yılında	haksız	 tutuklanmasıyla	 ilgili	AİHM’e	yaptığımız	başvuruda,	
AİHM	20	Ekim	2020	günü	 sözleşmenin	5.	Maddesinin	 ihlal	 edildiğini	
belirtmiş	ve	tazminat	kararı	vermiştir.	Üyelerimiz	konu	ile	ilgili	bilgilendi-
rilmiş	ve	gerekli	işlemler	yürütülmüştür.

11. 9.	Dönem	Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	 Erden	hakkında	beyaz	bayrak	
eylemleri	nedeniyle	başlatılan	adli	soruşturmada	ovuşturmaya	yer	olma-
dığı	kararı	verilmiştir.

12. Sendika	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	Batman	Şube	Yöneticile-
rimiz	hakkında,	üyelerimizin	sürgün	kararıyla	ilgili	olarak	yaptıkları	basın	
açıklaması	gerekçesiyle	açılan	davanın	2.	Duruşmasında	yöneticilerimizin	
ve	KESK’e	bağlı	diğer	sendika	yöneticilerinin	beraatine	karar	verilmiştir.

13. Sendikal izinli olunan sürede nöbet ücreti hesaplaması: Haseki	Eğitim	
Hastanesi’nde	nöbet	usulü	çalışan	Aksaray	Şube	Yönetim	Kurulu	Üyemiz	
Mir	Tajdin	Kaşbaş’tan,	 sendikal	 izinli	olduğu	süreler	çalışılmış	sayılarak	
yapılan	nöbet	ücreti	ödemesinin	 iadesinin	talep	edilmesi	üzerine	konu	
hukuk	birimimizce	değerlendirilmiş,	geri	ödeme	yapılmaması	yönündeki	
görüş	üzerine	ödeme	yapılmamıştır.	Bunun	üzerine	üyemiz	hakkında	icra	



14 • HUKUK

373

takibi	başlatılmış,	yöneticimize	haksız	bir	ödeme	yapılmadığı	gerekçesiy-
le	borca	itiraz	edilmiştir.	Sağlık	bakanlı	tarafından	itirazın	iptali	talebiyle	
dava	açılmıştır.	Davanın	kısmen	kabulüne	kısmen	 reddine	kesin	olarak	
karar	verilmiştir.

14. 657/4-B statüsünde çalışanların kadro hakkı:	Şırnak	Şubeye	üyemizin	
663	sayılı	Kanun	Hükmünde	Kararnamenin	45/A	maddesindeki	koşulları	
taşıması	üzerine	kadrolu	pozisyona	atanma	talebiyle	yaptığı	başvurunun	
reddi	üzerine	açılan	emsal	davanın	reddine	karar	verilmiştir.	Karara	karşı	
istinaf	başvurusu	yapılmıştır.	İstinaf	başvurusu	reddedilerek	karar	kesin-
leşmiştir.

15. Mobbing:	Amed	Şube	üyemiz	Fatma	Yıldızhan	adına	yapılan	mobbing	
başvurusunun	reddi	üzerine	açılan	emsal	dava	Diyarbakır	4.	İdare	Mah-
kemesi’nin	14.03.2022	tarihli	2021/1697	Esas,	2022/923	Karar	sayılı	kararı	
ile	reddedilmiştir.	Karara	karşı	istinaf	başvurusu	yapılmıştır.

16. Açığa alma işleminin iptali:	 Şırnak	Şube	üyemizin	 aile	 hekimliği	 söz-
leşmesinin	 askıya	 alınarak	 görevden	 uzaklaştırılmasına	 dair	 işlemin	
yürütülmesinin	durdurulması	 ve	 iptali	 istemi	 ile	dava	 açılmıştır. Dava	
reddedilmiş	ve	karara	karşı	istinaf	başvurusu	yapılmıştır.	Bu	sırada	üyemiz	
görevine	iade	edilmiştir.

17. Dersim	Şube	üyemizin	 atama	 talebinin	 reddi	 üzerine	dava	 açılmıştır.	
2828	sayılı	Kanun	Geçici	16.	Madde	gereğince	teknisyen	olarak	atama	
talebinin	reddi	kararına	karşı	emsal	dava	açılmıştır.

18. ASHB Toplu Sözleşme Ödemesi davası:	Huzurevi	Yaşlı	Bakım	ve	Reha-
bilitasyon	Merkezi’nde	çalışan	Bursa	Şube	üyemizin	2828	sayılı	kanunun	
kapsamında	 yaptığı	 fiili	 çalışmalara	 istinaden	 işkolumuza	 ilişkin	 TİS	
hükümleri	uyarınca	tarafına	yapılması	gereken	ek	ödemenin	yapılmaması-
na	dair	talebinin	reddi	üzerine	emsal	dava	açılmıştır.	Dava	reddedilmiştir.

19. Disiplin cezasının silinmesi talebi:	Gaziantep	Şube	üyemizin	disiplin	
cezasının	silinmesi	yönündeki	talebinin	reddi	üzerine,	kararın	gerekçesiz	
olması	nedenli	emsal	dava	açılmıştır.	Gaziantep	3.	İdare	Mahkemesi	kararı	
iptal	etmiştir.

20. İş Bırakma Eylemleri Nedeniyle verilen disiplin cezaları/ücret kesintile-
rine karşı açılan davalar

a) Samsun’da	 üyemizin	 08.02.2022	 tarihinde	 yapılan	 iş	 bırakma	
eylemine	 (…tüm	sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerinin	 iyileştiril-
mesini	sağlamak,	emekliliğe	yansıyan	temel	ücret,	3600-7200	ek	
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gösterge…)	katıldığı	için	hakkında	verilen	1/8	oranında	aylıktan	kes-
me	cezasının	iptali	için	dava	açılmıştır.

b) Eskişehir	 Şube	Başkanımız	Birtürk	Özkavak	 ile	5	 şube	üyemizin	
17-18	Şubat	2022	tarihlerinde	katıldığı	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	
maaşından	yapılan	kesintinin	iptali	için	dava	açılmıştır.	Davalar	lehe	
sonuçlanarak	ücret	iadelerine	karar	verilmiştir.

c) Eskişehir	Şube	Eş	Başkanımız	Birtürk	Özkavak	ile	2	şube	üyemizin	
17-18	Şubat	2022	 tarihinde	 katıldığı	 iş	bırakma	eylemi	 nedeni	 ile	
ihtar	puanı	cezası	ile	cezalandırılmasına	karşı	dava	açılmıştır.

d) Eskişehir	Şube	üyemize	16	Ağustos	2021	tarihinde	yapılan	iş	bırakma	
eylemine	katıldığı	için	verilen	12	ihtar	puanı	cezasının	iptali	için	dava	
açılmıştır.

e) Aydın	Şube	üyemizin	7-8	Temmuz	2022	tarihinde	katıldığı	iş	bırak-
ma	eylemi	nedeni	ile	ihtar	puanı	cezası	ile	cezalandırılmasına	karşı	
dava	açılmıştır.

f) Aydın	Şube	üyemizin	30	Haziran	2022	tarihinde	katıldığı	iş	bırakma	
eylemi	nedeni	ile	ihtar	puanı	cezası	ile	cezalandırılmasına	karşı	dava	
açılmıştır.

g) Aydın	Şube	üyemizin	7-8	Temmuz	2022	tarihinde	katıldığı	iş	bırak-
ma	eylemi	 nedeni	 ile	maaşında	 kesinti	 yapılması	 üzerine	 işlemin	
iptali	ve	maaşından	kesilen	tutarın	yasal	faizi	ile	ödenmesi	için	dava	
açılmıştır.

h) İst/Aksaray	Şube	üyemiz	Aydın	Erol’a	8	ve	15	Haziran	2022	tarih-
lerinde	yapılan	 iş	bırakma	eylemine	katıldığı	gerekçesi	 ile	kınama	
cezası	verilmiş	cezanın	iptali	için	dava	açılmıştır.

i) İst/Anadolu	Şube	üyemize	6	Aralık	2021	tarihinde	katıldığı	iş	bırakma	
eylemi	nedeni	ile	20	ihtar	puanı	cezası	ile	cezalandırılmasına	ilişkin	
karşı	dava	açılmıştır.

j) İst/Bakırköy	Şube	üyemize	30	Haziran	1	Temmuz	2022	tarihlerinde	
katılığı	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	20	ihtar	puanı	cezası	ile	ceza-
landırılmasına	ilişkin	karşı	dava	açılmıştır.

k) İst/Şişli	Şube	üyemize	1	Temmuz	2022	tarihlerinde	katılığı	iş	bırakma	
eylemi	nedeni	ile	20	ihtar	puanı	cezası	ile	cezalandırılmasına	ilişkin	
karşı	dava	açılmıştır.
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l) İst/Şişli	Şube	üyemize	1	Temmuz	2022	tarihlerinde	katılığı	iş	bırakma	
eylemi	nedeni	 ile	ücret	kesintisi	 ile	cezalandırılmasına	 ilişkin	karşı	
dava	açılmıştır.

m) Düzce	Temsilciliğimizden	2	üyemiz	17-18	Şubat	2022	tarihinde	katıl-
dığı	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	maaşında	kesinti	yapılması	üzerine	
işlemin	iptali	ve	maaşından	kesilen	tutarın	yasal	faizi	ile	ödenmesi	
için	dava	açılmıştır.

21. İdari Para Cezalarına İtiraz:	Hakkari	Şube	Eş	Başkanımız	Remzi	Özer’in	
de	 içlerinde	bulunduğu	 13	üyemize	6	Aralık	2021	 tarihinde	katıldıkları	
basın	açıklaması	nedeni	ile	(sağlık	emekçilerinin	her	geçen	gün	daha	da	
yoksullaşmasına	karşı	ekonomik	ve	özlük	haklarının	iyileştirilmesi,	sağlık	
emekçilerinin	 taleplerinin	görünür	 kılması	 amacı	 ile	Türkiye	genelinde	
yapılan	eylem)	düzenlenen	idari	para	cezasına	itiraz	edilmiş	itirazın	red-
dedilmesi	üzerine	ayrı	ayrı	üyelerimiz	adına	AYM	başvuruları	yapılmıştır.

22. 03.08.2015	günü	Ankara’da	KESK’in	TİS	 sürecine	 ilişkin	gerçekleştiril-
mek	 istediği	 basın	 açıklamasına	 yönelik	 polis	 saldırısında	 yönetici	 ve	
üyelerimizin	de	içerisinde	olduğu	birçok	sendikacı	yaralanarak	gözaltına	
alınmıştı.	Sorumlular	hakkında	yaptığımız	suç	duyurusunun	reddedilmesi	
üzerine	sendikamızın	yöneticilerimiz	adına	(Belkıs	Yurtsever,	Şinasi	Dur-
sun	ve	İbrahim	Kara)	AYM’ye	yapmış	olduğu	başvuru	hakkında	AYM	kötü	
muamele	yasağı	ihlali	ve	toplantı	gösteri	hakkı	ihlali	yönünden	ihlal	kararı	
vermiştir	(emsal	karar	ek	2).

23. Kasım	2018	tarihinde	Torba	Yasa	olarak	TBMM’ye	sunulan	yasa	tasarısının	
5.maddesinde	OHAL	KHK’ları	ile	ihraç	edilen	veya	güvenlik	soruşturması	
nedeni	 ile	 kamuda	çalışması	 engellenen	hekimlerin	 çalışma	ve	eğitim	
hakkını	 ihlal	 eden	düzenleme	üzerine	üyemiz	Onur	Erden’in	gözaltına	
alınması	ve	Kabahatler	Kanunu	kapsamında	para	cezası	uygulanmasına	
karşı	itiraz	edilmiş,	itirazımızın	reddedilmesi	üzerine	AYM’ye	başvuruda	
bulunulmuştur.	AYM	süreci	takip	edilmiştir.	AYM	toplantı	ve	gösteri	yürü-
yüşü	hakkının	ihlali	yönünden	ihlal	kararı	vermiştir	(emsal	karar	ek	3).

24. Batman	Şube	üyemizin	geçici	görevlendirme	işlemine	karşı	açılan	davada	
yürütmenin	durdurulması	kararı	verilerek	iş	yerine	başlayışı	yapılmıştır.

25. Performans Ek Ödemesi: 675	sayılı	KHK	ile	ihraç	edilip,	OHAL	İşlemleri	
İnceleme	Komisyonu	tarafından	başvurusu	reddedilen	ve	genel	merkez	
hukuk	büromuzca	davası	açılan	Nevşehir	şube	üyemiz	Hüseyin	Aksoy’un	
kazanılan	dava	sonucunda	işe	başlaması	ile	birlikte	performans	ek	öde-
melerinin	ödenmesi	ile	ilgili	dava	açılmıştır.
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26. Edirne	Şube	üyemiz	Serkan	Ağırbaş’ın	eksik	ödenen	ek	ödeme	ücretinin	
ödenmesi	ile	ilgili	dava	açılmıştır.

27. Yarı zamanlı çalışma: Samsun	Şube	üyemizin	yarı	zamanlı	çalışma	talebi-
nin	reddine	dair	işlemin	yürütülmesinin	durdurulması	ve	iptali	için	emsal	
dava	açılmıştır.	Davada	yürütmenin	durdurulması	kararı	verilmiş	ve	ida-
renin	itirazı	reddedilmiştir.

28. Rize	Temsilcilik	üyemiz	Deniz	Çelebi	ile	ilgili	10	Ekim	Ankara	katliamında	
hayatını	kaybeden	Osman	Turan	Bozacı’nın	cenazesinde	“Katil	Devlet”	
sloganı	attığı	gerekçesi	ile	“hizmet	dışında	devlet	memurunun	itibar	ve	
güven	duygusunu	sarsacak	nitelikte	davranışlarda	bulunmak”	fiilini	işle-
diği	gerekçesi	ile	kınama	cezası	verilmiş	verilen	ceza	AYM’ye	taşınmıştır.	
AYM	02.11.2022	 tarih	ve	2018/22063	başvuru	numaralı	 kararı	 ile	Ana-
yasa’nın	26.maddesinde	güvence	altına	alınan	ifade	özgürlüğünün	ihlal	
edildiğine	karar	vermiştir	(emsal	karar	ek	4).

Sendikal izin:

29. Adana	Şube	yöneticimiz	Halide	 İnci’nin	sendikal	 izin	kullanımının	son-
landırılması	üzerine	dava	açılmıştır.	Adana	2.	İdare	Mahkemesi	2023/74	
Esas	sayılı	dosyada	davanın	kabulüne	karar	vermiştir.	Davalı	kaymakamlık	
karara	karşı	istinaf	başvurusu	yapmıştır.

30. Trabzon	Şube	yöneticimiz	Nuray	Yeşilaraz’ın	 sendikal	 izin	 kullanımının	
sonlandırılması	üzerine	dava	açılmıştır.

İcap nöbet ücreti ile ilgili emsal dava:

31. Sinop	 Şube	 üyemizin	 icap	 nöbetlerinin	 ödenmemesi	 üzerine,	 nöbet	
ücretlerinin	hesaplanarak	ödenmesi,	ödenmemesi	durumunda	izin	veril-
mesi	talebi	ile	dava	açılmıştır.

32. Erzincan	Temsilcilik	 üyemizin	 icap	nöbetlerinin	ödenmemesi	 üzerine	
nöbet	ücretlerinin	hesaplanarak	yasal	faizi	ile	ödenmesi	için	dava	açıl-
mıştır.

33. Muğla	 Şube	 üyemizin	 icap	 nöbetlerinin	 ödenmemesi	 üzerine,	 nöbet	
ücretlerinin	hesaplanarak	ödenmesi,	ödenmemesi	durumunda	izin	veril-
mesi	talebi	ile	dava	açılmıştır.

34. Bolu	Şube	üyemizin	icap	nöbetlerinin	ödenmemesi	üzerine,	nöbet	ücret-
lerinin	hesaplanarak	ödenmesi	ödenmemesi	durumunda	 izin	verilmesi	
talebi	ile	dava	açılmıştır.

Sürgünler:
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35. Dersim	Şube	yönetici	ve	üyelerimizin	ASHB	İl	Müdürlüğündeki	kadrolaş-
ma	ve	baskılara	karşı	21	Aralık	2022	tarihinde	yaptıkları	basın	açıklaması	
gerekçe	gösterilerek	ilçelere	sürgün	edilmişlerdir.	Bunun	üzerine;

 Dersim	Şube	üyemiz	Besime	Özden	Gül,

 Dersim	Şube	üyemiz	Gülşen	Onan,

 Dersim	Şube	üyemiz	Ali	Berhan	Soylu,

 Dersim	Şube	üyemiz	Leyla	Aydın,

 Dersim	Şube	Sekreteri	Duygu	Kurban’ın	davaları	 genel	merkezimizce	
açılmıştır.	Açılan	davalarda	tüm	üyelerimiz	yönünden	yürütmenin	durdu-
rulmasına	karar	verilmiş,	idarece	karar	itiraz	edilmiş	ise	de	verilen	cevap	
sonrasında	itirazdan	feragat	edilerek	yürütmenin	durdurulması	kesinleş-
miştir.

 Yürütmenin	durdurulması	ardından	görev	yerlerine	dönen	üyelerimizden	
Duygu	Kurban,	Gülşen	onan,	Hüseyin	Saylan,	Olgu	Onan,	Ali	Berhan	Soylu	
Pülümür	İlçesine	sürgün	edilmişlerdir.	Davaları	hukuk	büromuzca	açılmış	
olup,	takip	edilmektedir.

36. Tokat	Temsilcilik	üyemiz	Bekir	Karaca	Tokat	Erbaa	Devlet	Hastanesin-
de	 idari	destek	görevlisi	olarak	maaş	biriminde	çalışmıştır.	Bu	çalışma	
esnasında	tespit	ettiği	hatalı	işlemleri	görevi	gereğince	uygulamayarak	
amiri	konumda	olan	kişilere	tutanakla	bildirmesi	sebebi	ile	Niksar	Devlet	
Hastanesi’ne	sürgün	edilmiştir.

37. Hakkâri	Şube	üyemizin	görev	yeri	değişikliğinin	yürütmenin	durdurulması	
ve	iptali	için	dava	açılmıştır.

38. Suç duyurusu ve idari şikâyet:	Dersim	Şube	Yöneticimiz	Duygu	Kurban	
Güzel’e	yönelik	davranışları	ve	sendikal	faaliyetleri	engellemeye	yönelik	
baskı	ve	sürgün	kararları	nedeniyle	ASH	İl	Müdürü	hakkında	suç	duyuru-
sunda	bulunulmuş	ve	ayrıca	idari	olarak	şikayet	edilmiştir.

 Suç	duyurusunda	takipsizlik	kararı	verilmesi	ve	kararın	kesinleşmesi	üze-
rine	Anayasa	Mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.

 İdari	şikayetle	ilgili	olarak	disiplin	soruşturması	başlatılmaması	kararına	
karşı	iptal	davası	açılmıştır.

39. İhraç Olup Göreve İade Edilen/Davası Kazanılan Üyelerimiz ile İlgili Açı-
lan Davalar

 İhraç	üyelerimizin	Komisyon	kararıyla	veya	mahkeme	kararıyla	görevlerine	
iadeleri	üzerine	dilekçe	yardımı	olarak	hukuki	destek	sağlanmıştır.	Kimi	
davalar	 emsal	 olması	 amacıyla	 sendikamız	 avukatları	 tarafından	 takip	
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edilmiştir.	Ayrıca	manevi	tazminat	talepli	davalar,	üyelerimiz	talebi	duru-
munda	hukuk	büromuz	 tarafından	 takip	edilmiştir.	Hukuk	birimimizce	
takip	edilen	davalar:

a) 692	sayılı	KHK	ile	 ihraç	edilen	ve	OHAL	İşlemleri	 İnceleme	Komisyonu	
tarafından	başvurusu	 reddedilip	 hukuk	büromuzca	davası	 takip	edilen	
G.antep	Şube	Eş	Başkanı	Ömer	Kılınç’ın	davası	 kazanılmış	 ve	göreve	
başlamıştır.	Üyemizin	maaş,	performans,	 taban	ek	ödemesi	 ve	nöbet	
ücretleri	ile	ilgili	davalar	da	hukuk	büromuzca	açılmış	ve	takip	edilmek-
tedir.

b) 675	sayılı	KHK	ile	 ihraç	edilen	ve	OHAL	İşlemleri	 İnceleme	Komisyonu	
tarafından	başvurusu	 reddedilip	 hukuk	büromuzca	davası	 takip	edilen	
Malatya	Şube	üyemiz	Zuhal	Güler’in	davası	kazanılmıştır.	Üyemizin	emekli	
ikramiyesinin	ödenmesi	ile	ilgili	dava	hukuk	büromuzca	açılmıştır.

c) KHK’lar	ile	ihraç	olup	görevine	dönen	7	üyemizin	manevi	tazminat	talepli	
davaları	genel	merkez	hukuk	büromuzca	açılmış	olup	takip	edilmektedir.

d) OHAL komisyon iade performans talebinin süre bakımından reddi AYM 
başvurusu:	Muş	Şube	üyemiz	Ercan	Yıldırak’ın	675	sayılı	KHK	 ile	 ihraç	
edilmesi	ve	OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonu	tarafından	göreve	iadesi	
ile	üzerine	ödenmeyen	performansa	dayalı	ek	ödemelerin	yasal	faizi	ile	
ödenmesine	ilişkin	yapılan	başvurunun	zımnen	reddine	dair	açılan	dava-
nın	reddedilmesi	üzerine	emsal	AYM	başvurusu	yapılmıştır.

e) OHAL komisyon iade faiz talebinin süre bakımından reddi AYM Başvu-
rusu: Dersim	Şube	üyemizin Erzurum	Bölge	İdare	Mahkemesince	OHAL	
komisyonunca	iade	sonrasında	açılan	davanın	süre	yönünden	reddi	kara-
rına	karşı,	mahkemeye	erişim	hakkı,	adil	yargılanma	hakkı	ihlali	nedenli	
bireysel	başvuru	yapılmıştır

f) OHAL komisyon iade özel sektör:	İstanbul/Aksaray	Şube	üyemizin	OHAL	
komisyonunda	 iade	 sonrası	 özel	 sektörde	elde	ettiği	gelirin	hak	ettiği	
parasal	haklarından	kesilmesine	karşı	açılan	mali	hakların	 iadesine	 için	
dava	açılmıştır.	Davanın	İstanbul	10.	İdare	Mahkemesince	reddedilmesi	
üzerine	AYM	başvurusu	yapılmıştır.

g) Üyemiz	Murat	 Sezik’in	OHAL	Komisyonu	Kararı	 ile	 görevine	 iadesinin	
ardından	parasal	haklarının	faiziyle	ödenmesine	ilişkin	talebinin	reddi	üze-
rine	açılan	davada	Batman	İdare	Mahkemesi	17.07.2020	tarihli,	2019/897	
Esas,	 2020/424	Karar	 sayılı	 kararıyla	dava	 konusu	 işlemin	 iptaline	 ve	
Murat	Sezik’in	parasal	haklarının	yasal	faizlerinin	her	ödeme	dönemi	için	
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ayrı	ayrı	tahakkuk	ettirilecek	faiziyle	birlikte	ödenmesine	karar	vermiştir.	
Karar	kesinleşmiştir.

40. KHK İhraçları, Bakan Onayı ile Görevden Alınma, YDK Kararı ile Görevine 
Son Verilen Üyelerimiz

 İşkolumuza	yönelik	çeşitli	 tarihlerde	yayımlanan	KHK’lar	 ile	 ihraç	sayısı	
796	(Bir	üyemiz	iki	ayrı	KHK	ile	ihraç	edilmiştir.	OHAL	İşlemleri	İnceleme	
Komisyonunca	başvurusu	reddedilmiştir.)	olarak	bildirilmiştir.

 KHK	İadeleri,	OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonunca	başvuruları	kabul	
edilen	ve	reddedilen	üyelerimiz	çıktıktan	sonra;

 Şu	ana	kadar	elimizde	olan	bilgilere	göre;	 toplam 384	 (bir	üyemiz	 iki	
ayrı	KHK	ile	ihraç	edilip	başvurusu	reddedilmiştir)	üyemizin	başvurusu 
reddedilmiştir.

 Toplam	386 üyemiz	ise	görevlerine	iade edilmişlerdir.	Görevlerine	iade	
edilen	370	üyemizin	başvurusu	OHAL	İşlemleri	İnceleme	Komisyonun-
ca	kabul	edilerek	16	üyemiz	ise	çeşitli	tarihlerde	yayımlanan	KHK’lar	ile	
görevlerine	iade	edilmişlerdir.

 Geriye	kalan	26	üyemize	Şube/Temsilciliklerimiz	üzerinden	de	ulaşılama-
maktadır.	Başvurularının	akıbeti	ile	ilgili	bilgimiz	bulunmamaktadır.

 Başvurusu	reddedilen	271	üyemizin	davaları	genel	merkez	hukuk	büro-
muzca	açılmış	olup,	4	üyemiz	devam	eden	davalarını	özel	avukat	aracılığı	
ile	takip	edeceklerini	bildirmişlerdir.	Ayrıca	1	üyemizde	özel	avukatı	ara-
cılığı	ile	açtığı	davasını	genel	Merkez	hukuk	büromuzca	takip	edilmesini	
talep	etmiştir.	Bunun	üzerine	toplam	268	üyemizin	davaları	hukuk	büro-
muzca	takip	edilmektedir.	Bu	üyelerimizden	28’inin	davaları	kazanılmış	
olup	görevlerine	başlamışlardır.	178	üyemizin	davaları	reddedilmiş	olup	
istinafa	götürülmüş,	istinaftan	reddedilen	dava	ise	44	olup	temyiz	baş-
vuruları	 yapılmış,	 temyiz	 başvurusu	 reddedilen	 3	 üyemiz	 adına	 AYM	
başvuruları	da	yapılmıştır.

 Başvurusu	 reddedilen	 112	üyemiz,	özel	avukatları	aracılığı	 ile	davalarını	
açmış,	davası	devam	ederken	bir	üyemiz	dava	sürecinin	genel	merkez	
hukuk	büromuzca	takip	edilmesini	talep	etmiştir.	Özel	avukatı	aracılığı	ile	
davası	takip	edilen	14	üyemiz	davalarını	kazanarak	görevlerine	dönmüş-
lerdir.

· 7145 sayılı kanun 375 sayılı KHK’nın geçici 35. Maddesi ile 33 üyemiz 
görevlerinden	alınmışlardır.	Dağılımı	aşağıdaki	tabloda	gösterilmiştir.
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Sağlık	Bakanlığı 27

Üniversiteler 1

Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı 5

 Davaları	genel	merkez	hukuk	büromuzca	takip	edilen	Sağlık	Bakanlığına	
bağlı	birimlerden	görevlerinden	alınan	7	üyemiz	ile	özel	avukatı	aracılığı	
ile	davasını	takip	eden	1	üyemiz	davaları	kazanarak	görevlerine	iade	edil-
mişlerdir.

· Yüksek Disiplin Kurulu Kararları ile memurluktan çıkarma:

Bu	dönemde	YDK	kararı	ile	8	üyemizin	görevine	son	verilmiştir.	Davaları	
hukuk	büromuzca	takip	edilmektedir.

Ayrıca	bir	önceki	dönemden	YDK	kararı	ile	görevine	son	verilen	3	üye-
mizin	AYM	başvurusu	da	bu	dönemde	yapılmıştır.

Yine	bir	 önceki	 dönemden	YDK	kararı	 ile	 görevine	 son	 verilen	ASHB	
Muğla	İl	Müdürlüğünde	görev	yapan	üyemiz	ihraçtan	sonra	emekli	olmuş-
tu.	Açtığımız	davanın	 kazanılması	 üzerine	emekli	 işlemi	 iptal	 edilerek	
kamu	görevine	tekrar	başlatılmıştır.

Bakanlıklar	 ve	Yükseköğretim	Kurumu	Yüksek	Disiplin	 Kuruluna	 sevk	
edilen	üyelerimizle	ilgili	toplantılarına	katılım	sağlanmıştır.

· Sağlık	Bakanlığı	tarafından	1	üyemizin	görevine	son	verilmiş,	davası	hukuk	
büromuzca	takip	edilmiştir.	Dava	üyemizin	kesinleşmiş	cezası	olduğun-
dan	aleyhine	sonuçlanmıştır.

D- Şube / Temsilciliklerimize ve Üyelerimize Yapılan 
Diğer Hukuki Yardımlar

1. Şube/Temsilciliklerimizin,	üyelerimizin	ve	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	telefonla	bilgi	talepleri	karşılanmıştır.	Üyemiz	olmayan	sağlık	ve	
sosyal	hizmet	emekçilerinin	soruları	pandemi	nedeniyle	izin	ve	emeklilik	
taleplerinin	durdurulması,	sağlıkta	60	yaş	ve	kronik	hastalara	izin	verilme-
mesi,	4B’li	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	hakları	ve	sendikamızın	
bu	süreçte	açmış	olduğu	emsal	davalara	ilişkindir.

2. Üyelerimizin	mali	ve	özlük	haklarına	ilişkin	olarak	karşılaştıkları	sorunlarla	
ilgili	Şube/Temsilciliklerimize	kurumlarına	verilmek	üzere	dilekçelerin	yanı	
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sıra	dava	açmak	isteyen	üyelerimiz	için	dava	dilekçe	örnekleri	hazırlana-
rak	gönderilmiştir.

3. Şube/Temsilciliklerimize	 üyelerimiz	 için	 idareler	 tarafından	 yürütülen	
disiplin	soruşturmalarında	kullanılmak	üzere	savunma,	dilekçe	ve	dava	
örnekleri	gönderilmiştir.

4. KHK’lar	 ile	 ihraç	olan	üyelerimize	 iadeleri	sonrası	mali	ve	özlük	hakları	
ile	 ilgili	olarak	dilekçe	desteği	sağlanarak	açtıkları	davalarda,	davaların	
aşamalarına	ilişkin	dilekçe	destekleri	sağlanmaya	devam	edilmiştir.

5. Takip	edilen	davaların	sonuçlarına	ilişkin	şubelerimiz	bilgilendirilmiştir.

6. Düzce	Temsilciliğine,	Covid-19	sürecinde	idari	izinli	üyelerimizden	nöbet	
ücreti	 iadesi	 talebi	 ile	 ilgili	 olarak	hukuki	 bilgilendirme	yapılmış,	 itiraz	
dilekçesi	örneği	hazırlanmıştır.

7. Kayseri	Şube	Yönetim	Kurulu	üyemiz	hakkındaki	kınama	disiplin	cezasının	
iptali	için	dava	dilekçesi	hazırlanmıştır.

8. Güvenlik	soruşturması	nedeniyle	ataması	yapılmayan	bir	 sağlık	emek-
çisinin	mahkeme	kararıyla	göreve	başlaması	üzerine	mali	hakları	ile	ilgili	
dava	açılmıştır.

9. Bitlis	Temsilcilik	eş	başkanımız	Yusuf	Aksu hakkında	başlatılan	disiplin	
soruşturması	ile	ilgili	olarak	savunma	dilekçesi	örneği	hazırlanarak	tem-
silciliğe	gönderilmiştir.

10. Bursa	Şube	üyemizin	unvan	değişikliği	sınavına	ilişkin	bilgi	talebine	yanıt	
verilmiştir.

11. Düzce	Temsilcilik	üyemizin	ek	görevlendirmeye	itirazına	ilişkin	gönder-
diği	evraklar	incelenerek	gerekli	bilgilendirme	yapılmıştır.

12. Muğla	 Şube	üyemizin	 talebi	 üzerine	 hakkında	 verilen	 kınama	disiplin	
cezasının	iptali	için	dilekçe	hazırlanarak	şubeye	gönderilmiştir.

13. Şırnak	 Şube	 yöneticilerimizin	 sendikal	 izinlerini	 kullanması	 ve	 nöbet	
ücretleri	ile	ilgili	kuruma	verilmek	üzere	dilekçe	hazırlanarak	şubeye	gön-
derilmiştir.

14. Muş	Şube	Hukuk	Sekreterimiz	Kadri	Özden	hakkında	 kamu	görevlisi-
ne	hakaret	suçlamasıyla	açılan	davada	sunulmak	üzere	savunma	örneği	
hazırlanarak	şubemize	gönderilmiştir.

15. Malatya	Şube	Üyemiz	hakkındaki	uyarma	cezasının	iptali	için	dava	dilek-
çesi	hazırlanarak	şubemize	gönderilmiştir.
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16. Sivas	Şube	üyemizin	“tıbbi	dokümantasyon	ve	sekreterlik”	kadrosunda	
çalışanlara	performansa	dayalı	ek	ödeme	yapılmasına	ilişkin	başvurusuna	
dair	idarenin	cevabı	üzerine	üyemize	hukuki	bilgilendirme	yapılmıştır.

17. Tekirdağ	Temsilcilik	Yönetim	Kurulu	üyemiz	Arda	Yıldırım’ın	hakkında-
ki	disiplin	 soruşturması	gerekçe	gösterilerek	naklen	atanmasına	 ilişkin	
işlemin	 iptali	 talebiyle	dava	 açılması	 için	 üyemiz	 adına	dava	dilekçesi	
hazırlanmıştır.

18. Diyarbakır	Şubemizin	talebi	üzerine	4B	kadrosunda	çalışan	ancak	663	
sayılı	KHK’nun	45/A	maddesi	kapsamında	çalışmadığı	gerekçesiyle	3	yıl	
süreyle	aynı	yerde	çalışmasına	rağmen	kadro	ataması	yapılmayan	üyele-
rimizin	idareye	başvuruları	için	dilekçe	örneği	hazırlanmıştır.

19. Adıyaman	 Şubemiz	 üyelerimizin	 iş	 sağlığı	 ve	 güvenliği	 uzmanı	 ola-
rak	 çalıştırılmalarına	 rağmen	 ücret	 ödenmemiştir.	 Üyelerimizin	 ücret	
taleplerinin	reddi	üzerine,	bu	işlemin	iptali	talebiyle	dava	açmak	üzere	
üyelerimize	dilekçe	örneği	gönderilmiştir.

20. Şırnak	Devlet	Hastanesi	Kan	Transfüzyon	Merkezinde	çalışan	ancak	artı-
rımlı	nöbet	ücreti	ödenmeyen	Şırnak	Şubesi	üyelerimizin	artırımlı	ücret	
ödenmesi	taleplerinin	reddi	üzerine	işlemin	iptali	talebiyle	dava	açılmak	
üzere	hazırlanan	dilekçeler	Şubemize	gönderilmiştir.

21. Edirne	Şube	üyemizin	riskli	birim	döner	sermaye	ödemesi	ve	Covid	farkı	
talebine	ilişkin	başvuru	evrakları	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönde-
rilmiştir.

22. Mardin	Şubemize	 şua	 izni	 kullanan	üyelerimizin	 izinli	 oldukları	 süreye	
ilişkin	performans	ek	ödemesi	alamamalarına	ilişkin	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.

23. Dersim	Şube	üyemizin	geçici	görev	harcırahı	ödenmemesi	ile	ilgili	yazısı	
incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

24. Bakırköy	Şube	üyemizin	Covid	ek	ödemesi	talepli	başvurusunun	reddine	
dair	evraklar	 incelenerek	Şubemize	bilgilendirme	yazısı	ve	üyemiz	 için	
hazırlanan	dava	dilekçe	örneği	gönderilmiştir.

25. Hatay	Şubemize	 ihraç	olan	üyelerimizin	 komisyona	başvuru	 süreçleri,	
sağlık	meslek	liselilerin	staj	sürelerinin	sigorta	başlangıcı	sayılması	ve	fiili	
hizmet	zammından	faydalanamayan	emekçiler	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.

26. İzmir	Şube	üyemizin	özlük	talebi	ile	ilgili	başvurusu	üzerine	üyelerimize	
uygulanacak	genel	hukuki	süreç	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.
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27. Muğla	Şube	üyemizin	çalışma	koşulları	ve	görevden	istifası	ile	ilgili	yazısı	
incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

28. Mardin	Şube	üyemiz	ile	ilgili	belgeler	incelenerek	üyemizin	atama	iste-
ğinin	reddine	ilişkin	dava	dilekçe	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

29. Mardin	Şubemize	ASM’lerde	çalışan	 aile	 sağlığı	 görevlisi	 hemşirelerin	
izinleri	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

30. Samsun	Şube	üyemiz	hakkında	başlatılan	adli	ve	idari	soruşturma	ile	ilgili	
belgeler	incelenerek	bilgilendirme	ve	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönde-
rilmiştir.

31. Muğla	Şube	üyemizin	 tutmuş	olduğu	nöbetlere	 ilişkin	 nöbet	 ücretinin	
ödenmemesi	üzerine	gönderilen	evraklar	incelenmiş	olup	bilgilendirme	
yazısı	gönderilmiştir.

32. Kayseri	Şube	üyemizin	görevlendirmeler	ile	ilgili	gönderilen	evraklar	ince-
lenmiş	olup	avukatlarımız	üyemiz	 ile	direk	görüşme	yaparak	şubemize	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

33. Bursa	Şube	üyemizin	özel	sektördeki	çalışmalarının	intibakı	ile	ilgili	bel-
geler	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

34. Siirt	 Şube	üyemizin	 ek	bölge	özel	 hizmet	 tazminatının	 kendisine	 iade	
edilmesi	 talebi	 ile	 açmış	olduğu	dava	 sonucu	 incelenerek	bu	 süreçte	
yapılacaklar	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

35. Kayseri	Şube	üyemiz	adına	yer	değişikliğinin	iptali	istemi	ile	açmış	oldu-
ğumuz	davada	mahkeme	davanın	reddine	karar	vermiştir.	Üyemiz	adına	
istinaf	başvurusu	yapılmış	olup	şubemize	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

36. Kayseri	Şube	üyemizin	nöbet	görevlendirmeleri	ile	ilgili	yazısı	incelenerek	
şubemize	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

37. Edirne	Şube	üyemizin	icap	nöbetleri	ile	ilgili	dosyası	incelenerek	bilgi-
lendirme	yazısı	ve	dilekçe	örneği	gönderilmiştir.

38. Van	Şube	üyemizin	özel	hizmet	tazminatının	kesilmesi	üzerine	 idareye	
yaptığı	başvuru	evrakları	incelenerek	üyemizin	yapacakları	ile	ilgili	bilgi-
lendirme	yazısı	gönderilmiştir.

39. Batman	Şube	üyemizin	disiplin	soruşturması	gerekçe	gösterilerek	naklen	
atanma	işlemi	ile	ilgili	açtığımız	dava	reddedilmiş	olup	istinaf	başvurusu	
yapılmıştır.	Şubemize	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

40. Mardin	Şube	üyemizin	üst	öğrenim	farkından	yararlanma	başvurusu	ile	
ilgili	evrakları	incelenerek	hukuki	bilgi	ve	üyemizin	izleyeceği	yol	ile	ilgili	
yazı	gönderilmiştir.
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41. İzmir	Şubemize	üyelerimiz	Günseli	Uğur	ve	Arzu	Sert’in	 açığa	alınma/
göreve	son	verme	süreçleri	ile	ilgili	bilgi	talebini	içeren	yazı	gönderilmiş-
tir.

42. Muğla	Şube	üyemizin	nöbet	ücreti	ödenmemesi	ile	ilgili	dosyası	incele-
nerek	hukuki	bilgi	ve	dava	dilekçe	örneği	gönderilmiştir.

43. Çanakkale	Şube	üyemizin	görevlendirilmesi	ile	ilgili	belgeler	incelenerek	
itiraz	dilekçesi	hazırlanıp	gönderilmiştir.

44. Adana	Şube	üyemiz	ile	genel	merkezimize	gönderilen	evraklar	incelenmiş	
olup	yeniden	bilgi	talebini	içeren	yazı	şubemize	gönderilmiştir.

45. Düzce	Temsilcilik	üyemizin	acil	farkı	talebi	ile	ilgili	gönderilen	belgeler	
incelenerek,	temsilciliğimize	merkezimiz	tarafından	Şube/Temsilciliklere	
konu	ile	ilgili	bilgilendirme	ve	Danıştay	İdari	Dava	Daireleri	Kurul	kararının	
daha	önce	gönderildiğini	hatırlatan	yazı	ile	üyemizin	dava	açması	duru-
munda	yaşayabilecekleri	bilgisi	verilmiştir.

46. Batman	Şubeye,	Batman	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi	 Sterilizasyon	
biriminde	çalışan	üyelerimizin	nöbet	ücretlerinin	öncelikli	birim	ve	nöbet	
ücreti	ödemelerinin	özellik	birim	olarak	hesaplanmadan	ödenmesi	ile	ilgili	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

47. Batman	Şube	üyemize	verilen	kınama	cezasının	iptali	ile	ilgili	açılan	dava	
kabul	edilmiş	ve	disiplin	cezasının	iptaline	karar	verilmiştir.	Karar	ile	ilgili	
bilgi	yazısı	şubemize	gönderilmiştir.

48. Bursa	Şubeye,	üyemizin	artırımlı	nöbet	ücretinin	iadesi	ile	ilgili	bilgi	yazısı	
gönderilmiştir.

49. Batman	Şubeye,	Ramazan	Bayramı’nda	idari	izin	olarak	belirlenen	süreler-
de	vardiya	sisteminde	çalışan	üyelerimizin	fazla	mesai	ücretleri	ile	ilgili	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

50. Kayseri	Şubeye,	üyemizin	 iş	yerinde	yaşadığı	sorunlarla	 ilgili	 tarafımıza	
ulaşan	dosyasına	istinaden	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

51. Şanlıurfa	Şubeye,	üyemiz	hakkında	başlatılan	soruşturma	ile	ilgili	savunma	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

52. Batman	Şubeye,	üyemiz	hakkında	başlatılan	soruşturma	ile	ilgili	savunma	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

53. Bursa	Şubeye,	üyemiz	Ahmet	Devrim	Özgün’ün	artırımlı	nöbet	ücretinin	
iadesi	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.
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54. Muğla	Şubeye,	 üyemizin	performans	 talebi	 için	 açtığın	davanın	 reddi	
üzerine	gönderilen	karar	incelenerek	istinaf,	düzeltme	ve	cevap	dilekçesi	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

55. Artvin	Şubeye,	artırımlı	nöbet	ücretinin	iadesinin	talebi	üzerine	yapılacak	
ile	ilgili	bilgi	talep	edilmiş,	şubemizi	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

56. İst/Aksaray	Şubeye,	Şube	yöneticimiz	Mir	Tajdin	Kaşbaş’ın	sendikal	izin	
kullandığı	sürenin	nöbet	ücreti	hesaplanırken	çalışılmamış	sayılması	 ile	
ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

57. Kırıkkale	Temsilciliğe,	Kırıkkale	Üniversitesi	Tıp	Fakültesinde	çalışmakta	
olan	üyelerimizin	mahsuplaşmaları	hesaplanırken	Covid-19	farkı	eklene-
rek	hatalı	hesaplama	yapılması	üzerine	gönderilen	dosya	hukuk	birimizce	
incelenerek	bilgi	notu	gönderilmiştir.

58. Muğla	Şubeye,	üyemizin	geçici	görevlendirmesinde	yolluk	ve	harcırah	
ödenmemesi	nedeni	ile	dava	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

59. Şırnak	Şubemizin	kreş	hakkı	ile	ilgili	dilekçe	hazırlanmış	ve	gönderilmiştir.

60. Şırnak	Şube’nin	 aşılama	çalışmaları	 kapsamında	 yaşadıkları	 sorunların	
giderilmesi	için	işyerlerine	verilmek	üzere	dilekçe	hazırlanmış	ve	gönde-
rilmiştir.	Aynı	konu	ile	ilgili	çalışma	aşılama	çalışmaları	konusunda	çalışma	
haklarının	ve	 iş	 sağlığı	 ve	güvenliğinin	 sağlanması	konusunda	Şırnak	 İl	
Sağlık	Müdürlüğüne	yazı	gönderilmiştir.

61. Bolu	Şube	yöneticimiz	Ali	Ekinci’nin	sendikal	izin	gününe	hastane	baş-
hekimliğinin	müdahalesi	üzerine	dilekçe	hazırlanmış	ve	gönderilmiştir.

62. Yalova	temsilcimiz	Fatma	Keyman	Cemgil	hakkında	disiplin	soruşturması	
açılmış,	bunun	üzerine	savunması	hazırlanmış	ve	gönderilmiştir.

63. Sivas	Şubeye	nöbet	izinleri	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

64. Kırıkkale	Temsilciliğe	TİS’te	nöbet	ücretlerine	ilişkin	düzenleme	ile	ilgili	
bilgi	notu	gönderilmiştir.

65. Samsun	Şubeye	üyemizin	hizmet	sınıfı	ile	ilgili	belgeleri	incelenerek	bil-
gilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

66. Bursa	Şubeye,	üyemizin	soruşturma	izni	ve	uyarı	cezası	ile	ilgili	gönderi-
len	belgeleri	incelenerek	üyemize	telefon	ile	şubeye	yazılı	bilgi	verilmiştir.

67. Dersim	Şubeye,	üyelerimizin	başka	bir	 ilin	hastasını	kendi	 iline	naklet-
memeleri	ile	soruşturma	açılması	üzerine	savunma	talepleri	ile	ilgili	bilgi	
yazısı	gönderilmiştir
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68. Batman	Şube	üyemizin	aylıktan	kesme	disiplin	cezasının	iptali	talebiyle	
açılan	davanın	reddedilmesi	üzerine	istinaf	başvurusu	yapılarak	şubeye	
bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

69. Şişli	 Şubeye	güvenlik	 soruşturması	 nedeni	 ile	 ataması	 yapılmayan	 ve	
mahkeme	kararı	ile	göreve	başlayanların	özlük	ve	parasal	hakları	ile	ilgili	
bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

70. Aydın	Şube	üyemizin	kınama	cezasına	ilişkin	evrak	ile	üyemizin	mobbing	
başvurusuna	ilişkin	dilekçeleri	incelenerek	şubeye	bilgi	yazısı	gönderil-
miştir.

71. Malatya	Şubeye,	yoğun	bakım	biriminde	çalışan	üyelerimizin	 idareden	
talepleri	ve	idarenin	yanıtını	gönderdikleri	dosya	incelenerek	üyelerimiz	
çalışma	koşulları	ve	mali	hakları	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

72. Kayseri	Şubeye	üyemiz	hakkında	başlatılan	disiplin	soruşturması	sonucu	
verilen	cezaya	ilişkin	itiraz	dilekçesi	ile	mobbing	başvurusu	ile	ilgili	bilgi-
lendirme	yazısı	gönderilmiştir.

73. Tokat	Temsilciliğe,	Eş	Başkanımız	Derya	Kaya	Bayçu’nun	 sendikal	 izin	
talebine	 ilişkin	 idare	 tarafından	 verilen	 cevap	 incelenerek	bilgi	 yazsısı	
gönderilmiştir.

74. Muğla	Şubeye,	üyemizden	artırımlı	nöbet	ücreti	ödemesinin	idare	tara-
fından	geri	iadesi	istemi	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

75. Malatya	Şubeye,	üyemizin	tayin	talebi	ile	ilişkin	yaptığı	başvurular	ince-
lenerek	dava	dilekçesi	gönderilmiştir.

76. Siirt	 Şube	üyemize	verilen	 aylıktan	 kesme	disiplin	 cezasının	 iptali	 için	
açılan	dava	G.antep	Bölge	idare	Mahkemesince	iptal	edilmiştir.	Karar	ve	
bilgi	yazısı	şubemize	gönderilmiştir.

77. Denizli	Şube	üyemizin	artırımlı	nöbet	ücretinin	idare	tarafından	geri	öden-
mesine	ilişkin	hukuk	büromuza	göndermiş	olduğu	belgeler	incelenerek	
şubeye	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

78. Düzce	Temsilciliğimizin,	aile	hekimliği	Covid-19	ek	ödemesi,	aile	hekim-
liği	çalışanlarının	doğum,	emzirme	dönemlerinde	yapılan	kesintiler,	afet	
acil	durum	ön	lisans	programından	mezun	olanlar	ve	memur	olarak	çalış-
makta	iken	sağlık	teknikeri	olarak	yeniden	atanma	ile	ilgili	bilgi	taleplerini	
içeren	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

79. Niğde	Temsilciliğe,	üyemizin	idarenin	kendisine	ödenen	Covid-19	farkının	
iadesini	talep	etmesi	üzerine	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.
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80. Eskişehir	Şubeye	üyemize	16	Ağustos	2021	tarihinde	yapılan	greve	katıl-
dığı	gerekçesi	ile	verilen	12	ihtar	puanı	ile	cezalandırılmasına	ilişkin	itiraz	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

81. Şişli	Şubeye	15.12.2021	tarihinde	yapılan	greve	katılan	üyemiz	için	savun-
ma	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

82. Adıyaman	Şubeye,	üyemizin	kadroya	atanma	talebinin	reddi	üzerine	dava	
dilekçe	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

83. Düzce	Temsilciliğe	afet	acil	durum	ön	lisans	programı	ile	ilgili	bilgi	yazısı	
gönderilmiştir.

84. Kayseri	 Şubeye,	 üyemizin	 yıllık	 izin	 talebi	 ile	 ilgili	 hukuk	 birimine	
gönderilen	belgeler	incelenerek	bilgi	ve	dava	dilekçesi	hazırlanarak	gön-
derilmiştir.

85. Kayseri	Şubeye,	Erciyes	Üniversitesi’nde	yaşanan	otopark	problemi	 ile	
ilgili	çalışanların	ve	şubemizin	rektörlüğe	başvurması	amacı	ile	dilekçeler	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

86. Batman	Şubeye,	Batman	ŞÖNİM’de	4/B	statüsünde	çalışan	üyemizin	TİS	
hükümlerinden	faydalanması	ve	sosyal	hizmet	ek	ödemesini	%20	artırımlı	
alması	ile	ilgili	görüş	yazısı	gönderilmiştir.

87. Bursa	Şubeye	üyemizin	idare	tarafından	kartlı	mesai	takibine	itirazına	dair	
savunması	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

88. Mardin	Şubeye	üyemizin	özellikli	birim	farkından	yararlanmadığına	ilişkin	
evraklar	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

89. Tekirdağ	Temsilciliğe	Çorlu	Devlet	Hastanesi’nde	mesai	takibine	ilişkin	
ve	4/B	 sözleşmeli	 üyemizin	 ücretinin	belirlenmesine	dair	 hukuki	 bilgi	
gönderilmiştir.

90. Batman	Şubeye	üyemizin	mobbinge	maruz	kaldığına	dair	evraklar	ince-
lenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

91. Edirne	Şubeye,	Trakya	Üniversitesinde	yardımcı	hizmetler	sınıfında	çalışan	
üyelerimizin	döner	sermaye	taleplerine	ilişkin	bilgilendirme	yazısı	gön-
derilmiştir.

92. Samsun	Şubeye,	üyemiz	hakkında	başlatılan	disiplin	soruşturmasına	ilişkin	
savunma	metni	hazırlanarak	gönderilmiştir.

93. Adıyaman	Şubeye,	üyemizin	kadroya	atanma	talebinin	reddi	üzerine	açtığı	
davada	idarenin	cevabı	üzerine	cevap	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiş-
tir.
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94. Ankara	 Şubeye	 üyemizin	 sözleşmesinin	 feshi	 üzerine	 dava	 dilekçesi	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

95. Sivas	Şubeye	üyemizin	 iş	yerinde	yaşadığı	baskı	üzerine	izleyebileceği	
yollarla	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

96. Tokat	Temsilciliğimize,	Devlet	Hastanesi	Laboratuvar	biriminde	çalışan	
üyelerimizin	nöbet	ücretlerinin	artırımlı	ödenmediğine	ilişkin	gönderilen	
evraklar	incelenerek	üyelerimiz	için	idareye	başvuru	dilekçesi	hazırlana-
rak	gönderilmiştir.

97. Sivas	Şubeye	üyemizin	iş	yerinde	yaşanan	sorunları	ile	ilgili	belgeler	ince-
lenerek	kurumuna	verilmek	üzere	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

98. Amed	Şubeye	üyemizin	2017	 yılında	YDK	kararı	 ile	 kamu	görevinden	
çıkarılması	 ile	hukuk	birimimiz	tarafından	açılan	dava	ile	görevine	iade	
edilmesi	üzerine	davalı	 idare	 istinaf	başvurusu	yapmış	ve	 istinaf	kabul	
edilerek	 dava	 reddedilmesi	 üzerine	Danıştay’a	 temyiz	 başvurusunda	
bulunulduğuna	dair	 bilgilendirme	 yazısı	 yazılmış	 ve	 ayrıca	 üyemiz	 ile	
telefon	ile	görüşme	gerçekleştirilmiştir.

99. Bingöl	Temsilciliğe	Genç	Devlet	Hastanesi’nde	hemşire/ebe	üyelerimizin	
icap	nöbeti	tuttuğu	ancak	icap	nöbeti	ücreti	ödenmediği	ile	ilgili	hukuki	
bilgi	ve	idareye	başvuru	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

100. Konya	Şubeye	45/A	maddesine	tabi	sözleşmeli	personelin	geçici	görev-
lendirilmeleri	 ile	 ilgili	 bilgi	 yazısı	 ile	 idareye	 verilmek	 üzere	 dilekçe	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

101. Şırnak	Şubeye	üyemizin	4/A	maddesindeki	 koşulları	 taşıması	 üzerine	
kadrolu	pozisyona	atanma	talebi	ile	ilgili	hukuk	büromuzca	açılan	dava-
nın	reddedilmesi	üzerine	Gaziantep	Bölge	İdare	Mahkemesine	istinafının	
yapıldığı	bilgisi	verilmiştir.

102. Adana	Şubeye	ücretsiz	izinli	staj	başvuruları	ve	üyemizin	4/B’li	sözleşmeli	
sağlık	memuru	olarak	 askerlik	 hizmetini	 yerine	getirmek	 için	 ücretsiz	
izinli	sayılmasına	dair	başvurusunun	reddi	üzerine	açılan	davası	ile	ilgili	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

103. Muğla	Şubeye	üyemizin	parasal	hakları	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gön-
derilmiştir.

104. Muğla	Şubeye	üyemiz	ile	ilgili	gönderilen	dosya	hukuk	büromuzca	ince-
lenerek	bilgilendirme	 yazısı	 gönderilmiştir,	 ayrıca	 üyemiz	 ile	 telefonla	
görüşme	yapılarak	bilgilendirilmiştir.
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105. Konya	Şubeye	üyemizin	görevlendirmesinin	 uzatılması	 ile	 ilgili	 dilekçe	
hazırlanarak	gönderilmiş,	ayrıca	üyemiz	ile	telefon	görüşmesi	gerçekleş-
tirilmiştir.

106. Siirt	Şubeye	üyemizin	kadro	talebi	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderil-
miştir.

107. Hatay	Şubeye	üyemizin	disiplin	cezasına	dair	savunma	dilekçesi	hazırla-
narak	gönderilmiştir.

108. Adıyaman	Şubeye	üyemizin	kadroya	atanma	talebinin	reddi	üzerine	açtığı	
davada	idarenin	verdiği	cevap	hukuk	büromuzca	incelenerek	bilgi	notu	
gönderilmiştir.

109. Mardin	Şubeye	üyemizin	harcırah	talebine	ilişkin	talebi	ve	idare	cevap	
yazıları	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

110. Düzce	Temsilciliğe	üyelerimiz	ile	ilgili	uzman	hemşire	unvanı	verilmesine	
dair	idareye	başvuruda	izlenecek	yollar	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gön-
derilmiştir.

111. Sivas	Şubeye	Cumhuriyet	Üniversitesi	Anestezi	Yoğun	Bakım	Ünitesinde	
çalışan	üyemiz	ve	diğer	çalışanların	yemeklerle	ilgili	şikâyeti	ve	idarenin	
verdiği	yanıt	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

112. Bolu	Şubeye,	Şube	Eş	Başkanı	Serdar	Koçyiğit’in	ilave	ödeme	karşılığında	
çalışmak	 istemesine	 ilişkin	kurumuna	vermek	üzere	hazırlanan	dilekçe	
gönderilmiştir.

113. Sivas	Şubeye	üyemizin	döner	sermaye	talebi	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.

114. Kırıkkale	Temsilciliğe	Kırıkkale	Üniversitesi	 Tıp	Fakültesi	Hastanesinde	
çalışan	sağlık	personelinin	COVİD-19	Pandemisi	sürecinde	geçici	6.	ve	
geçici	7.	Maddeleri	kapsamında	6	aylık	süreye	ilişkin	ek	ödemelerin	veril-
memesi	üzerine	Yükseköğrenim	Kurulu	Başkanlığından	görüş	istenildiği	
bilgisi	verilmiştir.

115. İstanbul/Anadolu	Şube	üyemizin	Aile	Hekimliği	Yönetmeliği	gereğince	
puan	cezası	verilmesi	işlemine	karşı	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönde-
rilmiştir.

116. Siirt	Şubeye	üyemizin	2828	sayılı	kanun	geçici	16.maddesi	kapsamında	
teknisyen	olarak	atanma	talebinin	reddine	ilişkin	bilgilendirme	yazısı	gön-
derilmiştir.

117. Hatay	Şubeye	üyemizin	1/30	para	kesme	cezası	işleminin	iptali	için	itiraz	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.
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118. Tokat	Temsilciliğe	üyemizin	6284	kapsamında	görev	yeri	değişikliği	ile	
ilgili	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

119. Yüksekova	Temsilciğe	üyemize	 açılan	 rücu	davası	 hakkında	 izlenmesi	
gereken	yol	ile	ilgili	hukuki	yardım	yapıldı.

120. Afyonkarahisar	Devlet	Hastanesinde	çalışan	üyemiz	Halil	Özleme	hak-
kında	 başlatılan	 disiplin	 soruşturması	 için	 savunma	 hazırlanmış	 ve	
29.04.2022	tarihinde	gönderilmiştir.

121. Kaş	Devlet	Hastanesi’nde	sendikamıza	yeni	üye	olan	üyelerimizin	istifaya	
zorlanarak	kabul	etmemeleri	üzerine	görev	yeri	değişikliklerine	yönelik	
itiraz	dilekçesi	hazırlanmış	ve	gönderilmiştir.

122. Tokat	Devlet	Hastanesi’nde	sendikamıza	yeni	üye	olan	üyemizin,	görev	
yerinin	değiştirilmesine	yönelik	itiraz	dilekçesi	hazırlanmış	ve	gönderil-
miştir.

123. Zonguldak	Devlet	Hastanesi’nde	yeni	atanan	anestezi	teknikeri	olan	üye-
mizin	yoğun	bakımda	hemşire	gibi	çalıştırılmasına	yönelik	itiraz	dilekçesi	
hazırlanmış	ve	gönderilmiştir.

124. Dersim	Şubeye	Bölge	 İdare	Mahkemesinde	devam	etmekte	olan	 faiz	
talepli	davalara	ek	beyan	dilekçesi	örneği	gönderilmiştir.

125. Adana	Şubeye,	 üyemizin	 iş	 bırakma	eylemleri	 ile	 ilgili	 verilen	disiplin	
cezasının	iptali	istemi	ile	açılan	dava	hakkında	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

126. Hakkâri	Şubeye,	üyemizin	sosyal	medya	paylaşımı	nedeni	ile	idare	tarafın-
dan	sözlü	savunma	talep	edilmesi	üzerine	yazılı	savunma	verme	talebine	
dair	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

127. Edirne	Şubeye,	üyemize	verilen	disiplin	cezasına	itiraz	dilekçesi	hazırla-
narak	gönderilmiştir.

128. Çorum	Şubeye,	iş	bırakma	eylemlerine	katılanların	maaşlarından	kesinti	
yapılması	halinde	yapılacaklar	işlemler	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

129. Denizli	 Şubeye,	ASHB	ÇEKOM	ek	ödemesi	 ile	 ilgili	 yazısı	 incelenerek	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

130. Manisa	Şubeye,	Akhisar	Mustafa	Kirazoğlu	Devlet	Hastanesi’nde	kadrolu	
personelin	hizmet	alımı	yolu	ile	görüntüleme	cihaz	kullanımında	görev-
lendirilmesine	dair	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

131. Malatya	Şubeye,	üyemize	verilen	disiplin	cezasına	itiraz	için	dilekçe	hazır-
lanarak	gönderilmiştir.
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132. Sivas	Şubeye	Cumhuriyet	Üniversitesi	Sağlık	Hizmetleri	Uygulama	Araş-
tırma	Hastanesinde	görevli	 üyemizin	 ek	ödemeden	 yararlanamaması	
üzerine	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

133. Adıyaman	Şubeye,	hakkında	soruşturma	yürütülen	üyemiz	için	savunma	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

134. Dersim	Şubeye	sosyal	hizmet	merkezinde	çalışan	üyelerimize	harcırah	
ödenmemesi	 ile	 ilgili	ASHB	yazısı	 da	 incelenerek	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.

135. Yüksekova	Temsilcilik	üyemizin	mesai	takibine	uymadığı	nedeni	ile	idare	
tarafından	istenen	savunmaya	dair	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

136. Batman	Şube	üyemizin	nöbet	ve	mesai	farkları	ile	ilgili	yapılacaklar	ile	ilgili	
bilgi	ve	örnek	dilekçe	gönderilmiştir.

137. Aydın	Şubeye,	üyemizin	uzman	öğretmen	eğitim	programına	kabul	edil-
memesi	üzerine	evrakları	incelenerek	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

138. Balıkesir	Şube	üyemizin	vergi	kesintisinin	hatalı	yapılmış	olması	nedeniyle	
açtığı	davaya	idarenin	vermiş	olduğu	cevap	hukuk	büromuzca	incelenmiş	
ve	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

139. Mardin	Şubeye,	üyemizin	unvan	değişikliği	ret	kararı	ile	ilgili	değerlendir-
me	yazısı	gönderilmiştir.

140. Bakırköy	Şubeye,	 üyemizin	2	 ay	 süre	 ile	Büyükçekmece	Ağız	 ve	Diş	
Sağlığı	Merkezinden,	Beylikdüzü	Ağız	ve	Diş	Sağlığı	Merkezine	görev-
lendirilmesi	 ile	 ilgili	 görevlendirilmenin	 iptaline	 ilişkin	 dilekçe	 örneği	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

141. Hatay	Şubeye,	üyemizin	iş	bırakma	eylemine	katıldığı	gerekçesi	ile	iste-
nen	savunma	üzerine	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

142. Tokat	 Temsilciliğimize,	 üyemizin	monitör	 kırılmasına	 istinaden	 yeni-
sinin	 tesliminin	 istenmesi	 üzerine	dilekçe	 vermiş	 ve	 idare	 tarafından	
reddedilmiştir.	Konu	ile	ilgili	hukuki	bilgilendirme	yazısı	hazırlanarak	gön-
derilmiştir.

143. Bolu	Şube	üyemiz	hakkında	idarenin	hastane	otoparkı	ile	ilgili	açtığı	dava-
ya	savunma	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

144. Eskişehir	Şubeye,	 17-18	Şubat	 iş	bırakma	eylemine	katılan	üyelerimize	
İl	 Sağlık	Müdürlüğünce	 ihtar	puanı	 ile	 tecziye	edilmesi	 yönünde	karar	
verilmesi	üzerine	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

145. Batman	Şubeye,	 üyemize	 verilen	 kınama	cezasının	 iptali	 için	 dilekçe	
örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.
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146. Batman	Şubeye,	7-8	Temmuz	2022	tarihi	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	
üyemiz	Ali	Sezer’den	savunma	istenmesi	üzerine	savunma	metni	hazır-
lanarak	gönderilmiştir.

147. Çorum	Şubeye,	14-15	Mart	2022	tarihlerinde	iş	bırakma	eylemine	katılan	
üyelerimize	İl	Sağlık	Müdürlüğünce	ihtar	puanı	ile	tecziye	edilmesi	yönün-
de	karar	verilmesi	üzerine	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

148. Düzce	Temsilciliğimize,	17-18	Şubat	2022	tarihlerinde	iş	bırakma	eyle-
mine	 katılan	üyelerimizin	maaşlarından	kesinti	 yapılması	 üzerine	dava	
açılabilmesi	için	eksik	evraklarının	tamamlanması	için	yazı	gönderilmiştir.

149. Bolu	Şube	üyemizin	icap	nöbeti	tutmasına	rağmen	icap	nöbeti	ödenme-
mesi	ile	ilgili	dava	açılmıştır.	Ancak	sorun	diğer	üyelerimiz	için	de	devam	
ettiğinden	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

150. Gaziantep	Şube	üyemizin	disiplin	cezasının	silinmesi	ile	ilgili	dava	açılmış	
ve	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

151. Aydın	Şube’ye	iş	bırakma	eylemi	nedeni	ile	üyemizden	yapılan	kesintiler	
nedeni	ile	dava	açılabilmesi	için	eksik	evraklarının	tamamlanması	için	yazı	
gönderilmiştir.

152. Dersim	Şube	üyemizin	görevlendirme	ödemesi	 talebinin	 yapılmaması	
üzerine	kuruma	verilmek	üzere	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

153. Eskişehir	 Şubeye,	Aile	Hekimliği	 Sözleşme	Yönetmeliğine	 karşı	 17-18	
Şubat	2022	 tarihlerinde	yapılan	 iş	bırakma	eylemlerine	 katılan	üyele-
rimize	 verilen	 cezaların	 iptali	 için	 açılacak	davalarda	 eksik	belgelerin	
tamamlanması	amacı	ile	yazı	gönderilmiştir.

154. Bolu	Şubeye,	 üyelerimizin	görevlendirilmeleri	 ile	 ilgili	 savunma	metni	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

155. Yüksekova	Temsilciliğimize,	üyemizin	sosyal	medya	paylaşımları	ile	ilgili	
aldığı	disiplin	cezası	ve	ceza	nedeni	ile	geri	istenen	ek	ödemesi	ile	ilgili	
bilgi	talepli	yazı	gönderilmiştir.

156. Hatay	Şubeye,	üyemizin	aylıktan	kesme	cezasına	karşı	hazırladığı	savun-
ma	metni	incelenerek	düzenleme	yapılarak	bilgi	verilmiştir.

157. Bursa	Şubeye	ASP	 İl	Müdürlüğünde	görevli	 sosyal	 çalışmacıların	 icap	
nöbetleri	ile	ilgili	bilgi	notu	hazırlanarak	gönderilmiştir.

158. Samsun	Şubeye	üyemizin	 yarı	 zamanlı	 çalışma	 talebinin	 reddi	 üzerine	
hukuk	büromuzca	açılan	dava	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.
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159. Aksaray	Şubeye	Haseki	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	çalışan	üye-
lerimizle	 ilgili	 kılık	 kıyafet	genelgesi	 savunma	 istem	yazısı	 incelenerek	
savunma	metni	gönderilmiştir.

160. Sivas	 Şubeye	üyemizin	 asli	 görev	 yerine	 iade	 talebinin	 reddi	 ile	 ilgili	
hukuksal	destek	sunulmuştur.

161. Tokat	 Şubeye	üyemizin	görevlendirilmesinin	 iptali	 için	dava	dilekçesi	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

162. Balıkesir	 Şubeye	 üyemizin	 promosyon	 talebi	 ile	 ilgili	 açtığı	 davada	
idarenin	vermiş	olduğu	cevaba	karşı	cevap	dilekçesi	hazırlanarak	gön-
derilmiştir.

163. Samsun	Şubeye	üyemize	verilen	aylıktan	kesme	cezasının	iptali	için	dava	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

164. Hatay	Şubeye	ASH	Müdürlüğünde	çalışan	öğretmenlere	eğitim	ödene-
ği	yapılmaması	ve	psikologlara	fiili	hizmet	zammı	verilmemesine	ilişkin	
görüş	yazısı	gönderilmiştir.

165. İzmir	Şubeye	üyemiz	tarafından	sendikamıza	açılan	dava	ile	ilgili	görüş	
yazısı	gönderilmiştir.

166. Aydın	Şubeye	üyemize	verilen	ihtar	puanı	cezası	ile	ilgili	itiraz	dilekçesi	
örneği	gönderilmiştir.

167. Tekirdağ	 Temsilciliğe	 huzurevinde	 çalışan	 4/D’li	 personelin	 çalışma	
koşullarının	haklı	fesih	sayılıp	sayılamayacağına	ilişkin	bilgilendirme	notu	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

168. Gaziantep	Şubeye	üyemizin	disiplin	cezasının	özlük	dosyasından	silinmesi	
istemi	ile	ilgili	başvurusunun	reddi	üzerine	genel	merkez	hukuk	büromuz-
ca	açılan	davada	Gaziantep	3.	İdare	Mahkemesi	kararı	iptal	ettiğine	dair	
bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

169. Hatay	 Şubeye	 üyemize	 verilen	 disiplin	 cezasına	 dair	 savunma	metni	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

170. Konya	Şubeye	üyemizin	vergi	kesintisinin	 iadesi	 talepli	açmış	olduğun	
davada	idarenin	yapmış	olduğu	istinaf	başvuru	dilekçesine	karşı	cevap	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

171. Siirt	 Şube	YK	üyemizin	 atama	 işleminin	 iptali	 için	 açılan	dava	 ile	 ilgili	
bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

172. Bolu	Şube	üyemizin	kınama	cezasının	iptali	için	dava	dilekçesi	hazırlana-
rak	gönderilmiştir.
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173. Samsun	Şube	üyemizin	 açmış	 olduğu	davaya	 idarenin	 verdiği	 cevap	
incelenerek	cevaba	cevap	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

174. Ordu	Şubeye	Şube	yk.	üyesi	Serpil	Güven’in	sendikal	izinli	olduğu	süre-
lerde	nöbet	kesintisi	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

175. Antalya	Şubeye	üyemiz	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiş,	ayrıca	
üyemiz	ile	telefon	görüşmesi	gerçekleştirilmiştir.

176. Balıkesir	Şubeye	üyemizin	çalışma	yeri	değişikliği	ile	ilgili	dilekçe	örneği	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

177. Dersim	Şubeye	üyelerimizin	Pertek	ilçesine	naklen	ataması	nedenli	mehil	
müddeti	kullanılması	hususunda	bilgi	ve	dilekçe	gönderilmiştir.

178. Adana	Şubeye,	Sağlık	Sen’in	üyelerimize	atmış	olduğu	mesajla	ilgili	hazır-
lanan	şikâyet	ve	KVKK	kapsamındaki	başvuru	dilekçesi	gönderilmiştir.

179. Tokat	Şubeye	üyemizin	açtığı	davada	 idarenin	cevap	dilekçesine	karşı	
cevaba	cevap	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

180. Mardin	Şubeye	Nusaybin	Devlet	Hastanesinde	Başhekim	Yardımcısının	
nöbet	tutmadığı	halde	kendisine	nöbet	yazması	ile	ilgili	suç	duyurusunda	
bulunulması	için	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

181. Bursa	Şubeye	ASHB	İl	Müdürlüğünde	görevli	sosyal	çalışmacıların	icap	
nöbetleri	ile	ilgili	bilgi	notu	hazırlanarak	gönderilmiştir.

182. Kırıkkale	Temsilciliğe	diş	hekimliği	fakültesinde	ek	ödeme	kesintisi	ile	ilgili	
bilgi	ve	görüş	yazısı	gönderilmiştir.

183. Samsun	Şubeye	üyemizin	 yarı	 zamanlı	 çalışma	 talebinin	 reddi	 üzerine	
hukuk	büromuzca	açılan	dava	ile	ilgili	bilgi	yazısı	gönderilmiştir.

184. Aksaray	Şubeye	Haseki	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	çalışan	üye-
lerimizle	 ilgili	 kılık	 kıyafet	genelgesi	 savunma	 istem	yazısı	 incelenerek	
savunma	metni	gönderilmiştir.

185. Sivas	 Şubeye	üyemizin	 asli	 görev	 yerine	 iade	 talebinin	 reddi	 ile	 ilgili	
hukuksal	destek	sunulmuştur.

186. Denizli	Şubeye	ASHB	mesai,	icap	nöbeti	ve	yatılı	kuruluş	ek	tazminatları	
(ÇEKOM’da	çalışanların	özlük	hakları)	ile	ilgili	bilgilendirme	notu	hazırla-
narak	gönderilmiştir.

187. Hatay	 Şubeye	 üyemize	 verilen	 disiplin	 cezasına	 dair	 savunma	metni	
hazırlanarak	gönderilmiştir.

188. Bolu	Şubeye	üyemizin	görevi	kötüye	kullanma	ile	ilgili	taslak	itiraz	dilek-
çesi	hazırlanmıştır.
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189. Şanlıurfa	Şubeye	üyemiz	Selma	Ateş	hakkında	açılan	disiplin	soruşturma-
sına	karşı	itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

190. Muğla	Şubeye	üyemiz	için	hakaret	ve	görevi	kötüye	kullanma	suç	tiplerine	
ilişkin	2	dilekçe	örneği	hazırlanarak	gönderilmiştir.

191. Antalya	Şubeye	üyemiz	ile	ilgili	mobbing	uygulanmasına	ilişkin	bilgilen-
dirme	yazısı	gönderilmiştir.

192. Bolu	Şubeye	üyemiz	icap	nöbet	ücretlerinin	ödenmemesi	üzerine	açtığı-
mız	davada	Bolu	idare	Mahkemesi’nin	ücretlerin	ödenmesine	dair	kesin	
kararı	gönderilmiştir.

193. Batman	Şubeye	üyemizin	yer	değişikliği	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gön-
derilmiştir.

194. Batman	Şubeye	riskli	birim	katsayısı	ile	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

195. Batman	Şubeye	üyemizin	almış	olduğu	sağlık	raporu	ile	ilgili	açılan	soruş-
turmaya	ilişkin	bilgilendirme	yazısı	gönderilmiştir.

196. Şırnak	Şubeye	üyemizin	kurum	içi	görevlendirmesine	dair	bilgilendirme	
yazısı	ile	itiraz	dilekçesi	gönderilmiştir.

197. Aydın	Şubeye	üyemizin	 hukuki	 yardım	 talebine	 karşı	 eksik	belgelerin	
tamamlanması	amacı	ile	yazı	gönderilmiştir.

198. Şanlıurfa	Şubeye	üyemiz	hakkında	açılan	disiplin	soruşturmasına	ilişkin	
itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

199. Muğla	Şubeye	üyemizin	görev	yeri	değişikliğinin	reddedilmesi	üzerine	
dava	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

200. Muğla	Şubeye	üyemizin	lojman	tahsis	talebine	ilişkin	itiraz	dilekçesi	hazır-
lanarak	gönderilmiştir.

201. Şırnak	 Şubeye	 üyemizin	 3	 yıl	 çalışma	 koşulunu	 taşıdığı	 gerekçesiyle	
kadroya	geçme	talebinin	reddi	üzerine	açılan	dava	reddedilmiş,	istinaf	
başvurusu	yapıldığı	ve	reddedildiği	bilgisi	verilmiştir.

202. Şanlıurfa	Şubeye	Şube	Eş	Başkanımız	Eylem	Salar’ın	il	disiplin	kurulana	
katılmasına	izin	verilmemesi	sonrası	tutulan	tutanak	ile	ilgili	itiraz	dilek-
çesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

203. Kayseri	Şube	üyemize	verilmek	istenen	disiplin	cezasına	ilişkin	savunma	
dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

204. Bursa	Şubeye	üyemiz	hakkında	CİMER	şikâyet	başvurusu	ile	ilgili	savun-
ma	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

205. Adana	Şubeye	üyemizin	görev	yeri	değişikliği	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.
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206. Batman	Şubeye	üyemizin	resen	geçici	görevlendirildiği	süreye	ilişkin	ek	
ödemesinin	TİS	uyarınca	yüksek	olan	yerden	yapılması	 talebinin	 reddi	
üzerine	dava	açılmış,	dava	üyemiz	aleyhine	sonuçlanmış,	bunun	üzerine	
AYM	bireysel	başvurusu	yapıldığı	bilgisi	gönderilmiştir.

207. Muğla	 Şubeye	 Menteşe	 Devlet	 Hastanesi	 İdari	 ve	 Mali	 Hizmetler	
Müdürlüğünün	sendika	panolarındaki	tarihi	geçmiş	afişlerin	kaldırılması	
hususundaki	yazısına	karşı	dilekçe	hazırlanarak	gönderilmiştir.

208. Bitlis	Şubeye	üyemize	verilen	kademe	ilerlemesinin	durdurulmasına	karşı	
itiraz	dilekçesi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

209. Mardin	Şubeye	Mardin	ADSM’de	çalışan	üyelerimizin	mesai	dışı	çalışma	
hizmeti	ile	ilgili	dava	açılabilmesi	için	istenilen	belgeler	ile	ilgili	yazı	gön-
derilmiştir.

210. Muğla	Şubeye	 radyasyon	kaynaklarının	güvenliği	 ile	 ilgili	 bilgilendirme	
yazısı	gönderilmiştir.

211. Amed	Şubeye	Dicle	Üniversitesi	Tıp	Fakültesinde	görev	yapan	ve	7	Ara-
lık	2017	tarihinde	YÖK	disiplin	kurulu	tarafından	devlet	memurluğundan	
çıkarılan	üyelerimizin	dava	süreçleri	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	gönde-
rilmiştir.

212. Düzce	Temsilciliğe	17-18	Şubat	2022	tarihinde	gerçekleştirilen	iş	bırakma	
eylemine	katılan	üyelerimizin	dava	bilgisi	verilmiştir.

213. Mardin	Şubeye	Mardin	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	yaşanan	sorun-
ların	sosyal	medya	hesaplarında	paylaşılması	üzerine	haberlerin	Mardin	2.	
Sulh	Ceza	Hakimliğinin	erişime	engellenmesi	üzerine	itiraz	hazırlanarak	
gönderilmiştir.

214. Hakkâri	Şubeye	geçici	görevlendirme	ile	ilgili	hukuki	bilgi	verilmiştir.

215. Hatay	Şubeye	üyemiz	ile	ilgili	iş	yerinde	yaşadığı	sorunlar	ile	ilgili	hukuksal	
bilgi	verilmiştir.

216. Hatay	Şubeye	üyemizin	görev	yeri	değişikliği	ile	ilgili	dilekçe	hazırlanarak	
gönderilmiştir.

217. Şişli	 Şubeye	 1	Ağustos	 İş	bırakma	eylemi	 ile	 ilgili	 bilgilendirme	ve	ek	
savunma	örneği	gönderilmiştir.

218. Şırnak	Şubeye	üyemiz	ile	ilgili	savunma	dilekçesi	hazırlanarak	gönderil-
miştir.

219. Mardin	Şubeye	üyemizin	yazılı	ifadesi	için	taslak	metin	hazırlanarak	gön-
derilmiştir.
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220. Adıyaman	 Şubeye	 üyemize	 promosyon	 ödenmemesi	 ile	 ilgili	 şikâyet	
dilekçesi	ve	hukuki	bilgi	hazırlanarak	gönderilmiştir.

221. Mardin	Şubeye	üyemizin	idari	izin	nöbet	ücreti	ile	ilgili	bilgilendirme	yazısı	
gönderilmiştir.

E- Takip Edilen Soruşturmalar/Ceza Davaları

1. 2012	yılında	KESK	ve	KESK’e	bağlı	Sendika	yöneticilerine	açılan	iki	ayrı	
davanın	Ankara	6.	Ağır	Ceza	Mahkemesi’nde	devam	eden	yargılamaları	
takip	edilmiştir.

2. Bir	 önceki	 dönem	 Eş	 Başkanımız	 Gönül	 Erden,	 MYK	 üyemiz	 Selma	
Atabey,	bir	önceki	dönem	MYK	Üyemiz	Fikret	Çalağan,	eski	genel	baş-
kanlarımızdan	Bedriye	Yorgun,	eski	MYK	Üyemiz	Belkıs	Yurtsever,	Ankara	
Şube	eski	yöneticilerimizden	Rona	Temelli,	Erdal	Turan	ve	Ramazan	Taş	
25	Mayıs	2021	tarihinde	evlerinden	gözaltına	alınmışlar	ve	adli	kontrol	ile	
serbest	bırakılmışlardır.	Gönül	Erden	22	Eylül	2021	tarihinde	aynı	dosya	
kapsamında	yeniden	gözaltına	alınarak	tutuklanmış	ve	18	ay	Sincan	Kadın	
Kapalı	Cezaevinde	kalmış	ve	13	Mart	2023	günü	görülen	duruşmada	adli	
kontrol	ile	serbest	bırakılmıştır.	MYK	üyemiz	Selma	Atabey’de	aynı	dosya	
kapsamında	4	Temmuz	2022	tarihinde	tutuklanmış	ve	5	Haziran	2023	
günü	 yapılan	duruşmada	adli	 kontrol	 şartı	 ile	 serbest	bırakılmıştır.	 Bu	
süreçte	8	celse	duruşma	yapılan	üyelerimizin	davalarına	hazırlıklar	yapıl-
mış,	 aylık	 itirazlar	 ile	cezaevlerine	ziyaretler	gerçekleştirilmiştir.	Dosya	
halen	Ankara	22.	Ağır	Ceza	Mahkemesi’nde	devam	etmektedir.

3. Sendikamız	 tarafından	hazırlanan	 “Siyaha	Karşı	Beyaz”	 adlı	 belgeselde	
konuşmaları	buluna	üye	ve	yöneticilerimiz	hakkında	örgüt	üyeliği	suçla-
ması	ile	soruşturma	başlatılmıştır.	9.	dönem	MYK	üyemiz	İbrahim	Kara	ve	
Aylin	Akçay	hakkında	başlatılan	soruşturma	takip	edilmektedir.

4. 10	Ekim	Ankara	katliamı	ana	davasında	verilen	kararın	kesinleşmesi	üze-
rine	sendikamız	ve	davalarını	takip	ettiğimiz	kişilerle	ilgili	olarak	Anayasa	
Mahkemesine	bireysel	başvuruda	bulunulmuştur.	Firari	sanıklar	yönünden	
tefrik	edilen	dava	takip	edilmektedir.

5. Sendika	Eş	Genel	Başkanımız	Selma	Atabey	ve	Batman	Şube	Yöneticile-
rimiz	hakkında,	üyelerimizin	sürgün	kararıyla	ilgili	olarak	yaptıkları	basın	
açıklaması	gerekçesiyle	açılan	davanın	duruşmasına	katılım	sağlanmıştır.	
Üyelerimiz	beraat	etmiş,	karar	kesinleşmiştir.
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6. 2019	 yılı	 toplu	 sözleşme	 görüşmeleri	 sırasında	 Konfederasyonumuz	
KESK’in	çağrısıyla	yapılan	eyleme	yapılan	polis	müdahalesinin	ardından	
dava	açılmıştır.	Eş	Başkanımız	Selma	Atabey’in	de	yargılandığı	dava	takip	
edilmektedir.

7. Şanlıurfa	8	Mart	eylemi-	Sendika	Şube	yöneticilerimizin	2017	yılı	8	Mart	
eylemi	nedeniyle	yargılandıkları	dava	 takip	edilmektedir.	6	Ekim	2022	
tarihinde	 görülen	 davanın	 ilk	 duruşmasına	 katılım	 sağlanmıştır.	 Dava	
devam	etmektedir.

8. Kırklareli	 Temsilcilik	 üyelerimiz	Aynur	 İskar	 ve	Kemal	Keleş’in	 10	Ekim	
Ankara	Katliamını	protesto	etmek	amacı	ile	13	Ekim	2015	tarihinde	yapı-
lan	basın	açıklamasında	Cumhurbaşkanına	hakaret	ettikleri	gerekçesi	ile	
yargılandıkları	dava	hukuk	büromuzca	takip	edilmiş,	Aynur	İskar	beraat	
etmiş,	Kemal	Keleş’in	davası	 ile	5	Ekim	2022	 tarihinde	görülen	dava-
da	beraat	 etmiştir.	 Aynur	 Iskar’ın	 beraat	 kararına	 karşı	 savcılık	 istinaf	
başvurusunda	bulunmuş	olup	istinaf	süreci	hukuk	büromuzca	takip	edil-
mektedir.

9. Kırklareli	temsilcilik	yöneticimiz	Aynur	İskar	ve	üyemiz	Kemal	Keleş	hak-
kında	yine	10	Ekim	Ankara	Katliamının	ardından	yapılan	eylemler	nedeniyle	
2911	sayılı	Kanuna	muhalefet	suçlamasıyla	açılan	dava	hukuk	birimimizce	
takip	edilmiş	üyelerimiz	beraat	etmiştir.

10. Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli’ye	çeşitli	 tarihlerde	katıldığı	basın	
açıklamaları	 gerekçe	gösterilerek	Diyarbakır	Cumhuriyet	Başsavcılığı	
tarafından	başlatılan	 soruşturma	 takip	edilmektedir.	Dosya	Ankara	 ve	
Diyarbakır	Ağır	Ceza	Mahkemelerinden	karşılıklı	olarak	yetkisizlik	verile-
rek	yetki	uyuşmazlığı	amaçlı	Yargıtaya	gönderildi.

11. TTB	Merkez	Konsey	Başkanı	Şebnem	Korur	Fincancı’nın	soruşturma	ve	
dava	süreci	hukuk	büromuzca	takip	edilmiştir.	TTB	Merkez	Konsey	üye-
lerinin	görevden	alınması	 talebiyle	Asliye	Hukuk	Mahkemesinde	açılan	
davanın	duruşmasına	katılım	sağlanmıştır.

12. Hukuk	bürosu	avukatlarımız	cezaevinde	bulunan	üye	ve	yöneticilerimize	
çeşitli	tarihlerde	ziyaretler	gerçekleştirmiştir.

Hukuk bürosu çalışmalarımız Genel Hukuk ve TİS Sekreterimiz Eylem KAYA 
EROĞLU ile Hukuk Büromuz avukatları Öztürk TÜRKDOĞAN, Linda Sevinç 
HOCAOĞULLARI ve İddamin KARAHANCI, Sekreterimiz Ebru DEMİR ile 
yürütülmüştür.
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KURUMSAL  
IŞLEYIŞ EĞITIMI

10.	Dönem	4.	MTK’mızda	işyeri	temsilcilerimize	yönelik	eğitim	ile	şube	organ-
larında	 (yönetim,	denetleme	ve	disiplin	 kurulu	 üyeleri)	 bulunanlara	 yönelik	
eğitimlerin	merkezi	olarak	planlanması	karar	altına	alınmıştır.

Bu	kapsamda	genel	merkezden	doğru	öncelikli	olarak	yönetim	organlarında	
bulunanlara	yönelik	kurumsal	işleyiş	eğitimi	planlaması	yapılmıştır.	Planlama	
aşağıdaki	gibidir.

Son	günlerde	birçok	ilden	işyeri	temsilcilerine	yönelik	olarak	da	eğitim	talep-
leri	genel	merkeze	ulaşmaya	başlamıştır.	MTK	kararımız	gereği	en	kısa	sürede	
iş	yeri	temsilciler	eğitimine	yönelik	planlama	da	merkezi	olarak	yapılacaktır.	Bu	
nedenle	genel	merkezce	hazırlanacak	iş	yeri	temsilciler	eğitimi	planlamasının	
beklenmesi;	 tüm	örgütlülüğümüz	açısından	ortak	dilin	 yakalanması,	 eğitim	
başlıklarının	aynı	çerçevede	verilmesi	ve	ekonomik	maliyetinin	genel	bütçeden	
sağlanması	açısından	faydalı	olacaktır.	Şube/temsilciliklerimiz	kendi	olanakları	
ile	 iş	yeri	eğitimleri	başta	olmak	üzere	 ihtiyaç	duyulan	eğitimleri	yapmaları	
önünde	herhangi	bir	 engel	bulunmamaktadır.	Aksine	 koşullar	 elverdiğince	
yerel	ölçekli,	sorun	odaklı	her	türlü	eğitim	çalışmaları	yürütmek	nicel	örgütlü-
lüğümüze	nitelik	kazandırma	açısından	çok	faydalı	olacaktır.

4.	MTK’mızda	alınan	karar	gereği	şube/temsilcilik	yönetim	kurulu,	disiplin	ve	
denetleme	kurulu	üyelerine	yönelik	yapılacak	kurumsal	işleyiş	eğitimi	programı	
ekte	sunulmuştur.	Kurumsal	işleyiş	eğitimleri	bölgesel	olarak	gerçekleştirile-
cektir.

Kurumsal	işleyiş	eğitimine	tüm	şube/temsilciliklerimizin	yönetim,	disiplin	ve	
denetleme	kurulu	üyeleri	katılım	sağlamak	için	şimdiden	izin,	nöbet	ayarla-
malarını	yapmalıdır.	Hazırlıklar	eğitim	yapılacak	ildeki	şubelerimiz	tarafından	
yapılacaktır.	Eğitime	katılacak	diğer	illerdeki	şube/temsilcilik	yöneticilerimiz	
irtibat	için	yazılı	isimler	ile	temasa	geçmelidir

Bilindiği	 gibi	 seçim	 yönünden	 bağlı	 şube	 temsilciliklerimiz	 bulunmakta-
dır.	Bağlı	 illerin	bir	arada	aynı	bölgede	eğitime	dahil	edilmesi	zaman	ve	yol	
uzaklıkları	 nedeniyle	elverişli	 olmadığı	düşünülerek	eğitimlerin	 yapılacağı	 il	
merkezlerine	katılım	yapacak	iller	coğrafi	yakınlığa	göre	belirlenmiştir.	Zaten	
iller	seçim	yönünden	birbirine	zorunluluktan	bağlı	olsa	bile	tüm	kurumsal	işle-
yişlerinde	direkt	genel	merkeze	bağlıdırlar.



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

402

Eğitimin yapılacağı ildeki şube/temsilciliğimiz şunlara dikkat edecektir.

- Katılımcı	sayısına	uygun	olarak	sendikalarımıza	ait	 toplantı	salonları,	ya	
da	KESK’e	bağlı	salonlardan	uygun	olan	biri	ayarlanmalıdır.	Uygunluk	açı-
sından	birlikte	yürüttüğümüz	emek	ve	meslek	örgütlerine	ait	salonlarda	
tercih	edilebilir.

- Salonda	projeksiyon	ve	bilgisayar	sunum	için	hazır	edilmelidir.

- Katılımcı	sayısına	uygun	olarak	yiyecek	ve	içecek	ihtiyaçları	hazırlanma-
lıdır.

- Bir	gün	önceden	gelmek	zorunda	olanlara	konaklama	yeri	ayarlanması	
yapılmalıdır.

Gereğini	bilgilerinize	sunar,	çalışmalarınızda	başarılar	dileriz.

EĞİTİM PROGRAMI GÜNDEMİ:

10:00-10:30	 Tanışma

10:30-	11:45	 Kurumsal	İşleyiş	Eğitimi	Sunumu	(MYK)

11:45-12:00	 Ara

12:00-13:15	 Kurumsal	İşleyiş	Eğitimi	Sunumu	(MYK)

13:15-14:00	 Öğlen	Yemeği

14:00-15:15	 	Örgütlenme	Hamlesi	ve	Mücadele	Programımız	Kapsamında	
Öneriler	ve	Tartışma

15:15-15:30	 Ara

15:30-16:45	 	Örgütlenme	Hamlesi	ve	Mücadele	Programımız	Kapsamında	
Öneriler	ve	Tartışma

16:45-17:00	 Ara

17:00-18:00	 Planlama

EĞITIM PROGRAMI
TARİH İL KATILIMCI İLLER MYK ÜYELERİ

14 Kasım 2021 
Pazar

VAN Hakkâri,	Bitlis,	Muş,	Ağrı,	Iğdır,	Kars,	Bingöl Selma	Atabey-Tayyar	Özcan

14 Kasım 2021 
Pazar

İZMİR Aydın,	Balıkesir,	Manisa,	Uşak,	Kütahya,	Afyon Hüsnü	Yıldırım-Pınar	İçel

14 Kasım 2021 
Pazar

AMED
Batman,	Elâzığ,	Malatya,	Adıyaman,	Şanlıurfa,	Siirt,	
Şırnak,	Dersim,	Mardin

Eylem	Kaya	Eroğlu-M.	Sıddık	Akın
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TARİH İL KATILIMCI İLLER MYK ÜYELERİ

20 Kasım 2021 
Cumartesi

İSTANBUL
İstanbul	4	Şube,	Kırklareli,	Edirne,	Tekirdağ,	
Çanakkale,	Kocaeli,	Yalova,	Bursa,	Sakarya,	Düzce,	
Zonguldak,

Eylem	Kaya	Eroğlu-M.	Sıddık	Akın

20 Kasım 2021 
Cumartesi

ANKARA
Kayseri,	Niğde	Sivas,	Nevşehir,	Kırşehir,	Eskişehir,	
Çankırı,	Kırıkkale,	Yozgat,	Bolu,

Selma	Atabey-Hüsnü	Yıldırım

20 Kasım 2021 
Cumartesi

ADANA
Osmaniye,	Hatay,	Gaziantep,	Kahramanmaraş,	Mersin,	
Karaman,	Aksaray,	

Pınar	İçel-Tayyar	Özcan

21 Kasım 2021 
Pazar

TRABZON Rize,	Artvin,	Giresun,	Ardahan,	Erzurum,	Erzincan	 Eylem	Kaya	Eroğlu-M.	Sıddık	Akın

21 Kasım 2021 
Pazar

ANTALYA Burdur,	Isparta,	Muğla,	Denizli,	Konya, Pınar	İçel-Tayyar	Özcan

21 Kasım 2021 
Pazar

SAMSUN
Sinop,	Kastamonu,	Bartın,	Karabük,	Amasya,	Tokat,	
Çorum,	Ordu

Selma	Atabey-Hüsnü	Yıldırım

IŞYERI TEMSILCILERI EĞITIMI
10.	Dönem	4.	Merkez	Temsilciler	kurulumuzda	alınan	karar	gereği	şube/tem-
silciliklere	yönelik	merkezi	işyeri	temsilciler	eğitimi	programı	planlanmıştır.

Amaç:	 10.	Dönem	 işyeri	 temsilcilerimiz	 ve	 yöneticilerimiz	pandemi	 koşul-
larında	 yapılan	 kongrede	 seçilmiştir.	Birçok	 yönetici	 ve	 temsilcimiz	 ilk	 kez	
sorumluluk	alan	kişilerden	oluşmaktadır.

Bu	nedenle	 işkolumuzda	nelerin	 yaşandığının	 aktarılacağı,	 güncel	 sağlık	 ve	
sosyal	hizmet	politikaları	ile	bunlara	karşı	savunularımızı	bilince	çıkarma,

Örgütlenme	stratejileri,	tarzımız	ve	işyeri	temsilcilerinin	görev	sorumlulukları	
ile	eğitimler	sonrası	yerele	dair	örgütlenme	planlamalarının	yapılması

Sendikal	mücadele	tarihini	bilince	çıkarma	gibi	çalışmalara	duyulan	ihtiyacın	
kısmen	giderilmesine	yönelik	çalışmalar	yapılması	temel	amaçtır.

Yöntem:	 işyeri	 temsilciler	 eğitimi	 yatılı	 olarak	 yapılacaktır.	 Eğitime	katılım-
cı	 sayısı	 60’ı	 geçmeyecektir.	 Eğitimler	mümkün	olduğu	kadar	 il	merkezleri	
dışında	 yapılacaktır.	 Kişi	 başı	 eğitimin	 toplam	maliyeti	 (ulaşım,	 konaklama,	
yiyecek,	 içecek	dahil)	350 TL’yi	 aşmayacaktır.	 Eğitim	masraflarının	 tümü	
genel	merkezce	karşılanacaktır.	Eğitim	yapılacak	tesise	Cumartesi	sabah	giriş	
yapılıp,	Pazar	akşam	çıkış	yapılacaktır.	Cumartesi	akşamlarına	şube	tarafından	
ortak	etkinlik	(bilgi	yarışması,	forum,	film	izleme	vb)	planlanmaya	çalışılması	
faydalı	olacaktır.

Örgütlülüğün	 az	 olduğu	 birkaç	 temsilcilik/şube	 birleştirilerek	 yapılacaktır.	
Örgütlülüğün	yüksek	olduğu	şubelere	ayrı	ayrı	eğitimler	yapılacaktır.
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Eğitim Başlıkları:

1- Toplumsal	Cinsiyet

2- Emek	mücadeleleri,	SES	ve	KESK	tarihine	kısa	bir	bakış

3- Sağlık	Politikaları,	Sağlık	Çalışanlarının	Sağlığı	ve	Mücadele	Yönelimlerimiz

4- Sosyal	hizmet	Politikaları	ve	Mücadele	Yönelimlerimiz

5- Örgütlenme	Stratejileri	ve	İşyeri	Temsilcilerinin	Görev	ve	Sorumlulukları,	
İşyerlerinde	İletişim

6- Örgütlenme	atölyesi	(olgu/senaryo	üzerinden	yerel	sorunların	çözümüne	
odaklanma)

Planlama:

Örgütlülüğün	az	olduğu	ve	birkaç	yerin	birleştirilerek	eğitim	programı	çıkarılan	
illere	ilişkin	takvim	ektedir.	Bunun	dışında	kalan	şubelerimiz	26 Şubat 2022 
tarihinde başlayıp 15 Kasım 2022 tarihine	 kadar	belirleyecekleri	 tarihlerde	
eğitim	planlamasına	kendileri	gidecektir.	Aşağıda	yazılı	eğitim	başlıkları	aynen	
uygulanacaktır.	Yine	her	başlığa	dair	belirlenen	eğitimci	arkadaşlar	üzerinden	
planlama	yapılacaktır.	Şubelerimiz	eğitim	takvimleri	netleştiğinde	ilgili	başlık-
lardaki	eğitimcilerle	iletişime	geçip	gerekli	görüşmeleri	gerçekleştirecektir.	Bu	
çalışma	Genel	Eğitim	Sekreterliği	ve	MYK	ile	koordineli	yapılacaktır.

Eğitimin	her	başlığına	dair	belirlenen	eğitimcilerle	değinilmesi	gereken	konu	
başlıkları,	dilin	ortaklaştırılması	ve	mücadele	yönelimlerinde	ortaklaşma	gibi	
konularda	 toplantılar	devam	etmektedir.	Bu	 toplantılar	 neticesinde	ayrıntılı	
eğitimci	listesi	illere	bildirilecektir.

Eğitim	tarihlerinin	belirlemesinde	iklim	koşulları,	eğitim	yapılacak	tesisin	mev-
simsel	olarak	ekonomik	koşulları,	eğitime	katılımcı	sayısının	arttırılması	gibi	
konular	göz	önüne	alınarak	planlama	yapılacaktır.

Eğitim Planlaması Yapılan İller:

Aşağıda	planlaması	yapılan	 illere	yönelik	eğitim	çalışması	 için	yerin	organi-
ze	edilmesi,	 iller	 ile	temas	kurma	genel	merkez	 ile	 ilişkiler	bakımından	tüm	
sorumluluk	şube	olan	illerde	olacaktır.	Eğitim	yerinin	belirlenmesinde	ilgili	iller	
ile	görüşülerek,	ulaşım	açısından	en	kolay	ve	eğitimin	niteliği	açısından	uygun	
mekân	bulunmasına	çalışılacaktır.	Hatta	üye	sayısı	az	olan	illerde	örgütlenmeye	
katkısı	olacak	ise	o	illerde	eğitimin	yapılması	için	planlama	yapılması	faydalı	
olacaktır.
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EĞITIM GÜNDEMLERINE DAIR PROGRAM:
1. Gün:

10:00-10:15	 Arası	Açılış

10:15-11:15	 Emek	Mücadeleleri	Tarihi	SES	ve	KESK	Tarihine	Kısa	Bir	Bakış

11:15-11:30	 Ara

11:30-12:30	 Emek	Mücadeleleri	Tarihi	SES	ve	KESK	Tarihine	Kısa	Bir	Bakış

12:30-12:45	 Ara

12:45-13:30	 Toplumsal	Cinsiyet

13:30-14:15	 Yemek	Arası

14:15-15:30	 Toplumsal	Cinsiyet

15:30-15:45	 Ara

15:45-16:45	 Sosyal	Hizmet	Politikaları	ve	Mücadele	Yönelimlerimiz

16:45-17:00	 Ara

17:00-18:00	 Sosyal	Hizmet	Politikaları	ve	Mücadele	Yönelimlerimiz

2. Gün:
09:00-10.30:	 Sağlık	Politikaları,	Sağlık	Emek	Gücü

10:30-10:45:	 Ara

10:45-12:30:	 Sağlık	Politikaları,	Sağlık	Emek	Gücü

12:30-13:15	 Yemek	Arası

13:15-14:15:	 	Örgütlenme	 Stratejileri	 ve	 İşyeri	 Temsilcilerinin	 Görev	 ve	
Sorumlulukları,	İşyerlerinde	İletişim

14:15-14:30:	 Ara

14:30-15:30:	 Örgütlenme	 Stratejileri	 ve	 İşyeri	 Temsilcilerinin	 Görev	 ve	
Sorumlulukları,	İşyerlerinde	İletişim

15:30-15:45:	 Ara

15:45-16:45:	 	Örgütlenme	atölyesi	(olgu/senaryo	üzerinden	yerel	sorunların	
çözümüne	odaklanma)

16:45-17:00:	 Kapanış

Not:	 Eğitim	başlıklarının	 saati	 ve	 sırası	 eğitimcilerin	 uygunluğuna	göre	 yer	
değiştirilebilecektir.
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EĞİTİM TAKVİMLERİ VE KATILIMCILAR

TARİH KATILIMCI İLLER EĞİTİM YERİ
EMEK 

MÜCADELELERİ

TOPLUMSAL 

CİNSİYET

SAĞLIK 

POLİTİKALARI
SOSYAL HİZMET ÖRGÜTLENME

12
-1
3	

M
ar
t	

20
22

 Sivas	Yozgat	
Nevşehir	
Kırşehir	

Sivas
Menderes	
Tutuş

Ezgi	Çelik
Mehmet	
Zencir

Umut	Yaşar	
Göç

Sıddık	Akın

26
-2
7	
M
ar
t	

20
22

 

Kayseri-	
Niğde-	Konya-	
Isparta-Burdur-
Aksaray-
Karaman

Kayseri Evren	Ergin Özge	Göncü
Kubilay	
Yalçınkaya

Osman	
Akbaba

Tayyar	Özcan

26
-2
7	

M
ar
t	

20
22

 Bolu,	Sakarya,	
Düzce, Amasra

Menderes	
Tutuş

Sevinç	
Hocaoğlu

Ercan	Yavuz
Umut	Yaşar	
Göç

Sıddık	Akın

26
-2
7	

M
ar
t	

20
22

 Siirt-	Bitlis–
Ağrı-Iğdır-Kars-
Ardahan

Tatvan Veysi	Ülgen Azize	Kılıç
Mehmet	
Zencir

Şiyar	Güldiken Gönül	Adıbelli

2-
3	

N
is
an
	

20
22 İst/Bakırköy	

Şube

İstanbul/

Silivri

Menderes	
Tutuş

Elif	İşcan
Osman	
Öztürk

Yusuf	Üçüncü Tayyar	Özcan

9-
10
	

N
is
an
	

20
22 İst/Anadolu	

Şube
Yalova

Menderes	
Tutuş Elif	İşcan

Mehmet	
Zencir

Bülent	
Yıldırım

Sıddık	Akın

16
-1
7	

N
is
an
	

20
22 Eskişehir-

Bilecik-Kütahya
Side

Erkan	
Aydoğanoğlu

Fulya	Alikoç Ercan	Yavuz
Bülent	
Yıldırım

Eylem	kaya

23
-2
4
	

N
is
an
	

20
22

Edirne,	
Kırklareli,	
Tekirdağ,	
Çanakkale

Süleymanpaşa/
Tekirdağ

Veysi	Ülgen Hatice	Yalçın Ercan	Yavuz

Serkan	
Ağırbaş Pınar	İçel

7-
8
	M
ay
ıs
	

20
22

Trabzon,	
Giresun,	
Rize,	Artvin,	
Gümüşhane,	
Bayburt

Trabzon	
merkeze	
yakın

Evren	Ergin
İlkay	Başak	
Adıgüzel

Mehmet	
Zencir

Burhan	Görür Tayyar	Özcan

7-
8
	M
ay
ıs
	

20
22

Zonguldak-	
Bartın-	
Kastamonu-
Karabük

Amasra
Erkan	
Aydoğanoğlu

Sevinç	
Hocaoğlu

Kubilay	
Yalçınkaya

Yusuf	Üçüncü Sıddık	Akın

14
-1
5
	

M
ay
ıs
	

20
22 Samsun-	

Sinop-	Ordu
Samsun	
öğretmenevi

Menderes	
Tutuş

Dilem	Durak	
Koçak

Osman	
Öztürk

Esra	Güler Tayyar	Özcan

14
-1
5
	

M
ay
ıs
	

20
22

Denizli-	Manisa-	
Balıkesir	–Uşak	
–	Afyon

Gönen	 Barış	Bozkır
Yurdagül	
Çabat

Ercan	Yavuz
Halit	
Karabulut

Eylem	Kaya

11
-1
2	

H
az
ir
an
	

20
22 Bursa-Yalova Bursa	merkez Veysi	Ülgen Elif	İşcan

Bülent	Nazım	
Yılmaz

Burhan	Görür Pınar	İçel

11
-1
2	

H
az
ir
an
	

20
22 Ankara Ayaş

Menderes	
Tutuş

Ecehan	Balta
Mehmet	
Zencir

Umut	Yaşar	
Göç

Hüsnü	
Yıldırım
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TARİH KATILIMCI İLLER EĞİTİM YERİ
EMEK 

MÜCADELELERİ

TOPLUMSAL 

CİNSİYET

SAĞLIK 

POLİTİKALARI
SOSYAL HİZMET ÖRGÜTLENME

25
-2
6	

H
az
ir
an
	

20
22

Çorum,	Tokat,	
Amasya,	
Çankırı,	
Kırıkkale

Amasya
Menderes	
Tutuş

Hülya	
Gülbahar

Kubilay	
Yalçınkaya

Eylem	Aka	
Kaya

Tayyar	Özcan

3-
4
	E
yl
ül
	

20
22 Hatay Öğretmen	Evi Evren	Ergin

Zeynep	Güler	
Yıldızlı

Ercan	Yavuz
Osman	
Akbaba

Tayyar	Özcan

17
-1
8
	E
yl
ül
	

20
22

Gaziantep-
Adıyaman-
Şanlıurfa-
Maraş-Kilis

Antep	Merkez
Erkan	
Aydoğanoğlu

Elif	İşcan
Mehmet	
Zencir

Osman	
Akbaba

Sıddık	Akın

17
-1
8
	

Ey
lü
l	

20
22 Dersim–Elazığ	

-Bingöl
Dersim	
Merkez

M.	Kemal	
Coşkun

Çilem	
Korkmaz

Osman	
Öztürk

Raşim	Narin Gönül	Adıbelli

8
-9
	

Ek
im
	

20
22 Muğla-Aydın-

Uşak
Kuşadası Veysi	Ülgen Fulya	Alikoç

Kubilay	
Yalçınkaya

Burhan	Görür
Hüsnü	
Yıldırım

8
-9
	

Ek
im
	

20
22

Mersin-
Karaman-
Kırşehir

Erdemli
Erkan	
Aydoğanoğlu

Ezgi	Çelik Ercan	Yavuz
Ümit	Yaşar	
Göç

Eylem	Kaya

15
-1
6	

Ek
im
	

20
22

İstanbul/Şişli-	
Kocaeli	(8-10	
Kişi)-Bilecik

Silivri	Family	
Resort	Otel

Evren	Ergin Sevda	Karaca
Osman	
Öztürk

Yusuf	Üçüncü Eylem	Kaya

22
-2
3	

Ek
im
	

20
22 Mardin Kızıltepe

Erkan	
Aydoğanoğlu

İlkay	Başak	
Adıgüzel

Osman	
Öztürk

Şiyar	Güldiken Eylem	Kaya

5
-6
	

Ka
sı
m
	

20
22 İzmir

Kuşadası/
güzelçamlı

Özgür	
Müftüoğlu

Emine	Koç
Mehmet	
Zencir

Umut	Yaşar	
Göç

Eylem	Kaya

12
-1
3	

Ka
sı
m
	

20
22 Antalya-Isparta-

Burdur-Konya
Çamyuva	
Armas	Labada

M.	Kemal	
Coşkun

Dilek	Şentürk Ercan	Yavuz
Osman	
Akbaba

Gönül	Adıbelli

12
-1
3	
Ka
sı
m
	

20
22

Van–Hakkâri-
Şırnak–Muş-
Erzincan-
Erzurum-
Ardahan

Edremit	
evliya	çelebi	
uygulama	
oteli

Menderes	
Tutuş

Funda	Demir	
Bozkurt

Mehmet	
Zencir

Raşim	Narin
Hüsnü	
Yıldırım

3-
4
	

A
ra
lık
	

20
22

İstanbul/Aksaray	
-Kocaeli	(8-10	
kişi)-Karabük

Selimpaşa	
Silivri

Menderes	
Tutuş

Fulya	Alikoç
Osman	
Öztürk

İkram	Doğan Sıddık	Akın

10
-1
1	

A
ra
lık
	

20
22 Malatya Merkez

Erkan	
Aydoğanoğlu

Saliha	Zorlu
Kubilay	
Yalçınkaya

Umut	Yaşar	
Göç

Eylem	Kaya

??
??
??

Batman
Menderes	
Tutuş

Saliha	Zorlu
Mehmet	
Zencir

Şiyar	Güldiken
Sıddık	Akın

Batman	 şubemiz	ekonomik	nedenlerden	kaynaklı	 iş	 yeri	 temsilciler	 eğitimi	
çalışmasını	ileri	bir	tarihe	ertelemiştir.
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IHRAÇ EDILMIŞ ÜYELERIMIZLE 
YAPILAN TOPLANTI VE SONUÇ 
METNI

4	Temmuz	2021	tarihinde	ihraç	üyelerimiz	ve	şube/temsilcilik	yöneticilerimizle	
yapılan	toplantıya;	şube/temsilcilik	yönetici	ve	ihraç	üyelerimizden	58	kişi	ve	
MYK	üyelerimizin	katılımı	ile	toplam	65	kişi	ile	toplantı	gerçekleşmiştir.	Top-
lantının	büyük	bir	kısmı	58	civarında	arkadaşın	katılımı	ile	devam	etmiş	olup,	
toplantı	raporu	aşağıdaki	gibidir.

IHRAÇLARLA YAPILAN TOPLANTI RAPORU
16.06.2021	 tarih	 ve	320	 sayılı	 “İhraç	 üyelerimizle	 dayanışma	 ve	KHK’ler	 ile	
mücadele”	başlıklı	 yazımızda;	Bilindiği	 gibi	 genel	 kurul	 kararlarımız	 ve	 10.	
Dönem	yaptığımız	3	MTK’da	KHK	ile	ihraç	edilen	üyelerimizin	işlerine	dönmesi,	
sendika	ile	olan	bağlarının	daha	da	güçlendirilmesi	ve	koşulları	olan	uygun	olan	
arkadaşların	sendikal	örgütlenme	ve	mücadele	sürecine	daha	güçlü	katılması	
için	birçok	tartışma	yürütülmüş	ve	kararlar	alınmıştı.

Özellikle	sendika	ile	bağın	daha	etkin	bir	şekilde	devam	etmesi	için	aşağıdaki	
öneriler	ilgili	karar	organlarımızda	yapılmıştı.	Bunlar;

- Ayda	bir	de	olsa	sendika	binamızda	(kahvaltı,	toplantı	vb.)	sosyal	etkin-
likler	yapılması,

- İhraç	üye	ve	aktivistlerimizin	işyerleri	ile	olan	bağının	kopmaması	ve	biri-
kimlerinde	de	yararlanmak	 için	şube/temsilciliklerde	kurulması	zorunlu	
olan	komisyonlarda	 ihraç	arkadaşlarımıza	yer	verilmesi	 ve	örgütlenme	
çalışmalarına	katılımlarını	sağlamak,

- KESK,	genel	merkez	 ve	 şube/temsilcilikler	 düzeyinde	 iş	güvencesi	 ve	
ihraçların	geri	 dönmesi	 için	 yapılması	planlanan	eylem	ve	etkinliklerin	
örgütlenmesinde,	planlanmasında	ihraç	arkadaşlarımızı	sürece	dahil	ede-
cek,	özne	yapacak	mekanizmalar	geliştirmek,

- Dayanışma	 ilişkilerini	güçlü	 tutarak	üyelerimizin	hiçbir	 şekilde	yalnızlık	
hissine	kapılmasının	önüne	geçmek,

Bunlara	 ek	olarak	 ihraç	politikasına	 karşı	 bütünlüklü	 ve	etkili	 bir	mücade-
le	programı	çıkarmak	 için	her	şube/temsilciliğimizin	 illerinde	bulunan	 ihraç	
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arkadaşlar	ile	toplantılar	yaparak	sonuçlarını	merkezi	olarak	yapılacak	toplan-
tıya	aktarmasına	yönelik	son	iki	MTK’da	alınan	kararımız	gereği;

1-	İhraç	üyelerimiz	ile	Merkezi	toplantı	4	Temmuz	2021	tarihinde	online	olarak	
gerçekleştirilecektir.	Bu	toplantıya	her	şube/temsilciliğimizden	3	ihraç	arkadaş	
ve	bir	yönetim	kurulu	üyesi	katılım	sağlayacaktır.

2-	Merkezi	toplantı	öncesi;	şube/temsilciliklerimiz	tarafından	19-30	Haziran	
2021	 tarihleri	arasında	 illerinde	bulunan	 tüm	 ihraç	üyelerimizin	ve	STK’ları-
mızın	katılımını	gözeten	bir	yerden	olanaklar	dahilinde	yüz	yüze,	olanakların	
uygun	olmaması	 halinde	online	 toplantılar	 gerçekleştirmesi	 ve	 sonuçlarını	
raporlaştırmaları	ve	bu	toplantıda	merkezi	olacak	yapılacak	toplantıya	şube/
temsilcilik	yönetimlerinden	bir	kişi	ve	ihraç	üyelerimizden	3	kişinin	belirlen-
mesi	için	çalışma	yürütülecektir.	Her	ilin	toplantı	raporu	1	Temmuz	Perşembe	
saat	 17.00’a	kadar	genel	merkez	e-posta	adresine	gönderilmelidir.	Merkezi	
toplantıya	şube/temsilcilik	yönetim	kurulumuzdan	katılan	arkadaşımız	raporun	
kısa	bir	özetini	toplantıda	sunacaktır.	Şeklinde	ifade	edilmişti.

Planlamaya	uygun	olarak	çalışmanın	yürütülmesi	için	4	Temmuz	2021	tarihine	
kadar	TİS	kapsamında	yürütülecek	mücadele	programı	içerisinde	ve	toplantıya	
özel	olarak	iki	kez	daha	şube/temsilciliklere	bilgilendirme	yazıları	gönderilmiş	
ve	sms	atılmıştır.

4	Temmuz	2021	tarihinde	yapılan	toplantıya	şube/temsilcilik	yönetici	ve	ihraç	
üyelerimizden	58	kişi	ve	MYK	üyelerimizin	katılımı	ile	toplam	65	kişi	ile	top-
lantı	gerçekleşmiştir.	Toplantının	büyük	bir	kısmı	58	civarı	arkadaşın	katılımı	
devam	ettirilmiştir.

Toplantı	 öncesi	 çok	 az	 şube/temsilciliğimiz	 ihraçlarla	 ön	 toplantı	 gerçek-
leştirmiş	 ve	 sadece	 5	 şube/temsilciliğimizden	 raporlar	 genel	 merkeze	
gönderilmiştir.

ELEŞTIRILER:

- Birçok	 ilden	 ihraç	 arkadaşların	 bilgilendirilmediği	 ve	 şube/temsilcilik	
yönetimleri	ile	ihraçlardan	katılım	olmadığı	görüldü.

- İhraçlara	 yönelik	politikanın	 sadece	maddi	dayanışmaya	 indirgendiği,	
ihraçların	sendika	ile	bağının	gittikçe	daha	fazla	koptuğu	değerlendirmesi	
yapıldı.

- KHK’lere	 karşı	 SES	 ve	KESK’in	 sonuç	 alıcı,	 programatik	bir	mücadele	
hattını	ortaya	koymadığı	ifadeleri	sıklıkla	dile	getirildi.
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- KESK	ve	SES	’in	almış	olduğu	işyeri	önü	eylemleri	ve	cumartesi	eylem-
lerine	yönelik	 kararının	olmasına	 rağmen	eylem	yapılan	 yerlerde	KESK	
ve	bağlı	 işkolu	MYK’ları	 ile	şube/temsilcilik	yöneticilerinin	katılımlarının	
yeterince	olmadığını,	MYK’ların	almış	olduğu	ve	örgüte	gönderdiği	eylem	
kararlarına	kendilerinin	sahiplenmediği	eleştirisi	yapıldı.

- İhraçlara	 yönelik	mücadelenin	daha	çok	hukuksal	mücadeleye	 indir-
gendiği,	 oysaki	 KHK	 ve	 ihraç	meselesinin	 demokrasi	mücadelesi	 ile	
ilgili	olduğu	ve	siyasal	saiklerle	uygulandığı	ifade	edildi.	Bu	nedenle	de	
hukuksal	mücadeleye	daralmadan	iş	güvencesi,	örgütlenme	özgürlüğü,	
sendikal	hak	ve	özgürlükler	mücadelesi,	demokrasi	mücadelesi	ve	inşa	
edilmeye	çalışılan	otoriter	rejimle	bağı	kurularak	daha	fazla	toplumsal	bir	
mücadeleye	dönüştürülebileceği	ifade	edildi.

- Toplantıda	söz	alan	birçok	arkadaş	ta	sendikalarımız	kadar	 ihraç	arka-
daşların	da	özeleştiri	yapması	gerektiği,	mücadeleye	yeterince	kendini	
katmadığı,	“benim	bir	suçum	yok.	Sessiz	kalayım	OHAL	komisyonundan	
dönebilirim	beklentisi	içine	girdikleri”	eleştirileri	yapıldı.

ÖNERILER:

- 2	yıl	önce	TBMM’de	bir	komisyon	kurulup	OHAL	komisyonuna	ziyarete	
gidilmişti	 bilgi	 alınmıştı.	 TBMM’	de	partilerle	görüşüp	 ziyaret	 yine	bir	
komisyon	kurulması	ya	da	SES’in	OHAL	komisyonuna	gidip	bilgi	almasının	
önünün	açılması	için	partilerden	talepte	bulunması,

- İhraç	 sürecinde	çeşitli	 nedenlerle	 (tabi	 en	çok	 ihraç	 faktörü	 kaynaklı)	
yaşamını	yitiren	arkadaşlar	hemen	sonrasında	iade	oldular.	Bu	durumla	
ilgili	bu	arkadaşlarımız	için	anma-açıklama	da	yapmak	ve	eylem	planımıza	
ekleme,

- Hukuksal	mücadelede,	fiili	meşru	mücadelenin	önüne	geçmemeli.	Tam	
da	şimdi	sokağa	çıkalım	derken,	hukuksal	beklentilere	bel	bağlamamak	
gerekiyor.

- İhraçlar	için	hem	yerelde	hem	de	genel	merkezde	bir	komisyonun	kurul-
ması	ve	komisyonların	sadece	bizim	üyelerimize	değil	tüm	ihraçlara	açık	
olması	lazım	yani	öncülüğünü	bizler	yapalım	ama	mümkün	mertebe	tüm	
ihraçları	 kapsayıcı	 olsun	bu	hem	 ihraçlar	 arasında	derli	 toplu	bir	 bilgi	
akışını	sağlayacaktır.	Hem	de	aynı	zamanda	bir	örgütlülük	ortaya	çıkara-
caktır.
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- Gündem	olabilmenin	yöntemlerini	de	iyi	belirlemek	gerekiyor.	Oturmakla,	
pankart	açmakla	basın	açıklaması	yapmakla	ne	yazık	ki	gündem	olamıyo-
ruz.	Önümüzde	Ayşe	öğretmen	örneği	var.	Ayşe	öğretmen,	Beyaz	Show’a	
konuğa	soru	sorma	bahanesiyle	bağlandı	‘çocuklar	ölmesin’	dedi	gündem	
oldu.	Mesela	bizden	biri	de	neredeyse	tüm	ülkenin	izlediği	evlilik	progra-
mına	gidip	orada	canlı	yayında	KHK	konusuna	değinse	kesinlikle	gündem	
olurduk.	Bu	uç	örneği,	aslında	çok	farklı	renkli	etkinlikler	düşünmek	ve	
yaratıcılığımızı	açığa	çıkarma	adına	verildi.

- Zoom	toplantısının	herkese	açık	ayda	bir	kez	ve	süresi	belirlenerek	yapıl-
ması

- İhraç	edilenlerin	meslek,	ekonomik	durum	ve	becerilerinin	toparlanarak	
sosyal	ve	ekonomik	temeller	atmaya	başlayabiliriz.	Sosyal	ve	ekonomik	
günlük	yaşamda	etkin	olabilirsek	dayanışmayı	ete	kemiğe	büründürebi-
liriz.

- İhraç	üyelerimizin,	sanatsal,	kültürel,	akademik	ve	mesleki	becerilerinden	
yararlanarak	ihraçlar	ve	aileleri	özellikle	de	çocukları	için	yapılacak	çeşitli	
etkinlikler,	eğitimler,	psikolojik	destek	vb.	çalışmalara	katılımlarının	önünü	
açacak	mekanizmalar	geliştirilmelidir.	Yine	ihraç	olan	çok	nitelikli	bir	iş	
gücü	var.	Bunlara	araştırma,	eğitim	vb.	çalışmalar	için	kanal	açılmalıdır.

- Mücadelede	işyeri	işyeri,	ev	ev,	sokak	sokak	farkındalık	çalışmaları	yapıl-
malıdır.

- Korku	iklimini	yıkmak	için	işyerlerinden	ve	sendikal	mücadeleden	kop-
mamak	lazım.	Bunun	içinde	sendikal	mekanizmalar	oluşturulmalı.	Şube/
temsilciliklerde	 örgütlenme	 komisyonlarında	 ve	 diğer	 komisyonlarda	
ihraçlar	yer	almalıdır.	Zamanları	yettikçe	çalışmalara	katkı	sağlamalarının	
mekanizmaları	oluşturulmalıdır.

- Başta	Avrupa	Parlamentosu	olmak	üzere	 ihraçlar	 ile	 ilgili	bilgilendirme	
ve	etkinlikler	 organize	edilmelidir.	Üyesi	 olduğumuz	PSI,	 EPSU,	ETUC	
gibi	örgütlerin	desteği	ile	AHİM,	Avrupa	Konseyi	gibi	örgütler	nezdinde	
girişimlerde	bulunmalıyız.	İhraç	olup	yurtdışına	giden	arkadaşlarımızdan	
bir	komisyon	oluşturulmalı	uluslararası	örgütler	ile	temasta	bizler	adına	
faaliyet	yürütmeleri	sağlanmalıdır.

- KESK	bütünselliğinde	 yerellerde	oturma	eylemleri,	 bildiri	 dağıtma	vb.	
eylem	ve	etkinlikler	organize	edilmelidir.

- Özellikle	 mafya	 lideri	 Sedat	 Peker’in	 açıklamaları	 ile	 ortaya	 çıkan	
OHAL	 borsası	 gibi	 hukuksuzluklar	 daha	 fazla	 teşhir	 edilmeli.	 OHAL	
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komisyonunun	hukuksuzluğu	daha	fazla	dile	getirilmeli	ve	suç	duyuruları	
yaygın	olarak	 yapılmalıdır.	OHAL	komisyonunun	hukuksuzluğunu	daha	
fazla	teşhir	edecek	sosyal	medya	etkinlikleri,	videolar	vb.	çalışmalar	yürü-
tülmelidir.	Yine	mafya	liderinin	açıklamaları	ile	gündeme	giren	rüşvet	ve	
hukuksuzlukla	ilgili	genel	merkez	acilen	bir	açıklama	metni	hazırlamalı	ve	
tüm	illerde	bu	metinler	basın	açıklamaları	ile	okunmalıdır.

- Yerellerde	özellikle	billboardlar	başta	olmak	üzere	görünür	yerlerde	ihraç	
arkadaşlarımızın	yaşadığı	hukuksuzluğu	anlatan	afişleme	çalışmaları	yapıl-
malıdır.

- İhraçlarımıza	dayanak	gösterilen	MİT	raporları,	ihbarda	bulunan	kurum	ve	
yöneticileri	hakkında	suç	duyurusunda	bulunulmalıdır.

- Daha	önce	yapılan	ihraçlar	kurultayında	alınan	kararların	hayata	geçiril-
mesi	için	KESK	MYK’sının	program	çıkarması

- İhraçların	büyük	çoğunluğu	kurumlar	tarafından	isim	bildirilme	nedeni	ile	
olmaktadır.	Yine	OHAL	komisyonu	kurumlardan	görüş	almaktadır.	KESK	
bütünlüğünde;	KESK	ve	işkolu	MYK’larının	da	katılımı	ile	yerellerde	vali-
likler	ile	görüşmeler	yapılması,

- Eylemler	kadar	KHK’lilerin	ve	KHK	uygulamalarının	yarattığı	sorunlar	üze-
rinden	propaganda	yapılması,

- Konfederasyon	ve	 sendikamızın	özel	günlere	 yönelik	 yaptığı	 eylem	ve	
etkinliklerde	mutlaka	ihraçlara	yönelik	taleplerde	dile	getirilmelidir.	Örn.	
Hemşireler	günü	gibi

- Eylül	Ekim	aylarını	hedefleyen	ve	öncesinde	illerde	planlı	programlı	bir	
çalışma	ile	ihraç	olan	tüm	arkadaşlarımıza	ulaşacak	ve	aileleriyle	birlikte	
katılımlarını	sağlayacak	Merkezi	Ankara	Eylemi	örgütlenmelidir.

- KHK	yazılı	tişörtler	basılarak	eylemlerde	kullanılmalıdır.	Afiş,	bildiri	vb.	gibi	
yerellerin	ihtiyaçlarını	karşılanmalıdır.
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2021 YILI SAĞLIK 
BAKANLIĞI BÜTÇESININ 
DEĞERLENDIRILMESI

GIRIŞ:

Dünyada durum:
Kapitalizmin	durgunluk	krizi	1970’lerde	uç	vermeye	başlamıştır.	Bu	krize	çözüm	
olması	beklenen	neo-liberal	birikim	stratejisinin,	onun	siyasetinin	ve	ideolo-
jinin	bir	işe	yaramadığı	dünya	çapındaki	2008	finans	krizi	ve	ardından	gelen	
büyük	durgunluk	dönemi	(Büyük	Resesyon)	ile	görülmüştür.	Söz	konusu	kriz	
giderek	derinleşmekte,	son	12	yıldır	ekonomik	krizi	sosyal,	politik	ve	ekolojik	
krizler	izlemekte,	toplumsal	çalkalanmalar	tüm	dünyayı	etkisi	altına	almaktadır.

2008-2009’da	finans	kuruluşları	ardı	ardına	batmanın	eşiğine	gelmiş,	ülke-
lerin	merkez	bankaları	tarafından,	devletlerin	karşılıksız	para	basması,	bütçe	
açığı	vermesi	ve	borçlanması	yoluyla	kurtarılmıştır.	Ancak	söz	konusu	hamle	
geçici	bir	çözüm	olup	aslında	sorunu	daha	da	derinleştirmiş,	2010’dan	itibaren	
özel	finans	kuruluşlarının	krizi	devletlerin	mali	krizine	dönüşmüştür.	Krizin	ilk	
döneminde	Çin	gibi	bazı	“yükselen	ekonomiler”	(Brezilya,	Rusya,	Hindistan	
ve	Güney	Afrika	ve	Türkiye),	gelişmiş	kapitalist	ülkelerin	krizinden	yararlana-
rak	yüksek	büyüme	hızlarına	ulaşmıştır.	Ancak	2013’ten	sonra	bu	durum	da	
tersine	dönmüştür.	ABD	Merkez	Bankası	FED	önce	karşılıksız	para	basmayı	
durdurmuş	ardından	da	faiz	yükseltmeye	başlamıştır.	Bu	hamleler	nedeniyle	
sermaye	akımları	ters	yöne	dönmüş,	“yükselen	ekonomiler”	ardı	ardına	krize	
girmiş,	Rusya,	Brezilya,	Türkiye,	Arjantin,	Güney	Afrika	ve	benzeri	ülkeler	farklı	
tempolarda	hızlı	büyümeden	ekonomik	daralmaya	(resesyon)	geçmiştir.

2019	 yılında	Çin,	Hindistan,	Almanya,	Büyük	Britanya	 ve	diğer	 ülkelerdeki	
otomobil	satışlarında	büyük	bir	düşüşle	başlayan	üretim	krizi	sonucunda	ima-
lat	sektöründe	ve	diğer	endüstriyel	ekipmanlar	üretiminde	de	ciddi	düşüşler	
yaşanmıştır.	Çin	 sanayi	 üretiminin	büyüme	hızındaki	 keskin	bir	 azalmanın	
makine,	ekipman,	otomobil	ve	hammadde	ihraç	eden	ülkeler	için	ciddi	sonuç-
ları	olmuştur.

Eylül	2019’da	bir	kez	daha	Wall	Street’te	yani	finans	piyasalarında	likidite	krizi	
yaşan	mış,	bu	ciddi	krize	ABD	Merkez	Bankası,	piyasaya	yüz	milyarlarca	dolar	
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enjekte	ederek	müdahale	etmiştir.	Böylece	“finansal	balon”un	patlaması	geçici	
olarak	engellense	de	daha	da	şişmesinin	önü	açılmıştır.

Avrupa	Birliği	2019’da	ancak	%1,4	büyüme	sağlayabilmiş,	2020	ve	2021’de	
ise	büyümenin	durması	öngörülmüştür.	Almanya	2020’ye	resesyonla	girmiş,	
büyüme	oranı	sıfıra	yaklaşmıştır	(0,4).	Fransa’da	ise	büyüme	oranı	%1,3’te	kal-
mıştır.	Keza	dünyanın	en	büyük	ekonomilerine	sahip	olan	ABD	%1,9,	Çin	%6,1,	
Japonya	ise	%0,9	büyüme	oranlarını	yakalamış,	önceki	yıllara	göre	hepsinde	
büyüme	oranlarında	düşüş	yaşanmıştır.	Henüz	tüm	dünyayı	etkisi	altına	alan	
pandemi	yaşanmadan	yapılmış	olan	projeksiyonlarda	2020	ve	2021’de	ekono-
mide	daralmanın	ve	durgunluğun	devam	edeceği	öngörülmüştür.

21	Ocak	2020’de	Dünya	Ekonomik	Forumu	tarafından	50.si	düzenlenen	Davos	
Zirvesi’nde	 “kapitalizmin içinde bulunduğu güven bunalımı, gelir eşitsizliği, 
siyasi kutuplaşma, dünya ekonomisinin durumu, kalkınma, teknoloji, ticaret 
ve endüstri 4.0 ile çevre ve iklim…”	gibi	konular	ele	alınmış,	toplantının	ana	
teması,	Paydaş Kapitalizmi olarak	ilan	edilmiştir.

Hissedarlarla	şirket	yöneticileri,	işçiler,	tüketiciler	vb.	paydaşlar başlığı	altında	
birleştirilerek	aralarındaki	çıkar birliği vurgulanmıştır.	Şirketlerin	hissedarlarının	
yanı	sıra	çalışanlarına,	müşterilerine,	tedarikçilerine,	içinde	yaşadıkları	topluma,	
yani	bütün	paydaşlarına	yarar	sağlayan	ve	küresel	sorunlara	da	duyarlı	olan	bir	
kapitalizmin,	içinde	bulunulan	krize	çare	olduğu	ileri	sürülmüştür.

Ancak	Ocak	 ayında	63	dolar	düzeyinde	olan	petrol	 varil	 fiyatlarının	9	Mart	
2020	Pazartesi	günü	varil	başına	33	dolara	düştüğü	görülmüştür.	Wall	Street,	
2008’den	bu	yana	en	kötü	düşüşünü	yaşamış,	petrol	fiyatlarındaki	bu	düşüş	
Nisan	ayında	da	devam	etmiş,	fiyatlar	ilk	kez	negatifi	görmüştür.	Dünyadaki	
tüm	borsalar	düşmüş,	Meksika	ve	Brezilya’da	para	birimleri	devalüe	edilmiştir.	
OECD	bu	yıl	küresel	ekonomik	büyümenin	yarı	yarıya	düşme	ihtimaline	işaret	
etmektedir.	Bu	nedenle,	Covid-19	pandemisinin,	Şubat	2020’nin	son	hafta-
sında	patlak	veren	ve	hala	devam	eden	borsa	krizinin	gerçek	nedeni	olmadığı,	
ancak	onun	tetikleyen	kıvılcım	olduğunu	söylemek	doğrudur.

Bugün	pek	çok	kapitalist	devlet	tarafından	pandemi	bahanesiyle	ilan	edilen	
devasa	kurtarma	paketleri,	asıl	olarak	ekonomik	daralmanın	yeni	bir	küresel	
krizi	tetiklemesini	engelleme	gayretidir.	Önlemlere	rağmen	kopan	tedarik	zin-
cirlerinin	yeniden	kurulması,	turizm,	hizmet	ve	eğlence	sektörü	başta	olmak	
üzere	pek	çok	sektörün	yeniden	canlanması	oldukça	zor	görünmektedir.	Ulus-
lararası	Çalışma	Örgütü	(ILO)	Covid-19	pandemisi	nedeniyle	25	milyon	insanın	
işsiz	kalabileceğine	işaret	etmiştir.	OECD	de	karantinada	geçirilen	her	bir	ayın	
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GSYH	büyümesinde	yüzde	2’lik	kayba	yol	açacağını	söylemektedir.	81	ülke	
IMF’den	borç	 talep	etmiş	durumdadır.	Belirsizlik	 sürdükçe	özellikle	orta	ve	
küçük	ölçekli	işletmelerin	çoğunun	bu	süreci	atlatamayacağı	aşikârdır.

Almanya’da	ekonominin	hemen	hemen	%30’una	ulaşan	 yardımlar	 ve	 kredi	
garantilerinin	çoğu	büyük	şirketlere	aktarılmıştır.	Öncesine	göre	çok	daha	az	
ön	koşullu	ve	nicel	olarak	daha	kapsamlı	olan	işsizlik	rejimi	mekanizmaları	oluş-
turulmuş	ve	kısa	mesai	ücretleri	daha	kolay	ödenmeye	başlanmıştır.	Serbest	
meslek	sahipleri	ve	özel	işletmelere	geçici	olarak	yardım	fonları	kurulmuştur.

Salgının	yaygınlaşmasını	önlemek	için	alınan	tedbirler	işin	sınıfsal	boyutunu	net	
bir	şekilde	ortaya	koymaktadır.	Erdoğan’ın	‘çarklar dönmeli’ sözü	bu	durumun	
veciz	 ifadesidir.	 Açıklanan	ekonomik	önlem	paketiyle	 sermaye	 sahiplerine	
yönelik	önlemler	alınırken	işçi-emekçi-ezilenlerin	payına	ise	sabır	ve	dua	düş-
müştür.	 İşçiler	 pandemi	döneminde	 aç	 kalma	 tehdidine	 karşı	 ölüm	 riskini	
göze	alarak	işlerine	devam	etmek	zorunda	kalmışlardır.	Yine	kargo	firmaları	
ve	süpermarketler	gibi	hizmet	sektöründe	çalışanlar	da	bu	dönemde	karşılaş-
tıkları	sağlıksız	çalışma	koşulları	ile	ilgili	seslerini	duyurmaya	çalışmış,	ancak	
yine	de	çalışma	hayatıyla	ilgili	alınması	gerekli	önlemler	hayata	geçirilmemiştir.	
Bununla	birlikte	özellikle	inşaat,	metal,	tekstil	sektöründe	çalışan	işçiler	işlerini	
kaybetme	tehlikesiyle	yüz	yüze	gelmişlerdir.

Salgının	ortaya	çıkardığı	 en	önemli	 boyut	 ise	 sağlığı	 bir	meta	olarak	gören	
anlayışın	 ciddi	 bir	 yıkım	 yaşadığı	 gerçeğidir.	 İnşaat	 şirketlerinin	 patronlara	
kar	getiren	devasa	yatırımların	büyük	 reklamlarının	yapıldığı,	 sadece	en	zor	
operasyonların	 yapılabilmesinin	 bir	 övünç	 kaynağı	 olarak	görüldüğü	 sağlık	
alanında	koruyucu	sağlık	hizmetleri	bir	süredir	hakir	görülmekteydi.	İlaç	sana-
yinin	dev	şirketleri	bulaşıcı	hastalıklar	gibi	kazanç	getirmeyen	araştırmalara	ilgi	
göstermemekte,	karın	daha	çok	olduğu	tedavi	alanına	yatırım	yapmayı	tercih	
etmekteydi.	Mevcut	sistemde	ne	kadar	çok	hasta	o	kadar	çok	kar	demekti,	
dolayısıyla	onların	 nezdinde	 koruyucu	 sağlık	 hizmetlerinin	pul	 kadar	değeri	
yoktu.	Bu	sağlık	sisteminin	ve	onu	yaratan	anlayışın	bir	virüs	karşısındaki	aciz-
liği	gerçeği	ise	gün	gibi	ortadadır.

Salgına	karşı	müdahale,	yıllardır	dayatılan	neoliberal	reform	paketleri	ile	meta-
laştırılmış	 sağlık	 ve	 sosyal	 güvenlik	 sistemleri	 nedeniyle	 oldukça	 yetersiz	
kalmıştır.	Vergileri	ve	sosyal	güvenlik	maliyetlerini	en	aza	indirmek	için	sağlık	
sistemlerini	 daraltma	 stratejileri,	 çoğu	 kamu	 sağlık	 sisteminin	 salgına	 yanıt	
vermesini	engellemiştir.
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Türkiye’de Mevcut Durum;
Türkiye	merkez	kapitalizmin	çeperinde	yer	alan	gelişmekte	olan	bir	ülke	olarak	
kapitalizmin	yaşadığı	ekonomik,	ekolojik,	siyasal	tüm	krizlerden	etkilenmek-
tedir.	Aynı	zamanda	iç	dengeleri,	yönetim	modeli,	iç	ve	dış	siyasette	izlediği	
politikalar	 kamusal	 ve	 toplumsal	 yaşama	olduğu	 kadar	 ekonomik	 alana	da	
olumsuz	yansımaktadır.

Covid-19	pandemisinin	tüm	toplumu	olumsuz	etkileyen	aşamaya	gelmiş	olma-
sı	mevcut	 ekonomik	 krizi	 derinleştirmekte,	 çalışmaya	uygun	nüfusun	üçte	
birinden	 fazlası	 işsizken	ve	 yakın	gelecekte	 iş	 bulma	umudunu	kaybetmiş	
durumda	iken	milyonlarca	emekçi	ailesi	kışa	hiçbir	gelire	sahip	olmadığı	şart-
larda	girmektedir.	Asgari	ücret	ya	da	düşük	ücretlerle	çalışanların	eline	geçen	
para	temel	ihtiyaç	maddelerine	bile	yetmemektedir	çünkü	temel	ihtiyaç	mad-
delerindeki	enflasyon	oranı	TÜİK	verilerinin	çok	çok	üzerindedir.

Türkiye	enerjiyi,	 ilacı,	 sanayinin	 yarı	mamül	girdilerini,	 geçmişte	 kendisinin	
ürettiği	pek	çok	gıda	ürününü	ve	hatta	samanı	ithal	eden	bir	ülke	haline	gelmiş	
durumdadır.	Dolar	ve	Euro,	TL	karşısında	her	gün	yükselmekte,	bu	durum	her	
gün	biraz	daha	yoksullaşmamız	anlamına	gelmektedir.	Devletin	ve	özel	sektö-
rün	dış	borcu	450	milyar	dolar,	Merkez	Bankasının	döviz	stoğu	eksi	40	milyar	
dolardır.	Kronik	hale	gelen	cari	açık	gittikçe	daha	fazla	artmaktadır.

İktidarın	ekonomiye	dair	verdiği	hiçbir	bilginin,	hiçbir	rakamın,	istatistiğin	zerre	
kadar	inandırıcılığı	kalmamıştır.	Tek	adam	rejiminin	harcamalarını	denetleyen	
bir	 kurum	artık	 yoktur.	 TBMM	her	gün	biraz	daha	göstermelik	bir	 kuruma	
dönüştürülmekte,	 iktidarın	 icraat	 ve	 işlemleri	 üzerindeki	 denetimi	 ortadan	
kaldırılmaktadır.	Yargı	bütün	kurumlarıyla	iktidarın	kontrolünde	ve	emrindedir.	
Dolayısıyla	ülkede	hukuk	ve	adaletten	eser	kalmamıştır.

Özcesi	 iktidar	 toplumun	 sorunlarına	 çözüm	aramamaktadır,	 bütün	çözüm	
arayışları	iktidarlarını	devam	ettirmek	üzerinedir.	Bütün	komşularla	ilişkilerde	
savaş	 tehdidinin	 temel	politika	 yöntemi	olması	 boşuna	değildir.	Ancak	 asıl	
olarak	Kürt	sorununda	on	yıllardır	sürdürdükleri	red	ve	inkara	dayalı	çözüm-
süzlük	politikası	ülkeyi	bütün	alanlarda	krizden	krize	sürüklemektedir.	Savaş	
politikaları	ekonomik	krizleri	kaçınılmaz	kılmakla	kalmamakta,	devlet	içindeki	
karanlık	odakları	güçlendirmektedir.	Rejim,	krizi	çözme	yolunda	adımlar	atmak	
yerine	Yeni	Osmanlıcı	bir	ideoloji	inşa	ederek,	devletin	baskı	ve	zor	aygıtları	ile	
toplumu	teslim	almaya	çalışmaktadır.

Pandemi	sürecinde	rejimin	toplum	sağlığını	koruma	yönünde	niyeti	ve	çabası	
olmadığı	 da	görülmüştür.	Yurttaşlar	 salgının	 insafına	 terkedilmiştir.	Ülkede	
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günlük	yapılan	 testlerin	%25’nin	Saray	ve	üst	düzey	devlet	görevlilerine	ve	
emirlerinde	çalışan	personele	yapıldığı,	geri	kalanın	85	milyon	kişiye	uygu-
landığı	anlaşılmıştır.	Pandeminin	ilk	gününden	beri	alınması	gereken	toplumsal	
önlemler	 hayata	geçirilmemiş,	 zorunlu	olmayan	 iş	 kollarında	çalışmaya	 ara	
verilmemiş,	yurttaşlar	ya	hastalanma	ya	da	açlık	 ikileminde	bırakılmıştır.	Bir	
kısım	ülkede	uygulanan	sürü	bağışıklığı	yöntemi	Türkiye’de	adı	konulmadan	
sürdürülmüş,	bu	durumdan	en	çok	yoksullar,	ezilenler,	göçmenler	zarar	gör-
müştür.	Bu	durum	pandemide	bile	sınıfsallığı	gözler	önüne	sermektedir.

Covid-19	geliştirilmesi	muhtemel	bir	aşıyla	kontrol	altına	alınsa	bile	pandemiyi	
ortaya	çıkartan	koşullarda	hiç	bir	iyileştirme	yapılmaması	nedeniyle	yeni	pan-
demilerle	karşılaşacağımıza	şüphe	yoktur.	Dahası	pandemiyi	ortaya	çıkartan	
nedenler	arasında	sıralanan	ekolojik	tahribat,	yaban	hayatına	müdahale,	kont-
rolsüz	kentleşme	gibi	nedenler	kapitalizmin	kar	hırsının	dizginsizliği	ve	çalışma	
rejimindeki	derinleşen	sömürü	ilişkileri	nedeniyle	büyük	bir	hızla	artarak	devam	
etmektedir.	Sağlıksızlığı	yaratan	bu	koşullar	yeni	salgınlara	kapı	aralamaktadır.	
Bulaşıcı	olmayan	hastalıklar	(kalp-damar	hastalıkları,	kanserler,	KOAH	ve	astım	
başta	olmak	üzere	solunum	sistemi	hastalıkları,	Alzheimer	ve	diğer	sinir	siste-
mi	hastalıkları,	psikolojik	rahatsızlıklar,	genetik	hastalıklar	vb.)	yine	aynı	kökten	
beslenmektedir.	Bu	duruma	bir	de	tek	tipleşen	beslenmeyi	ve	sağlıksız	hayat	
tarzı	ve	çalışma	biçimini	eklediğimizde	toplumsal	sağlık	için	tıbbi	çözümlerin	
yeterli	olmadığı	daha	net	anlaşılmaktadır.	Ülkede	birçok	alanda	yaşanan	kriz	
pandemiyle	görünür	hale	gelen	sağlık	kriziyle	birlikte	daha	da	derinleşmiştir.

Pandemiyle	birlikte	 yaşanan	 süreç,	“başka bir dünya ve yaşam mümkün” 
iddiamızın	haklılığını	ve	mümkünlüğünü	daha	görünür	kılmaktadır.

Toplumun	sağlığını	korumak	ve	geliştirme	ancak	kapitalizmle,	eril	zihniyetle,	
tekçi	devlet	anlayışıyla,	sömürüyle	ve	doğaya	yönelik	her	türlü	kıyımla	müca-
deleyi	sürdürerek	başarılabilir.

2021 Yılı Merkezi Yönetim Bütçesi
2021	Yılı	Merkezi	Yönetim	Bütçesi’nin	mecliste	görüşülmeye	başlanacağı	ve	bu	
yılın	sonuna	kadar	da	devam	edecek	olan	süreç	işte	böyle	bir	anda	başlamıştır.

Bu	nedenle	de	bütçe	değerlendirmeleri,	bu	dönemin	belirleyici	özellikleri	göz	
önüne	alınarak	yapılmalı,	bütçenin	sadece	teknik	açıdan	değerlendirmesiyle	
ya	da	siyasal	iktidardan	istenecek	ekonomik	taleplerle	sınırlandırılmamalıdır.	
Bütçeye	yönelik	bakış,	antikapitalist	bir	bakış	açısıyla,	ekonomik	olduğu	kadar	
politik	de	olmalıdır.
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Çünkü bütçe çok önemli bir siyasal, hukuki, iktisadi ve yönetsel belgedir. 
Öyle	ki:	bütçeler	siyasal	iktidarlara,	devletin	kurumlarına	harcamaları	ve	gelir-
leri	açısından	meşruiyet	kazandırır.	Egemen	sınıfların	en	önemli	ekonomi	ve	
maliye	politikası	aracıdır,	sermaye	ve	servetin	yeniden	üretimi	ve	gelirin	yeni-
den	bölüşümünün	aracıdır	bu	sebeple	sosyal	sınıflar	arasındaki	mücadelenin	
en	önemli	alanları	arasında	yer	alır.	Siyasal	iktidarların,	rejimin	demokratik	ve	
sosyal	hak	ve	özgürlükler	konusundaki	duruşunun	en	önemli	göstergesidir.

Bütçeyi	 bu	 çerçevede	ele	 aldığımızda;	 2021	Merkezi	Yönetim	Bütçesi	 1,4	
trilyon	liralık	bir	harcama	ve	1,1	trilyon	liralık	bir	gelir	ve	(-)	245	milyar	liralık	
bütçe	açığının	hedeflendiği	bir	iktisadi	ve	siyasi	belgedir.	Ekonominin	bütünü	
ile	toplumsal	sınıf	ve	kesimler	üzerinde	önemli	etkilere	neden	olacak	bir	poli-
tika	aracı	niteliğindedir.

Doğallıkla,	böyle	ciddi	 toplumsal	etkilere	sahip	olan	bir	ekonomik	kaynağın	
nasıl	kullanılacağına	ilişkin	olarak	toplumun	bütününün	rızasının	alınması	ve	bu	
kaynağın	her	aşamada	sıkı	bir	biçimde	denetlenmesi	gereklidir.

Bir	başka	anlatımla;	üretenlerin,	değeri	yaratanların,	yani	işçilerin,	emekçilerin,	
halkın,	vergi	mükelleflerinin,	özcesi	bu	ülkede	yaşayan	herkesin,	doğrudan	ya	
da	dolaylı	mekanizmalar	aracılığıyla	ödedikleri	vergilerin	nerelere	harcandığını	
ya	da	harcanmadığını	bilmeleri	ve	bunu	denetleyebilmeleri	gerekir.	Bu	dene-
tim;	bütçenin	hazırlanması,	uygulanması	ve	sonuçlandırılması	sırasında	yani	
bütün	bir	bütçe	sürecinde	yapılabilmelidir.

Bir	ülkede	halkın	ne	için,	ne	kadar	vergi	ödediğinden,	bu	vergilerin	hangi	kamu	
harcamalarına	 nasıl	 harcandığından,	 ne	 için	 ve	ne	 kadar	borç	 alındığından	
haberdar	olması	ve	bu	araçları	denetleyip	yönlendirebilmesine	tüm	dünyada	
“Bütçe	Hakkı”	adı	verilmektedir.	Maalesef	1215	yılında	Britanya’da	Magna	Carta	
ile	ilk	kez	kullanılmaya	başlanan	“bütçe	hakkı”	800	yıl	sonra	kullanılmaz	hale	
gelmiştir.

Öte	yandan,	bu	yıl	Meclise	getirilen	2021	Yılı	Merkezi	Yönetim	Bütçe	Kanunu	
Teklifi	Anayasanın	 ilgili	maddelerine	aykırı	bir	biçimde,	 zamanında	Meclis’e	
getirilmediği	gibi,	önümüzdeki	yıl	ilk	kez	uygulanacak	olan	Performans	Esaslı	
Program	Bütçe	kamu	idarelerinin	hazırlık	yapmasına	fırsat	verilmeden,	Mec-
lis’e	sunulduğu	tarihten	sadece	1	hafta	önce	bu	kurumlara	ve	ilgili	bakanlıklara	
gönderilmiştir.

Bu	durum	da	bütçenin	yerelden	desteklenen	katılımcı	bir	bütçe	olarak	hazır-
lanması	bir	 yana,	devletin	kendi	kurumları	 arasında	dahi	anayasal	 kuralların	
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çiğnendiği,	bütünüyle	Cumhurbaşkanlığı	Sarayındaki	bir	ekip	tarafından	hazır-
lanıp	dayatıldığı	bir	bütçedir.

2021 bütçesi kurumsallaşmakta olan faşizmin bütçesidir
Bu	yönüyle	bu	gelişme	yenidir	ve	bütçe	hakkının	zedelenmesi	değil,	bütü-
nüyle	gasp	edilmesi	anlamına	gelmektedir.	Bu	da	giderek	kurumsallaşmakta	
olan	faşizmin	köşe	taşlarından	birini	oluşturma	anlamında	yeni	rejimin	belirgin	
karakterini	yansıtmaktadır.

Bu	durumu	anlatabilmek	için	bütçeden	verilebilecek	tek	bir	örnek	dahi	yeter-
lidir.	Öyle	ki	bütçedeki	tüm	ödeneklerin	oluşturulması	ve	tahsisine,	toplanacak	
ya	da	toplanmayacak	vergilerin	hangileri

olacağına,	yapılacak	borçlanmaların	miktarı	ve	niteliğine,	kurumlar	arasındaki	
irili-ufaklı	tüm	ödenek	aktarmalarının	yapılmasına	tek	bir	kişi,	Cumhurbaşkanı	
karar	vermekte,	dahası	bu	yetkiyi	kendinden	başka	kimin	kullanacağını	da	yine	
kendisi	belirlemektedir.

Yeni	bütçe	tekniği	ile	68	adet	program	ve	bunlara	ilişkin	performans	ölçütleri	
sıralanmaktadır.	5018	Sayılı	Kanun’un	olmazsa	olmazı	konumundaki	fonksiyo-
nel	sınıflandırmaya	son	verildiğinden	trilyon	liraları	aşan	ödeneklerin	nerelere	
harcandığını	tam	olarak	görebilmek	artık	iyice	zorlaşmaktadır.	Kısaca	bu	yılki	
bütçe	tam	anlamıyla	bir	ödenek	karartma	bütçesi	tekniği	ile	hazırlanmıştır.

Hem	anayasaya	aykırı	bir	süreç	izlemesi	hem	de	bütçe	hakkını	gasp	etmesi	
nedeniyle	öncelikle	bu	kanun	teklifinin	reddedilmesi	gerekmektedir.

Bu	sebeple	bütçe	hakkının	gasp	edilmesine	karşı	verilecek	mücadele	demok-
rasi	mücadelesiyle	 bir	 arada	 düşünülmeli	 ve	 bütçe	 hakkının	 savunulması	
demokrasi	ve	barış	mücadelesinin	önemli	bir	ayağı	olarak	kabul	edilmelidir.	
Parlamentodaki	bütçe	görüşmeleri	sırasında	sözler	bunun	üzerine	kurulmalı,	
parlamento	dışı	muhalefet	örgütlenmesinin	odak	noktalarından	biri	bu	olma-
lıdır.

Bütçeyi	aynı	süreçte	çıkartılan	emek	karşıtı,	emekçilerin	kazanılmış	haklarını	
bütünüyle	ellerinden	alan,	esneklik	bahanesiyle	işçi	sınıfını	iyice	güçsüzleştiren,	
örgütsüzleştiren	ve	yoksullaştıran	Torba	Yasadaki	düzenlemelerle	birlikte	ele	
almak	ve	toplumsal	muhalefeti	bu	iki	ayak	üzerinden	sürdürmek	gerekmek-
tedir.
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Bu	bütçe	ile	birlikte,	rejimin	baskıcı,	militarist,	yandaş	büyük	sermaye	yanlısı,	
rantı	kollayan,	savaşları	körükleyen,	siyasal	 İslamcı	gericileşmeyi	hızlandıran	
yanları	belirgin	bir	biçimde	öne	çıkmaktadır.

Bir	örnek	vermek	gerekirse;	ilk	bakışta	askeri	harcamaları	yapan	kuruluşlara	
verilen	ödeneklerin	düşük	bir	oranda	kaldığı	izlenimi	oluşsa	da,	bunlara,	rejimin	
nekrokapitalist	yanını	ortaya	çıkaran	askeri	sanayi	karması	devlet	şirketlerinin	
ciroları,	Savunma	Sanayi	Destekleme	Fonu’nun	gelirleri	ve	harcamaları,	son	
olarak	iç	güvenlik	aygıtlarına	verilen	ödenekler	ve	adalet	bütçesi	için	ayrılan	
ödenekler	bir	 arada	düşünüldüğünde	bunun	 toplamda	300	milyar	 lirayı	 ve	
toplam	bütçe	ödeneklerini	yüzde	23’ünü	bulduğu	görülmektedir.

Sermayeye kaynak aktarmaya devam
2021	yılı	yatırım	bütçesindeki	en	büyük	payın	ulaştırma	yatırımlarına	ayrılmış	
olduğu	ve	bütçeden	2021	yılında	şehir	hastaneleri	 için	 16	milyar	 lirayı	 aşan	
bir	kaynağın	ayrıldığı	gerçeği	de	iktidara	yakın,	dünyanın	en	büyük	200	inşa-
at	 şirketi	 arasında	 yer	 alan	 az	 sayıda	 inşaat	grubunun	bütçeden	en	büyük	
payı	almayı	sürdüreceğini	ortaya	koymaktadır.	Ayrıca	“vergi	harcamaları”	adı	
altındaki	231	milyar	TL’lik	verginin	büyük	bir	çoğunluğunun	sermayeden	alın-
mayacak	olması	da	sadece	ödenek	aktarma	biçiminde	değil,	vergi	almayarak	
da	sermayenin	desteklenmeye	devam	edileceğini	göstermektedir.

Toplum karşıtı bir bütçe
Buna	karşılık	başta	gençler	olmak	üzere	toplumun	çok	önemli	bir	kesiminin	
karşılaştığı	devasa	işsizlik	sorununun	çözümüne	ilişkin	kısmi	çalışma,	düşük	
ücretli	 çalışma,	güvencesiz	 (kıdem	 tazminatı,	 ihbar	 tazminatı	 ve	emeklilik	
hakkı	olmaksızın)	çalışma	gibi	 torba	yasa	düzenlemelerinde	yer	alan	sözde	
önlemlerin	dışında	bir	çözüm	önerilmemektedir.

Benzer	bir	biçimde	tarım	kesimine	dönük	tarımsal	destekleme	miktarı	bu	denli	
yüksek	bir	 enflasyon	oranına,	 kurdaki	 yükseliş	 nedeniyle	 sürekli	 artan	girdi	
maliyetlerine	rağmen	sabit	tutulmakta	(22	milyar	lira),	hatta	mazot	ve	gübreye	
verilen	desteklerde	787	milyar	liralık	bir	kesintiye	gidilmektedir.

Mevcut	 rejimin	muhafazakâr-mütedeyyin	 kitleleri	 ikna	 araçlarının	 başında	
gelen	ve	tek	bir	mezhebin	temsilcisi	konumundaki	Diyanet	İşleri	Başkanlığı’na	
ayrılan	ödeneğin	 13	milyar	 lirayı	 bulacak	olması	 ise	 rejimin	Siyasal	 İslamcı	
karakterini	yansıtmaktadır.
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Yükü emekçi halklara yıkan bir kamu finansmanı 
öngörülüyor
Siyasal	iktidarın	2020	yılında	yasaya	aykırı	biçimde	devlet	borçlanması	yapma-
sının	ardından	bu	durumu	torba	yasa	ile	geriye	dönük	olarak	yasallaştırmasıyla	
kalmayıp	Hazine	nakit	açığı	miktarının

çok	 üzerinde	 (308	milyar	 liralık)	 borçlanma	 yetkisi	 alması	 rejimin	 devlet	
borçlanmasını	da	kendi	siyasal	bekası	için	bir	araç	olarak	kullanmaya	devam	
edeceğini	göstermektedir.

Bütçenin	finansman	tarafında	ise	asıl	ağırlığı	922	milyar	lira	(yüzde	84	ora-
nında)	vergi	gelirleri	oluşturmaktadır.	Torba	Yasada	salgın	ve	ekonomik	kriz	
bahane	edilerek	Kurumlar	Vergisi	oranının	yüzde	5	düşürülmesi,	Gelir	Vergisi	
Kanununun	geçici	67.maddesi	 ile	faiz	ve	benzeri	gelirlerin	vergiden	tam	ve	
kısmi	olarak	istisna	edilmesi	uygulamasının	2025	yılına	kadar	uzatılması	ver-
gileme	açısından	diğer	vergilere	yüklenileceğinin	bir	göstergesidir.

Nitekim	bu	vergilerin	yaklaşık	yüzde	70’i	emekçiler	tarafından	ödenen	KDV,	
ÖTV	gibi	vergiler	başta	olmak	üzere,	harçlar,	damga	vergisi	gibi	vergilerden	
oluşmaktadır.	Böylece	toplam	vergi	gelirlerinin	içinde	Kurumlar	Vergisinin	payı	
yüzde	7-8’e	kadar	gerilerken,	Gelir	Vergisinin	payının	yüzde	20	civarında	kal-
ması	planlanmıştır.	Ancak	Gelir	Vergisinin	yüzde	65	gibi	bir	oranını	yine	ücretli	
emekçilerin	ödediği	dikkate	alındığında	vergi	yükünün	önümüzdeki	yılda	da	
emekçilerin	üzerinde	kalacağı	kesinleşmiştir.

Böyle	bir	salgın	döneminde	yapılması	gereken	çok	zengin	servet	sahiplerin-
den,	en	azından	birkaç	yıl	süreli	olmak	üzere,	artan	oranlı	bir	servet	vergisi	
almak	iken	siyasal	iktidar	tersini	yapmakta,	servet	sahiplerini	daha	çok	kollayan	
düzenlemelere	yönelmektedir.	Torba	yasa	ile	çıkartmayı	planladığı	Varlık	Affı	
ile	yasal	olmayan	servetlerin	sahiplerinin	de	bu	servetlerini	(tek	kuruşluk	vergi	
dahi	 tahakkuk	ettirmeden	ve	geriye	dönük	vergi	 incelemesi	 yapılmaksızın)	
meşrulaştırmakta,	 böylece	 kara	paranın	 aklanarak	ekonomiye	 resmi	olarak	
dâhil	edilmesi	hedeflenmektedir.

Kısaca	sadece	harcamalar	ya	da	borçlanma	boyutuyla	değil,	kamu	finansmanı	
ve	vergileme	boyutuyla	da	bu	bütçe	emekçi	halkların	yanında	olan	bir	bütçe	
değildir.
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Bu değerlendirmelerin dışında 2021 bütçesi ile ilgili 
olarak şu tespitlerin yapılması zorunludur:
•Bütçe	Meclis’teyken	dahi	bütçedeki	öngörüleri	değiştirecek	nitelikte	faiz,	kur,	
enflasyon	gelişmeleri	söz	konusudur.	Dolar	kurundaki	dalgalanmalar	bütçenin	
dayandırıldığı	Orta	Vadeli	 Plan	 ve	Orta	Vadeli	 Programın	parametrelerinin	
çökmesi	anlamına	geleceğinden	bu bütçe daha yasalaşmadan kadük olmuş 
bir bütçedir.

•Bu	bütçe	önümüzdeki	en	az	iki	yıla	damgasını	vuracak	olan	Korona	salgını	
ile	kamusal	bir	mücadele	programını	içermemektedir.	Sağlık	Bakanlığı	başta	
olmak	üzere	salgınla	ilişkili	diğer	bakanlıkların	(Çalışma	ve	Sosyal	Politikalar	
ve	Milli	Eğitim	gibi)	ödeneklerinin	dağılımı	böyle	bir	sorunun	siyasal	iktidarca	
yeterince	görülmediğini	ortaya	koymaktadır.	Ayrıca	emek	gücü	ve	istihdama	
ilişkin	yapılmaya	çalışılan	düzenlemeler	işçi	ve	halk	sağlığını	iyice	bozucu	nite-
likte	olduğundan	bu	bütçenin salgınla mücadele gibi bir amacının olmadığı 
da anlaşılmaktadır.

Bu	bağlamda	Sağlık	Bakanlığı’nın	2021	yılı	toplam	bütçe	ödeneklerinin	dağılımı	
çok	önemlidir.	Sağlık	Bakanlığı	2021	bütçesinde	şehir	hastaneleri	için	16	milyar	
392	milyon	TL	ayrılmıştır.	Bu	tutarın	6	milyar	415	milyon	TL’sini	hastanelerin	
hizmet	alımı	yoluyla	sunduğu	hizmetler	oluştururken	şehir	hastanelerinin	kira	
bedelleri	 için	9	milyar	977	milyon	TL	müteahhitlere	ödenecektir.	 Pandemi	
koşullarında	 koruyucu	 sağlık	 hizmetleri	 güçlendirilmeli,	 aşıya	 yeterli	 kaynak	
aktarılmalıyken	şirket	patronları	zengin	edilmeye	devam	edilmektedir.

•Bu	bütçe	başta	döviz	kurundaki	gelişmelere	sırtını	çeviren,	olası	bir	döviz	kri-
zi,	arkasından	gelebilecek	bir	özel	sektör	borç	krizi	ve	bunun	tetikleyeceği	bir	
bankacılık	krizi	ve	son	olarak	böyle	bir	finansal	çöküşün	neden	olacağı	devlet	
maliye	krizi	olasılığını	öngörmemektedir.

•Son	olarak	en	son	İzmir’de	7	şiddetinde	yaşanan	depreme	rağmen	Afet	ve	
Acil	Durum	Yönetimi	Başkanlığı’na	Diyanet	İşleri	Başkanlığı’na	ayrılan	ödeneğin	
altıda	birinden	daha	az	(2,088	milyar	 lira)	ödeneğin	ayrılmış	olması	siyasal	
iktidarın	doğal afet gerçeğini görmediği ya da umursamadığı anlamına gel-
mektedir.

Sağlık Bütçesi
Covid-19	pandemisi	dünyada	pek	çok	kapitalist	ülkede	sağlık	alt	yapısının	ne	
denli	 zayıf	olduğu	gerçeğini	ortaya	çıkarmıştır.	Türkiye’de	de	olası	 salgınlar	
karşısında	her	hangi	bir	ön	hazırlığın	olmadığı	gibi,	grip	aşısı	gibi	en	 temel	
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aşıların	dahi	üretilmesi	için	kaynak	ayrılmadığı	ortaya	çıkmıştır.	25	milyondan	
fazla	risk	grubundaki	yurttaş	için	sadece	1,3	milyon	aşı	tedarik	edilerek	yurt-
taşların	yaşam	hakkı	bile	önemsenmemiştir.

Başka	amaçlarla	kurulmuş	olan	şehir	hastaneleri	bu	dönemde	pandemi	has-
tanesine	dönüştürülmüştür.	Bu	hastaneler	için	katlanılan	maliyetin	küçük	bir	
kısmı	ile	ülkede	sağlam	bir	sağlık	alt	yapısının	kurulabileceği	ya	da	mevcudun	
güçlendirilebileceği	gerçeği	ortaya	çıkmıştır.

2021	Sağlık	Bütçesi	bu	gerçekleri	görmezden	gelen	ve	sadece	salgın	ile	müca-
dele	değil,	genel	olarak	toplum	sağlığının	korunması	konusunda	son	derece	
yetersiz	bir	bütçedir.

Sağlık sorunu sadece mevcut sağlık sistemi üzerinden 
ele alınabilecek bir sorun değildir
Kaldı	ki	toplum	sağlığı	sorunu	sadece	Sağlık	Bakanlığı	ve	ona	ayrılacak	kay-
nakların	büyüklüğü	ile	halledilebilecek	bir	sorun	değildir.	Ülkede	başta	işçiler	
olmak	üzere	emekçi	kesimler	son	derece	sağlıksız	koşullarda,	uzun	saatler,	
açlık	 ücreti	 düzeyinde	 çalışmak	 zorunda	 bırakılıyorsa,	 bu	 kesimlerin	 yük-
sek	enflasyon	 ve	gıda	güvenliği	 olmayan	gıdalar	 yüzünden	 yanlış	 ve	eksik	
beslenme	sorunları	 varsa	hastalanmaları	 ya	da	 salgınlardan	öncelikli	 olarak	
etkilenmeleri	kaçınılmazdır.	Bu	nedenle	de	sağlık	konusu	Sağlık	Bakanlığı	ya	
da	şehir	hastanelerini	aşan	bir	perspektiften	tartışılmalıdır.

Bu bağlamda ele aldığımız Sağlık Bakanlığı’nın 2021 yılı 
bütçesine baktığımızda şunları görmekteyiz:
Bakanlığa	 toplamda	2020	yılında	58,9	milyar	 lira	ödenek	ayrılmışken,	2021	
yılında	bu	ödenek	77,6	milyar	liraya	çıkartılmıştır.	Bu,	görünürde,	yaklaşık	yüz-
de	32’lik	bir	artıştır.	Ancak	enflasyondan	arındırıldığında	bu	oran	yüzde	28’in	
altında	kalmaktadır.

Metalaşmış, ticarileşmiş tedavi edici hizmetler dörtte üç 
paya sahip
Buradaki	 diğer	önemli	 bir	 husus	bu	ödeneklerin	 ne	 kadarının	 “tedavi	 edici	
hizmetlere”,	ne	kadarınınsa	“koruyucu	hizmetlere”	ayrıldığıdır.	Bu	rakamın	54,6	
milyar	liralık	kısmı	(yüzde	69)	tedavi	edici	hizmetlere,	buna	karşılık	19	milyar	
lirası	(yüzde	25)	koruyucu	hizmetlere	ayrılmıştır.	Yani	sağlıkta	ticarileşme	ve	
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metalaşmayı	savunan	anlayış	yeni	bütçede	kaynakların	aktarımı	kısmında	ken-
dini	yeniden	göstermektedir.

2002	yılında	5.840	sağlık	ocağı,	11.735	sağlık	evi,	272	verem	savaş	dispanseri,	
280	AÇSAP,	94	halk	sağlığı	laboratuvarı	ile	birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	
kapsayıcı	ve	bütünlüklü	şekilde	çalışırken	bugün	7.997	Aile	Sağlığı	Merkezi	ile	
birinci	basamak	sağlık	hizmeti	verilmektedir.

2002	yılında	birinci	basamakta	hekim	başına	3.734	poliklinik	hizmeti	düşerken	
bugün	bu	sayı	10	binin	üzerindedir	(10.243).

2020	yılı	 için	 aile	 hekimi	başına	düşen	nüfus	3040	olarak	planlanmış	 ancak	
2020	yılında	aile	hekimi	başına	düşen	nüfus	2019	yılının	üstünde	gerçekleşmiştir.

AKP	 iktidarı	döneminde	koruyucu	hizmetlerden	uzaklaşılmış,	bu	durum	birinci	
basamak	sağlık	hizmetlerinin	salgın	hastalıklar	başta	olmak	üzere	toplum	sağlığını	
ilgilendiren	hastalıklarla	mücadele	gücünü	azaltmıştır.	Yine	kapatılan	halk	sağlığı	
laboratuvarı	ve	sağlık	evleri	pandemi	ile	mücadelede	zaaflara	neden	olmuştur.

1980	 sonrası	 öncelikle	 sosyal	 hizmetler	 sağlık	 hizmetlerinden	ayrılmış,	AKP	
döneminde	ise,	sağlık	hizmetleri	ile	bütünlüklü	olarak	yürütülen;	çevre,	gıda,	
endüstriyel	kirlilik,	temiz	su,	sağlıklı	beslenme	gibi	hizmetler	reform	adı	altında	
sağlık	 hizmetlerinden	 koparılmıştır.	 Bu	 ayrışma	 sonrası	 koruyucu	hizmetler	
kapatılmış	yerine	küçük	tedavi	kurumları	olan	aile	hekimlikleri	açılmıştır.

Bugün	 filyasyon	ekipleri	 ile	 yürütülmeye	çalışılan	 hizmetler	 kapatılan	 sağlık	
ocakları	ve	sağlık	evleri	varlığını	sürdürmüş	olsaydı;	yerinde,	zamanında,	başa-
rılı	ve	etkili	bir	şekilde	sürdürülebilir	olacaktı.

Sağlık	alanına	ayrılan	bütçedeki	payların	2020	yılından	bu	yana	nasıl	bir	gelişim	
izlediği	de	siyasal	iktidarın	sağlık	hizmetlerine	nasıl	baktığının	bir	göstergesidir.	
Koruyucu	hizmetlere	ayrılan	ve	ayrılması	hedeflenen	pay	sırasıyla:	2020	yılında	
yüzde	26	iken,	2021’de	yüzde	25,	2022’de	yüzde	24	ve	2023	yılında	yüzde	
23’e	gerilemektedir.	Buna	karşılık	tedavi	edici	hizmetlerin	payı	2020	yılında	
yüzde	69	olurken,	2021	yılında	yüzde	69	ve	2022’de	yüzde	71	ve	2022’de	
yüzde	72	olması	öngörülmektedir.	Pandemi	sürecinde	koruyucu	sağlık	hiz-
metlerine	ayrılan	payın	büyümesi	beklenirken	gittikçe	küçülmektedir.

Koruyucu	 sağlık	 hizmetlerinin	 aleyhine	olan	bu	durum	personele	bütçeden	
ayrılan	ödeneklerden	de	net	bir	biçimde	görülmektedir.	2021	yılında	koruyu-
cu	hizmetlere	ayrılan	19	milyar	liralık	ödeneğin	3,3	milyar	lirası	personel	için	
(yüzde	17)	ayrılırken;	54,6	milyar	liralık	tedavi	edici	hizmetler	bütçesinde	bu	
sayı	25	milyonun	üzerine	(yüzde	45)	çıkmaktadır	(Tablo).
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2020 ve 2021 yılları karşılaştırmalı ödenekleri
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Sağlık Bakanlığı Bütçesinin SGK ve  
Döner Sermaye ile ilişkisi
Türkiye’de	sağlık	hizmetlerinin	finansmanında	AKP’den	önce,	genel	bütçe	ve	
kamu	sağlık	sigortası	modeli	hâkimken,	1	Ekim	2008	tarihinden	itibaren,	Genel	
Sağlık	Sigortası	(GSS)	adı	altında	“Neoliberal	Kamu	Sağlık	Sigortacılığı”	mode-
line	geçilmiştir.	Bu	model	başlatıldığından	beri	her	bir	yurttaş,	kamu	sağlık	
sigortası	kapsamında	olabilmek	için	ödediği	vergiler	dışında,	düzenli	olarak	
“sağlık	sigortası	primi”	ile	sağlık	sigortası	kapsamında	hak	olarak	tanımlanan	
hizmetleri	 kullanabilmek	 için	de	her	 seferinde	 (reçete,	muayene,	 ilaç	 vb.)	
katılım	payları	ödemek	zorunda	bırakılmıştır.	“SGK’nin	GSS	harcamalarının	kay-
nağı	nedir?”	sorusuna	doğru	yanıt	verebilmek	için,	ilgili	mevzuatın	hükümleri	
kapsamında	ve	verilere	dayalı	olarak,	bilimsel	bilgiden	kaynağını	alan	yanıtın	
üretilebilmesi	gerekmektedir.

Bilindiği	gibi,	Türkiye	İstatistik	Kurumu	(TÜİK)	tarafından,	2010	yılından	itibaren,	
“Sağlık	Harcamaları	İstatistikleri”	adıyla,	2012	yılı	dışında,	her	yıl	yayımlanmakta	
olan	verilerde,	genel	devlet	sağlık	harcamaları	kalemi;	a)	“merkezi	devlet”	(genel	
ve	özel	bütçeli	kuruluşların	sağlık	harcamaları),	b)	“yerel	devlet”	(belediyeler,	il	
özel	idareleri	vb.	sağlık	harcamaları)	ve	c)	“sosyal	güvenlik”	(SGK	sağlık	harca-
maları)	sağlık	harcamaları	alt	kalemlerinden	oluşmaktadır	(TÜİK	2010).

TÜİK	tarafından	yayımlanan	verilere	göre,	genel	devlet	sağlık	harcamaları	için-
deki	SGK	tarafından	yapılmakta	olan	sağlık	harcamalarının	payı	2002	yılında	
%53	 iken,	AKP	hükümetleriyle	birlikte,	 2003	 yılında	%62’ye,	 2006	 yılında	
%66’ya	ve	2013	yılında	da	en	yüksek	düzeye,	%74’e	ulaşmıştır.	Bu	pay,	son-
raki	yıllarda	%70’ler	seviyesine	oturmuş	ve	bunun	altına	düşürülmemiştir.	Bu	
bilgilere	göre,	genel	devlet	tarafından	yapılan	1000	TL’lik	sağlık	harcamasının	
2002	yılında	534	TL’si,	2013	yılında	739	TL’si,	2018	yılında	da	705	TL’si	SGK	
tarafından	gerçekleştirilmiştir.	2002	 ile	2018	yılları	arasındaki	artış,	%32’nin	
üzerindedir	(TÜİK,	2010-2019).	Bu	nedenle,	SGK	sağlık	harcamalarının	kayna-
ğının	ortaya	konması,	toplumun	sağlık	hakkı	tartışmalarında	önem	taşımaktadır

Sağlık	Bakanlığı	Bütçesi	 değerlendirilirken	döner	 sermaye	bütçesi	 ile	birlik-
te	değerlendirilmesi	doğru	sonuç	doğuracaktır.	Sağlık	Bakanlığı’nın,	2020	yılı	
tamamlanmaması	 nedeniyle,	 2019	 yılı	 döner	 sermaye	 ve	genel	 bütçe	 karşı-
laştırıldığında	 bütçe	 ödemelerinde	 özerkleşme/özelleşme/özel	 sektör	 etkisi	
görülmektedir.

Sağlık	Bakanlığı’nın	2019	yılı	için	48.232	milyon	TL	bütçesi	bulunmakta	iken	
57.424	milyon	TL	döner	sermaye	bütçesi	ayrılmıştır.	Sağlık	Bakanlığı	kurumları	
özel	bütçeli	işletmelere	dönüştürülmüştür.
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Özel	bütçeli	hale	gelen	Sağlık	Bakanlığı’nın	yoğunluklu	gelirleri	SGK	üzerinden	
oluşmakta	olup,	SGK’na	fatura	edilen	işlem	sayısı	ve	fatura	tutarları	incelendi-
ğinde	kaynakların	ağırlıklı	olarak	özel	sektöre	aktarıldığı	görülmektedir.	Sağlık	
Bakanlığı	hastaneleri	SGK’na	bildirilen	başvuruların

%77’sini	karşılarken	fatura	ödemelerinin	%58’inden	yararlanmıştır.	Özel	sektö-
rün	ise	toplam	başvurularda	payı	%14	iken	ödemelerin	%19’nu	almıştır	(Kaynak,	
SGK	veri	tabanı)

Sayıştay’ın	hakemliğinde,	2013	 yılında	devlet	 sağlık	 harcamaları	 kapsamın-
da	gösterilen	 “sosyal	 güvenlik”	 (SGK)	 sağlık	 harcamalarının	 temel	 kaynağı,	
“merkezi	devlet”	ve	“yerel	devlet”	başlıklarında	yapılan	sağlık	harcamalarından	
farklı	olarak,	 toplanan	primlerdir.	Başka	bir	 ifadeyle,	SGK	tarafından	yapılan	
sağlık	 harcamalarının	 kaynağı,	 devletin	 aldığı	 vergilerle	 (büyük	çoğunluğu	
da	dolaylı	 vergiler	 yoluyla)	oluşturduğu,	 her	 türlü	 harcama	yetkisi	 devlete/
hükümete	ait	olan	-içeriği	ayrıca	özel	bir	tartışmayı	hak	eden-	genel	bütçe	
değildir.	Aksine,	özel	olarak,	GSS	hizmetleri	için	toplanan	paralardır.	Bu	“özel	
sağlık	vergisi”	olarak	da	kabul	edilebilir.	Bu	nedenle,	SGK	 tarafından	yapıl-
mış	olan	sağlık	harcamalarına	“devlet/kamu	sağlık	harcamaları”	kapsamında	
yer	vermek	hatalı,	hatta	“yanıltıcı”dır.	Bu	durumun	siyasi	partiler,	sendikalar,	
demokratik	kitle	örgütleri,	alanın	uzmanlarıyla	bilim	insanları	tarafından	görül-
memesi,	anlaşılabilir	değildir.	Yukarıda	paylaşılan	bilgi	kapsamında,	SGK’nin	
yaptığı	sağlık	harcamalarının	kaynağı	temel	olarak	toplanan	primlerdir.	Diğer	
bir	ifadeyle,	kişilerin	cepleridir.	SGK’dan	değişik	zamanlarda	talep	edilmesine	
karşın,	GSS	fon	gelirleri	bilgisine	ulaşılamamaktadır.	O	nedenle,	toplanamayan	
prim	borçları	vb.	bütün	sınırlılığı	göz	önüne	alınarak	her	bir	yıl	için,	TÜİK	Sağlık	
Harcamaları	İstatistikleri’nde	yer	verilen	SGK	harcamaları	üzerinden	ve	Sayış-
tay	tarafından	hazırlanmış	olan	SGK	2013	yılı	denetim	raporundaki

oranların	her	bir	yıl	için	geçerli/sabit	olduğu	kabul	edilerek,	GSS	fon	gelirleri	
aşağıdaki	tabloda	tahmin	edilmeye	çalışılmıştır.

Yıllar Sağlık Harcamaları Tahmini GSS Fon Geliri Fark/Fazla

2014 50.058 63.724 13.666

2015 54.464 69.333 14.869

2016 62.925 80.104 17.719

2017 72.876 92.771 19.895

2018 84.598 107.693 23.095

Tabloda	yer	verilen	hesaplama	sonuçlarına	göre,	SGK’nin	GSS	fon	geliri	fazlası,	
2013	yılında	 12,8	milyar	TL	 iken,	yıllar	 itibariyle	düzenli	bir	biçimde	artarak,	
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2018	yılında	tahminen	23,1	milyar	TL’ye	yükselmiştir.	Doğrudan	kişilerin	maaş	
ve	ücretlerinden	kesinti	ya	da	elden	ödeme	olarak	toplanan	sağlık	sigorta	pri-
miyle	sağlık	hizmetini	kullanırken,	katkı	payı	olarak	toplanan	bu	paralar	yalnızca	
her	bir	kişi	için	değil,	sağlık	alanı	için	de	büyük	bir	meblağdır.

Resmi	Gazete’nin	30995	Mükerrer	sayısında,	31	Aralık	2019	tarihinde	yayım-
lanarak	uygulamaya	giren,	7198	sayılı,	“2018	Yılı	Merkezi	Yönetim	Kesin	Hesap	
Kanunu”	Ek’inde	sunulan	verilere	göre,	Sağlık	Bakanlığı	ve	Bağlı	Kuruluşları’nın	
2018	 yılı	 bütçesi	 (gerçekleşen	giderler/harcamalar)	 toplam	37	milyar	573	
milyon	TL	olarak	gerçekleşmiştir.	Bütçenin	21	milyar	319	milyon	TL’si	(%57’si)	
personel	giderleri,	kalan	16	milyar	254	milyon	TL’si	(%43’ü)	de	yatırım	ve	cari	
sağlık	harcamaları	için	kullanılmıştır.	Tablonun	son	satırında	da	paylaşıldığı	gibi,	
aynı	yıl	için	tahmin	edilen	GSS	fon	gelir-gider	farkı	23	milyar	95	milyon	TL’dir.	
Başka	bir	ifadeyle,	2018	yılı	tahmini	GSS	fon	gelir-gider	farkı	Sağlık	Bakanlığı	
ve	Bağlı	Kuruluşları’nın	aynı	yıl	için	gerçekleşen	bütçelerinin	%61,5’i	kadarken,	
Bakanlık	ve	Bağlı	Kuruluşları’nın	yatırım	ve	cari	sağlık	harcamaları	toplamından	
da	1,42	kat	(%142)	daha	fazladır.	Bir	defa	daha	belirtmekte	yarar	var;	söz	konu-
su	karşılaştırma,	SGK	tarafından	2018	yılında	toplanan	GSS	fon	gelirlerinden	
sağlık	harcamaları	çıkartıldıktan	sonra,	yalnızca	arta	kalan	yaklaşık	üçte	birlik	
bölümü	içindir.	Ve	sağlık	harcamalarından	arta	kalan	bu	kısmın,	GSS	dışında	
harcanmaması	yasayla	hükme	bağlanmıştır.

SGK,	GSS	prim	alacaklarını,	4/A	kapsamındaki	işçilerin	GSS	primlerini	kurum	
hesabına	yatırmakla	yükümlü	olan	patronlardan	tahsil	etmeyi	bırakın,	önceki	
dönemde	yeşil	kartlılar	olarak	bilinen	ve	aylık	geliri	asgari	ücretin	üçte	birinden	
daha	düşük	olanların	GSS	primlerini	devlet	adına	ödemekle	görevlendirilmiş	
olan	Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’ndan	da	tahsil	etmemekte/
edememektedir.	Bakanlık,	adı	geçen	sigortalılara	ait	GSS	prim	bedelini	SGK’ya	
ödemediği	için	31	Aralık	2018	tarihi	itibariyle	7	milyar	56	milyon	TL	GSS	primi	
borçlusu,	SGK’da	alacaklı	durumdadır	(Sayıştay,	2019).

Yıllara göre devlet ve hane halkları tarafından yapılan sağlık harcamalarının 
toplam cari sağlık harcamaları içindeki payı (%)

YILLAR DEVLET* HANE HALKLARI**

2002 29.13 70.87

2003 27.02 72.98

2004 26.22 73.78

2005 27.34 72.66
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YILLAR DEVLET* HANE HALKLARI**

2006 27.20 72.80

2007 28.35 71.65

2008 26.73 73.27

2009 30.99 69.01

2010 26.92 73.08

2011 27.04 72.96

2012 20.54 79.46

2013 20.48 79.52

2014 21.28 78.72

2015 21.86 78.14

2016 22.53 77.47

2017 22.07 77.93

2018 22.80 77.20

*Merkezi	ve	yerel	devlet	**Cepten,	prim	ve	katkı	payı	olarak

Kaynak:	TÜİK	Haber	Bülteni,	Sağlık	Harcama	İstatistikleri,	2004-2007.	Sayı:	
29,	22	Şubat	2010.

TÜİK	Haber	Bülteni,	Sağlık	Harcamaları	İstatistikleri,	2013.	Sayı:	16161,	05	Kasım	
2014.	TÜİK

Haber	Bülteni,	Sağlık	Harcamaları	 İstatistikleri,	2014.	Sayı:	 18853,	25	Kasım	
2015.	TÜİK	Haber

Bülteni,	Sağlık	Harcamaları	İstatistikleri,	2015.	Sayı:	21527,	05	Kasım	2016.	TÜİK	
Haber	Bülteni,

Sağlık	Harcamaları	İstatistikleri,	2016.	Sayı:	24574,	06	Kasım	2017.	TÜİK	Haber	
Bülteni,	Sağlık

Harcamaları	İstatistikleri,	2017.	Sayı:	27621,	15	Kasım	2018.	TÜİK	Haber	Bülteni,	
Sağlık

Harcamaları	İstatistikleri,	2018.	Sayı:	30624,	12	Kasım	2019	verilerinden	hesap-
lanmıştır

SGK	ile	hane	halkları	tarafından	yapıldığı	açıklanan	sağlık	harcamaları	da	“hane	
halkları	sağlık	harcaması”	olarak	gösterilmiştir.	Ne	var	ki	böyle	bir	tanımlamayla	
bile	 sağlık	 harcamalarının	gerçek	 kaynağının	 sadece	bir	 bölümü	görülebil-
mektedir.	Çünkü,	SGK,	büyük	kısmını	GSS	primi	ve	katılım	payı	geliri	olarak	
toplayabildiği	GSS	 fon	gelirlerinin	 tamamının	 neredeyse	 üçte	birini	 sağlık	
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hizmetleri	için	kullanmadığından,	bu	meblağ	doğal	olarak	SGK	sağlık	harca-
malarına	yansımamaktadır.	Bu	nedenle,	gerçekte	daha	fazla	olan	hane	halkları	
sağlık	harcamaları	daha	az	miktarda	kayıtlara	geçebilmektedir.	Buna	karşın,	
AKP	hükümetleri	döneminde	artmış	olan	sağlık	hizmeti	harcamalarının	kayna-
ğının	devlet	olmadığı,	aksine	hane	halkları	harcaması	(kişilerin	cepleri)	olduğu,	
öyle	ki	son	yedi	yıldır	(2012-2018)	toplam	cari	sağlık	harcamalarında	devletin	
payının	%23’in	altında	kaldığı	yukarıdaki	tabloda	bütün	açıklığıyla	görülmek-
tedir.

Sonuç	 olarak,	 hem	 ilgili	 mevzuatın	 değerlendirilmesi	 hem	 de	 Sayıştay	
raporunun	 incelenmesi	 sonucunda	ulaşılan	bilgiler	 ışığında,	 SGK’nin	 sağlık	
harcamalarının	“devlet	sağlık	harcaması”	olarak	kabul	edilmesi	doğru	bir	yak-
laşım	değildir.	Bilimsel	bilgiye	dayalı	bu	saptamadan	hareketle,	SGK	tarafından	
yapılan	sağlık	harcamalarına	“cepten/	kişisel	sağlık	harcamaları”	kapsamında	
yer	verilmelidir.	Hane	halkları	tarafından	yapılan	cepten	sağlık	harcamalarının	
toplam	sağlık	harcaması	içindeki	payı	hesaplanırken,	SGK	tarafından	yapılan	
sağlık	harcamaları	da	dâhil	edilmelidir.	Söz	konusu	doğru	hesaplama	bilgisinin	
TÜİK	vb.	kurumlar	tarafından	kullanılması	aşamasına	gelene	kadar,	sosyalist	ve	
sosyal	demokrat	siyasi	partiler,	sendikalar,	demokratik	kitle	örgütleri,	alanın	
uzmanları	ve	bilim	insanları	bu	konuda	ısrarlı	tutum	almalıdır.	Ayrıca,	tabloda	
paylaşılan	hesaplamalar	da	orta	yerdeyken,	bu	ülke	yurttaşlarından	herhangi	
birinin	GSS	kapsamı	dışında	tutulması	kabul	edilebilir	değildir.	TÜİK’in	Adrese	
Dayalı	Nüfus	Kayıt	Sistemi	Sonuçları	2019’da	yer	alan	bilgilere	göre,	Türkiye	
nüfusu,	2019	yılında	83	milyon	154	bin	997	kişi	olarak	hesaplanmıştır	(TÜİK,	
2020).	SGK’nin	en	son	verisi	olan	Kasım	2019	bilgisine	göre,	yurttaşlarımızın	
yalnızca	69	milyon	932	bin	638’i	GSS	kapsamında	olabilmiştir	(SGK,	2020c).	
Bir	başka	ifadeyle,	nüfusumuzun

%15.9’u	yani,	13	milyon	222	bin	359	yurttaşımız	GSS	kapsamı	dışında	kalmıştır.	
Bu	tablo,	herhangi	bir	yoruma	yer	bırakmadan,	kapitalist	neoliberal	sistemin	
ve	ülkemizde	onun	temsilcisi	AKP-MHP	iktidarının	“her	şey	paran	kadar;	sağlık	
hizmeti	de	eğitim	de	konut	da	beslenme	de	paran	kadar…”	gerçekliğinin	örne-
ği	olarak	değerlendirmelidir.	Doğru	 tanımlamanın	 kullanılması,	 bu	 tablonun	
düzeltebilmesi	için	kapitalizmle	mücadele	edilmesinin	gerekliliği	ile	eşdeğer	
tutulmalıdır.	Tutulmalıdır	ki	gerçekler	“sislenmesin”.

Şehir hastanelerine yapılan aktarmalara devam
Sağlık	Bakanlığı’nın	2021	bütçe	sunumu	üzerinden	değerlendirme	yapıldığında,	
Sağlık	Bakanlığının	sağlıkta	başarı	öyküsünün	algıdan	ibaret	olduğu,	geçmiş	
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dönemin	değerlendirilmesi,	uluslararası	karşılaştırmalar	ve	veri	incelemelerinin	
sonucunda	başarı	değil	başarısızlık	öyküsünün	ortaya	çıktığı	görülmektedir.

1990-2002-2020	Kurum	ve	Yatak	Sayısı	(Sağlık Bakanlığı Sunumunda 6 sayfa)

Sağlık Bakanlığı Toplam

Nüfus
Yıllar

Hastane 
Sayısı

Yatak 
Sayısı

10000 Kişiye 
Düşen Yatak

Hastane 
Sayısı

Yatak 
Sayısı

10000 Kişiye 
Düşen Yatak

1990 686 92.354 16 857 120.738 21 56.473.035

2002 774 107.394 17 1.156 164.471 25 65.022.300

2020 901 152.030 18 1.525 246.491 30 83.154.997

Kaynak;	İstatistik	Yıllıkları	2002,	Stratejik	Plan,	OECD

Bakanlık	2021	sunumunda	10.000	kişiye	düşen	yatak	sayısını	30	olarak	açık-
lamıştır.	Bu	 rakam	2002	yılında	25	olup,	 18	 yıllık	 süreçteki	 artış	 sadece	5	
olmuştur.	2002	yılında	gerçekleşen	yatak

sayısı	 ise	 1990	 yılına	göre	 12	 yıllık	 dönemde	4	 artmıştır.	AKP	 18	 yıllık	 ikti-
darındaki	 artış	 1990-2002	yılları	 arasındaki	 12	 yıllık	 dönemle	 aynı	 düzeyde	
gerçekleşmiştir.

18	yıllık	AKP	iktidarında	10.000	kişiye	düşen	yatak	sayısı	17’den	18’e	yükselmiş	
olup	artış	1	yatak	olmuştur.	1990-2002	arası	12	yıllık	dönemde	ise	yine	artış	1	
yatak	olmuştur.	Türkiye’de	AKP	iktidarı	döneminde	kamu	sağlık	kurumların-
da	yatak	sayısı	artışı	olduğu	gerçeği	yansıtmamaktadır.	AKP	iktidarında	artış	
yoğunluklu	olarak	özel	sektörde	gerçekleşmiştir.	Kamuda	artıştan	ziyade	artış	
hızında	azalış	gerçekleşmiştir.	Şehir	hastanelerinin	yapımı	ile	yatak	sayılarının	
artacağı	gibi	söylemlerin	de	doğru	olmadığı	açığa	çıkmıştır.	Zaten	şehir	hasta-
neleri	yapılırken	birçok	hastane	kapatılarak	şehir	hastanelerine	taşınmaktadır.

Biraz da şehir hastanelerinin durumuna ve bütçe 
içindeki yerine bakalım;
Şehir	Hastanelerinin	hizmete	açılmaya	başladığı	2018	yılından	itibaren,	yük-
lenicilere	 kira	 ödemesi	 ile	 sundukları	 laboratuvar	 ve	 benzeri	 hizmetlerin	
karşılığında	ödenmek	üzere	bütçeye	ödenek	konulmaktadır.

2018	ve	2019	yıllarında	kira	bedelleri	döner	sermayeler	aracılığıyla	ödendiği	
için	ödenekler	cari	transferler	kalemine	konulmuş	durumdadır.	2020	Yılından	
itibaren	kira	bedelleri	Bakanlık	tarafından	ödendiği	için	bu	ödenekler	Mal	ve	
Hizmet	Alım	Giderleri	kalemine	konulmuştur.
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Hizmet	Alım	Bedelleri	Ödenekleri	 ise	2018	 yılından	 itibaren	Bakanlık	 büt-
çesindeki	Sermaye	Giderleri	kalemine	konulmuş	durumdadır.	Bu	bağlamda	
2020-2021	dönemindeki	Sermaye	Giderleri	kalemindeki	artış	yüzde	74,	büt-
çedeki	genel	artış	ise	yüzde	31’dir.

2018	yılından	bu	yana	şehir	hastanelerinin	müteahhitlerine	Sermaye	Giderleri	
kaleminden	sırasıyla	2018’de:	1,3	milyar	lira;	2019’de:	3,7	milyar	lira;	2020’de:	
4,8	milyar	lira	ödenmiş	ve	2021	yılında	6,4	milyar	lira	ödenecektir.

Böylece	şehir	hastanelerine	yapılan	hizmet	bedellerindeki	yıllık	artış	oranları	
sırasıyla:	2019	yılında	(2018’e	göre)	yüzde	189,	2020	yılında	yüzde	30	ve	2021	
yılında	yüzde	33	olarak	gerçekleşmektedir.

Şehir	hastanelerine	yapılan	ikinci	tür	ödeme	kira	bedelleridir.	Bu	2018	ve	2019	
yıllarında	Cari	Transferler	kaleminden	yapılırken;	2020	ve	2021	yıllarında	Mal	
ve	Hizmetler	kaleminden	yapılmaktadır.

Bu	çerçevede	2018	yılından	bu	yana	şehir	hastanelerine	ödenen	kira	bedelleri	
sırasıyla:	2018	yılında:	1,3	milyar	lira;	2019’da:	3,7	milyar	lira;	2020’de:	5,6	mil-
yar	lira	olurken,	2021	yılında	9,98	milyar	lira	olarak	gerçekleşecektir.	(yaklaşık	
10	milyar	lira).

Böylece	şehir	hastanelerine	ödenen	kira	bedellerinin	yıllara	göre	artış	oranları	
2019	yılında	(2018’e	göre)	yüzde	188,	2020’de	yüzde	52	ve	2021’de	yüzde	77	
olacaktır.

Cumhurbaşkanlığı	verilerine	göre	2020	Ocak	ayı	itibariyle	sağlık	alanında	KÖO	
modeli	ile	18	projenin	değeri	10.465	milyon	dolar	sözleşme	değeri	öngörül-
müştür.

2020-2023	dönemi	planlanan	6066	yatak	kapasiteli	 17	devlet	hastanesinin	
proje	tutarı	18.5	milyar	TL	iken	2019	yılında	şehir	hastanelerine	verilen	kira	ve	
proje	gideri	16	milyar	TL	olmuştur.	2020	yılında	şehir	hastanelerine	yapılan	1	
yıllık	ödeme	ile	planlanan	bu	hastanelerin	proje	tutarı	karşılanabilecektir	(Sam-
sun	Atakum	Devlet	Hastanesi,	Hatay	 İskenderun	Devlet	Hastanesi,	 İstanbul	
Seyrantepe	EAH	Revize	Ek	Blok	Kadın	Doğum	Çocuk	Ünitesi,	İstanbul	Kemer-
burgaz	Devlet	Hastanesi,	İstanbul	Pendik	Devlet	Hastanesi,	İstanbul	Esenyurt	
Devlet	Hastanesi,	Zonguldak	Merkez	Kadın	Doğum	ve	Çocuk	Hastanesi	Revize	
Blok,	 İstanbul	Esenler	Devlet	Hastanesi,	Diyarbakır	Yenişehir	Devlet	Hasta-
nesi,	Antalya	Manavgat	Devlet	Hastanesi,	İstanbul	Bağcılar	Devlet	Hastanesi,	
İzmir	Karşıyaka	Devlet	Hastanesi,	Adıyaman	Merkez	Devlet	Hastanesi,	 İzmir	
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Menemen	Devlet	Hastanesi,	Bursa	Merkez	Devlet	Hastanesi,	Gaziantep	Çocuk	
Hastalıkları

Hastanesi	Kadın	Doğum	Binası,	Manisa	Ruh	Sağlığı	Hastalıkları	Hastanesi	ve	
Yüksek	Güvenlikli	Adli	Psikiyatri	Hastanesi).

Üniversite hastanelerine kaynak yok
2021	bütçesinde	sağlık	sektörü	yatırımlarına	sadece	20.1	milyar	ayrılmış	olup	bu	
rakamın	18,5	milyarı	Sağlık	Bakanlığı,	1,6	milyarı	ise	üniversiteler	için	ayrılmıştır.	
Borç	batağına	 sürüklenmiş	olan	üniversiteler;	 satın	 aldıkları	 tıbbi	 cihazların	
ücretlerini	ödeyememekte,	salgın	koşullarında	canlarını	ortaya	koyarak	hizmet	
üreten	 sağlık	 emekçilerinin	 ek	ödemelerinden	 kesintiye	giderek	borçlarını	
kapatmaya	çalışmaktadır.	Bu	kabul	edilemez	bir	durumdur.

Personele de bütçeden kaynak yok
2021	 yılında	personel	giderlerinin	Sağlık	Bakanlığı	 bütçesindeki	payı	%40’a	
düşmüştür.	Sağlıkta	Dönüşüm	Programı	öncesi	2003	yılında	bu	oran	%70’dir.

2020-2023	bütçe	öngörülerine	göre	memurlara	ayrılan	bütçede	%36	artış	
görülmekteyken,	sözleşmeli	personelde	%60	düzeyinde	artış	görülmektedir.	
Bu	durum	istihdam	rejimi	olarak	sözleşmeli	statünün	tercih	edileceğini	gös-
termektedir.

2002	yılında	hizmet	 alımlarının	bütçe	 içerisindeki	oranı	%0,7	 iken	2021’de	
%23’e	çıkmıştır.

Sağlık	Hizmetlerinde	özel	sağlık	kuruluşları	artarak	devam	ederken	Kamu	Sağlık	
Hizmetleri	bünyesinde	üretilen	hizmetler	hizmet	alım	yöntemiyle	gördürülmek-
tedir.	Her	geçen	yıl	sağlık	hizmetleri	kamu	hizmet	alanından	çıkarılmaktadır.

Yine	salgında	en	ön	safta	yer	alan	sağlık	emekçilerine	yönelik	bütçeden	ayrılan	
pay	oranında	değişikliğe	gidilmemiş,	“hakkınız ödenmez” denilen	emekçiler	
canları	pahasına	hizmet	üretirken	yeni	personel	alımına	pay	aktarılmadığı	gibi	
ücretlerinde	de	artış	yaşanmamıştır.	2021	sağlık	bütçesi	bu	haliyle	bir	utanç	
belgesidir.

Sonuç öneri ve talepler:
Genel	 olarak	2021	bütçesini	 ve	Sağlık	Bakanlığı	 bütçesini	 incelediğimizde	
ana	gelir	 kaynağı,	 yine	 yaşamak	 için	 çalışmak	 zorunda	olanlardan	 alınması	
hedeflenen,	 doğrudan	 ve	dolaylı	 vergiler	 olarak	öne	çıkmaktadır.	 Bununla	
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birlikte,	yaşamak	için	çalışmak	zorunda	olanların	bu	durumu	değiştirebilme-
leri	için	geliştirme	çabası	içinde	oldukları	eylem	birlikteliklerinin,	emekçilerin	
ve	ezilenlerin	örgütsel	 ve	 stratejik	 ortaklıklarını	 sağlayan	 iktidar	mücadele-
sini	de	hedefleyebilmesi	gerektiği	bütün	açıklığıyla	önümüzde	durmaktadır.	
Gelecek	 yıllarda	hazırlanacak	bütçelerin	 hedefinin,	 yaşamak	 için	 çalışmak	
zorunda	olanların	refahını	ve	mutluluğunu	sağlamak	olabilmesinin	başlıca	yolu	
bu	hedeften	geçmektedir.	Bu	 amaç	 için	 yakın	 ve	orta	 vadede	bütçeye	ve	
sağlık	hizmetlerinin	finansmanına	ilişkin	ortaya	konulması	ve	kitleselleştirilmesi	
gerektiği	düşünülen	önerileri	şöyle	sıralamak	mümkündür:

1. Genel	bütçe	gelirleri	içinde	gelir	vergisi	payı	artırılmalıdır.	Bu	artış,	gelir	
vergisi	içinde	kurumlar	vergisi	payı	artırılarak	sağlanmalıdır.	Yoksullardan,	
emekçilerden,	ücretlilerden	alınan	direk	ve	dolaylı	vergi	payları	azaltılmalı,	
sermaye	sahiplerinin	vergi	sorumluluğu	arttırılmalıdır.

2. Sağlık	 hizmetleri	 harcamalarında	merkezi	 bütçenin	payı	 arttırılmalıdır.	
SGK	pirim	gelirleri	içinde	çalışanların	ve	kendi	hesabına	çalışanların	payı	
azaltılmalı,	patronların	payı	artırılmalıdır.	SGK’ya	genel	bütçeden	aktarılan	
pay	artırılmalıdır.

3. Sağlık	 hizmetleri	 harcamalarında	merkezi	 devlet	 harcamalarının	 payı	
artırılmalı,	 SGK	ve	hane	halkları	 harcamalarının	payı	 azaltılmalıdır.	Kat-
kı-katılım,	ilave	ücret	gibi	hiçbir	ad	altında	halktan	sağlık	hizmetleri	için	
ücret	alınmamalıdır.

4. SGK’nin	 özel	 hastanelerden	 hizmet	 satın	 alması	 hizmet	 başına	
(fee-for-services)	ve	vaka	başına	(case	payment)	ödeme	ile	değil,	top-
tan	bütçeleme	(global	butgetting)	ile	olmalıdır.

5. Sağlık	personeli	 sayısı	OECD	ortalamasına	güvenceli	 ve	kadrolu	 istih-
damla	çıkarılmalıdır.

6. Sağlık	personeline	ek	ödeme,	döner	 sermaye	vb.	 adlarla	 yapılan,	 ekip	
anlayışını	bozan,	rekabet	oluşturan	ve	çalışma	barışını	bozan	ödeme	yön-
temi	yerine	yoksulluk	sınırının	üzerinde,	tek	kalemde,	tamamı	emekliliğe	
yansıyacak	şekilde	maaş	ödenmesine	başlanmalıdır.

7. Özel	sağlık	kurumlarına	aktarılan	her	türlü	pay	kaldırılmalıdır.	Kamu	sağlık	
kurumları	ve	sağlık	eğitimleri	için	bütçeden	ayrılan	pay	yükseltilmelidir.

8. Covid-19	pandemisinde	gördüğümüz	gibi	sağlık	sistemleri	çökme	aşa-
masına	gelmiştir.	Mevcut	 kapitalist	 sistemin	doğaya	olan	 tahakkümü	
nedeniyle	 yeni	pandemilerin	olacağı	da	öngörülmektedir.	Bu	nedenle	
toplum	sağlığı	için	Sağlık	Bakanlığı’nın	kentleşmeden	tarım	politikalarına,	
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çevre	politikalarına	ve	üretim	ilişkilerine	kadar	müdahil	olacak	bir	yapıya	
büründürülmesi	gerekmektedir.	Ayrıca	yaşanması	muhtemel	yeni	salgın-
lara	karşı	da	bütçe	kalemi	oluşturulmalıdır.

9. Sağlıklı	bir	toplum	için	tedavi	edici	hizmetler	yeterli	değildir.	Koruyucu	
sağlık	hizmetlerinin	yeniden	ele	alınması	ve	güçlendirilmesi	gerekmek-
tedir.	Aynı	 zamanda	 açlık,	 işsizlik,	 yoksulluk	 ve	 savaş	politikaları	 halk	
sağlığını	olumsuz	etkilemektedir.	Bu	nedenle	istihdamın	arttırılması,	ülke	
içinde	ve	dışında	savaşa	karşı	barış	politikalarının	geliştirilmesinde	sağlık	
alanın	söz	sahibi	olması	gerekmektedir.

10. Hukuksuz	bir	 şekilde	 ihraç	edilen	ve	hakkında	kesinleşmiş	yargı	kararı	
bulunmayan	sağlık	personeli	derhal	işe	başlatılmalıdır.

11. Sağlık	 hizmetlerinin	 üretilmesi	 planlanması	 ve	 sunulmasının	 tüm	aşa-
malarında	 sağlık	 emekçileri	 örgütleri	 aracılığıyla,	 halkın	 siyasi	 partileri	
aracılığıyla	karar	alma	süreçlerine	dahil	olacak	mekanizmalar	oluşturul-
malıdır.

 MERKEZ YÖNETİM KURULU

MERKEZ YÖNETIM KURULU 2022 YILI IÇIN 
PANDEMI SÜRECINDE AÇIKLANAN SAĞLIK 
BAKANLIĞI BÜTÇESINDE SAĞLIK EMEKÇILERINE VE 
TOPLUMUN SAĞLIĞINA YINE PAY YOK
Bütçe;	 siyasal	 iktidarların,	 rejimin	 demokratik,	 sosyal	 hak	 ve	 özgürlükler	
konusundaki	 duruşunun	en	önemli	 göstergesidir.	Üretenlerin,	 değeri	 yara-
tanların,	 yani	 işçilerin,	 emekçilerin,	 halkın,	 vergi	mükelleflerinin,	bu	ülkede	
yaşayan	herkesin,	doğrudan	ya	da	dolaylı	mekanizmalar	aracılığıyla	ödedik-
leri	vergilerin	nerelere	harcandığını	ya	da	harcanmadığını	bilmeleri	ve	bunu	
denetleyebilmeleri	gerekir.	Bu	denetim	bütçenin	hazırlanması,	uygulanması	
ve	sonuçlandırılması	sırasında	yapılabilmelidir.

Covid-19	pandemisi	 ve	hükümetin	yanlış	ekonomi	politikaları	mevcut	eko-
nomik	krizi	derinleştirmekte,	çalışmaya	uygun	nüfusun	üçte	birinden	fazlası	
işsizken	ve	yakın	gelecekte	iş	bulma	umudunu	kaybetmiş	durumda	iken	mil-
yonlarca	emekçi	ailesi	kışa	hiçbir	gelire	sahip	olmadığı	şartlarda	girmektedir.	
Asgari	ücret	ya	da	düşük	ücretlerle	çalışanların	eline	geçen	para	temel	ihtiyaç	
maddelerine	bile	yetmemektedir	çünkü	temel	ihtiyaç	maddelerindeki	enflas-
yon	oranı	TÜİK	verilerinin	çok	çok	üzerindedir.
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Bütçe	değerlendirmeleri,	bu	dönemin	belirleyici	özellikleri	göz	önüne	alınarak	
yapılmalı,	 bütçenin	 sadece	 teknik	 açıdan	değerlendirmesiyle	 ya	da	 siyasal	
iktidardan	 istenecek	ekonomik	 taleplerle	 sınırlandırılmamalıdır.	 Bütçe	hakkı	
temel	bir	hak	olarak	değerlendirilerek;	 toplumun	siyasi	partileri	aracılığıyla,	
emekçilerin,	 işçilerin,	üretenlerin	özcesi	bütçeyi	oluşturan	vergi	mükellefle-
rinin	örgütlü	yapıları	aracılığıyla	bütçenin	hazırlanmasında,	dağıtılmasında	ve	
denetlenmesinde	söz	ve	karar	sahibi	olacağı	mekanizmalar	geliştirilmesi	için	
mücadele	yürütülmelidir.

2022 yılı bütçe kanun teklifi görüşmelerine 20 Ekim 
tarihinde Plan ve Bütçe Komisyonu’nda başlandı.
Bütçe	ödeneklerine	bakıldığında,	ulaştırma	projeleri	ile	şehir	hastaneleri	için	
ayrılan	tutarlarda	yine	önemli	artışlar	mevcuttur.	Bizden	toplanan	vergilerden	
ayrılan	bu	ödenekler;	 iktidarın,	 döviz	 cinsi	 üzerinden	 şehir	 hastaneleri	 için	
müteahhitlere	verdiği	kira	ve	hizmet	bedelleri	için	harcanmaktadır.

Sağlık Bakanlığı’nın 2022 yılı bütçe teklifine 
baktığımızda şunları görmekteyiz:
Metalaşmış, ticarileşmiş tedavi edici hizmetler en büyük paya sahiptir:

Ödeneklerin	ne	kadarının	“tedavi	edici	hizmetlere”	ne	kadarınınsa	“koruyucu	
hizmetlere”	ayrıldığı	önemlidir.	Bu	rakamın	74,5	milyar	liralık	kısmı	(yüzde	64)	
tedavi	edici	hizmetlere,	buna	karşılık	38,7	milyar	lirası	(yüzde	33)	koruyucu	
hizmetlere	ayrılmıştır.	Yani	sağlıkta	ticarileşme	ve	metalaşmayı	savunan	anla-
yış	yeni	bütçede	kaynakların	aktarımı	kısmında	sınıfsallığını	göstermektedir.	
Üstelik	koruyucu	hizmetlere	ayrılan	bütçeden	pandemi	döneminde	verdikleri	
insanüstü	çalışma	koşullarına	 ve	 yüzlercesi	 hayatını	 kaybetmesine	 rağmen	
sağlık	emekçilerinin	ücretlerine	ayrılan	pay	5’te	1dir.

Pandemi	sürecinde	de	daha	net	ortaya	çıkan	tablo	koruyucu	sağlık	hizmet-
lerine	ayrılan	payın	arttırılması	gerektiğini	ortaya	koyarken	yine	yeterli	önem	
verilmediği	ortadadır.	Üstelik	birinci	basamak	sağlık	kurumlarında,	Aile	Sağlığı	
Merkezleri’nde	 yaşanan	 tablonun	 vahameti	 de	ortadadır.	Bakanlığın	 kendi	
bütçe	teklifinde	ortaya	koyduğu	rakamlara	baktığımızda	aile	hekimliği	birimi	
başına	düşen	nüfus	azalmamış	tam	tersine	artmıştır.	Bu	yönde	taleplere	yöne-
lik	bir	düzenleme	yapmayan	bakanlık	geçtiğimiz	günlerde	yayınladığı	Ceza	
yönetmeliği	 ile	ASM’lerde	çalışan	sağlık	emekçilerinin	mevcut	haklarını	bile	
gaspa	yönelmiştir.	Yine	en	temel	taleplerimizden	olan	sağlık	hizmeti	sunmaya	
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uygun	olmayan	binalarda	sağlık	hizmeti	üretilemeyeceği,	ASM’lerin	şartlara	
uygun	kamu	binaları	olması	gerektiği	talebi	görmezden	gelinmiş,	bu	konuda	
Bakanlık	 elini	 taşına	 altına	 koymaktan	 imtina	etmiş,	 sorumluluk	 yine	 sağlık	
emekçilerinin	sırtına	bırakılmıştır.

2023	tahmini	bütçesine	baktığımızda	ise	sürekli	değer	kaybeden	TL	bazında	
bile	önümüzdeki	 seneye	daha	 az	para	 aktarılmasının	planlandığı,	 koruyucu	
hizmetlerin	 önemsenmemeye	 ve	mevcut	 durumunun	 kötüleşmesine	 göz	
yumulmasına	devam	edileceği	net	şekilde	görülmektedir.

Sağlık Bakanlığı Bütçesinin SGK ve Döner Sermaye ile 
ilişkisi:
Genel	devlet	tarafından	yapılan	1000	TL’lik	sağlık	harcamasının	2002	yılında	
534	TL’si,	2013	yılında	739	TL’si,	2018	yılında	da	705	TL’si	SGK	tarafından	
gerçekleştirilmiştir.	2002	ile	2018	yılları	arasındaki	artış,	%32’nin	üzerindedir	
(TÜİK,	2010-2019).	Bu	nedenle,	SGK	sağlık	harcamalarının	kaynağının	ortaya	
konması,	toplumun	sağlık	hakkı	tartışmalarında	önem	taşımaktadır

Sağlık	Bakanlığı’nın	2019	yılı	için	48.232	milyon	TL	bütçesi	bulunmakta	iken	
57.424	milyon	TL	döner	sermaye	bütçesi	ayrılmıştır.	Sağlık	Bakanlığı	kurumları	
özel	bütçeli	işletmelere	dönüştürülmüştür.

Döner	sermaye	gelirlerini	bütçeye	sağlayan	emekçilere,	döner	sermayeden	
sadaka	verircesine	14	TL	gibi	komik	ödemeler	yapılmıştır.

2021	Haziran	ayı	bütçe	verilerinin	açıklandığını	altı	aylık	bütçe	açığının	32.5	
milyar	TL’ye	ulaştığını	görülmüştür.	Tıbbi	malzeme	ve	ilaç	için	Ocak-Haziran	
2021	dönemi	toplam	2	milyar	981	milyon	438	bin	TL	harcama	yapılmıştır.	Bu	
harcama	kalemi,	2020	yılı	bütçesinde	yaklaşık	1	milyar	TL	idi.	Bu	artışta	aşı	
ödemeleri	ile	tartışmalı	bazı	ilaç	alımlarının	payı	ise	bilinmemektedir.

Özel	bütçeli	hale	gelen	Sağlık	Bakanlığı’nın	yoğunluklu	gelirleri	SGK	üzerinden	
oluşmakta	olup,	SGK’na	fatura	edilen	işlem	sayısı	ve	fatura	tutarları	incelendi-
ğinde	kaynakların	ağırlıklı	olarak	özel	sektöre	aktarıldığı	görülmektedir.

Şehir hastanelerinin durumu ve bütçe içindeki yeri:
2018	yılından	bu	yana	şehir	hastanelerinin	müteahhitlerine	Sermaye	Giderleri	
kaleminden	sırasıyla	2018’de	1,3	milyar	lira;	2019’de	3,7	milyar	lira;	2020’de	
4,8	milyar	lira	ve	2021	yılında	6,4	milyar	lira	ödenmiştir.	Şehir	hastanelerine	
yapılan	 ikinci	 tür	 ödeme	kira	bedelleridir.	Bu	2018	 ve	2019	 yıllarında	Cari	
Transferler	kaleminden	yapılırken;	2020	ve	2021	yıllarında	Mal	ve	Hizmetler	
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kaleminden	yapılmaktadır.	Bu	çerçevede	2018	yılından	bu	yana	şehir	hasta-
nelerine	ödenen	kira	bedelleri	sırasıyla:	2018	yılında	1,3	milyar	lira;	2019’da	3,7	
milyar	lira;	2020’de	5,6	milyar	lira	olurken,	2021	yılında	şehir	hastaneleri	için	
konulan	ödenek	 tutarı	 16.4	milyar	TL’ydi.	Bunun	da	6.4	milyar	TL’si	hizmet	
alımı,	10	milyar	TL’si	ise	kullanım	bedeli	adı	altında	şehir	hastanelerine	Sağlık	
Bakanlığı’nın	yaptığı	kira	ödemeleridir.

Yap-işlet-devret	 modeliyle	 yaptırılan	 projelerinin	 işletme	 süreleri	 Şehir	
hastaneleri	 için	 yaklaşık	25	 yıllık	 sözleşme	 sürelerini	 kapsamaktadır.	 Şehir	
hastanelerini	yapıp	 işleten	müteahhitlik	şirketlerine	2022	yılı	bütçesine	21.5	
milyar	TL	ödenek	konulmuştur.	Bu	 tutarın	yaklaşık	7.5	milyar	TL’si	“hizmet 
alımı suretiyle sunduğu hizmetler”,	yaklaşık	14	milyar	TL’sini	ise	“yatırımların 
kullanım bedeli”,	yani	kira	ödemeleri	oluşturmaktadır.

Böylece	bir	yıllık	değişim	şöyle	olmuştur;	bütçede	şehir	hastaneleri	için	kira	
ödemelerinde	4	milyar	TL,	hizmet	alımında	1.1	milyar	olmak	üzere	toplamda	5.1	
milyar	TL’nin	üzerinde	bir	artış	yaşanmıştır.	Bu	ödenek	2023	yılında	ise	24,2	
milyar	TL	olarak	öngörülmektedir.	Sağlık	Bakanlığı	bütçesinin	beşte	biri	şehir	
hastanelerine	ayrılmıştır.	Ancak	Sayıştay’ın	raporlarına	göre	şehir	hastanelerine	
birçok	kalemde	usulsüz	ve	fazladan	ödemeler	yapılmakta,	uygun	olmayan	veya	
yetersiz	ekipmanların	yerini	kapatılan	hastanelerdeki	ekipmanlar	almaktadır.	

Üniversite hastanelerine kaynak yok:
2022	Sağlık	Bakanlığı	bütçe	teklifine	baktığımızda	sağlık	eğitiminin,	araştırma-
nın	ve	tedavi	edici	hizmetlerin	büyük	kısmını	sırtlanan	üniversite	hastanelerinin	
yok	sayıldığı	görülmektedir.	Buralara	yönelik	herhangi	bir	planlaması	olmayan	
Sağlık	Bakanlığı,	borç	batağı	içine	sürüklenen	üniversite	hastanelerinin	mev-
cut	durumunun	daha	da	kötüleşmesine	göz	yumulacağını	bütçe	teklifinde	de	
göstermektedir.	Bütçeden	yalnızda	6,2	milyar	TL	ayrılan	üniversite	hastaneleri,	
bütünlüklü	sağlık	politikaları	planlamasının	bile	dışında	bırakılmakta,	herhangi	
bir	yatırım	yapamadığı	gibi	mevcut	borçlarını	ödemek	için	sağlık	emekçilerinin	
döner	sermaye	kazançlarına	el	koymaktadır.

Nitelikli	 sağlık	 eğitimi	 veremez	hale	getirilen,	 eğitim	ve	 araştırmaya	bütçe	
ayıramayan,	 tamamen	 tedavi	 edici	 hizmetlere	 yönelmesine	 rağmen	 yine	
de	kaynakları	yetersiz	kalan	üniversite	hastanelerini	tamamen	tüketecek	bu	
anlayış	maalesef	hala	değişmemekte,	aksine	derinleşmektedir.	Bu	politika-
ların	 en	önemli	 sonuçlarından	biri	 eğitim	alması	gereken	 intörn	 ve	 asistan	
hekimlerin	personel	 eksikliğinden	kaynaklı	 evrak	 işleri	 gibi	 eğitimleriyle	 ve	
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sorumluluklarıyla	 ilgisi	olmayan	angarya	 işleri	 yapmak	zorunda	kalmaları	 ile	
iş	yüklerinin	artması,	yönetmeliğe	dahi	aykırı	bitmeyen	nöbetler,	ödenmeyen	
ücretler	vb	birçok	sorunla	baş	etmek	zorunda	kalmalarının	sonucunda	can-
larını	kaybeden	noktaya	gelmesidir.	Bu	dönemde	çok	sayıda	hekim	 intiharı	
yaşanmıştır.	Servislerde	3-4	hemşirenin	yapması	gereken	 işi	bir	hemşireye	
yaptıracak	kadar	angarya	çalıştırma	derinleşmiştir.

Personele de bütçeden kaynak yok:
2022	yılında	personel	giderlerinin	Sağlık	Bakanlığı	bütçesindeki	payı	%33’e	
düşmüştür.	Sağlıkta	Dönüşüm	Programı	öncesi	2003	yılında	bu	oran	%70’dir.

Yine	salgında	en	ön	safta	yer	alan	sağlık	emekçilerine	yönelik	bütçeden	ayrılan	
pay	oranında	değişikliğe	gidilmemiş,	“hakkınız ödenmez”	denilen	emekçiler	
canları	pahasına	hizmet	üretirken	yeni	personel	alımına	pay	aktarılmadığı	gibi	
ücretlerinde	de	artış	yaşanmamıştır.	2022	sağlık	bütçesi	bu	haliyle	bir	utanç	
belgesidir.

Sonuç öneri ve talepler:
Genel	olarak	2022	bütçesini	 ve	Sağlık	Bakanlığı	 bütçesini	 incelediğimizde	
ana	gelir	 kaynağı,	 yine	 yaşamak	 için	 çalışmak	 zorunda	olanlardan	 alınması	
hedeflenen,	 doğrudan	 ve	dolaylı	 vergiler	 olarak	öne	çıkmaktadır.	 Bununla	
birlikte,	yaşamak	için	çalışmak	zorunda	olanların	bu	durumu	değiştirebilme-
leri	için	geliştirme	çabası	içinde	oldukları	eylem	birlikteliklerinin,	emekçilerin	
ve	ezilenlerin	örgütsel	 ve	 stratejik	 ortaklıklarını	 sağlayan	 iktidar	mücadele-
sini	de	hedefleyebilmesi	gerektiği	bütün	açıklığıyla	önümüzde	durmaktadır.	
Gelecek	 yıllarda	hazırlanacak	bütçelerin	 hedefinin,	 yaşamak	 için	 çalışmak	
zorunda	olanların	refahını	ve	mutluluğunu	sağlamak	olabilmesinin	başlıca	yolu	
bu	hedeften	geçmektedir.	Bu	 amaç	 için	 yakın	 ve	orta	 vadede	bütçeye	ve	
sağlık	hizmetlerinin	finansmanına	ilişkin	ortaya	konulması	ve	kitleselleştirilmesi	
gerektiği	düşünülen	önerileri	şöyle	sıralamak	mümkündür:

1. Genel	bütçe	gelirleri	içinde	gelir	vergisi	payı	artırılmalıdır.	Bu	artış,	gelir	
vergisi	içinde	kurumlar	vergisi	payı	artırılarak	sağlanmalıdır.	Yoksullardan,	
emekçilerden,	ücretlilerden	alınan	direk	ve	dolaylı	vergi	payları	azaltılmalı,	
sermaye	sahiplerinin	vergi	sorumluluğu	arttırılmalıdır.

2. Sağlık	hizmetleri	harcamalarında	merkezi	bütçenin	payı	arttırılmalıdır.

3. Sağlık	Bakanlığı	 bütçesinin	genel	 bütçe	 içindeki	 payı	%10’un	üzerine	
çıkarılmalıdır.	 SGK	pirim	gelirleri	 içinde	çalışanların	 ve	 kendi	 hesabına	
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çalışanların	payı	azaltılmalı,	patronların	payı	artırılmalıdır.	SGK’ye	genel	
bütçeden	aktarılan	pay	artırılmalıdır.

4. Sağlık	 hizmetleri	 harcamalarında	merkezi	 devlet	 harcamalarının	 payı	
artırılmalı,	 SGK	ve	hane	halkları	 harcamalarının	payı	 azaltılmalıdır.	Kat-
kı-katılım,	ilave	ücret	gibi	hiçbir	ad	altında	halktan	sağlık	hizmetleri	için	
ücret	alınmamalıdır.

5. SGK’nin	 özel	 hastanelerden	 hizmet	 satın	 alması	 hizmet	 başına	
(fee-for-services)	ve	vaka	başına	(case	payment)	ödeme	ile	değil,	top-
tan	bütçeleme	(global	butgetting)	ile	olmalıdır.

6. Sağlık	emekçileri	sayısı	OECD	ortalamasına	güvenceli	ve	kadrolu	istih-
damla	çıkarılmalıdır.

7. Sağlık	emekçilerine	ek	ödeme,	döner	sermaye	vb.	adlarla	yapılan,	ekip	
anlayışını	bozan,	rekabet	oluşturan	ve	çalışma	barışını	bozan	ödeme	yön-
temi	yerine	yoksulluk	sınırının	üzerinde,	tek	kalemde,	tamamı	emekliliğe	
yansıyacak	şekilde	maaş	ödenmesine	başlanmalıdır.

8. Özel	sağlık	kurumlarına	aktarılan	her	türlü	pay	kaldırılmalıdır.	Kamu	sağlık	
kurumları	ve	sağlık	eğitimleri	için	bütçeden	ayrılan	pay	yükseltilmelidir.

9. Covid-19	pandemisinde	gördüğümüz	gibi	sağlık	sistemleri	çökme	aşa-
masına	gelmiştir.	Mevcut	 kapitalist	 sistemin	doğaya	olan	 tahakkümü	
nedeniyle	 yeni	pandemilerin	olacağı	da	öngörülmektedir.	Bu	nedenle	
toplum	sağlığı	için	Sağlık	Bakanlığı’nın	kentleşmeden	tarım	politikalarına,	
çevre	politikalarına	ve	üretim	ilişkilerine	kadar	müdahil	olacak	bir	yapıya	
büründürülmesi	gerekmektedir.	Ayrıca	yaşanması	muhtemel	yeni	salgın-
lara	karşı	da	bütçe	kalemi	oluşturulmalıdır.

10. Sağlıklı	bir	toplum	için	tedavi	edici	hizmetler	yeterli	değildir.	Koruyucu	
sağlık	hizmetlerinin	yeniden	ele	alınması	ve	güçlendirilmesi	gerekmek-
tedir.

11. Savaş	toplum	sağlığına	zararlıdır.	Ülke	içinde	ve	dışında	savaşa	karşı	barış	
politikalarının	geliştirilmesi	 gibi	 konularda	da	 sağlık	 alanın	 söz	 sahibi	
olması	gerekmektedir.

12. Sağlık	hizmetlerinin	üretilmesi	planlanması	ve	sunulmasının	tüm	aşamala-
rında	sağlık	emekçileri	ve	örgütlerini	ve	halkı	karar	alma	süreçlerine	dahil	
edecek	mekanizmalar	oluşturulmalıdır.

13. Hukuksuz	bir	 şekilde	 ihraç	edilen	ve	hakkında	kesinleşmiş	yargı	kararı	
bulunmayan	sağlık	emekçileri	derhal	işe	başlatılmalıdır.
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2023 SAĞLIK BAKANLIĞI BÜTÇE TEKLIFI KORUYUCU 
SAĞLIK HIZMETLERINI, IŞKOLU EMEKÇILERINI 
GÖRMEYEN, HALKIN SAĞLIK HAKKINI ÖTELEYEN, 
SERMAYEYI ESAS ALAN BIR SEÇIM BÜTÇESIDIR!
Bütçe;	 siyasal	 iktidarların,	 rejimin	 demokratik,	 sosyal	 hak	 ve	 özgürlükler	
konusundaki	 duruşunun	en	önemli	 göstergesidir.	Üretenlerin,	 değeri	 yara-
tanların,	 yani	 işçilerin,	 emekçilerin,	 halkın,	 vergi	mükelleflerinin,	bu	ülkede	
yaşayan	herkesin,	doğrudan	ya	da	dolaylı	mekanizmalar	aracılığıyla	ödedik-
leri	vergilerin	nerelere	harcandığını	ya	da	harcanmadığını	bilmeleri	ve	bunu	
denetleyebilmeleri	gerekir.	Bu	denetim	bütçenin	hazırlanması,	uygulanması	
ve	sonuçlandırılması	sırasında	yapılabilmelidir.

Hükümetin	yanlış	ekonomi	politikaları	mevcut	ekonomik	krizi	derinleştirmekte,	
çalışmaya	uygun	nüfusun	üçte	birinden	fazlası	işsizken	ve	yakın	gelecekte	iş	
bulma	umudunu	kaybetmiş	durumda	iken	milyonlarca	emekçi	ailesi	kışa	hiçbir	
gelire	sahip	olmadığı	şartlarda	girmektedir.	Asgari	ücret	ya	da	düşük	ücretlerle	
çalışanların	eline	geçen	para	temel	ihtiyaç	maddelerine	bile	yetmemektedir	
çünkü	temel	ihtiyaç	maddelerindeki	enflasyon	oranı	TÜİK	verilerinin	çok	çok	
üzerindedir.

Bütçe	değerlendirmeleri,	bu	dönemin	belirleyici	özellikleri	göz	önüne	alınarak	
yapılmalı,	 bütçenin	 sadece	 teknik	 açıdan	değerlendirmesiyle	 ya	da	 siyasal	
iktidardan	 istenecek	ekonomik	 taleplerle	 sınırlandırılmamalıdır.	 Bütçe	hakkı	
temel	bir	hak	olarak	değerlendirilerek;	 toplumun	siyasi	partileri	aracılığıyla,	
emekçilerin,	 işçilerin,	üretenlerin	özcesi	bütçeyi	oluşturan	vergi	mükellefle-
rinin	örgütlü	yapıları	aracılığıyla	bütçenin	hazırlanmasında,	dağıtılmasında	ve	
denetlenmesinde	söz	ve	karar	sahibi	olacağı	mekanizmalar	geliştirilmesi	için	
mücadele	yürütülmelidir.

Bilindiği	gibi,	Haziran	2018	genel	seçimleri	sonrasında	uygulamaya	giren	Par-
tili	Cumhurbaşkanlığı	Hükümet	Sistemi	ile	birlikte,	bütçeyi	Cumhurbaşkanlığı	
hazırlıyor	ve	cumhurbaşkanı	tarafından	bir	yasa	teklifi	olarak	TBMM	Başkan-
lığı’na	iletiliyor.	“2023	Yılı	Merkezi	Yönetim	Bütçe	Kanunu	Teklifi”	de	17	Ekim	
2022	tarihinde	TBMM	Başkanlığı’na	sunuldu	ve	Plan	ve	Bütçe	Komisyonu’nda,	
maalesef	basına-	halka	kapalı	olarak	görüşülmeye	başlandı.

Bu haliyle emekçilerin, halkın taraf olmadığı bütçenin genel durumuna bak-
tığımızda;

Enflasyonist	ve	seçim	yatırımı	olan	bir	bütçe,
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Kaynakların	daha	fazla	sermayeye	aktarıldığı	bir	bütçe,

Vergiler	yoluyla	yükün	halkın	omuzuna	bindirildiği	bir	bütçe,	Kamusal	hizmet-
lerde	kesintiye	uğrayan	bir	bütçe,

Faiz	bütçesi,

Otoriterleşmeyi	derinleştiren	bir	savaş	bütçesi	olarak	değerlendirebiliriz.

Genel	Bütçeye	 ilişkin	 ayrıntılı	 değerlendirmeler	 konfederasyonumuz	KESK	
başta	olmak	üzere	 ilgili	 kesimler	 ve	 alanda	çalışma	yapan	akademisyenler	
tarafından	yapılmaktadır.	Bu	nedenle	biz	genel	bütçeye	ilişkin	değerlendirmeyi	
bu	giriş	yazısı	ile	sınırlı	tutup	Sağlık	Bakanlığı	bütçesine	ağırlık	vermek	istiyoruz.

Tablo: Sağlık Harcamalarının Yıllar İtibariyle Seyri

2019 (milyon) 2020 (milyon) 2021 (milyon) 2022 (milyon)* 2023 (milyon)**

TL Dolar TL Dolar TL Dolar TL Dolar TL Dolar

Merkezi	Yönetim	
Bütçesi

563 99 534 76 641 72 923 58 1.293 60

Sosyal	Güvenlik	
Kurumu

110.749 19.532 135.704 19.386 177.241 20.005 275.297 17.195 379.401 17.630

Aile	Hekimliği 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

Nüfus	Başına	Günlük	
Sağlık	Harcaması	(tl)

4,0 4,8 6,2 9,6 13,2

Nüfus	Başına	Günlük	
Sağlık	Harcaması	
(dolar)

0,7 0,7 0,7 0,6 0,6

Kaynak:	2021-2022-2023	Bütçe	Gerekçesi	Not:	*Yıl	sonu	harcama	tahmini	**Öngörülen	başlangıç	ödeneği

* Türkiye’de	2023	için	toplam	sağlık	harcamaları	%40’lık	artışla	415,6	mil-
yar	olarak	hesaplanmış	olup,	2022	Eylül	ayı	TÜFE	oranına	göre	545.657	
milyon	ÜFE’ye	göre	748.067	milyon	olması	gerekirdi.

* Dolar	 kuruna	göre	 toplam	 sağlık	 harcaması	 18,6	milyar	 dolardan	 19,3	
milyar	dolara	 çıkmıştır.	Bu	 artış	 nüfus	 artışı	 düşünüldüğünde	harcama	
düzeyinin	aynı	seviyede	kaldığını	göstermektedir.

* Kişi	başına	günlük	sağlık	harcaması	9,6	tl’den	13,2	tl’ye	arttığı	gözükse	de,	
harcamalar	dolar	kuruna	göre	salgın	öncesi	dönemin	gerisinde	kalmıştır.

Bu	verilere	bile	baktığımızda	toplam	genel	bütçenin	büyümesi	oranına	göre	
sağlık	bakanlığı	bütçesinde	de	büyüme	gözükse	de	sağlık	harcamaları	açısın-
dan	enflasyon,	dolar	kuru	artışları	vb	değerlendirildiğinde	aslında	toplam	bütçe	
içinde	sağlık	bütçesi	payının	artmadığını	rahatlıkla	görebiliriz.
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Tablo:	Sağlık	Bakanlığı	Bütçesi

2020 2021 2022 2023

Başlangıç Ödeneği Başlangıç Ödeneği Başlangıç Ödeneği Başlangıç Ödeneği

Personel	Giderleri 24.278.121.000 30.725.674.000 40.551.972.000 137.405.164.000

Sosyal	Güvenlik	Kurumlarına	 
Devlet	Primi	Giderleri

5.938.869.000 6.971.529.000 8.704.576.000 21.520.972.000

Mal	ve	Hizmet	Alım	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

Bağımlılıkla	Mücadele 1.685.311.000 1.746.634.000 2.490.653.000

Koruyucu	Sağlık 19.048.950.000 38.728.653.000 84.039.447.000

Tedavi	Edici	Sağlık 54.633.632.000 74.524.054.000 204.035.173.000

Yönetim	ve	Destek	Programı 2.021.477.000 736.270.000 1.976.283.000

Programlar Toplamı 77.389.370.000 115.735.611.000 292.541.556.000

Program	Dışı	Giderler 226.149.000 301.850.000 826.991.000

İdare	Bütçesi	Toplamı 77.615.519.000 116.037.461.000 293.368.547.000

Mal	ve	Hizmet	Alım	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

Şehir	Hastanesi	Toplam 16.391.998.000 25.826.904.000 46.662.000.000

Koruyucu	Hizmetlerin	Oranı 24,5 33,4 28,6

Tedavi	Hizmetlerin	Oranı 70,4 64,2 69,5

Mal	ve	Hizmet	Alımının	Oranı 26,8 31,7 24,4

Personel	Harcamalarının	Oranı 39,6 34,9 46,8

Şehir	Hastanesinin	Oranı 21,1 22,3 15,9

Sağlık Bakanlığı’nın 2023 yılı bütçe teklifine baktığımızda şunları görmekte-
yiz: Metalaşmış, ticarileşmiş tedavi edici hizmetler en büyük paya sahiptir. 
Ödeneklerin ne kadarının “tedavi edici hizmetlere” ne kadarınınsa “koruyucu 
hizmetlere” ayrıldığı önemlidir. Bu gösterge bile tek başına sağlık politikala-
rının ne olduğunu görmemizi sağlamaktadır.

Sağlık	 Bakanlığının	 genel	 bütçe	 içerisindeki	 payı	 2022	 yılında	 6,63	 iken	
2023	yılında	6,56	olarak	belirlenmiştir.	Yıllardır	sağlık	bütçesinin	gen	bütçe	
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içerisindeki	payının	yüzde	10’un	üzerine	çıkarılmasını	talep	etmemize	rağmen	
pay	düşmüştür.	Bu	da	yetmezmiş	gibi	Koruyucu	sağlık	hizmetlerine	ayrılan	
oran	%33,4’ten	%28,6’ya	düşmüştür.	Tedavi	edici	hizmetlere	ayrılan	oran	ise	
%64,2’den	%69,5’e	çıkmıştır.

Teklifte	yer	alan	her	iki	ana	program	(koruyucu	ve	tedavi	edici	sağlık	hizmetle-
ri)	kapsamında,	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	istihdam	edilen	çalışanların	gideri	
ile	sosyal	güvenlik	devlet	primi	gideri	dışarıda	tutulup	hesaplama	yapıldığında,	
Sağlık	Bakanlığı	 2023	yılı	 başlangıç	ödeneğinde	doğrudan	koruyucu	 sağlık	
programı	için	ayrılan	payın	51	milyar	898	milyon	721	bin	TL’ye,	doğrudan	tedavi	
edici	sağlık	programı	için	de	79	milyar	809	milyon	554	bin	TL’ye	kadar	azal-
dığı	görülmektedir.	Buna	göre,	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	2023	yılı	boyunca	
kişi	başına	koruyucu	sağlık	hizmetleri	için	596	TL,	tedavi	hizmetleri	için	de	917	
TL	harcama	yapılmasının	planlandığı	görülmektedir.	Yıllık	enflasyonun	yüzde	
180’leri	bulduğu,	hemen	her	şeyin	fiyatının	neredeyse	ayda	hatta	haftada	bir-
kaç	kez	arttığı	günümüzde,	bir	defa	daha	“Bu	bütçe	kabul	edilemez!”	diyoruz.

ŞEHIR HASTANELERI 2023 BÜTÇESI DEĞERLENDIRME
Seksenli	yıllarla	birlikte,	neoliberal	ekonomik	ve	sosyal	politikalar	kapsamında,	
hiçbir	bilimsel	bilgiye	dayanmamasına	karşın,	“kamu	verimsizdir,	devletin	üre-
timdeki	payı	küçültülmelidir”	saptamalarına	dayanan;	kamuya	ait	işletmelerin	
özel	sektöre	satılması	ve	kamu	hizmetlerinin	piyasaya	açılması	ile	uygulanan	
özelleştirmeler,	2000’li	 yıllarla	birlikte	hedefi	doğrultusunda	geliştirilip	yeni	
yeni	formlarda	uygulanmaya	başlandı.	Bunlardan	en	önde	gelenini	“Kamu	Özel	
Ortaklığı”	 uygulamaları	 oluşturuyor.	Günümüzde,	bütün	 yönleriyle	 kanıtlan-
dığı	gibi,	bu	uygulamaların	ana	hedefi,	ülkelerin	kamusal	kaynaklarının	döviz	
bazında	ulusötesi	sermaye	sahipleriyle,	bunların	taşeronları	olarak	çalışan	yerli	
sermaye	gruplarına	aktarılmasıdır.	Söz	konusu	sözleşmeler,	kamuya	ait	arsa-
ların	tahsisinden,	inşaat	için	kredi	verilmesine,	gelmeyen	hasta	ve	yolcu	için	
ya	da	geçmeyen	araç	için	şirketlere	karşı	döviz	bazında	borçlu	olmayı	kabul	
etmeye	kadar	bütünüyle	toplumsal	yarar	karşıtı	olan	birçok	uygulamayı	içinde	
barındırmaktadır.	AKP	hükümetleri	ile	birlikte,	benzer	ekonomik	kategorideki	
ülkelerde	olduğu	gibi,	 Türkiye’nin	de	emekçi	 sınıflar,	 işçiler,	 köylüler,	 ken-
di	hesabına	çalışanlar	vb.	 için	kara	deliklerinden	önemli	birisi	de	kamu	özel	
ortaklığı	kapsamında	yürütülen	hizmet	sunumu,	yatırım,	bakım	ve	onarım	vb.	
faaliyetler	 için	 şirketlerle	 yapılan	 sözleşmeler	 oluşturmaktadır.	 Bilindiği	 gibi	
ister	şehir	hastanesi	ister	köprü	ister	hava	alanı,	isterse	otoyol	vb.	için	olsun	
kamu	özel	ortaklığı	kapsamında	yapılan	sözleşmelerin	özü	değişmemektedir.
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Bu nedenle şehir hastaneleri kamu sağlık harcamaları içerisinde tam kara-
delik görevi görmektedir.

ŞEHİR HASTANELERİ

2020 2021 2022 2023

Hizmet	Ödemeleri 4.799.162.000 6.414.998.000 8.177.000.000 18.946.000.000

Kira	Ödemeleri 5.678.757.000 9.977.000.000 17.649.904.000 27.716.000.000

Toplam	Ödeme 10.477.919.000 16.391.998.000 25.826.904.000 46.662.000.000

Sağlık	Bakanlığı	Bütçesi 58.875.829.000 98.858.841.520 151.563.306.000 293.368.547.000

SGK	Sağlık	Harcaması 135.704.000.000 177.241.000.000 275.297.000.000 379.401.000.000

Şehir	Hastaneleri	Harcamalarının	SB	
Bütçesine	Oranı

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

Şehir	Hastaneleri	Harcamalarının	SGK	
Sağlık	Harcamalarına	Oranı

7,7 9,2 9,4 12,3

Şehir	Hastanelerinin	Günlük	Maliyeti 28.706.627 44.909.584 70.758.641 127.841.096

Şehir	Hastanelerinin	Yatak	Başına	
Maliyeti

2.087.598

Şehir	Hastanelerinin	Yatak	Başına	
Günlük	Maliyeti

5.719

Şehir	Hastanelerine	Aktarılan	Kaynak	
İle	SMA	Kaç	Çocuk	Tedavi	Edilir

187

Şehir	Hastanelerine	Aktarılan	
Kaynakla	Sağlık	Emekçilerinin	
Gelirlerinde	Aylık	İyileştirme

5.341

* 2022	 için	Şehir	Hastanelerine	21.564.904.000	 tl	 bütçe	 ayrılmışken	 yıl	
içinde	bütçe	ek	bütçe	ile	25.826.904.000	tl’ye	çıkarılmıştır.

* 2023’te	şehir	hastanelerin	hizmet	bedelinde	%131,7’lik	artış	yapılmış	kira	
bedelinde	ise	%57’lik	artış	yapılmıştır.	Toplam	bütçe	ise	25.826.904.000	
tl’den	%80,7’lik	artış	ile	46.662.000.000	tl’ye	çıkmıştır.

* 2022	 bütçe	 görüşmelerinde	 2023	 şehir	 hastanelerin	 bütçe	 tahmini	
24.255.000.0002	olarak	hesaplanmıştı.	2023’te	2022’de	belirlenen	tah-
minin	yaklaşık	1,9	katı	bütçe	ayrılmıştır.

* Sağlık	Bakanlığın	2023	bütçe	teklifine	göre	Sağlık	Bakanlığı	bütçesinin	
%15,9’u	şehir	hastanesine	aktarılacaktır.

* 2023’te	379.401.000.0003	 toplam	 sağlık	 harcaması	 gerçekleştirecek	
SGK’nın	toplam	sağlık	harcamasının	%12,3’ne	denk	gelen	ödeme	şehir	
hastanelerine	aktarılıyor.	Bu	oran	2022’de	%9,4’tü

* Şehir	Hastanelerinin	2023	yılında	günlük	maliyeti	127.841.096	tl,
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* Sağlık	Bakanlığı	 2023	bütçesi	 293.368.547.000	 tl	 olup,	 bu	bütçenin	
204.035.173.000	tl’si	tedavi	edici	hizmetlere	ayrılmıştır.

* 2023	bütçesi	üzerinden	değerlendirme	yaptığımızda;

HASTANE BAŞINA MALIYET

* Sağlık	Bakanlığına	bağlı	hastane	başına	323.093.113	tl	bütçe	ayrılmıştır,

* Şehir	hastaneleri	başına	3.333.000.000	tl	bütçe	ayrılmıştır,

* Şehir	Hastanelerine	 ayrılan	bütçe	hastane	başına	 ayrılan	bütçenin	 10	
katıdır.

ŞEHIR HASTANELERI YATAK BAŞINA MALIYET

* Kamu	 Hastaneleri	 Genel	 Müdürlüğüne	 bağlı	 hastane	 yataklarının	
%14’ü5şehir	hastaneleri	bünyesindedir,

* Şehir	Hastanelerinin	bir	yatak	maliyeti	yıllık	2.087.598	tl	günlük	5.719	tl	dir.

ŞEHIR HASTANELERI BÜTÇESININ KARŞILIĞI

* 22/10/2022	 tarihinde	 Malatya’da	 hizmete	 açılan	 13	 yatırımın	 yatırım	
maliyeti	1	milyar	142	milyondur.	Şehir	Hastanelerine	ayrılan	bütçe	ile	bu	
şekilde	40	yatırım	yapılabilir.

* Açılışı	 yapılan	300	yataklı	Battalgazi	DH’nin	 yatırım	bedeli	 297,7	mil-
yon	tl7	olarak	açıklanmaktadır.	2023	yılı	şehir	hastaneleri	harcamaları	ile	
bu	şekilde	157	devlet	hastanesi	yapılabilir.	Sağlık hizmetlerine erişimde 
kamu sağlık kurumlarının donanımı kadar yaşam yerlerine yakınlığı da 
önem arz etmektedir. Halkın rahatlıkla erişebileceği yakınlıkta yapıla-
bilecek yüzlerce hastane parası şehir hastaneleri aracılığıyla şirketlere 
aktarılmaktadır.

* SGK	2023	yılı	 için	 ayırdığı	 379,4	milyar	bütçe	 ile	özel	 sağlık	 kuruluş-
larından,	 sağlık	 bakanlığı	 hastanelerine,	 üniversite	 hastanelerinden,	
eczanelere	binlerce	kurumdan	hizmet	alıp,	sağlık

* Ortalama	tedavi	maliyeti	2,5	milyon	dolar	olan	187	SMA’lı	çocuğun	tedavi	
masrafı	karşılanabilir	şehir	hastanelerine	aktarılan	kaynakla

* Sağlık	Bakanlığı	bünyesinde	görev	yapan	 işçisinden	hekimine	728	bin	
çalışanın	gelirinde	her	ay	5.341	tl’lik	iyileştirme	yapıla	bilinir.



17 • TBMM PLAN BÜTÇE KOMİSYONUNA SUNULAN RAPORLAR

453

NÜFUS DEĞERLENDIRMESI

* 13	ilde	14	şehir	hastanesi	bulunmaktadır.

* Şehir	hastanesi	bulunan	 illerde	 toplam	nüfus	37.522.596	olup	Türkiye	
nüfusunun	%44’ü	şehir	hastanelerinin	bulunduğu	illerdedir.

* Bu	13	ilimizde	KHGM’ne	bağlı	73.793	hastane	yatağı	bulunmaktadır,	bu	
yatakların	%30’u	şehir	hastaneleri	yatağıdır.

* Bulundukları	 il	 ve	 kamu	hastaneleri	 yatakları	 hesaplamaya	 katıldığında	
şehir	hastanelerinin	hizmet	verdiği	nüfus	toplam	nüfusun	%13’üne	denk	
gelmektedir.

ŞEHIR HASTANELERI ÖZELLEŞTIRME

* Şehir	Hastaneleri	 toplam	 kamu	hastaneleri	 genel	müdürlüğüne	bağlı	
yatakların	%14’ünü	oluşturmakta	ve	özel	sektör	tarafından	işletilmektedir,

* Şehir	hastanelerine	Türkiye’de	bulunan	SGK	üzerinden	571	özel	hastane-
ye	aktarılan	kaynaktan	daha	fazla	kaynak	aktarılmaktadır.	Bu	şekilde	bir	
yandan	özel	 sağlık	kuruluşlarına	aktarılan	süspansiyonlar	yanında	şehir	
hastaneleri	aracılığıyla	özel	sektöre	kaynak	aktarımı	çok	daha	fazla	yapıl-
maktadır.

2023	yılı	itibarıyla,	tedavi	edici	sağlık	programı	kapsamında	kira	bedeli	olarak	
27	milyar	716	milyon	TL,	hizmet	alımı	için	de	18	milyar	946	milyon	TL	olmak	
üzere,	toplam	46	milyar	662	milyon	TL	ödenmesinin	planlandığı	görülmek-
tedir.	Söz	konusu	bedel,	Sağlık	Bakanlığı’nın	tedavi	edici	sağlık	programına	
ayrılan	toplam	bedelin	yaklaşık	yüzde	23’ünü,	çalışan	ücreti	ile	sosyal	güvenlik	
kurumuna	devlet	pirimi	giderinin	 çıkartılması	 sonrasında	 kalan	 tedavi	 edici	
sağlık	programı	toplam	bedelinin	ise	yüzde	59’unu	oluşturmaktadır.	Böyle	bir	
tercihi	kabul	etmiyoruz.	Halkın	sağlık	hizmetleri	için	ayrılan	parası	bir	avuç	şir-
kete	aktarılmamalıdır.	Şehir	hastaneleri	için	yapılmış	olan	sözleşmeler	herhangi	
bir	 tazminat	ödenmeden	 feshedilmeli,	planlanan	ödemeler	durdurulmalı	 ve	
şehir	hastaneleri	daha	fazla	zaman	kaybetmeden	devlet	hastanelerine	dönüş-
türülmelidir.

Sağlık Bakanlığı bütçesinde işkolu emekçilerine  
yeterli kaynak yok:
2022	yılında	personel	giderlerinin	Sağlık	Bakanlığı	 bütçe	 içerisindeki	payı	
%33	idi.	2023	bütçesinde	ise	%46	olarak	görünmektedir.	Bu	rakamın	artması	
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personele	ödenen	döner	sermaye	sabit	ödemelerinin	2022	yılında	bakanlık	
tarafından	yayımlanan	ek	ödeme	yönetmelikleri	ile	merkezi	bütçeye	alınma-
sından	kaynaklanmaktadır.	Sağlıkta	dönüşüm	programı	öncesi	2003	yılında	
personel	giderleri	bütçenin	%70’ini	oluşturmaktaydı.

Yoksullaşma,	angarya	çalışma	koşulları,	düşük	ücretler	ve	şiddet	başta	olmak	
üzere	çeşitli	baskılarla	karşılaşan	sağlık	emekçilerinin	birçoğu	yurtdışına	git-
meye	çalışmaktadır.	Artık	sağlık	emekçilerinin	birçoğu	Almanca	başta	olmak	
üzere	çeşitli	yabancı	dillerde	eğitim	almaya	çalışmaktadır.	Türk	Tabipleri	birliği	
verilerine	göre	son	on	yılda	yurt	dışına	göç	eden	hekim	sayısı	27-28	kat	artmış	
durumda.

Bunların	 yanı	 sıra,	 bilindiği	 gibi	 Türkiye’de	emek	gücünü	 satarak	 yaşamak	
zorunda	olanların	tümü	gibi	sağlık	emekçileri	de	AKP	hükümetleri	döneminde	
daha	da	yoksullaşmış	ve	geçinemez	hale	gelmiştir.	Sağlık	emekçilerinin	temel	
ücretlerinde	emekliliğe	yansıyan	düzenleme	yerine	önceki	yıllarda	performans	
yeni	adıyla	teşvik	ek	ödemeleri,	taban	ek	ödeme	v.b	çeşitli	isimler	adı	altında	
ödeme	yöntemleri	Hiçbir	sağlık	emekçisinin	aylık	gelirinde	performans	ücre-
tinin	payı	yüzde	10’u-15’i	geçmemeli,	gelirlerinin	hemen	tümünün	emekliliğe	
de	yansıtıldığı	düzenlemeler	hayata	geçirilmelidir.

Sağlık	Bakanlığı	2023	yılı	bütçe	teklifinde	yer	alan	hedeflerin	neredeyse	hiçbiri	
kabul	edilemez.	Sağlık	Bakanı,	24	Kasım	2022	tarihinde	TBMM	Plan	ve	Bütçe	
Komisyonu’nda	yapacağı;	Sağlık	Bakanlığı	2023	Yılı	Bütçe	Teklifi	konuşmasın-
dan	önce	gerekli	düzenlemeleri	yapmalıdır.	Bakanlığın	bütçesinde	yapılacak	
düzenlemeler;	 halkın	 sağlığının	 korunması	 ve	geliştirilmesi	 önceliğiyle	 top-
lumun	sağlık	sorunlarının	en	kısa	sürede	ve	kamusal	olarak	çözülmesi,	sağlık	
emekçilerinin	çalışma	koşullarının	ve	özlük	haklarının	insan	yaşamına	yakışır,	
günümüzün	koşullarına	uygun	hale	getirilmesi	ve	şiddetin	önlenmesi	öncelikli	
hedefleriyle	gerçekleştirilmelidir.

Sonuç öneri ve talepler:
Genel	 olarak	2023	bütçesini	 ve	Sağlık	Bakanlığı	 bütçesini	 incelediğimizde	
ana	gelir	 kaynağı,	 yine	 yaşamak	 için	 çalışmak	 zorunda	olanlardan	 alınması	
hedeflenen,	 doğrudan	 ve	dolaylı	 vergiler	 olarak	öne	çıkmaktadır.	 Bununla	
birlikte,	yaşamak	için	çalışmak	zorunda	olanların	bu	durumu	değiştirebilme-
leri	için	geliştirme	çabası	içinde	oldukları	eylem	birlikteliklerinin,	emekçilerin	
ve	ezilenlerin	örgütsel	 ve	 stratejik	 ortaklıklarını	 sağlayan	 iktidar	mücadele-
sini	de	hedefleyebilmesi	gerektiği	bütün	açıklığıyla	önümüzde	durmaktadır.	
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Gelecek	 yıllarda	hazırlanacak	bütçelerin	 hedefinin,	 yaşamak	 için	 çalışmak	
zorunda	olanların	refahını	ve	mutluluğunu	sağlamak	olabilmesinin	başlıca	yolu	
bu	hedeften	geçmektedir.	Bu	 amaç	 için	 yakın	 ve	orta	 vadede	bütçeye	ve	
sağlık	hizmetlerinin	finansmanına	ilişkin	ortaya	konulması	ve	kitleselleştirilmesi	
gerektiği	düşünülen	önerileri	şöyle	sıralamak	mümkündür:

1. Genel	bütçe	gelirleri	içinde	gelir	vergisi	payı	artırılmalıdır.	Bu	artış,	gelir	
vergisi	içinde	kurumlar	vergisi	payı	artırılarak	sağlanmalıdır.	Yoksullardan,	
emekçilerden,	ücretlilerden	alınan	direkt	ve	dolaylı	vergi	payları	azaltıl-
malı,	sermaye	sahiplerinin	vergi	sorumluluğu	arttırılmalıdır.

2. Sağlık	hizmetleri	harcamalarında	merkezi	bütçenin	payı	arttırılmalıdır.

3. Sağlık	Bakanlığı	 bütçesinin	genel	 bütçe	 içindeki	 payı	%10’un	üzerine	
çıkarılmalıdır.	 SGK	pirim	gelirleri	 içinde	çalışanların	 ve	 kendi	 hesabına	
çalışanların	payı	azaltılmalı,	patronların	payı	artırılmalıdır.	SGK’ye	genel	
bütçeden	aktarılan	pay	artırılmalıdır.

4. Sağlık	 hizmetleri	 harcamalarında	merkezi	 devlet	 harcamalarının	 payı	
artırılmalı,	 SGK	ve	hane	halkları	 harcamalarının	payı	 azaltılmalıdır.	Kat-
kı-katılım,	ilave	ücret	gibi	hiçbir	ad	altında	halktan	sağlık	hizmetleri	için	
ücret	alınmamalıdır.

5. SGK’nin	 özel	 hastanelerden	 hizmet	 satın	 alması	 hizmet	 başına	
(fee-for-services)	ve	vaka	başına	(case	payment)	ödeme	ile	değil,	top-
tan	bütçeleme	(global	butgetting)	ile	olmalıdır.

6. Sağlık	 emekçileri	 sayısı	 OECD	 ortalamasına,	 güvenceli	 ve	 kadrolu	
istihdamla	çıkarılmalıdır.	4-d,4b,4c,4924	vb	tüm	istihdam	tipleri	ile	çalı-
şanların	istihdam	modeli	4a	statüsüne	alınmalıdır.	 İstihdam	rejimindeki	
karmaşa	ve	adaletsizlik	giderilmelidir.

7. Sağlık	emekçilerine	ek	ödeme,	teşvik	vb.	adlarla	yapılan,	ekip	anlayışını	
bozan,	rekabet	oluşturan	ve	çalışma	barışını	bozan	ödeme	yöntemi	yerine	
yoksulluk	 sınırının	 üzerinde,	 tek	 kalemde,	 tamamı	 emekliliğe	 yansıya-
cak	şekilde	temel	ücret	ödenmesine	başlanmalıdır.	Temel	ücret	üzerine	
yapılan	 işin	niteliği	ve	 riski,	eğitim	durumu,	kıdem	yılı	gibi	kriterler	 ile	
giydirilmiş	ücret	belirlenmelidir.	Hiçbir	şekilde	ek	ödeme	oranları	temel	
ücretin	%10’unu	geçmemelidir.

8. Sağlık	 emekçileri	 uygulanan	 döner	 sermaye	 uygulamaları	 nedeniyle	
kamuda	çalışan	emsallerine	göre	daha	erken	vergi	dilimine	girmekte-
dir.	Yoksulluk	 sınırı	 üzerinde	emekliliğe	 yansıyan	 temel	 ücret	 rejimine	
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gidilinceye	kadar	emekliliğe	yansımayan	döner	sermaye,	teşvik	v.b	isim-
ler	adı	altında	ödenen	tüm	ücretler	vergi	dilimi	dışında	bırakılmalıdır.

9. Sağlık	hizmetleri	sunumu	kamunun	sorumluluğundadır.	Tümüyle	kamusal	
olarak	verilmelidir.	Özel	sağlık	kurumlarına	aktarılan	her	türlü	pay	kaldırıl-
malıdır.	Kamu	sağlık	kurumları	ve	sağlık	eğitimleri	için	bütçeden	ayrılan	
pay	yükseltilmelidir.

10. Covid-19	pandemisinde	gördüğümüz	gibi	sağlık	sistemleri	çökme	aşa-
masına	gelmiştir.	Mevcut	 kapitalist	 sistemin	doğaya	olan	 tahakkümü	
nedeniyle	 yeni	pandemilerin	olacağı	da	öngörülmektedir.	Bu	nedenle	
toplum	sağlığı	için	Sağlık	Bakanlığı’nın	kentleşmeden	tarım	politikalarına,	
çevre	politikalarına	ve	üretim	ilişkilerine	kadar	müdahil	olacak	bir	yapıya	
büründürülmesi	gerekmektedir.	Ayrıca	yaşanması	muhtemel	yeni	salgın-
lara	karşı	da	bütçe	kalemi	oluşturulmalıdır.

11. Sağlıklı	bir	toplum	için	tedavi	edici	hizmetler	yeterli	değildir.	Koruyucu	
sağlık	hizmetlerinin	yeniden	ele	alınması	ve	güçlendirilmesi	gerekmek-
tedir.

12. Savaş	toplum	sağlığına	zararlıdır.	Ülke	içinde	ve	dışında	savaşa	karşı	barış	
politikalarının	geliştirilmesi	 gibi	 konularda	da	 sağlık	 alanın	 söz	 sahibi	
olması	gerekmektedir.

13. Sağlık	hizmetlerinin	üretilmesi	planlanması	ve	sunulmasının	tüm	aşamala-
rında	sağlık	emekçileri	ve	örgütlerini	ve	halkı	karar	alma	süreçlerine	dahil	
edecek	mekanizmalar	oluşturulmalıdır.

14. Hukuksuz	bir	 şekilde	 ihraç	edilen	ve	hakkında	kesinleşmiş	yargı	kararı	
bulunmayan	sağlık	emekçileri	derhal	görevlerine	iade	edilmelidir.

2021 YILI SOSYAL HIZMETLER BÜTÇESINDE  
YINE BIZ YOKUZ!
Aile	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’nın	2021	bütçesi	 bugün	 itibari	
ile	görüşülmeye	başlanıyor.	Görüşülecek	olan	bütçe	taslağı	ve	bu	taslaktan	
anlaşılan	Bakanlığın	önümüzdeki	 yıl	 için	nasıl	 bir	 hizmet	hedeflediğine	dair	
değerlendirmelerimizi	 ve	 taleplerimizi	 paylaşmayı	 bir	 sorumluluk	 olarak	
görüyoruz.	Bütçe	görüşmelerine	ne	 taslak	hazırlığı	 aşamasında	ne	hazırla-
nan	 taslağın	meclise	 sunulması	 aşamasında	Sendikamız	dahil	 edilmemiştir;	
bütçeden	etkilenecek	kesimlerin	örgütlü	temsilcilerine	açık	bir	bütçe	hazırlık	
ve	 karar	 süreci	bulunmamaktadır.	Bu	nedenle,	değerlendirmemizi	buradan	
paylaşıyoruz.
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Sendikamız,	sosyal	hizmet	alanında	örgütlü	bir	sendikadır.	Bu	kapsamda	Aile	
Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	bütçe	taslağını	hem	Bakanlık	bünye-
sindeki	sosyal	hizmetlere	ayrılan	bütçe	üzerinden,	hem	de	Bakanlığın	çalışan	
kesimlere	ilişkin	planları	üzerinden	değerlendireceğiz.

Bütçe	görüşmelerinin	gerçekleştiği	süreç	emekçiler	ve	hizmet	alacaklar	için	
görüşmeleri	 her	 zamankinden	daha	önemli	 hale	getirmektedir.	Hâlihazırda	
ekonomik	kriz,	krizin	emekçiler	ve	halkın	sırtına	yıkılma	programları	ile	karşı	
karşıya	olduğumuz	sürece	mart	ayından	itibaren	bir	de	pandemi	eklenmiştir.	
Pandemi,	mevcut	ekonomik	krizi	daha	da	derinleştirmiş,	iktidar	ise	kriz	kar-
şısında	sermayenin	çıkarlarını	korumanın	yolu	olarak	emekçilerin	sömürüsünü	
artırmak,	gelirleri	azaltmak,	mevcut	hakları	da	ortadan	kaldırmak,	sermaye-
ye	 ise	her	 türlü	 kaynağı	 aktarmak	 tercihinde	 ilerlemiştir.	 Salgının	 sonuçları	
nedeniyle	ekonomik	olarak	etkilenen	kesimler	için;	işsiz	kalan,	ücretsiz	izne	
çıkartılan,	gelirleri	düşen,	işyeri	kapanan,	vb.	salgında	sağlıkları	için	evde	kalma	
çağrısı	yapılanların	bunu	gerçekleştirebilmeleri	için,	salgın	nedeniyle	daha	çok	
risk	altında	olan	kesimler	için	gerçek	tedbirler	alınmamış,	kaynaklar	buralara	
aktarılmamıştır.	Bakanlık	bütçesi,	gelirlerimizin	eridiği,	tüm	emekçiler	içinde	
ek	zam	talebinin	yaygın	bir	 talep	haline	geldiği	bir	 zamanda	yapılmaktadır.	
Bakanlık	bütçesi,	salgında	daha	da	risk	altında	olan	ama	yeterince	korunama-
yan	kadınlar-	çocuklar,	mülteciler-engelliler-ekonomik	yoksunluk	içerisinde	
olan	kesimlerin	acil	kamu	hizmetleri	 ile	sarmalanmasına	 ihtiyaç	duyulan	bir	
zamanda	yapılmaktadır.	Bu	ihtiyaçların	ne	kadar	dert	edinileceği	ve	ne	kadar	
bütçe	ayrılacağı	tartışılacaktır.

Aile	Çalışma	 ve	 Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	 birleşme	 sürecinden	 sonra	
Bakanlığa	ayrılan	bütçeyi	yıllara	göre	değerlendirdiğimizde:

2019: 103.091.801.000 TL

2020: 125.809.131.000 TL

Olduğu	görülmektedir.	2021	için	öngörülen	bütçe	de	155.011.061.000	TL’dir.	
Sonda	 söyleyeceğimizi	 burada	 söyleyelim:	 sadece	bu	 artış	 bile	Bakanlığın	
yukarıda	ifade	edilen	kapsamda	bir	ihtiyacı	karşılama	gibi	bir	niyeti	ve	ajandası	
olmadığını	açık	şekilde	göstermektedir.

2021	AÇSHB	bütçesi,	toplam	bütçenin%12,7’sini	oluşturmaktadır.	Önceki	yıla	
göre	bütçenin	tümü	içindeki	payı	sadece	%1,1	artmıştır.	Bütçenin	%95’ini	Cari	
Transferler	 (147,5	milyar)	 oluştururken	bunun	dışındaki	 başlıklar	 (personel	
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giderleri,	mal	ve	hizmet	alım	giderleri,	sermaye	giderleri	ve	sermaye	trans-
ferleri)	bütçenin	%5’ini	oluşturmaktadır.

Kadının Statüsü Genel Müdürlüğü (KSGM)

Kadınlara	 yönelik	 hizmetlerin	 planlanması	 ve	 şiddetin	 önlenmesi	 konusun-
da	 ana	 sorumlu	 ve	 koordinatör	 birim	olan	KSGM	 için	 2020	bütçesinden,	
12.054.000	TL	 ayrılırken,	 2021	bütçesinde	bu	 tutar	 19.054.000	TL	olmuş-
tur.	Ayrılan	ödeneğin	yarısından	fazlasının	personel	giderleri	için	kullanılması	
öngörülmektedir.	Bu	bütçe	planı,	yani	yeterli	ve	etkili	oranda	bütçenin	ayrıl-
maması	 KSGM’nin	 uzun	 süredir	 giderek	daha	çok	etkisizleştirilmesinin	bir	
parçası	 olarak	görülmektedir.	 Kadın	erkek	eşitliğinin	 sağlanması	 hedefi	 ve	
buna	uygun	faaliyetler	Genel	Müdürlüğün	hedeflerinden	çıkartılarak	revizeler	
yapılırken,	kadınların	varlıklarını	ve	haklarını	aile	içindeki	‘görevleri’	üzerinden	
tanımlayan	muhafazakâr	söylem	ve	pratikler	KSGM’nin	çalışmalarını	da	büyük	
ölçüde	etkilemiştir.

Bütçe	taslağında	da	bir	kez	daha	gördüğümüz,	cinsiyet	eşitsizliğinden	kay-
naklanan	ve	eşitsizliğin	sürdürücülerinden	olan	kadınlara	yüklenen	her	türlü	rol	
ve	sorumluluğun,	Bakanlığın	her	türlü	hizmet	planında	temel	doğruymuş	gibi	
kabul	edilerek	hareket	edilmesidir.	Kadınların	işgücüne	katılımını	artırma	hede-
fine	vurgu	yapılan	programlarda,	ev	içi	bakım	ve	diğer	sorumluluklar	kadınların	
doğal	görevleri	olarak	varsayılarak	istihdam	esnek-	yarı	zamanlı,	güvencesiz	
istihdam	biçimleri	öne	çıkarılmaktadır.	Sosyal	yardımlarda	önemli	bir	yer	tutan	
engelli	 ve	 yaşlı	 bakımında	da	 kamusal	 sorumluluk	 yerine	getirilmek	 yerine	
ağırlıklı	olarak	hane	içindeki	kadınların	emeğine	dayanarak	sürdürülmektedir.

Kadına	 yönelik	 şiddetle	mücadele	önemli	 gündemlerimizden	biridir.	 Kadın	
cinayetleri	ve	şiddetin	tüm	biçimleri	arttığı,	kadınların	daha	etkili	korunması	
yerine	mevcut	 kazanılmış	 hakların	geriletilmesinin	 sürekli	 gündem	olduğu	
bir	 ortamda	kadınların	 şiddete	 karşı	mücadelesi	 de	güçlenmiştir.	 Pandemi	
koşulları	 ve	evlerde	 kapalı	 kalmak	da	 kadınları	 şiddet	bakımından	daha	da	
riskli	hale	getirirken,	bu	koşullara	uygun	hizmet	ve	koruma	mekanizmaları-
nın	planlanarak	hayata	geçirilmesi	acil	bir	ihtiyaçtır.	Şiddete	karşı	mücadele	
mekanizmaları	 “olağan”	 zamanların	dahi	 ihtiyaçlarını	 karşılamazken,	 salgın	
döneminde	hizmetlerdeki	 eksikliklerle	 çok	daha	 fazla	 şekilde	 karşılaşılmış-
tır.	Sığınak	sayılarının	yetersizliğinden	personel	eksikliğine,	salgının	yasaların	
uygulanmamasının	bahanesi	 haline	getirilmesine	 kadar	 çok	ciddi	 sorunlar	
yaşanmaktadır.	 Salgını	 gözeten	 acil	 durum	planı	 olacağına	dair	 bir	 işarete	



17 • TBMM PLAN BÜTÇE KOMİSYONUNA SUNULAN RAPORLAR

459

bütçe	 taslağında	 rastlanılmamaktadır.	 Bu	haliyle	 “rutin”	 zamanların	 taslağı	
olarak	hazırlandığı	görülmektedir.

Kadınların	mücadelesinin	yarattığı	baskının	da	bir	sonucu	olarak	bütçe	için-
de	kadına	yönelik	şiddet	konusu	bir	nebze	de	olsa	yer	bulabilmiştir.	Ancak,	
fonksiyonel	bütçeden	program	bütçeye	geçildiği	 için	 şiddete	 karşı	 yapılan	
harcamalar,	Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	Edilmesi	programı	altında	gös-
terilmekte;	fakat	geçtiğimiz	senelerden	farklı	olarak,	bu	tutarın	ne	kadarının	
sığınaklar,	ŞÖNİM’ler,	6284	Kapsamında	Barınma	Desteği,	6284	Kapsamında	
Kreş	Desteği	için	ayrıldığı	görünmemektedir.	Yine	de	2021 bütçe gerekçesin-
de bazı bilgiler yer almaktadır: şu anda 81 olan ŞÖNİM sayısının 2023 yılına 
kadar hiç artırılmayacağı, şu anda 150 olan sığınak sayısının 2023’e kadar en 
fazla 165’e çıkarılacağı belirtilmektedir.

Yine,	bütçe	ayrılan	kalemler	temel	bazı	koruma	ve	destek	mekanizmalarıyla	
sınırlı	kaldığından	örneğin,	2018	yılında	yayınlanan	GREVIO	raporundaki	acil,	
orta	ve	uzun	vadeli	tavsiyelerin	gerçekleştirilebilmesi	için	bütçe	ayrılıp	ayrıl-
madığını	bütçe	taslağına	bakarak	anlayabilmek	mümkün	olmamaktadır.

Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	 Kadının	Güçlenmesi	 programı	
kapsamında	 yer	 alan	 alt	 programlardan	biri	Kadının Toplumsal Statüsünün 
Geliştirilmesi ve Fırsat Eşitliği Sağlanması	olarak	belirlenmiştir.	Kadınların karar 
alma mekanizmalarında daha fazla yer almaları, istihdamının artırılması, eğitim 
ve beceri düzeylerinin yükseltilmesi sağlama	 olarak	 tanımlanan	programın	
hedefi	için	2019	ve	2020	bütçe	ve	performans	göstergeleri	değerlendirildiğin-
de	kadınların	işgücüne	katılım	oranının	2019	yılında	35,1	olarak	gerçekleştiği,	
2020	yılında	ise	35,9	olarak	hedeflendiği	görülmektedir.	Ancak	2020	yılı	için-
de	bugüne	dek	gerçekleşen	hedefle	ilgili	bilgi	verilmemiştir.

Çocuk Hizmetleri ve Çocukların Korunması
Çocuklara	yönelik	hizmetler	başlığında	ayrılan	bütçe,	Bakanlığın	Çocukların	
Korunması	ve	Çocukların	Gelişimi	alt	programları	dikkate	alarak	değerlendi-
rilmiştir.	Her	iki	programa	2020	yılı	için	ayrılmış	bütçenin	3.293.229.920	TL;	
2021	yılı	için	öngörülen	bütçe	tutarı	resmi	enflasyon	göstergelerinin	bile	altında	
kalarak	yüzde	8’lik	bir	artışla	3.585.578.240	TL	olarak	belirlenmiş	olması	çar-
pıcıdır.	Bütçedeki	bu	durum	dahi,	çocukların	korunmasında	umut	vaat	eden	
bir	plan	olmadığını	göstermektedir.

Çocukların	 ihtiyaçları,	 çocuk	 koruma	mekanizmasındaki	 eksiklikler,	 koruma	
ve	önleme	odaklı	çalışmalardaki	zayıflıklar	sıkça	dile	getirilmektedir.	Pandemi	
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dönemi	çocuklar	için	de	başta	şiddet	olmak	üzere	risklerin	arttığı,	salgına	özgü	
hizmet	ihtiyaçlarının	ortaya	çıktığı	ve	çok	acil	planlamalar	yapılmasının	gerekli	
olduğu	bir	tablo	ortaya	çıkarmıştır.	Evlerde	kapalı	kalan	çocuklar,	eğitim	sağlık	
gibi	kurumlara	da	erişim	sağlayamamakta,	çocukların	izlemi	ve	mevcut	risk	
ve	şiddetin	belirlenmesinde	ciddi	sorunlar	yaşanmaktadır.	Ne	yazık	ki	bütçede	
çocuklara	ayrılan	pay	da,	bütçe	kalemlerinin	tanımlanma	içerikleri	de	bu	yönde	
bir	hazırlık	ya	da	hedef	olmadığına	işaret	etmektedir.

Amacı,	Çocukların	Her	Türlü	İhmal	ve	İstismardan	Korunarak	Bireysel	ve	Sos-
yal	Gelişimlerinin	Sağlanması	olarak	tanımlanmış	olan	Çocukların	Korunması	
alt	programının	performans	göstergelerine	2020	kıyaslaması	ile	bakıldığında,	
2021	hedefleri	arasında	yer	alan	çocuk	evi,	çocuk	evlerinde	bakılan	çocuk,	
çocuk	 kuruluşu,	 çocuk	 kuruluşlarından	bakılan	çocuk,	 koruyucu	 aile	 yanına	
yerleştirilen	çocuk	ve	sosyal	ve	ekonomik	destek	 ile	ailesi	yanında	destek-
lenen	çocuk	sayılarında	kayda	değer	bir	 artış,	bir	diğer	 ifadeyle	 iyileştirme	
öngörülmemektedir.	

Bu	göstergeler	içinde	yer	alan	Çocuk	işçiliği	ile	mücadele	kapsamında	ulaşılan	
çocuk	sayısının	9.000’den	 10.000’e	çıkma	hedefi	Türkiye’de	kayıtlı	 ve	kayıt	
dışı	çocuk	 işçi	sayısı	dikkate	alındığında	bu	yapısal	sorunun	çözümüne	dair	
umut	vermekten	uzaktır.	Ayrıca	rakamlar	yapılan	çalışmaya	dair	niteliksel	bir	
veri	sağlamadığı	 için,	ulaşılan	çocukların	yaşamlarında	dönüştürücü	bir	etki	
yaratılamadığı,	sorunun	kronikliğini	korumasına	neden	olmaktadır.

Sosyal Yardım Politikaları
AKP	iktidarının	uzun	süredir	sosyal	yardımı	hak	olmaktan	çıkardığını,	yardım	/	
lütuf	ve	bağımlılık	ile	oy	ilişkisi	bağlamına	yerleştirdiğini	vurguluyoruz.	Sosyal	
yardımlar	yoksulluğu	sürdürme,	yoksullaştırılan	emekçileri	iktidara	bağımlı	hale	
getirme	politikasının	bir	aracı	olarak	kullanılmaya	devam	edilmektedir.

Uzun	yıllardır	sosyal	hizmetlerde	ana	kalemin	giderek	artan	şekilde	bu	biçimde	
kurulan	bir	sosyal	yardımdan	oluşması	da	temel	 itirazlarımızdan	birini	oluş-
turuyor.	Sosyal	yardımların	düzenli	olarak	artması	 ihtiyaç	sahiplerinin	sosyal	
hizmet,	 istihdam,	eğitim,	sağlık	gibi	en	temel	hizmetlere	erişimini	artırmayı	
hedefleyen	etkin	politikaların	olmamasının	sonucudur.

2019	 yılı	 bütçesinde	 sosyal	 yardımlara	 ayrılan	 kaynak	 55	milyar	 lirayken,	
2020’de	69,5	milyar	 liraya	çıkarılmıştır.	Bakanlığın	2019	Faaliyet	Raporuna	
göre,	sosyal	yardımlardan	faydalanan	hane	sayısı	3.282.975’tir.	Bu	hanelerden	
2.501.106’sı	düzenli	yardım,	2.106.961‘i	süreli	yardım	almıştır.	1.309.895	hane	
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ise	hem	düzenli	hem	de	süreli	yardımlardan	faydalanmıştır.	TÜİK’e	göre	orta-
lama	hane	halkı	büyüklüğünün	3,35	kişi	olduğu	düşünüldüğünde	Türkiye’de	
en	az	11	milyon	kişinin	Bakanlık	bünyesindeki	sosyal	yardımlardan	faydalandığı	
görülmektedir.	Cumhurbaşkanlığı	2020	Yıllık	Programı’na	göre	ise	belediyeler	
dışındaki	kamu	kuruluşlarının	sosyal	yardım	harcamalarından	17	milyona	yakın	
kişi	yararlanmıştır.

Yine	bakanlık	 verilerine	göre	 sosyal	 yardım	alanların	%61’ini	 kadınlar	 oluş-
turmaktadır.	 Ayrıca	 sosyal	 yardımlar	 içinde	 önemli	 bir	 yer	 tutan	 bakım	
hizmetlerine	ayrılan	ödenekte	de	ağırlık	kadın	emeğine	dayanan	yaşlı,	engelli,	
çocuk	bakımı	ödenekleridir.

Engelli ve Yaşlı Hizmetleri

Engellilerin	Toplumsal	Hayata	Katılımı	ve	Özel	Eğitim	programı	için	2021	yılında	
12.792.533.000	TL	bütçe	teklifi	yapıldığı	görülmektedir.	Bu	program	altında	
evde	bakım	yardımları,	sosyali	kültürel	ve	sportif	etkinlikler	ile	bakım	ve	reha-
bilitasyon	merkezleri	için	aktarılması	teklif	edilen	kaynakların	yanı	sıra	engelli	
bireylerin	ekonomik	hayata	katılımı	hedefleri	için	ayrılan	kaynaklar	bulunmak-
tadır.	 Fakat	bu	programların	 içeriği	 ve	 kimlere	ulaştığına	 ilişkin	 yeterli	 bilgi	
bulunmamakla	birlikte,	bütçenin	engellilerin	gerçek	talepleri	için	harcanmak	
üzere	yeni	programlar	oluşturulmadığı	görülmektedir.

Engellilerin	 istihdama	 katılımı	 için	 bütünlüklü	 bir	 politika	 geliştirilmemesi	
önemli	bir	sorun	olarak	durmaktadır.	Covid-19	salgını	engellilerin	istihdamda	
karşılaştıkları	sorunları	ve	işsizliği	artırmakta,	sağlık	hizmetine	ulaşmayı	zor-
laştırmakta,	yoksulluk	oranın	artmasına	neden	olmaktadır.	Bu	riskler	karşısında	
engellilerin	destekleneceği	özel	tedbirler	yer	almadığı	anlaşılmaktadır.	Yaşlı-
larla	ilgili	olarak	ise	Aktif	ve	sağlıklı	Yaşlanma	Programı	bağlığında	bir	bütçe	
teklifi	bulunmaktadır.	Bu	programın	altında	yalnızca	bakım	ve	rehabilitasyon	
merkezinde	 kalacağı	 düşünülen	 15.679	 yurttaşın	masrafları	 ile	 içeriği	 belirli	
olmayan	sosyal	hizmet	projeleri	ve	ücretsiz	seyahat	hizmeti	bulunmaktadır.	
Oysa	yaşlılara	yönelik,	çok	daha	bütünlüklü	bir	politikanın	geliştirilmesi	gerek-
mektedir.

Taleplerimiz:

• Bütçe	halkın	ve	emekçilerin	örgütleri	aracılığı	ve	onların	katılımı	ile	yapıl-
malıdır.
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• Ayrı	 bir	 Kadın	Bakanlığı	 ve	Çocuk	Bakanlığı	 kurulmalı;	 ayrı	 ve	 ihtiyacı	
karşılayacak	bütçeleri	olmalıdır.

• Sosyal	hizmet	alanlarındaki	politikalar	sorunları	önlemeye	odaklı,	iktidarın	
siyasi	ihtiyaçlarından	arındırılmış,	kapsamlı	politikalar	olmalıdır.	Bu	alan-
da	yapılacak	planlarda	ekonomik	tasarruf	ya	da	kesinti	düşünülmemeli,	
ihtiyaç	neyse	gerekli	bütçe	ayrılmalıdır.

• Pandemi	 nedeni	 ile	 bakanlık	 personelinin	 iş	 yükü	çok	 fazla	 artmıştır.	
Bütçede	personel	ödemelerinde	personel	açığı	düşünülerek	kadrolu	ve	
güvenceli	istihdam	için	ödenek	arttırılmalıdır.

• Sosyal	 yardımlarda	 bir	 bağımlılık	 ilişkisi	 yaratma	 ve	 rant-siyasi	 çıkar	
hedefi	kaldırılmalıdır.	Yardım	alanların	yardım	kesilme	tehdidi	 ile	düşük	
maliyetli	çalıştırılmalarına	neden	olacak	uygulamalardan	vazgeçilmelidir.

• Pandemi,	deprem	gibi	 olağanüstü	dönemleri	 hesaba	 katan	bir	 bütçe	
değildir.	Oysaki	pandemi	süresince	ve	ekonomik	krizin	de	etkileri	ile	çok	
sayıda	insan	işsiz	kaldı.	Halkın	büyük	kısmı	yoksulluk	sınırının	altında	bir	
gelirle	 yaşamaktadır.	 Tüm	bunları	 gören	 yoksulluğu	 teşvik	 eden	değil	
istihdamı	önceleyen	ve	yoksulluğu	bitirme	hedefiyle	bütçe	planlamaları	
yapılmalıdır.

Bütçe	görüşmelerini	dikkatle	takip	etmeye	ve	sözümüzü	söylemeye	devam	
edeceğiz.	06.11.2020

2022 YILI BÜTÇEDE SOSYAL HIZMET EMEKÇILERI 
IÇIN INSANCA YAŞANACAK KOŞULLAR VE HALK 
IÇIN SOSYAL HIZMET YOK!
Aile	 ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’nın	 2022	bütçesi	 yarın	 itibari	 ile	 görü-
şülmeye	 başlanıyor.	 Görüşülecek	 olan	 bütçe	 taslağı	 üzerinden	 Bakanlığın	
önümüzdeki	yıl	için	nasıl	bir	hizmet	hedeflediğine	dair	değerlendirmelerimizi	
ve	 taleplerimizi	paylaşmayı	bir	 sorumluluk	olarak	görüyoruz.	Bütçe	görüş-
melerine	 ne	 taslak	 hazırlığı	 aşamasında	 ne	de	hazırlanan	 taslağın	meclise	
sunulması	aşamasında	Sendikamız	ve	iş	kolunda	örgütlü	yapılar	dahil	edilme-
miştir.	Bütçeden	etkilenecek	kesimlerin	örgütlü	temsilcilerine	açık	bir	bütçe	
hazırlık	 ve	 karar	 süreci	 bulunmamaktadır.	 Bu	nedenle,	 değerlendirmemizi	
buradan	paylaşıyoruz.

Bütçe	görüşmelerinin	gerçekleştiği	bu	süreç	emekçiler	ve	hizmet	alacaklar	
için	görüşmeleri	her	zamankinden	daha	önemli	hale	getirmektedir.	Hâlihazırda	
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gün	geçtikçe	daha	da	ağırlaşan	ekonomik	kriz,	krizin	yükünün	emekçiler	ve	
halkın	sırtına	yıkılma	programları	 ile	karşı	karşıya	olduğumuz	bu	süreçte	 1,5	
yıldır	devam	eden	pandemi	yaşadığımız	sıkıntıların	tuzu	biberi	olmuştur.	Pan-
demi,	mevcut	ekonomik	krizi	daha	da	derinleştirmiş,	iktidar	ise	bu	ekonomik	
kriz	karşısında	2022-2023	toplu	iş	sözleşmesinde	sermayenin	çıkarlarını	koru-
manın	yolu	olarak	emekçilere	dönük	sömürüyü	artırmış	ve	kamu	emekçileri	
daha	da	yoksullaşmıştır.	Gelirlerimizi	azaltma	yönünde	politika	güden	iktidar,	
mevcut	 haklarımızı	 da	ortadan	 kaldırmak,	 sermayeye	 ise	her	 türlü	 kaynağı	
aktarmak	tercihinde	ısrar	etmektedir.	Salgının	sonuçları	nedeniyle	ekonomik	
olarak	etkilenen	kesimler	için;	işsiz	kalanlar,	ücretsiz	izne	çıkartılanlar,	gelirleri	
düşenler,	 işyeri	 kapananlar	gibi	 salgın	nedeniyle	daha	çok	 risk	altında	olan	
kesimler	için	gerçek	tedbirler	alınmamış,	kaynaklar	buralara	aktarılmamıştır.	
Bakanlık	bütçesi,	zam	üzerine	zam	yapılan,	dolar	ve	Euro	karşısında	gelirlerimi-
zin	eridiği,	alım	gücünün	düştüğü	ve	açlık	sınırının	bandında	gezen	gelirimizle,	
tüm	emekçilerin	geçinemiyoruz	dediği	ve	ek	zam	talebinin	yaygın	bir	talep	
haline	geldiği	bir	zamanda	yapılmaktadır.	Bakanlık	bütçesi,	salgın	koşulların-
da	daha	da	risk	altında	olan	ama	yeterince	korunamayan	kadınlar-	çocuklar,	
mülteciler-engelliler-ekonomik	yoksunluk	içerisinde	olan	kesimlerin	acil	kamu	
hizmetleri	ile	sarmalanmasına	ihtiyaç	duyduğu	ve	bu	ihtiyaçların	iktidar	tara-
fından	ne	kadar	dert	edinileceği	ve	ne	kadar	bütçe	ayrılacağı	tartışılacaktır.

Bu kapsamda;
2022	yılı	Merkezi	Yönetim	Bütçe	Yasa	Tasarısında	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	
Bakanlığına	aktarılması	öngörülen	ödenek	66	milyar	131	milyon	543	bin	TL’dir.	
Bu	bakanlık	2018	yılında	Çalışma	ve	Sosyal	Güvenlik	Bakanlığı	ile	birleştirilmiş;	
21	Nisan	2021’de	cumhurbaşkanı	kararı	ile	bakanlıklar	tekrar	ayrılmıştır.

2022	Bütçesinin	%3.8’ini	Aile	 ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	 bütçesi	 oluş-
turmaktadır	 ve	 bakanlıklara	 bütçeden	 ayrılan	 pay	 bakımından	 6.	 sırada	
gelmektedir.	Bakanlıklar	ayrılmadan	önce	%12.7	ile	en	büyük	3.	paya	sahip	olan	
Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	(AÇSHB)‘lığına	ayrılan	bütçe	göz	
önüne	alındığında	2022	yılında	aile	ve	sosyal	hizmetler	politikaları	için	ciddi	
bir	bütçenin	ayrılmadığı,	ihtiyacı	karşılama	gibi	bir	niyetinin	olmadığı	açık	bir	
şekilde	görülmektedir.

Nisan	2021’de	bakanlıklar	ayrılıncaya	kadar	AÇSHB’ye	ayrılan	toplam	bütçede	
Çalışma	ve	Sosyal	Güvenlik	Bakanlığı	(ÇSGB)’ye	ayrılan	payın	Aile	ve	Sosyal	
Hizmetlere	ayrılandan	iki	kat	fazla	olduğu	görülmektedir.	2021	Haziran	sonu	
Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	(ASHB)	Bütçesinin	%50.5’si	harcanmıştır.	
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ASHB;	 sosyal	 politikalar	 üretme	konusuna	 sadece	 istatistiki	 yaklaşmaktadır	
ve	kendisine	başvurulmayı	beklemekle	yetinen	bir	yaklaşıma	sahiptir.	ASHB	
sosyal	politika	üretme	niyeti	olmayan,	birimleri	hakkında	nitelik	arttırma	yakla-
şımından	uzak;	sanki	sosyal	yardım	derneği	gibi	davranan	ve	zaten	sağlaması	
gereken	kamu	hizmetini	hayır	işi	yapma	misyonuna	çevirmiş	durumdadır.	Ayrı-
ca	‘ihtiyaç	sahibi’	sayılarını	uzun	vadede	azaltacak	herhangi	bir	sosyal	politika	
üretmediği	 için	sadece	ihtiyaç	belirlendikten	sonra	kısa	süreli	 fayda	yaratıp	
kendine	bağımlı	 şekilde	 yaşamak	 zorunda	 kalan	 kişi	 sayısını	 arttırmaktadır.	
Kadın,	engelli,	çocuk,	yaşlı	kişilerin	yoksulluğunu	ve	yoksunluğunu	azaltmak	
için	birlikte	çalışması	gereken	diğer	bakanlık	veya	kurumlarla	iş	birliği	halinde	
mi	sorusunun	cevabı	da	ne	yazık	ki	yine	bu	bütçe	teklifinde	bulunmamaktadır.

2022	bütçesi	hazırlanırken	kur	farkı,	enflasyon,	eşya	ve	hizmetlerin	değerinin	
artmış	olduğu	 kriterler	 dikkate	 alınmamış,	 hedeflerin	2021	 yılı	 gerçekleşen	
hedeflerine	bakılarak	belirlendiği	ortaya	çıkmıştır.	Bu	kriterlere	göre	incelen-
diğinde	bile	aslında	ASHB’nin	bir	önceki	yıla	göre	daha	az	harcama	yapmayı	
planladığı	ortadadır.	Bu	durumda	ASHB’nin	hedefinin	kronikleşmiş	yoksulluk	
problemine	çözüm	üretecek	bir	sosyal	politika	üretmek	olmadığı	ve	sağla-
ması	gereken	kamusal	hizmeti	kendine	başvuruda	bulunanlara	hayır	işi	olarak	
yaptığı	açıktır.

Kadının Statüsü Genel Müdürlüğü (KSGM)
Kadınlara	 yönelik	 hizmetlerin	 planlanması	 ve	 şiddetin	 önlenmesi	 konu-
sunda	ana	 sorumlu	 ve	 koordinatör	birim	olan	KSGM	 için	2022	bütçesinde	
22.020.000	TL	pay	ayrılmıştır.	Ayrılan	ödeneğin	%75	‘inin	personel	giderleri	
için	kullanılması	öngörülmektedir.	Bu	bütçe	planı,	yani	yeterli	ve	etkili	oranda	
bütçenin	ayrılmaması	KSGM’nin	uzun	süredir	giderek	daha	çok	etkisizleştiril-
mesinin	bir	parçası	olarak	görülmektedir.	Kadın	erkek	eşitliğinin	sağlanması	
hedefi	ve	buna	uygun	faaliyetler	Genel	Müdürlüğün	hedeflerinden	çıkartılarak	
revizeler	yapılırken,	kadınların	varlıklarını	ve	haklarını	aile	 içindeki	 ‘görevleri’	
üzerinden	tanımlayan	muhafazakâr	söylem	ve	pratikler	KSGM’nin	çalışmalarını	
da	büyük	ölçüde	etkilemiştir.

Bütçe	taslağında	da	bir	kez	daha	gördüğümüz,	cinsiyet	eşitsizliğinden	kay-
naklanan,	kadınlara	yüklenen	her	türlü	rol	ve	sorumluluğu	Bakanlığın	her	türlü	
hizmet	planında	temel	doğruymuş	gibi	kabul	ederek	hareket	ettiğidir.	Kadın-
ların	işgücüne	katılımını	artırma	hedefine	vurgu	yapılan	programlarda,	ev	içi	
bakım	ve	diğer	 sorumluluklar	 kadınların	doğal	 görevleri	 olarak	 varsayılarak	
istihdamın	 esnek-	 yarı	 zamanlı,	 güvencesiz	 biçimleri	 öne	 çıkarılmaktadır.	
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Sosyal	yardımlarda	önemli	bir	yer	tutan	engelli	ve	yaşlı	bakımında	da,	kamu-
sal	sorumluluk	yerine	getirilmek	yerine	ağırlıklı	olarak	hane	içindeki	kadınların	
emeğine	dayanarak	sürdürülmektedir.

Kadına	 yönelik	 şiddetle	mücadele	önemli	 gündemlerimizden	biridir.	 Kadın	
cinayetleri	ve	şiddetin	tüm	biçimleri	arttığı,	kadınların	daha	etkili	korunması	
yerine	mevcut	 kazanılmış	 hakların	geriletilmesinin	 sürekli	 gündem	olduğu	
bir	 ortamda	 kadınların	 şiddete	 karşı	mücadelesi	 de	 güçlenmiştir.	 Pande-
mi	 koşulları	 ve	evlerde	 kapalı	 kalmak	 kadınları	 şiddet	bakımından	daha	da	
riskli	hale	getirirken,	bu	koşullara	uygun	hizmet	ve	koruma	mekanizmaları-
nın	planlanarak	hayata	geçirilmesi	acil	bir	ihtiyaçtır.	Şiddete	karşı	mücadele	
mekanizmaları	 “olağan”	 zamanların	dahi	 ihtiyaçlarını	 karşılamazken,	 salgın	
döneminde	hizmetlerdeki	 eksikliklerle	 çok	daha	 fazla	 şekilde	 karşılaşılmış-
tır.	Sığınak	sayılarının	yetersizliğinden	personel	eksikliğine,	salgının	yasaların	
uygulanmamasının	bahanesi	 haline	getirilmesine	 kadar	 çok	ciddi	 sorunlar	
yaşanmaktadır.	Salgını	gözeten	acil	durum	planı	olacağına	dair	bir	işarete	büt-
çe	taslağında	rastlanılmamaktadır.	Bu	haliyle	“rutin”	zamanların	taslağı	olarak	
hazırlandığı	görülmektedir.

Kadınların	mücadelesinin	yarattığı	baskının	da	bir	sonucu	olarak	bütçe	için-
de	kadına	yönelik	şiddet	konusu	bir	nebze	de	olsa	yer	bulabilmiştir.	Ancak,	
fonksiyonel	bütçeden	program	bütçeye	geçildiği	 için	 şiddete	 karşı	 yapılan	
harcamalar,	Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	Edilmesi	programı	altında	gös-
terilmekte;	fakat	geçtiğimiz	senelerden	farklı	olarak,	bu	tutarın	ne	kadarının	
sığınaklar,	ŞÖNİM’ler,	6284	Kapsamında	Barınma	Desteği,	6284	Kapsamında	
Kreş	Desteği	için	ayrıldığı	görünmemektedir.

Aile,	Çalışma	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	 Kadının	Güçlenmesi	 programı	
kapsamında	 yer	 alan	 alt	 programlardan	biri	 Kadının	Toplumsal	 Statüsünün	
Geliştirilmesi	ve	Fırsat	Eşitliği	Sağlanması	olarak	belirlenmiştir.	Kadınların	karar	
alma	mekanizmalarında	daha	fazla	yer	almaları,	istihdamının	artırılması,	eğitim	
ve	beceri	düzeylerinin	yükseltilmesini	sağlama	olarak	tanımlanan	programın	
hedefi	 için	olumlu	bir	tablo	sergilenirken	DİSK	-Ar’ın	Ekim	2021’de	yayınla-
dığı	rapora	göre	cinsiyete	göre	işsizlik	oranlarında	kadın	işsizliği	tüm	işsizlik	
türlerinde	en	yüksek	kategori	olarak	görülmektedir.	TÜİK’in	Ağustos	2021’de	
yayınladığı	 Hane	 halkı	 İşgücü	Araştırması	 (HİA)	 sonuçlarına	 göre	mevsim	
etkisinden	arındırılmış�	dar	 tanımlı	 işsizlik	oranı	erkeklerde	yüzde	 10,8	 iken	
kadınlarda	yüzde	15’tir.	HİA	verileri	en	yüksek	işsizlik	kategorisinin	%29,3	ile	
geniş	tanımlı	kadın	işsizliği	olduğuna	işaret	etmektedir.
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Aynı	programın	kadınların karar alma mekanizmalarında daha fazla yer almaları, 
istihdamının artırılması, eğitim ve beceri düzeylerinin yükseltilmesi sağlana-
caktır	ifadesiyle	hedef	tanımı	yapılan	bir	diğer	alt	programında	mesleki	eğitim	
programlarından	yararlanan	kadın	sayısı	2020	yılında	71.500	kişi	olarak	amaç-
lanmış,	60.127	kişi	 ile	hedefin	altında	kalmıştır.	Yanı	sıra	2021	yılı	yararlanıcı	
sayısı	hedefi	74.750	kişi	olarak	belirtilmekle	birlikte,	bu	yılsonuna	kadar	ger-
çekleşme	öngörüsü	bilgisine	yer	verilmemiştir.

Kadına	Yönelik	Ayrımcılık	ve	Şiddetle	Mücadele	Edilmesi	alt	programında	da	
“kadın	konuk	evi”	sayısı	2020	yılında	150	olarak	amaçlanmış,	146	ile	hedefin	
altında	kalınmıştır.	Burada	da	2021	yılı	için	155	“kadın	konuk	evi”	sayısı	hedefi	
belirtilmekle	birlikte,	bu	yılsonuna	kadar	gerçekleşme	öngörüsü	bilgisine	yer	
verilmemiştir. Ayrıca 81 olan ŞÖNİM sayısının 2023 yılına kadar hiç artırılma-
yacağı bir önceki bütçede kararlaştırılmıştır.

Kadının	Statüsü	Genel	Müdürlüğü (KSGM)	çalışma	hedefleri	ölçüsünde	Ulusal	
Eylem	Planları	oluşturulması	ve	bunların	etkin	uygulanmasından	sorumludur.	
KSGM’nin	2021	yılındaki	çalışmaları	içinde	en	dikkat	çeken,	III.	Kadına	Yöne-
lik	Şiddetle	Mücadele	Ulusal	Eylem	Planının	(2016-2020)	bitmesi	nedeniyle	
hazırlanan	Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	IV.	Ulusal	Eylem	Planıdır	(2021-
2025).

IV.	Ulusal	Eylem	Planı,	Türkiye’nin	İstanbul	Sözleşmesi’nden	çekilme	kararının	
yürürlüğe	girdiği	1	Temmuz	2021	tarihinde	Cumhurbaşkanı	Erdoğan	tarafından	
açıklanmıştır.	Eylem	planı,	 İstanbul	Sözleşmesi’nden	çekilme	ile	somutlaşan	
toplumsal	cinsiyet	eşitliği	karşıtı	siyasi	tutumun	politika	belgelerine	nasıl	yan-
sıdığını	somut	olarak	gözler	önüne	sermektedir.

Çocuk Hizmetleri ve Çocukların Korunması
Çocuklara	yönelik	hizmetler	başlığında	ayrılan	bütçe,	Bakanlığın	Çocukların	
Korunması	ve	Çocukların	Gelişimi	alt	programları	dikkate	alarak	değerlendi-
rilmiştir.	Her	iki	programa	2022	yılı	için	ayrılmış	bütçe	5	milyar	291	milyon	356	
bin	TL	olarak	belirlenmiştir.

Tarihsel	olarak	ilk	ve	hala	en	temel	sosyal	hizmet	alanı	olan	‘korunmaya	muhtaç	
çocuklar’	bütçesinin	ise	toplam	bütçenin	ancak	%8’ine	denk	geldiğini	görüyo-
ruz.	Bakım	altına	alınan	ve	hizmet	verilen	çocuk	sayılarında	da	önemli	artışlar	
görülmemektedir.	Dolayısıyla	 korunmaya	muhtaç	çocuklar	 alanında	geniş-
leme	eğilimi	göstermeyen	bir	Bakanlık	politikası	ile	karşı	karşıya	olduğumuz	
anlaşılmaktadır.	Oysa	yaşanan	yoksulluk	ortamında	korunmaya	muhtaç	çocuk	
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sayısının	arttığı,	madde	kullanımın	arttığı	dikkate	alındığında	Bakanlığın	çocuk	
koruma	hizmetlerine	daha	fazla	ilgi	gösterilmesi	gerekmektir.	Bu	duruma	bir	
örnek	olarak	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	koruyucu	sosyal	hizmet-
lerin	en	başında	gelen	‘Kreş,	Gündüz	Bakım	Evi	ve	Çocuk	Kulübü’	açmaması	
ciddi	bir	eksiklik	olarak	görülmelidir.	Bu	hizmetlerin	tamamen	piyasaya	yani	
özel	sektöre	ve	dini	motivasyonlu	sivil	örgütlere	terkedildiğini;	çocuk	koruma	
alanında	esas	olarak	 kamusal	 değil	 ‘hayırseverlikçi’	 bir	 yaklaşımın	 egemen	
olduğunu	göstermektedir.

Türkiye	nüfusunun	%27,2’si	 çocuktur.	Çocukların	 ihtiyaçları,	 çocuk	 koruma	
mekanizmasındaki	eksiklikler,	koruma	ve	önleme	odaklı	çalışmalardaki	zayıf-
lıklar	sıkça	dile	getirilmektedir.	Pandemi	dönemi	çocuklar	için	de	başta	şiddet	
olmak	üzere	risklerin	arttığı,	salgına	özgü	hizmet	ihtiyaçlarının	ortaya	çıktığı	ve	
çok	acil	planlamalar	yapılmasının	gerekli	olduğu	bir	tablo	ortaya	çıkarmasına	
ve	pandeminin	devam	ettiği	düşünüldüğünde	ne	yazık	ki	bütçede	çocuklara	
ayrılan	pay	da,	bütçe	kalemlerinin	tanımlanma	içerikleri	de	bu	yönde	bir	hazır-
lık	ya	da	hedef	olmadığına	işaret	etmektedir.

Türkiye	‘de	2018	TÜİK	verilerine	göre	720	bin,	DİSK’in	hazırladığı	rapora	göre	
de	2	milyon	çocuk	işçinin	olduğu	kaydedildi.	Çocuk	işçiliği	ile	mücadele	kap-
samında	ulaşılan	çocuk	sayısının	9.000’den	10.000’e	çıkma	hedefi	Türkiye’de	
kayıtlı	 ve	kayıt	dışı	 çocuk	 işçi	 sayısı	dikkate	alındığında	bu	yapısal	 sorunun	
çözümüne	dair	 umut	 vermekten	uzaktır.	Ayrıca	 rakamlar	 yapılan	 çalışma-
ya	dair	 niteliksel	bir	 veri	 sağlamadığı	 için,	 ulaşılan	çocukların	 yaşamlarında	
dönüştürücü	bir	etki	yaratılamamakta,	sorunun	kronikliğini	korumasına	neden	
olunmaktadır.

Sosyal Yardım Politikaları
AKP	iktidarının	uzun	süredir	sosyal	yardımı	hak	olmaktan	çıkardığını,	yardım	/	
lütuf	ve	bağımlılık	ile	oy	ilişkisi	bağlamına	yerleştirdiğini	vurguluyoruz.	Sosyal	
yardımlar	yoksulluğu	sürdürme,	yoksullaştırılan	emekçileri	iktidara	bağımlı	hale	
getirme	politikasının	bir	aracı	olarak	kullanılmaya	devam	edilmektedir.

Uzun	yıllardır	sosyal	hizmetlerde	ana	kalemin	giderek	artan	şekilde	bu	biçimde	
kurulan	bir	sosyal	yardımdan	oluşması	da	temel	 itirazlarımızdan	birini	oluş-
turuyor.	Sosyal	yardımların	düzenli	olarak	artması	 ihtiyaç	sahiplerinin	sosyal	
hizmet,	 istihdam,	eğitim,	sağlık	gibi	en	temel	hizmetlere	erişimini	artırmayı	
hedefleyen	etkin	politikaların	olmamasının	sonucudur.
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2020	 yılı	 bütçesinde	 sosyal	 yardımlara	 ayrılan	 kaynak	 69	milyar	 lirayken,	
2019’da	ise	bu	rakam	55	milyardı.	Bakanlığın	2020	Faaliyet	Raporuna	göre,	
sosyal	yardımlardan	faydalanan	6	milyon	630	bin	hane	oldu.	Bu	hanelerden	2	
milyon	450	bin	80	hane	düzenli	yardım,2	milyon	733	bin	741	hane	ise	süreli	
yardım	almıştır.	1	milyon	436	bin	799	hane	ise	hem	düzenli	hem	de	süreli	yar-
dımlardan	faydalanmıştır.	2019	yılına	göre	2020	de	sosyal	yardıma	muhtaç	olan	
hane	sayısı	2	kat	artmış	ve	oran	olarak	%102	hane	sayı	artışıyla	sosyal	yardıma	
muhtaç	hale	gelmiştir.	TÜİK’e	göre	ortalama	hane	halkı	büyüklüğünün	3,35	kişi	
olduğu	düşünüldüğünde	Türkiye’de	en	az	20	milyon	200	bin	kişinin	Bakanlık	
bünyesindeki	sosyal	yardımlardan	faydalandığı	görülmekted	ir.	Cumhurbaşkan-
lığı	2020	Yıllık	Programı’na	göre	ise	belediyeler	dışındaki	kamu	kuruluşlarının	
sosyal	yardım	harcamalarından	17	milyona	yakın	kişi	yararlanmıştır.

Yine	bakanlık	 verilerine	göre	 sosyal	 yardım	alanların	%61’ini	 kadınlar	 oluş-
turmaktadır.	 Ayrıca	 sosyal	 yardımlar	 içinde	 önemli	 bir	 yer	 tutan	 bakım	
hizmetlerine	ayrılan	ödenekte	de	ağırlık	kadın	emeğine	dayanan	yaşlı,	engelli,	
çocuk	bakımı	ödenekleridir.

Engelli ve Yaşlı Hizmetleri
Engellilerin	Toplumsal	Hayata	Katılımı	ve	Özel	Eğitim	programı	için	2021	yılın-
da	16	milyar	233	milyon	552	bin	TL	bütçe	teklifi	yapıldığı	görülmektedir.	Bu	
program	altında	evde	bakım	yardımları,	sosyal	kültürel	ve	sportif	etkinlikler	ile	
bakım	ve	 rehabilitasyon	merkezleri	 için	aktarılması	 teklif	edilen	kaynakların	
yanı	sıra	engelli	bireylerin	ekonomik	hayata	katılımı	hedefleri	için	ayrılan	kay-
naklar	bulunmaktadır.	Fakat	bu	programların	içeriği	ve	kimlere	ulaştığına	ilişkin	
yeterli	bilgi	bulunmamakla	birlikte,	bütçenin	engellilerin	gerçek	talepleri	için	
harcanmak	üzere	yeni	programlar	oluşturulmadığı	görülmektedir.

Engellilerin	 istihdama	 katılımı	 için	 bütünlüklü	 bir	 politika	 geliştirilmemesi	
önemli	bir	sorun	olarak	durmaktadır.	Covid-19	salgını	engellilerin	istihdamda	
karşılaştıkları	sorunları	ve	işsizliği	artırmakta,	sağlık	hizmetine	ulaşmayı	zor-
laştırmakta,	yoksulluk	oranın	artmasına	neden	olmaktadır.	Bu	riskler	karşısında	
engellilerin	destekleneceği	özel	tedbirler	yer	almadığı	anlaşılmaktadır.

Aktif ve Sağlıklı Yaşlanma Programı için ise bu teklifin 1 milyar 925 milyon 
287 bin TL olduğu görülmektedir.	Yaşlılara	yönelik,	çok	daha	bütünlüklü	poli-
tikaların	geliştirilmesi	gerekmektedir.	Yaşlılar	 için	hak	 temelli	bir	yaklaşımın	
benimsenmeli,	kamusal	alanların	yaygınlaştırılmalı,	yaşlıların	sosyal	yaşamda	
daha	etkin-etkili	şekilde	yer	alması	sağlanmalıdır.	Ayrıca	çalışma	yaşamında	
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karşılaştıkları	ayrımcılıkların	önlenmesi,	emeklilikte	yaşa	takılanlar	gibi	 istih-
damdan	dışlanan	bireylerin	sosyal	güvenceye	kavuşturulması,	yaşanabilir	bir	
asgari	emeklilik	maaşı	gibi	tüm	sorunların	çözümünde	yaşlı	bireylerin	politika	
belirlenme	süreçlerine	etkin	bir	şekilde	katılmalarını	sağlayacak	yöntemlerin	
benimsenmesi	gerekmektedir.

HERKES IÇIN TALEPLERIMIZ:
Bütçe	halkın	ve	emekçilerin	örgütleri	aracılığı	ve	onların	katılımı	ile	yapılmalıdır.

Ayrı	bir	Kadın	Bakanlığı	ve	Çocuk	Bakanlığı	kurulmalı;	ayrı	ve	ihtiyacı	karşıla-
yacak	bütçeleri	olmalıdır.

Sosyal	hizmet	alanlarındaki	politikalar	sorunları	önlemeye	odaklı,	iktidarın	siyasi	
ihtiyaçlarından	arındırılmış,	kapsamlı	politikalar	olmalıdır.	Bu	alanda	yapılacak	
planlarda	ekonomik	tasarruf	ya	da	kesinti	düşünülmemeli,	ihtiyaç	neyse	gerekli	
bütçe	ayrılmalıdır.

Sosyal	 yardımlarda	bir	bağımlılık	 ilişkisi	 yaratma	ve	 rant-siyasi	çıkar	hedefi	
kaldırılmalıdır.	Yardım	alanların	yardım	kesilme	tehdidi	ile	düşük	maliyetli	çalış-
tırılmalarına	neden	olacak	uygulamalardan	vazgeçilmelidir.

Mevcut	bütçe	 teklifi	 pandemi,	 deprem	gibi	 olağanüstü	dönemleri	 hesaba	
katmamaktadır.	Oysa	ki	pandemi	süresince	ve	ekonomik	krizin	de	etkileri	ile	
çok	sayıda	insan	işsiz	kaldı.	Halkın	büyük	kısmı	yoksulluk	sınırının	altında	bir	
gelirle	yaşamaktadır.	Tüm	bunları	gören	yoksulluğu	teşvik	eden	değil	istihdamı	
önceleyen	ve	yoksulluğu	bitirme	hedefiyle	bütçe	planlamaları	yapılmalıdır.

IŞKOLU EMEKÇILERI IÇIN TALEPLERIMIZ:
İşkolu	emekçileri	yoksulluk	sınırının	altında,	açlık	sınırının	biraz	üzerinde	ücret	
almaktadırlar.	İş	kolunda	çalışan	tüm	emekçilerin	temel	ücreti	yoksulluk	sını-
rının	üzerine	çıkarılmalıdır.

Pandemi	nedeni	ile	bakanlık	personelinin	iş	yükü	çok	fazla	artmıştır.	Bütçede	
personel	ödemelerinde	personel	açığı	düşünülerek	kadrolu	ve	güvenceli	istih-
damla	personel	açığının	hızlı	bir	şekilde	giderilmesi	için	ödenek	arttırılmalıdır.

Ağır	engelli,	çocuk	ve	yaşlılara	hizmet	veren	yatılı	kurumlarda	çalışanların	ek	
ödeme	oranlarına	10	puan	ilave	edilerek	artış	sağlanmıştı.	Benzer	koşullarda	ve	
risk	altında	hizmet	vermesine	rağmen	kadınlara	hizmet	veren	yatılı	kurumlarda	
çalışanlara	puan	ilavesi	yapılmamıştı.	Bu	maddenin	düzeltilmesi	ve	kadınlara	
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hizmet	veren	yatılı	kurumların	da	aynı	puan	artışından	yararlanmaları	sağlan-
malıdır.

Meslek	farklılıklarını	ve	meslek	sorumluluk	sınırlarını	ortadan	kaldıran,	kişilere	
görevi	ve	yetkisi	olmayan	işlerin	yaptırılmasına	zemin	hazırlayan	“sosyal	çalış-
ma	görevlisi”	tanımı	tüm	sonuçlarıyla	ortadan	kaldırılmalıdır.

Meslek	çalışmaları	mesleklerin	 sorumluluk	 alanları	 ve	 sınırları	 çerçevesinde	
tanımlanmalı,	çalışanlara	keyfi	ve	görevleri	olmayan	işlerin	yaptırılması	engel-
lenmelidir.

Mesleki	çalışmalara	ve	meslek	elemanları	tarafından	hazırlanan	raporlara	yöne-
ticiler	tarafından	bilimsel	ve	mesleki	olmayan	biçimlerde	müdahale	edilmesi	
engellenmelidir.

Yatılı	kurumlarda	çalışan	personelin	nöbet	ücretleri	artırılmalıdır.	Yatılı	olmayan	
kurumlarda	gerçekleştirilen	fazla	çalışma	ücretlendirilmelidir.

İcap	nöbetleri	ve	danışmanlık	tedbirleri	 için	ödenen	ücretler	yapılan	 işin	ve	
çalışanların	 emeklerinin	 karşılığı	 olabilmekten	çok	uzaktır,	 ücretlerde	 artış	
sağlanmalıdır.

Görevde	yükselme	ve	unvan	değişikliğinde	mülakat	kaldırılmalıdır.

Ek	ders	karşılığı	çalışma	kaldırılmalı,	personel	ihtiyacı	kadrolu	istihdamla	kar-
şılanmalıdır.

Fiilen	genel	idari	hizmet	sınıfı	 işlerini	yapan	yardımcı	hizmetler	personelinin	
sınavsız	genel	idari	hizmetler	kadrosuna	geçişleri	sağlanmalıdır

Çocuk	eğiticilerinin	kadrosu	genel	idari	hizmetler	sınıfından	çıkartılarak	sağlık	
hizmetleri	sınıfına	alınmalıdır.

Vekâleten	 idarecilik	 kaldırılmalı,	 asil	 idarecilik	 kadrolarına	 liyakat	 ile	 seçim	
yöntemi	ile	atama	yapılmalıdır.

Atama	ve	yer	değiştirme	yönetmeliği	değiştirilmeli,	tayin	ve	yer	değiştirmede	
hiçbir	kurumda	olmayan	koşul	ve	kriterler	ortadan	kaldırılmalıdır.

Sosyal	hizmetler	 risk	ve	tehdidin	yüksek	olduğu	bir	çalışma	alanıdır.	Sosyal	
incelemeler,	evde	hizmet	verilmesi	gereken	durumlar,	güvenlik	riski	olanlara	
yönelik	kurumlarda	yapılan	çalışmalar,	çalışanlara	yönelik	tehditler	başta	olmak	
üzere	çalışanların	fiziki	ve	hukuki	güvenliklerinin	sağlanması	için	gerekli	ted-
birler	alınmalıdır.
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Bütçe	görüşmelerini	dikkatle	takip	etmeye	ve	sözümüzü	söylemeye	devam	
edeceğiz.	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	emekçilerinin	sorunları	dağ	gibi,	
gerçek	bir	 toplu	 sözleşme,	halk	 için	bütçe	 için	örgütlenmeye,	mücadeleye	
devam	edeceğiz.	09.11.2021

AILE VE SOSYAL HIZMETLER BAKANLIĞI 2023 
YILI BÜTÇE TASARISI; BAĞIMLILIK ILIŞKISINI 
DERINLEŞTIREN, SEÇIME YATIRIM BÜTÇESIDIR!
Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’nın	2023	bütçesi	görüşülmeye	başlanıyor.	
Görüşülecek	olan	bütçe	taslağı	üzerinden	Bakanlığın	önümüzdeki	yıl	için	nasıl	
bir	hizmet	hedeflediğine	dair	değerlendirmelerimizi	ve	taleplerimizi	paylaş-
mayı	bir	sorumluluk	olarak	görüyoruz.	Bütçe	görüşmelerine	ne	taslak	hazırlığı	
aşamasında	ne	de	hazırlanan	taslağın	meclise	sunulması	aşamasında	Sendi-
kamız	ve	iş	kolunda	örgütlü	yapılar	dahil	edilmemiştir.	Bütçeden	etkilenecek	
kesimlerin	örgütlü	temsilcilerine	açık	bir	bütçe	hazırlık	ve	karar	sürecine	dahil	
edilmemişlerdir.	Bu	nedenle,	değerlendirmemizi	buradan	paylaşıyoruz.

Bütçe	görüşmelerinin	gerçekleştiği	bu	süreç,	emekçiler	ve	hizmet	alacaklar	
için	görüşmeleri	her	zamankinden	daha	önemli	hale	getirmektedir.	Gün	geç-
tikçe	artan	yoksulluğun,	ağırlaşan	ekonomik	krizin	yükünün	emekçiler,	kadınlar	
ve	halkın	sırtına	yıkılma	programları	ile	karşı	karşıya	olduğumuz	süreçte	bütçe	
görüşmeleri	yapılmakta,	iktidar	ise	bu	ekonomik	kriz	karşısında	2022-2023	
toplu	iş	sözleşmesinde	sermayenin	çıkarlarını	korumanın	yolu	olarak	emek-
çilere	dönük	sömürüyü	artırmış	ve	kamu	emekçileri	daha	da	yoksullaşmıştır.	
Siyasal	iktidar	kamu	personel/ücret	rejiminde	izlediği	kuralsız,	keyfi	tutuma	ek	
olarak	mevcut	haklarımızı	ortadan	kaldırmak,	sermayeye	ise	her	türlü	kaynağı	
aktarmak	tercihinde	ısrar	etmektedir.	Bakanlık	bütçesi,	zam	üzerine	zammın	
yapıldığı,	dolar	ve	Euro	karşısında	gelirlerimizin	eridiği,	alım	gücünün	düştüğü,	
emekçilerin	geçinemiyoruz	dediği,	açlık	sınırının	altında	aldığı	maaş	ve	TÜİK	
tarafından	 yıllık	 enflasyon	oranının	%83,45	olarak	 açıklandığı	 bir	 zamanda	
yapılmaktadır.	2023	ASHB	bütçesi	en	genel	hatlarıyla	incelendiğinde,	ekono-
mik	olarak	geçinemeyen	ve	yeterince	korunamayan	kadınlar,	çocuklar,	yaşlılar,	
engelliler,	mülteci,	göçmen,	sığınmacı	ve	ekonomik	yoksunluk	içerisinde	olan	
kesimlerin	acil	kamu	hizmetlerinin	karşılanmasının	ihtiyaç	olduğu	ve	bu	ihti-
yaçlara	iktidar	tarafından	ne	kadar	bütçe	ayrılacağı	tartışılacaktır.
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Bu kapsamda;
2023	yılı	Merkezi	Yönetim	Bütçe	Yasa	Tasarısında	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	
Bakanlığına	aktarılması	öngörülen	ödenek	149	milyar	868	milyon	618	bin	TL’dir.	
Bu	bakanlığın	sürekli	isminin	ve	yapısının	değiştirilmesi	ve	bakanlık	isminden	
kadın	ibaresini	kaldırarak	sadece	aile	ve	hizmetler	bakanlığına	dönüştürmesi	
de	kadına	olan	bakış	açısını	da	ortaya	koymaktadır.	Toplumsal	cinsiyete	duyarlı	
bir	bütçe	olmayacağı	gibi	toplumsal	cinsiyet	eşitsizliğini	de	derinleştirecektir.

ASHB	 sosyal	 politikalar	 üretme	konusuna	 sadece	 istatistiki	 yaklaşmaktadır	
ve	kendisine	başvurulmayı	beklemekle	yetinen	bir	yaklaşıma	sahiptir.	Aile	ve	
Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı’nın	geçen	yıl	(2021)	yayınladığı	rapora	göre,	devlet	
yardımı	alan	yoksul	hanelerde	yaşayanların	sayısı	11	milyon	370	bin	kişi	olarak	
hesaplanmıştır.	Devletten	 yardım	alan	 vatandaş	 sayısı	 2020’de	4,4	milyon	
kişiyken	bir	yılda	yaklaşık	2.5	katına	çıkarak	11	milyonu	aşmıştır.

ASHB	sosyal	politika	üretme	niyeti	olmayan,	birimlerinde	nitelik	arttırma	yakla-
şımından	uzak;	sanki	sosyal	yardım	derneği	gibi	davranan	ve	zaten	yürütmesi	
gereken	kamu	hizmetini	hayır	işine	çevirmiş	durumdadır.	Ayrıca	‘ihtiyaç	sahibi’	
sayılarını	uzun	vadede	azaltacak	herhangi	bir	sosyal	politika	üretmediği	için	
sadece	ihtiyaç	belirlendikten	sonra	kısa	süreli	fayda	yaratıp	kendine	bağım-
lı	 şekilde	 yaşamak	 zorunda	 kalan	 kişi	 sayısını	 arttırmaktadır.	 Kadın,	 engelli,	
çocuk,	yaşlı	mülteci,	göçmen,	sığınmacı	yoksulluğunu	ve	yoksunluğunu	azalt-
mak	 için	birlikte	çalışması	gereken	diğer	bakanlık	veya	kurumlarla	 iş	birliği	
halinde	mi	sorusunun	cevabı	da	ne	yazık	ki	yine	bu	bütçe	teklifinde	bulun-
mamaktadır.

2023	bütçesi	hazırlanırken	kur	farkı,	enflasyon,	eşya	ve	hizmetlerin	değerinin	
artmış	olduğu	 kriterler	 dikkate	 alınmamış,	 2022	yılı	 gerçekleşen	hedefleri-
ne	göre	 incelendiğinde	bile	 aslında	ASHB’nin	bir	 önceki	 yıla	göre	daha	az	
harcama	yapmayı	planladığı	ortadadır.	Bu	durumda	ASHB’nin	hedefinin	kro-
nikleşmiş	yoksulluk	problemine	çözüm	üretecek	bir	sosyal	politika	üretmediği	
gibi	toplumsal	cinsiyete	duyarlı	bir	bütçe	oluşturmadığı	ve	yapması	gereken	
kamusal	 hizmet	 için	 kendine	başvuruda	bulunanlara	 hayır	 işi	 olarak	 yaptığı	
görülmektedir.

Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	genel	bütçe	içerisindeki	payında	daha	
önceki	yıllara	göre	gözle	görülür	bir	artış	yaşanmıştır.	Ancak	bunun	nedeni	
seçim	için	araçsallaştırılan	“Yoksullukla	Mücadele	ve	Sosyal	Dayanışma”	adı	
altında	sosyal	yardımlara	ayrılan	paydır.	Bu	programa	Aile	ve	Sosyal	Hizmet-
ler	Bakanlığı	bütçesinden	91	milyar	582	milyon	TL	ayrılmıştır.	Aile	ve	Sosyal	
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Hizmetler	Bakanlığı’ndan	hane	halklarına	 transfer	 adı	 altında	 ayrılan	bütçe	
ise	69	milyar	TL’dir.	Bütçe	kalemlerine	bakıldığında	bütçeden	yalnızca	Kadın	
Statüsü	Genel	Müdürlüğü	personelinin	giderleri	için	pay	ayrıldığı	ortaya	çık-
maktadır.	 2023	bütçesi	 kadının	 istihdam,	milli	 gelirden	pay	 alma	gibi	mali	
haklar	ve	diğer	anayasal	haklardan	yararlandırılması	hususunda	son	derece	
uzaktır.	2023	bütçesinde	kadınlar	için	yeni	hiçbir	şey	yoktur,	dersek	abartmış	
olmayız

Bütçe	taslağında	da	bir	kez	daha	gördüğümüz,	cinsiyet	eşitsizliğinden	kay-
naklanan,	kadınlara	yüklenen	her	türlü	rol	ve	sorumluluğu	Bakanlığın	her	türlü	
hizmet	planında	temel	doğruymuş	gibi	kabul	ederek	hareket	ettiğidir.	Kadın-
ların	işgücüne	katılımını	artırma	hedefine	vurgu	yapılan	programlarda,	ev	içi	
bakım	ve	diğer	 sorumluluklar	 kadınların	doğal	 görevleri	 olarak	 varsayılarak	
istihdamın	esnek-yarı	zamanlı,	güvencesiz	biçimleri	öne	çıkarılmaktadır.	Sos-
yal	 yardımlarda	önemli	bir	 yer	 tutan	engelli	 ve	yaşlı	bakımında	da	kamusal	
sorumluluğunu	yerine	getirilmekten	ziyade	ağırlıklı	olarak	hane	içindeki	kadın-
ların	emeğine	dayanarak	sürdürülmektedir.

Kadına	 yönelik	 şiddetle	mücadele	önemli	 gündemlerimizden	biridir.	 Kadın	
cinayetleri	ve	şiddetin	tüm	biçimleri	arttığı,	kadınların	daha	etkili	korunması	
yerine	mevcut	kazanılmış	haklarını	hedef	alan	bir	ortamda	kadınların	şidde-
te	karşı	mücadelesi	de	güçlenmiştir.	Şiddete	karşı	mücadele	mekanizmaları	
olağan	 zamanlar	da	dahi	 ihtiyaçlarını	 karşılamazken,	günümüz	koşullarında	
sığınak	sayılarının	yetersizliğinden	personel	eksikliğine	kadar	çok	ciddi	sorun-
lar	yaşanmaktadır.

İktidar	var	gücüyle	‘Özellikle	pandemi	dönemini	fırsat	bilerek’	kadınları	yaşam-
dan	 soyutlamaya,	 evlere	 kapatmaya,	 yeniden	 toplumsal	 cinsiyet	 rollerine	
hapsetmeye	çalışmıştır.	Fonksiyonel	bütçeden	program	bütçeye	geçilmesiyle	
birlikte	bütçenin	ne	kadarını	sığınaklar,	ŞÖMİN’ler,	6284	kapsamında	barın-
ma	ve	kreş	desteği	için	ayrıldığı	belirsizliğini	koruyor.	Öte	yandan	Türkiye’nin	
hukuksuz	bir	şekilde	çekildiği	İstanbul	Sözleşmesinin	‘Devlet	her	türlü	şiddet	
eylemini	 önlemeye	 ve	bunlarla	mücadeleye	 yönelik	 bütüncül	 politikaların,	
tedbirlerin	ve	programların	yeterli	bir	biçimde	uygulanması	için	uygun	finansal	
kaynakları	ve	insan	kaynaklarını	tahsis	edecektir’	şeklinde	yer	alan	8.	Maddesi	
şiddetle	mücadelenin	önemli	ayaklarından	birini	oluşturuyor.	Görünense	ASH-
B’nin	2022	programında	belirtilen	Şiddetin	Önlenmesi	ve	İzlenmesine	yönelik	
hizmetler	için	2021	yılında	ayrılan	128.885.000	liralık	ödeneğinin	yarısının	bile	
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kullanılmaması,	 iktidarın	 şiddetle	mücadeledeki	 ikiyüzlülüğünü	 ve	 ideolojik	
tercihini	çarpıcı	bir	şekilde	gözler	önüne	seriyor.

Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	Kadının	Güçlenmesi	programı	kapsamında	
yer	alan	alt	programlardan	biri	Kadının	Toplumsal	Statüsünün	Geliştirilmesi	ve	
Fırsat	Eşitliği	Sağlanması	olarak	belirlenmiştir.	Kadınların	karar	alma	meka-
nizmalarında	daha	fazla	yer	almaları,	istihdamının	artırılması,	eğitim	ve	beceri	
düzeylerinin	yükseltilmesini	sağlama	olarak	tanımlanan	programın	hedefi	için	
olumlu	bir	tablo	sergilenirken,	kadın	istihdamında	OECD	ülkeleri	arasında	son	
sırada	yer	alan	Türkiye’de	kamu	sektöründe	istihdam	edilen	kadın	işçilerin	ora-
nı	Mayıs	2022	verilerine	göre	yüzde	18’e	düştü.	2020’de	bu	oran	yüzde	29’du.	
4	Mart	 2022	 tarihinde	 yayınlanan	TÜİK	 verilerine	göre	 kadınların	 istihdam	
oranının	erkeklerin	 yarısından	daha	az	olduğu	görüldü.	En	 yüksek	 istihdam	
oranı	Marmara	Bölgesi’nde	görülürken	en	düşük	oran	Mardin,	Batman,	Şırnak,	
Siirt	şehirlerinde	görüldü.	TÜİK’e	göre	kadın	işsizliği	de	son	1	yılda	129	bin	arttı.

Haziran	2022	itibariyle	kadınlarda	mevsim	etkisinden	arındırılmış	dar	tanımlı	
işsiz	sayısı	1	milyon	601	bin;	geniş	tanımlı	işsizlik	ise	3	milyon	772	bindir.	Her	
100	 kadından	 18’si	 kayıtlı	 ve	 tam	zamanlı	 istihdamdadır.	 Tarım	 sektöründe	
kadınların	kayıt	dışı	çalışma	oranı	%94,9	olarak	açıklandı.	Genç	kadın	işsizliği	
%28,3	olarak	görülmekte.	Hane	Halkı	İşgücü	Anketine	(HİA)	göre	ise	en	yüksek	
iki	işsizlik	kategorisi	sırasıyla	kadın	işsizliğine	ve	genç	kadın	işsizliğine	aittir.	
Yine	hanedeki	bakıma	muhtaç	bireylerin	ve	bebek	bakımını	yapanların	%93’ü,	
engelli,	hasta,	yaşlı	bireylerin	bakımı	yapanların	%73’ü	de	kadınlardır.

Kadına	Yönelik	Ayrımcılık	ve	Şiddetle	Mücadele	Edilmesi	alt	programında	da	
“kadın	konuk	evi”	sayısı	2020	yılında	150	olarak	amaçlanmış,	146	ile	hedefin	
altında	kalınmıştır.	Burada	da	2021	yılı	için	155	“kadın	konuk	evi”	sayısı	hedefi	
belirtilmekle	birlikte	149	gerçekleşerek	hedef	altında	kalmıştır.	2022	de	152	
planlanmış	olup	154	gerçekleşmiştir.	2022	için	hedefe	ulaşıldığı	görülmekte-
dir.	20223	için	159	hedeflenmiştir.	Ayrıca	81	olan	ŞÖNİM	sayısının	2023	yılına	
kadar	hiç	artırılmayacağı	2021	bütçesinde	kararlaştırılmıştır.	Bu	bütçede	de	
ŞÖNİM’ler	ile	ilgili	bilgi	yer	almamıştır.

Kadının	Statüsü	Genel	Müdürlüğü	(KSGM)	çalışma	hedefleri	ölçüsünde	Ulusal	
Eylem	Planları	oluşturulması	ve	bunların	etkin	uygulanmasından	sorumludur.	
KSGM’nin	2021	yılındaki	çalışmaları	içinde	en	dikkat	çeken,	III.	Kadına	Yöne-
lik	Şiddetle	Mücadele	Ulusal	Eylem	Planının	(2016-2020)	bitmesi	nedeniyle	
hazırlanan	Kadına	Yönelik	Şiddetle	Mücadele	IV.	Ulusal	Eylem	Planıdır	(2021-
2025).	 IV.	Ulusal	Eylem	Planı,	Türkiye’nin	 İstanbul	Sözleşmesi’nden	çekilme	
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kararının	yürürlüğe	girdiği	1	Temmuz	2021	tarihinde	Cumhurbaşkanı	Erdoğan	
tarafından	 açıklanmıştır.	 Eylem	planı,	 İstanbul	 Sözleşmesi’nden	çekilme	 ile	
somutlaşan	toplumsal	cinsiyet	eşitliği	karşıtı	siyasi	tutumun	politika	belgele-
rine	nasıl	yansıdığını	somut	olarak	gözler	önüne	sermektedir.

Çocukların Korunması ve Gelişiminin Sağlanması
Çocuklara	yönelik	hizmetler	başlığında	ayrılan	bütçe,	Bakanlığın	Çocukların	
Korunması	ve	Çocukların	Gelişimi	alt	programları	dikkate	alarak	değerlendi-
rilmiştir.	Her	iki	programa	2023	yılı	için	ayrılmış	bütçe	10	milyar	944	milyon	
911	bin	TL	olarak	belirlenmiştir.

Tarihsel	olarak	ilk	ve	hala	en	temel	sosyal	hizmet	alanı	olan	‘korunmaya	muhtaç	
çocuklar’	bütçesinin	ise	toplam	bütçenin	ancak	%8’ine	denk	geldiğini	görüyo-
ruz.	Bakım	altına	alınan	ve	hizmet	verilen	çocuk	sayılarında	da	önemli	artışlar	
görülmemektedir.	Dolayısıyla	 korunmaya	muhtaç	çocuklar	 alanında	geniş-
leme	eğilimi	göstermeyen	bir	Bakanlık	politikası	ile	karşı	karşıya	olduğumuz	
anlaşılmaktadır.	Oysa	yaşanan	yoksulluk	ortamında	korunmaya	muhtaç	çocuk	
sayısının	arttığı,	madde	kullanımın	arttığı	dikkate	alındığında	Bakanlığın	çocuk	
koruma	hizmetlerine	daha	fazla	ilgi	gösterilmesi	gerekmektir.	Bu	duruma	bir	
örnek	olarak	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	koruyucu	sosyal	hizmet-
lerin	en	başında	gelen	‘Kreş,	Gündüz	Bakım	Evi	ve	Çocuk	Kulübü’	açmaması	
ciddi	bir	eksiklik	olarak	görülmelidir.	Bu	hizmetlerin	tamamen	piyasaya	yani	
özel	sektöre	ve	dini	motivasyonlu	sivil	örgütlere	terkedildiğini;	çocuk	koruma	
alanında	esas	olarak	 kamusal	 değil	 ‘hayırseverlikçi’	 bir	 yaklaşımın	 egemen	
olduğunu	göstermektedir.	Kamusallaşması	gereken	bakım	hizmetleri	dahilinde	
kreş,	gündüz	bakım	evi	hizmetlerinin	artarak	özel	sektöre	dönüşmesi	ve	derin-
leşen	 yoksulluk,	 çocuk	bakımının	 kadın	emeği	 üzerinden	devam	etmesine,	
çalışan	ebeveynleri	olan	çocukların	ise	bakım	hizmetlerinden	gerekli	ölçüde	
faydalanamamasına	neden	olmuştur.	TÜİK	verilerine	göre	her	üç	çocuktan	biri	
yoksuldur.	Yüksek	enflasyon	ve	derinleşen	yoksulluk	sonucu	çocuklar	yeterli	
besine	ve	gıdaya	ulaşamamakta	ve	öğün	atlamak	zorunda	bırakılmaktadır.	Aile	
ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığının	verilerine	göre;	2021	yılında	Türkiye	genelinde	
kuruluş	bakımı	altında	bulunan	çocuk	sayısı	13	bin	302’dir.	Koruyucu	aile	yanın-
da	kalan	çocuk	sayısı	ise	19	yılda	16	kat	artmıştır.	Çocukların	bakım	ve	koruma	
altına	alınmasında	en	büyük	sebebin	%69,5’le	sosyal	veya	maddi	yoksunluk	
olduğu	raporlanmıştır.

20	Nisan	2022	tarihli	TÜİK	tarafından	açıklanan	verilere	göre	2021	yılı	sonu	
itibari	ile	Türkiye	nüfusunun	%26,9’u	çocuktur.	Çocukların	ihtiyaçları,	çocuk	
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koruma	mekanizmasındaki	eksiklikler,	koruma	ve	önleme	odaklı	çalışmalardaki	
zayıflıklar	sıkça	dile	getirilmektedir.

TÜİK	verilerine	göre	2014-2017	yılları	arasında	59284	çocuğun	cinsel	 istis-
mara	maruz	kalmıştır.	2021	de	çocuğa	cinsel	 istismar	suçu	29822	sayısıyla	
son	8	yılın	rekoru	kırılmıştır.	Türkiye	15	yaş	ve	öncesinde	evlenen	çocuk	oranı	
sıralamasında	%2	oranına	sahip	ve	Avrupa	da	çocuk	evliliklerinde	1.	Sıradadır.	
TÜİK	verilerine	göre	çocuk	yaşta	evlendirilenlerin	sayısı	son	20	yılda	1	Milyona	
ulaşmıştır.	Çocuklara	yönelik	istismar	ve	evliliklerde	yaşanan	artışın	AKP	ikti-
darının	uyguladığı	politikalar	sonucu	olduğunu	ifade	edebiliriz.

Türkiye	‘de	31	Mart	2022	de	TÜİK	verilerine	göre	2019	yılı	sonu	itibari	ile	720	
bin,	DİSK’in	hazırladığı	rapora	göre	de	2	milyon	çocuk	işçinin	olduğu	kaydedil-
di.	Çocuk	işçiliği	ile	mücadele	kapsamında	ulaşılan	çocuk	sayısının	9.000’den	
10.000’e	çıkma	hedefi	Türkiye’de	kayıtlı	ve	kayıt	dışı	çocuk	işçi	sayısı	dikkate	
alındığında	bu	yapısal	sorunun	çözümüne	dair	umut	vermekten	uzaktır.	Ayrıca	
rakamlar	 yapılan	çalışmaya	dair	 niteliksel	bir	 veri	 sağlamadığı	 için,	 ulaşılan	
çocukların	yaşamlarında	dönüştürücü	bir	etki	yaratılamamakta,	sorunun	kro-
nikliğini	korumasına	neden	olunmaktadır.

Sosyal Yardım Politikaları
AKP	iktidarının	uzun	süredir	sosyal	yardımı	hak	olmaktan	çıkardığını,	yardım	/	
lütuf	ve	bağımlılık	ile	oy	ilişkisi	bağlamına	yerleştirdiğini	vurguluyoruz.	Sosyal	
yardımlar	yoksulluğu	sürdürme,	yoksullaştırılan	emekçileri	iktidara	bağımlı	hale	
getirme	politikasının	bir	aracı	olarak	kullanılmaya	devam	edilmektedir.

Uzun	yıllardır	sosyal	hizmetlerde	ana	kalemin	giderek	artan	şekilde	bu	biçimde	
kurulan	bir	sosyal	yardımdan	oluşması	da	temel	itirazlarımızdan	birini	oluşturu-
yor.	Sosyal	yardımların	düzenli	olarak	artması	ihtiyaç	sahiplerinin	sosyal	hizmet,	
istihdam,	eğitim,	sağlık	gibi	en	temel	hizmetlere	erişimini	artırmayı	hedefleyen	
etkin	politikaların	olmamasının	sonucudur.	Günümüzde	yoksul	kategorisindeki	
işsizlere	ek	olarak	giderek	“çalışan	yoksullar”,	yani	iş	bulabildikleri	halde	yok-
sulluktan	kurtulamayanlar	da	ekleniyor.	Formel	istihdamdakilerin	hak	kayıpları,	
çok	büyük	bir	kayıt	dışı/enformel	sektörün	varlığı	ve	istihdamda	güvencesizlik	
ve	süreksizlik	bu	eğilimi	beslemekte,	 işsiz	yoksulluğunun	yanına,	artık	oran	
olarak	düşük	gözükse	de	mutlak	çalışan	sayısının	büyüklüğü	düşünüldüğünde	
çok	önemli	bir	kitle	haline	gelen	çalışanların	yoksulluğu	eklenmektedir.

2020	yılında	74	milyar	488	milyon	TL	olan	sosyal	yardım	harcamaları,	yıllar	
itibarıyla	bir	artış	kaydetmiş	durumda.	Buna	göre,	sosyal	yardım	harcamaları	
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için	harcanan	para	2021	ve	2022	yıllarında	sırasıyla	103	milyar	228	milyon	TL	
ve	148	milyar	962	milyon	TL	oldu.

2023	yılı	için	teklif	edilen	ödenek	miktarındaki	rekor	artış	ise	“İktidar, sosyal 
yardımları seçim malzemesi olarak kullanıyor” iddialarını	akıllara	getirdi.	2023	
yılında	sosyal	yardımlar	için	258	milyar	437	milyon	TL	harcama	öngörülmüştür.

Binlerce	aile	 çocuk	larının	bakımını	 karşılayamıyor.	Aile	 ve	Sosyal	Hizmetler	
Bakanlığı’na	göre	oturulamayacak	derecede	bakımsız	ve	sağlıksız	hane	sayısı	
16.424’e	ulaştı.	10.498	hane	çocuklarının	öz	bakımını	kendi	imkanları	ile	sağ-
layamıyor.	Verilere	göre,	2	milyon	345	bin	hanenin	elektrik	faturasını,	330.804	
hanenin	 ise	doğalgaz	 faturasını	ancak	sosyal	yardım	 ile	ödeyebildiği	ortaya	
konmuştur.

Cumhurbaşkanlığı	 2020	Yıllık	 programına	göre	 kamu	kuruluşlarının	 sosyal	
yardım	harcamalarından	17	milyona	yakın	kişi	yararlanmıştı.	Bu	rakama	bele-
diyeler	dahil	değildir.

Yine	 bakanlık	 verilerine	 göre	 sosyal	 yardım	 alanların	 büyük	 çoğunluğunu	
kadınlar	oluşturmaktadır.	Ayrıca	sosyal	yardımlar	içinde	önemli	bir	yer	tutan	
bakım	hizmetlerine	ayrılan	ödenekte	de	ağırlık	kadın	emeğine	dayanan	yaşlı,	
engelli	ve	çocuk	bakımı	ödenekleridir.

Sadece	bu	durum	bile	uygulanan	ekonomik	politikalar	sonucu	yoksullaştırılan	
halka,	 iş	olanağı	 yaratacak	politikalar	 yerine	bağımlılık	 ilişkisini	güçlendiren	
yardım	politikalarının	esas	alındığını	göstermektedir.	Oysa	yardım	esaslı	değil	
hak	temelli	sosyal	hizmetlerin	sunulması	gerekmektedir.

Engelli ve Yaşlı Hizmetleri
Engellilerin	Toplumsal	Hayata	Katılımı	 ve	Özel	 Eğitim	programı	 için	2023	
yılında	35	milyar	880	milyon	715	bin	TL	bütçe	teklifi	yapıldığı	görülmektedir.	
Bu	program	altında	evde	bakım	yardımları,	sosyal	kültürel	ve	sportif	etkinlikler	
ile	bakım	ve	rehabilitasyon	merkezleri	için	aktarılması	teklif	edilen	kaynakların	
yanı	sıra	engelli	bireylerin	ekonomik	hayata	katılımı	hedefleri	için	ayrılan	kay-
naklar	bulunmaktadır.	Fakat	bu	programların	içeriği	ve	kimlere	ulaştığına	ilişkin	
yeterli	bilgi	bulunmamakla	birlikte,	bütçenin	engellilerin	gerçek	talepleri	için	
harcanmak	üzere	yeni	programlar	oluşturulmadığı	görülmektedir.

Engellilerin	 istihdama	 katılımı	 için	 bütünlüklü	 bir	 politika	 geliştirilmemesi	
önemli	bir	sorun	olarak	durmaktadır.	Kamu	ve	özel	kurumlarda	istihdam	edil-
me	zorunluluğu	olan	yasaların	dahi	uygulanmadığı	görülmektedir.
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Aktif	ve	Sağlıklı	Yaşlanma	Programı	için	bütçede	sunulan	teklif	3	milyar	962	
milyon	575	bin	TL	olduğu	görülmektedir.	Yaşlılara	yönelik,	çok	daha	bütünlüklü	
politikaların	geliştirilmesi	gerekmektedir.	Yaşlılar	için	hak	temelli	bir	yaklaşımın	
benimsenmeli,	kamusal	alanların	yaygınlaştırılmalı,	yaşlıların	sosyal	yaşamda	
daha	etkin-etkili	şekilde	yer	alması	sağlanmalıdır.	Ayrıca	çalışma	yaşamında	
karşılaştıkları	ayrımcılıkların	önlenmesi,	emeklilikte	yaşa	takılanlar	gibi	 istih-
damdan	dışlanan	bireylerin	sosyal	güvenceye	kavuşturulması,	yaşanabilir	bir	
asgari	emeklilik	maaşı	gibi	tüm	sorunların	çözümünde	yaşlı	bireylerin	politika	
belirlenme	süreçlerine	etkin	bir	şekilde	katılmalarını	sağlayacak	yöntemlerin	
benimsenmesi	gerekmektedir.

GENEL TALEPLERIMIZ

1- Bütçe,	halkın	ve	emekçilerin	örgütlerinin	de	katılımı	ile	yapılmalıdır.

2- Kadın	bakanlığı	 ve	Çocuk	bakanlığı	 kurulmalı,	 bu	bakanlıkların	 ihtiyacı	
karşılayacak	bütçeleri	olmalıdır.

3- Sosyal	Hizmet	alanlarındaki	politikalar,	sorunları	çözmeye	odaklı,	iktidarın	
siyasi	çıkarlarından	arındırılmış,	kapsamlı	olmalıdır.	Bu	alanda	yapılacak	
planlamalarda	ekonomik	tasarruf	ya	da	kesinti	düşünülmemeli,	ihtiyaca	
göre	bütçe	ayrılmalıdır.

4- Sosyal	 yardımlarda	 bir	 bağımlılık	 ilişkisi	 yaratma	 ve	 rant-siyasi	 çıkar	
hedefi	kaldırılmalıdır.	Yardım	alan	vatandaşlara	şantaj	tehdit	gibi	söylem	
ve	uygulamalardan	vazgeçilmelidir.

5- Bütçe;	salgın,	deprem,	sel	gibi	olağanüstü	dönemler	göz	önünden	alı-
narak	 hesaplanmalı,	 ekonomik	 krizleri,	 yoksulluğu	 önleyici	 tedbirler	
alınmalıdır.

6- Ülkemizde	bulunan	göçmen,	mülteci	ve	sığınmacılara	yönelik	ayrıca	sos-
yal	politikalar	geliştirilmeli	ve	daha	insani	yaşam	koşullarını	sağlayacak	
şekilde	yeterli	bütçe	ayrılmalıdır.

7- Ülkemizde	büyük	bir	 sorun	haline	gelen	uyuşturucu	vb.	madde	kulla-
nımının	 artması	 özellikle	bunların	 küçük	 yaştaki	 çocuklara	 kadar	 inmiş	
olmasına	yönelik	gerekli	 tüm	tedbirlerin	alınması	ve	buna	dair	önleyici	
politikaların	geliştirilmesi.

8- Kadına	ve	çocuğa	yönelik	şiddete	ilişkin	önlemlerin	alınması	için	yeterli	
bütçe	ayrılmalıdır.
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IŞKOLU EMEKÇILERI IÇIN TALEPLERIMIZ

1- işkolundaki	tüm	emekçiler	için	emekliliğe	yansıyan	yoksulluk	sınırı	üzerin-
de	temel	ücret	olmalıdır.	Eğitim	durumu,	hizmet	yılı,	yapılan	işin	niteliği,	
riski,	sosyal	hizmet	tazminatı	vb.	kriterler	eklenerek	giydirilmiş	ücretler	
belirlenmelidir.

2- Bütçede	personel	ödemelerinde	personel	açığı	düşünülerek,	kadrolu	ve	
güvenceli	 istihdamla	personel	açığının	hızlı	bir	şekilde	giderilmesi	 için	
ödenek	artırılmalıdır.	ASDEP,	ek	ders,	sözleşmeli	vb.	adlar	altında	çalışma	
biçimleri	 kaldırılarak	 işkolu	 emekçilerinin	güvenceli,	 kadrolu	 çalışması	
sağlanmalıdır.

3- Ağır	engelli,	çocuk	ve	yaşlılara	hizmet	veren	yatılı	kurumlarda	çalışanla-
rın	ek	ödeme	oranlarına	ilave	puan	artışı	yapılmalı.	Benzer	koşullarda	ve	
risk	altında	kadınlara	hizmet	veren	yatılı	kurumlarında	aynı	oranda	puan	
artışından	yararlanmaları	sağlanmalıdır.

4- Meslek	 farklılıklarını	 ve	meslek	 sorumluluk	 sınırlarını	 ortadan	 kaldıran,	
kişilere	görevi	ve	yetkisi	olmayan	işlerin	yaptırılmasına	zemin	hazırlayan	
“sosyal	çalışma	görevlisi”	tanımı	ortadan	kaldırılmalıdır.

5- Meslek	çalışanları	mesleklerin	sorumluluk	alanları	be	sınırları	çerçevesin-
de	tanımlanmalı,	çalışanlara	keyfi	ve	görevleri	dışında	işlerin	yaptırılması	
engellenmelidir.

6- Yatılı	kurumlarda	çalışan	personelin	nöbet	ücretleri	artırılmalı,	yatılı	olma-
yan	kurumlarda	gerçekleştirilen	fazla	çalışma	ücretlendirilmelidir.

7- İcap	nöbetleri	ve	danışmanlık	tedbirleri	için	ödenen	ücretler	yapılan	işin	
ve	çalışanların	emeğini	karşılayacak	şekilde	artırılmalıdır.

8- Görevde	yükselme	ve	unvan	değişikliği	sınavlarında	mülakat	kaldırılmalıdır.

9- Fiilen	Genel	İdari	Hizmetleri	sınıfı	işlerini	yapan	yardımcı	hizmetler	per-
sonelinin	sınavsız	GİHS	kadrosuna	geçişleri	sağlanmalıdır.

10- Çocuk	eğiticilerinin	kadrosu	GİHS	çıkarılarak	SHS	‘an	alınmalıdır.

11- İdarecilik	kadrolarına	liyakat	ve	seçim	yöntemi	ile	atama	yapılmalı,	atama	
ve	yer	değiştirme	yönetmeliği	değiştirilmeli,	atama	ve	yer	yer	değiştir-
melerde	hiçbir	kurumda	olmayan	koşul	ve	kriterler	ortadan	kaldırılmalıdır.

12- Sosyal	Hizmetler	risk	ve	tehdidin	yüksek	olduğu	çalışma	alanları	oldu-
ğundan,	 sosyal	 incelemeler,	 evde	hizmet	 verilmesi	 gereken	durumlar,	
güvenlik	 riski	 olanlara	 yönelik	 kurumlarda	 yapılan	 çalışmalar	 sırasında	
çalışanlara	yönelik	tehlike	ve	risklere	karşı	iş	sağlığı	ve	güvenliği	tedbirleri	
alınmalıdır.	02.11.2022
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IZMIR DEPREMI RAPORU

İzmir’de	30	Ekim	2020	tarihinde	saat	14:51’de,	Seferihisar	körfezi	açıklarında,	
AFAD	verilerine	göre	6,6,	Kandilli	Rasathanesi	verilerine	göre	6.9	büyüklü-
ğünde	olan	bir	 deprem	meydana	gelmiştir.	 13	Kasım	2020	 itibarıyla	 resmi	
rakamlara	göre	115	vatandaşımız	hayatını	kaybetmiştir	1.034	kişi	ise	yaralan-
mıştır.	Deprem	nedeniyle	kaybettiklerimizin	yakınlarına	başsağlığı,	yaralılara	
acil	şifalar	diliyoruz.

Depremin	unutulmaya	başladığı	 günlerde	 İzmir	Büyükşehir	Belediyesince;	
4bin	239	yıkılmış	veya	yıkılacak	ağır	hasarlı,	6bin	929	orta	hasarlı	bağımsız	
birim	olduğu	açıklanmıştır.	Bu	açıklama	11	bin	168	ailenin	pandemi	koşulların-
da	evsiz	kaldığı;	evsiz	kalan	6	bin	kişinin	kurulan	2	bin	600	kadar	çadırda	kışı	
geçireceği	anlamına	gelmektedir.

30	Ekim	2020	tarihinde	meydana	gelen	deprem	nedeniyle	SES	Eş	Genel	Baş-
kanı	Selma	Atabey	depremden	saatler	sonra,	Hukuk	Sekreterimiz	Eylem	Kaya	
Eroğlu	ertesi	gün	 İzmir’e	gitmişler	deprem	sonrası	yapılan	arama	kurtarma	
çalışmalarını	yerinde	gözlemlemişler	ve	KESK	heyeti	ile	birlikte	dayanışmayı	
örgütlemeye	çalışmışlardır.

Aşağıdaki	rapor	iki	Merkez	Yönetim	Kurulu	üyemizin	ve	İzmir	Şubemizin	İzmir	
depremine	 ve	deprem	sonrasına	 ilişkin	gözlem	ve	değerlendirmelerinden	
oluşmaktadır.

Merkez Yönetim Kurulu Değerlendirmesi
Arama Kurtarma Çalışmaları:	Arama	kurtarma	çalışmalarının	profesyonel	ekip-
ler	tarafından	üstün	bir	çaba,	gayret	ve	özveri	ile	yapıldığı,	ancak	teknolojik	
donanımın	yeterliliği	ve	etkinliğinin	değerlendirilmesi	gerektiğini	düşünmek-
teyiz.	Zamanla	yarışılan	bir	durumda	arama	kurtarma	ekiplerinin	emek	gücünü	
azaltacak,	 çalışmalarını	 hızlandıracak	 ve	 kolaylaştıracak	 uluslararası	 stan-
dartlarda	arama	kurtarma	cihazları	 ve	ekipmanlarına	 sahip	olup	olmadıkları	
tartışılmalı	ve	değerlendirilmelidir.

Arama	kurtarma	 sahalarında	 yoğun	 insan	 trafiğinin	olduğu,	 sahadaki	 çalı-
şanların	büyük	bir	 çoğunluğun	 atıl	 bir	 vaziyette	bekledikleri/	 bekletildikleri	
görülmüştür.	Afet	durumlarında	görevli	personelin	can	güvenliği	ve	iş	güvenliği	
kurallarına	uygun	çalıştırılmaları	sağlanabilirdi.	Afet	sonrasında	Afad	ekiplerinin	
daha	etkin	ve	verimli	çalışması	açısından	dönüşümlü	çalışma	planlanabilirdi.	
Ekiplerin	uykusuz	ve	büyük	bir	özveri	ile	çalışılması	toplumun	takdirini	toplamış	
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olsa	da	bu	durum	profesyonel	çalışan	sayısının	yetersizliğini	düşündürmek-
tedir.	Arama	kurtarma	çalışmalarına	katılan	ekipler	Covid-19	açısından	yakın	
takip	edilmeli	ve	bu	ekiplere	test	yapılması	gerekmektedir.

KESK Eş Genel Başkanı Aysun Gezen ile KESK heyeti olarak	Bayraklı	Beledi-
yesi	Koordinasyon	merkezi	ziyaret	edilmiş	ve	bu	ziyarete	sırasında	yiyecek	ve	
içecek	ve	su	ihtiyacı	olmadığı	ifade	edilmiştir.	Acil	ihtiyaç	listesinde	yer	alan	
malzemeler	arasında	çadır,	mat,	çocuk	tulumu,	hijyen	seti,	eşofman	olduğu	
belirtilmiştir.

114	evin	boşaltıldığı	yaklaşık	17-18	bin	kişinin	sokakta	kalabileceği	hasar	tespit	
çalışmalarının	hızla	devam	ettiği;	ağır	hasarlı	ve	orta	hasarlı	bina	sayının	art-
ması	ile	birlikte	barınma	ihtiyacının	artacağının	tahmin	edildiği	ifade	edilmiştir.	
Gezilen	çadırlarda	ısınma	için	herhangi	bir	düzenleme	görülmemiştir.	

Pandemi	 nedeniyle	pozitif	 ve	 temaslı	 olup	da	evsiz	 kalanlar	 için	 izolasyon	
çadırları	bulunmamaktadır.	Çadır	alanlarında	filyasyon	çalışmaları	yapılmamak-
tadır.	Çadır	alanlarında	sağlık	denetimi	ve	gözetimi	yapılmamaktadır.	Çadır	
sayısına	oranla	tuvalet	sayısının	yetersiz	olduğu	gözlenmiştir.	Pandemi	nede-
niyle	tuvaletlerin	gerektiği	gibi	ve	sıklıkla	temizliğine	yönelik	bir	düzenleme	
yapılamadığı	gözlenmiştir.	Bu	nedenlerle	depremden	yaklaşık	iki	hafta	sonra	
İzmir	de	Covid-19	vaka	sayılarında	mevcut	durumun	birkaç	katı	artış	olacağı	
düşünülmektedir.	Su,	yiyecek	ve	temel	besin	maddelerinin	yeterli	sağlandığına	
yönelik	bilgilendirme	yapılmış	ve	yeterli	olduğuna	dair	gözlem	de	yapılmıştır.

Hastane,	ASM	gibi	sağlık	hizmeti	verilen	binalarda	hasar	 tespit	çalışmaları-
nın	yapılamadığı,	Buca	Seyfi	Demirsoy	Hastanesinin	boşaltıldığı	ve	hizmetin	
durdurulduğu	bilgisi	alınmıştır.	Buca	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	Araştırma	Has-
tanesi’nin	2018	yılında	boşaltılması	gerektiğine	dair	işyeri	temsilciliği	dilekçe	
vermeye	hazırlanırken	deprem	gerçeği	ile	karşılaştıkları	bilinmektedir.	Poliklinik	
hizmetlerinin	devam	ettiği	ve	poliklinik	hizmet	binasının	hizmet	vermek	için	
uygunluğu	konusunda	işyeri	temsilciliği	tarafından	yönetime	dilekçe	verilmiş	
ve	hasar	tespit	raporlarının	çalışanlarla	paylaşılması	istenmiştir.

KESK	heyeti	ile	birlikte	işyerleri	çadır	alanları,	posta	işlem	merkezi	gibi	kamu	
işyerleri	ziyaret	edilmiş,	çalışanlara	geçmiş	olsun	dileklerimiz	iletilmiş,	daya-
nışma	için	neler	yapabiliriz	hakkında	görüş	ve	öneriler	alınmıştır.

İki	gün	sıcağı	sıcağına	yaptığımız,	erken	ve	hızlı	gözlem	ve	önerilerimiz	yuka-
rıda	 sunulmuştur.	 Raporumuzun	 ayrıntılı	 halini	 İzmir	 Şubemizin	 hazırladığı	
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deprem	 raporu	oluşturmaktadır.	Aşağıda	 İzmir	Şubemizin	depreme	yönelik	
raporu	sunulmuştur.

Ses Izmir Şubesi Izmir Deprem Raporu
30	Ekim	2020	tarihinde	 ilimizde	gerçekleşen	merkez	üssü	Seferihisar	olan	
depremde	kaybettiklerimizin	yakınlarına	sabır,	yaralılara	acil	şifalar	diliyoruz.

Depremin	 kendisi	 bir	 doğal	 afettir.	 Öldürmez.	 Öldüren	 şey	 tedbirsizliktir.	
Denetimsizliktir,	doğanın	talanıdır.	Depremi	afete	dönüştüren	kapitalist	sis-
temin	uyguladığı	 politikalardır.	 Kanser	gibi	 büyüyen	 şehirlerdir.	 Kentleşme	
adı	altında	rant	alanı	olarak	doğal	yaşam	alanlarının	çeşitli	çevrelere	peşkeş	
çekilmesidir.

Depremin	hemen	ardından	SES	 İzmir	Şubesi	olarak	deprem	bölgesi	ziyaret	
edilmiş,	yaşananlar	yerinde	incelenerek	çeşitli	kurumlarla	görüşmeler	gerçek-
leştirmiş	bulunmaktayız.

Deprem	sonrası	yıkılan	binalara	baktığımızda	kamu	kurumlarının	görevlerini	
yerine	getirmediği	açığa	çıkmıştır.	Bu	kurumlar	görevlerini	yani	denetimlerini	
doğru	bir	şekilde	yapmış	olsalardı	bu	enkazlar	olmayacaktı.	Bu	kurumlar,	kamu	
yararı	 için	var	olan	kurumlardır.	Fakat	 işleyişlerine	baktığımızda	kamu	yararı	
gözetmek	yerine	iktidarcı	bir	yaklaşım	içerisinde	bulunup	insan	hayatını	hiçe	
saymışlardır.

Sağlık	hizmetlerine	baktığımızda	da	durum	benzer	şekildedir.	Hayata	geçirilen	
sağlıkta	dönüşüm	sisteminin	olağanüstü	durumlarda	sağlık	ihtiyacını	karşıla-
madığı	ve	koruyucu	sağlık	hizmetleri	bakımından	sınıfta	kaldığı	pandemiyle	
ortaya	çıkmış	depremle	tescillenmiştir.	Deprem	bölgesinde	ASM’ler	ve	TSM’ler	
tamamen	işlevsiz	kalmışlardır.	İnşaatı	süren	Şehir	Hastanesi	hizmete	başlamış	
olsaydı	daha	büyük	bir	kaos	yaşanacaktı.

Tespitlerimiz:
Genel	olarak;

30	Ekim	2020	 tarihinde	 İzmir’de	 yaşanan	 ve	merkez	üssü	Seferihisar	 olan	
depremde	 şimdiye	 kadar	 114	 yurttaşımız	 yaşamını	 yitirdi	 ve	binin	 üzerinde	
yurttaşımız	yaralanmıştır.	Depremin	yarattığı	hasar	nedeniyle	ve	yeni	bir	dep-
rem	yaşanması	 korkusuyla	binlerce	yurttaş	barınma	sorunuyla	 karşı	 karşıya	
kalmıştır.	Her	 ne	 kadar	depremin	merkezi	 Seferihisar	 olsa	da	depremdeki	
en	 ağır	 kayıplar	Bayraklı	 ilçesinde	olmuştur.	Hasar	durumuna	 ilişkin	durum	
şöyledir;
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• Ağır	hasarlı	ve	yıkılan	bina	124

• Orta	hasarlı	bina	119

• Az	hasarlı	bina	730

• Boşaltılan	bina	172	adet	bulunmaktadır.

Depremden	etkilenen	bölgede	geçici	yaşam	alanları	olarak	toplu	çadır	alanları	
kurulmuş	fakat	bu	alanlar	Covid-19	bulaşma	olasılığı	yönünden	ciddi	bir	risk	
kaynağı	durumundadır.	Çadırlar	arası	mesafe	olması	gerekenden	daha	azdır.	
Alanda	birçok	yardım	kurumu,	dernek,	sivil	toplum	örgütü	ve	gönüllü	bulun-
makta	fakat	iyi	koordine	olamadıkları	için	kargaşa	hali	hakimdir.

Sağlık hizmetleri ve sağlık emekçileri açısından durum;
Sağlık	emekçileri	yaklaşık	8	aydır	pandemi	süreci	içerisinde	olağanüstü	koşul-
larda	çalışırken	üzerine	bir	de	depremin	kendisi	eklenmiştir.	Pandemi	sürecinde	
çalışma	sürelerinin	uzaması,	aşırı	iş	yükü	ve	tehlikeli	çalışma	ortamında	çalış-
maya	devam	ederken	hiçbir	taleplerinin	karşılanmaması,	Covid-19’un	meslek	
hastalığı	kabul	edilmemesi	sağlık	emekçilerini	tamamen	bir	tükenmişlik	duy-
gusu	içerisine	sürüklemiştir.	Deprem	bunu	daha	katmerli	hale	getirmişken	izin	
hakları	bile	elinden	alınmış,	dinlenme	hakkını	bile	kullanamamaktadırlar.	Zaten	
olağanüstü	koşullarda	insanüstü	bir	çabayla	pandemiyle	mücadele	eden	sağlık	
emekçilerinin	aynı	zamanda	birer	depremzede	oldukları	unutulmamalıdır.

Buca	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi	depremde	kullanılamaz	
hale	geldiği	için	kapatılmış,	sağlık	personelinin	depremzede	olduğu,	aileleri,	
bulundukları	yer	ve	ulaşım	imkanları	göz	önüne	alınmadan	diğer	sağlık	kurum-
larına	geçici	görevlendirmeleri	yapılmıştır.

Depremden	en	çok	etkilenen	Bayraklı	 İlçesi	 sağlık	 emekçilerinin	de	 yoğun	
olduğu	bir	bölgedir.	Ve	birçok	arkadaşımız	ve	yakını	yaşamını	yitirmiş,	yara-
lanmış	ve	evleri	ağır	hasarlar	almıştır.	Hayatını	kaybeden	sağlık	emekçileri;

• Dr.	Hüsnü	KIRBALI

• Dr.	Buse	DEMİR

• Hemşire	Nebiye	TEKİN

• Hemşire	Fatma	ÖZTÜRK

• Sağlık	Teknisyeni	Doğan	SERT

• Diş	Tabibi	Zarife	DOĞAN,

• Diş	Tabibi	Yeşim	EMİR,

• Diş	Tabibi	Aslı	TANER	dir.
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Depremde	Sağlık	emekçilerinin	yakınları;	Süheyla	ERDÖNMEZ,	Burcu	YÜKSEL,	
Ilgaz	YÜKSEL,	Dila	YÜKSEL,	Arda	Baran	DEMİR,	Ali	KAYGUSUZ,	Ali	BİLDİRİCİ,	
Ahmet	BALTIRAK	ve	Dr.	Şenay	ÇİTİM	’in	annesi	yaşamlarını	yitirmiştir.

Depremde zarar gören sağlık kurumları:
• Bayraklı	4	Nolu	ASM	(3	birim)	(hizmet	dışı)

• Bayraklı	21	Nolu	ASM	(4birim)	(hasarlı)

• Bayraklı	22	Nolu	ASM	(4birim)	(hizmet	dışı)

• Bayraklı	24	Nolu	ASM	(4	birim)	(hasarlı)

• Bayraklı	26	Nolu	Salhane	ASM	(2	birim)	(hizmet	dışı)

• Bayraklı	Verem	Savaş	Dispanseri	(hasarlı)

• Bayraklı	Sağlıklı	Hayat	Merkezi	(hasarlı)

• Buca	13	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Buca	20	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Buca	25	Nolu	Göksu	ASM	(hasarlı)

• Buca	41	Nolu	Efeler	ASM	(hasarlı)

• Güzelbahçe	Yelki	ASM	(hasarlı)

• Karabağlar	21	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Karşıyaka	6	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Karşıyaka	12	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Konak	5	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Konak	11	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Konak	21	Nolu	Çimentepe	ASM	(hasarlı)

• Konak	26	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Konak	28	Nolu	ASM	(hasarlı)

• Konak	Diş	Hastanesi(hasarlı)

• Buca	Seyfi	Demirsoy	Eğitim	ve	araştırma	Hastanesi(hasarlı)

• Ege	Üniversitesi	Tıp	Fakültesi	Hastanesi(hasarlı)

• KÇÜ	Atatürk	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi(hasarlı)

• Tepecik	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi(hasarlı)

• Tepecik	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi	Doğumevi	Binası(hasarlı)

• Bozyaka	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi(hasarlı)

• Alsancak	Devlet	Hastanesi(hasarlı)

• Çiğli	Bölge	Eğitim	Hastanesi(hasarlı)

• Dr.	Behçet	Uz	Çocuk	Hastalıkları	ve	Cerrahisi	Eğitim	ve	Araştırma	Has-
tanesi(hasarlı)
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• Dr.	Suat	Seren	Göğüs	Hastalıkları	ve	Cerrahisi	Eğitim	ve	Araştırma	Has-
tanesi(hasarlı)

• Çeşme	Devlet	Hastanesi(hasarlı)

Pandemi Açısından:
Depremler	ve	doğal	afetler	sonrası	en	çok	üzerinde	durulan	konulardan	birisi	
de	bulaşıcı	hastalıklardır.	Bir	yıla	yakın	bir	zamandır	süre	gelen	pandemi	süreci	
deprem	 ile	birleştiğinde	bölgede	pandeminin	hızını	artırması	muhtemel	bir	
durumdur.	Zaten	salgının	en	çok	etkilediği	illerden	birisi	olan	İzmir’de	dep-
remin	de	etkisiyle	vaka	sayısında	ciddi	artışlar	bekliyoruz.	Depremle	birlikte	
gerek	evlerde	 karantinada	olan	gerekse	hastanelerde	 tedavi	 gören	pozitif	
vakalar	panik	ile	birlikte	birçok	yerde	karantina	koşullarından	uzaklaşarak	top-
lumla	temas	içine	girmiştir.

Bölgede	Covid-19	pandemisi	nedeniyle	sağlık	çalışmaları	daha	da	zorlaşmış-
tır.	 Enkaz	haline	gelen	binalarda	 yapılan	 arama	kurtarma	çalışmalarında	ve	
çevresinde	fiziksel	mesafe,	maske	ve	hijyen	kuralları	aksamaktadır.	Deprem	
mağdurları	 için	 oluşturulan	 yaşam	alanlarında	 (Çadır	 Kent	 vb)	pandemiye	
ilişkin	kurallar	göz	önünde	bulundurulmamaktadır.Koordinasyon	noktalarında	
toplanan	yardımlar	ve	bunların	dağıtımı	sırasında	pandemiyi	artıracak	koşullar	
mevcuttur.

Önerilerimiz:
Genel olarak;

• Uzmanları	 yaşadığımızın	beklenilen	 İzmir	depremi	olmadığını	 ve	halen	
beklenmekte	olan	büyük	bir	 deprem	olduğunu	belirtiyorlar.	Bu	 yaşa-
nanlardan	sonra	beklenen	depreme	nasıl	bir	hazırlık	yapılması	gerektiği	
sorusu	önümüzde	duruyor.	Kamu	yararı	gözetmeyen	kamu	kurumlarının	
iktidarcı	anlayışının	acı	sonuçlarını	gördük.	Bu	tablonun	tekrar	yaşanma-
ması	için	kamu	kurumları,	yerel	yönetimler,	toplum	ve	demokratik	kitle	
örgütlerinin	de	katılımıyla	depreme	nasıl	hazırlanılacağı	çalışmaları	baş-
latılmalıdır.

• Oluşturulan	kriz	masalarına	meslek	odaları	dahil	edilmelidir.

• Kamu	kurumları	ve	meslek	odaları	arasında	bir	koordinasyon	kurulmalıdır.

• Çadır	Kentlerde	yaşayanlar	en	kısa	sürede	kalıcı	konutlara	yerleşmesi	için	
gerekli	çalışmalar	yapılmalıdır.
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• Oluşturulan	açadır	kentlerde	yaşamak	zorunda	kalanlar	için	yeterli	düzey-
de	içme	ve	kullanma	suyu	hijyen	olanakları	sağlanmalıdır.

Sağlık hizmetleri ve sağlık emekçileri açısından;

• Bölgede	çalışan	sağlık	emekçilerinin	depremzede	olduğu	gerçeğinden	
hareketle	 koruyucu	 sağlık	 hizmetleri	 için	öncelikli	 olmak	üzere	 sağlık	
emekçileri	takviyesi	yapılmalıdır.

• Sağlık	 emekçileri	 kendilerinin	 ve	 ailelerinin	güvenliği	 ve	 temel	gerek-
sinimlerini	 karşılaması	 için	 izin	 ve	 özlük	 haklarına	 ilişkin	 sınırlamalar	
kaldırılmalıdır.

• Yıllardır	 yaşanan	kreş	 sorunu	depremle	birlikte	daha	yakıcı	bir	 şekilde	
ortaya	çıkmıştır.	Deprem	saatinde	 işbaşında	olan	 sağlık	 emekçilerinin	
çocukları	evde	depreme	yalnız	yakalanmıştır.	Birçok	çocukta	ve	ebevey-
nlerinde	travmaya	neden	olan	bu	durumun	önüne	geçmek	için	7/24	açık	
kreşlerin	açılması	gerekmektedir.

• Depremde	doğrudan	zarar	gören	sağlık	emekçilerinin	bina	tespitleri	bir	
an	önce	yapılmalı	ve	gerekli	ekonomik	destek	derhal	sağlanmalıdır.

• Pandemi	 sürecinde	 covid	–	 19	 açısından	 yüksek	 riskle	 çalışan	 sağlık	
emekçilerinin	depremle	birlikte	 riski	daha	da	artmıştır.	Bölgedeki	 tüm	
sağlık	çalışanlarına	periyodik	bir	şekilde	yaygın	test	yapılmalıdır.

• Hasar	gören	sağlık	kuruluşlarında	çalışan	emekçiler	bina	deprem	rapor-
larının	güvenilirliğine	 ilişkin	ciddi	şüphe	 içindedir.	Deprem	raporlarının	
bağımsız	meslek	odaları	ile	birlikte	yapılıp	sonuçları	sağlık	emekçileri	ile	
paylaşılmalıdır.

• Depremden	kaynaklı	 sağlık	 emekçilerinin	de	 aileleri	 evlerine	gireme-
mekte	ve	kendileri	de	travma	hali	yaşamaktadır.	Bu	nedenle	depremden	
etkilenen	ve	İzmir’de	ikamet	eden	sağlık	emekçilerinin	ailelerini	güvenli	
bir	ortama	kavuşturuncaya	kadar	idari	izinli	sayılmaları	ve	diğer	illerden	
destek	ile	takviye	edilmesi	gereklidir.

• Pandemi	ve	deprem	sağlık	emekçilerinin	ne	kadar	yüksek	bir	risk	altında	
olduğunu	bir	kez	daha	ortaya	çıkarmıştır.	Bu	nedenle	fiili	hizmet	zammının	
ve	3600	ek	göstergenin	bir	an	önce	yasalaştırılması	gerekir.

• Öncelikle	haksız	bir	şekilde	işlerinden	edilmiş	olan	sağlık	emekçileri	işle-
rine	 iade	edilmeli,	 güvenlik	 soruşturması	 nedeniyle	 işe	başlatılmayan	
sağlık	emekçileri	işlerine	başlatılmalı,	sonra	da	atama	bekleyen	binlerce	
sağlık	emekçisinin	derhal	kadrolu	güvenceli	ataması	yapılmalıdır.
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Pandemi Açısından;

• Bölgede	sürekli	ve	yaygın	testler	yoğun	bir	şekilde	planlanmalı	ve	yapıl-
malıdır.	 Maske,	 hijyen	 malzemeleri,	 koruyucu	 ekipmanların	 ücretsiz,	
ulaşılabilir	ve	yeterli	olması	için	önlem	alınmalıdır.

• Yeni	salgınların	önüne	geçmek	için	isteyen	tüm	yurttaşlara	influenza	aşısı	
yapılmalıdır.

• Siyasi	temsilciler	tarafından	yoğun	şekilde	ziyaret	edilen	çadır	kentlerde	
fiziksel	mesafe	kuralına	uyulmamakta	bu	durum	depremzedeler	için	risk	
oluşturmaktadır.	Bu	bölgeler	ziyaret	alanı	değil	yaşam	alanlarıdır.

Bu	yaşanan	deprem	elbette	son	deprem	olmayacaktır.	Deprem	gerçeği	ülke-
mizin	önemli	sorunlarından	biridir.	İzmir’de	sağlık	hizmeti	üretilen	tüm	binaların	
“Çevre	 ve	Şehircilik	Bakanlığı	Hasar	Tespiti	 standartlarına	göre	değerlen-
dirilmesi,	 işyerlerimizde	 yapısal	 bir	 hasar	 oluşup	oluşmadığına	dair	 uzman	
raporunun	 ıslak	 imzalı	 olarak	 işyeri	 temsilciliklerimize	 verilmesi	 için	gerekli	
çalışmalar	başlatılmıştır.	Ayrıca	İstanbul	başta	olmak	üzere	barındığımız,	hiz-
met	ürettiğimiz	 tüm	binaların	 en	 kısa	 zamanda	 “can	güvenliği	performans	
seviyesini	taşıması	için	2019	yılında	yayınlanan	yeni	“Deprem	Yönetmeliğine”	
göre	performans	analizlerinin	 yapılması	 ve	bu	 analiz	 raporların	 çalışanlarla	
paylaşılması	 için	gereken	mücadeleyi	 örgütümüzün	bütünselliği	 içerisinde	
yürütmeye	devam	edeceğiz.

115	yurttaşımızın	ölümüyle	 sonuçlanan	deprem	 felaketi,	doğal	olayların	 rant	
peşinde	koşan	insanlar	eliyle	bir	afete	dönüştüğünü	bir	kez	daha	göstermiştir.	
Bilimsellikten	uzak,	popülist	politikalarla,	seçime	yönelik	imar	planlamaları	ve	
aflarıyla,	yaşadığımız	kendimizi	en	güvende	hissettiğimiz	evlerimizi,	işyerleri-
mizi	mezarlarımız	haline	getiren	hükümetlerin	bu	depremdeki	sorumluluğunu	
unutmayacak	ve	unutturmayacağız.
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6 ŞUBAT MARAŞ DEPREMLERI 
RAPORLARI
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A-BILGI NOTLARIMIZ
Sayı:	701-2023/92	 06.02.2023	

Konu:	Deprem	Hk.	

SAĞLIK BAKANLIĞI’NA
Bugün	sabaha	karşı	merkez	üssü	Kahramanmaraş	Pazarcık	İlçesinde	meydana	
gelen	ve	on	İli	etkileyen	şiddetli	depremde	hayatını	kaybedenlerin	yakınlarına	
başsağlığı,	yaralananlara	acil	şifalar	dileriz.	Tüm	Türkiye’nin	başı	sağ	olsun.	

On	ilde	meydana	gelen	depremin	hasar	ve	yaralarını	sarmak	için	sendikamız	
her	türlü	çalışmanın	içerisinde	gönüllü	olarak	yer	almak	istemektedir.	Genel	
Merkez	ve	Şube/Temsilciliklerimiz	olarak	oluşturulacak	kriz	ekipleri,	gönüllü	
ekipler	 ve	koordinasyon	çalışmaları	 içerisinde	yer	alma	 talebimizi	 ivedilikle	
karşılamanızı	talep	ediyoruz.	

Gereğini	bilgilerinize	sunar,	çalışmalarınızda	başarılar	dileriz.	

Sayı:	000/2023-93	 06.02.2023	

Konu:	Deprem	Hk.	

ŞUBE/TEMSILCILIKLERE
On	ilde	meydana	gelen	depremin	hasar	ve	yaralarını	sarmak	için	sendikamız	
her	türlü	çalışmanın	içinde	yer	almak	için	gerekli	girişimlerde	bulunmaktadır.	
Depremin	hissedilmediği	illerde	çalışmalarda	yer	almak	isteyen	arkadaşlarımı-
zın	AFAD,	il	kriz	merkezi	vb.	adlarla	oluşturulan	tüm	oluşumlarda	yer	almaları	
depremin	yaralarının	sarılması	ve	dayanışmanın	büyütülmesi	açısından	oldukça	
önemlidir.

Çalışmaların	bütünlüklü	ve	planlı	yürütülmesi	açısından	gönüllülerin	listelerinin	
şube	ve	 temsilciliklerde	oluşturularak	genel	merkeze	bildirilmesi	önemli	ve	
acildir.	

Gereğini	bilgilerinize	sunar,	çalışmalarınızda	başarılar	dileriz.	

06-07 ŞUBAT 2023 TARIHLERI ARASI DEPREM 
ÇALIŞMALARINA DAIR BILGI NOTU
Deprem	olduktan	yaklaşık	yarım	saat	sonra	içinde	şube/temsilciliklerimizi	ve	
üyelerimizi	 bulundukları	 illerdeki	 sağlık	müdürlükleri	 ile	 temasa	geçemeye	
birlikte	 çalışmaya	 ilişkin	 tutumumuzu	belirtmeye	 ve	gönüllü	 olacak	 sağlık	
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emekçilerinin	hızlıca	tespit	edilmesine	yönelik	sosyal	medyadan	paylaşımlar	
yapıldı.	

Aynı	gün	sabah	07.30	da	TTB	genel	merkezinde	konsey	üyeleri	 ile	bir	ara-
ya	gelinerek	ortak	bir	değerlendirme	yapıldı.	Aynı	zamanda	sağlık	alanından	
doğru	diğer	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	de	görüşülerek	kriz	koordinasyonu	
kuruldu.	Kriz	koordinasyonu	ilk	gün,	iki	toplantı	bugün	de	bir	toplantı	gerçek-
leştirdi.	Ayrıca	kriz	koordinasyonu	olarak	bugün	online	ortak	basın	toplantısı	
gerçekleştirildi.	

Yine	ilk	gün	Sağlık	Bakanlığına	genel	merkezden	doğru	resmi	bir	yazı	yazarak	
şube/temsilciliklerimizin	yerel	sağlık	koordinasyonlarında	yer	alması,	merkez	
olarak	da	genel	sağlık	koordinasyonu	içinde	yer	alma	talebimizi,	üyelerimiz-
den	başvuran	gönüllü	listeleri	oluşturduğumuzu	ve	katkı	sunmak	istediğimizi	
ilettik.	Ancak	şu	ana	kadar	Bakanlık	tarafından	bir	yanıt	alamadık.	Şube/tem-
silciliklerimizin	büyük	çoğunluğu	ilk	günün	sabahında	sağlık	müdürlükleri	ile	
temas	kurdular.	 İlk	başta	bazı	 illerde	direk	 koordinasyona	dahil	 olabileceği	
bilgisi	verildi.	Ancak	akşam	saatlerine	doğru	şube/temsilciliklerimizce	yapılan	
görüşmelerde	ihtiyaç	yok	şimdilik	ihtiyaç	olursa	size	döneriz	gibi	yaklaşım-
lar	geliştirmeye	başladılar.	Bazı	illerde	de	direkt	örgütümüzü	koordinasyona	
dahil	etmek	yerine	Bakanlığın	kendilerinden	istediği	görevlendirmeleri	yapmak	
için	şube	yöneticilerimiz	aranmış	ve	gönüllü	üye	listenizi	verin	görevlendir-
meleri	 yapacağız	denilmiştir.	Bu	 kapsamda	birçok	 şube/temsilciliğimizden	
doğru	verilen	 isimler	görevlendirilmiştir.	Şimdiye	kadar	bize	gelen	bilgilere	
göre	dünden	bugüne	200’e	yakın	üyemizin	deprem	bölgesine	müdürlükler	
tarafından	görevlendirme	yapılarak	gönderildi.	Deprem	bölgesine	diğer	iller-
den	giden	şube	yöneticilerimiz	ve	depremden	hasar	gören	bölge	illerindeki	
yöneticilerimiz	ve	MYK’mızın	dahil	olduğu	SES	deprem	koordinasyon	grubu	
da	kurulmuştur.	

Yine	ilk	gün	üyemiz	halk	sağlığı	uzmanlarının	da	desteği	alınarak	ilk	iki	günde	
acil	yapılması	gerekenlere	ve	tutumuzu	ifade	eden	metin	basınla	paylaşılmış	
ve	bakanlığa	da	gönderilmiştir.

Dün	sabah	erken	saatlerde	TTB	ile	yaptığımız	toplantıda	TTB	konseyden	iki	
kişinin	bizden	de	bir	MYK	üyesinin	yola	çıkması	için	kararlaşma	yaşanmış,	eş	
genel	başkanımız	hazırlıklarını	tamamladığı	sırada	kiralık	araç	bulunamadığı	için	
daha	küçük	bir	araçla	ve	fazla	malzeme	ile	yola	çıkıldığı	için	TTB	tarafından	yer	
olmadığı	bilgisi	tarafımıza	verilmiştir.		
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Bugün	yaptığımız	MYK	toplantısında;	yarın	sabah	yola	çıkmak	üzere	eş	genel	
başkanımız	Gönül	Adıbelli	ve	Genel	Mali	Sekreterimiz	Tayyar	Özcan,	üyemiz	
halk	sağlığı	uzmanı	Prof.	Dr	Mehmet	Zencir	ve	şu	anda	bölgede	olan	eski	MYK	
üyemiz	Fikret	Çalağan’dan	oluşan	heyetimiz	bölgede	raporlama,	gözlem	ve	
yönetici	ve	üyelerimizi	ziyaret	etmek	için	planlamalarını	tamamlamışlardır.	

Şimdiye	kadar	genel	merkeze	gelen	bilgilere	göre	hemen	hemen	tüm	şube/
temsilciliklerimiz	 deprem	 bölgesinde	 yürüteceğimiz	 faaliyetlerde	 gönüllü	
yer	alacaklara	yönelik	bir	 liste	oluşturmuş	durumdadır.	Ancak	yolların	kapalı	
olması,	çalışma	için	fiziki	koşulların	olmaması	nedeniyle	şimdiye	kadar	genel	
merkezden	bir	görevlendirme	yapılmamıştır.	Sadece	şube/temsilciliklerimizin	
önerdiği	 isimler	 sağlık	müdürlükleri	 tarafından	görevlendirilmiştir.	 İki	 gün-
dür	TTB	ile	yapılan	görüşme	ve	toplantılarda	da	deprem	bölgesindeki	sağlık	
emekçilerinin	birazda	olsa	dinlendirilmesine	katkı,	hizmet	ulaşmayan	yerlere	
bir	nebzede	olsa	destek	olmaya	çalışmak	için	ortak	ekiplerin	oluşturulması	ve	
Van	depreminde	olduğu	gibi	bir	çalışma	pratiği	ortaya	koymamız	gerektiğini	
yönelik	görüşlerimizi	 ilettik.	Bu	 akşam	yapacakları	 toplantıda	 kararlaşacak-
larını	ve	sonucu	 ileteceklerini	 ifade	ettiler.	Ancak	bölgede	çalışma	yapacak	
heyetimizin	belirleyeceği	Adıyaman,	Hatay	ve	Maraş’ta	uygun	yerlerde	sağlık	
çadırlarımızı/konteynerlerimizi	kurup	çalışmalara	başlamayı	planlıyoruz.	Elbette	
ilan	edilen	OHAL	ve	devlet	kurumlarının	tutumunun	ne	olacağını	şu	anda	bile-
miyoruz.	Fakat	en	azından	kurulacak	çadır	kentlere	hizmet	sunma,	koruyucu	
sağlık	bilgisinin	çadır/konteynır	kentlerde	yaşayacaklara	aktarılması	gibi	çalış-
maları	organize	etmeyi	düşünüyoruz.	Bu	konuda	heyetimizin	yapacağı	çalışma,	
deprem	bölgesinde	görev	yapan	yöneticilerimizden	gelen	bilgiler	doğrultu-
sunda	birkaç	güne	netleşme	yaşanacaktır.	Bu	nedenle	şube/temsilciliklerimiz	
gönüllü	listelerini	hazır	bulundurmaları	ve	planlama	içinde	destek	alınacağının	
bilgisinin	gönüllülere	verilmesi	faydalı	olacaktır.	Önümüzdeki	birkaç	ayda	bu	
çalışmalara	 ihtiyaç	olacağı	 açıktır.	O	nedenle	 şube/temsilciliklerimizden	ve	
birçok	üyemizden,	hatta	üyemiz	olmayanlardan	da	genel	merkeze	telefonlar	
gelmekte	ve	destek	sunmak	istediklerini	ifade	etmektedirler.		Enerjimizi,	kadro	
ve	gönüllü	gücümüzü	etkin,	koordineli	kullanacak	bir	planlama	ve	çalışmaya	
ihtiyaç	bulunmaktadır.

Diğer	bir	 konuda	KESK	bütünlüğünde	yürütülen	 faaliyetlerdir.	KESK	bir	 kriz	
komisyonu	kurmuş	ve	 illerden	doğru	 yardımlar	 toplanmaktadır.	Bu	 konuda	
temel	çerçeve;
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Tüm	 illerde	 toplanan	yardımlar	Tüm	Bel	Sen	üzerinden	yerel	 yönetimler	 ile	
temas	kurup	gönderme	şeklinde	olacaktır.	Ancak	kayyum	atanmış	belediyele-
rin	olduğu	illerde	ise	KESK,	emek	ve	demokrasi	güçleri	ile	toplanan	yardımları	
gönderme	olanaklarını	oluşturacaktır.	Sadece	depremden	hasar	gören	şube/
temsilciliklerimize	genel	merkezlerden	nakdi	katkı	yapılacaktır.	SES	olarak	biz	
daha	çok	 sağlık	 işine	 yoğunlaşacak	 ama	KESK	koordinasyonlarına	da	 katkı	
sunacağız.	Ayrıca	KESK	ve	bağlı	işkollarının	MYK’larından	oluşan	4	heyet	böl-
gede	incelemeler	için	2.	Gün	yola	çıkmıştır.

İllerden	aldığımız	bilgilere	göre	deprem	bölgelerinde;

Birçok	yere	halen	kurtarma	ekiplerinin	dahi	girmediği	görülmektedir.	Ciddi	
bir	organizasyonluk	yaşanmakta	destek	için	illerden	giden	binlerce	kişi	Ada-
na	havaalanında	çok	uzun	süre	bekletilmektedir.	Havaların	çok	soğuk	olması	
enkaz	altına	kalanların	donarak	ölmesini	beraberinde	getirmektedir.

Destek	olmak	 için	gidenlere	 yönelik	 lojistik	 (yeme,	 içme,	barınma,	 ısınma,	
kişisel	hijyen	vb.)	ihtiyaçların	dahi	karşılanmadığı	ifade	edilmektedir.	

Hastanelerin	birçoğunun	yıkıldığı	ya	da	güvenli	olmadığı,	sahra	sağlık	çadırla-
rının	da	halen	tümüyle	kurulmadığı	görülmektedir.

Enkazdan	çıkarılan	cenazelerin	battaniyelere	sarılı	bir	biçimde	kaldırımlarda,	
hastane	bahçelerinde	bekletildiği	bilgileri	ve	görselleri	paylaşılmaktadır.	Kimlik	
tespiti	için	yeterli	adli	tıp	personelinin	olmaması	nedeniyle	bekleyen	cenazeler	
için	seyyar	soğuk	hava	depoları	sağlanamamıştır.			

Arama	kurtarma	çalışmalarından	çıkarılan	çocukların	korunması	ile	ilgili	güven-
lik	açıklarının	bulunduğu	bildirilmiş	bu	konu	ile	ilgili	sahadaki	arkadaşlarımızın	
enkazdan	çıkarılan	sahipsiz	çocukların,	buluntu	çocuk	prosedürüne	uygun	bir	
şekilde	korumaya	alınması	konusunda	farkındalığı	arttırılmıştır.

İlk	gün	acil	yapılması	gerekenlere	yönelik	basın	açıklamamızda	ifade	ettiğimiz	
başlıkların	hiçbirinin	yerine	getirilmediği	görülmektedir.	

Bugün	 yapılan	 kriz	değerlendirme	 toplantısında	deprem	sonrasında	 kronik	
hastalıkları	 olanların	 ilaçlarına	erişimleri	 konusu	gündem	olmuş,	giderilmesi	
için	gerekli	girişimler	yapılmış	ve	bu	sorun	giderilmiştir.

Sosyal	medyadan,	WhatsApp	gruplarından	çok	fazla	sayıda	gerçekliği	olmayan	
bilginin	yayıldığını,	inanılmaz	bir	bilgi	kirliliğinin	oluştuğunu	gözlemlemekte-
yiz.	Yüreği	ağzında	bekleyen	on	binlerce	insanın	umutlanıp	sonrasında	hayal	
kırıklığına	 uğrayarak	daha	 fazla	duygu	durum	değişikliği	 yaşamasına	 şahit	
olmaktayız.
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Bugüne	kadar	yaptığımız	açıklamalarımızda,	paylaşımlarımızda	eleştiri	dili	dahi	
kullanmadık.	Kolektif	çalışmaya	davet	eden,	bir	an	önce	yaşatmaya	yönelik	bir	
şeyler	yapma	çabamızı	tüm	örgüt	olarak	gösterdik.	Fakat	yapılan	ve	yapılma-
yan	hiçbir	şeyi	de	unutmayacağız.	

Tüm	örgütümüz	ciddi	bir	hassasiyet	ve	dayanışma	duygusu	ile	sürece	yaklaş-
maktadır.	Hep	birlikte	dayanışma	ve	mücadele	ile	toplumla	buluşarak	da	bu	
süreci	aşacağız.	Hepimize	kolay	gelsin.

Sayı:	701-2023/97		 08.02.2023

Konu:	Tedavi	Hizmetleri	Deprem	Sağlık	Görevlendirmesi	Hk.		

SAĞLIK BAKANLIĞI  
YÖNETIM HIZMETLERI GENEL MÜDÜRLÜĞÜNE
Hepimizi	derinden	sarsan	Kahramanmaraş	depremleri	çok	büyük	bir	doğal	
afete	sebep	olmuştur.	Toplam	10	il	afet	bölgesi	ilan	edilmiştir.	Bunun	yanı	sıra	
bugünden	itibaren	10	ilde	3	ay	süre	ile	OHAL	ilan	edilmiştir.	

10	 ilde	 görev	 yapan	 sağlık	 personelinin	 kendisi	 de	 bizatihi	 depremzede	
konumundadır.	 Sendikamıza	 ulaşan	bilgilere	göre	 afet	 bölgesindeki	 sağlık	
personeline	mesaj	yolu	ile	görevlendirmeler	tebliğ	edilmiştir.	Afet	bölgesindeki	
sağlık	personelinin	daha	fazla	mağdur	olmaması	için	aşağıdaki	önerilerimize	
uygun	olarak	hareket	edilmesini	talep	etmekteyiz.	

1- Eş	durumunda	bulunan	sağlık	personelinden	sadece	eşlerden	birisinin	
görevlendirilmesi,	

2- Sağlık	personelinin	kreşe	gidecek	çocuklarının	kreş	ihtiyacının	karşılan-
ması	için	ilave	tedbir	alınması,	

3- Afet	bölgesinde	bulunan	sağlık	personelinin	daha	fazla	mağdur	edilme-
mesi	 için	afet	bölgesi	dışındaki	sağlık	personelinden	öncelikle	gönüllü	
olanların	bölgeye	görevlendirilmesi,	

4- Yaralı	durumdaki	sağlık	personelinin	her	 türlü	görevlendirmeden	muaf	
tutulması	(özellikle	Hatay’da	hastaneler	zarar	gördüğünden	yaralı	durum-
da	 bulunan	 sağlık	 personeli	 kendi	 bulunduğu	 yerde	 kendi	 tedavisini	
yapmaya	çalışmaktadır),

5- Kronik	hastalığı	bulunan	ve	60	yaş	üstü	sağlık	personelinin	görevlendir-
meden	muaf	tutulması,	
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6- Hamile	ve	0-6	yaş	çocuğu	bulunan	sağlık	personelinin	görevlendirmeden	
muaf	tutulması,	

7- Ailesinden	 bir	 ve	 ikinci	 derece	 yakını	 vefat	 eden	 sağlık	 personelinin	
görevlendirmeden	muaf	 tutularak	 yaslarını	 yaşamalarına	 yeterli	 süre	
tanınması,	

Çalışmalarınızda	başarı	ve	kolaylıklar	diliyoruz.

Sayı:	701-2023/99		 08.02.2023

Konu:	Tedavi	Hizmetleri	Deprem	Sağlık	Görevlendirmesi	Hk.		

SAĞLIK BAKANLIĞI 
YÖNETIM HIZMETLERI GENEL MÜDÜRLÜĞÜNE
İLGİ:	08.02.2023	tarih	ve	97	sayılı	yazımız	

İLGİ	yazımızda	depremde	etkilenen	illerde	sağlık	personelinin	görevlendirilme-
sine	yönelik	görüşlerimizi	ifade	etmiştik.	Bu	görüşlerimize	ek	olarak	aşağıdaki	
önerilerimizin	de	dikkate	alınmasını	talep	ediyoruz.	

Yaşanacak Sağlık Personeli Açığını Gidermek ve Diğer Bazı Başlıklara ilişkin 
de önerilerimiz;

- Tüm	ülke	genelinde	 sağlık	 hizmetlerinde	pandemi	döneminde	olduğu	
gibi	kapasite	sınırlamasına	gidilmeli,	depremin	etkilerinin	yoğun	yaşandığı	
illere	sağlık	personeli	takviyesi	yapılmalıdır.	

- Sağlık	kurumları	 için	çok	hızlı	bir	hasar	 tespit	çalışması	yapılmalı,	artçı	
depremlere	dayanıksız	olacak	 sağlık	 kurumlarında	hizmet	verilmemeli,	
acilen	sağlık	hizmeti	sunumu	için	konteynerler	ve	sahra	çadırları	hizmete	
açılmalıdır.	 	Acil	 cerrahi	 branşlarda	 yer	 alan	 sağlık	 emekçilerinin	 açığı	
giderilmelidir.	Yine	bu	kapsamda	kan	ürünleri	ve	cerrahi	malzemelerin	
temin	edilmesi	gerekmektedir.	Acillerin	kapasitesi	güçlendirilmelidir.	

- Sağlık	çalışanlarının	barınma,	beslenme,	dinlenme	ve	kişisel	hijyenlerinin	
sağlanması	için	gerekli	olanakların	oluşturulması,

- Son	 günlerde	 basına	 ve	 kamuoyuna	 yansıyan	 yaşanan	 ilaç	 krizinden	
depremden	etkilenen	illerde	herhangi	bir	ilaç	sıkıntısı	yaşanmaması	için	
gerekli	tedbirler	alınmalıdır.

- Hayatını	kaybedenlerin	kayıt	altına	alınması,	cenazelerin	korunması	için	
yeterli	sayıda	ceset	torbası	ve	soğuk	hava	deposu	temin	edilmelidir.	
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- Özellikle	deprem	bölgesinde	enkaz	altında	çıkarma	çalışmalarının	yapıldı-
ğı	bölgelerde	devlet	erkânının	gittiği	anlarda	çalışmalar	adeta	durmakta,	
etrafta	güvenlik	 önlemleri	 üst	 seviyeye	çıkmakta,	 yerel	 yöneticiler	 ve	
güvenlik	görevlileri	giden	heyetlerle	ilgilenmek	zorunda	kalmaktadır.	Bu	
nedenle	üst	düzey	resmi	heyetlerin	gittikleri	bölgelerde	sahayı	gezmek	
yerine	kriz	merkezlerinin	başında	olmaları	ve	oradan	çalışmaları	koordine	
etmeleri	çok	daha	faydalı	olacaktır.	

- Yakınlarını	 arayanlar	 için	 hastanelerde	görevlilerin	belirlenmesi	 sağlık	
emekçilerinin	işlerini	daha	kolay	yapmalarını	sağlayacaktır.	

- İlk	günlerde	yaşanan	en	büyük	sıkıntı	bilgiye	erişimdir.	Bu	nedenle	sağlıklı	
bilgi	temini	için	kurumların	eşgüdüm	halinde	çalışması	gerekmektedir.

Depremin	ilk	günü	saat	05.00	itibari	ile	sendikamız	tarafından	yapılan	çağrı	
ile	şube/temsilciliklerimizin	 tamamı	gönüllü	 listelerini	oluşturmaya	başlamış	
ve	 sağlık	müdürlükleri	 ile	görüşüp	her	 türlü	desteğe	hazır	 olduklarını	 sözlü	
ve	 yazılı	 ifade	etmişlerdir.	Aynı	 talep	06.02.2023	 tarih	 ve	92	 sayılı	 yazımız	
ile	genel	merkezimiz	tarafından	Sağlık	Bakanlığına	da	iletilmiştir.	Bazı	illerde	
şube/temsilciliklerimiz	ile	il	sağlık	müdürlüklerince	görüşme	yapılmış,	gönüllü	
listelerimiz	istenmiş	ve	birçok	üyemizin	görevlendirmeleri	yapılmıştır.		Ancak	
gerek	merkezi	gerekse	de	yerel	sağlık	koordinasyonlarda	yer	alma	talepleri-
mize	henüz	bir	cevap	verilmemiştir.	Bakanlık	tarafından	yapılan	planlama	ve	
çalışmalara	dair	tarafımıza	bilgi	verilmesi	halinde	illerde	yürütülecek	çalışma-
lara	daha	fazla	destek	sunmamıza	katkı	sağlayacaktır.

Deprem	bölgesindeki	halkımızın	sağlık	hizmetlerine	erişimi,	koruyucu	sağlık	
bilgisinin	paylaşılması	ve	her	türlü	planlama	ve	organizasyonda	katkı	sunmaya	
sendika	olarak	hazır	olduğumuzu	bir	kez	daha	ifade	ediyor,	çalışmalarınızda	
başarılar	ve	kolaylıklar	diliyoruz.

SES DEPREM INCELEME HEYETI  
BILGILENDIRME NOTLARI 
(08-12 ŞUBAT 2023 ARASI)

SES	Genel	Merkezi	 ve	 tüm	şube/temsilcilikleri	 olarak	depremin	olduğu	 ilk	
saatten	itibaren	gerek	gönüllü	sağlık	emekçilerini	bölgeye	gönderme,	Sağlık	
Bakanlığı,	İl	Sağlık	Müdürlükleri	ile	temas	kurma	gibi	çalışmalar	yanında	gönüllü	
üyelerimizi	belirlemeye	yönelik	faaliyetler	ile	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	
ile	kurulan	merkezi	sağlık	kriz	koordinasyonu	üzerinden	de	çalışmalar	başlatıldı.	
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Sağlık	alanı	ile	ilgili	yürütülen	çalışmalar	dışında	KESK	bütünlüğünde	de	dep-
remzedelere	 yönelik	 ayni	 yardım	organizasyonu	 içinde	 tüm	örgütümüz	yer	
alarak	çalışmalarını	sürdürmektedir.	

Özellikle	 ilk	 gün	 halk	 sağlığı	 açısından	 acil	 yapılması	 gerekenlere	 yönelik	
uyarılarımızı,	 sağlık	 emekçileri	 ve	 sosyal	 hizmet	 işkolu	 açısından	 yapılması	
gerekenler	ile	ilgili	kurumlara	yazışmalar	ve	basın	açıklamaları	ile	sosyal	medya	
hesaplarımızda	gerekli	duyuruları	gerçekleştirdik.	Yine	deprem	3.	Gün	(htt-
ps://ses.org.tr/2023/02/06-subat-2023-depremi-3-gun-raporu/)	 raporu	 ile	
mevcut	duruma	tekrar	dikkat	çekmiş	olduk.	

Birçok	 şube/temsilciliğimizden	ve	MYK	üyelerimizden	 ilk	 günden	 itibaren	
deprem	bölgesinde	yüzlerce	üyemiz	(gerek	Sağlık	Bakanlığı	ekipleri	ile	görev-
lendirilmiş	gerekse	de	gönüllük	temelde	gidenler)	çalışma	yürütmektedir.

8	Şubat	2023	günü	itibari	ile	genel	merkez	adına	oluşturulan	aralarında;

Eş	Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli,	MYK	üyemiz	Tayyar	Özcan,	Eski	MYK	
üyemiz	Fikret	Çalağan	ve	Sağlık	Politikaları	eğitimcimiz	ve	üyemiz	Halk	Sağlığı	
Uzmanı	Prof.	Dr.	Mehmet	Zencir	 ’den	oluşan	heyetimiz	deprem	bölgesinde	
çalışmalarına	devam	etmektedir.	

Bugüne	kadar	bizlere	gönderdikleri	bilgi	notları	üzerinden	aşağıdaki	raporlama	
yapılmıştır.	Çalışmalara	dair	gönderilen	bilgi	notları	düzenli	aralıklar	ile	paylaşı-
lacaktır.	Heyetimiz	inceleme	ve	gözlemlerini	tamamladıktan	sonra	ayrıntılı	bir	
raporu	örgütümüz	ve	kamuoyu	ile	ayrıca	paylaşacaktır.	

08.02.2023	Gaziantep	Nurdağı	Notları:

Depremin	üçüncü	günü	Nurdağı	ilçesine	geldik.	Görüştüğümüz	arkadaşlardan	
edindiğimiz	bilgi	arama	kurtarma	ekiplerinin	üçüncü	gün	geldiklerini,	ilk	iki	gün	
insanlar	kendi	imkanlarıyla	enkaz	altındaki	yakınlarını	çıkarmışlar.	İlk	iki	gün	hiç	
kimsenin	gelmediğini,	şuana	kadarda	hiç	bir	yetkilinin	ve	belediye	başkanının	
hiç	uğramadığını,	halkın	tamamen	kaderine	terk	edildiğini	ifade	ettiler.	

Gıda	yardımının	ancak	ikinci	gün	geldiğini,	su	ve	barınma	ihtiyaçlarının	oldu-
ğunu,	çadırın	gelmediğini	söylediler.	Biz	gittiğimizde	herkes	enkaz	başında	
yakınlarını	 bekliyordu	ve	 yine	de	 yeterince	 arama	kurtarma	ekipleri	 yoktu.	
Hastaneyle	ilgili	bilgi	alamadık.

8	Şubat	Çarşamba	2023	Kahramanmaraş	Pazarcık	Notları:

Dün	gece	 saatlerinde	Maraş	Pazarcık	 a	 vardık.	Yardımlar	 yeni	 yeni	geliyor.	
Daha	çok	muhalefet	partilerinin	kuruduğu	koordinasyon	var.	
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Bugün	 kenti	 dolaştık.	Hastaneye	gittik.	 İlçe	 sağlık	müdürü	 ile	 ayaküstü	bir	
görüşme	yaptık.	Toplanma	ve	yardım	dağıtım	yerlerini	gezdik;

1- Kentte	ciddi	bir	yıkıntı	var.	Çok	sayıda	bina	yıkılmış.	Yıkılmayanların	büyük	
çoğunluğu	ağır	hasarlı.

2- Hastanede	çok	sayıda	ceset	var.	Büyük	 ihtimalle	halen	 resmi	kayıtlara	
yansımamış	olanlar.	Çünkü	yeni	isim	tespitleri	yapılıyordu.

3- AFAD	ekipleri	yeni	gelmeye	başlamış,	insanların	ilk	anda	çıkarabildikleri	
dışındakiler	halen	enkaz	altında,	enkaz	başlarında	bekleyen	insanlar	var.

4- Hastane	hasar	gördüğü	için	hastanede	sağlık	hizmeti	verilmiyor.	UMKE	
nin	hastane	bahçesinde	kurduğu	çadırlarda	ve	hasar	olmasına	rağmen	
hastanenin	Acil	servisinde	ilk	müdahale	yapıldıktan	sonra	sevk	ediliyor.	
Farklı	 illerden	çok	 sayıda	 sağlıkçı	 var.	Ancak	bir	 organizasyon	 sorunu	
yaşanıyor.

5- Şu	an	öncelikli	ihtiyaç	çadır,	gıda	ve	battaniye	vb.	acil	ihtiyaç	malzeme-
sidir.	Çadır	kent	yeni	kuruluyor.	Sayı	bilinmiyor,	yeni	eklenenler	var.	500	
civarı.	Yer	geniş	bir	park.	Gölet	var.	Piknik	alanı.	Şebeke	ve	tanker	suyu	
yok.	Bol	miktarda	şişe	su	dağıtılıyor.	Tuvalet	yok.	Çöp	yeri	yok.	Banyo	ve	
duş	yok.	Elektrik	yok.	Mutfak	yok.	Çok	kalabalık	ve	hengâme	var.

6- Acil	insan	gücü	ise	enkaz	kaldırma	işlerini	yürütecekler	ve	gelen	malze-
melerin	indirilmesine	yardım	edeceklerdir.	Ancak	halen	bazı	organizasyon	
sorunlarından	dolayı	yoğun	ve	kendiliğinden	gelecek	kalabalıklar	sorun	
oluşturabilir.	Bundan	dolayı	il	 il	gelecek	sayısının	organize	edilmesi.	Ve	
gideceği	 bölgelerin	 belirlenmesi	 gerekir.	Deprem	bölgesi	 ve	 yardıma	
gelecek	illerin	eşleşme	yapılarak	planlanması	sağlıklı	olacaktır.

7- Sağlıkçıların	 deprem	 bölgelerinde	 yapılacak	 organizasyonlar	 sonrası	
gelişlerinin	planlaması	gerekir.	

 Sağlık	çalışanları	sıkıntılı.	 İlk	günden	Bolu’dan	44	kişi	gelmiş.	Ardından	
Kocaeli,	Kırıkkale’den	hekimler	gelmiş.	Hastane	deprem	hasarı	nedeniyle	
çalışmadığı	için	cerrahlar	Maraş	Şehir	Hastanesine	geçmiş.

 Hekim	dışındaki	 tüm	çalışanlar	 hastanenin	çalışanı	 ve	depremzedeler.	
Çok	sıkıntılılar.	Hekimlerin	bir	kısmı	idari	izinli	iken	diğer	sağlık	çalışanla-
rının	tümü	çalışmaya	devam	ediyor.	Çocukları,	eşleri	hastane	bahçesinde,	
araç	içerisinde.	Bu	sorunun	dile	getirilmesini	istediler.

 İkinci	önemli	sorun	çalışan	tek	birim	olan	acil	servis	ciddi	hasarlı	olma-
sına	 rağmen	çalışmaya	devam	etmesi.	Çalışılacak	durumda	değil.	 Bu	
nedenle	hekimler	dışarıda	açık	alanda	hasta	bakıyorlar.	Umke	çadırları	
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var.	Acıbadem	sahra	hastanesi	kuracakmış.	Henüz	tamamlanmamış	bir	
sahra	hastanesi	yapım	çalışması	var.	

8- Mevcut	ASM’ler	hasarlı	çalışmıyor.	Birinci	basamak	hizmetler	yok.	

 Bu	arada	Cumhurbaşkanın	buraya	geleceği	söylenmekte,	bundan	dolayı	
hararetli	ve	göstermelik	işler	yapılmaya	çalışılıyor.

9-10 Şubat	2023	Kahramanmaraş	Elbistan	Notları:

Elbistan	depremden	çok	etkilemiş	durumda.

Malatya	yolu,	çarşı	en	fazla	etkilenen	yerler.	İlk	depremde	hasar	çok	az	iken	
ikinci	depremde	çok	fazla	yıkım	olmuş.	Son	2-3	yılda	yapılan	binaların	yıkıl-
masının	altı	çizildi.	Cumhuriyet	mahallesinde	yıkım	çok	az,	çoğunluk	müstakil	
iki	katlı	binalar.	Enkaz	çalışmaları	çok	geç	başlamış,	Öfke	fazla.	Köylere	halen	
ulaşılamamış.	Dün	bile	enkazdan	canlı	insan	kurtarmaları	gerçekleşti.	Köylerde	
hayvanların	depremden	çok	olumsuz	etkilendiği	ve	telef	olduğu	paylaşıldı.

Nüfus	hızla	göç	ediyor.	Başhekim	yardımcısına	göre	150	bin	nüfus,	50	bine	
düşmüş.	Dün	çok	daha	aktif	ulaşım	sağlanmış.		CHP	Milletvekili	Ali	Öztunç’un	
aktardığına	göre	nüfus	köylerle	birlikte	20	binin	altına	düşmüş.	İlçe	merkezinde	
5-10	bin	kişi	kalmış.

Transfer	İstanbul,	İzmir,	Aydın,	Didim	hattına.	Otobüslerle	gerçekleşiyor.

Yardım	çok	çok	 fazla.	 Tırlar	 boşaltılamıyor,	 depolar	dolmuş	durumda.	Yar-
dımların	kısa	süre	için	durdurulması	bilgisi	kurumlara,	partilere,	belediyelere	
bildiriliyor.	Bununla	birlikte	depolardan	sorumlu	arkadaşlar	kuru	gıda,	kahval-
tılık	az	gelmiş,	ihtiyaç	devam	ediyor.	Yine	temizlik	malzemeleri	neredeyse	hiç	
yok.	Bu	spesifik	ihtiyaçların	gönderilmesi	önemli,	duyurulmalı.

Beş	çadır	 kent	var.	 İkisi	 kurulum	aşamasında.	Toplamda	 1000	çadır	olacak.	
Isınma,	tuvalet	ve	kullanma	suyu	sorunu	var.	Bu	nedenle	çok	Tercih	edilmiyor.	
Sağlık	hizmeti	buralarda	yok.	Toplu	yaşam	alanları	daha	çok	tercih	ediliyor.	
Buralar	çok	kalabalık.	Tuvalet	ve	çevre	sağlığı	sorunu	bariz.	Bu	durumun	Enf.	
Hastalıklarını	tetikleme	şansı	var.	Barınma	alanlarına	seyyar	tuvalet	acil	gerek-
sinim.	

Hastane	koşulları	iyi.	Maraş	şehir	Hst.	hasarlı	olması	nedeniyle	yük	Elbistan	DH	
kaydırılmış.	Hekim	ihtiyacı	yok.	Anestezist	(3)	ve	radyoloji	uzmanı	ihtiyacı	var.	
Bununla	birlikte	yerel	hastane	çalışanlarının	idari	izinli	olması	sağlanamamış.	
Bu	konu	yaygın	dile	getiriliyor.	Depremzede	gerçekliği	dikkate	alınmıyor.	Yine	
gönüllü-görevlendirme	ile	gelenlerin	dönüşümün	sağlanması	kritik	önemde.	
Hastanenin	barınma,	beslenme	vb.	koşulları	iyi.
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Hastane	 karşısındaki	 eczaneler	 çalışıyor.	 İlaç	 sorunu	 yok.	 Deprem	 öncesi	
sorunlu	kalemler	de	sorun	devam	ediyor.	

Hava	çok	soğuk.	Isınma	için	elektrik	şart.	

Birinci	basamak	hizmetler	çalışmıyor.	Çadır	kentlerle	çözülecek	üzerine	dayalı	
strateji	var.	Çadır	kentlerdeki	sağlık	hizmetlerinin	izlenmesi	ve	gerekirse	des-
teklenmesi	kritik	önemde.	

Sağlık	heyeti	olarak	çöplerin	bertaraf	edilmesi	sağlandı,	tuvaletler	temizlendi.	
Bu	işlemlerin	sürekliliği	hakkında	eğitim	yapıldı.

Sağlık	 birimin	 temel	 ihtiyaçları	 karşılanması	 garanti	 altına	 alınmalı.	 SES	bu	
konuda	hazırlık	içinde…

10.02.	2023	Malatya	Notları:

Malatya’da	sağlıkçıların	da	depremzede	olma	nedeniyle	dış	destek	önerisi-
ne	Müdürlük	gerek	olmadığını	 ifade	etti.	Bağımsız	çalışmalara	destek	veren	
gönüllüler	var.	

Afad	çadırlarında	TEB	destekli	ilaç	dağıtımı	var.

İnsanlar	kırsala	çekilmiş	durumda

500-1000	arası	bina	yıkılmış	durumda

Onkoloji	hastanesinde	sağlık	çalışanları	 için	barınma,	yiyecek	desteği	yolda	
kalmış.	Prefabrik	hastanede	kalınıyor.

Doğanşehir	hastanesi	yıkılmış	durumda.	

OHAL	 ilanı	 öncesi	 ailesini	 başka	 yere	 taşımak	 için	giden	 sağlıkçılar	 olmuş.	
OHAL	ilanı	sonrası	izinler	iptal	edildiği	için	sıkıntıları	olanlarda	şehirde	kalmak	
zorunda	kalmış.	Aileler	sıkıntılar	yaşıyor.	

Şehir	içme	suyu	çamur	akıyor.	Kanalizasyonlar	tıkalı.

Köylere	henüz	ulaşılamamış.

11.02.2023	Adıyaman	Notları:

Ekibimiz	akşam	Malatya’dan	Adıyaman’a	geçmiş	ve	Adıyaman	Emek	Demok-
rasi	platformuyla	bir	toplantı	yapmışlardır.	Bu	toplantıda	Adıyaman	ilinin	genel	
bir	değerlendirilmesi	üzerinden	bir	planlama	çıkarılmıştır.	Heyetimizin	Adıya-
man	iline	dair	izlenimleri;	

Hasar	ve	yıkımın	boyutu:
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Adıyaman’da	yıkım	her	mahallede	olmasına	rağmen	en	çok	zarar	gören	yerler	
merkez	mahalleler	 olmuş.	Binalar	dışarıdan	 sağlam	görünmesine	 rağmen,	
binaların	yaklaşık	%90’ı	hasar	görmüş	durumda.	Binaların	yıkım	oranı	yaklaşık	
%30	düzeylerinde.	

Enkaz	çalışmaları:

Enkaz	çalışmaları	ilk	gün	halk	ve	gönüllüler	(STK,	belediye,	meslek	örgütleri)	
tarafından	yapılmış	olup	AFAD’ın	arama	kurtarma	çalışmaları	ise	kimi	yerlerde	
ikinci	kimi	yerlerde	üçüncü	günden	sonra	başlamış.	Bu	nedenle	halkın	tepkisi	
çok	büyük.

Barınma,	ısınma,	lojistik	destek,	sanitasyon:	

Kent	merkezinde	kalan	nüfus	 içerisinde	 imkânı	olan	kişiler	 kendi	çadırlarını	
kurmuşlar.	Kendi	imkânlarıyla	çadır	kuranların	ısınma	sorunları	devam	ediyor.	
AFAD	bugün	itibariyle	çadır	ve	soba	dağıtımına	başlamış.	Ama	kendi	çadırı	
olanlara	soba	sağlamıyor.	AFAD,	Depremden	üç	dört	gün	sonra	Eğriçay	parkı	
olarak	bilinen	mevkie	1500	kişilik	çadır	kurmuş.	Organize	sanayide	1000	kişi	
kalıyor.	Karapınar	Cemevi’nde	yaklaşık	200	gönüllü	kişi	kalıyor.

Tüm	ilde	depremin	yaşandığı	günden	beri	kent	merkezinde	elektrik	ve	su	yok.	
Bugün	itibariyle	sadece	bir	mahalleye	su	bağlandığı	bilgisi	alındı.	Kent	mer-
kezinin	çok	az	bir	kısmında	elektrik	var.	

Çok	 fazla	 yardım	 ekibi	 malzeme	 getirmiş	 ama	 dağıtımlar	 sistematik	 ve	
organize	bir	 şekilde	 yapılamıyor.	 	 Islak	bir	 şekilde	 yol	 kenarlarında	 yardım	
malzemeleri	 yığınları	 oluşmuş	durumda.	Her	 sokak	 kenarında	çöp	 yığınları	
var.	Hastane	içinde	dahi	tıbbi	atıklar	toplanamıyor.	Depremin	ilk	anında	kana-
lizasyon	sistemi	tıkanmış.	Tuvalet	neredeyse	hiçbir	yerde	yok.	Toplu	yaşam	
alanında	olan	az	sayıdaki	tuvaletler	de	sık	sık	tıkanıyor.	

Sağlık	Hizmetleri:

400	 Yataklı	 Eğitim	 Araştırma	 Hastanesi	 bilinen	 tek	 sağlık	 hizmeti	 veren	
hastane	durumunda.	Bu	hastanede	şu	an	acil	ve	belirli	bölümlerde	servis	hiz-
meti	verilirken	poliklinik	hizmetleri	ise	verilmiyor.	Kadın	doğum	hastanesi	ağır	
hasarlı	ve	tahliye	edilmiş	durumda.	Bugün	hastanenin	otopark	alanına	sahra	
hastanesi	kuruldu,	hasta	alınmaya	başlanmış.	Ayrıca	kentte	başka	bir	 sahra	
hastanesi	kurulmuş	ama	sahra	hastanesi	olarak	sadece	iki	çadır	bulunuyor.

Acil	 ameliyatlar	 yapılmakta,	 post-op	 takip	gerektiren	 ameliyatlar	 ise	 sevk	
ediliyor.	Hasta	sevkleri	daha	çok	Urfa,	Antep,	Diyarbakır	ve	Van’a	yapılıyor.	
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Aşı	 takip	 sistemine	ulaşılamadığı	 için	 aşılama	yapılamıyor.	Birinci	basamak	
sağlık	hizmetleri	verilmiyor.

Karapınar	Cemevi	merkezli	gönüllü	sağlık	çalışanları	ve	öğrenciler	tarafından	
köylere	mobil	sağlık	hizmetleri	sunuluyor.

Sağlık	Emekçilerinin	durumu:

Gönüllü	sağlık	çalışanlarının	yemek,	tuvalet	ve	barınma	sorunları	var.	Çalışma	
saatlerinin	değişimi	ile	ilgili	bir	düzenleme	yok.	Görevlendirme	süresi	bitenler	
kendi	imkânları	ile	geri	dönüyorlar.	

Acil	İhtiyaçlar:	

- Barınma	için	çadır,	mümkünse	konteyner	

- Isınma	için	ısıtıcı,	soba,	odun	ve	kömür,	tüp

- Su	(İçme	suyu,	tuvalet	ve	diğer	ihtiyaçlar	için)	

- Seyyar	tuvalet

12.02.2023	Pazarcık	Notları:

Heyetimiz	Hatay’a	giderken	yol	üstünde	geçtiği	Pazarcık	dair	aşağıdaki	notları	
paylaşmıştır.	

Pazarcık	 stadyumunda	 AFAD	 tarafından	 1000	 kişilik	 çadır	 kent	 kurulmuş.	
Görüştüğümüz	sağlıkçılardan	edindiğiniz	bilgi	enkaz	altından	çıkarılan,	has-
taneye	yatan	ve	daha	sonra	taburcu	edilen	bir	kadın	hasta	enfeksiyonundan	
dolayı	vefat	etmiş.	Oradaki	görevliler	çocuklarda	ateş	ve	ishallerin	başladığı	
bilgisi	verdi.	1000	kişilik	çadır	kent	sağlık	sistemi	kaosa	dönüşmüş	bir	halde.	
Herkese	maske	takmaları	yönünde	anonslar	yapılıyor,	salgın	var	gerekçesiyle.	
Kurulan	çadır	kentte	halen	tuvalet	yok.	

Heyetimizin	deprem	bölgesindeki	 çalışmaları	 devam	etmektedir.	 Aktarılan	
izlemler	üzerinden	gerek	arama	kurtarma	çalışmalarında	gerek	barınma,	bes-
lenme	ve	hijyen	ile	sağlık	hizmetleri	bağlamında	ciddi	bir	kaosun	devam	ettiği	
görülmektedir.	

Bulaşıcı	 hastalık	 riski	 çok	 fazla	bulunduğundan	yetkililerin	 sağlık	 alanındaki	
emek	meslek	örgütleri	 ile	bir	 an	önce	 koordineli	 bir	 çalışma	 içine	girmesi	
gerekmektedir.	12.02.2023

SES DEPREM INCELEME HEYETI  
BILGILENDIRME NOTLARI 
(12-13 Şubat 2023)
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8	Şubat	2023	günü	 itibari	 ile	genel	merkez	adına	oluşturulan	aralarında	Eş	
Genel	Başkanımız	Gönül	Adıbelli,	Eski	MYK	üyemiz	Fikret	Çalağan	ve	Sağlık	
Politikaları	Eğitimcimiz	ve	üyemiz	Halk	Sağlığı	Uzmanı	Prof.	Dr.	Mehmet	Zencir	
‘den	oluşan	heyetimiz	deprem	bölgesinde	çalışmalarına	devam	etmektedir.	
Heyetimizin	bölgede	yaptığı	incelemeler	ve	bölgede	çalışma	yürüten	SES	ve	
TTB	gönüllülerinden	aldıkları	bilgiler	ve	izlenimleri	sonucunda	genel	merkezi-
mize	ulaştırdıkları	bilgiler	aşağıdaki	şekilde	rapor	haline	getirilmiştir.	Raporda	
ifade	edilen	eksikliklerin	giderilmesini	kamuoyuna	ve	kamu	yetkililerinin	bil-
gisine	sunuyoruz.

Nurdağı	İnceleme	Raporu	12	Şubat	2023

Nüfus	40	bin.	Binaların	yüzde	30’u	enkaz	altında,	ağır	hasar	yüzde	40-50,	hafif	
hasarlı-hasarsız	yüzde	10-20.	Arama	kurtarma	ilk	gün	halk	ve	gönüllü	gelenler	
tarafından	yürütülmüş.	Donanımlı	ekipler	3.	gün	başlamış,	halen	çok	yetersiz.	
İlk	gün	enkaz	altından	çok	sayıda	canlı	çıkarılmış.	Elektrik	ve	su	sıkıntısı	var.	
Köylere	yeni	yeni	elektrik	ve	su	veriliyor.	Düzensiz	çadır	kent	var.	Bir	de	evlerin	
önüne	kurulmuş	çadırlar	var.	Bir	çadır	kentte	kadın	ve	erkekler	için	ayrı	seyyar	
tuvalet	var.	Çadırlara	elektrik	jeneratörlerle	veriliyor.	Sobasız	çadırlar	var.	Has-
tane	ağır	hasarlı.	Hizmet	yok.	Bahçesinde	sahra	hastanesi,	UMKE	ve	sağlıkçılar	
için	konteynerler	var.	Sağlıkçıların	barınması	yetersiz.	Ambulans	içinde	kalı-
yorlar.	İlk	günden	Şırnak	ve	Hakkari’den	görevlendirme	var.	Sonrasına	Antep	
ekibi	geliyor.	En	son	da	Gümüşhane	112	ve	UMKE	gelmiş	(22	kişi).	Yeşil	alan	
çalışması	yapılıyor.	Sarı	ve	kırmızı	alanlar	 içinde	birer	çadır	var.	Koordinatör	
Şırnak’tan	gelmiş.	Valide	Şırnak’tan.	Sağlıkçılar	idari	izin	kullanamıyor.	Genel-
ge	sadece	birinci	derece	kaybı	olanları	ve	SB	kapsıyor.	Üniversite	personelini	
kapsamıyor.	Gönüllü	çok	fazla.	Koşullar,	yiyecek	dışında	kötü.	Sevkler	Antep’e	
yapılıyor.	Ya	da	 İstanbul’a	 helikopter	 kullanılarak	 yapılıyor.	ASM	2	 tane.	Biri	
hasarlı.	Biri	kullanılabilir.	Eczane	yok,	 ilaçlar	sahra	hastanesinin	yanına	geti-
rilmiş.	Mevcut	eczanenin	ilaçlarına	el	konulmuş,	imza	tutanağı	ile.	Sağlıkta	en	
büyük	 sorun	organizasyonun	olmaması.	 2	polis	 lojmanı	 tamamen	çökmüş.	
Kentin	içinde	çok	fazla	polis,	asker	ve	çevik	kuvvet	var.	Ağır	hasar	nedeniyle	
kent	tamamen	boşaltılacak.	Resmi	bildirilen	ölümler	980.	Tahmin	edilen	5	bin.

İslâhiye	İnceleme	Raporu	12	Şubat	2023:

İslâhiye	1800’lerde	kurulmuş	bir	kent.	Bataklık	okaliptüs	ağaçları	ile	kurutulmuş.	
Bu	aşamada	Osmanlı	farklı	etnik	ve	dini	grupları	bölgeye	yerleştirmiş.	Mülteci-
ler	var.	Nüfus:	70-75	bin	49	köy	ve	4	belde	var.	Toplam	67	mahalle.	Deprem	
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sonrası	köye	göç	fazla.	Toplamda	40-50	bin	kişi	göç	etmiş.	Merkezde	20	bin	
kişi	kalmış	durumda	ve	her	geçen	gün	azalıyor.	Ulaşım	zor.	Hastane	kayıtlarına	
göre	mevcut	1100	vefat,	acil	koordinatörüne	göre	3000-4000’i	bulur.	Kayde-
dilmeden	ya	da	köyde	gömülenleri	dahil	ettiğimizde	ölü	sayısı	1500	kişi.	Halen	
enkaz	 altında	çok	 kişi	 var.	Mağduriyet	20	bin.	Atatürk	Mahallesi	 en	büyük	
yıkım	olan	yer.	Cevdet	Paşa,	Hacı	Ali	Öztürk,	Çamlıca,	Cumhuriyet	mahalleleri	
çok	etkileneler	arasında.	Dağa	yakın	olan	binalar	daha	sağlam.	Ovaya	yapılan	
binalarda	yıkım	fazla.	

Şu	an	Birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	için	hazırlık	var.	6	ASM’den	biri	hasarlı.	
Diğerleri	sağlam.	13	Aile	Hekimliği	Birimine	göreve	çağrı	yapıldı.	Düne	kadar	
yaşananlar	ile	ilgili	görev	yapan	İslâhiye’li	ortopedi	uzmanının	paylaştıkları:	Şu	
an	Birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	için	hazırlık	var.	6	ASM’den	biri	hasarlı.	
Diğerleri	sağlam.	13	aile	hekimliği	birimine	çağrı	yapıldı.	Umke	(İzmir,	Manisa)	
ikinci	 gün	gelmişti,	 gönüllü	Dr.,	 radyoloji.	Ortopedi	 uzmanı	 ilk	gün	gelmiş.	
Başhekim	yok,	baş	koordinatör	ve	acil	sorumlusu	koordinasyonu	yürütüyor.	İlk	
24	saatte	yerli	hekimler	ve	sağlık	emekçileri	çalışmaları	yürüttü.	Daha	sonra	
gönüllü	ama	İslâhiye’li	doktorlar	2.gün	içinde	gelmişlerdir.	Sonra	İstanbul,	İzmir	
Tepecikten	acil	uzmanları	geldiler.	Türkmenistan,	İranlı	Sağlıkçılar,	acil,	ortope-
dist,	beyin	cerrahı	uzmanları	ile	destek	verdiler.	3.	Gün	travma	ünitesi	kuruldu,	
ameliyat	yapıldı,	ilk	müdahale	yapıldı.	Sevkler	Antep	Dev.	Hastanesine	yapıldı.	
Salı	günü	gelenler	(İslâhiye’li	hekimler)	radyoloji	ve	acil	servisi	yapılandırdılar.	
Santral	katater,	batın	usg	yapılabiliyordu.	Kendiliğinden	çıkanlar	ve	çıkartılanlar	
salı	günü	gelmişti.	Çarşamba	daha	sert	tablolar	geldi.	Enkazdan	çıkartılanlar	
geldi.	Enkaz	çalışmaları	çarşamba	akşamı	başladı,	gündüz	donanımsız	çalışıl-
dı.	Gelen	ekipler	çarşamba	akşamı	çalışamadı.	Bununla	birlikte	Fransız,	Katar	
ekipleri	de	çarşamba	geldi	ve	ekipman	yeterli	 idi.	Çarşamba	günü	akşamı.	
Daha	nitelikli	kurtarma	faaliyetleri	vardı.	Çok	kurtarma	yapıldı.	Salı	günü	çevik	
kuvvet	dahil	malzemeleri	yoktu.	Yol	en	büyük	sıkıntı	oldu.	Erişilmesine	büyük	
engeldi.	Hem	sağlık	emekçileri	hem	de	arama	kurtarma	ekiplerinin	donanım-
larının	gelmesini	 engelledi.	 Şanlıurfa-Adana	 yolu	 tıkalıydı.	 İslâhiye-Nurdağı	
köprüsü	yıkıldı.	Cuma	günü	onarıldı	ve	yol	açılabildi.	Perifer	yollar	kullanıldı.	
Yollarda	çökmeler	vardı.	Perifer	yollar	salı	akşamı	açıldı.	Almanların	yüzyıl	önce	
yaptığı	köprü	sağlam,	beş	yıllık	köprüler	yıkılmış.	Yollarda	ciddi	çatlaklar	vardı.	
Bu	durum	ambulansları	çok	etkiledi.	Transfer	sorunlarına	yol	açtı.	Ekipmanlar	
da	geç	geldi.

Hastanede	çarşamba	günü	düzen	sağlandı.	Başvuru	çoktu,	alçılar	bitti,	11	koli	
bitti.	 Perşembe	 ihtiyaç	gelmişti.	 İlaç	desteği,	 gönüllü	 hekimlerce	 sağlandı.	
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Vatandaş	açısından	adı	değiştirilen	köylerin	yeni	isimleri	tam	bilinmiyor,	3	köy,	
Kürt	 köyü.	Altınüzüm-Haltanlı,	Yeşilyurt-Dolan,	Boğaziçi-Kürküt.	Yerli	 nüfus	
yeni	isimleri	bilmiyor.	Bu	nedenle	Yardımlar	ulaşamadı.	İsimler	80	sonrası	2	
kez	değişmiş.	Morg	ve	yanındaki	büyük	oda,	savcı,	polis	ve	morg	görevlileri	
vardı.	Hastane	sağlam	olması	çok	önemli.	Sağ	kalımı	artırdı.	Nurdağı	kalmadı.	
Merkez	Pazarcık	olsa	da	Nurdağı	da	merkez.	Birbirine	çok	 yakın.	Kurtarma	
yardımları	çok	geç	ulaştı.	Ekipler	ve	malzemeleri.	İlaç	stoku	bitmedi.	Sağlıkçı	
sorunu	olmadı.		Herkes	hastane	bahçesinde	çadırda	yattı.	Bu	sabah	duş	ala-
bildi.	Yiyecek	salı	akşam	ve	sonrası	düzenli	geldi.	Bere,	eldiven,	giyim	geldi.	İç	
çamaşır	dahil.	Özellikle	barınma	konusunda	ciddi	sorunlar	oldu.	Çay,	kahve	ve	
yiyecek	kantin	ile	sağlandı.	Yerel	halkın	dayanışması	yaygındı.	Kritik	zamanlarda	
İslâhiye’li	olup	da	memlekete	gelenler	çok	çok	işe	yaradı.	Röntgen	ve	USG,	
travma	odası	düzenlemesi	sağlandı.	İslâhiye	halkının	öz	gücü	harekete	geçti.	
UMKE	(İzmir	UMKE-	Gaziantep).	Ambulans	sırası	dahi	düzenli	idi.	Transferde	
iki	 hasta	götürülüyordu.	 Enerji	 efektif	 kullanıldı.	 Antep’e	gidiyordu.	 İslâhiye	
dahiliye	poliklinik	ve	ameliyathane	çalışmıyordu.	Antep	hastaneleri	yükü	kar-
şıladı.	İlk	acil	işlemler	ve	Triaj	yapılıyordu.	Gönüllü	hekim	arkadaşlar	gelmese	
işler	çok	zor	olurdu.	Düzeni	sağlayan	UMKE	ekibi.	Çadır	kentler	dağınık.	Daha	
çok	evlerin	önüne	kurulan	çadırlar	dikkati	çekiyor.	

Antakya	Deprem	Bölgesi	İnceleme	Raporu-	13	Şubat	2023

Tahmini	 2	milyonu	bulan	 nüfustan	 enkaz	 altında	 kalanlar	 ve	 kaybedilenler	
dışında,	güvenlik	nedeniyle	göç	de	eklendiğinde	ciddi	azalma	olduğu	söy-
leniyor.	Ölü	 sayısı	 ile	 ilgili	 çeşitli	 öngörüler	 var	 15	bin	 ile	 120	bin	 arasında	
değişiyor.	Hatay	 tamamen	enkaz	altında.	Özellikle	Emek,	Armutlu,	Harbiye,	
mahallelerinde	ciddi	yıkım	var.	Birçok	hastane	yıkılmış,	bunun	yanında	yıkılma-
yanlarda	ise	ciddi	hasar	olduğu	çıplak	gözle	dahi	görülüyor.	Hatay’ın	kültürel	
birçok	yapısı,	önemli	kamu	binaları	depremden	hasar	görmüş	durumda	(Kül-
tür	merkezi,	Büyükşehir	Belediye	binası,	daha	yeni	restore	edilmesine	karşın	
Meclis	binası,	Künefeciler	çarşısı,	Mozaik	müzesi	vb.)	Dikkat	çeken	bir	başlık	
da	okullar	görece	daha	az	zarar	görmesine	karşı	hastanelerin	yıkılmış	olması,	
ciddi	hasar	görmesi.	Örnek	olarak	Hatay	Eğitim	ve	Araştırma	hastanesi	veri-
lebilir.	Bu	hastane	Kocaeli	depreminden	sonra	2003	yılında	yapılmasına	karşın	
tümüyle	yıkılmış	olmasının	anlaşılır	bir	yanı	bulunmuyor.	Hasarlı	olduğu	biline	
biline	bu	hastanede	hizmetin	sürdürülmesine	de	ciddi	 tepki	var.	Bu	hasta-
neye	bağlı	ek	binalar,	Toplum	Ruh	Sağlığı	merkezi,	Ağız-Diş	Sağlığı	Merkezi,	
acil	 vb.	Ünitelerin	 tamamı	 yıkılmış	durumda.	 İlçe	Sağlık	Müdürlüğü,	 Sağlıklı	
Hayat	Merkezi	da	hasarlı	binalar	arasında.	Arama	kurtarma	çalışmalarında	yakıt	
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sorununa	da	dikkat	çekiliyor.	Jeneratörler	için	de	benzer	durum	söz	konusu.	
Yine	mahallerdeki	hem	eski	hem	de	yeni	binaların	yıkılmış	olması	da	dikkat	
çekiyor.	Yeni	 kentsel	 dönüşüm	yapılan	binalar	 yanında	halen	 inşaatı	 süren	
apartmanların	 kolon	 ve	 kirişlerinin	 kırılmış	olması	 ve	 yıkılması	 not	 edilmesi	
konular	 arasında.	Tüm	deprem	bölgesinde	olduğu	gibi	Hatay’da	da	dona-
nımlı	arama	ve	kurtarma	faaliyetleri	ancak	3.	gün	başlayabilmiş.	Erken	gelen	
birkaç	gönüllü	kuruluş	dışında	ilk	2	gün	yöre	halkı	(dışarıdan	gelenler	dahil)	
ve	dışardan	gelen	gönüllüler	yararlıları	kurtarmaya	çalışmışlar,	epey	canlı	kişi	
enkaz	altında	çıkartılabilmiş.	Bugün	itibarıyla	donanımlı	ekiplerin	sayısı	artsa	
da	hala	ciddi	yetersizlik	var.	Yine	artık	canlı	çıkmaz	algısı	ile	yürütülen	enkaz	
çalışmaları	da	dikkatleri	çekiyor.	Bu	çok	sıkıntılı.	Hala	yaşayan	birçok	insanın	
ölümüne	yol	açacak	görünüyor.	Arama	ve	kurtarma	olmadan	yürütülen	enkaz	
çalışmalarında	dün	iki	çocuk	tesadüfen	canlı	kurtarılmış.	Acil	uzmanları	hala	
canlı	çıkabilir,	emin	olmadan	kaba	enkaz	çalışması	yapılmasın	diyor.	Dün	84	
yaşında	bir	kadın	canlı	kurtarılmış.	Enkaz	altından	umutların	kesilmesi	nedeniy-
le	olsa	gerek	arama-kurtarma	çalışmalarında	sağlıkçılar	bulunmuyor.	Burada	
şunu	da	not	etmek	de	yarar	var.	Enkaz	altında	yakınlarına	ulaşmaya	çalışanlar	
tamamen	yalnız	bırakılmış	durumda.	Bunun	canlı	örneğini	Eğitim	Araştırma	
Hastanesi	 Enkazında	gördük.	Hala	 bir	 umutla	bekleyen	 yakınlar	 tamamen	
yalnızdı…	Enkaz	kurtarma	çalışmalarında	 işçi	 sağlığı	önlemlerinin	alınmadığı	
dikkati	çekiyor.	Asbest	tehdidine	karşı	uygun	maske	kullanımı	yok.	Uzun	süreli	
çalışmanın	getirdiği	 yorgunluk	 iş	 kazalarına	yol	 açabilir.	HAYTAP	 tarafından	
yürütülen	yaralı	hayvan	kurtarma	çalışması	da	devam	ediyor.		Gezilen	yerlerde	
en	çok	dikkati	çeken	çöp	yığınları	idi.	Plastik	şişelerin	yanında	yemek	tabakları,	
gıda	atıkları,	etrafa	saçılan	kullanılamaz	hale	gelen	yardım	malzemesi	vb.	Bula-
şıcı	hastalık	için	ciddi	tehdit	niteliği	taşıdığını	mutlak	not	etmeliyiz.	Çöplerin	
düzenli	 ayrıştırarak	 toplanması	 yaratacağı	 psikolojik	 izlenim	yanında	 ishalli	
hastalıkların	da	önlenmesine	katkı	sağlayacaktır.	Su,	hala	ciddi	sorun	olmaya	
devam	ediyor.	Şişe	suyu	açısından	sorun	olmamasına	karşın	kullanma	suyu	ile	
ilgili	ciddi	sorun	var.	Klorlanmış	tanker	suyu	ihtiyacı	yakıcı	bir	şekilde	devam	
ediyor.	Kontrolsüz	kuyu	suyu	kullanımı	bulaşıcı	hastalıklar	açısından	ciddi	tehdit	
olmaya	devam	ediyor.	

Tuvalet	ciddi	sorun,	şehrin	içinde	az	sayıda	sahra	tuvaleti	var.	Özellikle	kamu	
görevlilerinin,	askerlerin,	belediyelerin	kaldığı	barınma	yerlerinde	(çoğu	okul)	
tuvaletler	 sağlam	bir	 şekilde	 var.	Buraların	bir	 kısmında	musluktan	 su	bile	
akarken,	bir	kısmında	taşıma	su	var,	bir	kısmı	ise	susuz.	Halk	tarafından	bura-
ların	kullanımı	yaygın	değil.	Gözlemimiz	halen	kullanılmayan	çok	sayıda	okulda	
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tuvaletler	sağlam	duruyor.	Kadın	ve	engelli	tuvaletleri	çok	iş	görecek	durumda.	
Mühendislerce	hasar	 tespiti	 yapılarak	buraların	 halkın	 kullanımına	 açılma-
sı,	 önemli.	 Su	desteğinin	de	 sağlanarak	bunun	gerçekleştirilmesi	 her	gün	
artış	gösteren	gastroenterit	vakalarının	azalmasına	ciddi	katkı	sağlayacaktır.	
Elektrikler	 hala	 yok.	Bu	çadırları	 olumsuz	etkiliyor.	 Isınma	çok	ciddi	 sorun.	
Hatay	geneline	dağılan,	enkaz	yanında	çok	sayıda	çadır	var.	Bunlar	tamamen	
güvensiz.	Bunların	yanında	parklar	 içinde	kurulan	çadır	kentler,	bütün	çadır	
kentlerde	(Expo	vb.)	faaliyete	geçmiş	durumda.	Bunların	önemli	bir	kısmında	
henüz	sağlık	hizmeti	yok.	

Sağlık	hizmetleri

Hastanelerden	sadece	dördü	ayakta.	MKÜ	Tıp	Fakültesi,	Eğitim	Araştırma,	Özel	
Mozaik	ve	Özel	Defne.	Diğerlerinde	ciddi	hasarlar	var,	bir	kısmı	tamamen	yıkıl-
mış	durumda.	Birçok	yerde	kurulan	Sahra	Hastaneleri	de	ciddi	katkı	sağlıyor.	
Atatürk	parkı,	Nehrin	öte	yakasında,	Moğolistan	ekibinin	kurduğu,	vb.	SB’nın	
kurduğu	sahra	hastanelerinde	olanaklar	çok	sınırlı.	 İlaç	ve	muayene	eksenli.	
Moğolistan	Sahra	hastanesi	daha	donanımlı.	Monitör,	EKG	cihazı,	küçük	cer-
rahi	 işlemlere	izin	veren	küçük	bir	ameliyathane,	sterilizasyon	ünitesi,	yaralı	
taşıma	için	sedyeler	yanında,	yürüteçler,	defibrilatör	vb.	Türkçe	de	bilen	sağlık	
emekçileri	ciddi	katkı	sağlıyor.	TTB	ve	SES	öncülüğünde	yürütülen	çalışmalar	
yanında	siyasi	yapıların,	uluslararası	kuruluşların,	gönüllülerin	kurduğu	irili	ufaklı	
çalışmaların	katkısı	büyük.	Çok	sayıda	görevlendirme	ve	gönüllü	sağlık	emek-
çisi	dayanışma	ruhu	ile	çalışıyor.	Yıllık	izinlerini	kullananlar	ve	özelde	işverenin	
itirazına	rağmen	gelen	çok	sayıda	sağlık	emekçisi	Antakya’da	şu	an.	Birinci	
basamak	henüz	çalışmıyor.	Merkezde	bulunan	ASM’lerin	depremzede	aile	
sağlığı	emekçileri	tarafından	kısa	süre	içinde	açılacağı	belirtiliyor.	Sağlık	emek-
çilerinin	bu	karara	tepkileri	çok	fazla.	Türkiye	genelinde	on	binlerce	gönüllü	
hekim,	TTB	ve	SES	gibi	örgütlerinin	gönüllü	görevlendirme	çağrılarına	SB’nın	
kulaklarının	tıkaması	kabul	edilemiyor.	2	ASM	açılmış	hizmet	veriyor	bilgisi	var.

Aile	 ve	Sosyal	Politikalar	Bakanlığı	psikososyal	destek	ekibi	 çalışmaları	 var.	
Depremin	ilk	günü	İzmir	ekibi	7	kişi	 ile	gelmiş,	8	gün	görev	yapmış.	Bunun	
ardından	Manisa	ekibi	7	kişi	ile	gelmiş,	8	gün	buradalar.	Dönüşüm	bu	şekilde	
devam	edecek.	Durum	tespiti	(ihtiyaç	belirleme	vb.),	riskli	kişilerin	saptanması	
(yaşlı,	engelli,	 tek	kalmış,	kronik	hasta	vb.,),	 transfere	yardımcı	olma,	genel	
psikososyal	destek.	Bunların	yanında	Kızılay’da	aynı	bölgede	aynı	amaçla	gel-
miş.	Organizasyon	sorunu	ve	koordinasyonsuzluk	burada	da	dikkati	çekiyor.	



18 • DEPREM SÜREÇLERİ VE RAPORLARI

511

Sahra	hastanesinde	çalışan	ve	depremin	ilk	gününden	bu	yana	burada	olan	
bir	 gönüllü	 sağlık	 emekçilerinin	durumu	 ile	 ilgili	 şunları	 paylaştı:	 Tamamen	
gönüllü	gelmiş,	görevlendirme	istemiş	yapmamışlar,	yıllık	izin	alarak	gelmiş.	
Koşullarını	hazırlamadan	geldiği	için	ciddi	sorun	yaşamış.	Kalacak	yeri	garanti	
altına	almadan	görevlendirme	yapmayız	denmiş,	UMKE	ekibi	ile	sosyal	ilişki	ile	
kalacak	yer	bulmuş	ve	görevlendirme	yapılmış.	İlk	2	gün	cenaze	işlemlerinde	
yer	almış.	Burada	savcı,	kâtip	yanında	hekim	olarak	yer	almış.	Hasta	yakının	da	
yer	aldığı	çalışmalar	yapmışlar.	Aynı	aileden	çok	sayıda	kişinin	getirildiği	için	ve	
bölge	anadiline	sahip	olmaması	nedeniyle	sorunlar	yaşamışlar.	Cinsiyet	tespiti	
yapmak	zorunda	kalmışlar.	Tanınmaz	halde	olanlar	için	fotoğraf	çekimi,	DNA	
analizi	 için	örnek	alma	ve	ardından	kimsesizler	mezarlığında	gömme	işlemi	
gerçekleştiriliyor.	En	büyük	sorun	ceset	torbasının	olmaması.	Bunun	yanında	
cenaze	 yakınlarının	 kefen,	 yıkanma	vb.	 işlemlerle	 ilgili	 talepleri	 olmuş.	 Son	
günlerde	ceset	kokuları	artmış.	Bu	birimde	çalışmanın	çok	travmatik	olduğu,	
en	fazla	2	gün	ile	sınırlı	olması	gerektiği	görüşünde.	Şu	ana	çalıştığı	sahra	has-
tanesinde	poliklinik	çalışmalarında	hayvan	ısırığı	çok,	Kuduz	aşısı	yok,	poliklinik	
başvurularında	ASYE	 (akut	 solunum	yolu	 enfeksiyonu)	 ve	AGE’lerin	 (akut	
gastroenterit)	çoğunlukta,	yara	yeri	enfeksiyonları,	uyuz,	psikolojik	şikâyetler	
(özellikle	ilaç	kullananların	ilaç	bulamamaları	nedeniyle	yoksunluk	yaşanmaları)	
öne	çıkıyor.	Sevk	ve	triaj,	duruma	göre	sevk	işlemi	ya	bölge	araştırmaya	ya	da	
MKÜ’ye	yapılıyor.	İlaç	sorunu	yaşamıyorlar.	Hasta	muayenesinde	mahremiyet	
sorunu	yaşanıyor	çoklukla.	Uyuz	tedavisinde	sorun	var,	yıkanmaları	gerekiyor,	
mümkün	değil.	 Yine	 kullanılan	malzemelerin	 kaynatılması	 ya	da	 tamamen	
değiştirilmesi	 sorun.	Bu	 sorun	büyümeden	hijyen	 koşulları	 düzeltilmeli.	 	 İlk	
günler	barınma,	giyinme,	beslenme,	 tuvalet	 ve	hijyen	 sorunları	 baskın	 iken	
zaman	 içinde	 azalmış.	 Tuvalet	 hala	 ciddi	 sorun.	 Sahra	 hastanesine	 zaman	
zaman	elektrik	veriliyormuş.

Birinci	basamak	 sağlık	hizmetlerinin	hala	başlamamış	olması	önemli	 sorun.	
Çocuklara	 kızamık,	 gebelere	 tetanoz,	 grip	 ve	Covid	 aşılarının	bir	 an	önce	
yapılması	kritik	önemde.	Yine	enkaz	çalışmasında	olanlara	tetanoz	proflaksisi	
acil	çalışmalar	arasında	yer	almalı.	Her	gün	sahadan	gözlem	raporlarına	göre	
sağlık	alanında	da	ciddi	koordinasyonsuzlukların	olduğu,	deprem	sonrası	çok	
sayıda	bulaşıcı	hastalık	riskinin	açığa	çıktığı	görülmektedir.	En	acil	olanın	an	
itibari	ile	bulaşıcı	hastalıkların	önüne	geçecek	tedbirlerin	alınmasıdır.

SAYI:	200-2022/112	 13.02.2023
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KONU:	Deprem	Bölgesinde	Sağlık	Hizmetleri	Görevlendirmesi

ŞUBE/TEMSILCILIKLERE
Depremin	 ilk	anından	 itibaren	yaptığımız	çağrılara	cevap	olarak	çok	sayıda	
sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	gönüllü	olma	talebinde	bulunmuştur.	Gönüllü	
listeleri	şube/temsilciliklerimizce	toplanmıştır.	Gönüller	bir	an	önce	bir	şeyler	
yapma	gayreti	içinde	sık	sık	genel	merkezimizi	de	aramaktadır.	Ayrıca	dep-
rem	bölgesinde	yaşayan	halka	ve	sağlık	emekçilerine	destek	olmak	amacıyla	
örgütümüzden	de	çok	sayıda	talep	gelmektedir.	Tüm	bunları	gören	yerden	çok	
boyutlu	bir	faaliyet	içindeyiz.	Bunlar;

- KESK	bütünlüğünde	yardım	amaçlı	yürütülen	çalışmalar

- Sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri	kriz	koordinasyonu	ile	yapılan	çalışmalar

- İnceleme,	gözlem,	raporlama	

- Yaşanan	sorunlara	yönelik	tespitler	ve	bakanlıklar,	TBMM,	sağlık	emek	ve	
meslek	örgütleri	üzerinden	sorunların	çözümüne	katkı	sunmak

Gibi	 faaliyetler	yürütülmektedir.	Bu	faaliyetlerin	dışında	şube/temsilcilikleri-
mizin	tamamı	KESK	bütünlüğü	içinde	yürütülen	yardım	çalışmalarına	destek	
vermektedir.	Ancak	sağlık	en	temel	ihtiyaçlardandır.	KESK	tarafından	kurulacak	
koordinasyon	çadırlarına	KESK’e	bağlı	tüm	işkollarının	şube/temsilciliklerinden	
gönüllü	 istenmektedir.	 KESK	 ile	 yaptığımız	değerlendirmelerde	bu	organi-
zasyonda	SES	yöneticilerinin	çok	az	sayıda	bulunacağı	ağırlıklı	olarak	sağlık	
hizmetleri	kapsamında	çalışma	yürüteceğimizi	ifade	ettik.	Bu	nedenle	çalış-
ma	 takvimimize	engel	 olmayacak	 şekilde	 şube/temsilciliklerimizin	KESK’in	
gönderdiği	yazıya	gönüllülük	temelinde	cevap	olması	gerekmektedir.	Sağlık	
hizmetlerine	yönelik	faaliyetlerimiz	aşağıdaki	şekilde	olacaktır.

DEPREM BÖLGESI SAĞLIK ÇADIRLARI 
GÖREVLENDIRMELER
Deprem	bölgesinde	her	ekip	5	gün	çalışma	yürütecektir.	Görevlendirmeleri	
genel	merkezden	 yapılacaktır.	 	 Kendi	 sağlık	 çadırlarımızı/konteynerlerimizi	
kuruncaya	kadar	KESK	çadırlarında	hizmet	verilecektir.	Her	il	kendi	ekiplerini	
oluşturacaktır.	Bazı	bölgelere	birden	fazla	ekipler	gönderilecektir.	Ekiplerimizin	
ulaşım	masrafları	öncelikli	olarak	şube/temsilciliklerimizce	karşılanacak	olup,	
koşulu	olmayan	şube/temsilciliklerimize	yaptıkları	masraflar	genel	merkezce	
aktarılacaktır.	 Belediyeler	 ve	bazı	 derneklerden	 sağlık	 hizmeti	 sunmamıza	
destek	için	ambulans	temin	yoluna	gidilecektir.	
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DEPREM BÖLGESINE GIDECEK EKIPLERIN YAPMASI 
GEREKEN HAZIRLIKLAR: 

- Her	bir	kişi	için	soğuk	hava	koşullarına	uygun	kıyafet

- Islak	mendil	ve	yeterli	hijyen	malzemesi

- Telefonlar	için	powerbank

- Her	ekip	için	yeterli	su	ve	kuru	gıda	(bunların	önemli	bir	kısmı	KESK	koor-
dinasyon	çadırlarından	karşılanacaktır)

- Varsa	sağlık	problemleri	için	kişisel	ilaçları

- Ayrıca	ekiplerimiz	temin	edebilecekleri,	serum,	üsye,	asye	vb.	gibi	akut	
rahatsızlıklar	için	ilaçla	gideceklerdir.

- Çadırlarda	uyumak	için	yatak	ayarlanmaya	çalışılacaktır.	Ancak	ilk	gün-
lerde	sorun	yaşanabileceği	için	varsa	arkadaşların	elinde	kendilerine	ait	
mat	ve	uyku	tulumu	yanında	bulundurulmalıdır.	Yine	deprem	bölgesinde	
çalışmaya	gidecek	her	arkadaşın	çantasında	bir	adet	yastık	kılıfı	ve	çarşaf	
olması	faydalı	olacaktır.	

- Görevli	yelekleri	basılmaktadır	ancak	gecikebilir.	İlk	gidecek	ekiplerimiz	
birer	SES	flaması	ve	gidecek	kişi	sayısına	göre	birer	SES	önlüğü	ile	git-
mesi	faydalı	olacaktır.	

- Arkadaşlarımız	yeterli	sayıda	maske	bulundurmalıdır.	

EKIPLERIN OLUŞUMU:
Her	ekipte	mümkün	olduğu	kadar;

1	Hekim

1	Hemşire	ya	da	sağlık	memuru,	ATT	vb.

1	Ebe	(ebe	bulunmaması	halinde	bir	hemşire/ATT,	paramedik,	Sağlık	Memuru	
vb)

1	Çevre	sağlığı	teknisyeni

1	Psikolog	ya	da	sosyal	hizmet	uzmanı	

Bulunması	faydalı	olacaktır.	Her	ekiple	birlikte	bir	şube	yöneticimiz	mutlaka	
bulunacaktır.	Gidecek	ekiplerin	isimleri	genel	merkeze	gitmeden	önce	bildiri-
lecek	ve	genel	merkezden	görevlendirme	yazıları	yazılacaktır.	Ayrıca	her	şube/
temsilciliğimiz	deprem	bölgesine	gönderdiği	ekipleri	için	ayrıca	görevlendir-
me	yazısı	hazırlayacaktır.
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EKIPLERIN YAPACAĞI IŞLER:
Aşağıda	yapılacak	çalışmalar	ile	ilgili	halk	sağlığı	uzmanlarımız	ile	öncesinden	
bir	zoom	toplantısı	yapılacaktır.	

1-Toplum sağlığı çalışanları

- Mobil	hizmetler	(bu	hizmetler	için	yerel	yönetimlerden	ya	da	sağlık	ala-
nındaki	özel	çalışan	dernekler	vb.	de	destek	alınabilecektir)

- Koruyucu	sağlık	hizmetleri	(kırsal,	mahalle)

- Sağlıkta	bilgi	paylaşımı	(deprem	sonrası	sağlık	sorunları	ve	önlemler)	

- Sosyal	Hizmetler	(Koruyucu,	tedavi	edici,	rehabilite)	

- Zorunlu	hallerde	poliklinik

2-Sağlık ve sosyal hizmet çalışanlarıyla buluşma 

- Sağlık	ve	sosyal	hizmet	çalışanlarıyla	temas	

- Sorunların	saptanması	ve	çözüm	önerileri

- Enkaz	altında	kalan	/kaybedilen	sağlık	sosyal	hizmet	çalışanlarının	yakınları	
ile	ilişkilerinin	güçlendirilmesi	

3-Kentin yeniden inşasının tartışılması

- Enkaz	 kaldırılmasına	 yönelik	 yaşanacak	 sağlık	 sorunlarına	 müdahale	
etmek

- Toplu	yaşam	alanlarının	temizliğinin	sağlanması

HIZMET VERILECEK BÖLGELER:
Başlangıç	olarak	Hatay,	Adıyaman	ve	Kahramanmaraş’ta	sağlık	hizmeti	sunumu	
yapılacaktır.	Bu	konuda	TTB	ile	de	ortaklaşmaya	çalışılmaktadır.	Şube/temsilci-
liklerimiz	de	yerellerindeki	tabip	odalarından	destek	istemelidir.	Önümüzdeki	
günlerde	hem	sağlık	emek	ve	meslek	örgütleri,	hem	de	alandan	gelecek	ihti-
yaçlar	temelinde	hizmet	verilecek	bölge	artırımına	gidilebilir.	

Hizmet	verilecek	noktalar:

1- Kahramanmaraş’ın	Pazarcık	ilçe	Merkezi

2- Adıyaman	Merkez

3- Hatay	Merkez

İlk	planlamaya	yönelik	görevlendirme	tablosu	ektedir.	
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Gereği	için	çalışmalarınızda	başarılar	dileriz.	

B-ÇALIŞMA RAPORLARIMIZ

06 ŞUBAT 2023 DEPREMI 3. GÜN RAPORU
Bugün	itibari	ile	depremin	yıkıcı	etkileri	çok	net	görülmeye	başlanmıştır.	Resmî	
açıklamalara	göre	binlerce	insanımız	yaşamını	yitirmiş	ya	da	yaralı	durumda-
dır.	Halen	binlerce	insanın	enkaz	altında	olduğuna	dair	bilgiler	alınmaktadır.	
Yaşamını	yitiren	tüm	insanlarımız	için	yakınlarına	başsağlığı	ve	yaralılara	acil	
şifalar	diliyoruz.	

Böylesine	doğal	 olayların	 afete	dönüşmesinin	 sorumluluğunu	mutlaka	 izle-
nen	politikalarda,	 alınmayan	önlemlerde,	 yapılmayan	denetimlerde	 aramak	
gerektiğinin	bilincinde	olarak	ve	bunların	eleştirisi	saklı	kalmak	koşuluyla	gün	
dayanışma	yaraları	sarma	ve	yaşatma	eylemini	en	üst	boyuta	çıkarma	günüdür.	
Bu	duyarlılık	içerisinde	örgüt	olarak	elimizden	geleni	yapmaya	çalışmaktayız.	

06.02.2023	sabaha	karşı	merkez	üssü	Kahramanmaraş	Pazarcık	olan	ve	 10	
ilde	yıkıcı	etkisi	görünen	deprem	olduktan	yaklaşık	yarım	saat	sonra;	şube/
temsilciliklerimizi	ve	üyelerimizi	bulundukları	illerdeki	sağlık	müdürlükleri	ile	
temasa	geçemeye	birlikte	çalışmaya,	deprem	bölgesine	gönüllü	gitmek	için	
seferber	olmaya	sosyal	medya	hesaplarımız	üzerinden	davet	ettik.	Tüm	şube/
temsilciliklerimiz	hızlı	bir	şekilde	sağlık	müdürlükleri	ile	temas	kurup	üyeleri-
mizden	gönüllü	olanların	listelerini	oluşturmaya	başladılar.	

Aynı	gün	sabah	07.30	da	TTB	genel	merkezinde	konsey	üyeleri	 ile	bir	ara-
ya	gelinerek	ortak	bir	değerlendirme	yapıldı.	Aynı	zamanda	sağlık	alanından	
doğru	diğer	emek	ve	meslek	örgütleri	ile	de	görüşülerek	kriz	koordinasyonu	
kuruldu.	Kriz	koordinasyonu	ilk	gün	iki	toplantı	ikinci	günde	basın	toplantısı	ile	
gerekli	bilgilendirmeleri	gerçekleştirdi.	

Yine	ilk	gün	Sağlık	Bakanlığına	genel	merkezden	doğru	resmi	bir	yazı	yazarak	
şube/temsilciliklerimizin	yerel	sağlık	koordinasyonlarında	yer	alması,	merkez	
olarak	da	genel	sağlık	koordinasyonu	içinde	yer	alma	talebimizi,	üyelerimiz-
den	başvuran	gönüllü	listeleri	oluşturduğumuzu	ve	katkı	sunmak	istediğimizi	
ilettik.	Ancak	şu	ana	kadar	Bakanlık	tarafından	bir	yanıt	alamadık.	Şube/tem-
silciliklerimizin	büyük	çoğunluğu	ilk	günün	sabahında	sağlık	müdürlükleri	ile	
temas	kurdular.	 İlk	başta	bazı	 illerde	direk	 koordinasyona	dahil	 olabileceği	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

516

bilgisi	verildi.	Ancak	akşam	saatlerine	doğru	şube/temsilciliklerimizce	yapılan	
görüşmelerde	ihtiyaç	yok	şimdilik	ihtiyaç	olursa	size	döneriz	gibi	yaklaşımlar	
geliştirmeye	başladılar.	Bazı	illerde	de	direkt	örgütümüzü	koordinasyona	dahil	
etmek	yerine	Bakanlığın	kendilerinden	istediği	görevlendirmeleri	yapmak	için	
şube	yöneticilerimiz	aranmış	ve	gönüllü	üye	listenizi	verin	görevlendirmeleri	
yapacağız	denilmiştir.	 Bu	 kapsamda	birçok	 şube/temsilciliğimizden	doğru	
verilen	 isimler	görevlendirilmiştir.	 Şimdiye	 kadar	bize	gelen	bilgilere	göre	
200’den	fazla	üyemizin	deprem	bölgesine	müdürlükler	tarafından	görevlen-
dirme	yapılarak	gönderildi.	

Deprem	bölgesine	diğer	 illerden	giden	şube	yöneticilerimiz	ve	depremden	
hasar	gören	bölge	illerindeki	yöneticilerimiz	ve	MYK’mızın	dahil	olduğu	SES	
deprem	koordinasyon	grubu	da	kurulmuştur.	

Depremin	3.	Gününde	aynı	 zamanda	depremzede	olan	 sağlık	 çalışanları-
na	 yönelik	görevlendirme	mesajları	 gittiğine	dair	 aldığımız	bilgiler	 üzerine	
eşlerden	birinin	görevlendirilmesi,	hamilelerin	ve	çok	küçük	çocukları	olan-
ların	 görevlendirilmemesi	 gibi	 taleplerimizi	 ifade	 eden	 yazımızı	 bakanlığa	
gönderdik.	Yazının	içeriğine	https://ses.org.tr/2023/02/tedavi-hizmetleri-dep-
rem-saglik-gorevlendirmesi-ile-ilgili-saglik-bakanligina-yazi-gonderdik/ 
linkten	ulaşılabilir.	

Yine	ilk	gün	üyemiz	halk	sağlığı	uzmanlarının	da	desteği	alınarak	ilk	iki	günde	
acil	yapılması	gerekenlere	ve	tutumuzu	ifade	eden	metin	basınla	paylaşılmış	
ve	bakanlığa	da	gönderilmiştir.

MYK	üyelerimiz	ve	Halk	sağlığı	uzmanı	üyelerimizden	bir	heyet	bölgeye	gön-
derilerek	 inceleme,	 raporlama	 ve	 neler	 yapılabileceğine	 dair	 yerellerdeki	
örgütlerimizle	temas	kurma	çalışmaları	da	devam	etmektedir.	

Şimdiye	kadar	genel	merkeze	gelen	bilgilere	göre	hemen	hemen	tüm	şube/
temsilciliklerimiz	deprem	bölgesinde	yürüteceğimiz	faaliyetlerde	gönüllü	yer	
alacaklara	yönelik	bir	liste	oluşturmuş	durumdadır.	Önceliğimizi	kamu	sağlık	
kurumları	 ile	 çalışmaya	verdiğimiz	 için	gönüllü	ekiplerimizi	de	 ayrı	 çalışma	
yerine	birlikte	çalışma	için	sağlık	müdürlüklerine	bildirmekteyiz.	Ancak	yaşa-
nan	koordinasyonsuzluk	ve	muhatap	alınmama	hali	nedeniyle	direk	sendika	
olarak	da	sağlık	hizmeti	sunma	için	çalışmalara	girmeyi	planlamaktayız.	

Diğer	bir	 konuda	KESK	bütünlüğünde	yürütülen	 faaliyetlerdir.	KESK	bir	 kriz	
komisyonu	kurmuş	ve	 illerden	doğru	 yardımlar	 toplanmaktadır.	Bu	 konuda	
temel	çerçeve;
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Yerellerde	KESK	şubeler	platformlarımız	öncülüğünde	diğer	emek	ve	meslek	
örgütleri	ile	demokrasi	güçleri	tarafından	belirlenen	ihtiyaçlar	üzerinden	ayni	
yardımlar	 toplamak	ve	 ihtiyaç	 sahiplerine	ulaştırmaktır.	Yine	KESK	ve	bağlı	
işkolu	MYK’larından	4	ekip	oluşturulmuş	ve	bölgeye	gönderilmiştir.	KESK	tara-
fından	toplanan	yardımlar	dünden	beri	illere	ulaştırılmaya	başlanmıştır.	

İllerden aldığımız bilgilere göre deprem bölgelerinde;

Birçok	yere	halen	kurtarma	ekiplerinin	dahi	girmediği	görülmektedir.	Ciddi	
bir	organizasyonluk	yaşanmakta	destek	için	illerden	giden	binlerce	kişi	Ada-
na	havaalanında	çok	uzun	süre	bekletilmektedir.	Havaların	çok	soğuk	olması	
enkaz	altına	kalanların	donarak	ölmesini	beraberinde	getirmektedir.

Destek	olmak	 için	gidenlere	 yönelik	 lojistik	 (yeme,	 içme,	barınma,	 ısınma,	
kişisel	hijyen	vb.)	ihtiyaçların	dahi	karşılanmadığı	ifade	edilmektedir.	

Hastanelerin	birçoğunun	yıkıldığı	ya	da	güvenli	olmadığı,	sahra	sağlık	çadırla-
rının	da	halen	tümüyle	kurulmadığı	görülmektedir.

Enkazdan	çıkarılan	cenazelerin	battaniyelere	sarılı	bir	biçimde	kaldırımlarda,	
hastane	bahçelerinde	bekletildiği	bilgileri	ve	görselleri	paylaşılmaktadır.	Kimlik	
tespiti	için	yeterli	adli	tıp	personelinin	olmaması	nedeniyle	bekleyen	cenazeler	
için	seyyar	soğuk	hava	depoları	sağlanamamıştır.			

Arama	kurtarma	çalışmalarından	çıkarılan	çocukların	korunması	ile	ilgili	güven-
lik	açıklarının	bulunduğu	bildirilmiş	bu	konu	ile	ilgili	sahadaki	arkadaşlarımızın	
enkazdan	çıkarılan	sahipsiz	çocukların,	buluntu	çocuk	prosedürüne	uygun	bir	
şekilde	korumaya	alınması	konusunda	farkındalığı	arttırılmıştır.

İlk	gün	acil	yapılması	gerekenlere	yönelik	basın	açıklamamızda	(https://ses.
org.tr/2023/02/yaralari-birlikte-saralim/) ifade	ettiğimiz	başlıkların	hiçbirinin	
yerine	getirilmediği	görülmektedir.	

Bugün	 yapılan	 kriz	değerlendirme	 toplantısında	deprem	sonrasında	 kronik	
hastalıkları	 olanların	 ilaçlarına	erişimleri	 konusu	gündem	olmuş,	giderilmesi	
için	gerekli	girişimler	yapılmış	ve	bu	sorun	giderilmiştir.

Sosyal	medyadan,	whatsapp	gruplarından	çok	fazla	sayıda	gerçekliği	olmayan	
bilginin	yayıldığını,	inanılmaz	bir	bilgi	kirliliğinin	oluştuğunu	gözlemlemekte-
yiz.	Yüreği	ağzında	bekleyen	on	binlerce	insanın	umutlanıp	sonrasında	hayal	
kırıklığına	 uğrayarak	daha	 fazla	duygu	durum	değişikliği	 yaşamasına	 şahit	
olmaktayız.

Sağlık Hizmetleri açısından da kısaca durumu özetleyecek olursak;
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DİYARBAKIR:	 Sağlık	 hizmetleri	 yürütülüyor.	 İl	 sağlık	 afet	 durumunu	 kendi	
imkânlarıyla	 karşılayacak	 kapasitede.	 Depremden	 etkilenen	 yakın	 illerden	
sevkler	ile	hastalar	getiriliyor.	Arama	çalışmaları	yetersiz.

URFA:	Sağlık	hizmetleri	tüm	basamaklarda	yürütülüyor.	İlin	kendi	sağlık	orga-
nizasyonu	şu	an	için	yeterli	ancak	Adıyaman’dan	ciddi-multiple	travması	olan	
insanlar	kendi	imkânları	ile	geldikleri	için	hastanelerde	her	an	hekim	ihtiyacı	
doğabilir.	Branş	değerlendirmesi	yapılarak,	eksik	olan	alanların	tamamlanması	
ihtiyaç	olarak	duruyor.

ADANA:	Sağlık	hizmetleri	yürütülüyor	ancak	bir	kaos	hali	hâkim.	Depremden	
etkilenen	diğer	illerden	sevkler	yapılıyor.	Sağlık	çalışanları	tükenmeye	başladı.	
Şimdiye	kadar	mevcut	sağlıkçılar	ile	sürdürüldü	ancak	artık	yeni	özellikle	hem-
şire	görevlendirmesine	ihtiyaç	var.	Malzeme	sıkıntısı	da	başladı.

MALATYA:	 (Merkez)	AFAD	organizasyonunda	eksiklikler	olduğu,	dışarıdan	
sağlıkçı	görevlendirmeleri	yapıldığı.	Aktif	çalışan	hastanelerin	mevcut	oldu-
ğu	fakat	hastanelerde	kırılma,	dökülme	ve	artçı	sarsıntılardan	dolayı	güvenli	
olmadıkları	kaygısı	oldukça	yüksek.			İhtiyaç	halinde	il	dışına	sevklerin	yapıldığı,	
mayii	sıkıntısı	olduğu	belirtildi.	

HATAY:
Mustafa Kemal Üniversitesi:	Görevlendirilen	sağlıkçılar	var.	Anestezi,	Ortopedi	
uzmanı,	ameliyathane	hemşiresi	ihtiyacı	var.	Tıbbi	malzeme	kısıtlı.	Hastanenin	
yalnızca	bir	 kısmı	 kullanılabiliyor.	Diğer	 yarısı	 kullanılamaz	durumda.	 Sahra	
Hastanesi	kurulmadı.	En	büyük	sorun	organizasyon	sorunu.	

Dörtyol Hastanesi:	Organizasyon	kuruldu.	Sağlık	çalışanı	sayısı	yeterli.	Ame-
liyatlar	devam	ediyor.	Kurtarma	çalışmaları	geç	başladığı	için	vaka	sayısı	son	
saatlerde	daha	çok	arttı.

Hatay Eğitim Araştırma Hastanesi:	Hastane	kullanılamaz	durumda.	Sağlıkçı	
sayısı	yeterli.	Yıkılan	hastaneye	giren	sağlıkçıların	aldığı	malzemeler	ile	sağlık	
hizmeti	sunuluyor.	Çadırlar	kuruldu	ancak	altyapısı	yok.	İlk	müdahale	sonrası	
yaralılar	sevk	ediliyor.	Organizasyon	eksikliği	en	önemli	sorun.

Samandağ: 112’de	geniş	bir	alanda	hastalar	karşılanıyor.	Bugün	sabaha	karşı	
AFAD’ın	geldiğini,	dün	tek	uzman	ile	çalışılmış	görevlendirmeler	sabah	gitmiş.	
Sağlık	çalışanı	sayısı	şimdilik	yeterli.	Tıbbi	malzemeler	bitmek	üzere.	Ciddi	bir	
beslenme,	barınma,	ısınma	problemi	mevcut.
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MARAŞ:
Sütçü İmam Üniversite Hastanesi: Hastane	binasında	sağlık	hizmeti	sunuluyor.	
Tıbbi	malzeme	eksikliğinin	bir	 kısmı	giderilmiş,	 kalanların	AFAD	 tarafından	
sağlanacağı	 bilgisi	 verilmiş.	 Temizlik	 personeli	 ve	hemşire	 ihtiyacı	mevcut.	
Organizasyon	sorunu	mevcut.	

Necip Fazıl Kadın Doğum ve Çocuk Hastalıkları Hastanesi:	Hastane	kullanılı-
yor.	Şimdilik	sağlıkçı	sayısı-tıbbi	malzeme	yeterli.	Organizasyon	yok.	

Pazarcık: Yalnızca	sevk	işlemi	yapılabildiği.

Elbistan: Elbistan	Devlet	hastanesinde	acil	servis	faaliyetteydi.	Dışardan	hiçbir	
takviye	gelmemişti	 ve	 yüzlerce	 yaralıya	 hastane	personeli	 hizmet	 vermeye	
çalıştı.	Yaklaşık	olarak	25-26	saat	aralıksız	çalışmışlardı.

ADIYAMAN
Adıyaman Eğitim Araştırma Hastanesi:	Hastanede	çatlaklar	mevcut,	 çadır	
kurulmadı	henüz.	Bir	spor	salonu	ayarlanmış	ancak	ısıtma	yok,	yiyecek	yok.		
Ameliyathane	bugün	açıldı	ancak	yalnız	iki	odası	açık.	Tüm	servisler	kapalıydı,	
birkaç	servis	açılabildi.	Sağlıkçı	ihtiyacı	yok.	Mayii,	satürasyon	cihazı,	sodyum	
bikarbonat,	kalsiyum,	tetanos	aşısı	eksikliği	mevcut.	

Çocuk ve Kadın Doğum Hastanesi çalışmıyor.

İki özel hastane kapatılmış.

Gölcük:	Yalnızca	sevk	işlemi	yapıldığı.

Kahta Devlet Hastanesi:	Yalnızca	ilk	müdahale	yapılıyor.	Yaralılar	sevk	ediliyor.

Bugüne	kadar	yaptığımız	açıklamalarımızda,	paylaşımlarımızda	eleştiri	dili	dahi	
kullanmadık.	Kolektif	çalışmaya	davet	eden,	bir	an	önce	yaşatmaya	yönelik	bir	
şeyler	yapma	çabamızı	tüm	örgüt	olarak	gösterdik.	Fakat	yapılan	ve	yapılma-
yan	hiçbir	şeyi	de	unutmayacağız.	

Tüm	örgütümüz	ciddi	bir	hassasiyet	ve	dayanışma	duygusu	ile	sürece	yaklaş-
maktadır.	Sağlık	Bakanlığı’nı	da	aynı	duyarlılıkla	yaklaşamaya	davet	ediyoruz.	
Hep	birlikte	dayanışma	ve	mücadele	ile	toplumla	el	ele	bu	süreci	aşacağız.	
Hepimize	kolay	gelsin.

MARAŞ DEPREMLERI INCELEME VE GÖZLEMLERIN 
DEĞERLENDIRILMESI 
(8-21 ŞUBAT 2023)
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SES	Deprem	Çalışmaları	 İnceleme	Heyeti	 olarak	8-21	 Şubat	2023	 tarihleri	
arasında	gözlemlerde	bulunduk,	arama	ve	kurtarma	faaliyetlerini,	enkaz	kal-
dırma	çalışmalarını	yerinde	gözlemledik.	Sağlık	hizmetleri	verilen	hastaneler,	
sahra	hastaneleri,	birinci	basamak,	TTB-SES	Deprem	Koordinasyon	Merkez-
leri,	 gönüllülerin	 revirlerinde	 incelemeler	 yapmaya	çalıştık.	Yetkililer,	 sağlık	
emekçileri,	gönüllüler	ve	halk	ile	görüştük.	

Deprem	sonrası	çalışmaların	bir	süreç	olduğu	ve	her	geçen	gün	üzerine	yeni-
sini	 eklendiği	gerçeğine	 incelemelerimiz	 sırasında	 şahit	olduk.	Gözlemlerle	
ilgili	günlük	bilgilendirmeleri	paylaşmıştık.	Mevcut	 incelemelerimize	yönelik	
bu	raporlaştırmamızda	daha	çok	genel	değerlendirmelere	yer	vereceğiz.	

Arama ve Kurtarma Faaliyetleri: 
Ekipman	 destekli	 arama-kurtarma	 çalışmaları	 çok	 geç	 başlamış.	 En	 sık	
duyduğumuz	 şunlardır:	 ‘’ilk	 üç	gün	 kimse	gelmedi’’,	 ‘’yalnız	 kaldık’’,	 ‘’kendi	
ellerimizle-tırnaklarımızla	 yakınlarımızı	 canlı	 kurtarmaya	çalıştık’’.	Donanımlı	
ekiplerin	gelmesi	 ve	düzenli	 çalışmaya	başlaması	dördüncü	gün	başlamış,	
sayıca	depremin	yarattığı	yıkım	 ile	kıyaslanmayacak	ölçüde	yetersiz	olduğu	
da	bir	gerçek.	Bununla	birlikte	ilk	günün	akşamı-ikinci	gün	ulaşan	az	sayıda	
uluslararası	ve	yerli	gönüllü	ekipler	olduğunun	da	altı	çizilmeli.	Askerin	çok	geç	
geldiği,	kurtarmaya	değil	de	devlet	otoritesini	göstermeye	geldiği	paylaşıldı.	
Erken	dönem	yağma	ve	hırsızlık	tehdidine	karşı	güvenliğin	sağlanamadığı,	geç	
gelen	güvenlik	güçlerinin	şiddet	ortamı	yarattığı	aktarıldı.	Söylenenleri	bizlerde	
gözlemledik.	Çok	sayıda	güvenlik	görevlisi	deprem	bölgelerinde	seyirci	rolü	
üstlenmişti.	Oysa	bu	 kadar	büyük	 iş	 gücünün	 arama-kurtarmadan	 etrafta	
yığılan	çöplerin	toplanması	dahi	birçok	toplumsal	görev	alması	mümkündü.	
Güvenliğe	biçilen	rol	deprem	gerçeğinde	de	bir	kez	daha	sırıtıyordu:	Otorite.

Arama	ve	kurtarma	faaliyetlerinin	geç	başlaması	ve	yetersizliği	birçok	canlı	
varlığın	(insanların	ve	hayvanların)	ölüme	terk	edilmesine	yol	açtı.	Önlenebilir	
ölümlere	bir	kez	daha	yenik	düşüldü,	pandemi	döneminde	olduğu	gibi.	Dahası	
enkaz	alanlarının	üzerinde	biriken	kalabalıklar	ve	iş	makinaları	arama-kurtar-
ma	çalışmalarının	ciddiyetsizliğini	de	gösteriyordu.	Buna	enkaz	çalışmalarına	
katılan	işçilerin	ve	gönüllülerin	yetersiz	güvenlik	önlemleri	(kask,	maske,	önlük,	
gözlük,	tetanoz	aşısı	vb.)	eklememiz	gerekiyor.	Özetle	insana	değer	vermeyen	
bir	arama-kurtarma	faaliyeti	oldukça	yaygındı.	
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Enkaz kaldırma-Hafriyat Çalışmaları
Arama	ve	kurtarmanın	yavaşlığına	karşın	enkaz	kaldırma	ve	hafriyat	çalışmala-
rının	çok	hızlı	gerçekleştiğini	not	etmeliyiz.	Enkazda	canlı	var	mı,	çıkarılamayan	
cenaze	var	mı	sorularının	yok	sayıldığı,	gelişigüzel	bir	çalışmayla	enkazı	bir	an	
önce	yok	etme	telaşı…	Ne	yazık	ki	bu	kontrolsüz	çalışmalarda	iki	çocuğun	iş	
makinasının	kepçesinde	canlı	kurtarıldığı	MKÜ	Acil	Servis	çalışanları	tarafından	
bizlere	aktarıldı.	

Ayrıştırma	olmadan	 kaldırılan	moloz	 yığınlarının,	 gelişigüzel-kontrolsüz	bir	
şekilde	gözlerden	uzak	bir	yerlerde	depolandığına	tanık	olduk.	Adıyaman’da	
dere	yataklarına	boca	edilen	moloz	yığınlarını	gördük.	Oysa	deprem	atıklarının,	
özellikle	Asbest	başta	olmak	üzere	içerisinde	çok	sayıda	tehlikeli	atık	içerdiği	
ve	tehlikeli	atık	olarak	kabul	edilerek	bertaraf	edilmesi	gerektiğine	DSÖ	ve	BM	
tarafından	2008	yılında	hazırlanan	teknik	bilgi	notunda	yer	veriliyordu.	Kont-
rolsüz	moloz	yığınlarından	kalkan	tozun	tüm	kenti	toz	dumanına	boğduğuna	
sıklıkla	tanık	olduk.	Toz	yığınlarında	yer	alan	asbest	liflerinin	solunmasının	işçi-
ler	ve	vatandaş	için	kanserojen	olduğunu	biline	bilene	görmezden	gelinmeye	
devam	ettiğinin	 altını	 çizmek	 isteriz.	Hızlı	 enkaz	 kaldırmanın	 aynı	 zamanda	
delillerin	karartılması,	kent	suçlarının	saptanmasını	engelleme	çabası	olduğu-
nun	altını	çizmek	isteriz.	Dahası	kontrolsüz	moloz	yığınlarının	tarım	alanlarına	
dökülmesinin	ciddi	bir	ekolojik	tahribat	olduğu	gerçeği	de	akıllarda	tutulmalı-
dır.	Hafriyat	çalışmaların	izlenmesi	ve	usulüne	uygun	gerçekleştirilmesi	yönlü	
demokratik	kamuoyu	olarak	baskımızı	sürdürmeliyiz.

Depremin Etkisi
Adıyaman,	Antakya,	Gölbaşı,	Nurdağı,	Pazarcık,	Türkoğlu	depremin	etkisinin	
neredeyse	 tüm	kente	 yayıldığı	 yerler.	Maraş,	 İskenderun,	 İslâhiye,	Elbistan,	
Samandağ,	 Doğanşehir	 etkilenmenin	 çok	 olduğu	 bölgeler,	 Malatya’yı	 da	
bu	 kapsamda	değerlendirebiliriz.	Bu	bölgelerin	 yıkılıp	 yeniden	 inşa	edilme	
gerçekliği	 ile	karşı	karşıyayız.	Urfa,	Gaziantep,	Diyarbakır	ve	Adana	illerinde	
depremin	etkisinin	lokalize	olduğunu	söyleyebiliriz,	bununla	birlikte	bu	illerde	
de	binaların	önemli	bir	kısmında	hasar	olması	bekleniyor.	

Tarihi	ve	kültürel	merkezin	yerle	bir	olması	derin	izler	bırakmıştır:	Antakya’da	
Habib-i	Neccar	Camisi,	Hatay	Meclis	binası,	Antakya	Rum	Ortodoks	Kilisesi,	
İskenderun	Latin	Katolik	Kilisesi,	Ulu	Cami;	Antep’te	Kale,	Malatya’da	Yeni	
Cami,	Adıyaman	Ulu	Cami,	Maraş’ta	Maraş	Kapalı	Çarşısı,	Maraş’ın	tarihi	evleri	
ve	konakları	vb.
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Kamu	binalarının	yıkılması	(Büyükşehir	Belediyesi,	İl	Sağlık	Müdürlükleri	vb.),	
restore	edilen	binaların	dahi	enkaz	altında	kalması	öfkeyi	artırmıştır.	

İnanması	güç	olan	bir	gerçek	ise	deprem	bölgesindeki	hastanelerin	büyük	bir	
kısmının	kullanılmaz	hale	gelmesidir.	Bir	kısmının	tamamen	yıkılması	(Hatay	
Eğitim	Araştırma	Hastanesi	Ek	Bina,	İskenderun	Devlet	Hastanesi	Ana	Bina,	
Özel	Akademi	Hastanesi,	Defne	Hastanesi,	Akdeniz	Hastanesi,	Gölbaşı	Dev-
let	Hastanesi	)	önemli	bir	kısmının	ağır	ve	orta	hasarlı	olması	(MKÜ,	Balcalı,	
Hatay	Şehir	Hastanesi,	Necip	Fazıl	Şehir	Hastanesi,	Pazarcık	Devlet	Hastanesi,	
Adıyaman	Devlet	Hastanesi)	çok	az	sayıda	hastanenin	(Sütçü	İmam	Üniversite	
Hastanesi	gibi	az	hasarlı	fakat	acil	ve	ameliyathanelerin	kullanıldığı)	kullanılabi-
lir	olması	dikkat	çekicidir.	Yeni-eski,	kamu-özel,	büyük-küçük	ayrımı	olmadan	
hasarın	ve	yıkımın	yaygınlığı	kamu	binalarındaki	ciddi	ihmali	gündeme	getiri-
yor.	Evet	gerçek	şu	ki	deprem	sonucu	hastanelerle	birlikte	Sağlıkta	Dönüşüm	
Programı	enkaz	altında	kalmıştır.	Deprem	sismik	izolatör	sistemi	olan	Malatya	
Battalgazi,	Elbistan	ve	İslâhiye	Devlet	hastaneleri	ve	Hatay	Dörtyol	Devlet	Has-
taneleri	önlem	alınabileceğini	de	göstermektedir.	Önlenebilir	hastane	yıkımları,	
önlenebilir	ölümler:	Hastaların,	hasta	yakınlarının,	sağlık	emekçilerinin	ölümle-
ri…	Hizmet	alamayan	binlerce	vatandaşın	ölümü,	ilk	müdahale	yapılıp	da	arkası	
getirilemeyen	binlerce	yaralının	ölümü,	transfer	nedeniyle	zaman	kaybından	
kaybedilen	yaralıların	ölümü…	Sağlıkta	Dönüşüm	Programı	hastaneleri	dep-
reme	dayanıklı	kılamamıştır,	oysa	onlarcası	yeni	yapılardı,	hem	de	Marmara	
Depremi	sonrası	düzenlemeler	ile	depreme	dayanıklı	yapılması	zorunlu	idi…	

Yine	kentsel	dönüşüm	ile	yenilenen	binalarda	ve	hatta	devam	eden	inşaat-
larda	dahi	yıkımın	fazla	olması	imar	politikalarının	iflası	anlamına	gelmektedir.	
Kentsel	dönüşüm,	imar	affı,	SDP,	vb.	birçok	politika	deprem	ile	enkaz	altında	
kalmıştır.

Mühendislerin	raporları	ayrıntıları	gösterecektir.	Ama	şunu	biliyoruz	ki	Ulusal	
afet	 riski	 azaltma	stratejileri,	planları	 ve	bu	konuda	yapılanlar	enkaz	altında	
kalmıştır.	Depreme	hazırlıksızlık	çok	yönlü	karşımıza	çıktı,	biz	sağlık	emekçileri	
de	sağlık	alanında	bu	gerçeklikle	‘mış	gibi’	yapılanlarla	çok	acı	bir	fatura	ile	
yüzleştik.	

Nüfus hareketliliği
Deprem	bölgesinden	başta	aynı	 ilin	köylerine	olmak	üzere,	komşu	 illere	ve	
metropollere	doğru	ciddi	bir	 göç	 vardır.	 İl	 içi	 göçün	miktarı	 bilinmemekle	
birlikte	Adıyaman	ve	 İslahiye’de	dikkat	çektiğini	söyleyebiliriz.	Yakın	köy	ve	
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beldelerin	nüfusu	5-10	katına	çıktığı	dile	getiriliyor,	birkaç	köy	ziyaretimizde	
buna	tanık	olduk.	Bununla	birlikte	Mersin,	Urfa,	Batman,	Diyarbakır,	Ankara,	
İstanbul,	Antalya,	Aydın	vb.	illere	yoğun	göç	olduğu	belirtiliyor.	Bu	göçün	sayı-
sının	tahminen	1,7	milyon	ile	2	milyon	arasında	olduğu	öngörülüyor.	Barınma,	
eğitim	ve	 iş	olanaklarının	yaratılması,	yardımların	sağlanması	yanında	sağlık	
alanında	özellikle	birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinde	göç	ciddi	müdahaleyi	
zorunlu	kılmaktadır.	Artan	nüfusa	hizmet	vermesi	beklenen	aile	sağlığı	birimleri	
ve	toplum	sağlığı	merkezlerinin	henüz	ciddi	bir	hazırlığı	yok.	Sadece	deprem	
bölgesinden	artan	hasta	başvuruları	bilgisine	sahibiz.	Psikososyal	destek	dahil	
hizmet	gereksinimi	daha	fazla	olan	bu	depremzede	nüfusa	yönelik	özgün	bir	
birinci	basmak	müdahale	gündeme	alınmalıdır.

Çevre Sağlığı:
Özellikle	 ilk	bir	hafta	 içinde	belirgin	çevre	sağlığı	sorunu	vardı.	Depremze-
deler,	çadırların	sayısının	çok	az	olması	nedeniyle	kalabalık	çadırlarda,	toplu	
yaşam	alanlarında	 (cami,	 cemevi,	 okullar,	 spor	 tesisleri	 vb.)	 ve	 arabalarda	
barınabiliyordu.	Buna	 az	 hasarlı	 ya	da	hasarsız	 olduğunu	düşünerek	 kendi	
evinde	kalanları	da	ekleyebiliriz.	Özellikle	müstakil	binaların	kullanımı	hiç	de	az	
değildir.	Barınma	ile	ilgili	en	büyük	sorunlar	kalabalık	ortam	ve	yanı	sıra	soğuk	
olmuştur.	Uyku	tulumlarının	sınırlı	sayıda	olması,	elektrik	olmaması,	jeneratör-
lerin	kısa	sürede	arıza	vermesi	vb.	nedenlerle	depremzedeler	ve	gönüllüler	
sıklıkla	yakılan	ateş	etrafından	sabahı	karşılamıştır.	Yaşlılar	ve	çocuklar	toplu	
yaşam	alanlarında	battaniyelerle	soğuktan	korunmaya	çalışılmıştır.

Kalabalık	ortam	ve	sınırlı	sayıda	tuvalet	olması,	ciddi	atık	sorununa	yol	açmıştır.	
Suyun	olmaması	tuvaletlerin	kısa	sürede	tıkanmasına	yol	açmıştır.	Erkekler	ve	
çocuklar	açık	alanda	tuvalet	ihtiyacını	karşılarken	kadınlar,	yaşlılar	ve	engelliler	
ciddi	sorunlar	yaşamıştır.	Açık	alanda	biriken	gaitalarda	ciddi	enfeksiyon	kay-
nağı	olarak	tehdide	yol	açmıştır.	Bu	konuda	gönüllü	sağlık	emekçilerinin	toplu	
hijyene	 karşı	müdahaleleri	 (tuvaletlerin	 sık	 sık	 temizlenmesini	 sağlamaları,	
sabunlu	ıslak	mendil	kullanımı,	sabun	kullanımı	teşvik	vb.)	ve	açılabilen	yerler-
de	sahra	tuvaletinin	yapılması	gastroenterit	salgını	engellemiştir	diyebiliriz.	Bu	
konuda	belediyelerin	de	katkısının	altı	çizilmelidir.	Tuvaletlerinin	temizlenmesi	
ve	toplu	yaşama	alanlarına	su	sağlanması	salgınlardan	koruma	konusunda	etkili	
olmuştur.

Su	ihtiyacı	büyük	oranda	şişe	suları	ile	karşılanmıştır.	Toplu	yaşam	alanların-
da	belediyelerin	 tankerle	 klorlanmış	 su	 temini	mümkün	olmuştur.	Bununla	
birlikte	gün	boyu	 yaşam	alanlarında	depremzedelerden	çok	gönüllü	 ya	da	
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görevlendirme	 ile	gelen	 kamu	kuruluşları	 ve	STK’ların	 kaldığını	 not	 etmeli-
yiz.	Bu	yerlerin	bir	 kısmının	 tuvaletlerinin	halk	 tarafından	kullanılmasına	 izin	
verildiğini,	bununla	birlikte	depremzede	vatandaşların	ve	gönüllülerin	büyük	
kısmının	çadırlarda	olduğu,	az	sayıda	kurulan	seyyar	tuvalet	ve	açık	çukurdan	
yararlandığını	belirtmek	isteriz.	Bu	durumda	kişisel	hijyen	çok	öne	çıkmıştır.	
Kişisel	hijyen	malzemeleri	ve	sağlık	emekçilerinin	bulaşıcı	hastalıklarla	ilgili	sık	
sık	bilgi	paylaşmaları	önemli	katkı	sağlamıştır.	

Duş	olanağı	halen	sınırlı	sayıdadır.	Şebeke	suyu	halen	yoktur.	Yapılan	su	ince-
lemelerinin	yarıya	yakını	olumsuz	olması	nedeniyle	şehre	su	verilememektedir.	
Alt	 yapının	onarılmadan	 şebeke	 suyunun	verilmiyor	olması	 hala	 en	önem-
li	bulaşıcı	hastalık	 tehdidi	olarak	varlığını	 sürdürmektedir.	Yıkanamama	çok	
sayıda	 enfeksiyon	 hastalığında	 vaka	 artışı	 şeklinde	 karşımıza	 çıkmaktadır.	
Gastroenteritler,	uyuz-bit,	üriner	enfeksiyonlar,	sistitler,	genital	enfeksiyon-
lar,	mantarlar	öne	çıkan	enfeksiyon	hastalıklarıdır.	Bu	hastalıkların	sahaya	çıkan	
sağlık	emekçileri	tarafından	erken	saptanması	ve	tedavi	edilmesi	salgına	evril-
meyi	engellemektedir.	Yine	vatandaş	ve	gönüllülerin	dönüşümlü	de	olsa	sınırlı	
duş	olanaklarını	harekete	geçirmesi,	 suyun	olduğu	köylere	gidilmesi	 vb.	 ile	
ihtiyaç	karşılanmaya	çalışılmaktadır.

Çöpler	de	önemli	sorun	olarak	 ilk	günden	bu	yana	karşımızda	durmaktadır.	
İlk	günlerde	çok	daha	belirgin	olan	çöp	yığınları	gün	geçtikçe	azalmıştır.	Çöp	
yığınları	erken	dönem	daha	çok	yardımların	çok	fazla	olması	(gıda	atıkları	ve	
tercih	edilmeyen	giysi	poşetleri-kutuları	ve	açığa	dökülenleri),	yerleşim	alan-
larının	düzensizliği	ve	çöplerin	gelişigüzel	atılması	ve	çöp	yığınlarına	müdahale	
edilmemesinden	 kaynaklanıyordu.	 Sağlık	 emekçileri	 olarak	 çöp	 yığınlarının	
önemli	 bulaşıcı	 hastalık	 kaynağı	 olduğu	 sık	 sık	dile	getirildi,	 yerleşim	alan-
larında	çöp	toplama	kampanyaları	yapılarak	vatandaşın	kendi	çöpüne	sahip	
çıkmasının	sağlanması,	çöplerin	ayrıştırarak	toplanması	konusunda	bilgi	pay-
laşımı	 yapıldı.	 Belediyelerin	 özellikle	 çöp	 yığınlarını	 ve	büyük	caddelerdeki	
çöpleri	düzenli	toplamaya	başlaması,	mahalle	arasındaki	çöpleri	 ise	bildiril-
diğinde	toplamaya	başlamaları	ve	 ilaçlama	yapmaları	çöp	sorununu	kısmen	
azaltmıştır.	Bununla	birlikte	özellikle	gıda	atıkları	ve	su	şişeleri	çöp	kaynağı	
olarak	varlığını	sürdürmektedir.

Zaman	içinde	kurulan	çadır	kentlerde	de	çöp,	sorun	olarak	karşımıza	çıkmış-
tır.	Başta	vatandaşın	kendi	çöpünü	toplaması	konusunda	sağlık	emekçilerinin	
örnek	kampanyaları	ve	belediyelerin	de	toplanan	çöpleri	düzenli	almaya	baş-
lamaları	çadır	kentler	de	sorunun	boyutunu	azaltmıştır.
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Belediyelerin	 Antakya’da	 daha	 etkin	 olduğunu,	 buna	 karşın	 özellikle	 Adı-
yaman’da	oldukça	 yetersiz	 hizmet	 verdiğinin	de	 altını	 çizmeliyiz.	Deprem	
bölgesinde	belediyelerin	eşleştirilmesi	konusunda	Adıyaman	açısından	cid-
di	sorun	vardır.	Bölge	belediyelerinin	büyük	kısmına	kayyum	gelmiş	olması	
nedeniyle	Van	depremi	dönemindeki	kısa	sürede	çözülen	birçok	sorun	Maraş	
Depremleri	döneminde	halen	çözülebilmiş	değildir.	Arama-kurtarma	faaliyet-
lerinde	olduğu	gibi	gerek	yardımlar	gerekse	belediye	hizmetleri	konusunda	
bölge	belediyelerin	çalışmalarının	dikkat	çekici	noktada	kötü	olduğu	Adıyaman	
örneğinde	ayan	beyan	görülmektedir.

SAĞLIK HIZMETLERI

Erken dönem sağlık hizmetleri
İlk	3	gün	diyebileceğimiz	dönemde	ilk	yardım,	resüsitasyon,	cerrahi	işlemler,	
yaralanmalara	müdahaleler	dikkati	 çekiyor.	Bu	dönemde	depremden	yerel	
sağlık	emekçilerinin	de	yoğun	etkilenmesi,	diğer	illerden	gelen	kişilerin	baş-
vurulara	karşı	oldukça	yetersiz	kalması,	hastanelerin	zarar	görmesi,	malzeme	
eksikliği	 vb.	 eklendiğinde	 tamamen	kaotik	bir	 tabloyu	ortaya	 koymaktadır.	
Bununla	birlikte	yerel	sağlık	emekçilerinin	özverili	çalışmaları,	bölgenin	kendi	
insanı	 olan	 sağlık	 emekçilerinin	depreme	bölgesine	gelebilmiş	 olmaları	 ve	
erken	dönem	gönüllü	ve	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçilerinin	özveri	
ve	yaratıcılıkları	ile	sağlık	hizmetleri	yürütülmeye	çalışılmıştır.	Cerrahi	işlemler	
sınırlı	imkanlarla	gerçekleştirilirken,	post-op	bakımda	ciddi	sorunlar	yaşanmış-
tır.	Buna	malzeme	eksikliği	eklenince	önlenebilir	birçok	ölüm	karşısında	çaresiz	
kalınmıştır.	Transfer	olanaklarının	ilk	iki	gün	daha	sınırlı	olmasına	karşın	üçüncü	
gün	ve	sonrası	karmaşık	vakaların	yakın	illere	transferi	gerçekleştirilebilmiş-
tir.	 Sağlık	Bakanlığı’nın	görevlendirmeleri	 geciktirmesi,	 gönüllülere	 yönelik	
engelleyici	 tutumları,	 sağlık	 emekçilerinin	 yerleştirmelerini	merkezi	 olarak	
yapması	gecikmelere	yol	açmıştır.	Birçok	gönüllü	görevlendirme	beklerken,	
yerel	sağlık	kurumları	sağlık	emekçisi	yoksunluğu	ile	istenen	sağlık	hizmetini	
yürütememiştir.	

Erken	dönem	Türkiye	sathında	sahra	hastanesi	kurma	konusunda	dahi	epey	
geç	kalınmışken	Hindistan’ın	ikinci	gün	İskenderun’a	ulaşan	kapsamlı	hizmeti	
dikkate	alınmalıdır.	

TTB	ve	SES	üyesi	sağlık	emekçilerinin	gönüllü	ve	görevlendirme	ile	deprem	
bölgesinde	ilk	günden	beri	var	olması	da	not	edilmelidir.	
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Erken	dönem	 tıbbi	malzeme	ve	 ilaç	 sorunları	 yanında	 sağlık	 emekçilerine	
yönelik	sosyal	olanakların	(barınma,	beslenme,	su,	tuvalet,	duş,	giyinme	vb.)	
oldukça	yetersiz	olduğu,	bu	eksikliğin	meslek	örgütü	ve	sendikalar	yanında	
gönüllü	STK’lar	aracılığıyla	giderildiği	de	aktarılanlar	arasındaydı.

Önemli	sorunlardan	birisi	de	koruyucu	hizmetler	(özellikle	çevre	sağlığı	hizmet-
leri)	ilk	günden	başlamaması,	birinci	haftanın	sonunda	yavaş	yavaş	gündeme	
gelmesiydi.	Daha	önceki	deprem	deneyiminden	elde	edilen	birikim	ne	yazık	
ki	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	bu	konuda	da	yaşama	geçirilememiştir.	Barın-
ma,	ısınma,	tuvalet	ve	duş,	çöplerin	toplanması	ve	bertaraf	edilmesi	ne	yazık	
ki	depremin	20.	Gününe	gelinmesine	karşın	halen	çözülebilmiş	değildir.	Bu	
gecikmede	bu	hizmetlerin	ilk	günden	başlamamasının	rolü	belirgindir,	sorunlar	
her	geçen	gün	büyüyerek	karşımıza	çıkmıştır.	Gönüllülerin	aktif	müdahalesine	
rağmen	daha	güçlü	olanaklara	sahip	olamama	nedeniyle	sadece	ihtiyacın	bir	
kısmı	sağlanabilmiştir.	

Erken	dönem	dile	getirilen	önemli	bir	sorun	da	cenaze	işlemleridir.	Ceset	tor-
basının	olmaması,	kimliklendirme	işlemlerinin	uzaması,	cenazelerin	gelişigüzel	
meydanlarda	toplanmış	olması,	yine	kefen	bulamama	ve	dini	ritüellere	uygun	
olmayan	defin	işlemleri	yas	sürecine	de	yansıyacak	önemli	sorunlar	olarak	var-
lığını	sürdürmektedir.	Enkaz	altında	hala	bulunamayan	cenazeler	de	yakınları	
için	önemli	sorun	olarak	varlığını	sürdürmektedir.

Ikinci dönem sağlık hizmetleri:
Depremin	3.	günü	sonrası	ortaya	çıkan	barınma,	 tuvalet,	 su,	duş,	 çöp,	 toz,	
bireysel	ve	toplumsal	hijyen,	ısınma,	elektrik	vb.	sorunlar	halk	sağlığını	tehdit	
etmektedir.	Belediyelerin,	demokratik	kitle	örgütlerinin,	sendika	ve	derneklerin	
aktif	katılımı	ile	bir	nebze	de	olsa	bu	sorunlar	hafifletilebilmiş	olsa	da	tehdit	
boyutu	devam	etmektedir.	Bu	sorunlara	bağlı	ASYE,	 ishal,	üriner	ve	genital	
enfeksiyonlar,	deri	ve	yumuşak	doku	enfeksiyonları,	uyuz	ve	bit	en	sık	karşı-
laşılan	sorunlardır.	Gerek	poliklinik	hizmetlerinde	gerekse	saha	da	yürütülen	
faaliyetlerde	(köy,	mahalle	ve	çadır	kent	gezileri)	bu	sorunlar	en	ön	sıradadır.	
Bu	kapsamda	ilaç	dağıtımı	ve	sağlık	eğitimi	bir	yere	kadar	etkili	olmaktadır.	Bu	
enfeksiyonların	önlenmesinin	temeli	soruna	yol	açan	olumsuz	koşulların	gide-
rilmesine	bağlıdır.	Hala	çadırsız	aileler,	tuvalet	ve	duş	olanağı	olmayan	mahalle	
ve	köyler,	 temiz	şebeke	suyunun	olmaması,	elektriğin	hala	sağlanamaması,	
yakacak	sorunları,	çöp	yığınları,	enkaza	bağlı	tozlar,	soğuk	hava	enfeksiyon-
ların	devam	edeceğini	düşündürtmektedir.	Dahası	gün	geçtikçe	bu	olumsuz	
koşullara	tüberküloz	gibi	enfeksiyonlarının	da	dahil	olacağını	unutmamalıyız.
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Yara	 yeri	 enfeksiyonları,	 el-tırnak	 ve	dudak	çatlakları,	 vb.	 yönlü	pansuman	
gereksinimi	de	bu	dönemde	öne	çıkan	tıbbi	ihtiyaçlar	arasındaydı.	Bunlar	doğ-
rudan	pansuman	yapılarak	ve	ilaç	verilerek	çözüldü.	Yine	toplumla	pansuman	
yapabilme	ve	çatlaklar	oluşmasın	diye	yapılacak	koruyucu	önlemler	konusunda	
bilgi	paylaşıldı.	Yardım	ihtiyaç	listesi	belirleyenler	kurum	ve	örgütlere	de	başta	
krem-merhemlerin	listesi	ve	meyve-sebze	yönlü	yardımlar	ön	plana	çıkartıldı.	
Vitamin	eksikliğine	bağlı	çatlaklarla	birlikte	kabızlıkta	önemli	şikayetler	arasın-
daydı.	Bu	özellikle	kadınlar	arasında	güvenli	tuvalet	bulamama	kaynaklı	olması	
ile	tüm	depremzedeler	için	sebze	içeren	yemek	ve	salataların	tüketimin	azlığı	
ile	de	ilişkiliydi.	Aşevleri	bu	konuda	uyarılmasına	karşın,	sebze	içeren	öğünler	
halen	sağlanabilmiş	değildir.

Bu	dönemin	önemli	bir	sorunu	da	kronik	hastaların	ilaçlarına	erişememe	ve	
kontrollerin	 aksaması	olmuştur.	Bunların	bir	 kısmı	 sağlık	 kurumlarına	 (has-
tane	 ve	gönüllülerin	 sağlık	birimlerine)	 ulaşma	 ile	 ilgili	 sorundur.	Bu	 sorun	
depremzedelerin	çadırlarından,	enkaza	yakın	yerlerde	bulunma	 isteminden,	
hastanelerde	kronik	hastalık	yönlü	hizmetin	sürekliliğinin	sağlanamamasından,	
il	dışına	gitmek	zorunda	olmaktan	vb.	kaynaklanmaktadır.	SES-TTB	ve	özgün	
grupların	gönüllülerin	saha	da	yürüttüğü	hizmet	bu	ihtiyaçların	saptanması	ve	
yerinde	karşılanması	konusunda	da	katkı	sağlamıştır.	Yardımlar	kapsamında	
gelen	ilaçlar	yanı	sıra	TEB	kurduğu	eczanelerin	aracılığıyla	ilaç	ihtiyacı	büyük	
oranda	karşılanmıştır.	Bununla	birlikte	diyaliz,	kemoterapi	gibi	tıbbi	ihtiyaçla-
rın	karşılanması	mümkün	değildir.	Yaygın	ihtiyaç	olan	ilaçlar	olarak	antifungal	
kremler	 (özellikle	vaginal),	 antibiyotikler,	el-ayak	ve	yüz	koruyucu	kremler,	
uyuz	ve	bit	 solüsyonları,	 pansumanda	kullanılan	 antibiyotikli	 kremler	olarak	
sıralanabilir.

Psikososyal	destek	ihtiyacı	deprem	sonrası	dönemin	uzaması	ile	artmaktadır.	
Psikiyatri	 ve	psikoloji	 dernekleri	 ve	gönüllü	 kurumların	bu	 yönlü	 artan	hiz-
metleri	umut	vaat	etmektedir.	Bununla	birlikte	koruyucu	yaklaşımdan	ziyade	
terapi	hedefli	geliştirilen	programların	öne	çıkması	ihtiyacın	karşılanmasını	zora	
sokmaktadır.	Topluma	dayalı,	yerinde	yürütülecek	çalışmaların	geliştirilmesi	
elzem	olarak	görülüyor.	Özellikle	çocuklara	yönelik	kısa	erimli	sahada	yürü-
tülen	faaliyetin	uzun	süreli	programlara	evrilmesi	önümüzde	önemli	görevler	
arasında	yer	almaktadır.

Bu	dönemi	 takiben	 yaşamın	 yeniden	 ‘’eski	 normaline’’	 dönmesi	 ile	 sağlık	
hizmet	gereksinimin	büyüyeceğini	 söyleyebiliriz.	Bu	durum	yıkılmış-hasar-
lanmış	hastane	ve	sağlık	kurumlarının	(ASM’ler	dahil)	fazlalığı	yanında	deprem	
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nedeniyle	kaybettiklerimiz	sağlık	emekçileri	ve	güvenli	bir	ortam	ve	çocukla-
rın	eğitimi	nedeniyle	diğer	illere	göç	eden	sağlık	emekçilerinin	fazlalığından	
kaynaklanmaktadır.	Görevlendirilen	sağlık	emekçilerinin	barınma	koşullarının	
sağlanmamış	olması,	depremlerin	halen	devam	etmesi,	hasarlı	 sağlık	kuru-
munda	 kalma	 zorunluluğu,	 yöneticilerin-başhekimlerin	bu	 koşullarda	dahi	
sağlık	emekçilerini	görmeyen-duyamayan	tekçi	yönetim	anlayışları,	mobbingin	
artarak	devam	etmesi	bölgeye	sağlık	emekçisi	gelişini	engelleyici	 faktörler	
arasındadır.	Bununla	birlikte	gönüllü	kurumların	 (özellikle	SES-TTB	deprem	
koordinasyonu)	varlığı,	görevlendirme	 ile	gelen	 sağlık	emekçilerine	yönelik	
barınma	koşulları	sağlama	yönlü	toplum	katılımı,	yabancı	heyetlerce	kurulan	
hastaneler	ve	spesifik	sağlık	kurumlarının	bir	bir	açılması	ihtiyaçların	karşılan-
ması	konusunda	umut	vaat	etmektedir.	

Bu	başlıkta	son	olarak	eklememiz	gereken	bir	konuda	rehabilitasyon-esenlen-
dirme	hizmetleridir.	Sosyal	esenlendirme	ayrı	bir	başlıkta	tartışılacaktır.	Tıbbi	
bağlamda	fiziksel	ve	psikolojik	esenlendirme	yönlü	çalışmalar	kritik	önemde-
dir.	Yakın	dönem	için	bizi	bekleyen	sorun	uzuv	kaybı	yaşayan	insan	sayısının	
fazlalığıdır.	Ortez-protez	vb.	ihtiyaçların	fazlalığı	yanında,	yaygın	bir	fizyoterapi	
hizmet	gereksinimi	olduğunu	not	etmeliyiz.	Gerek	deprem	bölgesinde	gerekse	
göç	edilen	illerde	hizmetin	karşılanmasına	yönelik	çabaların	artırılması	zorun-
ludur.	Engellilerin	doğrudan	katılımı	ile	belirlenecek	hizmet	modellerinin	inşası	
önümüzdeki	görevler	arasında	yer	almaktadır.	

Sağlık Emekçileri
Gerek	depremzede	gerekse	görevlendirme	ve	gönüllü	gelen	sağlık	emekçileri	
ciddi	sorunlar	yaşamış	ve	halen	yaşamaktadır.	Başta	barınma	koşulları	olmak	
üzere	tuvalet,	duş,	beslenme	ve	giyinme	vb.	konularda	sorunlar	mevcuttur.	
Barınma	açısından	önceleri	kendi	arabalarında	ve	kendi	olanakları	ile	bulduk-
ları	çadırlarda	kalınmıştır.	Yerel	olanakların	sınırlı	olması	ve	başvuru	sayısının	
çokluğu	ilk	birkaç	gün	çok	az	uyku	ya	da	dinlenme	fırsatı	bulunabilmiştir.	Bu	
dönemde	sınırlı	sayıda	uyku	tulumuna	erişen	sağlık	emekçisi	olmuştur.	Erken	
dönemde	su	dahi	beslenme	büyük	sorun	olmuştur.	İlerleyen	günlerle	birlikte	
çadırların	 kurulması	 ve	uyku	 tulumlarının	 sağlanması	 ile	barınma	ve	 ısınma	
sorunu	kısmen	çözülmüştür.	Yine	de	elektriğin	olmaması	 ve	 soba-yakacak	
sorunu	nedeniyle	soğuk	en	çok	şikâyet	edilen	konular	arasında	yer	almıştır.	Bu	
dönemde	barınma	için	ilk	tercih	arabalar	olmuştur.	Barınma	açısından	hizmetin	
verildiği	hastane	ortamında	da	kalan	sağlık	emekçisi	az	değildir.	Beslenme,	
gıda	 yardımları	 ile	 kısmen	 rahatlamış	olsa	da	 tuvalet	 ve	duş	 sorunu	halen	



18 • DEPREM SÜREÇLERİ VE RAPORLARI

529

devam	eden	sorunlar	arasında	yer	almaktadır.	Bu	konuda	en	şanslı	meslek	
örgütü	(TTB)	ve	sendika	(SES)	ile	gönüllü	giden	sağlık	emekçileri	olmuştur,	ilk	
zaman	çadır,	mat	ve	uyku	tulumu	ve	jeneratör	vasıtasıyla	kullanılabilen	elektrik	
sobaları	ve	karavanlar	barınma	koşullarına	ciddi	katkı	koymuştur.	Son	günlerde	
duş	ve	tuvalet	olan	konteynerlerin	da	TTB	ve	Tabip	Odaları	tarafından	dep-
rem	bölgelerine	transferi	ile	barınma	sorununda	epey	yol	alınmıştır.	Bununla	
birlikte	 çadır-konteyner-karavanların	 sayısı	 görevlendirme	 ile	gelen	 sağlık	
emekçilerine	 yetmemektedir.	 İskenderun	 ve	Elbistan	devlet	 hastanelerinde	
sağlık	 emekçilerinin	 konaklaması	 hastanede	 karşılanmıştır.	 Bununla	birlikte	
son	6.4’lük	deprem	sonrası	 İskenderun	devlet	 hastanesi	 boşaltılmış,	 sağlık	
emekçileri	çadırlarda	kalmaya	başlamıştır.	

Depremzede	sağlık	emekçileri	için	durum	daha	da	vahimdir.	Sağlık	emekçile-
rinin	sayıca	az	olması	ve	hizmet	gereksiniminin	fazla	olması	bu	arkadaşlarımızı	
yüksek	 tempoyla	çalışmaya	devam	etmek	zorunda	bırakmıştır.	SES	ve	TTB	
tarafından	depremzede	tüm	sağlık	emekçilerinin	idari	izinli	sayılması	talepleri	
ne	 yazık	 ki	 karşılanmamış,	 sadece	birinci	 derece	 yakınını	 kaybeden	 sağlık	
emekçilerine	 kısa	 süreli	 izin	 verilmiş,	 bu	 iznin	dahi	 kullanılması	 konusunda	
yöneticilerin	mobbingleri	devam	etmiştir.	

Depremzede	 sağlık	 emekçilerinin	büyük	 kısmı	 yakınlarını	 il	 dışına	 taşımış,	
çocuklarını	okullara	kaydetmiş	ve	yeniden	işyerlerine	dönmüştür.	Depremzede	
olma	haline	ailelerin	parçalanması	da	eklenmiştir.	Yine	hasarlı	binalar	içinde	
kalan	eşyaların	 çıkartılması,	 taşınması	 ve	bir	 yerde	muhafaza	edilmesinde	
ciddi	sorunlar	vardır.	Güvenlik	bir	yana,	karaborsaya	dönen	nakliyat	ücretleri	
ve	kalacak	yer	konusunda	yaşanan	sorunlar	bir	türlü	giderilememiş,	kamu	bu	
konuda	sağlık	emekçilerini	tamamen	yalnız	bırakmıştır.	

Sağlık	emekçileri	 için	 şu	an	en	büyük	sorun	gelecek	belirsizliği	 ve	çalışma	
koşullarının	ağırlığıdır.	Özellikle	yerli	sağlık	emekçileri	göç	etmek	istememekte,	
buna	karşın	yaşamı	nasıl	ikame	edeceğini	de	çok	bilememektedir.	Tamamen	
şehirler	 arasında	hareketli	 bir	 tempo	 ile	günler	geçmektedir.	 Tüm	bunlara	
hastane,	ASM,	 ilçe	sağlık	müdürlüğü	vb.	kurumların	yıkılması,	hasarlı	olması	
eklendiğinde	çalışma	koşulları	 da	hiç	 rahat	değildir.	Gönüllü	gelen	kişilerin	
görevlendirmesinin	olmaması	özellikle	cerrahi	işlemler	konusunda	sıkıntılara	
yol	açmakta,	işten	kısa	süre	de	olsa	ayrılıp	ailelerinin	yanlarına	gitme,	dostlarına	
taziye	ziyaretlerinde	bulunma	olanaklarına	bile	sahip	olunamamaktadır.	

Sağlık	emekçileri	ile	ilgili	önemli	bir	sorunda	görevlendirmelerdeki	belirsizliktir.	
Ne	zaman	nereye	gidileceği	 tam	bilinememektedir.	Önemli	bir	kısım	sağlık	
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emekçisi	depremde	az	etkilenen	yerlerde	(Adana	Şehir	Hastanesi)	görevlendi-
rilmekte,	deprem	bölgesine	gidememektedir.	Bir	kısmı	da	(cerrahlar,	anestezi	
teknikerleri,	gibi)	gittikleri	yerde	ameliyathane	koşulları	olmadığı	için	gerekli	
hizmeti	verme	olanağı	bulamamaktadır.

Depremden	sağlık	emekçileri	ciddi	kayıp	vermiştir.	Adana’da	12,	Şanlıurfa’da	
6,	Malatya’da	3,	K.	Maraş’ta	40,	Osmaniye’de	7,	Hatay’da	160,	Gaziantep’te	
42,	Diyarbakır’da	10,	Adıyaman’da	37,	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçisi	haya-
tını	kaybetmiştir.	SES	olarak	saptayabildiğimiz	sağlık	emekçisi	kaybımız	339	
iken	Sağlık	Bakanı	Koca	448	sağlık	emekçisini	deprem	nedeniyle	yitirdiğimizi	
paylaştı.	Depremde	17	üyemiz	hayatını	kaybetti.	Birçoğunun	da	birinci	derece	
yakınlarında	kayıplar	yaşanmıştır.	Etkilenmenin	düzeyi	oldukça	yaygındır.	

SES	olarak	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	depremzede	olmalarından	
kaynaklı	 zorla	göreve	çağrılmalarına	 ilişkin	 kamuoyu	oluşturduk.	 	 İdari	 izinli	
sayılmaları	için	mazeret	dilekçeleri	ve	tayin	dilekçeleri	hazırladık.	Sağlık	Bakan-
lığı	ve	YÖK’e	uyarılar	yaptık.	Web	sitemizde	ve	sosyal	medya	hesaplarımızdan	
bu	çalışmaları	duyurduk.

Esenlendirme- Kentin yeniden inşası
Adıyaman	ve	Antakya	halkı,	mevcut	iktidarın	kentin	demografik	yapısıyla	oyna-
yacağı,	göçü	teşvik	edeceği,	kentin	yeniden	inşasında	TOKİ	ve	yandaş	inşaat	
çeteleri	tarafından	hızla	tarihi	ve	kültürel	varlıkları	yok	sayan,	depremin	yıkıcı	
etkisini	görmezden	gelen	bir	yol	izleyeceği	konusunda	hemfikir…	Bu	nedenle	
kentlerin	emek	ve	demokrasi	güçleri	göçleri	engelleme	ve	geçici	kılma,	yeni-
den	dönüşü	hızlandıracak	olanakları	hazırlama,	tarihi-kültürel	varlıkları	ve	tarımı	
gören	yeniden	inşa	tartışmalarının	toplumun	bütünüyle	sürdürme	ve	yaşama	
geçirme	yönlü	gündemi	önüne	koymuş	durumda.	Yine	depremden	çok	yıkıma	
yol	açan	neoliberal	politikalardan	hesap	sorulması	yönlü	çalışmaları	başlatmış	
durumda…	Depremin	yarattığı	enkazdan	çıkışın	örgütlü	toplum	ile	gerçekle-
şeceği	bilinciyle	hareket	göze	çarpıyor.	Toplumsal	dayanışma	ve	yeniden	inşa	
en	çok	dile	getirilen	sözcükler.

6	Şubat	Depremi	Erken	Döneminin	Sosyal	Hizmetler	Açısından	Değerlendi-
rilmesi

Kahramanmaraş’ın	Pazarcık	ve	Elbistan	ilçelerinde	meydana	gelen	iki	büyük	
deprem	 10	 ilde	yıkıcı	hasara	neden	oldu.	Komşu	ülkeleri	de	etkileyen	dep-
remde	can	kaybı	25	bine	yaklaşırken	yaralı	sayısı	80	bin	300’ü	buldu.	Halen	
arama-kurtarma	çalışmalarının	devam	ettiği	depremin	6.gününde	10	binlerce	
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insanın	ise	acil	yardım	çağrıları	devam	ederken	deprem	sonrasında	Adana’da	
yapılan	uygulamaları	ve	ortaya	çıkan	sorunları	aşağıda	sıralamaya	çalışacağız.

Sorun:	Enkazdan	çıkarılarak	sevk	edilen	ve	hastanelere	yatışı	sağlanan	çocuk-
ların	güvenliğinin	sağlanamaması.	Yaşanan	deneyim:	Çocuk	Gözlem	Alanında	
gönüllü	 olduklarını	 ifade	eden	biri	 kadın	 üç	 şahıs	 güvenlik	 görevlilerinden	
destek	alınarak	alandan	çıkarılmış,	polise	teslim	edilmiştir.	

Çözüm:	Enkazdan	çıkarıldıkları	andan	itibaren	yolda,	hastaneye	yatışının	sağ-
landığı	süreçte	ve	sonrasında	çocukların	güvenliğini	sağlayacak	mekanizmanın	
hızlıca	oluşturulması.	

Sorun:	Çok	sayıda	kimliksiz	çocuk	kaydının	olduğu	görüldüğünden	enkazdan	
çıkarılan	 çocukların	 kimlik	 tespitinin	 yapılmadığı	 veya	gelişigüzel	 yapılarak	
hastane	sevklerinin	yapıldığı.	Çözüm:	Kimliği	yoksa	dahi	çocuğun	hangi	ildeki,	
hangi	adresteki	enkazdan	çıkarıldığı	bilgisinin	açık	olarak	kayıtlara	girmesinin	
sağlanması.	

Sorun:	Kimlik	 tespiti	 yapılamayan	ve	 tedavisi	 tamamlanan	çocuklarla	 ilgili	
planın	geç	uygulamaya	konulması.

Çözüm:	Kimlik	 tespiti	 yapılamayan,	 tedavisi	 tamamlanan,	 aile	 ve	 akraba-
larından	 aranıp	 sorulmayan	çocukların	 sosyal	 hizmetlere	 yerleştirilmesi	 ve	
psikososyal	desteğin	yanı	sıra	hızlıca	aile	ve	akrabalarının	yanına	döndürül-
melerinin	sağlanması.

Sorun:	Hastanelerde	çocuklarını	 teslim	almaya	gelen	aile,	 akraba	ve	yakın-
larıyla,	 gözlem	alanında	 yatarak	 tedavi	 gören	çocukların	 yanında	 ayaküstü	
görüşmeler	 ile	aileyle	çocuğun	yakınlığına	yönelik	sorgulama	yapılmakta	ve	
çocukların	 teslimi	o	alanda	gerçekleştirilmektedir.	Sosyal	Hizmetlere	çocuk	
teslimi	de	aynı	şekilde	yapılmaktadır.

Çözüm:	Bütün	hastanelerde	böylesi	durumlar	için	ailelerin	de	depremde	yaşa-
dıkları	dikkate	alınarak	uygun	odaların	düzenlenmesi.

Sorun:	 Çok	 sayıda	 kişinin,	 ailelerinden/yakınlarından/çocuklarından	 kay-
bettiklerini	 aradıkları	 ve	 günlerce	 bulmakta	 zorlandıkları,	 çoğu	 zaman	 da	
bulamadıkları,	yardımcı	olanların	da	el	yordamıyla	bulmaya	çalıştıkları	görül-
müştür.	Bu	konuda	halen	bir	uygulama	mevcut	değildir.	Çözüm:	Bu	sorunun	
çözümü	 için	hem	merkezi	düzeyde	hem	de	yerellerde	 telefon	hatlarının	ve	
başvuru	masalarının	oluşturulması.	

Sorun:	 Hastanelerde	 yatarak	 tedavi	 gören	 çocukların	 beslenme,	 giyinme,	
temizlik,	 tuvalet	 ihtiyaçlarını	giderme,	 ilaçlarını	kullanma,	diğer	birimlerdeki	
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işlemlerini	yerine	getirme,	çocuğa	yaklaşım	gibi	konularda	personelin	yetersiz-
liği	veya	hiç	olmaması.	Sayısız	gönüllü	başvurusu	olmasına	rağmen	bürokratik	
engeller	nedeniyle	sorun	halen	devam	etmektedir.

Çözüm:	Sağlık	Bakanlığınca	gönüllülük	sisteminin	hızlıca	işletilerek	bu	sorunun	
çözülmesi.	

Sorun:	Aynı	ilde	veya	başka	bir	ilde	bulunan	hastanelere	sevk	edilen	çocukların	
kayıtlarının	yapılmasına	geç	başlanması.

Çözüm:	Kaydı	 yapılmayan	çocukların	 aile,	 akraba	 veya	 yakınları	 tarafından	
bulunması	mümkün	olmadığından	 veya	geç	bulunmasına	 yol	 açacağından	
Sağlık	Bakanlığınca	bu	konunun	titizlikle	değerlendirmesinin	ve	uygulamasının	
sağlanması.

Sorun:	Yöneticilerin	insan	hakları	temelli	sosyal	hizmet	anlayış	ve	uygulama-
larından	uzak	tutum,	önyargı	ve	zihniyetlerinin,	hak	sahibi	olan	kişilere	yönelik	
sunulacak	hizmete	izin	vermemesi.	Yaşanılan	Deneyim:	Antakya’dan	Alzhe-
imer	hastası	olan	annesini	kurum	bakımına	yerleştirmek	sonrasında	kendisi	
ve	çocukları	 için	kalacak	yer	arayacağını	belirten	bir	müracaatçının	 (kadın)	
talebini	konuyla	ilgilenen	il	müdür	yardımcısına	ilettim,	ancak	yaşlılarına	baka-
mayanları	 anlayamadığını,	 bundan	 sonra	onlar	hakkında	yaşlılarını	bırakmak	
istedikleri	 için	 suç	duyurusunda	bulunacağını	 belirtmiş	 ve	 huzurevinin	de	
kapasitesinin	dolu	olduğunu	 ifade	etmiştir.	 Bunun	üzerine	özel	 huzurevleri	
araştırılmış,	ancak	en	düşük	16.500TL,	en	yüksek	22.500TL	olduğu	öğrenildi-
ğinden	müracaatçı	sorunuyla	baş	başa	bırakılmıştır.

Çözüm:	Sosyal	Hizmetlerin	özelleştirilmesi	kesinlikle	önlenmeli,	açılmış	olan-
lar	 kamulaştırılmalı,	 deprem	gibi	 olağanüstü	dönemlerde	 sosyal	 tarafından	
yaşlıların	kalmasına	uygun	barınma	alanları	oluşturulmalı.	Yukarıda	bahsedilen	
zihniyete	sahip	kişilerin	sosyal	hizmet	alanında	yer	almalarını	önleyecek	meka-
nizmaların	oluşturulması.

Sorun:	Enkaz	çalışmalarında	ve	deprem	sonrasında	beslenme,	barınma,	ısın-
ma,	arama,	kurtarma,	sağlık,	sosyal	hizmet,	ilaç,	su,	güvenlik	gibi	ihtiyaçların	
belediyeler,	 STK’lar,	 sendikalar,	 kişiler,	 odalar	 ve	birlikler	 tarafından	 yerine	
getirilmeye	çalışılması.

Çözüm:	Böylesine	olağanüstü	bir	felaket	dönemlerinde	öncelikle	devletin	ve	
kurumlarının	harekete	geçmesini	sağlayacak	yapının	kurulması	ve	belediye-
lerin,	STK’ların,	sendikaların,	odaların,	birliklerin,	kişilerin	desteğiyle	organize	
olunarak	koordinasyon	halinde	söz	konusu	faaliyetlerin	yürütülmesi.
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Sorun:	Kadın,	gebe,	 lohusa,	yeni	doğan,	yaşlı,	engelli,	kronik	hastalığı	bulu-
nan,	göçmenler	gibi	riskli	gruplara	yönelik	sosyal	hizmet	sunumunda	yetersiz	
kalınması.

Çözüm:	Özellikle	 toplanma	alanlarında	hızlıca	 tespitleri	 yapılarak	 ihtiyaç	ve	
sorunları	belirlendikten	sonra	ilgili	kurum	ve	kuruluşlarla	koordineli	bir	şekilde	
hizmet	sunumunun	sağlanması.	

Sorun:	Olası	yangın,	su	baskını	gibi	riskli	konularda	toplanma	alanlarında	bulu-
nan	depremzedelerin	yeterince	bilgilendirilmemesi.

Çözüm:	Toplanma	alanında	çalışma	yapan	STK’lar	 ve	diğerleriyle	 iş	 birliği	
içinde	bu	bilgilendirme	yapılabilir.	

Sorun:	Toplanma	alanlarında,	gönüllülerle	iş	birliği	halinde	yakınlarını	kaybe-
denlere,	çocuklara,	gebe	kadınlara,	lohusalara	vs.	Yönelik	psikososyal	destek	
çalışmasına	başlanmamış	olması.	Çözüm:	Gönüllülerle	birlikte	sosyal	hizmetler	
ve	sağlık	bakanlığı	koordinasyonunda	acilen	alanında	eğitim	almış	kişilerden	
psikososyal	destek	ekipleri	oluşturulmalı.

Aile	ve	Sosyal	Hizmet	Bakanlığının	Kayıp	Çocuklar	ve	Refakatsiz	Çocuklarla	
İlgili	Çalışmalarının	Değerlendirilmesi	

6	Şubat	2023’te	başlayan	depremlerde	güvenlik,	arama	kurtarma,	barınma,	
ulaşım	gibi	kamu	hizmetlerinin	zamanında	ve	etkin	biçimde	yerine	getirilme-
mesi	sonucunda	anne	babası	ölen	ya	da	nerede	olduğu	bilinmeyen,	enkazdan	
çıktığı	 sırada	ebeveyni	 yanında	olamayan	çok	 sayıda	çocuğun	 korunmasız	
kaldığı	anlaşılmıştır.	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	da	depremde	çok	sayıda	
çocuğun	refakatsiz	kaldığını	kabul	ederek	refakatsiz	çocuklar	için	arama	say-
fası	oluşturmuştur,	bu	sayfada	kimliği	bilinen,	bilinmeyen,	aileye	teslim	edilen	
ve	kuruluş	bakımına	alınan	çocuklar	hakkında	bilgiler	paylaşmaktadır.

Depremin	etkilediği	kentlerde	bulunan	kişilerin	aktardığı	haberlere	göre	çok	
fazla	sayıda	çocuk	kayıp	durumdadır.	Çocuklar	anne	babasını	kaybetmiş	olsun	
olmasın,	yurttaş	olsun	olmasın,	devletin	deprem	sebebiyle	veya	daha	önce	
korumasız	durumda	kalmış	çocukları	araştırmak,	bulmak	ve	yasalarda	öngö-
rülen	usul	ve	esaslara	uygun	biçimde	koruma	altına	almak	zorundadır.	

Özellikle	deprem	bölgesine	giden	ve	deprem	nedeniyle	göç	alan	illerde	görev	
alan	 sosyal	 hizmet	emekçisi	 üyelerimizin	bu	 konuya	dair	 tespitleri	 aşağıda	
sıralanmıştır;
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1. Deprem	bölgesindeki	sosyal	hizmet	bakımında	olan	çocuklar	başka	illere	
gönderilerek	ilgili	kurum	deprem	için	görevlendirilen	kişilerin	konakla-
ması	için	ayrılmış.

2. Depremzede	çocuklarla	ilgili	kayıt	alınmıyor	başka	illere	gönderiliyor.

3. Deprem	bölgesinde	Aile	 ve	Sosyal	Hizmet	Bakanlığı	 dışında	 (Diyanet,	
Vakıflar,	Dernekler)	çokça	başka	kurumlar	var

4. Deprem	 bölgesinde	 112-AFAD’ın	 ulaşamadığı	 köyler	 var.	 Buralarda	
jandarmanın	 enkaz	 altından	çıkardığı	 çocuklar	 var	 ve	bunların	 kayıtları	
tutulmamış.

5. Aile	ve	Sosyal	hizmetler	bakanlığının	kayıp	çocuklara	yönelik	bir	sistem	
yok

6. Depremden	dolayı	kurumda	yer	açmak	için,	kurumda	aileleri	 tarafında	
ihmal-istismar	nedeniyle	kalan	çocuklar	istismar	edildiği	ailelerinin	yanına	
gönderildi

7. Depremde	çocuk	teslimlerini	Aile	ve	Sosyal	hizmetler	yapmalıydı	ancak	
depremin	15.	günü	sahaya	girdiler	

8. Suça	teşvik	çocukların	barındığı	birimler	boşaltıldı	(Başka	yerlere	gönde-
rildiler),	buraya	depremden	dolayı	gelen	çocuklar	yerleştirildi.	Aynı	durum	
yaşlı	ve	engelliler	için	de	geçerli

9. Defin	işlemleri	usulüne	uygun	yapılmadığı	için	ilerleyen	günlerde	travma-
lara	sebep	olacak.

Ne	yazık	ki	yaklaşık	üç	haftalık	süreçte	aldığımız	haberlere	göre	bazı	deprem-
zede	çocuklar	için	hastaneye	götürülmek	üzere	ambulansa	alınan,	enkazdan	
çıkarılıp	bir	araca	bindirilen	bazı	çocuklardan	haber	alınamamıştır.	Bazı	dep-
remzede	çocukların	sosyal	hizmet	kuruluşuna	yerleştirilmek	yerine	yatılı	Kuran	
kursuna	yerleştirildiği	ortaya	çıkarılmıştır.	Söz	konusu	kurs	merkezinin	Diyanet	
İşleri	Başkanlığı’na	bağlı	olduğu	belirtilse	de	İsmailağa	Cemaatine	yakınlığı	ile	
bilinen	bir	vakıf	tarafından	işletildiği	öğrenilmiştir.	Alican	Uludağ’ın	haberine	
göre	İsmailağa	Cemaatinin	lideri	olan	kişinin	müridi	olarak	kendisini	tanıtan	
kişinin	gazeteciye	 “çocukların	 kalacak	 yeri	 olmadığı	 için	Müftünün	 yönlen-
dirmesiyle	kendilerinin	koruma	altına	aldıklarını”	söylediği	anlaşılmaktadır.	Ek	
olarak	habere	göre	travmaya	uğramış	depremzede	çocuklara	hafızlık	eğitimi	
de	verilmektedir.
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SES GENEL MERKEZI DEPREM 
IZLEME KOMISYONU 

1. AY DEĞERLENDIRME RAPORU
(12.03.2023)

Sendikamız	depremin	 ilk	 günlerinden	beri	 sahada	depremzede	halkımızla	
sağlık	ve	psiko-sosyal	destek	dayanışma	açısından	sahadadır.	Bu	çalışmalarını	
bütün	gönüllü	ekip	ve	kurumlar	ile	ortaklaştırmaya	çalıştığı	gibi	kamu	sağlık	
ve	sosyal	hizmet	kurumları	 ile	de	ortaklaştırmaya	çalışmaktadır.	Uzun	erimli	
bir	program	dahilinde	çalışmalarımızı	planlı	 ve	programlı	bir	 şekilde	yürüt-
mekteyiz.

Tüm	 şube/temsilciliklerimizden	 yüzlerce	 gönüllümüz	 ile	 yürüttüğü-
müz	çalışmaların	 yanında	genel	merkez	 adına	oluşturduğumuz	 içinde	halk	
sağlığı	 uzmanları	 ve	MYK	 üyelerimizin	 de	 olduğu	 deprem	 izleme	 komis-
yonumuz	 tarafından	düzenli	 bir	 şekilde	deprem	bölgesi	 ziyaret	 edilmekte	
ve	 raporlama	yapılmaktadır.	Bu	kapsamdaki	 ilk	geniş	 raporumuzu	 10	Şubat	
2023	 tarihinde	 (https://ses.org.tr/2023/02/ses-deprem-inceleme-he-
yeti-08-12-subat-2023-raporunu-acikladi/)	 yayınlamıştık.	 İkici	 ayrıntılı	
raporumuzu	da	 1	Mart	2023	günü	 (https://xfs2.ikon-x.com.tr/ses/2023/03/
SES-Deprem-Calismalari-Inceleme-Heyeti-olarak-8-1.pdf)	 yayınlamıştık.	
Deprem	 inceleme	heyetimiz	 raporumuz	 yayınlandıktan	 sonra	 tekrardan	bir	
hafta	2-7	MART	2023	tarihleri	arası	sahada	yaptığı	gezi	ve	izlemler	ile	bütün-
lüklü	bir	ayın	değerlendirmesini	yapmıştır.	

Aşağıdaki	değerlendirmeler	daha	önce	yaptığımız	değerlendirmelerle	birlikte	
depremin	ilk	bir	ayında	durum	tespiti	ile	yaptıklarımız	ve	önerilerimizi	içeren	
bir	değerlendirmedir.	Bu	değerlendirmemiz	daha	önce	yayınladığımız	raporlar	
ve	bilgilendirmelerle	birlikte	değerlendirilmelidir.	Ayrıca	şube/temsilciliklerimi-
zin	yaptığı	çalışmalar	sonrası	haftalık	yayınladığımız	izlem	notları	ve	raporları	
ile	günlük	çalışmalara	dair	sosyal	medya	paylaşımlarımız	da	süreci	takip	etmek	
isteyenler	açısından	yol	gösterici	olacaktır.	

Değerlendirmelerimizi	11	Başlıkta	Ele	Aldık	

1-  Sağlık	emekçileri	ilk	günden	bugüne	deprem	bölgesinde	özverili	çalışma	
yürütmüştür.	Hem	yerelde	çalışan	depremzede	sağlık	emekçileri,	deprem	
bölgesine	en	erken	aşamada	ulaşan	bölge	kökenli	sağlık	emekçileri,	hızla	
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görevlendirme	 ile	giden	 sağlık	 emekçileri,	 hızla	 ulaşan	gönüllü	 sağlık	
emekçileri	ve	sağlık	meslek	örgütleri	ve	sendikamız	SES	yaranın	sarılma-
sına	ciddi	katkı	sağlamıştır.

2-  İlk	 günden	 bu	 yana	 koordinasyonsuzluk	 dikkat	 çekmektedir.	 Sağlık	
kurumların	kendi	arasında	koordine	olmaması	ve	gönüllü	sağlık	örgütleri	
arasında	ne	yazık	ki	koordinasyonsuzluk	dikkat	çeken	en	önemli	sorundur.	
Birinci	basamak,	 ikinci	basamak	ve	üçüncü	basamak	sağlık	hizmetleri	
ile	 halk	 sağlığı	 hizmetleri	 arasında	 koordinasyonsuzluk	devam	ediyor.	
Basamaklar	arasındaki	koordinasyonsuzluk	ne	yazık	ki	basamakların	kendi	
içinde	de	varlığını	sürdürüyor.	Halk	Sağlığı	uzmanı	görevlendirmeleri	bile	
gelişigüzel.	Örneğin	Dörtyol’a	görevlendirilen	halk	sağlığı	uzmanına	İlçe	
Sağlık	Müdürlüğünde	ihtiyaç	yok	denmiş	ve	200	kişinin	bulunduğu	çadır	
kente	görevlendirilmiştir.	Depremdeki	sağlık	hizmetlerinin	yürütülmesin-
de	kritik	işlevi	olan	halk	sağlığı	uzmanından	dahi	yararlanma	konusunda	
başıboşluk	gözlenmiştir.

 Bazı	 yöneticilerin	 inisiyatif	 kullanması	 koordinasyon	 ve	 etkin	 çalışma	
konusunda	fark	oluşturmuş,	yaralar	daha	erken	sarılmıştır.	Bununla	birlikte	
inisiyatif	kullanan	yöneticiler	dahi	toplumsal	çalışma	yapan	başta	SES	ve	
TTB	ile	kurumsal	iş	birliğinden	uzak	durmuştur.	İlk	günden	bu	yana	hasta-
nelerde	ve	sahada	sürdürülen	çalışmalar	görmezden	gelinmiştir.	Hatta	bu	
çalışmaların	engellenmesine	yönelik	girişimlere	başvurulmuştur.	Hizmet	
üretilen	mekanların	boşaltılması,	ilaç	ve	tıbbi	malzemelere	el	konulması,	
hizmet	 verilmesine	 izin	 verilmemesi	 ile	 çalışmalar	baltalanmak	 isten-
miştir.	Yine	de	deprem	öncesinde	aynı	 kurumların	çalışanları	olmamız	
hasebiyle	kişisel	ilişkilerimizle	bağlantı	kurabildiğimiz	ve	birlikte	çalışmayı	
becerebildiğimiz	olumlu	izlenimler	sınırlı	sayıda	da	olsa	umut	vermiştir.	
Benzer	olumlu	ilişkiler	geçici	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçileri	de	
yaşama	geçirilebilmiştir.	Değerlendirme,	görüş	ve	önerilerimizi	dikkate	
alan	sınırlı	yetkiye	sahip	emekçileri	olmuştur.

3-  İlk	bir	ayın	değerlendirilmesinde	sağlık	hizmetleri	dahi	tüm	hizmetlerde	
ve	yardımlarda	ayrımcılık	dikkat	çekmiştir.	Depremden	görece	daha	az	
etkilenen	Urfa,	Antep	merkez	 ile	birlikte	Maraş	merkezde	 yoğunlaşan	
çalışmalar	 tüm	deprem	bölgesine	yayılmamıştır.	Antakya	ve	Adıyaman	
illerinde	çalışmalardaki	gecikmeler	ve	yetersizlikler	 sıklıkla	dile	getiril-
miştir.	Yine	Maraş	ilinde	Alevi	ve	Kürt	nüfusun	yaşadığı	mahallelere	ve	
köylere	yönelik	ayrımcı	tutum	saha	ziyaretlerimizde	sıklıkla	dile	getirilmiş,	
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inceleme	ve	çalışma	yürüten	sağlık	emekçisi	üyelerimizce	yerinde	göz-
lemlenmiştir.	Mevcut	ayrımcılık	günlük	raporlarımızda	da	yer	almıştır.

 Kırsal	 bölgelerde	de	 arama	ve	 kurtarma,	 enkaz	çalışmaları,	 yardım	ve	
sağlık	 hizmetlerinde	 ciddi	 sorun	 vardır.	 Depremin	 üzerinden	 bir	 ay	
geçmesine	karşın	hala	ulaşılmayan	köy	ve	mezralar	bulunmaktadır.	Bu	
bölgelerin	bir	kısmında	ciddi	yıkım	ve	can	kaybı	yanında	barınma	sorunları	
ve	çevre	 sağlığı	 sorunları	 dikkat	 çekmektedir.	 Sağlık	 hizmetleri	 konu-
sunda	da	sorunun	boyut	oldukça	ciddidir	(pansumandan	raporlu	ilaçlara	
erişememe,	 tanı	 ve	 tedavi	 almayan	enfeksiyon	hastalıkları,	 izlemlerin	
yapılmaması,	ertelenmiş	sağlık	hizmetleri,	 verilemeyen	evde	bakım	ve	
aksayan	diyaliz	ve	kemoterapi	vb.	Bu	görülmeme	hali	psikososyal	alanda	
da	ciddi	 sorunlara	 yol	 açmıştır,	 erken	 temas	 sağlanmaması	 nedeniyle	
terapi	ihtiyacı	gereken	psikolojik	sorunlar	ortaya	çıkmıştır.	

 Önemli	bir	gözden	kaçma	da	Malatya	iline	dairdir.	Görece	can	kaybının	
az	olması	nedeniyle	Malatya	 ilindeki	ciddi	yıkım	yeterince	 ilgi	çekme-
miştir.	Bu	durum	Malatya’da	yürütülen	sağlık	hizmetleri	ve	temel	yaşam	
gereksinimlerindeki	yetersizliklerin	giderilmesi	konusunda	gecikmelere	
yol	açmıştır.	Malatya	kent	merkezi,	Akçadağ,	Doğanşehir	ve	Adıyaman’a	
yakın	köylerde	yıkımın	ve	ağır	hasarlı	binaların	boyutu	oldukça	büyüktür.	
Bu	ciddi	etkilenme	kentin	boşalmasına,	görece	daha	az	hasarlı	köylere	
ve	diğer	illere	göçü	gündeme	getirmiştir.	

4- Olağandışı	durumlarda	sağlık	hizmetleri	açısından	özellikle	üçüncü	gün	
sonrası	halk	sağlığı	ve	birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinin	yaşama	geçi-
rilmesi	kritik	önemdedir.	Maraş	Depremleri	sonrası	birinci	ayın	bitimine	
rağmen	hala	birinci	 basamak	 sağlık	 hizmetleri	 tam	anlamıyla	devreye	
sokulabilmiş	değildir.	Halk	sağlığı	açısından	kritik	önemde	olan	barınma	
koşullarının	sağlanması	gerçekleştirilebilmiş	değildir.	Hala	çadırsız	yüz-
binlerce	aile	bulunuyor.	Çadırı	olsa	da	yakacağı	olmayan	aileler	soğuğa	
terk	edilmiş	durumdadır.	Elektriğin	çok	geç	verilmeye	başlanmasına	rağ-
men	halen	elektriksizlik	ısınmayı	olumsuz	etkilemektedir.

 Birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinin	devreye	sokulması	oldukça	gecik-
miştir.	 İzlemler	(bebek,	çocuk,	gebe	ve	 lohusa,	kronik	hasta),	aşılama,	
doğum	kontrolü,	evde	bakım	vb.	hizmetler	ne	yazık	ki	oldukça	yetersizdir.	
Depremzede	vatandaşların	 sağlık	birimlerine	başvurmasına	yönelik	bir	
strateji	izlenmiş,	sahada	hizmet	sürdürülmesi	oldukça	gecikmiştir.	Dep-
rem	öncesi	başvuruya	dayalı	hizmet	anlayışı	deprem	sürecinde	devam	
etmiştir.	Oysa	bu	 koşullarda	 vatandaşlardan	hizmet	 talep	edilmesi	 ve	
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hizmete	 erişmesini	 beklemek	 kabul	 edilir	 değildir.	 Keza	 liste	 tabanlı	
yürütülen	sağlık	hizmetleri,	nüfusun	tamamen	hareketli	hale	gelmesi	ile	
imkânsız	hale	gelmiştir.	Geçici	yerleşim	alanlarında	(çadır	kentler-kon-
teyner	kent,	çadır	ve	konteyner	kümelenmeleri),	toplu	yaşam	alanlarında,	
evlerine	yakın	yerde	kurulan	çadırlarda	yaşayan,	arabalarında	ve	iptidai	
koşullardaki	barınma	koşullarında	 kalan	depremzedelere	bölge	 tabanlı	
bir	anlayış	ile	yerinde	hizmet	verilmesini	artık	aile	hekimliği	tartışmasının	
ötesinden	bir	zorunluluk	haline	gelmiştir.	Tüm	bunlara	yıkılan,	kullanıla-
maz	hale	gelen	Aile	Sağlığı	Merkezleri’ni	ve	bizzat	kendisi	depremzede	
hale	gelen	birinci	 basamak	çalışanlarının	hizmet	 veremez	hallerini	 de	
eklemeliyiz.	Bu	 koşullarda	 sahada	 kurulan	ekiplerle	 izlemlerin	 ve	 aşı-
lamaların	 yapılması,	 doğun	 kontrolü	 için	OKS	ve	 kondom	dağıtılması,	
bit-uyuz	için	ilaç	verilmesi,	kronik	hastaların	ve	engellilerin	ihtiyaçlarının	
tespit	edilmesi,	barınma	ve	yaşam	koşullarının	yerinde	görülmesi,	çevre	
sağlığı	 için	başta	 suların	 klorlanması	olmak	üzere	önlemlerin	 alınması	
ve	depremin	 yol	 açacağı	 sağlık	 sorunları	 ile	 ilgili	 sağlık	 eğitimi	 yapıl-
ması	gibi	olmazsa	olmaz	koruyucu	hizmetlerin	hızla	gerçekleştirilmesi	
bilimsel	olarak	daha	önceden	öğrendiğimiz	gerçeklerdi.	Bununla	birlik-
te	bu	konuda	gecikmeler	ve	bu	hizmetlerin	koordine	edilmemesi	ciddi	
ihmal	niteliği	taşımaktadır.	Keza	Maraş’ta	bu	hizmetlerin	diğer	illere	göre	
daha	önce	başlamış	olması,	Antakya	ve	Adıyaman	daha	geç	başlaması,	
Malatya’da	hala	başlamaması	 kabul	 edilemez.	Birinci	 basamak	 sağlık	
hizmetleri	ile	ilgili	bir	başka	sorun	da	hizmetin	sürdürülmesi	konusunda	
yapısal	engeldir.	Liste	tabanlı	hizmet	mantığı	ile	kayıt-sürveyans	işlemle-
rinin	gerçekleşmiş	olması,	bunun	geçici	de	olsa	bölge	tabanlı	sürdürülme	
zorunluluğu	mevcut	yazılımların	güncellenmesini	ya	da	bu	hizmetler	için	
ayrı	bir	yazılımı	zorunlu	kılmıştır.	Burada	not	etmemiz	gereken	deprem	
bölgesine	 geçici	 görevlendirme	 ile	 gelen	 halk	 sağlığı	 uzmanları,	 aile	
hekimleri	ve	aile	sağlığı	çalışanlarının	üstün	gayreti	ve	inisiyatif	kullan-
ması	ile	bu	sorunların	aşılmasına	çalışıldığı,	koordinasyonun	sağlanması	
konusunda	çabalarıdır.	Yine	SES	ve	TTB	heyetinin	depremin	çok	erken	
sürecinden	başlayan	sahada	hizmet	anlayışı	ve	koruyucu	hizmetlerin	bir	
an	önce	başlatılması	ve	gönüllüğün	artırılması	yönlü	çabaları	da	birinci	
basamak	hizmetlerin	yaşama	geçirilmesinde	motive	edici	olmasıdır.

5-  Çevre	sağlığı	açısından	ilk	günden	beri	temiz	su,	tuvalet	ve	duş-banyo	
olanakları	ciddi	sıkıntı	içerisindedir.	Bu	sorunlar	azalmış	olsa	da	varlığını	
sürdürmektedir.	Hala	şebeke	suyunun	olmadığı	yerleşim	alanları	oldukça	
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fazladır.	Bu	 yerlerde	ne	 yazık	 ki	 klorlanmış	 tanker	 suyu	 temininde	de	
yetersizlikler	had	safhadadır.	Bu	durum	banyo-duş	olanaklarını,	toplum-
sal	 ve	bireysel	 hijyen	 konusunda	 sorunları	 tetiklemekte	 ve	çok	çeşitli	
enfeksiyon	hastalıklarına	 zemin	hazırlamaktadır.	Başta	uyuz-bit	olmak	
üzere,	üriner	ve	genital	enfeksiyonlar,	gastroenteritler	ve	mantarlar	var-
lığını	sürdürmektedir.	Seyyar	tuvaletler	sayıca	artmış	olsa	da	temizliğinin	
sürdürülmesinde	ciddi	sorun	vardır.	

 Güncel	en	büyük	çevre	sağlığı	sorunları	enkaz	kaldırılması	ve	enkaz	atık-
larının	bertaraf	edilmesidir.	Ne	yazık	ki	bu	 işlem	yönetmeliklere	uygun	
gerçekleştirilmemektedir.	Ne	DSÖ’nün	deprem	bölgesinde	asbestin	ber-
taraf	edilmesi	ile	ilgili	önerileri	ne	de	Hafriyat	Toprağı,	İnşaat	ve	Yıkıntı	
Atıklarının	Kontrolü	Yönetmeliği	(2004	yılı,	25406	sayılı)	dikkate	alınma-
maktadır.	Depremin	 ikinci	gününde	 ilan	edilen	OHAL	nedeniyle	çevre,	
şehircilik	ve	iklim	değişikliği	bakanlığı,	2872	sayılı	çevre	kanunu	üzerinde	
‘geçici’	değişiklik	yaptığını,	uygulamaya	göre	Çevre	Kanunu’nda	yerine	
getirilmesi	gereken	bazı	yasal	zorunlulukların	ertelenmesinin	önünü	açtı-
ğını	da	not	etmeliyiz.	Hal	böyle	olunca	enkaz	çalışmalarında	ayrıştırma	
yapılmadığı,	enkaz	ve	moloz	yığınlarının	sulanmadığı,	taşınma	aşamasında	
tozun	yayılmasına	karşı	önlem	alınmadığı,	 kamyonların	üzerlerinin	açık	
olarak	taşındığı,	depolamanın	ayrıştırılmadan	ve	gelişigüzel	yapıldığı,	yer	
seçimine	özen	gösterilmediği,	mera,	 tarım	alanı	 ve	 yerleşim	yerlerine	
yakın	yerlerin	tercih	edildiği	ve	moloz	yığınlarının	üzerine	toprak	atılama-
dığı	tüm	deprem	bölgesinde	tanık	olduğumuz	uygulamalardır.	Bu	durum	
kentlerin	üzerinde	toz	bulutlarının	artmasına	ve	dolayısıyla	solunum	siste-
mi	ve	göz	enfeksiyonlarının	artmasına,	alerjik	hastalıkların	ve	şikayetlerin	
artmasına	yol	açmıştır.	Yakın	vadede	bu	sorunlara	yıllar	sonrası	artan	kan-
ser	(akciğer	ve	akciğer	zarı)	vakalarının	eklenmesi	kaçınılmaz	gözüküyor.	
Asbesti	hafife	alan	anlayış	kabul	edilmez.	Deprem	bölgesinde	yüzlerce	
San	Paulo	Atık	Gemisi’nin	gelişigüzel	dolaştığını	kamuoyunun	takdirine	
sunuyoruz.	Enkaz	çalışmalarında	çalışan	işçilerin	ve	izleyenlerin	FFP3	ve	
FFP2	maske	konusunda	hassas	olmadıklarının	da	altını	çizmeliyiz.	Kamu	
kurumlarının	ücretsiz	maske	dağıtımı	konusunda	isteksizliği	de	ayrıca	not	
edilmelidir.

6-  Deprem	bölgesindeki	hastanelerin	yıkılması,	ağır	hasarlı	olması	ve	onarım	
gereken	orta-az	hasar	durumu	ikinci	ve	üçüncü	basamak	hizmetleri	çok	
olumsuz	etkilemiştir.	Genel	olarak	acil	ve	poliklinik	hizmetlere	odakla-
nan	bir	hizmet	sürdürülmektedir.	Depremin	üzerinden	bir	ay	geçmesine	
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karşın	 halen	 kapsamlı	 bir	 hizmet	devreye	 sokulamamıştır.	 Antakya’da	
doğumların	sadece	bir	özel	hastanede	gerçekleştirildiğini,	yataklı	hizmet-
lerin	olmaması	ya	da	yetersizliği	nedeniyle	birçok	hastanede	ameliyatların	
zorunlu	olmadıkça	yapılmadığı,	bu	hastaların	ve	tedavisi	sürmekte	ola-
na	kronik	hastaların	(diyaliz,	kemoterapi	gibi)	diğer	illere	sevk	edilerek	
hizmetin	 sürdürüldüğünü	not	 etmeliyiz.	Hastanede	 ameliyat	 ve	 yataklı	
hizmet,	özellikli	 lab.	Hizmetlerinde	yetersizliklere	karşın	plansız	uzman	
hekim	görevlendirmelerine	de	sıklıkla	tanık	olmaktayız.	Ameliyathane	’nin	
yokluğunda	cerrahi	hizmetlere	yönelik	görevlendirmelerin	neden	yapıldığı	
sahada	önemli	tartışma	gündemidir.

7-  Hastanelerin	yıkılması,	ağır	hasar	görmesi,	deprem	yalıtımı	olanların	dahi	
kısa	süreli	de	olsa	çalışamaz	hale	gelmesi	(Doğanşehir	Devlet	Hastane-
si)	hizmetin	aksamasının	en	büyük	nedenidir.	Yıkılan	ya	da	ağır	hasarlı	
hastanelerde	deprem	yalıtım	 sisteminin	olmaması	 yanında	 yanlış	 yer	
seçimi	 (Türkoğlu	Devlet	Hastanesi	 gibi),	 depreme	dayanıklı	 olmayan	
inşaat	 (Pazarcık	Devlet	Hastanesi	gibi)	da	ciddi	 sorundur.	Kamu-özel,	
eski-yeni,	devlet	hastanesi-üniversite	hastanesi-şehir	hastanesi	ayrımı	
olmadan	karşımıza	çıkan	bu	tablo	enkaz	altında	kalanın	Sağlıkta	Dönüşüm	
Programı’nın	bizzat	kendisi	olduğunu	göstermektedir.	Kamu	binası	olma-
yan	Aile	Sağlığı	Merkezleri’nin	nerdeyse	tamamının	yıkılmasını	da	buna	
eklemeliyiz.	Kocaeli	depremi	sonrası	depreme	dayanıklılık	üzerine	yapılan	
testlerde	sıkıntılı	hastanelerde	güçlendirmenin	yapılmamış	olması,	yeni	
yapılan	hastanelerin	depreme	dayanıklılık	açısından	kontrol	edilmemesi,	
deprem	yalıtım	sisteminin	dahi	usulüne	uygun	yapılmasının	denetlenmesi	
kar	maksimizasyonunu	merkeze	alan	kapitalistleşen	sağlık	hizmetlerinin	
iflasından	başka	bir	şey	değildir.	Yine	son	20	yılın	Sağlık	Bakanlarının	ve	
yöneticilerinin	(liyakatsiz)hastaneleri	güçlendirme	konusunda	el	atma-
ması,	şartname	koşullarını	yerine	getirmeyen	hastaneleri	teslim	almaları	
ve	özel	hastanelere	izin	vermeleri	ihmalden	öte	bir	şeydir,	bir	suçtur.	Bu	
durumun	nelere	yol	açacağı	biline	biline	göz	yumulmuş	olması,	önlene-
bilir	ölümlerle	birçok	vatandaşı	kaybetmemize	de	aracılık	etmiştir.	Doğal	
afet	olan	deprem,	ne	yazık	ki	insan	eliyle	(sermaye	demek	daha	doğru	
olacak)	gerçekleşen	bir	 felakete	dönmüş,	seri	önlenebilir	ölümlere	yol	
açmıştır.	Pandemi	dönemine	benzer	bir	tablo	ile	karşı	karşıya	olduğumuz	
gerçek	sosyal	cinayet,	hatta	sosyal	kırım’dan	başka	şey	değildir.

 Önlenebilir	 ölüm	sadece	 sağlık	 kurumlarının	 yıkılması	 ile	 ilgili	 değildir.	
Kağıt	 üzerinde	 yapılan	 depreme	 hazırlıklı	 olma,	 tatbikatlar,	 binaların	
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depreme	 dayanıklı	 hale	 getirilmesi,	 toplanma	 yerlerinin	 belirlenme-
si,	deprem	bölgesinde	hizmeti	devralacak	illerin	ve	kamu	çalışanlarının	
belli	olması,	hızla	arama	kurtarmada	görev	alacak	kurum	ve	kişilerin	belli	
olması,	malzemelerin	belli	olması	ve	en	yakın	yerden	sağlanması,	insan	
ve	malzeme	transferlerinin	hızlı	sağlanması,	barınma	ve	yaşam	koşulla-
rının	hızla	sağlanması,	sağlık	başta	olmak	üzere	kamu	hizmetlerin	bir	an	
önce	yaşama	geçirilmesi,	erken	dönemde	acil	hizmetlere	ve	ameliyatlara	
yönelik	sağlık	çalışanlarının	ve	malzemelerin	sağlanması,	hizmetler	arası	
koordinasyon	vb.	bir	çok	başlıkta	yetmezlikler,	ihmaller	önlenebilir	ölüm-
lere	yol	açmıştır.	

8-  Az	ve	orta	hasarlı	hastanelerde	tadilat	olarak	sunulan	onarım	işlemleri-
nin	hızla	ve	gelişigüzel	yapılması	da	ciddi	sorundur.	Dahası	bu	onarım	
faaliyetleri	sürecinde	sağlık	hizmetlerinin	devam	ettirilmesi	 (Adıyaman	
Eğitim	Araştırma	Hastanesi,	Samandağ	ve	Kırıkhan	Devlet	Hastanesi	gibi)	
hasta	güvenliği	ve	sağlık	çalışanlarının	sağlığı	açısından	farklı	sorunlara	yol	
açması	kaçınılmazdır.	İnşaat	devam	eden	hastanelerde	sağlık	hizmetleri-
nin	sürdürülmesi	kabul	edilemezdir.	Az	ve	orta	hasarlı	devlet	hastaneleri	
için	devam	eden	depremlerin	 ve	 artçı	 sarsıntıların	 olumsuz	etkisi	 de	
göz	önünde	bulundurulmalıdır.	Keza	Balcalı	Tıp	Fakültesi	Hastanesi	 ve	
İskenderun	Devlet	Hastanesi	Ek	binası	hizmet	sürdürürken	6.4’lük	son	
Samandağ	merkezli	 deprem	sonrası	 boşaltılmak	 zorunda	 kalmıştır.	 Bu	
durum	güçlendirilmesi	gereken	hastanelere	bir	an	önce	el	atılmasını	da	
zorunlu	kılmaktadır.

9-  Deprem	bölgesi	 içinde	 ve	 diğer	 illere	 göç	 hareketleri	 sağlık	 hizmeti	
verilecek	nüfusun	belirlenmesinde	ciddi	 sorunlara	 yol	 açmaktadır.	 Bu	
hareketliliğin	hala	devam	ettiği	de	göz	önünde	bulundurulmalıdır.	Değişen	
nüfus	ve	değişen	hizmet	gereksinimi	sağlık	emekçisi	artan	 istihdamını	
zorunlu	 kılmıştır.	Buna	depremzede	sağlık	emekçilerinin	uzun	bir	 süre	
etkin	hizmet	verme	potansiyelinin	sınırlılığı	da	eklenmelidir.	Bu	dönem	
için	dinamik	bir	istihdam	politikası	zorunludur.	

10- Deprem	 sürecinden	 sağlık	 emekçileri	 de	 sorunlar	 yaşamaya	 devam	
etmektedir.	Bu	sorunları	şu	şekilde	sıralayabiliriz:

• Depremzede	sağlık	emekçilerine	yönelik	farklı	tutumlar.	Sağlık	emekçile-
rinin	depremzede	olduğu	ön	kabulü	ile	tutum	alan	başhekimler	(Türkoğlu	
ve	Kırıkhan	DH	örneği),	bunu	dikkate	almayan	sağlık	emekçilerinin	çalış-
maya	zorlayan	başhekimler	(Samandağ	ve	İskenderun	DH	gibi).	

• Başhekimlerin	mobbingi,	resmi	yazılarla	baskıların	devam	ettirilmesi.
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• Depremzede	 sağlık	 çalışanları	 için	 çalışma	 saatlerinin	belirsizliği	 (her	
hastanede	farklılaşan	uygulamalar):	Bazı	hastanelerde	(Türkoğlu	DH)	48	
saatlik	çalışmalar	sonrası	15	gün	tatil,	bazı	hastanelerde	ayda	3	ya	da	dört	
24	saatlik	çalışma	(Elbistan	ve	Gölbaşı	DH),	bazı	hastanelerde	günaşırı	
beş	24	saatlik	nöbet	var	ardından	tatil,	son	dönem	öne	çıkan	ayda	120	
saat	ya	da	haftada	32	saat	çalışma	dayatması…

• Depremzede	sağlık	emekçileri	ile	ilgili	çıkan	genelgelerin	üniversite	per-
soneli	için	geçerli	olmaması.

• Erken	dönem	daha	belirgin	olmak	üzere	hala	devam	eden	barınma	ve	
yaşam	koşulları	 ile	ilgili	sorunlar.	Barınma	konusunda	şikayetler	çok	sık	
dile	getiriliyor.	Yetersiz	konteyner	ve	çadırlar;	ısınma	sorunu,	hastanede	
kalma;	hala	arabada	kalanlar,	duş	olanaklarının	sınırlı	olması	(en	yaygın	
sorun);	beslenme	sorunu	(erken	dönemde	gıdaya	erişim	sorunu	hâkim	
iken	halen	gıdaların	sınırlı	olması	ve	STK’larca	sağlanması,	hastanelerin	
halen	devreye	girmemesi);	çadır	ve	konteynırlarda	kalanlar	için	tuvalet	
olanaklarının	sınırlı	olması;

• Geçici	görevlendirmelerde	yerin	ve	süresinin	belirsizliği;	erken	dönem-
lerde	beş	günlük	görevlendirmeler	önce	7	güne,	sonra	10	güne,	güncelde	
de	14	güne	çıkartılmış	durumda…	Hatta	bu	sürenin	30	güne	çıkartılacağı	
konuşuluyor.	Barınma	ve	yaşam	koşullarında	adım	atılmaması	bu	sürelerle	
ilgili	şikayetleri	artırmakta.	Erken	dönemlerde	ucu	açık	görevlendirme-
lerde	dile	getirilen	sorunlar	arasında.	Yer	konusundaki	belirsizlik	sorunu	
depremin	birinci	ayında	çözülmüş	durumda.	

• Geçici	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçilerin	önemli	bir	kısmı	bir	işe	
yaramadıklarını,	 işlevsiz	 kaldıklarını	dile	getirmektedir.	Özellikle	uzman	
hekimler	(özellikle	cerrahlar)	ve	spesifik	iş	yapan	sağlık	emekçilerinin	boş	
boş	bekledikleri,	alanları	ile	ilgili	olmayan	işler	yapmak	zorunda	kaldıkları,	
geldikleri	ile	yoğunlaşan	göç	nedeniyle	daha	çok	işe	yarayabilecekleri	vb.	
dile	getiriliyor.	

• Başhekimlerin	konteyner,	çadır	vb.	kendi	lehine	kullanması.	Sağlık	çalı-
şanlarını	görmeyen	tahsis	edilmesi.	Anı	durum	çalıştırma	konusu	için	de	
geçerli	(Samandağ	DH).

• Hastanelerde	OHAL	valisi	için	yer	ayrılırken,	sağlık	emekçilerinin	barınma	
sorunu	yaşaması	(Doğanşehir	DH).

• Döner	 sermaye,	 teşvikler	 konusunda	belirsizlikler.	Deprem	bölgesinde	
kötü	koşullarda	çalışan	sağlık	emekçilerini	gören	düzenlemelerin	halen	
yaşama	geçirilmemesi.
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• İlgisiz	yöneticiler,	koordine	olmayan	yöneticiler.	Özellikle	birinci	basamak	
sağlık	 hizmetleri	 yöneticilerin	 çalışmalar	 konusunda	 ilgisizliği,	 koordi-
nasyon	 için	 çaba	harcamamaları,	 geçici	 görevlendirme	 ile	gelenlerin	
motivasyona	bağlı	yürüyen	ya	da	yürümeyen	hizmetler.

 Depremzede	sağlık	emekçilerinin	tamamının	dile	getirdiği	ve	sağlık	işko-
lunda	sendikamız	başta	olmak	üzere	TTB	tarafından	da	talep	edilen;

A- Depremin	yıkıcı	etkilerinin	en	fazla	yaşandığı	Hatay,	Adıyaman	ve	Kah-
ramanmaraş	 başta	 olmak	 üzere	 deprem	 bölgesinde	 görevli	 kamu	
emekçilerinin	hiçbir	koşul	aranmadan	tayinleri	istedikleri	yere	yapılmalı-
dır.

B- Tayin	istemeyen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	en	az	3-6	ay	ücret-
li	 izinli	 sayılmalıdırlar.	 Bir	 şekilde	 deprem	 bölgesinden	 ayrılıp	 çeşitli	
kentlerde	çocuklarını	okullara	yerleştirilenler,	kendilerine	barınma	koşul-
ları	bulanlar	deprem	bölgesinde	durum	normalleşinceye	kadar	3-6	aylık	
ücretli	 izin	 süreleri	bittikten	sonra	bulundukları	 illerde	 1	 yıllığına	geçici	
görevle	çalışmaları	sağlanmalıdır.	

C- Hiçbir	şekilde	deprem	bölgesinden	ayrılmayan	ve	geçici	görevlerle	dönü-
şümlü	olarak	deprem	bölgelerine	gönderilen	sağlık	ve	sosyal	emekçileri	
personeli	 için	 uygun	barınma,	beslenme	ve	hijyen	 koşulları	 sağlanmış	
yaşam	alanları	oluşturulmalı	ve	çocuklar	için	24	saat	süreyle	hizmet	vere-
cek	kreşler	açılmalıdır.	

 Bu	üç	madde	halen	hayata	geçmiş	değildir.	

11-  SES	 ve	 TTB	 tarafından	 deprem	 sürecinde	 yapılanlar	 kritik	 önemde-
dir.	Depremin	 ilk	 günü	gönüllü	 havuzunu	Sağlık	Bakanlığı’na	bildirme	
ile	başlayan	süreç,	çok	kısa	 sürede	 tüm	olanakları	 ile	hizmet	vermeye	
evrilmiştir.	Özellikle	halk	 sağlığı	 ve	birinci	basamak	hizmetler	 yanında	
poliklinik	ve	küçük	cerrahi	işlemler,	yara	pansumanı	vb.	birçok	başlıkta	
çok	yönlü	hizmet	üretilmiştir.	Kısa	süre	içinde	programlı	hale	gelen	bu	
çalışmalarla	Hatay,	Adıyaman,	Maraş,	Malatya,	 İslâhiye	ve	Nurdağı’nda	
yoğunlaşılmıştır.	Bu	 illerde	 faaliyetler	 SES	ve	TTB	 tarafından	 koordine	
yürütülmektedir.	SES	üç	bölgeye	(Adıyaman,	Pazarcık,	Hatay)	beş	günlük	
10-12	kişiden	oluşan	ekipler	göndermektedir.	Bu	ekipler	içerinde	psiko-
log,	sosyal	hizmet	uzmanı,	ebe,	hemşire,	hekim,	eczacı,	diş	hekimi,	çevre	
sağlık	teknisyeni	başta	olmak	üzere	geniş	yelpazede	sağlık	emekçileri	yer	
almaktadır.	Bu	ekipler	sahada	hizmet	vermektedir.	Üç	bölgede	günde	
10-15	 arası	 köy,	mahalle,	 çadır	 kentte	 saha	hizmeti	 verilmektedir.	 SES	
ekiplerinin	yaptıkları	çalışmalar	şunlardır:
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- Üyelerimiz	başta	olmak	üzere	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerini	ziyaret	
etme,	inceleme,	gözlem	ve	raporlama	yapma,

- Koruyucu	sağlık	hizmetlerinin	geliştirilmesine	katkı	sağlama,

- Yerel	yönetimler	ve	sağlık	ve	sosyal	hizmet	kurumlarının	yerel	idarecileri	
ile	görüşmeler	ve	diplomatik	yollar	ile	sağlık	açısından	yaşanan	eksiklik-
lerin	giderilmesine	katkı	sunma,

- Hijyen,	 suların	 dezenfekte	 edilmesi,	 çöplerin	 toplanması	 ve	 bulaşıcı	
hastalıklar	gibi	konularda	halkın	bilgilendirilmesi	çalışmaları,	gönüllü	çalış-
malar	yürüten	STK’larla	bu	konularda	bilgilendirme	çalışmaları	yapma,

- Depremzede	kadınlarla	 kadın	 sağlığı	 başlıklarında	eğitimler,	 sohbetler	
geliştirmek,

- Çocuklar	başta	olmak	üzere	depremzedelere	yönelik	psikososyal	daya-
nışma	amaçlı	 neler	 yapılacağını	belirlemek,	 yapılan	çalışmalara	destek	
vermek,	ekiplerimizde	yer	alan	psikologlar,	sosyal	hizmet	çalışanları	vb.	
meslek	profesyonelleri	alanda	uzaman	diğer	gönüllerle	de	ortaklaşarak	
çalışmalar	yapılmaktadır.

- Yerellerde	sağlık	müdürlükleri,	tabip	odaları,	eczacılar	birliği	gibi	kurumlar	
başta	olmak	üzere,	belediye	sağlık	merkezleri	ve	deprem	bölgesindeki	
gönüllü	 sağlıkçılar	 ile	birlikte	ortak	 saha	çalışmaları	 (sağlık	 taramaları,	
hasta	muayene	vb.)	faaliyetler	yürütmek,

- KESK	bütünlüğünde	yürütülen	koordinasyon	ve	dayanışma	faaliyetlerine	
katkı	sağlamak	vb	gibi	birçok	başlıkta	çalışmalar	yürütülmektedir.

Deprem	sürecindeki	sağlık	hizmetlerine	yönelik	SES	olarak	değerlendirmele-
rimizi	ve	mücadelemizi	şu	şekilde	özetleyebiliriz:

1- Sağlık	Bakanlığı	organize	olma	kabiliyeti	yitirmiş	durumda,	yürüyen	işler	
sağlık	emekçilerinin	özverili	cabası	ve	inisiyatif	ile	yürümektedir.	

2- Sağlık	Bakanlığı	ne	depremzede	sağlık	çalışanları	ne	de	gönüllü	görev-
li	 gidenlerin	durumunu	anlamadığı	 için	 sorun	çözme	yerine	 sorunların	
kaynağı	olmaktadır.	SES	olarak	sağlık	emekçilerinin	haklarını	savunmaya	
devam	edeceğiz.

3- Sağlık	kamu	binaların	büyük	çoğunluğu	depreme	dayanıklı	olmadığı	dep-
remle	birlikte	görülmüştür.	 Bakanlık	 bu	 konuda	görevini	 yapmamıştır.	
Ayrıca	SES	olarak	ASM’lerin	müstakil	binalar	olması	konusunda	uyarma-
mıza	rağmen	apartman	dibindeki	dükkân	ASM’ler	çökmüştür.	Tüm	şube	
ve	 temsilciliklerimizle	 birlikte	 sağlık	 kurumlarının	depreme	dayanıklılık	
durumunun	takipçisi	olacağız.
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4- Enkazların	kaldırılması	ve	döküm	büyük	bir	halk	sağlığı	sorunu	yaratmak-
tadır.	Bu	konu	birinci	dereceden	Sağlık	bakanlığının	görev	alanındadır.	
Bakanlığı	göreve	davet	ediyoruz.	Bu	konun	takipçisi	olmaya	devam	ede-
ceğiz.

5- AKP	hükümetinin	toplumu	kutuplaştırma	siyaseti	deprem	döneminde	de	
karşımıza	ayrımcılık	olarak	çıkmıştır.	Her	türlü	kamu	hizmeti	ve	yardımlar	
ötekileştirilen	halk	ve	inanç	gruplarında	oldukça	yetersizdir	ve	geç	olarak	
ulaştırılmıştır.	Bu	ayrımcılıklara	karşı	Demokratik	bir	Türkiye	inşası	yönlü	
mücadelemizi	daha	da	büyüteceğiz.	

6- Pandemi	döneminde	karşımıza	çıkan	‘’önlenebilir	ölümler’’	çok	daha	sert	
şekilde	karşımıza	çıkmıştır.	Ölümler,	 yaralılar,	engelliler,	 yıkılan	binalar,	
ortadan	kalkan	kentlerde	eklenmiştir.	Bu	çok	yönlü	yıkımda	kamu	adına	
rol	üstlenen	başta	Sağlık	Bakanlığı,	Çevre-Şehircilik	ve	İklim	Değişikliği	
Bakanlığı,	AFAD,	Belediyeler	olmak	üzere	20	yıllık	AKP	hükümetlerinin	
rolü	büyüktür.	Doğal	afet	olan	depremler	devlet	ve	sermaye	eliyle	felakete	
döndürülmüştür.	SES	olarak	bu	 tabloya	yol	açanlardan	hesap	sormaya	
devam	edeceğiz.	

Deprem	bölgesinde	yukarıda	yazdığımız	çerçevedeki	çalışmalarımız	ile	izleme	
heyetimiz	tarafından	gözlem	ve	raporlamalarımız	devam	edecektir.	12.03.2023

SES IKINCI AY  
DEPREM INCELEME RAPORU
Sendika	olarak	Maraş	merkezli	depremlerin	yaşandığı	6	Şubat	2023	tarihinde	
ilk	saatlerden	itibaren	yaptığımız	çağrılar	ile	bölgede	olmaya	başladık.	İlk	2-3	
günde	yapılması	gerekenlere	yönelik	açıklamalar	ve	kurumlara	gönderdiğimiz	
yazılar,	deprem	izleme	heyetlerimizin	ilk	15	gün,	birinci	ay	raporları	ile	eksik-
likler	 ve	önerilerimizi	 paylaştık.	 Tüm	Türkiye’den	 yönetici,	 temsilci,	 aktivist	
ve	üyelerimizi	dönüşümlü	olarak	deprem	bölgesinde	çalışma	yapmak	üze-
re	görevlendirdik.	Bu	görevlendirmeler	ve	saha	çalışmalarımız	halen	devam	
etmektedir.	Ekiplerimiz	yaptıkları	çalışmaları,	tespit	ve	önerilerini	günlük	ola-
rak	sosyal	medya	hesaplarımızdan	ve	haftalık	olarak	da	raporlamalar	şekliyle	
paylaşmaya	devam	etmektedirler.	 	Bugüne	kadar	gördüğümüz	eksikliklere	
yönelik	 ilgili	 kurumlara	onlarca	 kez	 yazılar	 gönderdik.	Çoğu	 zaman	direkt	
muhatap	alınmasak	bile	yaptığımız	çalışmaların,	raporlamaların	ilgili	kurumlar	
tarafından	çok	yakından	takip	edildiğini	biliyoruz.	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	işko-
lunda	örgütlü	bir	sendika	olarak;	halkın	sağlık	ve	sosyal	hizmet	hakkına	sahip	
çıkmak	ve	 işkolu	emekçilerine	 karşı	 sorumluluğumuzun	gereği	 kamuoyunu	
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bilgilendirme	görevimizi	 yerine	getirmeye	devam	edeceğiz.	Depremzede	
halkımız	ile	depremzede	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	ile	dayanışmamız	
devam	edecek.	

Örgütümüz	bütünlüğünde	deprem	bölgesinde	yürütülen	çalışmaları	yerinde	
izlemek	ve	depremin	üzerinden	geçen	iki	ay	sonrasında	mevcut	durumu	tespit	
etmek	için;

Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	Yıldırım,	Eski	MYK	üyemiz	Çevre	Sağlığı	Teknikeri	
Fikret	Çalağan,	Halk	Sağlığı	Uzmanı	üyemiz	Prof.	Dr.	Mehmet	Zencir	ve	Halk	
Sağlığı	Uzmanı	 üyemiz	Sera	Şimşek’ten	oluşan	 inceleme	heyetimizin	6-12	
Nisan	2023	tarihleri	arasında	yaptıkları	deprem	bölgesi	incelemesi	sonucunda	
hazırladıkları	rapor	aşağıdaki	gibidir.

Depreme	bağlı	can	kaybı,	kayıplar	ve	göç	durumu	kamuoyunu	tatmin	eden	
bilgi	paylaşımı	ne	yazık	ki	yok.	Enkazların	altında	çok	sayıda	cenaze	olduğu	
dile	getiriliyor.	Deprem	bölgesinde	hala	ÖBS	raporu	olmayan	kişiler	yaşıyor	
görünüyor	ve	raporu	olmayan	binlerce	insan	mevcut.	Bu	da	ölümlerin	gerçek	
rakamlarına	ulaşmayı	imkansızlaştırıyor.	Aynı	zamanda	kayıp	kişilerin	yakınları	
için	de	büyük	bir	psikolojik	yıkıma	neden	oluyor.	

Depremin	ardından	iki	ay	geçmesine	rağmen	sağlık	hizmetleri	ve	koordinas-
yonu	tam	anlamıyla	sağlanamamıştır.	Hastaneler	ile	birinci	basamak	arasında	
hemen	hemen	hiçbir	ilişki	yoktur.	İl	sağlık	müdürlükleri	ile	ilçe	sağlık	müdürlü-
ğü	arasında	da	koordinasyonsuzluk	dikkati	çekmektedir.	Sağlık	yönetimi	enkaz	
altında	kalmıştır.	Koruyucu-geliştirici,	tedavi	edici	ve	esenlendirici	sağlık	hiz-
metlerinde	ciddi	zafiyet	vardır.	Depremzede	sağlık	emekçileri	yanında	geçici	
görevlendirilen	ve	yeni	atanan	sağlık	emekçileri	için	yaşam	ve	çalışma	koşulları	
ciddi	yetersizliklerle	doludur.	Sağlık	yöneticileri,	sağlık	emekçilerinin	olumsuz	
koşullarını	görmeyen	ve	hissetmeyen	bir	tutum	takınmaktadır.	Belirsizliklerle	
dolu	deprem	bölgesi	gerçekliğinde	sağlık	hizmetleri	tamamen	sağlık	emek-
çilerinin	inisiyatifi	ile	yol	almaktadır.

HASTANELER DÜŞÜK KAPASITE ILE ÇALIŞIYOR
Hatay’da	 sahra	 hastanesi	 ve	 üniversitenin	 sadece	 acil	 servisleri	 ve	polik-
linikleri	 çalışmaktadır.	 İskenderun,	 Samandağ,	 Antakya	 ve	Defne’de	 yerel	
düzeyde	oluşturulmuş	 tam	 teşekküllü	 sağlık	 hizmetlerinin	olmaması	dikkat	
çekicidir.	Dörtyol	Devlet	Hastanesi’nin	depremi	hasarsız	atlatması	nedeniyle	
ilk	günden	beri	hizmet	vermekte	ve	bölgenin	bütün	yükünü	üstlenmiş	konum-
dadır.	Bununla	birlikte	ilçede	yıkımın	az	olması	nedeniyle	hastane	çalışanları	
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depremzede	olarak	kabul	edilmemiş,	artan	tempo	ile	çalışmaya	devam	etmiş-
tir.	Tam	kapasitesi	 ile	çalışan	hastane	artan	yatak	sayısı	 ve	sağlık	emekçisi	
görevlendirmeleri	 ile	olanaklarını	üst	düzeyde	kullanmaya	çalışmaktadır.	Bu	
artan	yüke	rağmen	depremzede	sağlık	emekçileri	gözden	çıkarılmış	durumda-
dır.	İdari	izin	verilmemiş,	barınma	koşulları	iyileştirilmemiş,	artan	yükü	dikkate	
alan	geçici	görevlendirmeler	yapılmamıştır.	Deprem	sonrası	en	yoğun	hizmet	
başvurusu	olan	fizyoterapi	ünitesinden	iki	ay	içerisinde	sadece	kısa	süreli	bir	
fizyoterapistin	geçici	görevlendirmesi	yapılmıştır.	Mevcut	depremzede	per-
sonel	bir	yandan	barınma	ve	yaşam	koşullarını	iyileştirme	için	çaba	harcarken	
öte	yandan	artan	iş	yükü	altında	ezilmektedir.	Dahası	yaşanan	büyük	depremin	
travmasını	dahi	ertelemiş	konumdadır.

Deprem	bölgesinde	doğumlar	önemli	sorun	olarak	varlığını	sürdürmektedir.	
Hatay	ilinde	birkaç	ilçe	hastanesinde	sezaryen	dahil	doğumlar	gerçekleştiril-
mekte,	diğer	hastanelerde	ise	acil	durumlarda	doğumlar	yapılmakta,	bunun	
dışında	Dörtyol	ya	da	il	dışına	sevk	yapılmaktadır.	Depremin	erken	döneminde	
ücretsiz	hizmet	veren	Özel	Kadın	Doğum	Hastanesi	uzun	süredir	ücretli	hizmet	
vermektedir.	Oldukça	yüksek	faturayı	depremzede	Hatay	halkının	karşılaması	
oldukça	güçtür.	OHAL	döneminde	tarım	ve	mera	alanlarını	acil	kamulaştırma	
kararı	alan	devlet	ne	yazık	ki	sağlık	hizmetlerinde	özelleştirmeyi	sürdürebil-
mektedir.	Sağlıkta	kar	odaklı	hizmete	zeval	gelsin	istenmemektedir.

İslâhiye	Devlet	Hastanesinde	acil	 servis	çalışmakla	birlikte	poliklinikler	yeni	
açılmış.	Doğumhane	açık	olmasına	 rağmen	ameliyathane	 açık	değil.	 Sağlık	
çalışanları	hastanede	konaklıyor.	Duş	almada	sorun	yaşıyorlar.	Yemekler	soğuk	
ve	kötü	çıktığı	için	kendi	imkanları	ile	yapıyorlar.	İshal	vakaları	görülüyor,	rota-
virus	çıkmış.	Uyuz	vakalarının	damgalanma	nedeniyle	çok	gelmediği	belirtildi.	

Sahra	hastanesinde	hemogram,	biyokimya	ve	tam	idrar	tetkiki	çalışılıyor	ama	
bu	gebelerin	 takibi	 için	 yeterli	 değil.	 Kadın	doğum	polikliniğine	başvuran	
gebelere	kayıt	yapılmıyor.	Bu	nedenle	gebelerin	takibi	ve	tedavisi	yapılamıyor.	
Doğum	bilgisi	ve	doğum	kaydı	da	yapılamamış	oluyor.	

Adıyaman	devlet	hastanesinde	Acil	servis,	acil	ameliyatlar,	yoğun	bakım	ve	
bazı	 poliklinikler	 açık.	 Fakat	 hala	 elektif	 ameliyatlar	 yapılamıyor.	Adıyaman	
ağız	 ve	diş	 sağlığı	merkezinde	 ilk	 haftadan	beri	 acil	müdahaleler	 yapılıyor.	
Dolgu,	kanal	gibi	işlemler	zaruri	olduğunda	yapılıyor.	Bununla	birlikte	deprem	
koşullarında	daha	da	önem	kazanan	yerinde	hizmet	için	mobil	ağız	diş	sağlığı	
hizmeti	 ne	 yazık	 ki	 hala	 yok.	 Esnek	mesainin	 uygulandığı	 hastanede	 sağlık	
çalışanlarına	barınma	olanağı	sağlanamamış.	Yerli	sağlık	personelinin	büyük	
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çoğunluğu	şehir	dışından	geliş	gidiş	yapmaya	devam	etmekte.	Bu	durumun	
yarattığı	psikososyal	sorunlar	sıklıkla	dile	getiriliyor.		

KORUYUCU HIZMETLER ALARM VERIYOR
Deprem	nedeniyle	vatandaşların	büyük	kısmı	evlerini	kullanamamakta;	evle-
rinin	önüne	 koydukları	 çadırlarda,	 çadır	 kümelenmelerinin	olduğu	park	 vb.	
yerlerde	ya	da	geçici	yerleşim	yerlerinde	(çadır	kentlerde-konteyner	kent-
lerde)	 ikamet	etmektedir.	Çadır	kentler	dışında	kalan	vatandaşlar	koruyucu	
hizmetleri	Aile	Sağlığı	Merkezleri	(ASM’lerden)	sağlamaktadır.	ASM’ler	büyük	
oranda	açılmış	olsa	da	bütüncül	 ve	 sürekli	 bir	 hizmet	 vermemektedir.	Aile	
Hekimliği	Birimleri	esnek	çalışma	modeli	 ile	hizmet	üretmektedir.	Kendileri	
bizzat	depremzede	olan	aile	hekimleri	ve	aile	sağlığı	hemşireleri	kendi	inisi-
yatifleri	ile	koruyucu	ve	tedavi	edici	hizmetleri	vermektedir.	

Aile	Hekimliği	sistemi	için	en	büyük	eleştirimiz	olan	süreksizlik	deprem	ger-
çeğinde	bir	 kez	daha	gün	 yüzüne	çıkmıştır.	 Esnek	çalışmanın	 ritmine	göre	
bazı	birimler	altı	haftada	bir	bazı	birimler	üç	haftada	bir	çalışabilmekte,	arada	
boş	zamanlar	tamamen	o	dönemin	sağlık	emekçilerinin	inisiyatifi	 ile	sürdü-
rülmeye	çalışılmaktadır.	Aile	sağlığı	çalışanlarının	(ebe-hemşirelerin)	eksikliği	
hizmeti	olumsuz	etkilemektedir.	Koruyucu	hizmetler	açısından	kilit	işlevi	olan	
ebe-hemşirelerin	yokluğu	 izlem	ve	aşılamalarda	 istenen	düzeylerinin	yaka-
lanmamasına	yol	açmaktadır.	Aşılar	tüm	ASM’lerde	yapılmaması	da	önemli	bir	
sorundur.	İzlemler,	aile	planlaması	ve	aşılar	için	vatandaşın	ASM	’ye	erişmesi	
beklenmektedir.	Ne	yazık	ki	vatandaş	güvenlik	nedeniyle	barındığı	çadırdan	
ayrılmak	 istememekte,	 istese	bile	 ulaşım	 imkanlarının	 sınırlılığı	 ulaşılabilirlik	
önünde	en	büyük	engel	oluşturmaktadır.	Poliklinik	merkezli	hizmetin,	sahadan	
uzaklaşan	anlayışın	olumsuz	etkisi	deprem	bölgesinde	hizmetin	toparlanma-
sını	da	olumsuz	etkilemektedir.	Tüm	bunlara	rağmen	esnek	çalışan	bazı	aile	
hekimliği	birimleri	inisiyatif	kullanarak	bölge	tabanlı	hizmet	yürütmekte,	kendi	
mahallesinde	yer	alan	gebe	ve	bebeklerin	koruyucu	hizmetlerini	tamamlamak	
için	çaba	sarf	etmektedir.	Tüm	bunların	yanında	AHB	kendi	listelerinde	yer	alan	
kişilerin	ne	kadarının	burada	yaşadığını	ne	kadarının	göç	ettiğini	(il	içi	ya	da	il	
dışı)	bilememektedir.	Yine	aile	hekimlerinin	nüfuslarının	önemli	bir	kısmı	çadır	
kentlerde	ikamet	edebilmektedir.	Bu	kişilerin	koruyucu	sağlık	hizmetleri	çadır	
kent	sağlık	birimlerinde	karşılanmaktadır.	Çadır	kentlere	görevlendirilen	aile	
hekimleri	ve	aile	sağlık	çalışanları	yanında	halk	sağlığı	uzmanlarınca	koruyucu	
hizmetler	karşılanmak	istenmektedir.	Bununla	birlikte	önceleri	daha	kısa	süreli	
(beş	ila	yedi	gün),	şimdi	de	iki	haftalık	geçici	görevlendirmelerle	gelen	sağlık	
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emekçilerinin	sahaya	ve	hizmete	uyum	göstermesi	ve	sürdürmesinde	ciddi	
sorunlar	 vardır.	 Plansız	görevlendirmeler,	 nerede	 ve	nasıl	 çalışacağını	 bile-
meme	yanında	barınma,	ulaşım	ve	beslenme	vb.	konularda	yaşanan	sorunlar	
sağlık	emekçilerini	olumsuz	etkilemektedir.	Hizmeti	koordine	etmesi	gereken	
il	ve	ilçe	sağlık	müdürlükleri	tamamen	sağlık	emekçilerinin	inisiyatifine	bağlı	
çalıştığı	gözlenmektedir.	Bir	kısmı	üstün	bir	çaba	koordinasyonu	sağlamaya	
çalışırken	bir	kısmı	saha	tarafından	çok	az	hissedilmekte,	hatta	görülmemek-
tedir.	

İskenderun	örneği:	İskenderun	İlçe	Sağlık	Müdürlüğü’nde	çalışan	bir	yerli,	iki	
görevlendirme	 ile	gelen	üç	halk	sağlığı	uzmanı	 ile	ekip	çalışması	 içerisinde	
çalışan	sağlık	çalışanları	çadır	kentlerde	kalan	hanelere	Çadır	tespit	fişi	(ÇTF)	
doldurularak	tüm	nüfusun	aşıları	yapılmakta,	gebe	izlemi	ve	yaşlı,	beş	yaş	altı	
çocuk	nüfusu	kayıt	altına	alınmıştır.	Fakat	düzensiz	çadır	alanlarında	yaşayan	
toplumun	taraması	hala	yapılmamıştır.	Bu	nedenle	her	ne	kadar	düzenli	alan-
larda	aşılama	oranları	yüksek	olsa	da	toplama	bakıldığında	aşı	oranları	yalnızca	
%50	civarlarındadır.	

Hatay	örneği:	Hatay’a	6	tane	Diyarbakır’dan	halk	sağlığı	uzmanı	görevlendiril-
miş.	Halk	sağlığı	uzmanları	çadır	kentlere	görevlendirilmiş	ve	sadece	gözlem	
yapmaları	istenmiş.	Bazı	müdahalelerde	danışılma	dışında	yürütülen	bir	çalışma	
yok.	Bir	halk	sağlıkçıdan	da	filyasyon	hizmeti	istenmiş	(Kızamıkçık-Suçiçeği	
dense	de	Kızamık	olduğunu	tahmin	ediyoruz).	Halk	sağlığı	uzmanın	görevlen-
dirilmesinin	sağlık	yönetiminde	hassasiyet	ve	sağlık	sorunlarına	önlem	alınması	
algısını	yaratma	çabasından	başka	bir	şey	değildir.	

Adıyaman	örneği:	Adıyaman	 İl	 Sağlık	Müdürlüğünden	alınan	bilgilere	göre	
ASM’lerin	 neredeyse	çoğu	açık	 ve	çalışmakta	 ve	 sağlık	 çalışanlarına	 esnek	
mesai	ile	çalışmakta.		107	bin	evde	bakım	ziyaretleri	gerçekleşmiş.	UNDP	ara-
cılığıyla	çok	fazla	ertesi	gün	hapı	gelmiş.	Düzensiz	çadır	alanlarında	kalanlara	
sağlık	hizmeti	veren	bir	kurum	yok.	Kendileri	ASM	ye	başvurabilir.	Bu	açıdan	
çadır	kentte	yaşamayanlar	daha	dezavantajlı	konumda.		Sağlık	müdürlüğünün	
çocuk	beslenmesi	ve	malnütrisyonu	ile	ilgili	bir	bakış	açısı	yok.	Sağlık	yöneti-
cileri	çok	fazla	gıda	olduğunu	ve	beslenme	sorununun	olmadığını	düşünüyor.

Şebeke	 suyu:	Deprem	bölgesinden	 şebeke	 suyunun	 içme	amaçlı	 kullanımı	
kritik	önemde	bir	çevre	sağlığı	hizmeti.	Örneğin	Adıyaman’ın	merkez	ve	Besni	
ilçesinde	klor	cihazları	kurulmuş	ve	artık	şebeke	suyundan	içilebiliyor.	Fakat	
aynı	durum	diğer	ilçeler	için	geçerli	değil.	Deprem	öncesinde	de	bu	ilçelerde	
suyun	içilebilir	olmadığını	not	edilmelidir.	Bununla	birlikte	Adıyaman’ın	ilçeleri	
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dahil	her	yerde	şebeke	suyu	sağlanmış	durumda.	Hatay	örneğinde	 ise	 tam	
tersi	bir	durum	var.	Hala	içme	suyu	en	önemli	sorun.	Şebeke	suyu	verilen	yerler	
sayıca	artsa	da	henüz	şebekeden	suyun	içilmesi	mümkün	değil.	İskenderun’da	
sorunun	büyük	ölüde	çözüldüğü,	içilebilir	hale	geldiği	bilgisi	paylaşıldı.

İlçe	sağlık	müdürlükleri	koruyucu	hizmetlerin	sağlanması	konusunda	en	kritik	
olan	nüfusun	bilgisine	sahip	değildir,	çadır	kentlerde	yapılan	hizmetleri	plan-
lamak	ve	sürekliliğini	sağlamak	için	gerekli	sürveyans	için	uygun	bir	yazılıma	
sahip	değildir.	Evlerinin	önündeki	çadırlar,	çadır	kümelenmeleri	ve	geçici	yer-
leşim	alanlarında	(çadır	kent-	konteynır	kent)	yürütülen	hizmetler	arasındaki	
koordinasyon	henüz	sağlanabilmiş	değildir.	Tüm	bunlara	zaten	sistemin	öte-
kisi	olan	mültecilerin	ve	romanların	tamamen	kontrol	dışı	ve	oldukça	yetersiz	
koruyucu	hizmetleri	 ekleyebiliriz.	Bu	 kesimler	deprem	nedeniyle	 tamamen	
unutulmuş	durumdadır.	Göçmen	sağlığı	merkezlerinin	yürüttüğü	hizmetlerin	
deprem	koşullarında	 karşılığının	olmadığı	 rahatlıkla	görülmektedir.	Deprem	
öncesi	zaten	yetersiz	olan	koruyucu	sağlık	hizmetleri	ve	çevre	sağlığı	sorun-
larının	artış	gösterdiğinin	de	altı	çizilmelidir.

Bölge	tabanlı	hizmetin	olmaması,	sahada	hizmet	vermeme	konusunda	ısrar,	
sağlık	ekibin	sayı	ve	nitelik	açıdan	yetersizliğine	depremzede	sağlık	emekçileri	
ile	çalışmanın	sürdürülmesinde	ısrar	eklenince	birinci	basamak	hizmetler	ciddi	
yetersizliklerle	karşımıza	çıkmaktadır.	Koordinasyonsuz	ve	inisiyatiflere	kalan	
hizmet	ne	yazık	ki	 istenen	niteliğe	erişememektedir.	Düşük	izlem	ve	düşük	
aşılamaların	olumsuz	sonuçları	emarelerini	göstermeye	başlamıştır.	Deprem	
bölgesinde	kızamık	vakalarının	olduğu,	aşılamaların	yüzde	50’lerin	altında	sey-
rettiği,	yetersiz	barınma-beslenme	ve	yaşam	koşulları,	yaz	ayının	gelmesi	ile	
bulaşıcı	hastalıkların	salgınları	en	korkulan	tablo	olarak	karşımıza	çıkmaktadır.	

Birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinin	 tamamlanamadığı,	 ilk	günden	beri	acil	
servis	ve	birkaç	poliklinik	dışında,	ameliyatların	yapılmadığı,	servis	yatışlarının	
yapılamadığı,	 doğumhanelerin	eksik	olduğu	göze	çarpmakta.	Birinci	basa-
mak	sağlık	hizmetleri	hala	oturmuş	değil.	Aşıların	bazı	yerlerde	yeni	başladığı,	
aşılama	oranlarının	%50’nin	 altında	 kaldığı	 tespit	 edilmiştir.	Aynı	 zamanda	
ASM’lere	bağlı	kalan	nüfusun	tespit	edilmediği	görülmüştür.	Bu	şekilde	de	bir	
risk	değerlendirmesi	ve	afet	planlamasının	yapılamayacağı	açıktır.	
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BARINMA VE ÇEVRE SAĞLIĞI SORUNLARI 
FARKLILAŞMIŞ ŞEKILDE VARLIĞINI SÜRDÜRÜYOR
Depremin	üzerinden	iki	ay	geçmesine	karşın	barınma	ile	ilgili	sorun	en	çok	dile	
getirilen	sorunlar	olarak	varlığını	sürdürüyor.	Hala	çadıra	erişemeyen	vatan-
daşlar	bulunuyor,	kendi	 imkanları	 ile	kurdukları	derme	çatma	çadırlarda	zor	
koşullarda	 yaşamaya	çalışılıyor.	Çadırların	 zemininde	çoğunlukla	mıcır	 yok,	
çoğunda	palet	vb.	izolasyon	olanağı	da	yok.	Çadırlarla	ilgili	yağmura	ve	rüzgâra	
karşı	dayanıksızlık	şikayetlerine	havaların	ısınmasıyla	birlikte	çadırların	sıcaklığı	
eklendi.	Konteyner	beklentisi	fazla.	Konteynerlerin	daha	konforlu	olması,	su,	
tuvalet	ve	duş	olanakları	olanlar	daha	fazla	isteniyor.	Güvenlik	ve	çadıra	görece	
soğuk	olması	da	tercih	de	rol	oynuyor.		Bununla	birlikte	Adıyaman’da	düzensiz	
çadır	alanlarında	ihtiyaç	tespiti	ve	gereksinim	karşılanması	yok.	Görüştüğümüz	
kadınlar	son	dönemlerde	daha	çok	duş	ve	çamaşır	makinesi	ihtiyaçlarını	daha	
fazla	dile	getiriyorlar.	Çadır	 ziyaretlerinde	Kadınlarla	 toplu	görüşüldüğünde	
yanında	başka	kadınlar	varken	doğum	kontrol	araçlarını	ve	gebelik	testlerini	
isteyemedikleri	saptandı.	

Çevre	sağlığı	bağlamında	önemli	bir	sorunda	ölen	hayvanlar	ve	yarattığı	koku.	
Nurdağı’nda	ölen	hayvan	 sayısının	 çok	 fazla	 olduğu,	 saptanan	 sayının	 çok	
daha	üzerinde	kayıp	olduğu	dile	getirildi.	Malzeme	ve	personel	eksikliği	nede-
niyle	 enkaz	 altında	 kalan	hayvanların	 saptanmasına	 yönelik	 yeterli	 çalışma	
yapılaması;	enkazlardan	gelen	hayvan	cesetleri	kokusunun	fazlalığı,	köylünün	
kendi	imkanlarıyla	bertaraf	ettiği	(attığı)	hayvanlar	cesetleri,	vb.	mevcutta	dile	
getirilenden	çok	daha	fazla	hayvan	kaybının	olduğunu	düşündürmektedir.	Bu	
kayıpların	aynı	zamanda	köylü	açısından	ciddi	ekonomik	sorunlara	yol	açtığı	
da	ifade	edilmektedir.	

Çevre	 ve	 yaşam	koşullarına	bağlı	 üst	 ve	 alt	 solunum	yolları	 enfeksiyonları,	
gastroenteritler,	bit	ve	uyuz,	mantar	enfeksiyonları	varlığını	sürdürmektedir.	
Havaların	ısınması	ve	çevresel	hijyen	sorunları	nedenleri	ile	tatarcık	sineğinin	
artacağı	ve	buna	bağlı	Şark	Çıbanı	olgularının	artma	tehdidi	dile	getirildi.	Özel-
likle	Şark	Çıbanı’nın	endemik	olduğu	Hatay	Arsuz	ilçesi	için	bu	tehdit	daha	da	
büyük	olduğu	belirtiliyor.

MASKELENEN MALNUTRISYON
Beslenme	çoğu	yerde	tek	tip	(kuru	fasulye,	nohut,	makarna,	pilav	vb.)	olarak	
veriliyor.	Her	ne	kadar	protein	ve	karbonhidrat	ihtiyacını	karşılasa	da	yeterli	
ve	dengeli	beslenmenin	sağlanamadığı	açıktır.	Azalan	aşevleri	yanında	soğuk	
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yemeklerin,	özellikle	Adıyaman’da	az	olan	sebze	yemeklerinin	kişilerin	kendi	
yapmasını	teşvik	edilmektedir.	Fakat	çadırlarda	ve	konteynırlarda	yemek	yapa-
bilme	koşulları	çok	yetersizdir.	

Önemli	bir	diğer	sorun	da	çocukların	beslenme	sorunlarıdır.	İkinci	ayın	sonun-
da	hala	şeker	oranı	yüksek	bisküvi,	çikolata,	cips	gibi	paketli	ürünlerin	çocuklar	
arasında	yaygın	bir	şekilde	tüketildiği	gözlenmiştir.	Çocuklar	için	süt	dağıtımı	
yapılmamaktadır.	Sağlıklı	olan	sütün	yerine	ucuz	paketli	gıda	ürünlerinin	dağı-
tımına	daha	çok	rağbet	edilmektedir.	Yakın	zamanda	malnütrisyon	ve	bodurluk	
gibi	kronik	beslenme	yetersizliğine	bağlı	sorunların	görüleceği	aşikardır.	Ben-
zer	durum	gebe	ve	lohusalar	için	de	söz	konusudur,	annelerde	malnütrisyon	ve	
bebeklerde	düşük	doğum	ağırlığı	ve	prematürite	tehdidi	büyüktür.	Beslenme	
ile	ilgili	üçüncü	bir	sorunda	dağıtılan	yemeklerdeki	yüksek	tuz	miktarıdır.	Bu	tip	
beslenme	kronik	hastalıkların	kontrolden	çıkması	ve	yaşlılarda	ölümlere	kadar	
ilerleyebilen	komplikasyonlara	yol	açması	kaçınılmaz	görülmektedir.	Tüm	nüfus	
için	yeterli	ve	dengeli	beslenme	olanaklarının	sağlanması	en	önemli	öncelikler	
arasında	yer	almaktadır.

KADINLARIN SAĞLIK SORUNLARI ÇOK FAZLA
Depremin	erken	döneminde	daha	çok	gözlenen	vajinit,	sistit	ve	genital	enfek-
siyonlar	azalmış	olsa	da	varlığını	sürdürüyor.	Bu	sorunlara	idrar	tutamama,	uzun	
süren	regl	dönemleri,	anemi,	baş	ağrısı,	diş	ağrısı,	ellerde	ve	ayaklarda	egzama	
eklenmiş	durumda.	Deprem	koşullarında	artan	bakım	emeğinin	yükü	kadınlar	
için	en	önemli	sağlık	sorunu	niteliğinde.	Kadınların	kendine	ait	özel	alanları	ve	
zamanları	yok.	Yine	aile	planlaması	ihtiyaçlarının	hala	karşılamaması,	deprem	
travması,	 korkusu,	 yalnız	bırakılmışlık	 hissi,	 çaresizlik,	 belirsizlik,	 şiddet	 ve	
gelecek	belirsizliğine	bağlı	psikolojik	sorunlar	dile	getiriliyor.	Sağlık	sorunlarını	
erteleme	kadınlara	özgü	önemli	bir	sorun	olarak	not	edilmelidir.

ÖTEKILEŞTIRILENLERE YÖNELIK AYRIMCILIK 
ARTARAK DEVAM EDIYOR
Depremin	yıkıcı	etkileri	dezavantajlı	grupların	afeti	çok	farklı	boyutlarda	yaşa-
masına	neden	olmaktadır.	Olağandışı	 durumların	dışında	da	 yaşanan	 kötü	
yerleşim	 yerleri,	 kalabalık	 yaşam,	 sağlık	 hizmetlerine	 erişimde	 zorluklar	
afet	döneminde	 yerel	 nüfusa	oranla	daha	da	 artmıştır.	 Eşitsizliğin	 yanında	
ayrımcılığın	da	temel	rol	oynadığı	bu	kesimlerde	dışlanma,	damgalanma	ve	
kaynaklardan	eşit	derecede	yararlanamama	söz	konusudur.	Mülteci	kadınlar	
deprem	sonrası	 gebe	 takibi	 ve	poliklinik	 hizmetleri	 konusunda	ayrımcılığa	
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uğradıklarını	ifade	etmişlerdir.	Roman	nüfusunun	olduğu	yerlerde	sağlık	sorun-
ları	diğer	yerlerden	çok	daha	fazla	olduğu	gözlenmiştir.	Özellikle	bit	ve	uyuz	
bildirimlerinin	 daha	 yüksek	 olduğu	 saptanmıştır.	 Suriyelilerin	 yoğunluklu	
yaşadığı	 yerlerde	düzensiz	 yerleşim	 yerleri	 diğerlerine	 nazaran	daha	 kötü	
durumdadır.	Türkiyelilerin	olduğu	yerlere	tuvalet	duş	konulmuşken,	Suriyeli-
lerin	olduğu	yerde	aynı	imkân	sağlanmamıştır.	Türkiyeliler	de	bu	tuvaletlerin	
kullanılmasına	izin	vermemektedir.	

Sağlık	ve	Sosyal	Hizmet	Emekçileri	Sendikası	(SES)	olarak	bu	gruplara	yerel	
halktan	farklı	özgün	bir	strateji	ile	yaklaşılması	ve	pozitif	ayrımcılık	ile	ilerlen-
mesi	gerekliliğinin	bir	kez	daha	altını	çiziyoruz.

SAĞLIK EMEKÇILERI IÇIN  
SORUNLAR DEVAM EDIYOR
Devlet	 hastanesindeki	 sağlık	 emekçilerini,	 görevlendirme	 ile	 gelenler	 ve	
hastanenin	kadrosunda	olan	sağlıkçılar	olarak	farklı	değerlendirmek	önemli.	
Hastanenin	kendi	kadrosundaki	sağlık	emekçileri	başta	barınma	sorunu	olmak	
üzere	çalışma	koşullarındaki	sorunlara	çok	daha	duyarlılar.	Ancak	OHAL	böl-
gesi	olması	sağlık	emekçileri	üzerinde	çok	etkili	olmuş	durumda.	Yasa	veya	
yönetmeliklerle	 ilgili	 hatırlatmalara	 veya	eylem	önerilerine	genellikle	OHAL	
bölgesinde	olduğumuz	nedeniyle	sıcak	bakmıyorlar.	OHAL	nedeniyle	huku-
kun	tamamen	askıda	olduğu	gibi	bir	algıları	var.	Hala	2016	sonrası	OHAL	KHK	
süreçlerinin	sağlıkçılarda	belirleyici	etkileri	gözleniyor.	Hastane	yönetiminden	
çok	 rahatsızlar	 ancak	birebir	 karşı	 karşıya	gelmekten	çekiniyorlar.	Bununla	
birlikte	görevlendirme	ile	gelenler	bu	konuda	çok	daha	rahatlar,	geçtiğimiz	
haftalarda	birçok	hekim	başhekimle	 tartışma	 yaşamışlar.	 Sorunlara	 yönelik	
tepki	SES	ve	TTB	tarafından	yapılan	basın	açıklamasında	da	dile	getirildi.	

Basına ve Kamuoyuna 
6	Şubat	tarihinde	gerçekleşen	depremler	şehirlerimizi	yerle	bir	etti.	Evlerimiz	
işyerlerimiz	ya	yıkıldı	ya	da	kullanılamaz	hale	geldi.	İllerdeki	sağlık	ve	sosyal	
hizmet	emekçileri	depremin	ilk	dakikalarından	itibaren	hem	hayatta	kalma	hem	
de	hayatta	tutma	mücadelesi	verdik.	Enkazdan	kurtarmadan,	defin	işlemlerine,	
yönlendirme,	bilgilendirmeden	yardımların	dağıtımına	her	alanda	görev	aldık.	
İnsanlar	sağlamlığı	şüpheli	binalara	giremezken,	günde	onlarca	deprem	yaşa-
nırken	depreme	dayanıklılığını	bilmediğimiz	binalarda	sağlık	hizmeti	vermeye	
devam	ettik.	
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Bu	süreçte	halkımızla	beraber	barınma	sorunu	basta	olmak	üzere	gıda,	temiz	
su	gibi	temel	ihtiyaçlarımızı	karşılayamadık.	Buna	rağmen	hizmetten	çekilme-
dik.	Tüm	üzüntü̈,	yorgunluk	ve	korkumuza	tanık	olan	idarecilerimiz	en	temel	
insani	 taleplerimizi	 görmek	 yerine	 nöbet	 listelerini	WhatsApp’tan	 yollayıp	
uygunluğuna	bakmaksızın	arkadaşlarımızı	çalışmaya	zorladı.	

Hastane	 binasına	 girip	 depremler	 devam	ederken,	 korku	 ve	 panik	 içinde	
çalışmamız	 istendi.	Yemek	yok,	 su	 yok,	 korkuyoruz,	 yoruluyoruz,	 üşüyoruz,	
banyo	yapamıyoruz,	 tuvaletler	çok	kirli	kullanamıyoruz	dedikçe	 ‘depremdir,	
afet	halidir’	dendi.	Sorunlarımıza	çözüm	bulmak	yerine	çözümsüzlük,	çaresizlik	
dayatıldı.	Bizi	sefalette	ortaklaştırdılar.	

Bu	kadar	korku	ve	kaygıyı	yasayan	bizler,	ailelerimiz,	çocuklarımız,	yaslılarımız,	
engellilerimiz,	 çadırlarda	 soğukla,	 çamurla,	 hastalıkla,	 yoklukla	boğuşurken	
çalışmaya	zorlandık.	

Ülkenin	her	yerinden	yüzlerce,	binlerce	kişi	gönüllü̈	olarak	bu	hizmeti	vermek,	
buradaki	sağlık	emekçilerine	destek	olmak	için	isim	yazdırırken,	depremden	
doğrudan	etkilenen	bizlerin	çalışması	için	diretildi,	baskı	uygulandı.	

Hastane	yöneticilerinin	kendilerini	üstlerine	kanıtlama	telaşı	ile	kâğıt	üzerin-
de	islerin	yürüdüğü	görüntüsü	verme	yarışları	sağlık	çalışanlarını	görmezden	
gelmelerine	 yol	 açtı.	Bunun	 için	hızlıca	binadaki	 yıkıntıların	 üstünü̈	 örttüler,	
binadaki	kaymaları	sıvadılar,	tertemiz	gösterdiler.	Binanın	depreme	dayanıklı	
olduğunun	güvencesini	verme	gereği	bile	duymadılar.	

Gelen	konteynerleri	kendilerine	ayırıp	sağlık	emekçilerine	su	geçiren	çadırları	
verdiler,	depreme	dayanıklı	 raporu	olmayan	hastanenin	üst	 katlarında	ken-
dinize	yer	bulun	dediler.	Emekçilerin	kaldığı	çadırların	yanına	bir	wc,	banyo	
koymayı	çok	gördüler,	geceleri	onlarca	metre	uzaktaki	o	korkutucu	binada-
kileri	kullanmayı	dayattılar.	Temiz	banyo	tuvalet,	temiz	battaniye	yorgan	bile	
sağlayamadılar.	

Başka	 şehirlerden	 gelenleri	 ortada,	 soğukta	 bıraktılar,	 yer	 göstermediler,	
emekçiler	 ihtiyaçlarını	 ilettiklerinde	 ‘afet	 bölgesindesiniz,	 katlanacaksınız’	
dediler.	Ulaşım	kolaylığı	sağlamayı	da	kalacak	yer	göstermeyi	de	gerekli	gör-
mediler	ama	ayar	vermeyi,	kaba	davranmayı,	yıldırmayı	ve	geldiğine	pişman	
etmeyi	ihmal	etmediler.	Afeti	de	OHAL’i	de	çözümsüzlük	için	kullandılar.	

Depremin	başından	bu	yana	yoğun	acil	hizmeti	veren	sağlık	emekçilerine	acil	
hizmet	ödemesini,	teşvik	ödemesini	gördüler.	Depremi	tüm	ağırlığıyla	yaşadığı	
halde	çalışanlara	teşekkür	edeceklerine	hakları	olan	ödemeyi	bile	yapmadılar.	
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Onlar	bağışlanan	ilaçları	ve	tıbbi	malzemeleri	tasnif	edip	halkın	ve	kamunun	
yararına	 kullanmaktan	aciz	bir	 şekilde,	bu	ürünlerin	çöp,	 nem	 içinde	kulla-
nım	koşullarının	ortadan	kalkmasını	beklerken;	sahada	insanlar	parayla	ilaç̧	ve	
medikal	ürün	arıyorlar.	

Sözde	esnek	çalıştırılan	sağlık	emekçilerine	destek	olmak	üzere	görevlendir-
me	istenmeyip	az	sayıda	personeli	var	olan	sağlık	talebinin	altında	ezilmeye	
mahkûm	ediyorlar.	Başka	illerden	görevli	sağlık	emekçisi	talep	etmeyip,	dep-
remzede	sağlık	emekçilerini	yoğun	ve	ağır	koşullarda	çalışmaya	zorluyorlar.	

Son	olarak	dün	 yeni	 atanmış ̧,	 yıkıntı	 içindeki	 şehri	 bilmeyen	devlet	 hizmet	
yükümlüsu	̈kadın	sağlık	emekçilerinin	hastanede	kaldıkları	odayı	boşaltmala-
rını	yer	göstermeden	istemleri	ve	bu	isteklerini	hastanenin	anons	sistemi	ile	
iletmelerini	acizliklerinin,	beceriksizliklerinin	ve	duyarsızlıklarının	bir	göstergesi	
daha	olmaktan	öte	ye	geçmiyor.	

Sorunların	çözüm̈	için	başvurulan	hastane	yöneticileri	sağlık	emekçilerinden	
gelen	 taleplere	 kulaklarını	 tıkayarak	 adaletten	 ve	 liyakatten	uzak	 kayırmacı	
yönetim	anlayışıyla	çözümsüzlük	üretiyorlar.	

Taleplerimiz:	

Dönüşümlü	çalışan	sağlık	emekçilerinin	daha	rahat	çalışması	için	başka	illerden	
görevlendirmeler	 yapılmasını,	 hastanedeki	 sağlık	 hizmetinin	planlanmasına	
yereldeki	depremzede	sağlık	emekçilerine	söz	verilmesini	

Acil	hizmeti	veren	tüm	sağlık	emekçilerini	başka	illerden	yapılacak	görevlen-
dirmelerle	is	̧yükünün	azaltılmasını	

Gerek	görevlendirme	ile	gelen	gerekse	yerelde	olup	depremzede	olan	sağlık	
emekçilerine	hizmet	vermelerini	mümkün	kılacak	yeterli	ve	sağlıklı	barınma	
alanları	sağlanmasını	

Barınma	alanlarında	banyo	tuvalet	çamaşırhane	yemekhane	gibi	hizmetlerin	
sağlanmasını	

Görevlendirme,	hizmet	planlaması	ve	barınma	gibi	konularda	alınacak	kararlara	
sağlık	emekçilerinin	dahil	edilmesini

Emrivaki,	dayatmacı,	belirsizliklerle	dolu	yönetim	anlayışı	yerine	katılımcı,	eşit-
likçi,	adil	ve	süreç̧	nedeniyle	takdir	eden	ve	şefkatli	bir	yönetim	anlayışını	

Göreve	çağrılan	Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	barınma,	sağlıklı	bes-
lenme,	temiz	su	ve	giyim	gibi	temel	ihtiyaçlarının	acilen	karşılanmasını	
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Aileleri	şehir	dışında	barınmak	durumunda	olan	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emek-
çilerinin	ulaşım	bakımından	desteklenmesini

Barınma	alanlarında	psikososyal	destek	hizmetlerinin	verilmesine	uygun	sos-
yalleşme	alanlarının	oluşturulmasını	

Emeklilik,	 yer	deg ̆is ̧iklig ̆i	 talebi	 olan	 sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	 emekçilerinin	
taleplerinin	bir	an	önce	karşılanmasını	talep	ediyoruz.	

Ayrıca	bilinmelidir	 ki;	 Sağlık	 ve	Sosyal	Hizmet	Emekçileri	 Sendikası	 olarak	
sadece	çalışanların	değil	tüm	ilce	sakinlerinin	sağlık	hakkı	talebinin	sözcüsü ̈ 
olmaya	devam	edecek,	moloz	ayrıştırma,	taşıma	ve	depolama	süreçlerinden	
yapılan	yanlışlara	göz	yummayacağız.	

Güvenli	ve	sağlıklı	çalışma	ortamları	için,	güvenli	çevre	ve	toplum	sağlığı	için	
mücadeleyi	büyüteceğiz!	

Bir	kez	daha	depremin	67.	gününde	Samandağ̆	Devlet	Hastanesinden	ses-
leniyoruz;	 depremden	etkilenen	 tüm	sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçilerinin	
ve	bölge	halkının	 sağlık	 sorunları	 c ̧o ̈zu ̈lu ̈nceye	 kadar	 SES’lenmeye	devam	
edeceğiz.	

Ne	Samandağ̆	ne	de	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	yalnız	değildir!	

OHAL	süreçlerinin	etkisi	basın	açıklaması	eyleminde	çekingen	davranmaya	yol	
açtı	ve	hastane	çalışanlarının	katılımını	düşük	kalmasına	neden	oldu.

Ancak	barınma	sorununun	çözümü	geciktikçe	sağlıkçıların	tepkisi	kaçınılmaz	
görünüyor.	Afet	bölgesinde	yaşamanın	yarattığı	önemli	bir	sosyalleşme	ihtiyacı	
gözleniyor.

Samandağ’daki	birinci	basamaktaki	sağlık	emekçileri	çok	daha	dağınık.	Aile	
sağlığı	 çalışanları	 (ebe-hemşire)	 eksikliği	 var.	 Esnek	mesai	 ile	 çalışılması,	
aile	hekimliği	birimlerinin	nüfuslarıyla	uzun	süre	 temas	etmemeyi	 tetikliyor.	
Birinci	basamak	içinde	rekabetçi	yaklaşım	ilişkileri	bozmuş	olsa	da	istisnasız	
tüm	çalışanlar	 ilçe	 sağlık	müdürlüğünün	 süreci	 yönetemediğini	 düşünüyor.	
Birinci	basamakta	çalışanlar	hizmeti	verecekleri	mekândan	çok	kendi	barınma	
mekanlarının	önemli	olduğunu	belirtiyor.	

Sağlık	çalışanlarının	prefabrik	lojman	talebi	tek	başına	tüm	sağlıkçıları	hare-
ketlendiren	önemli	bir	talep.	Samandağ’da	hastane	yüksekte	ve	ilçeye	uzak	o	
nedenle	enkaz	tozu	hastane	çevresinde	etkili	değil.	Ancak	sağlıkçılar	asbest	
meselesinin	 farkında	 ve	duyarlı.	Özellikle	Antakya’da	 ve	Defnede	 toz	 çok	
bariz	hissediliyor.	 Sağlıkçılar	 arasında	enkaz	 tozuna	karşı	 tepki	 fazla.	Tozun	
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hem	kendi	hem	de	vatandaşın	sağlığını	etkilediği	ve	uzun	ve	tedaviye	dirençli	
enfeksiyonlara	yol	açtığı	dile	getiriliyor.	Sağlık	emekçilerinde	toza	karşı	maske	
kullanımı	sınırlı.	

Sağlık	hizmetlerinin	tüm	yükü	Adıyaman’ın	mevcut	sağlık	kadroları	üzerinden	
yürümekte	ve	bakanlık	ya	da	kurumları	tarafından	herhangi	bir	barınma	imkânı	
sağlanmıyor.	Okulların	kapalı	olması	ve	işyerlerinde	kreş	yokluğu	özellikle	kadın	
sağlık	çalışanlarını	oldukça	zorluyor.	

Sağlık	personelleri	 sadece	kendilerinin	değil	 görevlendirme	 ile	gelen	diğer	
sağlık	çalışanlarının	barınma	sorunları	ile	de	ilgileniyorlar.	Bu	durum	üzerlerinde	
ekstra	bir	 yüke	 sebep	oluyor.	 Sağlık	 çalışanları	 tükenmiş	durumda.	Hasta-
nelerde	esnek	mesai	 uygulanıyor,	%50	den	daha	az	bir	 verimle	çalışılması	
planlanmış.	 Fakat	deprem	bölgelerinden	göç	eden	 yerli	 halktan	dönüşlerin	
başlamış	olması	ve	depremin	akut	etkilerinin	geçmiş	olmasıyla	beraber	baş-
vurular	her	geçen	gün	artıyor.	Bu	da	az	sayıda	çalışan	yerli	sağlık	çalışanını	
yormakta.	Başka	bir	yönden	de	görevlendirilme	ile	deprem	bölgesine	gelen	
sağlık	çalışanlarının	bir	kısmı	hastane	servislerinde,	bir	kısmı	çadırda	bir	kısmı	
da	konteynırlarda	kalıyor.	Barınmanın	sağlanamadığı	yerler	çok	fazla.	Okulların	
açılmasıyla	birlikte	 yurtlarda	 kalma	opsiyonu	da	 kalmamış.	Görevlendirilen	
personel	 için	 teşvik	konuşulurken,	depremzede	sağlık	çalışanları	 için	bir	ek	
ödeme	yok.	Sağlık	çalışanları	en	büyük	sorunlarının	belirsizlik	olduğunu	ifade	
ediyor.	Yaşamın	tekrar	nasıl	kurulacağı	en	büyük	problem.	

DEPREM BÖLGESI ILE ILGILI ALGI OPERASYONUN 
ADRESI: NURDAĞI
Hızlı	erişimin	yeri	olan	Nurdağı’nda	3500	yeni	konteyner	kuruldu.	Yanı	başında	
olan	 İslâhiye’de	 ise	hala	yerleşim	yerleri	sağlıksızlığı	 tetikliyor.	Nurdağı,	hızlı	
kentleşen	bir	konteyner	kent	olarak	diğer	deprem	bölgeleriyle	kıyaslandığında	
eşitsizliğin	göstergesi	olarak	görülebilir.	

DEPREM BÖLGESINDE TOPLUMSAL MÜCADELE
Hızlı,	önlemsiz	ve	kontrolsüz	enkaz	kaldırma,	taşıma	ve	gelişigüzel	dökme	tüm	
deprem	bölgesinde	yaygın.	Bu	durum	görünür	ve	görünmez	tehlikeleri	içinde	
barındırmaktadır.	

Antakya’da	toz	belirgin	bir	şekilde	şehri	etkisi	altına	almıştır.	Şehrin	merkezin-
den	başlayan	enkaz	kaldırma	çalışmaları	depremin	yıkıcılığını	unutturulmaya	
çalışılmaktadır.	Hızla	kaldırılan	molozlar	sulak	ve	tarım	alanlarına	dökülmektedir.	
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Aynı	zamanda	Samandağ’da	çadır	kente	yakın	yerde	dökülen	molozların	ayrış-
tırması	yapılırken	de	bir	kez	daha	vatandaşları	ve	işçileri	etkilediği	görülmüştür.	
Dahası	 Samandağ	örneğinde	 rüzgârı	 kuvvetli	 olduğu	 yerler	 için	 yanlış	 yer	
seçiminin	etkisinin	 tüm	ilçeyi	nasıl	etkilediği	görülmüştür.	Buna	rağmen	bu	
olumsuz	durumdan	ders	çıkarılmamaktadır.	Başta	Sağlık	Bakanlığı	ve	Çevre	
Şehircilik	 ve	 İklim	Değişikliği	Bakanlığı	 olmak	üzere	 konu	 ile	doğrudan	 ve	
dolaylı	ilgisi	olan	bakanlıklar	sessizliklerini	sürdürmektedir.	

Mevcut	enkaz	kaldırma	işlemlerinin	insan	sağlığına	olumsuz	etkileri	tüm	sağ-
lıkçılar	tarafından	ve	SES	üyeleri,	yöneticileri	ve	 izlem	grubu	tarafından	dile	
getirilmektedir.	Kaldırılan	molozların	yarattığı	toz	bulutu	etkisini	polikliniklere	
yansımıştır.	Konjunktivit,	alerji,	dermatit,	üst	ve	alt	solunum	yolları	enfeksiyon-
ları	artmıştır.	Dahası	bu	enfeksiyonların	süresi	uzamış	ve	tedaviye	dirençli	bir	
haline	gelmiştir.	Yine	kronik	solunum	yolu	hastalıklarının	(KOAH,	astım)	atak-
ları	sıklaşmış,	üzerine	enfeksiyonlar	binmeye	başlamıştır.	Bu	sağlık	sorunları	
yaşlılar,	bebek-çocuklar	ve	beslenme	bozukluğu	olanlarda	daha	ağır	seyret-
mektedir.	Tüm	bunlara	başta	asbest	olmak	birçok	toksik	maddenin	uzun	süreli	
etkilerini	de	eklemek	gerekecektir.	Uzun	süreli	ortaya	çıkacak	artmış	kanser	
ve	kronik	hastalıklar	sürpriz	olmayacaktır.	Yine	bu	hızlı	tempo	enkaz	kaldırma	
işlemlerinin	yol	açacağı	işçi	sağlığı	ve	iş	güvenliği	sorunları	kaçınılmazdır.	Dün-
ya	ve	ülkemiz	deneyimleri,	bu	koşullarda	iş	kazaları	ve	meslek	hastalıklarına	
bağlı	 işçi	cinayetlerinin	artacağını	ön	gördürüyor.	Önlenebilir	erken	ölümler	
ülkemiz	insanları	için	çok	yönlü	bir	tehdit	olarak	deprem	gerçeğinde	bir	kez	
daha	karşımıza	çıkıyor.	Doğa	ve	toplum	yararı	yerine	sermaye	odaklı	afet	stra-
tejisi	bu	ölümlerin	temel	nedeni	olduğunu	tekrar	tekrar	vurguluyoruz.	

Tüm	meslek	örgütleri,	sendikalar	ve	toplumun	örgütlü	güçlerince	dile	geti-
rilen	yavaş,	yerinde	ayrıştırarak	ayrı	ayrı	 toplama,	taşıma	ve	uygun	yerlerde	
geçici-kalıcı	 depolama,	 tüm	süreç	boyunca	 vatandaşlara	 ve	 işçilere	 yöne-
lik	önlemlerin	alınması	önerilerine	sessiz	kalınmaktadır.	Hızlı	enkaz	kaldırma	
ile	 felaketin	boyutu	 ve	 yine	 aynı	 tarz	 hızla	binaların	 yapılması	 istemi	 ikincil	
felaketlere	 yol	 açması	 kaçınılmazdır.	Bu	durum	 tüm	canlıları,	 doğal	 ve	 kül-
türel	 varlıklarımızı	 olumsuz	 etkileyeceği	 aşikardır.	 Toplumsal	muhalefet	 bu	
gerçeklikle	 hareket	 etmekte,	 sesini	 yükseltmekte	 ve	 protesto	 eylemlerini	
sürdürmektedir.	Yöre	halkı	ve	toplumsal	örgütleri	sıklıkla	protesto	eylemleri	
sürdürmektedir.	Enkaz	kaldırma	işlemlerine	yönelik	8	Nisan	tarihinde	SES	ve	
TTB	de	bir	basın	açıklaması	düzenlemiştir.	

Basın	açıklaması	metni
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Sağlık	Sistemi	Enkaz	Altında!

Deprem	Bölgesinde	Sağlık	Hizmetleri	Kurgulanamıyor,	Sağlık	Emekçileri	Tüke-
niyor!

On	bir	ilde	can	kayıplarının	yaşandığı	6-20	Şubat	depremleri,	toplumsal	yaşan-
tımızı	ciddi	biçimde	etkiledi.	Deprem	bölgesinde,	özellikle	Adıyaman,	Hatay,	
Kahramanmaraş	ve	Malatya	 illerinde	birçok	kamu	ve	özel	kurum,	buralarda	
görev	yapanlar	zarar	gördü	ve	eğitim,	sağlık	gibi	kamusal	faaliyetlerin	yeniden	
organizasyonu	ihtiyacı	oluştu.

Deprem	sonrası	10	haftayı	geride	bıraktık.	En	kritik	kamusal	hizmetlerden	olan	
sağlık	hizmetlerinin	hızla	yeniden	organize	olması	beklenirken;	görmekteyiz	
ki	hem	birinci	basamakta	hem	de	ikinci	ve	üçüncü	basamaklarda	sağlık	hiz-
metlerinde	ciddi	ihtiyaç	devam	etmektedir.

Son	dönemde	yaşadığımız	afetlerde	gördüğümüz	hazırsızlığı	depremden	sonra	
da	fazlasıyla	hissettik.	Birçok	sağlık	kurumu	depremde	ilk	yıkılan	binalardan	
oldu.	Deprem	sonrası	 acil	 sağlık	 hizmetleri	 yetersiz	 kaldı.	Deprem	sonrası,	
özellikle	 ilk	 72	 saatte	gördüğümüz	 tablo;	 devletin,	 Sağlık	Bakanlığı’nın	 afet	
planlarının	sadece	kâğıt	üzerinde	kaldığını	acı	bir	şekilde	bize	gösterdi.

İlk	72	saat	sonrasında	ise	daha	da	önemli	hale	gelen	birinci	basamak	sağlık	
hizmetlerindeki	ciddi	ihtiyaç	halen	karşılanamadı.	Ciddi	yıkıma	uğrayan	kent-
lerde,	apartman	binalarındaki	özel	ASM’lerin	büyük	çoğunluğu	ağır	hasar	aldı.	
Deprem	bölgesinin	dışında	görev	yapan	on	binlerce	hekim/sağlık	emekçisinin,	
deprem	bölgesinde	çalışmak	için	gönüllü	olmasına	karşın	birinci	basamakta	
emek	gücünün	planlanması	da	doğru	şekilde	yapılamadı.

Salgın	kontrolü	için	önemli	olan	sağlıklı	barınma	koşulları,	temiz	su	ve	yeterli	
atık	su	sistemleri	gibi	temel	ihtiyaçların	karşılanmasının	yerine	alelacele	yapılan	
enkaz	kaldırma	işlemleriyle	insanlar	toza	boğuldu.	Temel	ihtiyaçların	yeterince	
karşılanmaması	 ve	birinci	 basamak	 sağlık	 hizmeti	 verecek	 altyapının	 halen	
oluşturulmaması	nedeniyle	bugün	Hatay’da	mahallelerin	çoğunda	uyuz	ve	bit	
vakaları	artarak	devam	ediyor.

Bunlarla	birlikte	bölgede	Ketemler	aktif	çalışmadığı	 için	kanser	taraması	da	
yapılamamakta.	 Pandemide	meydana	 gelen	 tarama	 ve	muayene	 açığının	
deprem	sonrasında	artarak	devam	edeceğini	ve	bölgedeki	enkaz	çalışmaları	
sırasındaki	 asbest	maruziyeti	 riskini	 de	birlikte	düşündüğümüzde;	deprem	
bölgesinde	yaşayan	 insanlarda	 ileri	evre	kanser	 riskinin	de	gittikçe	arttığını	
söyleyebiliriz.
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Birinci	 basamak	 sağlık	 hizmetlerinin	 kurgulanamamasının	 yanında	Hatay’ın	
merkezi	ve	İskenderun,	Samandağ	gibi	büyük	ilçelerinde	yeterli	ikinci	ve	üçün-
cü	basamak	sağlık	kurumu	mevcudiyeti	ve	altyapısı	halen	sağlanabilmiş	değil.	
Burada,	yani	Hatay’ın	merkezinde	ve	birçok	büyük	ilçede	anjiyo,	ameliyatlar,	
doğum	gibi	 birçok	 konuda	hekimlerin/sağlık	 emekçilerinin	dış	merkezlere	
sevkten	başka	bir	çaresi	yok.	Örneğin;	burası	ve	daha	güney	ilçelerde,	yani	
Antakya,	Defne,	Samandağ,	Altınözü	ve	Yayladağı’nda	ücretsiz	doğum	yaptı-
rabilecek	bir	sağlık	kurumu	mevcut	değil.

Son	dönemde	yaşadığımız	her	büyük	afet	sonrasında	olduğu	gibi	şubat	ayında	
yaşadığımız	depremlerden	sonra	da	çöken	sağlık	sisteminin	 tüm	yükü	yine	
sağlık	emekçilerinin	omuzlarına	yüklendi.	Şu	anda	dahi	bölgede	her	türlü	sağ-
lık	hizmeti;	hekimlerin/sağlık	emekçilerinin	 inisiyatifleriyle	yürütülüyor.	Buna	
rağmen	hekimlerin/sağlık	emekçilerinin	çalışma	koşullarının	iyileştirilmesi	için	
herhangi	bir	adım	atılmıyor.	Hatta	çalışma	ve	yaşam	koşulları	daha	da	kötüleş-
tiriliyor.	Sağlık	emekçilerine	yeterli	barınma	ve	ulaşım	koşulları	sağlanmadığı	
gibi	 sağlık	 kurumunda	 konaklamaktan	başka	çaresi	 olmayan	çalışanları	 da	
idareciler	engelliyor.	Daha	birkaç	gün	önce	Samandağ’da	yaşanılanların	ben-
zerinin	birçok	 ilçede	yaşandığını	da	biliyoruz.	Bölgede	halen	tuvalet,	banyo	
ihtiyaçlarını	 zor	 karşılayan;	 çocukları	 için	 kreş	 imkânı	 bulamayan,	 zorla	 ve	
aşırı	yoğunlukta	çalıştırılan,	arabada	konaklamak	zorunda	kalan	birçok	sağlık	
emekçisi	var.	Daha	da	kötüsü	bu	sorunların	çözümü	için	de	Sağlık	Bakanlığı	
tarafından	herhangi	bir	 adım	atılmıyor.	 Sağlık	 emekçileri	 için	 yeterli	 yaşam	
koşulları	 sağlanamadığı	 için	de	gönüllü	olanlar	bile	bölgede	çalışmak	 için	
kararsızlığa	kapılıyor.	Aynı	zamanda	deprem	sonrası	meydana	gelen	göçlerin	
sağlık	sistemine	getirdiği	yüklerin	hesap	edilmemesi	gibi	sorunlar	da	hekim/
sağlık	emekçilerini	zor	durumda	bırakıyor.

Bizler	kaderine	terk	edilen	insanların,	hekimlerin/sağlık	emekçilerinin	ihtiyaç	ve	
koruyucu	sağlık	hizmetleri	için	iki	aydan	uzun	süredir	buradayız.	Her	gün	bin-
lerce	insana	imkanlarımız	dahilinde	koruyucu	sağlık	hizmeti	sunuyoruz.	Bugün	
de	burada,	sağlık	birimimizin	önünden	sizlere	sesleniyoruz.	Ancak	kapsamlı	
sağlık	 hizmet	 sunumu	 imkânı	olan	Sağlık	Bakanlığı	 ise	Hatay’ın	 en	merkezi	
alanlarından	diyebileceğimiz	bu	 alanda	dahi	 sağlık	 hizmetlerinden	çekilmiş	
durumda.	Sağlık	sistemindeki	bu	çöküşün,	toplum	ve	sağlık	emekçilerinin	sağ-
lığının	geri	plana	atılmasının	sorumlularını	biliyoruz.	Sağlıkta	dönüşüm	programı	
ve	sonrasında	“Beyaz	Reform”	kandırmacasıyla	zirveye	çıkan	piyasacı	sağlık	
politikaları	ve	bu	politikaların	uygulayıcılarının	hiçbir	şeye	şifa	olamayacaklarını	
da	iyi	biliyoruz.
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Yeniden	ifade	ediyoruz:	Bu	sağlık	sistemi	enkaz	altında	kaldı.	Toplum	ve	sağlık	
emekçilerinin	sağlığını	önceleyen,	birinci	basamağı	temel	alan	başka	bir	sağlık	
sistemini	hep	birlikte	inşa	edebilmek	mümkün!

Bir	 yandan	enkazın	 hızla	 kalkmasını	 isteyen	bir	 kesim	varken	diğer	 yandan	
sağlıksız	bir	şekilde	toplanmasına	tepki	gösteren	de	bir	kesim	mevcut.	

TOPLUM	YARARINA	HİZMET	ODAKLI	ÇABALAR	KIYMETLİDİR

Depremin	 ilk	gününden	beri	 toplumsal	muhalefet	 kesimlerinin	dayanışması	
barınma,	yaşam	ve	geçim	koşullarının	yaratılması	açısından	kritik	önemdedir.		

Başta	SES	ve	TTB	olmak	üzere	sağlık	emekçilerinin	gönüllü	yürüttüğü	sağlık	
hizmeti	deprem	bölgesinde	sağlık	hizmetlerine	erişim	konusunda	çok	ciddi	
katkı	sağlamıştır.	Depremin	erken	döneminden	bu	yana	Sağlık	Bakanlığı’nın	
gönüllü	havuzunda	çok	 sayıda	SES	ve	TTB	aktivisti	 yer	 almıştır.	Bunlardan	
görevlendirme	çıkanlar	deprem	bölgesinin	hemen	her	yerinde	sağlık	hizmeti	
vermiş,	 sağlık	 hizmetinde	 yaşanan	 sorunlar	 hakkında	da	meslek	örgütü	 ve	
sendika	aracılığıyla	kamuoyunu	bilgilendirmişlerdir.	

Bizzat	SES	ve	TTB	tarafından	yürütülen	çalışmalar	çoğunlukla	koruyucu	sağlık	
hizmeti,	kadın	sağlığı,	toplumla	bilgi	paylaşımı,	psikososyal	dayanışma	ile	top-
lumun	kendini	sağaltma	gücünün	aktive	edilmesi	odaklı	yürütülmüştür.	Kadın	
sağlığı	alanında	 toplumsal	cinsiyet	 rollerine	dair	 tartışma,	 şiddet,	depremin	
arttırdığı	 gündelik	 iş	 yükü,	 yoksulluk,	 bakım	emeği	 konularında	 tartışmalar	
yürütülerek	toplumla	bilgi	paylaşımı	sağlanmıştır.	Bu	faaliyette	karşılıklı	etki-
leşim	ve	toplumdan	öğrenme	ilkesine	göre	hareket	edilmiştir.	Tüm	bunların	
yanında	tedavi	edici	hizmet	gereksinimi	de	karşılanmıştır.	Bu	hizmetler	depre-
min	ikinci	gününden	bu	yana	sürdürülüşmüştür,	sadece	Pazarcık	ve	Elbistan’da	
yürütülen	 hizmetler	 Nisan	 ayı	 başı	 itibarıyla	 sonlandırılmıştır.	 Adıyaman,	
Antakya,	Defne	ve	Samandağ	bölgesinde	hizmet	halen	devam	etmektedir.	
Bu	hizmetlerin	deprem	bölgesinde	özellikle	ayrımcılık	uygulanan	halklar	 ve	
topluluklar	için	can	suyu	olduğunun	özellikle	altı	çizilmiştir.	

Örnek	olarak	Hatay’ı	 verebiliriz.	Son	ziyaretimizde	elde	ettiğimiz	bilgiler	 şu	
şekilde:	Hatay’da	kadın	sağlık	birimine	de	yaklaşık	40	kadın	başvuruyor	ve	
bunların	bir	kısmı	aile	planlaması	için	başvuruyor.	Aynı	zamanda	kadınların	bir-
birleriyle	görüşme	alanı	olarak	da	kullanılıyor.	Birim	yanı	sıra	köy	ve	mahallelere	
gidiliyor.	Burada	kadınlarla	bireysel	görüşmelerin	yanında	grup	halinde	buluş-
malarda	gerçekleştiriliyor.	Bu	çalışmalarda	kültürel	özelliklerle	 ilgili	 sorunlar	
da	saptanmaktadır.	Örnek	olarak	yakın	zamanda	yapılan	bir	saha	ziyaretinde	
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yardımlar	Türkiye	nüfusuna	göre	geldiği,	mülteci	kadınların	gelen	kıyafet	yar-
dımların	giyemedikleri,	bu	kadınların	tercihinin	daha	muhafazakâr	uzun	etek,	
üst	ve	şal	olduğu	saptanmış	ve	Türkiye	kamuoyu	ile	paylaşılmıştır.	

Yine	Antakya’da	psikososyal	dayanışma	bağlamında	ciddi	katkılar	sağlanmak-
ta.	Bu	amaçla	SES	ve	TTB	ekibinin	saha	çalışmasında	saptanan	kişiler	yanında	
yerel	sağlık	kurumu	ve	sivil	toplum	kuruluşları	tarafından	yönlendirilen	kişilerle	
buluşmalar	sağlanarak	psikososyal	destek	sağlanmaktadır.	Yas	travmalarına	
yönelik	psikolojik	destek	verilmektedir.	Bunlara	ek	olarak	psikososyal	daya-
nışma	ekibinin	bizzat	kendisi	tarafından	çadır	kentlere,	çadır	kümelenmelere	
ve	sahaya	gidilerek	hizmet	yerinde	de	verilmektedir.	Birime	gelen	başvurular	
içinde	hastalık	tanısı	alanların	yoğun	olduğu	vurgulanıyor.	

Toplumsal	mücadele	veren	gruplarca	değişik	yerleşim	alanlarında	dayanışma	
gösterilmeye	devam	etmektedir.	Bu	kapsamda	şişe	su,	yemek,	gıda,	giye-
cek,	hijyen	seti,	yatak	vb.	ihtiyaçlar	yanında	tıbbi	gereksinimler	SES	ve	TTB	
aracılığıyla	karşılanmaktadır.	Bulunamayan	ilaç	ve	tıbbi	malzemelerin	desteği,	
özellikli	hasta	gruplarının	yönlendirilmeleri	ve	tıbbi	ihtiyaçları	temin	edilmekte-
dir.	Bunlara	ek	olarak	geçimlik	ekonominin	yeniden	aktive	edilmesine	yönelik	
çabalarda	dikkat	çekiyor.	Hatay	Deprem	Dayanışma	tarafından	fide	dağıtımı	
buna	örnek	verilebilir.	Türkiye’den	gelen	ekonomik	yardımlarla	küçük	üretici-
den	fide	alınıp	ziyaret	edilen	evlere	dağıtılıyor.	Bu	şekilde	üreticiye	de	destek	
olunuyor.	

Yaptığımız	inceleme	döneminde	gözlemleme	şansımız	olan	toplumsal	müca-
dele	örgütlerinin	toplum	yararı	odaklı	çalışmalar	şunlardır:

- Dayanışma	Gönüllüleri	 İskenderun	ve	Antakya’da	depremin	 ilk	günün-
den	bu	yana	çok	yönlü	yardım	dağıtımı	yanında	sağlık	hizmeti	ve	eğitim	
faaliyetlerine	destek	 veriyorlar.	 Sınavlara	 hazırlık	 yanında	okul	 öncesi	
çocuklara	yönelik	faaliyetlerde	de	ciddi	yol	alınmıştır.	Son	ziyaretimizde	
İskenderun’da	kurulan	çamaşırhane	ve	dersliklerle	dayanışma	çalışmala-
rının	daha	da	güçlendirildiği	gözlenmiştir.	

- Halkevlerinin	Defne’de	Aşağıokçular	mahallesinde	kurduğu	Yaşam	Meclisi	
toplum	tarafından	benimsenmiştir.	Mahallelinin	çamaşır	yıkama	günleri,	
çocuklarla	ilgili	etkinlikler,	kadın	çalışmaları,	toplumun	kendi	öz	gücünü	
aktive	etmeye	yönelik	çalışmalar	ve	koruyucu	sağlık	hizmetleri	öne	çıkan	
etkinlikler	arasında.	Halkevleri	de	diğer	toplumsal	mücadele	örgütleri	gibi	
çok	yönlü	yardım	hizmetini	depremin	 ilk	gününden	beri	sürdürmüştür.	
Sağlık	gündemine	duyarlılık	fazla,	toplumla	bilgi	paylaşımı	yanında	enkaz	
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kaldırma	ve	yıkımlara	hızla	müdahale	etme	pratiği	geliştirmeleri	dikkat	
çekmektedir.

- Pazarcık’a	bağlı	Söğütlü	köyünde	Halkevlerinin	koordinasyonuyla	Cemevi	
ana	dağıtım	merkezi	olarak	kullanılmıştır.	Bu	köyde	ortak	kullanım	alanları	
oluşturularak	 sosyal	 bir	 alan	 yaratılmıştır.	 Tüm	gıda	maddeleri	Ceme-
vi’nden	dağıtılmakta,	temizlik	sırayla	yapılmaktadır.	Yardımların	kişilerin	
yurtdışındaki	akrabalarından	geldiği	belirtildi.	

- Gölbaşı	Harmanlı	Deprem	Dayanışması,	belde	civarındaki	köylere	yöne-
lik	 yardımların	 sağlanması	 yanı	 sıra	 kadın	 ve	çocuklara	odaklanmış	bir	
çalışma	 yürütüyor.	 Gönüllülerin	 desteği	 çocuklara	 yönelik	 etkinlikler	
düzenleniyor,	eğitim	desteği	veriliyor.	SES	ve	TTB’nin	katkısı	 ile	sağlık	
ve	kadın	sağlığı	çalışmaları	da	yürütülüyor.

- Deprem	Dayanışma	sağlık	hizmetine	de	HDK	Sağlık	Meclisi	aracılığıyla	
katkı	sağlıyor.	Mahalle,	köy	ve	çadır	kümelenmelerinde	sağlık	ve	kadın	
sağlık	 buluşmaları	 düzenleniyor.	 Toplumun	 ve	 kadınların	 sağlıkta	 öz	
gücünü	harekete	geçirme	hedefli	çalışmalar	düzenliyor.	Toplumla	bilgi	
paylaşımı,	yas	sürecine	ve	çocuklara	destek,	kadın	hijyen	seti	dağıtımı,	
aile	planlaması	malzeme	desteği	 de	hizmetler	 arasında	 yer	 alıyor.	Bu	
çalışmaların	kadın,	ekoloji	ve	hukuk	alanından	çalışanlarla	birlikte	kolektif	
olarak	yürütülüyor.	

Bizim	gözlemleme	şansımız	olmayan	çok	sayıda	toplumsal	mücadele	örgütle-
rinin	çalışmasının	olduğunu	da	not	etmeliyiz.	Yerinde	görme	şansımız	olmasa	
da	İskenderun’da	Ekmek	ve	Gül	tarafından	yürütülen	kadın	sağlığı	çalışması	
ile	ilgili	bilgi	paylaşıldı.	Bu	çalışma	kapsamında	sağlık	taraması	ve	hijyen	seti	
dağıtımı	ve	sağlık	eğitimi	faaliyetleri	yürütülmüştür.

SONUÇ VE ÖNERILER
Depremin	üzerinden	 iki	 ay	geçmesine	karşın	hala	barınma,	beslenme,	ula-
şım,	 toplumsal	 hijyen,	 yaşam	koşullarında	 yeterli	 iyileşme	 sağlanamamıştır.	
Yerel	yönetimlere	ait	kamusal	hizmetler,	eğitim	ve	sağlık	hizmetleri,	geçimlik	
ekonominin	canlandırılması	vb.	 faaliyetlerde	neredeyse	atılmış	adım	yoktur.	
Kadınlar,	çocuklar,	yaşlılar,	engelliler,	ötekileştirilen	topluluklar	kendi	kaderle-
rine	bırakılmış	durumdadır.	Neyse	ki	toplumsal	dayanışma	ve	inisiyatif	kullanan	
kamu	çalışanları	ve	halk	sürecin	toparlanmasına	ciddi	katkı	sağlamaya	devam	
etmektedir.	
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Bu	süreçte	 sağlık	hizmetlerinin	 tüm	basamaklarının	 yeterli	 hizmeti	 verebilir	
hale	gelmesi	beklenirken	ne	yazık	ki	sadece	acil	poliklinik	hizmetleri	ve	temel	
branşlarda	poliklinik	 ve	 yataklı	 hizmet	 yürütülmektedir.	 Karmaşık	doğumlar	
zorunda	kalmadıkça	sevk	edilmektedir.	Elektif	vakalara	yönelik	cerrahi	işlem-
ler	ertelenmiştir.	Üçüncü	basamak	hizmet	yoktur.	Esenlendirme	hizmetlerine	
yönelik	düşünsel	düzeyde	dahi	hizmet	yoktur.	Koruyucu	sağlık	hizmetleri	ve	
birinci	basamak	hizmetler	oldukça	yetersizdir.	Sağlık	hizmetlerinin	tümünün	
depremzede	sağlık	emekçileri	eliyle	yürütülmesine	yönelik	planlamalar	yapıl-
maktadır.

İkinci	 ayın	 sonunda	SES	olarak	öneri	 ve	 taleplerimizi	 dillendirmeye	devam	
ediyoruz.

- Deprem	bölgesi	 gerçekliğinde	 toplum	 temelli	 (bölge	 tabanlı)	 birinci	
basamak	sağlık	hizmetlerine	bir	an	önce	geçilmelidir.

- Yerinde	 sağlık	 hizmeti	 anlayışı	 ile	 sağlık	 hizmeti	 yürütülmelidir.	Mobil	
olanaklar	güçlendirilmelidir.

- Basamaklar	arasında	ve	birinci	basamağın	kendi	 içinde	koordinasyonu	
sağlanmalıdır.	

- Görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçilerinin	görevleri	belirlenmeli,	barın-
ma,	ulaşım,	beslenme	ve	sağlıklı	yaşam	koşulları	sağlanmalıdır.	

- Depremzede	sağlık	emekçileri	ağırlıklı	sağlık	hizmeti	üretiminden	bir	an	
önce	vazgeçilmelidir.

- Hem	yerel	hem	de	geçici	görevlendirme	 ile	gelen	sağlık	emekçilerine	
yönelik	yıpranma	payı	esaslı	mali	ve	özlük	haklarına	yansıyan	düzenle-
meler	yapılmalıdır.

- Sağlık	 ve	 sosyal	 hizmet	emekçilerinin	 (gönüllü	 rotasyonla	gidenler	 ve	
yerel	personelin)	barınma,	beslenme	ve	çocukları	için	kreş	sorunları	bir	
an	önce	çözülmelidir.	Bu	koşullar	sağlanmadan	yapılan	yeni	atamalara	
son	verilmelidir.

- Deprem	bölgesindeki	 sağlık	 öğrencilerinin	 (tıpta	 uzmanlık	 öğrencileri	
dahil)	eğitimlerine	yönelik	programlar	geliştirilmelidir.	Bu	programların	
dayatma	şeklinde	değil,	seçenekli	şekilde	hazırlanmasına	dikkat	edilme-
lidir.	Hazırlık	çalışmalarına	öğrencilerinde	katılımı	sağlanmalıdır.

- Sağlık	hizmetlerinin	yönetimi	demokratikleştirilmelidir.	Sağlık	emekçileri	
mutlaka	karar	sürecine	katılmalıdır.	Yine	sendika	ve	meslek	örgütlerini	
karar	sürecinde	söz	sahibi	olmalıdır.	Toplumun	karar	sürecine	katılacağı	
mekanizmalar	yaratılmalıdır.
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- Mülteci	ve	Roman	nüfus	başta	olmak	üzere	ötekileştirilen	toplum	kesim-
lerine	yönelik	ayrımcılıktan	vazgeçilmelidir.	

- Yardımlar	ve	kamusal	hizmetler	kültürel	gerçekliğe	uygun	sağlanmalıdır.	
Anadilinde	sağlık,	eğitim	ve	kamusal	hizmetler	yaşamsaldır.

- Başta	sağlıklı	içme	suyu	olmak	üzere,	temiz	kullanma	suyu,	tuvalet	ve	duş	
olanakları	geliştirilmelidir.

- Geçici	yerleşim	alanlarında	ve	evlerinin	önünde	ya	da	dağınık	çadırlarda	
kalanlara	yönelik	yeterli	sayıda	çamaşırhaneler	kurulmalıdır.

- Yeterli	ve	dengeli	beslenmeye	yönelik	gıda	ve	yemek	dağıtımı	sağlanmalı,	
ailelerin	kendi	yemeklerini	yapabilecekleri	olanaklar	sağlanmalıdır.

- Krize	dönen	barınma	koşulları	hızla	prefabrik	evler	veya	olanakları	zengin	
konteynırlarla	sağlanmalıdır.

- Geçici	 yerleşim	alanlarının	 yönetimine	 toplumun	ve	 kadınların	 katılımı	
sağlanmalıdır.

- Çocuklar	ve	gençlerin	eğitim	ve	sosyal	gelişiminlerini	dikkate	alan	toplum	
katılımlı	kamusal	programlar	geliştirilmelidir.

- Deprem	bölgesinde	ikinci	deprem	olarak	nitelenen	enkaz	kaldırma	çalış-
malarına	son	verilmeli,	enkazların	nasıl	bertaraf	edileceğine	akademinin,	
meslek	örgütlerinin	ve	toplumun	katılımı	ile	demokratik	bir	şekilde	karar	
verilmelidir.	

- Enkazlara	bağlı	yoğun	toz	ortamı	nedeniyle	vatandaşlara	ve	işçilere	FFP2	
ve	FFP3	maskeler	 ücretsiz	 dağıtılmalıdır.	 Tozun	 azaltılmasına	 yönelik	
sulama	işlemi	sürekli	olarak	sağlanmalıdır.		

- Esenlendirme	hizmetleri	gündeme	alınmalıdır.	Sadece	fiziksel	sağlık	değil,	
psikolojik,	sosyal	ve	mekânsal	esenlendirme	faaliyetleri	tartışılmaya	baş-
lamalıdır.

- Kolektif	yas	sürecine	yönelik	kültürel	faaliyetleri	toplum	katılımı	ile	planlan-
malıdır.	Kolektif	yas	süreci	için	toplumun	içinde	biriken	öfkenin	görülmesi,	
doğal	afetin	felakete	dönmesini	sağlayanlardan	(politikalardan),	önlene-
bilir	ölümlere	yol	açanlardan	(politikalardan)	hesap	sorulmasına	dönük	
toplum	katılımının	olduğu	inceleme	çalışmalarının	bir	an	önce	başlatılması	
elzemdir.

Gelecek	belirsizliğinin	önüne	geçmek	için	‘’nasıl	bir	kent-yerleşim	alanı	istiyo-
ruz’’	ve	‘’nasıl	bir	yaşam	istiyoruz’’	sorularının	tartışılacağı	demokratik	ortamlar	
yaratılması	zorunludur.	18.04.2023
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ADIYAMAN

VAN VE ŞIRNAK ŞUBE GÖNÜLLÜLERIMIZIN 
ADIYAMAN ÇALIŞMALARI BILGILENDIRMELERI
16/02/2023	 ile	21/02/2023	 tarihleri	 arasında	SES	Genel	Merkezi	 tarafından	
yapılan	merkezi	planlama	kapsamında	Van	ve	Şırnak	SES	Şubelerinin	afet	böl-
gelerinden	biri	olan	Adıyaman	ilinde	yapılan	alan	çalışmalarına	dair	gözlem,	
tespit,	görüş	ve	önerilerini	içeren	rapordur.

	Adıyaman’a	vardığımızda	gözlemlediğimiz	en	önemli	husus	ciddi	bir	koordi-
nasyon	eksikliğinin	olduğuydu.	Merkezden	gelen	Eş	Genel	Başkanımız	Hüsnü	
Yıldırım	ile	KESK	koordinasyon	çadırını	kurup,	düzenledik.	Daha	sonra	5	gün	
boyunca	 yapacağımız	çalışmalar	 üzerine	 toplantı	 aldık	 ve	bir	 çalışma	planı	
çıkardık.	Deprem	bölgesinde	bulunan	genç	sağlıkçılarla	iletişime	geçip	saha	
çalışmaları	için	5’er	kişiden	oluşan	5	ekip	kurduk.

	Adıyaman	SES	Şube’den	arkadaşların	da	depremzede	olması	nedeniyle	köy-
lere	ulaşım	noktasında	sıkıntı	yaşadık	ancak	bu	sorun	aşıldı	ve	kırsal	alanlarda	
çalışmalara	başladık.	Gezilen	35’e	 yakın	 köyde,	devlet	 yardımlarının	 ya	hiç	
ulaşmadığını	ya	da	köyler	arasında	bilinçli	bir	tercih	yapıldığını	dair	çok	sayıda	
şikayetler	dinledik.		Şöyle	ki;

*	Devletin	Alevi-Kürt	köylerine,	kendisine	oy	vermeyen	kesimlere	yardım	yap-
madığı,	adeta	halkı	kendi	kaderine	terk	ettiği,

*Suriye	uyruklu	bireylere	yönelik	 ırkçı	 söylemlerin	yoğun	olduğu,	çocuklara	
oyuncak	dağıtımında	dahi	 Suriyeli	 çocukların	görmezden	gelinerek	onlara	
oyuncak	verilmediği	dahi	sıkça	ifade	edildi.	Bu	köylerdeki	depremzedeler	köy-
lerinin	demografik	yapısından	kaynaklı	ayrımcılık	yaşadıklarını	düşünmekteler.

Ekip	olarak;	bu	köylere	sağlık	taraması	yapıp	yardımları	ulaştırmayı	hedefleyip	
HDP	ve	Mardin	Büyükşehir	Belediyesinin	kurduğu	çadır	kentlerde	sağlık	ve	
hijyen	eğitimlerinin	yanında	psikososyal	çalışmaları	yürüttük.

Kent	merkezinde;

1.  Halkın,	özellikle	arama	ve	kurtarma	çalışmalarının	3	gün	gecikmesi	sebe-
biyle	yoğun	tepki	gösterdiği	gözlemlenmiştir.	Bununla	beraber	yalnızlık	
hissinin	üst	düzeyde	olduğu	ve	zaman	geçtikçe	ümitsizlik	düzeylerinde	
artışın	olduğu	görüldü.
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2.  Yetişkin	 ve	çocuklarda	 kaygı	 ve	umutsuzluk	düzeyinin	 yüksek	olduğu,	
bunun	yanında	geleceğe	yönelik	beklentilerinin	zaman	ilerledikçe	azaldığı	
gözlemlenen	ilk	psikolojik	belirtiler	olmuştur.

3.  Yeterli	barınma	olanaklarının	olmadığı	ve	yer	yer	birden	fazla	ailenin	bir	
çadırda	kaldığı	gözlemlendi.

4. Hazır	içme	suyunun	tedarik	edilebildiği	ancak	çamaşır	ve	bulaşık	yıkamak	
gibi	hijyen	ile	ilgili	hususlarda	kullanılan	suyun	yetersiz	olduğu	görüldü.	
Bu	durumun	da	sağlık	sorunlarına	sebebiyet	vereceği	düşünülmektedir.

5.  Şehir	şebeke	suyunun	zarar	görmesi	ve	alanda	bulunulan	süreç	içerisinde	
onarılamamış	olması	 sebebiyle	banyo	ve	duş	 ihtiyacının	giderilmediği	
bu	durumun	ise	sağlık	sorunlarına	sebebiyet	vereceği	düşünülmektedir.	
İmkânı	olan	afetzedelerin	kişisel	hijyenlerini	tesis	etmek	için	depremden	
etkilenmeyen	ilçe,	köy	ve	yakın	illere	günübirlik	gittikleri	gözlemlenmiştir.

6. Çadırda	aileleriyle	kalan	çocukların	anneden	ayrılmak	istemediği,	ağla-
ma	ve	 kaçıngan	 tepkiler	 geliştirdikleri	 görüldü.	Bu	durumun	 yaşanan	
afet	sonrası	sergilenmesi	olası	ve	normal	bir	tepki	olarak	kabul	edilmesi	
ancak	 ilerleyen	 zamanlarda	psiko-sosyal	 destek	çalışmalarının	 sahada	
uygulanması	gerektiği	kanısındayız.	Çadır	kentlerde	çocuk	oyun	oynama	
alanlarının	olmadığı	 tespit	 edilmiştir.	Bu	duruma	yönelik	girişimlerimiz	
sonucu	iki	çadır	kentte	oyun	oynama	çadırlarının	kurulduğu	ve	gönüllü-
lerce	etkinlikler	yapıldığı	görülmüştür.

7.  Psikolojik	ilk	yardım	uygulamaları	kapsamında	ilgili	diğer	meslek	grupla-
rıyla	ortaklaşarak	gerekli	çalışmalar	yapılmıştır.

8.  Uygun	TTB	çadırlarında	çocuk	ve	yetişkin	görüşmeleri,	çadır	ziyaretle-
rinde	ise	aile	görüşmeleri	yapıldı.	Yapılan	görüşmelerde	travmatik	olayın	
sebep	olduğu	durumların	 normalliği	 ve	 anormalliği	 üzerinde	duruldu.	
Görüşmelerde,	psikopatoloji	öyküsü	bulunan	bireyler	psikiyatrik	destek	
almaları	için	yönlendirildi.

9.  İlerleyen	günlerde	çocuklarla	yaratıcı	drama	etkinlikleri,	boyama,	hikâye	
anlatımı	ve	eğitici	oyun	etkinlikleri	yapıldı.	Bunların	devamlılığı	sağlanması	
gerektiği	kanaatindeyiz.

10.  Lise	ve	üniversitelere	giriş	sınavına	girecek	gençlerin	gelecekleriyle	ilgili	
kaygılı	oldukları	sıklıkla	dile	getirilen	bir	diğer	önemli	olgu	olarak	gözlem-
lenmiştir.
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11.  Kent	merkezinde	psiko-sosyal	çalışmalarda	düzensizliğin	olduğu,	AFAD,	
Kızılay	ve	Sağlık	Bakanlığı	tarafından	yapılan	çalışmaların	yetersiz	olduğu	
gözlemlenmiştir.

Afet	bölgesi	olan	Adıyaman’ın	Köylerinde	ise;

1.  Depremden	çok	etkilenen	yerleşim	yerlerinin	başında	kırsal	kesimlerin	
geldiği	ancak	kırsal	yerleşim	yerlerine	arama	ve	kurtarma	çalışmalarının	
geç	ulaşmasına	yerleşim	yeri	sakinlerinin	ciddi	 tepki	gösterdiği	görül-
müştür.

2.  Kaygı,	tükenmişlik	ve	çaresizlik	duyguları	halkta	gözlemlenen	psikolojik	
durumun	baskın	temasını	oluşturmaktadır.

3.  Depremden	etkilenmeyen	köylerde	ise	merkezden	köylere	yapılan	yoğun	
göçün	 köy	nüfusunu	oldukça	 arttırdığı	 gözlemlenmiştir.	Bazı	 köylerde	
temel	ihtiyaçlara	ulaşmada	sorunlar	gözlemlenirken	bazılarında	ise	barın-
ma	sorunları	dikkat	çekmektedir.

4.  Kadınların	 temizlik	 ve	hijyen	malzemelerine	erişiminin	 kent	merkezine	
göre	daha	kısıtlı	olduğu	tespit	edilmiştir.

5.  Köylerdeki	nüfus	artışına	rağmen	çocukların	evlere	kapanmış	olması	dik-
kat	 çekici	 bir	 diğer	 ayrıntıdır.	Bazı	 yerlerdeki	 evlerin	 sağlam	olmasına	
rağmen	çocuk	ve	kadınların	afet	sonrası	kaygı	nedeniyle	eve	giremedikle-
ri	gözlemlenmiştir.	Gezici	veya	kalıcı	psiko-sosyal	aktivitelerle	çocuklara	
yönelik	sanatsal	ve	eğitici	oyunların	oynanması	çocukların	kaynaşmasını	
arttıracağı	ve	sağaltımını	hızlandıracağı	kanaatindeyiz.	

6.  Sınavlara	girecek	çocuk	ve	gençlerin	gelecekleriyle	ilgili	endişeli	oldukla-
rı,	deprem	felaketinin	hayallerine	ulaşmasına	engel	olacağı	düşüncesinin	
ağır	bastığı	gözlemlenmiştir.

Kadınlarda	strese	bağlı	olduğu	düşünülen	idrar	yolu	enfeksiyonu	ve	düzensiz	
adet	 kanamaları	 vakalarının	 yoğun	olduğu	gözlemlenmiştir.	 Bölgede	 suya,	
tuvalete,	iç	çamaşırı	ve	hijyen	ürünlerine	erişim	hala	büyük	sorun	olduğu	için	
bu	durum	daha	büyük	problemlerin	yaşanmasına	sebep	oluyor.	Ayrıca	şehir-
den	köye	göçlerle	birlikte	birden	fazla	ailenin	aynı	evde	kalmasına	bağlı	olarak	
kadınların	var	olan	hijyen	koşullarına	ulaşımında	büyük	engel	teşkil	etmektedir.

Kadınların	genel	 olarak	 yaşanan	 afet	 sonrası	 dönemde	daha	 fazla	mağdur	
olduğu	gözlemlenmiştir.

Gönüllü	ağının	erkek	yoğunluklu	olması	yardımların	da	daha	çok	erkek	eksenli	
dağıtımına	 yol	 açmıştır.	 Kadınların	 sorunlarını	 ve	 ihtiyaçlarını	 dile	getirmesi	
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daha	zor	olduğu	gözlemlenmiştir.	Saha	çalışmalarında	gönüllü	kadınların	yer	
alması	bu	anlamda	önem	arz	etmektedir.	Kadınlar	kadın	gönüllü	olmayınca	
sorunlarını	ve	ihtiyaçlarını	dile	getirmekte	çekinmektedirler.

Bölgeye	gönderilen	yardım	organizasyonları	kültürel	özellikleri	göz	ardı	edil-
meden	 yapılmalı.	Özellikle	 orta	 yaş	 ve	 yaşlı	 kadınların	 ihtiyaçları	 göz	 ardı	
edilmektedir.	Bunun	yanı	 sıra	büyük	beden	 iç	 çamaşırı,	 tuman,	 yarım	atlet	
gibi	hijyen	şartlarının	sağlanmasına	destek	sağlayan	ürünler	düzenlenen	yardım	
kampanyalarında	dikkat	edilmesi	gereken	özel	bir	husustur.	Çadır	kentlerde	
kadın	sağlığı	çadırlarının	kurulması	oralarda	yaşayan	kadınların	büyük	oranda	
sorunlarının	çözülmesine	destek	olacaktır.

Aile	planlaması	çalışmalarında	kadınlarla	görüşme	yapılarak	destek	olunması	
önem	arz	etmektedir.						

Yapılan	 tüm	bu	çalışmalar	sonucunda	deprem	bölgeleri	 için	uzun	süreli	bir	
planlamanın	yapılması	gerektiği	açıktır.	Deprem	sonrası	halkta	ciddi	bir	topar-
lanamama	kaygısı	mevcuttur.	Bunun	için	çalışmaların	sürekliliği	esas	alınarak	
oluşturulacak	ekiplerin	peyderpey	görevlendirilmesi	gerektiği	kanaatindeyiz.		
Görülmüştür	ki;	bütün	bu	eksiklik	ve	olumsuzluklar	içerisinde	kamusal	alanın	
tek	gündemi	bir	an	önce	enkazı	kaldırıp	inşaat	çalışmalarına	başlamaktır.	Bun-
dan	dolayı	KESK’in	alanda	çalışmalarını	süreklileştirmesi	önem	arz	etmektedir.	
16-21	Şubat	2023

BATMAN, HAKKÂRI GÖNÜLLÜ SAĞLIK EKIBIMIZIN 
ADIYAMAN BILGILENDIRME RAPORU
Genel	Merkezimizin	dönüşümlü	olarak	deprem	bölgelerinde	başlattığı	çalışma	
kapsamında	SES	Batman	ve	Hakkâri	Şubeleri	olarak	Adıyaman’da	yaptığımız	
çalışmalara	dair	gözlemlerimiz	aşağıdaki	gibidir.

Çalışmaların Planlaması ve Organizasyonu
	Adıyaman’da	merkezi	bir	planlama	olsa	da	buraya	gelen	grupların	planlama	
ve	koordine	noktasında	sıkıntılar	var.	Sağlık	alanında	çalışma	yürüten	TTB	ve	
genç	sağlıkçılarla	ortak	toplantı	ve	günlük	bilgi	paylaşımı	yaparak	eksiklikleri	
tespit	etme	ve	birlikte	hareket	etmeye	yönelik	akşamları	toplantılar	yapılarak	
ertesi	günü	çalışmaları	planlanmaktadır.	Yerelde	kurulan	çadırları	ziyaret	etme	
buradaki	sağlık	emekçileri	ile	buluşma,	gönüllü	arkadaşlarla	sohbetler	gelişti-
rip	alana	ilişkin	önerileri	paylaşıyoruz.	Çocuklara	yönelik	psiko-sosyal	destek	
çalışmalarını	yürüten	arkadaşlarla	ortaklaşma	ve	öneriler	paylaşılmaktadır.	
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Barınma, Beslenme ve Yardımlar
Yıkılmayan	ya	da	hasarlı	olmayan	bina	yok	gibi.	Şehrin	tarım	arazisinin	üzerine	
kurulmuş	yerleri	ise	savaştan	çıkmış	bir	kent	görünümünde.	Şehir	nüfusunun	
çoğunluğu	göç	etmiş	durumda.	Hayat	neredeyse	durma	aşamasına	gelmiş.	
Adıyaman	merkezde	de	 ihtiyaçların	 çok	büyük	 kısmı	gönüllü	 yardımlarıyla	
sağlanıyor.

Yenimahalle	Cemevi’ndeki	koordinasyon,	en	örgütlü	deprem	kriz	koordinasyo-
nu	olarak	önemli	roller	üstleniyor.	Bu	koordinasyon	bünyesinde	şehrin	birçok	
yerinde	çoklu	işler	yürütülüyor.	Yenimahalle	Cemevi	günün	belirli	saatlerin-
de	 şehirde	kalan	depremzedelerin	gelip	 ihtiyaçlarını	 karşıladığı	 çok	önemli	
bir	merkez	konumundadır.	KESK	koordinasyonu	depolama	alanı	olarak	kul-
landığımız	alana	yaptığımız	ziyaretimizdeki	izlenimimiz	buradaki	çalışmaların	
özellikle	valiliğin	depo	sahiplerini	tehdit	etmesiyle	buraya	gelen	yardımların	
durdurulduğu	yönündedir.

Kentten	köylere	yoğun	bir	göç	var	ve	köylerde	her	evde	birkaç	aile	yaşıyor.	
Buralara	gidişler	 çok	 kıymetli,	 hem	Sağlık	Bakanlığının	planlamadığı	 sağlık	
hizmetini	sunma	hem	de	ihtiyaçlarını	tespit	etme,	taziyesi	olanların	taziyele-
rine	giderek	acılarında	ortaklaşma,	onların	yanında	olduğumuzu	hissettirme,	
onlara	dokunma	bile	psiko-sosyal	açıdan	çok	önemli.	Ayrıca	giderken	elimizde	
götürdüğümüz	bir	oyuncak	ya	da	kişisel	bakım	malzemesi,	kendini	ifade	etme	
ve	 taleplerini	 söylemekten	 imtina	eden	 kadınlara	 yönelik	onlarla	 kurulacak	
diyalog	açısından	önemli	olabiliyor.

Adıyaman	köylerinde	hasar	merkeze	oranla	daha	az	ve	şehirde	yaşayan	dep-
remzedeler	büyük	oranda	köylerine	 sığınmışlardır.	Köy	nüfusları	3	veya	4’e	
katlanmış	durumdadır.	 Ancak	 şehirde	 yakınlarını	 kaybettiklerinden	deprem	
travması	halen	sürüyor.

Can	kaybı	tam	bilinemese	de	çok	fazla	olacağı	aşikâr.	Cenazeye	ulaşma	ve	
inançlarına	göre	defnetme	önemli	 sorun	olarak	devam	ediyor.	Hala	 cena-
zesine	erişemeyen	çok	sayıda	depremzede	bulunuyor.	Olayın	büyüklüğü	ve	
kitleselliği,	 yas	 sürecinin	 hem	bireysel	 hem	kolektif	 olarak	 yaşama	geçiril-
mesini	zorunlu	kılıyor.	Bununla	birlikte	yas	sürecine	yönelik	çalışmalar	henüz	
gündemde	değil.	

Barınma	koşulları	çok	kötü.	Hala	çadırı	olmayan	çok	sayıda	depremzede	var.	
Hem	kalabalık	 hem	düzensiz	 hem	de	özensiz.	Geçici	 bir	 konaklama	algısı	
baskın.	Barınma	ortamı	bireysel	ve	kolektif	sahiplenmesinde	ciddi	sorun	var.	
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Adıyaman’da	malzeme	dağıtımı	ağırlıklı	gıda	üzerinde	devam	ediyor.	Giyim	
dağıtımları	kısmen	devam	etse	de	kadınlar	açısından	kendini	ifade	edememe	
ve	taleplerini	söyleyememeden	kaynaklı	sorunlar	daha	fazla	yaşanıyor.

Dışarıdan	gelen	gönüllüler	çok	önemli	bir	boşluğu	dolduruyor	ve	oraya	canlılık,	
hayat,	enerji	sağlıyor.	Bu	da	deprem	mağdurlarına	yalnız	olmadıkları	hissi	ve	
tutunacak	bir	dal	olanağı	sağlıyor.	Bölgeye	gelecek	yardımlar	ve	gönüllüler	hiç	
eksilmemeli,	uzun	vadeli	bir	plan	içinde	sürdürebilir	olmalı.	Özellikle	gönül-
lülerin	ihtiyaç	odaklı	ve	düzenli	nöbetleşerek	gelişleri	uzun	vadeli	çalışmalar	
için	kritik	önemde.

Sağlık Hizmetleri ve Sağlık Kurumlarının Durumu
Depremzedeler,	irili	ufaklı	birçoğu	evlerine	yakın	yerlere	bireysel	çadır	alan-
ları	kurmuş	ve	kurmaya	da	devam	ediyor.	Adıyaman	da	18	tane	büyük	çadır	
alanı	kurulmuş	durumda.	Bu	çadır	alanlarında	illerden	gelen	UMKE	ekipleri	ve	
görevlendirilen	 sağlık	 emekçileri	 var.	 Koordinasyon	 sıkıntısını	 halen	devam	
ediyor	ve	ne	yapacaklarını	bilemez	haldeler.	“EFT	yaptıklarını	-Çocuk	aşılarının	
yapılmadığını	 ve	plansızlığını	 -Bitlenme	ve	uyuz	vakaları	 ile	 karşılaştıklarını”	
ifade	ettiler.

Adıyaman	 Eğitim	 ve	 Araştırma	 Hastanesi	 sağlık	 hizmeti	 vermeye	 başla-
dı.	Hastanede	çalışanlar	vardiyalı	ve	esnek	çalışma	şekilde	göreve	çağırıldı.	
ASM’lerden	5	 tanesinin	uygun	olmamasına	 ve	hasarlı	 görüntüsüne	 rağmen	
kullanıma	elverişlidir	 diye	 aile	 hekimleri	 göreve	 çağrılmışlar	 ama	binaların	
durumu,	deprem	psikolojisi	 ve	adaptasyon	 sorunu	nedeniyle	 işyerine	gelip	
dışarıda	bekleyip	içeriye	girememe	durumları	söz	konusu,	bu	da	sağlık	çalı-
şanları	açısından	halen	sorun	olarak	duruyor.

	Halk	sağlığı	hizmetlerini	Konya’dan	gelen	ekip	devralmış.	Konya’nın	koordinas-
yonunda	Isparta,	Burdur,	Kütahya’dan	aile	hekimleri	görevlendirilmiş.	Birçok	
belediye	var	ancak	bu	belediyeler	de	daha	çok	yardım	anlayışı	hakimdir.

SES	dışında	Tabip	odaları	ve	genç	sağlıkçıların	çalışmalarını	yürüttüğü	bir	revir	
bulunmaktadır.	Ortak	faaliyet	yürütülmektedir.	Günlük	revir	faaliyetleri	dışında	
köylere	ve	çadır	kentlere	ziyaretler	yapılmaktadır.	

İlaç	ve	tıbbi	malzemeler	konusunda	ciddi	yetersizlik	yok	 iken	zaman	içinde	
ihtiyaç	duyulmaya	başlandı.	Türk	Eczacılar	Birliği	 (TEB)	alanda	ve	ellerinde	
oldukça	fazla	çeşitlilikte	ilaç	var.	Olmayanları	da	kısa	süre	içinde	temin	edi-
yorlar.	Bizlere	gelen	ilaç	yardımlarının	da	ciddi	bir	kalem	olduğu	bilinmektedir.
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Sağlık	çalışanlarının	 tıbbi	açıdan	müdahale	alışkanlığı	birçok	sağlıkçı	gönül-
lüsünde	 işe	 yaramıyorum	algısına	 yol	 açıyor.	 Saha	çalışmalarında	 toplumla	
buluşma,	dayanışma	ve	birlikte	yaşama	geçirme	gibi	katkılar	görmezden	geli-
niyor.	

Sanitasyon ve Çevre Sağlığı
Şebeke	 suyu	 verilmemekte,	 ancak	 tankerlerle	 verilen	 temiz	 su	 da	 yeter-
siz	 kalmaktadır.	Ayrıca	 suların	 klorlanması	 yapılsa	da	 yetersiz	 ve	bilinçli	 bir	
çalışma	olmamasından	kaynaklı	tuvalet	ve	banyo	yapımı	için	suyun	kaynatılıp	
kullanılmaması	gerektiğini	düşünüyoruz.	Çünkü	kendi	bulunduğumuz	alanda	
yaptığımız	ölçümler	de	klor	oranının	eksikliğini	çevre	sağlığına	iletip	kısa	vade-
de	çözüm	olarak	su	tankeri	koyulup	bunların	klorlanmasını	önerdik.

Yaşam	alanlarının	çöpleri	gönüllüler	ve	depremzedeler	tarafından	toplanıyor.	
Ancak	toplanan	bu	çöpler	belediye	tarafından	düzenli	olarak	toplanmıyor	ve	
bu	da	bulaşıcı	hastalıklar	ve	enfeksiyon	açısından	risk	teşkil	ediyor.	Çevre	sağ-
lığı	hizmetlerine	(çöplerin	toplanması	ve	bertarafı,	sağlıklı	içme	suyu	temini,	
fosseptik	çukur	ya	da	seyyar	tuvalet	yapılması	gibi)	yönelik	çalışmalar	daha	
geri	planda	kalıyor.

Belirli	bölgelere	elektrik	verilmiş	durumda	ama	uzun	süre	elektrik	kesintileri	
oluyor.	Genel	olarak	tuvalet	ve	banyo	sorunu	devam	ediyor.	Bu	sorun	özellikle	
gönüllü	çalışan	olmayan	alanlar	da	ciddi	bir	sorun	ve	hastalıkların	habercisi	
olacak	gibi	duruyor.	

Çadır,	ısınma,	sağlık,	tuvalet,	temiz	suya	erişim	ve	beslenme	temel	sorunlar	
olarak	öne	çıkıyor.	Deprem	bölgesindeki	 tüm	kentlerde	arama	ve	kurtarma	
faaliyetleri	geç	başlamıştır.	İlk	üç	gün	içinde	yerel	halkın	ve	hızlı	gelen	gönül-
lülerin	katkısının	önemi	bir	kez	daha	yaşanılarak	deneyimlenmiştir.	

Çevre	sağlığı	 ile	 ilgili	ciddi	tehditler	var.	En	büyük	sorun	kullanma	suyunun	
ve	tuvaletin	olmaması.	Yine	çöplerin	toplanması.		Tanker	suyunun	sağlanması	
kişisel	ve	toplumsal	hijyeni	de	güçlendirecektir.	Duş	alma	olanağı	çok	sınırlı.	
Depremzedelerin	büyük	kısmı	henüz	duş	alabilmiş	değil,	gönüllüler	için	de	bu	
durum	geçerli.	

Barınma	ve	hijyene	yönelik	çabalarımızın	en	büyük	sağlık	müdahalesi	olduğu	
bilince	çıkartılmalıdır.	Yine	bu	müdahalelerin	 tüm	depremzedelerle	birlikte	
yapılmasının	en	büyük	psiko-sosyal	destek	olduğu	unutulmamalıdır.		
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Adıyaman	hafriyat	çalışmaları	devam	ediyor.	Enkaz	hafriyatı	gelişigüzel	yerlere	
bırakılıyor.	Özellikle	organize	sanayi	bölgesi	yakınlarına	bırakılan	hafriyat	ileride	
sorun	yaratacak.	Bu	alan	da	hafriyat	işini	yapanların	maske	kullanmamalarını	iş	
sağlığı	boyutuyla	ayrıca	değerlendirmek	gerekiyor.	

PSIKO-SOSYAL DESTEK HIZMETI ÇERÇEVESINDE 20-
26 ŞUBAT 2023 TARIHLI ADIYAMAN NOTLARI
Depremde	insanlar	için	ilk	elde	yapılacakları	üç	genel	kategoride	toplayabiliriz.	

• Enkazdan,	öncelikle,	kurtarılabilecek	insanları	kurtarmak.

• Sonra,	yaşamını	yitiren	insanları	çıkartmak.	

• Yaşayanların	temel	gereksinimlerini	karşılamak,	onları	fiziksel,	ruhsal	ve	
sosyal	sağlıklarına	kavuşturmak.	Sosyal	çalışma	mesleğinin	görevi	üçüncü	
aşamada	başlıyor.

Bu	 kapsamda	gönüllü	 olarak	oluşturulan	 ekiple	beraber	 köy	 ziyaretlerinde	
bulunuldu.	Bizim	ve	diğer	psiko-sosyal	destek	ekiplerinin	ortak	gözlemi	0-12	
yaş	 çocukların	 henüz	 travma	dönemine	girmediği,	 alanı	 oyun	 alanı	 olarak	
gördükleri	ve	verilen	her	şeyi	alarak	bir	depolama	ihtiyacı	duyduğu	ve	bu	trav-
manın	sonuçlarının	bir	iki	ay	sonra	daha	fazla	belirginleşeceği	ve	buna	yönelik	
hazırlıkların	yapılması	ve	kalıcı	çözümlerin	hayata	geçirilmesi	yönündedir.	13	
yaş	üstü	çocuklar	 ise	etkinliklere	dahil	olmuyor,	yetişkinlerle	bir	dayanışma	
ve	çadırın	sorumluluğuna	ortak	olma	hali	var,	yetişkinler	gibi	onlar	da	büyük	
kayıplarına	 rağmen	hala	acıyı	 tam	yaşayamama	hali	 ile	birlikte	 ileride	ciddi	
psikolojik	travmalar	yaşanacağını	ifade	edebiliriz.

Bu	ziyaretlerde;

· Travmayı	atlatamayan	birey	ve	gruplar	gözlemlendi.

· Travmalara	bağlı	fiziksel	rahatsızlıklar	gözlemlendi.

· Daha	çok	baskılama	yöntemi	 kullanıldığından	akut	dönem	ve	 sonrası	
dönemlerin	uzadığı	görüldü.

· Depremi	kabullenme	dönemi	aşılmadı.

· Depremle	ortaya	çıkan	özel	gereksinim	grupları,	öncelikle,	deprem	dola-
yısıyla	engelli	duruma	gelen	sağlam	insanlar,	bir	gecede	her	şeyini	yitirip	
yoksullar	grubuna	katılan	geçimi	normal	 insanlar,	 “var	olan”	barınma-
sızlara	eklenen	yeni	barınaksızlardır.	Sağlığı	deprem	nedeniyle	bozulan	
insanlardır.	Deprem	nedeniyle	ana	babasız	kalan	çocuklar,	ortada	kalan	
gençler,	kadınlar,	evlatlarını	yitiren	yaşlılardır.	Bütün	bunlar,	doğal	yıkımın	
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boyutu	oranınca	bir	anda	ortaya	çıkmış	 ivedi	yardım	ve	bakım	isteyen	
“özel	 gereksinim	gruplarıdır”.	 Bu	grupların	psikolojik	 desteğe	 ihtiyacı	
acilen	karşılanmalıdır.

· Psikolojik	sosyal	destek	adı	altında	yemek,	gıda	yardımı	gibi	aktiviteler	
kavram	kargaşasına	yol	açmaktadır.

· Birçok	kişi	köylere	göç	ettiğinden	köydeki	çocukların	merkezdeki	çocuk-
lara	göre	depremin	olumsuz	psikolojik	 etkilerini	 atlatmaya	 çalıştıkları	
gözlemlendi.	

· Çocuklarla	yaratıcı	drama	etkinlikleri,	boyama,	hikâye	anlatımı	ve	eğitici	
oyun	etkinlikleri	yapıldı.	Bunların	devamlılığı	sağlanması	gerektiği	kana-
atindeyiz.

· Özellikle	 Kadınların	 çekirdek	 aile	 yaşantısından	geniş	 aile	 yaşantısına	
geçişinden	dolayı	çıkan	olumsuz	durumlar	depremin	olumsuz	etkilerini	
katladı.

· Lise	ve	üniversitelere	giriş	sınavına	girecek	gençlerin	gelecekleriyle	ilgili	
kaygılı	oldukları	sıklıkla	dile	getirilen	bir	diğer	önemli	olgu	olarak	gözlem-
lenmiştir.

Yapılması Gerekenler:

· Sosyal	Hizmet	Uzmanları	öncülüğünde	psikolojik	ilk	yardım	ve	psiko-sos-
yal	destek	ekiplerinin	oluşturulması	ve	sahada	çalışılması	gerekmektedir.

· Bu	ekiplerin	hem	afet	bölgelerinde	hem	de	göç	alan	yerlerdeki	deprem-
zedelerle	çalışması	gerekir.

· Ayrıca	sahada	çalışan	ekiplerin	de	Psikolojik	sosyal	destek	alması	gerek-
lidir.

· Çocuk	ve	gençlerin	eğitim	hayatından	kopmaması	için	ve	devam	ede-
bilmeleri	için	gerekli	destek	ekipleri	oluşturulmalıdır.

· Birçok	kişinin	birçok	yakını	vefat	etmiştir.	Bu	anlamda	üzülmelerine	ve	
içlerine	boşaltmalarına	izin	verilip	yaslarını	yaşamaları	sağlanmalıdır.

· Kadın	ve	geniş	aile	içi	yaşam	koşulları	göz	önüne	alınıp	gerekli	psikolojik	
sosyal	destek	verilmelidir.	21-26	Şubat	2023

ADIYAMAN’DA GÖNÜLLÜ EKIPLERIMIZIN YAPTIĞI 
ÇALIŞMALAR VE GÖZLEMLER
26	Mart	20223-	3	Mart	 2023	 tarihleri	 arası	Adıyaman’da	bulunan	gönül-
lü	 ekiplerimiz	 ve	MYK	üyemiz	M.	 Sıddık	Akın	 tarafından	 yapılan	 köy,	 çadır	
kent	ile	sağlık	ve	sosyal	hizmet	kurumlarına	yapılan	ziyaretlerdeki	gözlemler	
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neticesinde	tespit	edilen	genel	sorunlar	ve	önermeler	ile	gezilen	yerlere	dair	
ayrıntılı	bilgiler	aşağıdaki	gibidir.	Adıyaman’daki	bu	çalışmaları	TTB,	Cem	evin-
de	sağlık	çalışması	yürüten	genç	sağlıkçılar	(tıp	ve	sağlık	okulları	öğrencileri,	
asistan	hekimler	vb.),	Sınır	Tanımayan	Hekimler,	Türkiye	Psikiyatri	Derneği,	
Gönüllü	çocuk	oyun	grupları	gibi	Adıyaman’da	gönüllü	çalışan	tüm	ekiplerle	
ortak	çalışmalar	yapmaktayız.	Birçok	köy	gezisinde	de	birlikte	çalışma	yürü-
tülmektedir.

KÖY VE ÇADIR KENTLERDE GENEL DURUM
Deprem	sonrası	tüm	köylerde	nüfus	artışı	gözlemlenmiştir.	

Çöp	toplamanın	hemen	hemen	tüm	kentlerde	sıkıntılı	olduğu	gözlemlenmiştir.

Köylerin	birçoğunda	Adıyaman’da	 yaşamını	 yitirenlerin	defnedildiği	 görül-
müştür.	

Birçok	köyde	depremin	ilk	üç	günü	boyunca	kamu	otoritelerinin	görülmediği	
ifade	edilmiştir.	Yardımların	da	adil	dağıtılmadığı	ifade	edilmiştir.

Köylerin	büyük	çoğunluğunda	sağlıklı	içme	ve	kullanma	suyu	sorunu	yaşandığı	
ifade	edilmiştir.	

Hijyen	şartları	uygun	tuvalet	ve	banyo	sorunu	birçok	köyde	tespit	edilmiştir.

Uyuz	ve	bitlenme	vakalarında	artış	olduğu	gözlemlenmiştir.	Köyden	kente	göç	
nedeniyle	artan	nüfusa	bağlı	 olarak	çadırlarda	yaşayanların	 sayısı	 artmış	ve	
bulaşıcı	hastalık	riski	de	aynı	oranda	artmıştır.

Birçok	köyde	psiko-sosyal	desteğe	ihtiyaç	olduğu	gözlemlenmiştir.	

Çadır	 kentlerin	 tamamında	 erişilebilir	 tuvalet	 banyo	 gibi	 sorunlar	 devam	
etmektedir.

Çadırlar	birbirine	çok	yakın	kurulmuştur.	Bu	durum	yangın	ve	bulaşıcı	hastalık	
riskini	arttırmaktadır.

Soba	bacalarından	çıkan	dumanlar,	kalitesiz	kömür	kullanımı,	enkazlara	yakın	
kurulum	gibi	birçok	durum	üst	solunum	yolu	enfeksiyonlarını	arttırmıştır.	

Çadırlar	 çocukların	 ve	 kadınların	 toplumsal	 yaşama	yeterince	katılabileceği	
yaşam	alanları	olarak	inşa	edilmemiştir.	

Çadır	kentlerde	bulunan	sağlık	birimleri,	sosyal	hizmet	birimleri,	eğitim	birim-
leri	vb.	arasında	koordinasyonsuzluk	olduğu	istisnasız	olarak	gözlemlenmiştir.
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Çadır	 kentlerde	çıkan	 yemeklerin	 sağlıklı	 ve	dengeli	 beslenme	 için	 yeterli	
olmadığı	görülmüştür.	Ayrıca	çocuklara	çok	sayıda	abur	cubur	tarzı	yiyecek-
lerin	dağıtıldığı	 gözlemlenmiştir.	Her	gelen	 yardım	belli	 bir	 planlamaya	 ve	
çocukların	sağlığı	gözetilmeden	dağıtılmaktadır.

Çadır	kentlerde	kadınların	çoğunlukla	çadırlarından	çıkmadığı	görülmüştür.	

İYE,	bitlenme	ve	uyuz	vakalarının	henüz	salgın	boyutuna	ulaşmamış	olsa	da	
ciddi	risk	teşkil	ettiği	görülmüştür.	

ÖNERILER VE TALEPLER:

1- Çadır	kentler	ve	konteyner	kentlerin	 toplama	kampı	gibi	görülmesi	ve	
dizayn	edilmesinden	derhal	vazgeçilmelidir.	Buraların	yaşam	alanı	olduğu,	
uzun	süre	kalınacağı	görülerek	bir	düzenleme	yapılmalıdır.	Mevcut	çadır	
kentler	bulaşıcı	hastalıklara	zemin	hazırlamakta,	yangın	tehlikesi	ile	yeni	
felaketlere	yola	açabilecek	ve	zehirlenmelerden	kaynaklı	ölüm	sayılarının	
artmasına	neden	olacak	 şekildedir.	Bu	 konuda	uluslararası	 standartlar	
bellidir.	Sendikamız	SES	ve	TTB’nin	önerileri	dikkate	alınmalıdır.	

2- Çadır	kentler	ve	konteyner	kentlerde	kurulan	WC’ler	kadınlar	düşünü-
lerek	yeniden	ele	alınmalı,	hijyen	sorunu	çözülmelidir.	Çadır	kentler	de	
özellikle	 kadınlar	 ve	çocuklara	 yönelik	psiko-sosyal	destek	çalışmaları	
acilen	başlatılmalıdır.	Birçok	çadır	kentte	kadınların	çadır	dışına	çıkmadığı	
gözlemlenmektedir.	Her	kentin	kültürel	durumunu	da	gören	bir	yerden	
kadınların	 çadır	 kentteki	 toplumsal	 yaşama	katılımı	 için	 tedbirler	 alın-
malıdır.	Çadır	kent	yönetimlerinde	yaşayanların	aktif	katılımını	sağlayan	
mekanizmalar	geliştirilmelidir.

3- Temiz	 ve	ulaşılabilir	 su	 sorunu	 ivedilikle	çözülmelidir.	Çadır	 kentlerde	
dağıtılan	yemekler	günlük	besin	ihtiyacını	karşılamaya	yetecek	derecede	
olmalıdır.	Özellikle	çocuklara	çok	sayıda	abur	cubur	yiyecekler	dağıtıl-
makta	ve	sağlıkları	için	sorun	teşkil	edecektir.	

4- Salgın	 hastalıklara	 karşı	 tedbir	 alınmalıdır.	 Kronik	 hastalıkları	 olanlar,	
bakıma	muhtaç	ve	engelli	olanların	tedaviye	erişimleri	için	tedbirler	alın-
malıdır.	

5- Üniversite	eğitim	sürecini	aksatmayacak	şekilde	depremzedelerin	yurtlar	
yerine	kamu	misafirhanelerinde	barınmaları	sağlanmalıdır.	Unutulmama-
lıdır	ki	böylesi	dönemlerde	psiko-sosyal	destek	açısından	en	iyi	sağaltım	
yolu	 toplumsallaşmadır.	Okullar	 da	 toplumsallaşmanın	 araçları	 olarak	
değerlendirilerek	bir	an	önce	yüz	yüze	eğitime	geçilmelidir.
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6- Köylere	yönelik	sağlık	 taramaları	kamusal	olarak	başlamalı	ve	köylerde	
uygun	fosseptiklerin	kurulması,	banyo	sorununun	çözülmesi	ve	koruyucu	
sağlık	bilgisinin	verilmesine	çalışılmalıdır.	Çöplerin	bertarafı	sağlanmalı	ve	
köylerde	yaşayanlar	da	bu	konuda	bilinçlendirilmelidir.

7- Depremin	yıkıcı	etkilerinin	en	fazla	yaşandığı	Hatay,	Adıyaman	ve	Kah-
ramanmaraş	 başta	 olmak	 üzere	 deprem	 bölgesinde	 görevli	 kamu	
emekçilerinin	hiçbir	koşul	aranmadan	tayinleri	istedikleri	yere	yapılmalı-
dır.

8- Tayin	 çıkarmak	 istemeyenler	 açısından	 da	 en	 az	 3-6	 ay	 ücretli	 izinli	
sayılmalıdırlar.	Bir	 şekilde	deprem	bölgesinden	ayrılıp	çeşitli	 kenetlere	
çocuklarını	 okullara	 yerleştirilenler	 durum	normalleşinceye	 kadar	3-6	
aylık	ücretli	izin	süreleri	bittikten	sonra	bulundukları	illerde	1	yıllığına	geçi-
ci	görevle	çalışmaları	sağlanmalıdır.	

9- Hiçbir	şekilde	deprem	bölgesinden	ayrılmayan	ve	geçici	görevlerle	dönü-
şümlü	olarak	deprem	bölgelerine	gönderilen	tüm	kamu	çalışanları	 için	
uygun	barınma,	beslenme	ve	hijyen	koşulları	 sağlanmış	yaşam	alanları	
oluşturulmalı	 ve	çocukları	 için	24	 saat	 süreyle	hizmet	 verecek	 kreşler	
açılmalıdır.	

10- Bölgeye	görevli	gönderilen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	barın-
ma,	beslenme	ve	hijyen	sorunları	çözülmelidir.	

Genel	durum	ve	öneriler	saha	çalışmaları	sonucunda	oluşmuş	olup,	gezilen	
köyler,	 çadır	 kentler	 ve	 resmi	 kurumlarla	 ilgili	 ayrıntılı	 bilgilendirme	notları	
aşağıdaki	gibidir.		

ÇOKPINAR KÖYÜ:
3	ev	yıkılmış	25	hasarlı	ev	mevcut.	Toplam	75	haneli	bir	köy.	Nüfus	deprem	
öncesine	göre	artmış.	Hasarlı	evlere	girilip	eşyalar	çıkarılıyor.	Ama	koruyucu	
önlemler	alınmadan	yapılıyor.	Yardımların	adil	dağıtılmadığına	yönelik	eleştiriler	
var.

Doğal	kaynak	ve	tanker	suyu	kullanılıyor.	Hayvancılık	ve	tütüncülük	yapılıyor	
köyde.

7	Hastada	İYE	teşhisi	konuldu.	

Hemşire	olan	gebe	bir	kadın	var.	

Birkaç	çocuk	aşıları	eksik	kalmış.	Yönlendirmeler	yapıldı.	

YKS	kitaplarına	ihtiyaç	olanlar	için	iletişim	numarası	alındı.	Çalışmalar	yapılacak.
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ULUBABA KÖYÜ:
25	Hane	 150	nüfus	 varmış.	Deprem	sonrası	 nüfus	250’ye	çıkmış.	 Tarım	ve	
hayvancılıkla	geçim	sağlanıyor.	13	yapı	yıkılmış	(2’si	ev	diğerleri	ahır).	Köyde	
insan	kaybı	yok.	Hayvanlar	ölmüş.	

Sondaj	suyu	var.	Tuvalet	ve	banyo	erişimi	var.	Çöpler	toplanmıyor.	

Köylüler	arasında	düşükte	olsa	bir	dayanışma	var.	

Köyde	iki	sağlıkçı	var.	Temas	kuruldu.	Bizlere	ihtiyaç	halinde	iletişim	numara-
larımız	verildi.

YAYLA KONAK (BAYLA) BELDESI:
280	Hane	2200	nüfus.	250	hane	yıkılmış.	110	kişi	hayatını	kaybetmiş.	Yardımlar	
uzak	yerlere	çok	gitmiyor.	Organizasyonda	sıkıntılar	var.	

ASM	var	kapalı	durumda.

Su	kirli	akıyor.	Tuvalet	ve	banyo	için	kullanılıyor.	Dereden	su	getiriliyor.

Bir	tıp	öğrencisi	ve	hemşire	sağlık	odası	kurmuşlar.	İnsanlara	yardımcı	olmaya	
çalışıyorlar.	

Uyuz	ve	ishal	vakaları	var.

Psiko-sosyal	desteğe	ihtiyaç	var.

Hayvanlarda	hastalıklar	var.	Veterinerler	bir	kez	köye	gitmişler.

BAŞPINAR KÖYÜ (KÜLLÜM): 
Deprem	sonrası	nüfusu	üç	katına	çıkan	köyde	yaklaşık	600	kişi	yaşamakta.	
Köyde	sadece	bir	eve	yıkılmış	ama	kayıp	var.	Kayıplar	Adıyaman	merkezde	
yaşamını	yitirip	köyde	defnedilenler.	5	hanenin	çadır	eksiği	var	bilgileri	alınıp	
koordinasyona	iletilmiş.	İçme	suyu	sıkıntılı	ve	su	ihtiyacı	var	köyün.	Kullanım	
amaçlı	tankerle	gelen	su	kullanıyor.	

Çocukların	psikolojisi	çok	bozulmuş,	idrar	kaçıran	çocuklar	var.	Birçok	anne	
yaşamını	yitirmiş.	Annesiz	kalan	çocuk	sayısı	çok.		Psiko-sosyal	desteğe	ihtiyaç	
var.	Yaşlı	ve	engelli	bir	bireyin	bakım	desteğine	ihtiyaç	var.	

Köyde	3	gebe,	1	lohusa,	5	engelli	birey	yaşamakta.	1	uyuz	ve	5	bitlenme	vakası	
var	 ve	 ilgili	 ilaçlar	 verilmiş.	 2	 kadında	 İYE	var.	 Evde	bakım	hizmeti	 ihtiyacı	
olan	bir	hasta	var.	5	işitme	engelli	için	işitme	cihazlarına	10	ve	13	numara	pil	
lazım.	Eczanelerden	katkı	payı	alınmış	TEB,	TTB	ve	SES	konuyu	gündem	haline	
getirecek.	
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DAVUTHAN KÖYÜ (TATXAN)
72	haneli	270	kişinin	yaşadığı	köyün	nüfusu	deprem	sonrasında	350	kişiye	
yükselmiş.	Köyde	70	çocuk	yaşamakta.	38	ev	yıkılmış,	20	hasarlı	ev	var.	Enkaz	
kaldırma	çalışması	yok.	Merkezden	8	kişinin	cenazesi	köyde	defnedilmiş.	15	
çadır	var	köyde.	50	çadıra	daha	ihtiyaç	var.	

Elektrik	 var.	 Su	dışardan	 tankerle	geliyor,	 şebeke	 suyu	 yok.	 Seyyar	 tuvalet	
ve	duş	kabini	ihtiyacı	var.	Çöp	toplanma	sorunu	var.	Çöpler	haftada	bir	top-
lanıyormuş.	 Kömür	 yardımı	 yapılmış	 fakat	 genel	 anlamda	 yardımların	 eşit	
dağıtılmadığı	ifade	ediliyor.	

Bağlı	 oldukları	ASM	çalışmıyor.	Aşılama	yapılamıyor.	 Köyde	4’ü	 zihinsel	 1’i	
fiziksel	olmak	üzere	5	engelli	birey	bulunmakta.	İşitme	engelli	bir	de	çocuk	
var.	Köyde	ishal,	bitlenme	ve	uyuz	vakalarına	rastlanılmadı.		7’si	kadın	olmak	
üzere	8	kişide	idrar	yolu	enfeksiyonu	tespit	edildi.	Kadınlarda	İYE	ve	kabızlık	
fazla	görülmekte.	

Köyde	iç	çamaşırı,	şampuan,	çamaşır	suyu,	deterjan,	yaşlılar	için	alt	bezi	ihti-
yacı	var.	Ayrıca	hayvanlarında	barınma	ve	beslenme	sıkıntısı	var.

KARAGÖL KÖYÜ
110	haneli	bir	köy.	10	hane	hasar	görmüş	durumda.	Çadır	ihtiyacı	yok	neredeyse	
her	evde	çadır	var.	Gıda	malzemesine	ihtiyaç	var.	Gıda	yarımı	ihtiyacı	olan	ve	
ayrımcılığa	uğradığını	bildiren	2	aile	var.	

Çöpler	toplanmıyor,	yakılarak	bertaraf	ediliyor.	3	engelli	var.	Tekerlekli	san-
dalye	ve	seyyar	tuvalet	ihtiyacı	var.	 	1	 İYE,	5	bitlenme	vakası,	4	ishal	vakası	
var.	3-4	kişide	diş	çürüğü	pulpit	vardı.	 1	sağlık	personeli	var	köyde	 iletişim	
numarası	alındı.	

Malzeme	dağıtımı	yapıldı,	kadınlara	iç	çamaşırı	dağıtıldı.	Daha	önce	de	çocuk-
lara	oyuncak	dağıtılmış.

GÖKÇAY (HERIKAN) KÖYÜ
1	bina	yıkılmış,	20	hasarlı	ev	var.	Köyde	su	şebekesi	var.	Çöp	sorunu	yaşanıyor.	
Okul	kapalı.	Köye	Adıyaman’dan	 10	cenaze	gelmiş.	Çadır	 ihtiyacı	var.	Baraj	
çalışması	nedeniyle	köyün	taşınma	ihtimali	var.

Akut	stres	bozuklukları	gösteren	çocuklar	bulunmakta.		1	Alzheimer	tanılı	ve	
bakım	ihtiyacı	olan,1	atipik	psikoz	tanısı	olan	ve	bir	de	epilepsili	hasta	var.	İdrar	
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yolu	enfeksiyonu	olan	4	kadın	ve	Preeklampsili	 1	gebe	var.	2	sağlık	çalışanı	
köyde	görev	yapıyor.	

Köyün	bir	daha	ziyaret	edilmesine	gerek	olmayabilir.

BAĞLICA KÖYÜ
70-80	haneli	 bir	 köy	bu	 köyde	 sadece	20	hane	kalmış.	Enkaz	 altındakileri	
göçük	altından	kendi	imkânlarıyla	çıkarmışlar.	Köyde	dağınık	bir	yerleşim	var.	
Elektrik	ve	suyu	var	köyün.	Okulu	var.	Köyde	yaklaşık	40	çocuk	yaşıyor.	Zatürre	
hastası	ve	nebül	ihtiyacı	olan	bir	çocuk	hasta	tespit	ettik.	Köyün	içinden	geçen	
çayda	siyanür	nedeniyle	balıklar	ölmüş.	Çöpler	haftalık	toplanıyor.	

1	fiziksel	engelli	ve	2	işitme	engelli	birey	var.	Bitlenme	ve	uyuz	yok.	1	sağlık	
öğrencisi	ile	iletişim	sağlanmış.	Yardım	konusunda	sıkıntılar	yaşanmış.	Deprem	
sonrası	anksiyete	bozukluğu	gösteren	bir	çocuk	var.	Altına	kaçırma	durumu	
yaşamaya	başlamış.	Takipli	2	gebe	var.	Köye	tekrar	gidilmesine	gerek	yok.

DOĞANLI KÖYÜ
3	mezrası	olan	20	haneli	ve	heyelan	bölgesinde	olan	bir	köy.	Çadırlar	yeni	
gelmiş.		Merkezde	yaşayan	5	köylülerini	kaybetmişler.	Köyde	iletişim	ve	daya-
nışma	güçlü.	Gebe	yok.	Bit	vakası	yok.	2	yetişkinde	uyuz	vakası	var.	1	görme	
engelli	birey	var.	2	çocuk	ve	bir	 kadında	 İYE	 tanısına	uygun	şikayetler	 var.	
Panik	atağı	olan	bir	 kadının	 iletişim	bilgileri	 alınarak	TPD	üzerinden	yardım	
sağlanacak.	

Su	ihtiyacı	kaynak	suyu	ve	tankerle	taşıma	şeklinde	karşılanıyor.	Klorlama	köylü	
tarafından	suyun	tadını	bozuyor	diye	istenmemiş.	Çöp	toplanmıyor.	Çöp	top-
lanması	ile	ilgili	önerilerde	bulunduk.

Gezilemeyen	2	mezrası	var.		Aksu	mezrasında	hasar	daha	fazla.	Mestan	mez-
rasına	gidilememiş.		Resmi	yardım	gelmediğini	ve	gönüllü	ekiplerden	gelen	
yardımlarla	ihtiyacın	karşılanış	olduğunu	ifade	ediyor	köylüler.	Köyde	deprem	
sonrası	süreçle	ilgili	yoğun	bir	tepki	vardı.	Köylerin	temizlik	malzemesi	ihtiyacı	
var.

TAVAZ KÖYÜ:
Yıkımın	fazla	olduğu	bir	köy

2-3	 aile	 tütün	çadırlarında	 kalıyor.	Diğer	 ailelerin	 çadır-konteyner	 ihtiyacı	
giderilmiş.
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Daha	önce	ekiplerimizin	gittiği	bir	köydü.	Yardımlar	eskisine	göre	artmış

DURAK KÖYÜ 
Bu	köye	2	sesli	ve	3	genç	sağlıkçı	olarak	ziyaret	yapıldı.	Dışardan	11	cenaze	
gelmiş	köye.	30	civarında	toprak	ev	yıkılmış	fakat	deprem	sırasında	ölen	ya	
da	yaralanan	olmamış.	Genel	anlamda	dayanışma	eksikliği	var.	Köy	halkı	bir-
birinden	habersiz.	Afet	öncesi	 15	hane	civarı	daimi	 ikamet	eden	varken	şu	
an	50	haneye	ulaşmış	bu	sayı.	Çoğunluk	bir	çadırda	iki	hane	üzerinde	ya	da	
yıkılmayan	evlerde	3-4	aile	şeklinde	barınmaktalar.	

Dayanışma	konusunda	 iletişime	geçilen	 ailelere	önerilerde	bulunuldu.	 	 Köy	
odasında	toplanıp	sorunların	tespiti	ve	çözümü	için	inisiyatif	alınması,	sorum-
lular	belirlenmesi	gibi	öneriler	sunuldu.	

Köyde	çöp	sorunu	yok	gibi.	Afetten	bu	yana	çöpler	bugün	toplanmış.	Çöpler	
Bozova	belediyesi	tarafından	toplanmış.	

Çadırlar	 kısmen	muhtara	 yapılan	başvuru	 sonrasında	 jandarma	 tarafından	
dağıtılmış	olsa	da	eksikler	bir	hayli	fazla.	Halkın	yoğun	talepleri	arasında	çadır	
verilmesi	var.		

Birkaç	ailede	bit	vardı.	Bit	şampuanları	verildi.	Bir	ailede	de	2	çocukta	bir	var-
dı.	Gelip	şampuan	almaları	konusunda	bilgilendirme	yaptık.	Köye	tarama	için	
tekrar	gelebileceğimiz	söyledik.	Toplam	6	tane	engelli	birey	olduğunu	tespit	
ettik.	En	büyüğü	30	en	küçüğü	4	yaşında.	30	yaşında	olan	zihinsel	engelli	birey	
muayene	edildi	soğuk	algınlığı	için	ilaç	teslim	edildi	yakınlarına.	

Çocuk	yoğun	olan	bu	köyde	çeşitli	yaş	gruplarından	yaklaşık	70	çocuk	oldu-
ğu	bilgisi	verildi.	Erzak	konusunda	çok	sıkıntı	yaşanmadığı	beyan	edilse	de	
dayanışma	ve	yardımlaşmanın	eksikliğinden	olsa	gerek	münferit	erzak	sorunu	
yaşadığını	söyleyen	aileler	oldu.	

Su	konusunda	sorun	yaşamadıkları	gözlemlendi.	Kadınların	da	hijyen	konusun-
da	sıkıntısı	yoktu.	Gerekli	bilgilendirmeler	yapıldı.	Çocukların	aşıları	yapılmıştı.	
Yine	de	bilgilendirme	yapıldı.

Köy	buğday,	arpa	ve	tütün	tarımı	ile	geçimini	sağlıyor.	Alevi-	Sünni	Kürtlerin	
birlikte	 yaşam	sürdürdüğü	bir	 köy	burası.	 Turuçta	ASM	var	 en	 yakın	 sağlık	
birimi	olarak.	Turuçtaki	eczane	açık	olağan	bir	şekilde	satış	yapıyor.	

Belirli	evlere	hijyen	malzemesi	verildi.	Bit	vakası	fazlaydı.	Köyün	tamamı	gezile-
medi.	Bir	daha	gidilmesi	ve	bitlenme	için	şampuan	vb.	götürülmesi	gerekiyor.	
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Kadın	doğum	hastanesinde	ebe	olarak	çalışan	bir	arkadaşın	iletişim	bilgileri	
alındı	ve	iletişim	bilgilerimiz	verildi	kendisine.	

713	kişilik	köy	nüfusu	tam	olarak	bilinemese	de	500	kişi	civarında	bir	nüfus	
varmış.	Köyde	genel	olarak	tuvalet	 ihtiyacı	var.	Sıkıntılı	2	aile	var.	Bit	vakası	
fazla	olduğu	için	herkese	şampuan	temin	edilememiş.	2	kişide	de	İYE	var.

ATAKENT KÖYÜ
110	haneli	köyün	hane	sayısı	120	olmuş.	8	tane	toprak	ev	yıkılmış.	60	kişi	hayatı-
nı	kaybetmiş.	Çadır	ihtiyacı	var.	Evlerin	%80’i	için	yüksek	hasarlı	denmiş	ancak	
gündüz	evler	kullanılıyor.	

80	çadır	ihtiyacı	varmış.	Ancak	50	çadır	gelmiş.	Ama	bunların	da	çoğu	kulla-
nışlı	değilmiş.

Çöpler	toplanıyor.	Elektrik	var	ve	su	ihtiyacı	yok.	4	bitlenme	vakası	var.	Çocuk	
nüfusu	fazla.	 1	gebe	var.	Köyün	aile	hekimi	var.	Onunla	tüm	köy	taramadan	
geçirildi.	

Yardım	alıyor	sıkıntı	yok	ama	yardımların	eşit	dağıtımı	ile	ilgili	şikâyetler	var.	
Köyün	ulaşım	sıkıntısı	yok.	

ÇINAR MEZRASI AKPINAR KÖYÜ
22	hane	var.	Her	evde	4-5	aile	kalıyor.	120	nüfusu	olan	köy	200	nüfus	olmuş.	
Köyün	büyük	bir	kısmı	ağır	hasarlı.	Köyde	su	ve	çadır	ihtiyacı	var.	Tarım	ve	hay-
vancılıkla	geçiniyorlar.		Yaklaşık	60	çocuk	var	köyde.	2	kişi	yaşamını	yitirmiş.	

1	diyaliz	hastası,	5	engelli	birey,	1	çölyak	hastası	çocuk	diyet	yemek	sorunu	var.	
2	uyuz	vakası,	2	ishal	vakası,1	majör	depresyon	tanılı	birey	var.	Ayrıca	4	gebe	
ve	1	lohusa	kadın	tespit	ettik.	Köyde	bitlenme	yaygın	bir	şekilde.	Yardımların	
adil	dağıtılmadığı	ifade	ediliyor.

UĞURCA (ANNAP) KÖYÜ 
İlk	defa	sağlık	hizmeti	için	biz	ulaşmışız.	35	hane	var.	100	nüfuslu.	Deprem	son-
rası	nüfus	artmış.	Tütüncülük	ve	hayvancılıkla	geçinen	bir	köy.	Köyün	tamamını	
gezemedik.	Köyde	ölen	ve	yaralanan	olmamış	fakat	merkezde	10	kişi	ölmüş	bu	
köyden.	Çadırlar	var	ama	hasarlı	evlerde	oturmaya	devam	ediyorlar.

Köyde	yaklaşık	60	çocuk	yaşamakta.		6	kişilik	bir	ailede	1	uyuz	vakası	var.	1	
Alzheimer’lı	hasta	var.	2	İye	vakası	var.	
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100	yakın	hayvan	telef	olmuş.	Kireçlenip	kapatılmış	çukurlar.	3	aile	çadır	tale-
binde	bulundu.	Dayanışma	ve	yardımlaşma	zayıf	ve	yardımlar	eşit	dağıtılmıyor.	
1	de	öğrenci	hemşire	var.

TAŞGEDIK KÖYÜ 
150	kişinin	yaşadığı	25	haneli	köyde	içme	suyu	sıkıntısı	yok.	Çöpler	toplanıyor.	
Çadır	ve	gıda	yardımı	ihtiyacı	yok.	Yardımlar	gönüllüler	eliyle	ulaşmış.			Köyde	
hayatını	kaybeden	kimse	yok.	

Bir	öğrenci	hemşire	ile	iletişim	kuruldu.	Köyde	2	engelli	birey,	1	gebe,	10	kadar	
akut	stres	bozukluğu	olan	çocuk	tespit	edildi.	Köyde	uyuz,	bitlenme,	enterit	
ve	idrar	yolları	enfeksiyonuna	rastlanmadı.	

TAŞGEDIK KÖYÜ ORMANIÇI MEZRASI
Bu	köydeki	okul	yıkılmış.	

Felçli	bir	hasta	vardı.	

Uyuz,	bitlenme	ve	gastroenterite	rastlanmadı.

İlk	günler	sular	çamurlu	akmış	birkaç	çocuk	ishal	olmuş,	sonra	toparlanmışlar.

DERINSU KÖYÜ TAŞOLUK MEZRASI
16	 haneli	 köyün	 nüfusu	deprem	 sonrası	 artmış	 ve	 yaklaşık	 köyde	 100	 kişi	
yaşıyormuş	şimdilerde.	 	Köydeki	evlerin	çoğu	hasarlı	durumda	hasar	 tespit	
çalışmaları	yetersizmiş.	Köyde	kayıp	olmamış	ama	merkezden	4	cenaze	gelmiş	
köye.	Köyün	aile	hekimi	de	depremde	vefat	etmiş.	

Artezyen	suyu	kullanılıyor	köyde.	Okulu	var	ve	taşımalı	sistemmiş.	Köyün	yar-
dım	ihtiyacı	kalmamış.	

Köyde	20	haftalık	bir	gebe,	4	zihinsel,	4	bedensel	ve	4	bakım	hastası	olan	
birey	bulunuyor.	Depremin	ilk	günlerinde	diyare	sık	görülmesine	rağmen	şim-
dilerde	görülmemekteymiş.	Bitlenme	ve	uyuz	vakalarına	rastlanmadı.

DERINSU KÖYÜ, DERINSU MEZRASI (ŞEXAN)
Zemin	kayalık	olmasına	rağmen	çok	hasar	alan	köyde	hasar	tespiti	sonrasında	
evlerin	çoğu	ağır	hasarlı.	Çadır	var	ama	yetersiz	olduğu	gözlendi.	Merkezden	
4	kişinin	cenazesi	getirilmiş	köye.	Köylüler	arasında	dayanışma	ruhu	var.	

Köylü	artezyen	suyu	kullanmakta.	Köyde	ciddi	uyuz	vakaları	gözlemledik	daha	
önce	bilgileri	alınmasına	rağmen	ilaç	bırakılmamış.	Köyde	gebe	yok,	İYE	yok.	
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1	tıp	öğrencisi	var.	Köyde	internet	olmadığı	için	derslerine	devam	edemiyor.	
Köye	tekrar	gidilebilir.	

ORUÇLU KÖYÜ 
15-20	haneli	köyde	ağır	hasar	verilmiş,	yıkılan	ev	yok.	Köyün	nüfusu	iki	katına	
çıkmış	durumda.	Çadır	ve	malzeme	ihtiyacı	bulunmuyor.	

Köyde	3	zihinsel	engelli	birey	ve	3	gebe	var.	Gebelerden	biri	kontrol	altında	
preeklamptik.		Köyde	önceleri	diyare	görülmüş	ama	şimdi	yok.	

1	tıp	fakültesi	öğrencisi	var.	Kötü	şartlarda	kalmakta,	burs	ihtiyacı	var	ve	bu	
nedenle	İTO	ile	iletişime	geçildi.	

ILÇE GEZILERI 

BESNI:
Besni’de	 yaklaşık	 700	kayıp	 var.	 İlçe	de	30	apartman	yıkılmış	 yıkım	kararı	
olan	%30	yakın	bina	var.	3	gün	boyunca	arama	kurtarma	çalışmaları	 yapıl-
mamış.	 Sosyo-ekonomik	düzeyi	düşük	depremden	 sonra	nüfus	 yoğunluğu	
kenar	mahallerde	arttığı	 için	sıkıntılar	oluşmuş.	Nüfusu	artan	Yukarı	Sarhan,	
Yumrutepe,	 taş	ocak	Pınarbaşı	mahallelerine	 sağlık	birimlerinin	gitmesi	 iyi	
olur.	Önümüzdeki	günlerde	gönüllü	ekiplerimiz	bu	mahallerde	çalışma	yürü-
teceklerdir.

Besni	devlet	hastanesi	ve	atmalı	ASM	ziyaret	edildi.

Harran	Tıp	Fakültesinde	okuyan	bir	tıp	öğrencisinin	burs	ihtiyacı	var.	Telefon	
numarası	alındı	ve	ilgili	kurumlarla	iletişimi	sağlandı.	

11	numaralı	çadırda	işitme	cihazı	ihtiyacı	var.	5	nolu	tun	3	çadır	kentinde	oksijen	
konstratörü	olan	bir	çocuk	hasta	var.	Elektrik	kesintileri	nedeniyle	oksijen	açlığı	
çekme	riskini	azaltmak	için	konteyner	kentlere	taşınması	uygun	olur.	

GÖLBAŞI: 
Gölbaşı	ilçesinde	yardım	belediye	ile	yardım	organizasyonunda	gönüllü	çalışan	
ekiplerle	 görüşüldü.	 Köylerin	 durumuna	 ilişkin	 bilgin	 alında	 sağlık	 ve	 psi-
ko-sosyal	dayanışma	açısından	neler	yapılacağına	dair	tartışmalar	yürütüldü.	
Önümüzdeki	günlerde	ilçeye	bağlı	köylerde	de	gönüllü	ekiplerle	birlikte	sağlık	
taramaları,	 koruyucu	 sağlık	 için	bilgilendirme	çalışmalarının	 ortaklaşmasına	
karar	verildi.
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5 NOLU TUN 3 ÇADIR KENT MERKEZ
96	çadırda	yaklaşık	600	kişinin	konaklıyor.	Çadırlar	çok	dar	bir	alana	sıkıştırıl-
mış.	Birbirlerine	standart	mesafeler	gözetilmemiş.	Bulaşıcı	hastalık	riski,	yangın	
riski	var.	Yeterli	sayıda	hijyeni	de	sağlayacak	lavabo	ve	tuvalet	yok.	Sayıları-
nın	 arttırılması	 ve	 kadınları	 da	gözetecek	 şekilde	olması	 lazım.	Yardımlarda	
kadınların	 ihtiyaçları	gözetilmemiş.	Çadırlarda	çok	sayıda	çocuk	yaşamakta.	
Çocuklar	ile	ilgili	milli	eğitim	bakanlığı	tarafından	psiko-sosyal	destek	amaçlı	
çalışmalar	yürütülmeye	çalışılmakta.

Devletin	tüm	kurumlarının	çadırları	ve	görevlileri	olmasına	rağmen	iletişimsizlik	
ve	organizasyonsuzluk	gözle	izlenebiliyor.	Çadırlarda	yaşayan	Suriye’li	ve	yerel	
halk	arasında	ciddi	hoşnutsuzluklar	ve	tartışmalar	yaşanıyor.

Çadırlarda	 fazla	 sayıda	 sağlıkçı	 ve	 ciddi	 hastalıkları	 olan	bireyler	 olmasına	
rağmen	 sağlık	 sorunları	 giderilmemiş	durumda.	Çadır	 kent	 içinde	 tarama	
yapılmamakta	hasta	olanların	revirlere	gelmesi	beklenmektedir.	

Bu	çadır	 kentte	 enkaz	 çalışmalarına	 katkı	 amaçlı	 getirilen	 150	 kadar	 erkek	
korucu	bulunmakta.	Korucular	bu	dönemde	getir-götür	işleri	yapmakta.	Aynı	
zamanda	yardım	dağıtımını	yapmaktadırlar.	Çadırlarda	yapılan	görüşmelerde	
kadınların	iç	çamaşırı	dahil	ihtiyaçlarının	da	bu	kişiler	eliyle	dağıtıldığı	ve	özel-
likle	genç	kadınların	rahatsız	olduğu	gözlemlendi.	Yine	çocuk	oyun	alanının	
hemen	karşısında	barınma	çadırları	 olduğu	ve	psiko-sosyal	destek	yürüten	
ekiplerin	de	bu	durumdan	rahatsız	oldukları	gözlemlendi.

4 NOLU ÇADIR KENT
Bu	çadır	kentte	600	çadırda	burada	1600	kişi	yaşamını	sürdürmeye	çalışmak-
ta.		3	tane	ASM	gibi	çalışan	sağlık	biriminde	birinci	basamak	sağlık	hizmeti	
veriliyor.		Korunma	yöntemlerine	dair	yardımcı	olunuyor.	Engelli	bireyler	sağlık	
hizmetine	yakın	konumlandırılmış.	

Ancak	burada	da	çadırlar	neredeyse	birbirine	yapışık	durumda.	Diğer	çadır	
kentler	için	olan	riskler	burada	da	mevcut.	

27 NOLU NARLIKUYU ÇADIR KENTI
Diğer	çadır	kentlerle	benzer	eksiklikleri	barındırıyor.	Bu	çadır	kentten	sorum-
lu	AFAD	yetkilileri	 ile	görüşülerek	eksiklikler	aktarıldı.	Bu	eksiklikler	çamaşır	
yıkama	sorunu,	halk	mutfakları,	tuvalet	ve	banyo	ihtiyacı.	Çadır	kentte	yaşa-
yan	kadınlarla	haftalık	toplantı	alınarak	hijyen	ve	korunma	yöntemlerine	dair	
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bilgilendirme	yapılması	ve	buna	yönelik	düzenli	olacak	şeklide	planlama	yapıl-
ması	kararlaştırıldı.

SES Reviri Çalışmaları:
Sağlık	çadırımızın	içinde	olduğu	çadır	kent	hafta	içinde	gezildi.	Sağlık	tara-
ması	yapıldı.	Çadır	kentte	bulunan	gebe	takibi	yapılmakta,	çocukların	takibi	
yapılmakta.	Gün	içinde	de	rahatsızlıkları	olanlar	sağlık	birimimize	gelip	tedavi	
olmakta	ya	da	yönlendirmeleri	yapılmakta.	Bütün	köy	çadır	kent	vb.	çalışmalar	
buradaki	merkezimizde	koordine	ediliyor.	

CEMEVI SAĞLIK BIRIMI: 
Genç	sağlıkçılar	(tıp	öğrencileri,	asistan	hekimler,	sağlık	yüksekokulu	öğren-
cileri	vb.)	 tarafından	ağırlıklı	olarak	revirde	poliklinik	 faaliyetleri	yürütülüyor.	
Günde	yüzlerce	hastaya	muayene	ve	tedavi	hizmeti	dışında,	köylerde	ekipler	
halinde	sendikamızın	yaptığı	çalışmaya	benzer	koruyucu	sağlık	bilgisinin	top-
lumsallaşmasına	yönelik	faaliyetler	yürütülüyor.	Köy	taramaları	ve	bilgilendirme	
faaliyetleri	yürüyor.	

ZİYARET	EDİLEN	SAĞLIK	VE	SOSYAL	HİZMET	KURUMLARI:

ADIYAMAN	EAH	

Tayinlerde	 öncelikli	 durumlar	 belirlenmiş.	 Dahiliye	 yoğun	 bakım	 çalışıyor.	
Anestezi	ve	reanimasyon	açılması	için	çaba	sarf	ediliyor.	Koroner	ve	nöroşirurji	
yoğun	bakımları	çalışıyor.	Yoğun	bakımlar	sırayla	taşınarak	onarımları	gerçek-
leştiriliyormuş.	Ameliyathanesi	2	masa	çalışıyor.	Acil	vakalar	için	hafta	sonuna	
doğru	ameliyathane	faaliyete	geçecekmiş.		Poliklinik	hizmeti	verilmiyor.	

Yerelden	sağlık	çalışanı	az,	asistanlar	şehir	dışında	kalıyor.	Dönüşümlü	listeler	
yapılıyor.	Devlet	Hizmet	yükümlülüğü	atamaları	yapıldı	ama	barınma	vb.	ihti-
yaçların	karşılanmadığı	bu	durum	yeni	sorunlara	yol	açacak.	

Bu	 hastanede	 görüştüğümüz	 çok	 sayıda	 emekçi	 hem	 deprem	 bölgesine	
görevlendirilme	ile	gelen	hem	de	hastane	çalışanı	olanların	temel	sorunlarının	
başında	barınma	geldiğini	 ifade	ettiler.	Yine	hijyen,	banyo	sorunu	dışardan	
da	gelenler	yaşıyor.	Tüm	gezilen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	kurumlarında	oldu-
ğu	gibi	burada	görev	yapan	yerel	personelin	de	temel	talebi	idari	izin,	tayin	
hakkı,	uygun	barınma	ve	hijyen	koşulları,	tayin	istemeyenler	içinde	çocuklarını	
ve	ailelerinin	güvenle	yaşayabileceği	bir	yaşam	alanı,	kreş	gibi	talepleri	dile	
getirmemiz	istendi.	
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BESNI DEVLET HASTANESI
Genel	olarak	 yerel	 halktan	 sağlık	 emekçileri	 var	 ancak	hepsi	 tayin	 istemiş.	
Sağlık	emekçilerinin	ifade	ettiği	en	büyük	sorun	kendilerinin	de	depremzede	
olduğu,	yaslarını	yaşayamadan,	ailelerine	güvenli	barınma	olanakları	bulmadan	
göreve	çağrılmalarının	yaşadığı	burukluk	sıklıkla	ifade	edildi.	Hepsinde	gelecek	
kaygısı	çok	üst	düzeyde.	Lojman	kadın	çalışanlara,	imam	hatip	yurdu	ise	erkek	
çalışanlara	ayrılmış.		Barınma	hastanede	kalma	şeklinde	sağlanıyor.	Arabalarda	
kalanlarda	varmış.	

ATMALI ASM:
Bu	ASM’de	dönüşümlü	112	çalışanları	görev	yapıyor.	Çalışanlar	daha	öncede	
yerelde	görev	yapan	emekçiler.	Diğer	işkolu	emekçilerinin	taleplerinin	tümü	
(tayin	hakkı,	barınma,	gelecek	kaygısı,	idari	izin	vb.)	dile	getirildi.

AILE VE SOSYAL HIZMETLER IL MÜDÜRLÜĞÜ
Bu	hafta	içinde	iki	kez	ziyaret	edildi.	İlk	ziyarette	daha	çok	il	dışından	gelen	
gönüllü	 ekipler	 ve	 yerel	 çalışanlarla	 görüşmeler	 alındı.	 Yaklaşık	 150	 kişi	 il	
dışından	gelmişti.	Çadır	kentlerde	psiko-sosyal	destek	çalışmaları	için	görev-
lendirmeler	yapılmıştı.	Ancak	emekçilerden	aldığımız	bilgilere	göre	çalışmanın	
ağırlığı	gözlem,	tespit	ve	raporlama	üzerinden	yürüdüğüydü.	SES	üyesi	olanlar	
dışında	da	onlarca	kişi	 ile	görüşmeler	 yapıldı.	Buradaki	 yerel	personelin	ve	
dışardan	görevlendirilen	personelin	 de	 temel	 talepleri	 sağlık	 kurumlarında	
çalışan	emekçilerle	bire	bir	aynıydı.	Büyük	çoğunluğu	uygun	barınma	koşul-
ları	kendileri	ve	aileleri	sağlanması	halinde	tayin	gitmek	istemediklerini	ifade	
ediyor.	Fakat	çocukları	 için	gelecek	kaygısı,	ücretli	 idari	 izinli	sayılma	ya	da	
ailelerini	yerleştirdikleri	illere	kalıcı	konutlar	yapılıncaya	kadar	geçici	görevlen-
dirme	vb.	çözüm	yollarının	bulunması	gerektiğine	dair	öneriler	sürekli	olarak	
yapılıyor.	

2.	ziyarette	de	kurum	amirleri	 ile	görüşmeler	yapıldı.	Özellikle	Sağlık-Sen’in	
sanki	tüm	emekçiler	için	ücretli	idari	izin	ve	tayin	hakkı	kazanılmış	gibi	yaydığı	
söylentiler	ve	mesajlara	karşın	kurum	amirlerince	mevcut	durumla	ilgili	perso-
nelin	bilgilendirilmesi	istendi.	Ayrıca	gezilen	çadır	kentler	ve	köylerde	yaşanan	
sorunlara	yönelik	bilgiler	aktarılarak	çözüme	dair	önerilerimiz	iletildi.		

Kurum	müdürlerinin	 tümü	 de	 depremzede	 ve	 aynı	 travmayı	 yaşamaları-
na	 rağmen	büyük	bir	 fedakârlıkla	 çalıştıkları	 da	gözlemlendi.	Depremin	 ilk	
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dakikalarından	 itibaren	yaşanan	koordinasyonsuzluk	 tüm	süreçlerde	(AFAD,	
UMKE,	Sağlık	Bakanlığı’na	bağlı	birimler	vb.	ileri	görülmeye	devam	ediyor.	

IL SAĞLIK MÜDÜRLÜĞÜ-HALK SAĞLIĞI 
MÜDÜRLÜĞÜ
İki	kurumdaki	sağlık	emekçileri	ile	de	ilk	temasta	görüşmeler	alındı.	Buradaki	
tüm	sağlık	 emekçilerinin	de	 temel	 talepleri	 aynı.	Çok	 sayıda	çeşitli	 illerde	
görevlendirilen	emekçiler	ile	de	görüşmeler	alındı.	Görevli	gelenlerde	benzer	
sıkıntıları	dile	getirdiler.	

Hafta	sonuna	doğru	da	emekçilerin	 talepleri	 ile	 ilgili	 idareciler	 ile	görüşme	
yapıldı.	Sağlık-Sen’in	idari	izin	tayin	hakkı	vb.	konularla	yaptığı	açıklamaların	
kafa	karıştırdığı	ifade	edildi.	Bu	nedenle	bilgilendirmelerin	direkt	olarak	emek-
çilere	idareciler	eliyle	kurumsal	olarak	yapılması	talep	edildi.	

Bunların	dışında	çadır	kentlerin	halk	sağlığı	açından	fiziki	koşulları	aktarıldı.	Yine	
bazı	çadır	kentlerde	ve	köylerde	yaşanan	bitlenme	ve	uyuz	vakaları	üzerinden	
değerlendirmeler	yapıldı.	Gönüllerin	bize	gönderdiği	uyuz	ilaçlarımızın	bitme	
noktasında	olduğunu,	bitlenme	ve	uyuzda	salgını	yaşanmaması	için	yaptığı-
mız	faaliyetler	aktarıldı.	Ekiplerimize	ilaç	temini	talebi	kurum	amiri	tarafından	
yerine	getirildi.	Özellikle	halk	sağlığı	başkanının	depremde	çok	sayıda	yakınını	
kaybettiği	öğrenildi.	Kendileri	de	depremzede	olan	idarecilerin	de	büyük	bir	
stres	ve	travma	altında	çalıştıkları	gözlemlendi.	Karşılıklı	birbirine	dokunma	ve	
dayanışmanın	kendilerine	de	iyi	geldiği	aktarıldı.	

ÇEVRE SAĞLIĞI MÜDÜRLÜĞÜ
Burada	görev	yapan	il	dışından	gelen	personel	ve	yerel	personel	 ile	görüş-
meler	yapıldı.	Ayrıca	kurum	müdürü	ile	de	görüşmeler	yapıldı.	Özellikle	suların	
klorlanması	 ile	 ilgili	 yaptığımız	 tespitler	 aktarıldı.	 Karşılıklı	 bilgi	 alışverişinde	
bulunuldu.	Narlıbahçe	mıntıkasındaki	çadır	kent	yanında	bulunan	ve	tankerler	
ile	su	alınan	yerin	klorlanmadığı	kendilerine	bildirildi.	Tankerlerin	tamamının	
sağlık	 çadırımızda	 sürekli	 bulunan	ekiplerimizin	 klorladığını	 ifade	ettik.	 Bu	
depoda	da	klorla	çalışması	için	harekete	geçeceklerini	ifade	ettiler.	

Kurum	amiri	 de	çok	 sayıda	 yakınını	 kaybetmiş	bir	 depremzede.	 Ellerinden	
gelen	çabayı	gösterdikleri	görüldü.	Su	kuyularının	büyük	çoğunluğunda	klor-
lama	faaliyetlerinin	yapıldığı	görüldü.	
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112-UMKE
UMKE	 ve	 112	 birimlerinde	 görevli	 olarak	 deprem	 bölgesine	 emekçiler	 ile	
görüşmeler	yapıldı.	Deprem	bölgesine	gelen	emekçiler	diğer	tüm	emekçiler	
gibi	barınma	ve	hijyen	koşullarından	şikâyet	ettiler.	Aynı	gün	112’den	sorumlu	
il	dışından	gelen	kişi	ile	de	görüşme	yapıldı.	Yetkili	kişi	tarafından	hiçbir	sorun	
olmadığı	ifade	edildi.	Fakat	bizim	açımızdan	tek	tek	ya	da	toplu	olarak	yaptı-
ğımız	görüşmelerde	dile	getirilen	şikayetler	çok	samimi	şikayetlerdi.	Barınma	
sorunu	yaşadıklarını	özellikle	ifade	ettiler.

26	Şubat-	3	Mart	2023

SES ESKIŞEHIR ŞUBESI ADIYAMAN DEPREM 
BÖLGESI ÇALIŞMA RAPORU
Genel	merkezimiz	tarafından	yapılan	planlama	kapsamında	Eskişehir	SES	Şube	
13-18	Mart	2023	tarihleri	arasında	Adıyaman’da	sağlık	hizmetleri	sunmak,	tara-
ma	yapmak	amacıyla	görevlendirilmiştir.	Eskişehir	SES	şubesi	olarak	ta	genel	
merkezimizin	belirlediği	 çerçevede	 kurduğumuz	ekibimizle	Adıyaman	SES	
Şubesi	ve	sağlık	çadırımızın	olduğu	çadır	kente	gidildi.		Denizli	Şubemizden	
aynı	tarihte	ekipler	görevlendirilmişti.	Yine	kendileri	de	depremzede	olan	Adı-
yaman	şubemiz	üyeleri,	uzunca	süredir	bölgede	bulunan	SES	üyesi	arkadaşlar	
ile	görev	süreci	boyunca	kolektif	bir	çalışma	yürütülmüştür.

Genel	Değerlendirme

Eskişehir	Odunpazarı	Belediyesinin	 tahsis	ettiği	araçla	 12	Mart	2023	saba-
hında	yola	çıkarak,	aynı	gece	yarısı	Adıyaman	bölgesine	ulaştık.	Ekip	olarak	
deprem	ve	sonrasında	yaşananlara	çok	duyarlı	olmamıza	ve	yakından	izleme-
mize	rağmen,	yıkımın	boyutlarının	tahmin	ettiğimizden	çok	büyük	olduğunu	
gördük.	Tamamen	terk	edilmiş	ve	sesliğe	bürünmüş	bir	geceden	sonra,	günün	
ağarması	ile	felaketin	boyutları	gözler	önüne	serilmeye	başladı.	Adıyaman’ın	
zaten	unutulduğu	görmezden	duymazdan	gelindiği	basın	yayın	organlarında	
konuşuluyordu.	İstisnasız	bütün	evler	hasar	almıştı	sanki.	Her	adımda	karşımıza	
çıkan	enkazlar,	değişik	oranlardaki	hasarlarıyla	apartmanlar	evler,	çadır	kentler,	
bahçelerdeki	 tekil	 çadırlar,	 konteynır	grupları	 ve	üzüntüleri	 acıları	 yüzlerine	
vuran	 yüzlerce	 insan.	Gökyüzü	 kapalı	 ve	 ha	 yağdı	 ha	 yağacak	bir	 yağmur	
havası.	Ve	sokakların	arasına	girdikçe	ülkenin	dört	bir	yanından	dayanışma	için	
gelen	güzel	insanlarla,	iyi	insanlarla	karşılaşıyorduk.	Herkes	büyük	bir	hevesle	
yaraları	sarmak,	kardeşliği	büyütmek	için	oraya	gelmişti.	Biz	de	aynı	heves	ile	
hazırdık.
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Adıyaman’da	genel	merkezimizin	oluşturduğu	koordinasyonla,	iletişim	içinde,	
daha	önceki	planlamalar	doğrultusunda,	 çadır	 kentlerde,	 köylerde	 yaşayan	
depremzedeleri	ziyaret	etmek,	kayıp	yaralı	durumlarını,	barınma	beslenme	vb	
temel	yaşam	gereksinimlerini	araştırmak,	içme	kullanma	suyunun	nasıl	nere-
den	sağlandığını	araştırmak,	çöp-atık	toplanıp	toplanmadığını,	evlerdeki	hasar	
durumu,	bulaşıcı	hastalıklarla	ilgili	verileri	değerlendirmek,	yaşam	koşullarını	
hastalıkları		analiz	etmek	üzere	köy	ziyaretlerine	başladık.

13 Mart 2023 (Birinci gün)
İlk	faaliyet	olarak	Adıyaman’da	görev	amacıyla	bulunan	SES	şubeleri	ve	TTB	
aktivistlerinin	katılımı	ile	14	Mart	Tıp	Bayramına	yönelik	Genel	Merkezimizin	
hazırladığı	basın	açıklaması	yapılmıştır.	Akabinde	Eskişehir	ekibimiz	iki	farklı	
grup	 içinde	çalışmalarına	başlamıştır.	 İlk	 grup	Kızılcahöyük	 köyüne	giderek	
çalışma	yürütmüştür.	Buna	göre	köy	yaklaşık	70	hanedir.350-400	kadar	kişi	
yaşamaktadır.	 Evlerin	büyük	 kısmı	orta	 ve	 ağır	 hasarlı,	 köylülerin	 çoğunlu-
ğu	çadırlarda	 kalmaktadır.	 Köyün	nüfusu	normale	göre	 artmış,	 evleri	 hasar	
görenler	yakınlarının	yanına	gelmişlerdir.	Köylülerden	aktarılan	bilgilere	göre	
2-3	kadar	ev	yıkılmış	ama	kayıp	yaşanmamıştır.	Ancak	Adıyaman’da	yaşayan	
yakınlarından	kayıplar	olduğunu	tespit	ettik.	Köylerin	büyük	bir	kısmı,	ilk	üç	gün	
boyunca,	gönüller	dışında	herhangi	bir	destek	görmediklerini,	kurtarma	ekibi	
görmediklerini	ifade	ettiler.	Evleri	yıkılan,	ağır	hasar	görenler	köydeki	evlerine	
bahçelerine,	 ağaç	altlarına,	 çadırlar	 kurarak	burada	 yaşamaya	başladıklarını	
ifade	ettiler.	 Yani	 köyün	nüfusu	normal	 nüfusa	göre	 artmıştı.	 Köyün	geçim	
kaynağı	verilen	bilgilere	göre	tarım	ve	az	miktarda	hayvancılıktır.	Köyde	tütün	
tarımı	 yaygındır.	Çöplerin	 yaklaşık	 bir	 haftadır	 toplanmadığını	 öğrendik	 ve	
durumu	muhtar	ile	görüştük.	Muhtar	ilgileneceğini	söyledi.	Evlerde	kullanılan	
şebeke	suyunun	henüz	gelmeye	başladığını	ve	içme	suyu	olarak	kullanılmadığı	
söylendi.	İçme	suyunun	gönüllülerin	ve	kimi	kurumların	ulaştırdığı	pet	sularla	
karşılandığı,	aynı	zamanda	köyün	altından	geçen	bir	derenin	olduğunu	kullan-
ma	sularının	oradan	sağlandığını,	köyde	bir	kuyu	olduğunu	öğrendik.	Ancak	
bazı	köylüler	suyun	temiz	olduğunu	ve	kullandıklarını	da	beyan	ettiler.	Köye	
gönüllü	yardım	kuruluşlarının	geldiğini,	kıyafet	gıda	vb	destek	olduğunu,	ama	
bunun	da	plansız	ve	kuralsız	 şekilde	yapıldığını	da	gördük.	Hatta	biz	orada	
bulunduğumuz	zaman	diliminde,	bir	vakfın	köylülere	kıyafet	dağıttığını	tespit	
ettik.	Köyde	ÜSYE,	 romatizma	hastalıkları,	 kronik	hastalıklar	 (başta	HT,	DM	
gibi)	olduğunu	ilaçlarla	ilgili	önemli	bir	sorun	olmamakla	beraber,	eczaneler	
ve	hastanelere	ulaşım	konusunda	hem	fiziki	hem	de	psikolojik	olarak	sıkıntı	
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olduğunu	tespit	ettik.	(Hastalar	çok	ağır	bir	sorun	olmadıkça	hastaneye	git-
mek,	Adıyaman	‘a	gitmek	konusunda	tereddüt	içindeler.)Depremin	psikolojik	
boyutta	etkileri	 hala	bütün	ağırlığıyla	devam	ediyor.	 İlave	olarak	gittiğimiz	
köyde	ilkokul	ortaokul	öğrencileri	başta	olmak	üzere	önemli	bir	öğrenci	nüfus	
olduğu	ve	ailelerin	okullarla	ilgili	derin	kaygıları	olduğunu	gördük.	Köy	de	üni-
versiteye	hazırlanan	gençler	olduğunu	bunların	büyük	bir	kısmının	herhangi	
bir	hazırlık	kitap	olmadığını	öğrendik.	Ve	ekip	olarak	iletişim	bilgilerini	alarak,	
ertesi	gün	Adıyaman’da	bulunan	gönüllerden	sağladığımız	hazırlık	kitaplarını	
bu	gençlere	ilettik.	Hasta	olanları	ve	ilaç	ihtiyacı	olanları	tespit	ederek,	yanı-
mızdaki	 ilaçlardan	ayrıntılı	bilgilendirme	yaparak	kendilerine	verdik	Köylerin	
ciddi	bir	travma	yaşadıklarını	psiko-sosyal	desteğe	ihtiyaçları	duyduklarını,	bir	
an	önce	barınma	sorununun	çözülmesi	gerektiğini	tespit	ettik.	Yine	köylülerin	
anlatımına	göre	ağır	ve	orta	hasarlı	evlerin	ne	olacağı,	ne	zaman	yıkılacağı	nasıl	
bir	yeniden	yapılandırma	yaşanacağı	belirsizliğini	koruyor.

Aynı	gün	merkeze	18	kilometre	uzaklıkta	bulunan	Akhisar	köyüne	5	kişilik	bir	
ekiple	gidilmiştir.	Akhisar	Köyü	20-30	hanelik	küçük	bir	köy,	tütün	üretimi-
ne	dayalı	tarım	ve	bir	miktar	hayvancılık	faaliyetleri	yapılıyor.	Depremde	2-3	
ev	yıkılmış	diğer	evlerde	hasarlı	olduğundan	çadırlarda	kalınıyor.	Depremde	
köyde	can	kaybı	olmamış	Az	sayıda	hayvan	kaybı	yaşanmış.	Köyde	yaşayan	
her	ailenin	Adıyaman’da	yaşayan	yakınları	olduğundan	can	kayıpları	oldukça	
fazlaymış.	Adıyaman	Merkez’de	 yaşayanların	bir	 kısmı	da	 köye	geldiğinden	
nüfusu	artmış.	Depremden	dolayı	şebeke	suyu	arıza	yapmış	bu	nedenle	sular	
akmıyormuş.		Su	ihtiyaçlarını	sondaj	suyundan	tankerlerle	çadırlara	getirerek	
gideriyorlarmış.	Askerler	tarafından	hazır	içme	suyu	getirilmiş.		AFAD	çadırları	
bırakıp	gitmiş,	 yardımlar	daha	çok	gönüllüler	 tarafından	ulaştırılmış	Çöpler	
haftada	bir	gün	Özel	 İdare	 tarafından	alınıyor.	Tespit	edilmiş	bir	salgın	yok.	
Okullar	kapandığından	çocuklar	köydeler.	3-4	küçük	çocuk	5-6	yaşlı	ve	kronik	
hasta	2	hamile	kadın	muayene	edilmiş	ihtiyacı	olanlara	ilaç	ve	bebeklere	mama	
desteği	yapılmıştır.	Sadece	bir	hastada	şüpheli	uyuz	vakası	görülmüştür.

14-Mart 2023 (Ikinci gün)
TTB’nin	bölgeye	gelen	heyeti	ile	merkezde	14	Mart	taleplerine	yönelik	bir	basın	
açıklaması	yapılmıştır.	Daha	sonra	Adıyaman’daki	SES	koordinasyonla	birlikte	
planladığımız	Başpınar	köyüne	ziyaret	gerçekleştirdik	Köy	yine	30-40	hanelik	
bir	köydür.200-250	kadar	bir	nüfus	barındırmaktadır.	Şehir	merkezine	uzak-
lığı	toplamda	10-12	km	kadardır.	Köyde	evlerin	büyük	bir	kısmını	ağır	hasarlı	
olduğu	Adıyaman’da	 yaşayan	 yakınların	 köydeki	 evlerine	döndükleri	 tespit	
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edilmiştir.	Hemen	hemen	tamamının	çadırlarda	yaşadığını	yağmurlu	havalarda	
evlere	çıktıklarını	gördük.	İçme	sularla	ilgili	sorun	bu	köyde	de	devam	ediyordu.	
Şebeke	suyu	gittiğimiz	gün	yeni	gelmişti.	 İçme	suyu	olarak	köyün	yakınla-
rındaki	 çeşmenin	 zaman	 zaman	kullanıldığı	 bilgisi	 bazı	 köylüler	 tarafından	
paylaşıldı.	Bazı	kurumlar	ve	gönüllüler	tarafından	pet	şişelerle	su	gönderildiği	
ve	bununla	 içme	 suyunun	karşılandığını	 öğrendik.	 Kullanma	 suyu	olarak	da	
köydeki	çeşmelerden	yararlanıldığını	tespit	ettik.	Köyde	yine	yaşlılar	arasında	
hipertansiyon	diyabet	gibi	hastalıklar	olduğunu,	buna	yönelik	ilaç	temininde	
sıkıntılar	yaşandığını	tespit	ederek,	ilaç	temin	ettik.	Çok	sayıda	kişiyi	muayene	
ederek	ilaç	desteği	verdik.	Ayrıca	köyde	bazı	ailelerin	çocuklarının	psikoterapi	
ihtiyacı	olduğunu	tespit	ettik.	Koordinasyonla	da	iletişime	geçerek	çocukları	
yönlendirmeye	çalıştık.	Bu	köyde	de	üniversite	hazırlık	çağında	olan	gençlerin	
olduğunu	görerek,	onlara	da	Eğitim	Sen’li	dostların	aracılığı	ile	destek	olduk.

Diğer	ekibimiz

Merkeze	25	kilometre	uzaklıktaki	Sarı	Harman	köyüne	gitti.	Adıyaman	havaala-
nına	yakın	bir	yerde,	180	hanelik	büyük	bir	köydür.	Depremde	12	kullanılmayan	
ev	ve	bir	metruk	bina	 	 yıkılmış.	Geriye	kalanların	çoğunluğu	ağır	hasarlıdır.	
Hasarsız	ev	çok	azdır.	Depremde	bir	yaşlı	kadın	vefat	etmiş	diğer	köylerde	
olduğu	gibi	köyde	yaşayanlar	yüze	yakın	akrabalarını	Adıyaman’da	kaybetmiş-
tir.	AFAD	çadırları	kurmuş	köyün	neredeyse	tamamı	çadırlarda	kalıyor,	şebeke	
suları	var,	kanalizasyon	altyapısı	çalışıyor,	bir	aile	hekiminin	olduğu	ASM	vardır.	
Ancak	hekim	izinli	olduğu	için	ASM	çalışmıyor.	Okulları	kapalıdır.	Köyde	ulaşı-
labilen	gebe	ve	çocuk	taramaları	yapılmış,	şikayetleri	olanlara	ilaç	desteği	ve	
mama	desteği	yapılmıştır.	Köyde	bulaşıcı	hastalık	vakasına	rastlanmamıştır.

15 MART 2023(Üçüncü gün) 
Adıyaman	Şube	yöneticilerimizle	iletişim	kurarak	Sağlık	Emekçilerine	yönelik	
önceden	planladığımız	çalışmayı	gerçekleştirdik.	SES	Eskişehir	Şube	olarak	
Adıyaman’a	gitmeden	önce	(deprem	bölgesindeki	sağlık	emekçileriyle	daya-
nışma	amacıyla)	üyelerimiz	ve	dostlarımızın	katıldığı	bir	kampanya	sonucunda	
100	adet	forma	satın	almıştık.	Üçüncü	gün	sabahtan	itibaren,	ASM	leri	ziya-
reti	yapıldı.	ASM’lerinin	bir	kısmının	ağır	hasarlı	ve	kapalı	olduğu,	bazılarının	
hasarlı	olmalarına	rağmen	az	bir	tadilatla	işe	başlatıldığını	öğrendik.	Adıyaman	
merkezde	20	ASM	olduğunu	bunların	o	gün	itibari	ile	henüz	yedi	veya	sekiz	
tanesinin	açık	olduğunu,	hizmete	başladığını	öğrendik.	Gittiğimiz	ASM	lerde	
bütün	sağlık	çalışanları	ve	üyelerimizle	görüştük.	Sorunlarını	taleplerini	dinledik.	
Arkadaşların	ağır	bir	travma	yaşadığını,	bir	kısmının	birinci	dereceden	yakınları	
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kaybettiğini	öğrendik.	Büyük	kısmının	yakınlarını	başka	şehirlere	gönderdiğini,	
sadece	kendilerinin	çalışmak	için	yeniden	döndüklerini,	barınma	beslenme	ve	
günlük	gereksinimlerini	çözmekte	yetersiz	kaldıklarını	ve	kimseden	destek	ve	
ilgi	görmediklerini	öğrendik.	Dönüşümlü	çalışıldığı	ifade	eden	ASM	emekçile-
ri,	gereksiz	bir	iş	yükü	altında	olduklarını	kayıtlı	hastaların	çoğunun	akıbetinin	
belirsiz	olduğunu,	sistemsel	sorunlar	nedeniyle	RPT	oranının	çok	yükseldiği-
ni	 ilettiler.	Aşı	 hizmetlerinin	 yürütülmesinde	 sorunların	büyüdüğünü,	 üreme	
sağlığı	hizmetlerinin	durma	noktasına	geldiğini	söylediler	Birkaç	aile	sağlığı	
merkezinin	 ağır	 hasarlı	 olduğunu	 ama	buralara	 nasıl	 çözümler	 bulunacağı	
konusunda	bilgileri	 olmadığını	 bize	 aktardılar.	Aile	 sağlığı	merkezlerindeki	
teşvik	ve	destek	ödemelerinin	üç	ay	kadar	tavandan	yapılacağını	ama	sonrası	
nasıl	bir	yol	izleneceğinin	belli	olmadığı	iletilmiştir.	Gittiğimiz	bütün	ASM’ler-
de	getirdiğiniz	formaları	arkadaşlarımızla	paylaştık.	Yine	üçüncü	gün	öğleden	
sonra	400	yataklı	Adıyaman	hastanesine	giderek	orada	üyelerimizle	buluştuk.	
Tüm	sağlık	çalışanlarının,	üyelerimizin	depremde	yaşadığı	travmaları	barınma	
sorunlarını	beslenme	sorunlarını	bir	kez	daha	birebir	görmüş	dinlemiş	olduk.	
Hastanede	özveriyle	 çalışan	 arkadaşlarımızın	 ağır	 bir	 yük	 altında	olduğunu,	
onların	da	sahipsiz	kaldıklarını	 idarenin	yeterince	destek	vermediğini	 tespit	
ettik.	Arkadaşlarımızla	dayanışma	ve	geçmiş	olsun	duygularımızı	paylaşarak	o	
gün	orada	olmayanlara	da	ulaştırılmak	üzere	forma	bıraktık.	Yine	aynı	gün	çev-
re	sağlığı	birimini	ziyaret	ederek	çevre	sağlığı	teknisyenleri	ile	görüştük.	Geçici	
olarak	atanmış	halk	sağlığı	uzmanı	olan	sorumlu	hekimle	de	görüştük.	Ziyaret-
lerimiz	sırasında	tespit	ettiğimiz	sorunları	kendisine	ilettik.	Köylerdeki	çöp	ve	
atık	maddelerin	toplanılması,	içme	suyu,	çevre	sağlığı	sorunlarının	çözülmesi	
konusundaki	önerilerimizi	paylaştık.	Çözüm	konusunda	elinden	geleni	yapaca-
ğını	söyleyerek	bize	güvence	verdi.	Yine	aynı	gün	aile	sağlığı	merkezlerinden	
sorumlu	olan	geçi	görevlendirmiş	başka	bir	halk	sağlığı	uzmanı	hekim	ile	aşı	
sorunları	konusunda	birinci	basamaktaki	sorunları	konusunda	görüş	alışveri-
şinde	bulunarak	aşıların	gecikmemesi	konusunda	önerilerinizi	ilettik.	

Üçüncü	gün	yaptığımız	iş	yeri	gezileri	sağlık	emekçilerine	birebir	ulaşmamız	
gerektiğini	gösterdi.	Diğer	sendikaların	birkaç	göstermelik	girişimden	başka	
herhangi	bir	faaliyetleri	olmadığını	çalışanların	sadece	SES	in	kendilerini	ziyaret	
ettiğini	söylemesi	önemliydi.	Sağlık	çalışanlardan	kayıplar	olduğunu,	yakınları-
nın	kayıpları	olduğunu,	onların	da	aynı	zamanda	bir	depremzede	olduklarını	ve	
ağır	bir	tramvaya	maruz	olduklarını	unutmamak	lazım.	Bu	koşullarda	çalışmaya	
çağırılmaları,	 çalışmaya	başlamaları	da	ayrı	bir	 travma	yaratıyor.	Bu	konuy-
la	 ilgili	 yapılan	girişimler	güçlendirilmeli	 sürekli	 bir	 talep	haline	getirilerek	
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gerekirse	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerine	ücretli	ve	uzun	süreli	izin	hakkı	
talep	edilmelidir.

Sağlık	 emekçilerinin	 günlük	 temel	 ihtiyaçlarını	 karşılamakla	 ilgili	 sorunları	
devam	ediyor.	Başta	barınma	beslenme	 tuvalet	 hijyen	banyo	 yapmak	gibi	
birçok	 konuda	çok	ciddi	 ihtiyaçları	 var.	 Tayin	 taleplerinin	 akıbeti,	 ailelerin	
parçalanmışlığı	yaşanan	ağır	travmaların	sonrasında	ortaya	çıkan	her	türden	
psikolojik	sorunlar,	idarelerin	sağlık	emekçilerinin	sorunlarına	kayıtsızlığı	ilgi-
sizliği	devam	ediyor.

Eskişehir	ekibinden	ve	diğer	illerden	gelen	arkadaşlarımızın	oluşturduğu	diğer	
grup	merkeze	bağlı	Kayaönü	Köyü	nün	en	büyük	mezrası	olan	eski	haliyle	400	
haneli	depremden	sonra	600	haneli	olan	Afetevleri	köyüne	gittiler.

Köyde	yıkım	ve	ölüm	vakası	yoktu.	Çadırlar	genellikle	evlerinin	önüne	kurul-
muş.	Evlere	elektrik	ve	su	ulaştırılmıştır.	Ama	insanlar	evlerine	giremiyorlarmış.	
Dışarıdan	gelenler	daha	zor	durumda	ve	içme	suyu	sıkıntısı	hat	safhadaymış.	
Merkeze	yakın	olmasına	rağmen	ulaşım	sıkıntısı	yaşanıyormuş.	Bağlı	oldukları	
aile	hekimleri	hiç	uğramamış.	Çadırlar	çok	geç	gitmiş.	Gıda	yardımı	bir	kez	
yapılmış.

Arkadaşlarımızın	kendi	ifadeleriyle	devam	edersek;	bu	köyde	evden	çekilen	
elektrik	yüzünden	ara	kablolardan	çıkan	elektrik	kaçağı	ile	evlerden	biri	yanmış	
kullanılamaz	hale	gelmiş.	Evi	yanan	ailedeki	annenin	felaket	üstüne	felaketler	
hep	bizi	buluyor	diyerek	ağlaması	çok	acıydı.	Çok	etkilendik.	Adıyaman	Ses	
Şube	Başkanı	arkadaşımızın	kendi	arabasını	bize	tahsis	etmesi	de	güzel	bir	
olaydı.	Ulaşabildiğimiz	dokunabildiğimiz	kadar	insana	ulaşmaya	çalıştık.	Tan-
siyon	ölçümleri	yaptık.	 İnsanların	strese	bağlı	olarak	genelde	yüksek	çıkıyor	
çünkü.	Dr.	 hanımın	önerisi	 ile	 ilaç	 takviyeleri	 yaptık.	Aşırı	 yağmura	 rağmen	
sahadan	akşam	18.00	e	kadar	ayrılamadık.		Muhtarla	da	görüşüp	bilgiler	aldık.	
Telkinlerde	bulunduk.	Çok	verimli	geçtiğine	inandığımız	bir	gündü.	Çok	güzel	
yürekli	 insanlarla	beraber	olduk.	Her	biri	bizi	çadırlarına	çay	 içmeye	yemek	
yemeye	davet	etmeleri	unutulmazdı	benim	için.	Zor	zamanlarında	bile	misa-
firperverliği	insanlığı	unutmayan	bu	insanlara	ne	yapsak	azdı.

16 Mart 2023(Dördüncü gün) 
Yağmurun	biraz	hafiflemesini	de	fırsat	bilerek	Eskişehir	ekibi	olarak	yakınlarda-
ki	Kayaönü	köyünü	ziyaret	ettik.	Köy	Adıyaman’a	8-10	km	uzaklıktadır.	Yaklaşık	
30-40	hanelik	bir	köy,	nüfus	olarak	son	günlerde	yükselerek	250	ye	yaklaş-
mıştı.	Bütün	evleri	birebir	gezdik.	Köyde	kronik	hastalıkları	olan	yaşlılar	tespit	
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ettik.	Yatalak	bir	hastayı	detaylıca	muayene	ederek	ilaç	desteğinde	bulunduk.	
Hastaya	bakan	kişiye	hasta	bakımı	ile	ilgili	önerilerde	bulunduk.	İçme	suyuyla	
ilgili	olarak	petlerle	destek	sağlanmasına	rağmen	köylerin	büyük	bir	kısmının	
köyün	eski	deposundan	gelen	suyu	kullandığını	ama	yaklaşık	bir	aydır	Suyun	
klorlanmadığı	yönünde	bilgi	aldık.

Köylülere	suyun	kullanımı	ve	diğer	tedbirler	konusunda	bilgi	verdik.	Hastalara	
ilaç	dağıtımı	yaptık.	Yine	köyde	üniversite	sınavına	hazırlanan	gençler	oldu-
ğunu	ve	kitap	ihtiyaçları	olduğunu	öğrenerek	sonraki	günlerde	kitap	desteği	
sağladık.	Köyde	çoğu	evlerin	ağır	hasarlı	olduğu,	buna	rağmen	özellikle	yağmur	
süresince	evlere	girildiği	görüldü.	Köylülerin	son	günlerdeki	yağmur	nedeniyle,	
olumsuz	etkilendiklerini,	küçük	çaplıda	olsa	sel	yaşandığını	tespit	ederek	kayıt	
altına	aldık.	

Yine	buradaki	köylülerinde	ilk	3-4	gün	boyunca	herhangi	bir	yardım	görme-
diklerini,	gelen	desteklerin	daha	çok	gönüllü	kurumlar	tarafından	sağlandığını	
aktardılar.	 Evlerin	 hasarlı	 olduğu,	 yıkım	 süreci	 ve	 sonrasındaki	 planlamanın	
köylülere	sorulmadığı	anlaşılmıştır.	Köylüler	net	bir	süreç	izlenmediğini	bundan	
sonra	neler	yapılacağını	bilmediklerini,	bu	konuda	kaygılı	olduklarını	ifade	etti-
ler.	Ayrıca	herkes	de	yoğun	bir	travmatik	sürecin	devam	ettiğini,	bir	an	önce	
adımlar	atılarak	sorunların	çözülmesini	istiyorlar.	

17 Mart Cuma (Beşinci gün)
Adıyaman’ı	etkileyen,	ağır	yağmur	koşullarına	rağmen,	havaların	biraz	açılması	
ile	sosyal	hizmet	kurumda	çalışanları	ziyaret	etmeyi	planladık.	Adıyaman	SES	
şube	eş	başkanımızın	 katılımıyla	Aile	 ve	Sosyal	Hizmet	 İl	Müdürlüğündeki	
çalışanlarla	görüştük.	 İşçi	 statüsünde	çalışan	 arkadaşlarla	 uzun	bir	 sohbet	
imkânımız	oldu.	Çok	 ağır	 koşullarda	 yaşadıklarını	 nerdeyse	depremden	bu	
yana,	hiçbir	izin	kullanamadıklarını,	gece	gündüz	ayrımı	yapılmadan	herhangi	
bir	arayan	soran	olmadığını	ve	yoğun	bir	şekilde	çalıştıklarını,	kendi	ailelerini	
bile	çok	az	gördüklerini	banyo	yapamadıklarını	 temel	 ihtiyaçlarını	karşılaya-
madıklarını	 ifade	ettiler.	 Kendi	 sendikaları	 da	dahil	 olmak	üzere,	 ilk	 kez	bir	
sendikanın	kendilerini	ziyaret	ettiğini	ve	sorunlarını	dinlediklerini	söyleyerek	
bize	teşekkür	ettiler.	Gerçekten	işçi	arkadaşların	çok	önemli	sorunları	oldu-
ğunu,	bunları	başında	diğer	depremzedeler	gibi	barınma,	beslenme,	temizlik,	
ihtiyaçlarının	 olduğu	 gibi	 ücretlerinin	 düşüklüğü,	 kuralsız	 ve	 aşırı	 çalışma	
saatleri	nedeniyle	çok	önemli	sorunlar	yaşadıklarını	bizlere	aktardılar.	Sorun-
ların	 çözümü	konusunda	ortaklaşmak	birlikte	mücadele	 etmek	 konusunda	
bir	sohbet	gerçekleştirdik.	Yine	üyelerimizin	de	barınma,	beslenme,	temizlik	
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gibi	 temel	 ihtiyaçlar	 konularında	sorunları	olduğunu	kurumun	bahçesindeki	
konteynırlarda	 kaldıklarını	 gördük.	Birçok	 sosyal	 hizmet	 emekçisinin	dep-
remden	etkilendiğini	kayıpları	olduğunu	ve	sonrasında	büyük	bir	kısmının	da	
ailesini	daha	güvenli	bölgelere	götürdükten	sonra	çalışmaya	devam	ettiklerini	
gözlemledik.	Adıyaman’da	KESK	ve	TTB	nin	oluşturduğu	 konteynır	 kentte	
kendilerine	yönelik	bir	barınma	olanağı	sağlanması	konusunda	talepte	bulun-
dular.	Beşinci	gün	öğleden	sonra	Eskişehir	ve	Denizli	ekibi	olarak	Adıyaman’da	
kurulan	Sahra	hastanesini	ziyaret	ederek	oradaki	geçici	görevle	gelen	sağlık	
emekçileri	ile	buluştuk.	İçlerinde	üyelerimizin	de	oldu	yaklaşık	20	kadar	sağlık	
emekçisi	 ile	değerlendirmeler	 yaparak	 sorunlarını	dinledik.	Çok	verimli	 bir	
toplantı	oldu	bizi	gördüklerinde	çok	mutlu	oldular.	Bu	da	gösteriyor	ki	sağlık	
emekçileri	ile	birebir	iletişim	kurmak	nerede	olurlarsa	olsun	yanlarına	gidebil-
mek	onları	dinleyebilmek	çok	anlamlı.

Yine	beşinci	günü	TTB	ve	SES	birlikte	oluşturduğu	sağlık	biriminde	çalışmalara	
katıldık.	Eskişehir	biriminden	katılan	ebe	arkadaşlarımız	kadın	doğum	hekimi	
ile	birlikte	muayene	hizmetlerine	destek	verdi.	Yine	dışarıda	bekleyen	gebe	
hastaların	ayakta	beklemelerini	önlemek	için	Eskişehir	Şube	olarak	yereldeki	
oluşumlarla	iletişime	geçerek	sandalye	sağladık.	Çalışmaya	katkıda	bulunmak	
bizi	mutlu	etti.

Cuma	günü	akşamı	koordinasyonla	birlikte	toplantı	yaparak	bütün	çalışmaları	
değerlendirip	önerilerimizi	paylaştık	bizden	sonraki	ekibe	iletilmek	üzere.

Sonuç ve Öneriler
Çalışmalara	başladığımız	ilk	günden	beri.	Adıyaman’ın	tahmin	etiğimizden	(ya	
da	bize	yansıtıldığından)	daha	büyük	bir	felaket	yaşadığını	gördük.	Görüştüğü-
müz	kişiler	Adıyaman	özelindeki	kayıpların	söylenenin	çok	ötesinde	olduğunu	
söylüyorlar	 ki	 şehrin	genel	manzarası	bu	durumu	doğruluyor.	Binlerce	evin	
enkaz	haline	döndüğünü,	ayakta	kalan	evlerin	ise	büyük	hasar	aldığını	sokak-
lardan	geçerken	anlamak	mümkün.	

Depremin	üzerinden	bir	 aydan	 fazla	 zaman	geçmesine	 rağmen	 tüm	 temel	
ihtiyaçların	temininde	sorunlar	yaşanmaktadır	(barınma,	tuvalet,	banyo,	temiz	
suya	erişim	problemi).

Barınma	sorunu	devam	etmektedir.	

Çadır	problemi	yaşayan	çok	sayıda	insan	bulunmakla	birlikte	çadırda	kalanlar	
için	çadırların	kalitesi	de	tartışma	konusudur.	Çadırları	yağmurlarda	su	basması	
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veya	 su	 sızması	 yaşanabilmektedir.	Olması	gerekenden	çok	daha	 fazla	 kişi	
kalmaktadır.	Çok	sayıda	çadırda	ısınma	bulunmamaktadır.	

Enfeksiyon	hastalıklarının	yaygın	olduğu,	psiko-sosyal	destek	isteyen	kişi	çok	
yaygındır.	Banyo	olanağı	oldukça	kısıtlı.	Hijyen	koşullarına	uygun	olan	tuvalet	
sayısı	oldukça	az.	

İzlemi	yapılmayan	gebe	ve	yeni	doğan	sayısının	fazla	olduğu	gözlendi.	Bebek	
ve	çocukların	aşı	takibinde	aksamalar,	doğum	kontrol	araçlarına	erişim	kısıtlılığı	
gözlendi.	

Şebeke	suyu	hem	yeterli	hem	güvenilir	değildir.	Sık	sık	kesintilerde	yaşanmak-
tadır.	Tüm	yerleşim	birimlerinde	 içme	suyu	olarak	pet	şişelerle	su	kullanımı	
devam	ediyor.	Bazı	köy	ve	mahallerde	eski	çeşme	ve	su	kaynaklarından	içme	
suyu	kullanıldığı	yönünde	duyumlarda	alınmıştır.	Sağlıklı	içme	ve	kullanma	suyu	
ihtiyacının	devam	edeceği	ortadadır.	

Şehir	merkezinde	yıkılan	bina	enkazlarının	kaldırılması	taşınması	yağmur	nede-
niyle	ertelenmiş	olsa	da	aldığımız	bilgilere	göre	ıslatma	yapılmadan,	yerinde	
ayrıştırılmadan,	üstü	açık	şekilde	taşındığı	gözlenmiştir.	Moloz	dökme	alanları-
nın	bilimsel	çalışmalarla	tespit	edilmediğini	gözledik.	Şehre	çok	yakın	alanlarda	
olduğunu	gözledik.	Bu	durumun	toplum	ve	çevre	sağlığına	kısa	ve	uzun	vade-
de	olumsuz	etkileri	olacağı	açıktır.	

Tüm	kamusal	hizmetlerinin	bunun	içinde	de	özellikle	sağlık	hizmetlerinin	aldığı	
ağır	hasar	ve	hala	tam	toparlanamaması	beraberin	her	an	büyük	sağlık	sorun-
ları	yaşanabileceğini	gösteriyor.	Şu	an	yaptığımız	taramalarda	kitlesel	boyutta	
bulaşıcı	hastalıklar	görmesek	de	havalar	ısındıkça	tablonun	hızla	değişeceği	
muhakkak.	

Sonuç	olarak	çok	ağır	bir	travma	yaşayan	Adıyaman	bölgesinde	bulunmak	bir	
nebze	olsun	insanlarımıza	dokunmak	çok	önemli.	Bu	ağır	enkazı	kaldırmanın	
ve	yaralarımızı	sarmanın	yolunun	ancak	dayanışmayla	olacağını	kardeşliğimi-
zi	 büyüterek	 yeniden	 ayağa	 kalkacağımıza	 inanıyoruz.	Bulunduğumuz	 süre	
içinde	bütün	faaliyetlerimizle	insanlara	dokunmak	acılarını	hissetmek	onlarla	
dayanışma	içinde	olmak	bizi	mutlu	etti.	Bütün	amacımız	bir	nebze	olsun	acı-
ların	çözülmesine	katkıda	bulunmaktı.	Bunun	için	tüm	ekip	olarak	samimiyetle	
çalışmalarımızı	yürüttük.	Ayrıca	13	Mart’taki	basın	açıklamasına,	14	Mart	günü	
Adıyaman	merkezdeki	saat	kulesine	TTB	kafilesiyle	beraber	karanfil	bırakma	
etkinliğine	katıldık.	Köylerde	yanımız	da	getirdiğimiz	okuma	kitapları,	kırtasiye	
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oyuncak	vb	gibi	hediyelerin	dağıtımını	yaptık.	Ekibimizden	hayvan	sever	bir	
arkadaşımızda	Kedi	ve	köpeklere	getirdiği	mamaları	ulaştırdı.

Bizlerde	bir	 kez	daha	 kamu	otoritelerinin	bir	 an	önce	halkın	 sağlıklı	 barın-
ma,	beslenme	ve	yaşam	koşullarının	oluşturulması	için	daha	nitelikli	çalışma	
yürütmesini	bekliyoruz.	Depremzede	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	için	
sendikamızın	 ilk	günden	beri	dile	getirdiği	 talepleri	mutlaka	karşılanmalıdır.	
13-18	Mart	2023

SES DERSIM ŞUBESI ADIYAMAN  
DEPREM BÖLGESI ÇALIŞMA RAPORU
SES	Genel	Merkezimiz	tarafından	yapılan	planlama	kapsamında	SES	Dersim	
Şubesi	 olarak	 18-23	Mart	 tarihleri	 arasında	Adıyaman’a	gönüllü	görevlen-
dirmemiz	yapılmıştır.	Sağlık	taraması,	koruyucu	sağlık	hizmetleri	sunmak	ve	
gözlemler	yapmak	 için	görev	süresi	boyunca	SES-TTB	kollektif	bir	çalışma	
yürütülmüştür.

ÇALIŞMA YÜRÜTTÜĞÜMÜZ ALANLAR

· Kadın	Sağlığı	Birimi	(Yeni	mahalle	–Konteyner)

· Cemevi	(Poliklinik-Revir)

· Narlıkuyu	Çadırkent	(Poliklinik-Revir)

· Saha	Çalışmaları	–Köyler

1- Kadın	Sağlığı	Birimi:	 kadınların	 ihtiyaçları	 doğrultusunda	oluşturulmuş	
olup,	Aile	planlaması	hizmeti	(Kondom-OKS)	verilmiş,	kadın	hijyen	kitleri	
dağıtılmıştır.

2- Cemevinde	bulunan	poliklinike	başvuran	hastalar	muayene	edilmiş	olup	
gerekli	ilaçlar	verilmiştir.

3- Narlıkuyu	çadırkentte	öğleden	önce	Yeni	Mah.	konteyner	kentte	bulu-
nan	revirde	poliklinik	hizmetleri	verilmiş	olup,	öğleden	sonra	Narlıkuyu	
çadırkentteki	revirde	poliklinik	hizmetine	devam	edilmiştir.	Ayrıca	bütün	
çadırlar	tek	tek	dolaşılarak,	koruyucu	sağlık	hizmetlerine	yönelik	çalış-
malar	yapılmıştır.	(ETF	,15-49	Yaş	Kadın,0-4	Yaş	Çocuk	 İzlemleri,	Aile	
Planlaması	ve	Çevre	Sağlığı)	kronik	hastalıkları,	eksik	aşıları	ve	gebeler	
tespit	edilip	yönlendirmeler	yapılmıştır.	Çadırkentte	kalanlar	her	gün	ziya-
ret	edilerek	sorun	ve	önerileri	alınmış	ve	koordinasyon	ile	paylaşılmıştır.
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4- Köy	çalışmaları	ve	Saha	çalışmaları	SES	ve	TTB	koordinasyonu	ile	18	Mart	
öncesi	devam	eden	mobil	 saha	hizmetleri	 18-23	Mart	 tarihlerinde	de	
devam	ettirilmiştir.	Ziyaret	edilen	köyler:	Karagöl,	Başpınar,	Büklüm,Gü-
neşli,Durukaynak,Şerefli,Serhatlı,Yazlık,Kalburcu,Ku-yulu,Çaylı,Hacıhalil,-
Büyükkavaklı,Boğazözü,KömürBeldesi,Kemerkaya,Toptepe,Çemberlitaş,	
Rezip,	 	 Kındırali,	 Kınık,	Hasancık	SES	 ve	TTB	olarak	 iki	 ekip	 şeklinde	
köy	ziyaretleri	yapıldı.	Sağlık	taraması,	Koruyucu	sağlık	hizmetleri	kap-
samında	gebe	ve	çocuk	 izlemleri	 yapıldı.	 Eksik	 aşılı	 çocukların	 tespiti	
yapılarak	 kurumlara	 yönlendirildi.	 Kronik	 hastalar	 ve	 engelliler	 ziyaret	
edilerek	muayene	edildi	ve	gerekli	 ilaç	 ihtiyaçları	giderildi.	Kadınlar	 ile	
görüşmeler	 sonucunda	 aile	planlaması	 yöntemleri	 anlatıldı.	 Kadınların	
talepleri	doğrultusunda	Kondom,	OKS	ve	kadın	hijyen	kitleri	dağıtıldı.	Bit	
ve	uyuz	kontrolleri	yapıldı.	Şebeke	suyunun	mevcut	olup	olmadığı	sor-
gulandı.	Su	numunesinin	alınmadığı	ve	klorlamanın	yapılmadığı	köylerde	
suyun	kaynatılarak	içilmesi	gerektiği	ve	klorlamanın	önemi	anlatıldı.	Her	
günün	sonunda	çadırkentte	toplantı	düzenlenerek,	her	ekip	aktarımlarını	
yaparak	ertesi	günün	planlaması	yapıldı.

YÜRÜTTÜĞÜMÜZ ÇALIŞMALARDAKI GENEL 
GÖZLEMLER
Merkez	ve	köylerdeki	çadırkentlerde	koşullar	oldukça	sıkıntılı.	Tuvalet,	banyo	
yetersizliği,	çevre	temizliğinin	yapılmamasından	dolayı	ciddi	hijyen	sorunu	var.	
Yağışın	fazla	olmasından	dolayı	olumsuz	etkilenen	çadırlar	var.	Köylerin	Adı-
yaman	merkezden	göç	almasıyla	birlikte	nüfus	artışı	oldukça	fazladır.	Hasarsız	
evlerde	ve	çadırlarda	en	az	10-12	kişi	sağlıksız	koşullarda	birlikte	kalmak	zorun-
da	 ve	bu	durum	kronik	 ve	engelli	 hastalar	 açısından	 sorun	 yaratmaktadır.	
Lösemili	bir	çocuğun	izole	bir	ortamda	olması	gerekirken	kalabalık	bir	ortamda	
yaşamak	zorunda	kalması	gibi.	Konteyner	talepleri	karşılanmamaktadır.

Deprem	sonrası	ishal	ve	alerjik	vakalarda	artış	var.	Kadınlarda	üriner	enfeksiyon	
ve	vajinal	şikayetler	mevcut.	Deprem	sonrası	yetişkinlerde	ve	çocuklarda	stres	
bozukluğu	belirtilerinin	olduğu	tespit	edildi.	Bu	nedenle	psiko-sosyal	destek	
çalışmalarının	hızlandırılması	gerekmektedir.	Sınava	girecek	öğrencilerin	faz-
laca	kaygılı	oldukları	da	gözlemlendi.

Ziyaret	 edilen	 köylerde	diyabet	 hastalarının	 fazlalığı	 oldukça	dikkat	 çekici,	
çöplerin	 haftada	bir	 toplanması	 sıkıntılara	 yol	 açmaktadır.	Gidilen	 köylerde	
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yapılan	görüşmelerden	çıkarılan	sonuç,	her	köye	yardımın	geç	ya	da	adaletsiz	
yapıldığı	yönünde.

Gezilen	Alevi-Kürt	köylerinin	 temel	 ihtiyaçlara	ulaşmada	ayırımcılığa	maruz	
kaldıkları	gözlemlenmiştir.	Bazı	köylere	ilk	günlerde	çadır,	gıda	vs.	yollanmış	
iken	Alevi-Kürt	köylerine	çok	daha	geç	yardım	gitmiştir.	Birçok	köylü	kendi	
imkanlarıyla	enkaz	altında	kalanları	çıkarttıklarını	belirtmişlerdir.	Şebeke	suyu-
nun	sürekli	olmamasından	dolayı,	kaynak	suyundan	ve	tankerle	su	 ihtiyacın	
karşılanması	suyun	sağlıksız	olması	ve	hastalıklara	yol	açacağı	kaygısı	yaşan-
maktadır.

Ziyaret	edilen	köylerde	sohbet	ettiğimiz	insanlar	ziyaretlerimizden	çok	mem-
nun	kaldıklarını,	kendilerini	yalnız	hissetmediklerini	belirtmişlerdir.	18-23	Mart	
2023

ADIYAMAN SES GÖNÜLLÜLERI DEPREM 
ÇALIŞMALARI RAPORU
8	-15	Nisan	 tarihleri	arasındaki	çalışmayı	Elâzığ,	Aydın,	Ankara,	 İzmir	 şube/
temsilciliklerimizden	oluşan	gönüllü	ekibimiz	Adıyaman	şube	yöneticilerimiz	
ile	birlikte	yürüttükleri	bir	haftalık	çalışmalara	dair	rapor	aşağıdaki	gibidir.

SES/TTB	ekibi	olarak	bu	hafta	ziyaret	ettiğimiz	Gümüşkaya	(Palas),		Gömükhan	
(Kuşkaya),	Şiraz,	Bebek,	Damlıca,	Işık,	Gölbaşı’nın		Kalemkaş	ve	Yarbaşı	köyleri	
ile	merkezdeki	Sümer	Park	ve	dağınık	çadır	alanları	ile	ilgili	mevcut	durumu,	
yaptıklarımızı,	ihtiyaçları	ve	iletişim	kurulabilecek	kişileri		tekrara	düşülmemesi	
ve	gidilen	yerlerdeki	çalışmanın	düzeni	açısından	‘alan	defterine’	geçirdik.	

SES	yönetimi	ve	Tabip	odasından	arkadaşlarla	sağlık	kurumlarını	ziyaret	edip	
mevcut	durumu,	verilen	hizmetleri	öğrenip,	sağlık	çalışanlarının	çalışma	koşul-
larını,	sorunlarını	dinledik.	Sağlık	hizmetlerinin	tüm	yükü	Adıyaman’ın	mevcut	
sağlık	kadroları	üzerinden	yürümekte	ve	bakanlık	ya	da	kurumları	tarafından	
herhangi	bir	barınma	imkânı	sağlanmıyor.	Okulların	kapalı	olması	ve	işyerlerin-
de	kreş	yokluğu	özellikle	kadın	sağlık	çalışanlarını	oldukça	zorluyor.	

Planladığımız	 çadır	 alanlarında	 ve	 köylerde	 kadın	 sağlığı,	 koruyucu	 sağlık	
önlemleri,	 hijyen	 alışkanlıkları,	 ağız	diş	bakımı	 ile	 ilgili	 çalışmalar	 yürüttük.	
Kadın	sağlığı	alanında	toplumsal	cinsiyet	rollerine	dair	tartışma,	şiddet,	depre-
min	arttırdığı	gündelik	iş	yükü,	yoksulluk,	bakım	emeği	konularında	tartışmalar	
yürütüp	kadınların	sorunlarını	dinledik.	



18 • DEPREM SÜREÇLERİ VE RAPORLARI

601

Şehir	merkezinde	denetimli	ve	denetimsiz	çadır	alanları	mevcut.	Afad	çadır	
alanlarına	girişimiz	olmadı	ama	Sümerpark’ta	Gediklipaşa	Kilisesi	ile	İsmail	ağa	
cemaatinin	çalışma	yürüttüğü	alanda	çalışma	yapabildik.	Narlıkuyudaki	çadır	
alanında	genç	sağlıkçılar	sağlık	çalışmasını,	feministler	kadın	çalışmaların	koor-
dine	yürütüyorlar.	Bunların	dışında	şehrin	genelinde	sokak	aralarında	yıkılan	
ya	da	hasarlı	evlerin	yakınında	çok	sayıda	denetimsiz	çadırlar	mevcut.	Tuvalet	
banyo	ihtiyacı	için	evleri	ya	da	yakınlarındaki	kamp	alanlarını	kullanıyorlar.	

Yapılan	tüm	saha	çalışmalarında	kadınlarla	 ilişkilenip	sorunlarını	dinledik.	En	
çok	rastladığımız	sıkıntılar;	deprem	travması,	korkusu,	yalnız	bırakılmışlık	hissi,	
çaresizlik,	belirsizlik,	sağlık	sorunlarını	ertelemedir.	Başlıca	sağlık	sorunları	ise;	
vajinit,	genital	mantar,	idrar	yolu	enfeksiyonları,	idrar	tutamama,	uzun	süren	
regl	dönemleri,	anemi,	baş	ağrısı,	diş	ağrısı,	ellerde	ve	ayaklarda	egzamadır.

Yaptığımız	kurum	gezilerinde	400	yataklı	hastane,	diş	hastanesi	ve	ASM’lerin	
aktif	olduğunu	gördük,	bilgisini	gittiğimiz	alanlardaki	halkla	paylaştık.	Gebe	
takipleri	başlamış	olsa	da	düzenli	ve	yaygın	değil.	Mülteciler	deprem	sonrası	
gebe	takibi	ve	poliklinik	hizmetleri	konusunda	ayrımcılığa	uğradıklarını	ifade	
ettiler.	

Hem	şehir	merkezinde	hem	de	bazı	köylerde	bit	ve	uyuz	vakaları	tespit	edildi.	
Gerekli	bilgilendirme	ve	ilaç	temini	yapıldı.	Köylerde	deprem	öncesi	de	var	
olan	koruyucu	sağlık	ve	hijyen	sorunlarının	depremle	birlikte	arttığı	ifade	edildi.	
Gezdiğimiz	alanlarda	hem	uygunsuz	yaşam	şartlarından	hem	mevsim	koşul-
larından	kaynaklı	artmış	olan	üsye,	baş	ağrısı,	kriptik	tonsillit	vakaları	muayene	
edilip	elimizdeki	ilaçlardan	verildi.	

Adıyaman	merkezde	enkaz	kaldırma	çalışmaları	devam	etmekte.	Enkaz	alanla-
rında	çalışanların	maskesiz	olduğu	ve	sulama	yapılmadığı	gözlemlendi.	İnşaat	
malzemelerinden	yayılan	tozlar	halk	sağlığı	için	ciddi	risk	oluşturmakta.	Moloz-
ların	döküldüğü	dere	yatakları	ve	tarım	alanları	da	aynı	şekilde	uzun	vadede	
ciddi	riskler	taşımakta.	Kurulan	çadırlar	ve	konteynırlar	akut	dönemde	iş	görür-
ken	uzun	süreli	yerleşim	açısından	uygun	değiller.	Aynı	şekilde	yemek,	duş,	
tuvalet	alanları,	yoğun	plastik	tabak-bardak	kullanımı	sürdürülebilirlik	açısından	
sorunlu.	Sağlıklı	bir	yaşam	ortamının	kurulabilmesi	için	gönüllülerin,	sivil	top-
lum	kuruluşlarının	alandaki	varlıklarını	sürdürmesi,	dayanışmayı	sürdürmesi	ve	
kamuoyu	oluşturarak	devlet	kurumlarına	baskı	yapması	önemli.	

‘Normal’	düzende	de	yaşamın	tüm	yükünü	sırtlayan	kadınların	deprem	koşulla-
rında	kat	be	kat	artan	yüklerini	görmek,	kadın	örgütlülüğünün,	dayanışmasının	
devamlılığını	sağlamak	deprem	sonrası	yeni	bir	yaşam	inşasında	elzemdir.



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

602

ÖNERILER:
Koruyucu	sağlık	hizmetlerinin	tüm	halka	ulaşacak	şekilde	kamusal	bir	şekilde	
verilmesi	için	bir	an	önce	çalışmalar	yürütülmelidir.

Kadın	 sağlığı	 açısından	öncelikli	 olarak	barınma,	 tuvalet	 ve	hijyen	 sorunun	
çözüldüğü	daha	uygun	barınma	olanakları	sağlanmalıdır.	Çadır	kentler	ve	top-
lumsal	yaşam	alanlarının	yönetimlerine	o	bölgede	barınanlar	ve	özellikle	de	
kadınların	katılımı	sağlanmalıdır.	

Bit	ve	uyuz	gibi	görülen	vakaların	pandemiye	dönüşmemesinde	gönüllü	ekip-
lerimizin	yaptığı	mobil	çalışmaların	katkısı	büyüktür.	Ancak	gönüllü	ekiplerin	
çekilmesi	 halinde	 salgın	 riski	 artacaktır.	 Bu	 nedenle	 bu	 kapsamda	birinci	
basamak	 sağlık	 hizmetleri	 ve	 saha	 taramaları	 kamu	eliyle	 etkin	bir	 şekilde	
yürütülmelidir.	

Sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	 (gönüllü	 rotasyonla	gidenler	ve	yerel	
personelin)	barınma,	beslenme	ve	çocukları	 için	kreş	sorunları	bir	an	önce	
çözülmelidir.	

Enkaz	 kaldırma	çalışmalarının	daha	önceki	 raporlarımızda	 yazdığımız	 şekil-
de	halk	sağlığını,	 işçi	sağlığını	tehlikeye	sokmayacak,	çevresel	sorunlara	yol	
açmayacak	uygun	 şekilde	 ve	 uygun	mekânlara	 naklinin	gerçekleştirilmesi	
yapılmalıdır.	8-15	Nisan	2023

ADIYAMAN SES GÖNÜLLERI DEPREM ÇALIŞMALARI 
RAPORU
15	-22	Nisan	2023	tarihleri	arasında	Adıyaman	deprem	bölgesindeki	çalışmayı	
Aydın	ve	İzmir	şube	gönüllerimiz	Bitlis,	Van	ve	Urfa	tabip	odaları	adına	gelen	
kendileri	de	SES	üyesi	olan	gönüller	ile	ve	Adıyaman	SES	şubeden	arkadaşlarla	
birlikte	çalışmalar	yürütüldü.	Yapılan	çalışmalar	ve	tespitlere	ilişkin	bilgilendir-
me	notu	aşağıdaki	gibidir.

	SES/	TTB	ekibi	olarak	bu	hafta	ziyaret	ettiğimiz	Kömür	Belediyesi,	Gebelik,	
Koru,	Yaylakonak	beldesi	 (Özavcı,	 Karaçalı,	Cartdere,	 Küme	evleri)	Ulubey	
Mezrası	,Kazni,	Şerefli,	Dandırmaz,	İncekoz,	Çimenko,	Göztepe	,Büyük	Kırıklı	,	
Kuşakkaya,	Dardagan	köyleri	ile	merkezdeki	Sümerpark,	Narlıkuyu,	Üçgenpark		
ve	dağınık	çadır	alanları	ile	ilgili	mevcut	durumu,	yaptıklarımızı,	ihtiyaçları	ve	
önerilerimizi	 gidilen	 yerlerdeki	 çalışmanın	düzeni	 açısından	 ‘alan	defterine’	
geçirdik.
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Şehrin	genelinde	çadırlarda	konaklamaya	devam	edildiği	yeterince	konteyner	
bulunmadığı	sadece	belli	başlı	birkaç	yerde	konteyner	alanları	olduğu	görüldü.	
Çadırlarda	genellikle	kadın	ve	çocuk	 temelli	 ihtiyaçların	çoğunlukta	olduğu	
gözlendi.	 Sümerpark	çadırında	çocuk	psikiyatrisi	 hekim	arkadaş	çocukların	
genel	muayene	 ve	psikolojik	muayenelerini	 gerçekleştirdi.	 Bunun	 yanında	
kadın	üreme	sağlığı,	bağışıklık,	hijyen	ve	meme	muayenesi	eğitimleri	verildi.	
Genel	olarak	toplu	yaşanılan	çadır	kentlerde	tuvaletlerin	yeterli	olmadığı	banyo	
ve	hijyen	kurallarının	çok	gerçekleştirilemediği	görüldü.	Narlıkuyu’daki	çadır	
alanındaki	Genç	Sağlıkçılar	 sağlık	 çalışması,	 Feministler	 kadın	 çalışmalarını	
koordineli	 olarak	 yürütüyorlar.	 Bunların	dışında	da	 şehrin	genelinde	 sokak	
aralarında	yıkılan	hasarlı	evlerin	yakınında	çok	sayıda	denetimsiz	dolayısıyla	
hizmetsiz	çadırlar	bulunmakta.

Kentin	genelinde	 yapılan	 çocuk	 ruh	 sağlığı	 çalışmaları	 sonucunda	 sahada	
çocukların	 ciddi	manada	psikolojik	desteğe	 ihtiyacı	 olduğu	gözlendi.	 Ken-
tin	çalışan	tek	hastanesinde	tek	çocuk	psikiyatri	polikliniği	olduğu	öğrenildi.	
Ancak	kentte	toplu	ulaşımın	eski	haline	dönmemiş	olması,	kent	sakinlerinin	
problemlerini	 tanımlayamaması,	 verilen	poliklinik	 hizmetinden	nüfusun	bir	
kısmının	haberdar	olmaması	ve	başka	öncelikli	ihtiyaçların	söz	konusu	olması	
nedeniyle	polikliniklerin	efektif	hizmet	vermekte	güçlük	çektiği	görüldü.	Ayrıca	
kentte	barınmaya	devam	eden	nüfusun	dağınık	bir	 yerleşime	sahip	olması,	
değerlendirme	yapılacak	alanın	genişliği	ve	çocuk	nüfusun	kalabalık	olması	
nedeniyle	sahada	triaj	değerlendirmesi	yapacak	kalabalık	bir	ekibe	gereksinim	
duyulduğu	da	tespit	edildi.	Mevcut	problemlerin	çözümüne	yönelik	yapılabi-
lecekler	sırasıyla	şu	şekilde	belirlendi:

Sahada	ve	toplum	nezdinde	çocuk	ruh	sağlığına	dair	farkındalığın	artırılması,	
sahada	psikolojik	desteğe	 ihtiyacı	 olan	çocukların	belirlenmesi	 için	 ekipler	
kurulması	veya	mevcut	ekiplere	bu	konuda	eğitim/bilgilendirme	desteği	sağ-
lanması,	mevcut	 ekiplerin	 organizasyonunu/koordinasyonunu	 ve	 iletişimini	
sağlayacak	bir	network	kurulması	veya	görev	paylaşımı	yapılması,	belirlenen	
riskli	 çocukların	 hastanede	 sürdürülen	poliklinik	 hizmetine	erişiminin	 sağ-
lanması,	hastaneye	erişim	konusunda	yaşanabilecek	problemler	göz	önünde	
bulundurularak	çocuk	ve		yetişkin	ruh	sağlığı	hizmeti	verebilecek	mobil	ekipler	
oluşturulması,	elde	edilen	verilerin	işlenebilmesi	ve	belirlenen	çocukların	ve	
yetişkinlerin	 takiplerinin	 sürdürülebilmesi	adına	kapsayıcı/ulaşılabilir	bir	 veri	
tabanı	oluşturulması,	elde	edilen	veriler	ve	sahada	edinilen	tecrübeler	sonucu	
yapılacak	geri	 bildirimlerle	 sistemin	 aksaklıklarının	giderilerek	uzun	 vadeli	
sürdürülebilir	bir	çalışma	planı	oluşturulması.		
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Adıyaman	Bölgesinde	çalışmalara	katılmak	isteyen	gönüllü	derneklerle	birlikte,	
düzenli	ve	düzensiz	çadırlar	ziyaret	edilip	eksiklikler	tespit	edildi.	Çadırlarda	
genellikle	kadın	ve	çocukların	ağırlıklı	olduğu	gözlendi.	Yapılan	muayenelerde	
vajinit,	genital	mantar,	idrar	yolu	enfeksiyonu,	ishal,	kabızlık,	adet	düzensiz-
liği,	 anksiyete	bozukluğu,	beslenme	bozuklukları,	 uykusuzluk,	 kaşıntı,	 uyuz,	
baş	ağrısı,	sırt	ağrısı,	egzama	gibi	hastalıklar	tespit	edildi.	Buna	yönelik	olarak	
öneriler	verildi,	tedaviler	uygulandı	gerekli	ilaçlar	dağıtıldı.	Kadınlar	belirli	bir	
alanda	toplanılarak	kadın	sağlığı,	üreme	sağlığı,	hijyen,	beslenme,	meme	CA,	
rahim	kanseri,	bağışıklama	üzerine	eğitimler	detaylı	bir	şekilde	verildi.	Eği-
timlerin	içeriğine	ait	TTB	ve	SES	in	hazırladığı	broşürler	kadınlara	anlatılarak	
dağıtıldı.	Eğitimler	esnasında	özellikle	göçmen	kadınların	sağlığa	ulaşılabilirlik	
konusunda	 kaygılı	 oldukları	 gözlemlendi.	Gidilen	bölgeler	düşünüldüğünde	
ulaşılabilir	gezici	sağlık	hizmetinin	aktif	hale	getirilmesinin	çok	önemli	olduğu	
ortaya	çıkmıştır.	Buna	bağlı	olarak	1.	Basamak	Sağlık	Hizmetlerinin	ve	Çevre	
Sağlığı	hizmetlerinin	koordineli	olarak	gezici	ekiplerle	yerinde	eğitimlerle	veril-
mesi	sağlanmalıdır.	Acilen	deprem	bölgesinde	yaygın	olarak	KETEM	ve	Kadın	
Sağlığı	Merkezli	Poliklinikler	açılmalıdır.	Her	 türlü	hizmetin	özellikle	ücretsiz	
olduğu	vurgulanmalıdır.	

Çadırlarda	kolektif	yaşamın	çok	aktif	olmadığı	iş	yükünün	yine	kadın	üzerinden	
gittiği,	buna	bağlı	olarak	kadınlarda	tükenmişlik	sendromu	ve	psikosomatik	
hastalıkların	arttığı	gözlemlendi.

	Ayrıca	şehir	merkezinden	köylere	ve	kırsala	yoğun	bir	göç	olduğundan	ötürü	
kırsalda	bir	araya	gelen	aile	nüfusunda	artış	meydana	geldiğini	 tespit	ettik.	
Bunun	sonucunda	da	köylerde	yaşayan	kadınların	iş	yükünün	normal	koşula	
göre	iki	kat	daha	arttığı,	köylerdeki	kadınlarında	da	tükenmişlik	sendromunun	
olduğu	gözlemlendi.	Bunun	için	kadınların	kendine	ayırabilecekleri	bir	zaman	
ve	kadın	yaşam	alanı	oluşturulması	gerekmektedir.

Son	iki	gün	Adıyaman	Ses	yönetimi,	Van	SES	’ten	gönüllü	gelen	kadın	arkadaş	
ve	aktivist	arkadaşlar	ile	bayram	programı	ve	yapılan	çalışmaların	değerlen-
dirmeleri	yapıldı.	Deprem	esnasında	sağlık	emekçilerinin	aileleri	ve	yakınlarına	
taziye	ziyaretleri	yapıldı.	Gerekli	teslimler	yapılarak	çalışmalar	bir	sonraki	SES	
ekibine	aktarıldı.	15-22	Nisan	2023
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SES GÖNÜLLÜ SAĞLIK ÇALIŞANLARININ 
ADIYAMAN ÇALIŞMA RAPORU
Osmaniye,	İzmir,	Van,	Adana,	SES	üyeleri	ve	Diyarbakır,	Bitlis,	İzmir	ve	Ankara	
TTB	üyelerinden	oluşan	ekipler;

Köy	ve	il	merkezindeki	düzenli	düzensiz	çadır	yerleşkeleri	ziyaret	edilmiş,	sağ-
lık	taraması	yapılmış	hijyen	eğitimleri	verilmiş	koruyucu	sağlık	ve	kadın	sağlığı	
hizmetleri	 hakkında	bilgi	 paylaşımı	 yapılmış,	 bilgilendirme	amaçlı	 broşürler	
dağıtılmış,	köylerde	su	kuyuları	ve	depolarında	klor	ölçümleri	analizleri	yapıl-
mıştır.	Bayram	vesilesi	 ile	hayatını	kaybeden	üyelerimizin	aileleri	ve	aileden	
yakınlarını	kaybeden	üyelerimiz	ziyaret	edilerek	taziye	dileklerinde	bulunulmuş,	
Hastaneler,	Aile	Sağlığı	Merkezleri	(ASM)’	ler	ziyaret	edilerek	sahada	çalışan	
sağlık	emekçilerinin	yaşadığı	problemler	hakkında	bilgiler	alınmıştır.

Köy	 ziyaretlerinde	Akçik,	Balaban,	Atakent,	Bayil,	Dağyalankoz,	Dandırmaz,	
Balyan	köyleri	ve	Pir	Sultan	Abdal	çadır	kent,	Sümer	park	alanındaki	düzensiz	
çadırlara	gidilmiştir.	Yapılan	gözlemlerde	içme	ve	kullanma	sularının	temininde	
sıkıntılar	olduğu	klorlama	yapılmadığı	ve	suların	tamamının	klorsuz	(köylerde)	
olduğu	tespit	edilmiştir.

Temiz	 suya	erişimin	bulaşıcı	 hastalıklara	 sebebiyet	 vermesini	 önlemek	 için	
köy	 isale	 hatlarının	onarılması,	 düzenli	 dezenfeksiyon	 (klorlama)	 yapılması	
gerekmektedir.

Köylerde	birinci	basamak	sağlık	hizmetlerine	kısmen	erişilse	de	kadın	sağlığı	
aile	planlaması	çocuk	gebe	aşı	izlemlerinde	sıkıntı	yaşandığı	gözlemlenmiştir.

Birinci	basamak	hizmetlerinde	koordinasyonsuzluk	ve	süreksizlik	hali	mev-
cuttur.	Aile	hekimlerinin	haftada	bir	gün	geldikleri	gebe	bebek	ve	çocukların	
izlem	aşı	 durumunun	çok	 aktif	 yapılmadığı	 dile	getirilmiştir.	 Kentin	 ve	 aile	
hekimliği	birimlerinin	güncel	 nüfuslarının	bilinmemesi	 hizmetin	planlanma-
sındaki	 olumsuzlukların	en	büyük	etkenlerden	birini	 teşkil	 etmektedir.	Aile	
sağlığı	merkezlerinde	birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	için	gerekli	donanım	
internet	ve	tıbbi	malzemelerin	temininde	sıkıntıların	devam	ettiği	gözlemlen-
miştir.	Daha	önce	uygulanan	negatif	performans	uygulamasının	hazirana	kadar	
uygulanmaması	bu	durumda	düşük	aşı	ve	izlem	tablosunun	ortaya	çıkmasında	
önemli	etkendir.

Genel	 olarak	 toplum	sağlığını	 koruyucu	geliştirici	 ve	 sürdürebilir	 önlemler	
alınmamakta	ve	bu	yönde	çalışmalar	yapılmamaktadır.
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Afet	koşullarını	dikkate	alan	birinci	basamak	bölge	esaslı	yaklaşımı	esas	alan	
ve	depremzede	sağlık	çalışanları	yerine	daha	deneyimli	geçici	görevlendirme	
gelen	sağlık	emekçileri	devreye	sokulmalıdır.

Mobil	aşı	ekiplerinin	oluşturulması,	tüm	il	ve	kırsal	dâhil	çocuk	aşı	takvimlerinin	
tamamlanmasının	sağlanması	elzemdir.

Özellikle	köylerde,	kentten	köye	göçler	nedeniyle	hane	içinde	yaşayan	insan	
sayısının	 artmış	olması	barınma	konusunda	devam	eden	belirsizlik	 hanede	
yaşayan	kadınların	iş	yükünü	arttırmış	ve	kadınlarda	çaresizlik	öfke	gibi	tep-
kilere	 yol	 açtığı	 görülmüştür.	Bu	durumun	 ilerleyen	dönemlerde	 kadınlarda	
tükenmişlik	sendromu	duygu	durum	bozukluğu	meydana	getirebileceği	düşü-
nülmektedir.

Kadınların	yaşamı	daha	güvenli	hale	getirme	çabası	eşleri	tarafından	ciddiye	
alınmaması	ve	görülmemesi	ve	endişelerinin	anlaşılmaması	iletişim	sorunları	
yaşamalarına	boşanma	oranlarının	artmasına	neden	olabileceği	gibi	kimi	yer-
lerde	şiddete	dönüşme	ihtimali	kadınlarla	yapılan	görüşmeler	sonucunda	kanı	
oluşturmuştur.

Özellikle	orta	yaş	grubu	kadınlarda	 idrarını	 tutamama	kaçırma	ve	 idrar	yolu	
enfeksiyonları	sıkça	dile	getirilmiştir.	Yine	aile	planlanması	konusunda	gebeliği	
önleyecek	ilaçların	parayla	verilmesinden	dolayı	ve	pahalı	olduğu	için	alama-
dıkları	bu	yüzden	kadınların	tedirginlik	yaşadığı	görülmüştür.

Gebeliği	önleyici	ilaçlar	başta	olmak	üzere	aile	planlanmasına	yönelik	sağlık	
hizmeti	sunumu	yapılması	önemlidir.

Kadınlara	yönelik,	beden	bilgisini	arttırma	ve	geleneksel	yöntemlerle	gidere-
bilecekleri	sorunlara	yönelik	eğitimler	sağlanması	elzemdir.

İl	merkezindeki	düzenli	ve	düzensiz	çadır	yerleşkelerinde	ve	köylerde	vektör	
ve	haşerelerin	çok	görüldüğü	ancak	ilaçlamanın	yeteriz	ya	da	hiç	yapılmadığı-
na	tanık	olunmuştur.	Suya	erişim	köylerde	ve	il	içindeki	çadır	yerleşkelerinde	
hala	ciddi	bir	sıkıntı	olmakla	beraber	özellikle	toplu	kullanılan	banyo	tuvalet-
lerin	temizliğinde	aksaklıklar	mevcuttur.	Çokça	sayıda	uyuz,	bitlenme	ve	ishal	
vakaları	ile	karşılaşılmıştır.	Bu	alanlarda	kişisel	hijyen,	kadın	sağlığı	koruyucu	
sağlık	hizmetleriyle	ilgili	bilgilendirmeler	yapılarak	broşürler	dağıtılmış	ve	kamu	
spotları	uygun	yerlere	asılmıştır.

Tüm	düzenli	 ve	düzensiz	 çadır	 yerleşim	yerlerinde	 koruyucu	halk	 sağlığına	
yönelik	(çevre	temizliği,	kişisel	hijyen	vb.)	eğitici	çalışmalar	sürekli	yapılmalıdır.

Çadır	kentlerde	amatör	sağlık	çalışmaları	yapılmalıdır.
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Adıyaman	genelinde	mezhep	ve	 etnik	 farklılıklar	 halkın	 hizmete	erişimin-
de	engel	 teşkil	etmektedir.	Sümer	park	çadır	yerleşkesi	başta	olmak	üzere	
düzensiz	çadır	kümelerinde	kamu	hizmeti	verilmemektedir.	Mültecilere	yönelik	
ayrımcı	uygulamalar	oldukça	fazladır.

İl	içinde	artan	ev	kiraları	ve	sağlam	ev	arayışı	nedeniyle	barınma	konusunda	
geleceğin	daha	da	belirsizliğe	ve	umutsuzluğa	yol	açmaktadır.

Molozların	kısmen	kaldırıldığı,	ağır	hasarlı	ve	orta	hasarlı	binalarda	henüz	bir	
çalışma	 yapılmadığı	 görülmüştür.	 Enkaz	 kaldırılırken	 ayrıştırma	 yapılmadan	
daha	çok	toplama	ve	transfere	odaklanılmıştır.	Döküm	işlemi	hızlıca	molozlar-
dan	kurtulma	mantığı	ile	baraj	yatağına	yapılmış	dökülen	yerde	de	ayrıştırma	
yapılmamıştır.

Kentin	yeniden	inşasında	halkın	özne	olarak	görülmemesi	halkta	endişe	yarat-
maktadır.	Tüm	bu	süreçler	işletilirken	toplumla	beraber	ilgili	meslek	örgütlerinin	
ve	akademinin	de	önerilerinin	alınması	konusunda	baskı	kurulmalıdır.

Okulların	açılması	ile	çocuklar	arkadaşlarının	ve	öğretmenlerinin	ölümü	ile	yüz-
leşmesi	çocuklarda	travmanın	derinleşmesine	yol	açmıştır.	Yine	dışarı	giden	
eğitim	emekçilerinin	yeniden	bölgeye	gelmek	zorunda	kalması	barınma	imkânı	
olmadığından	kendi	çocuklarını	farklı	illerde	bıraktıkları	için	sıkıntılar	yaşama-
larına	ve	motivasyon	düşüklüğüne	neden	olmaktadır.

Adıyaman	Eğitim	Araştırma	Hastanesi	ve	Ağız	Diş	Sağlığı	merkezine	yapılan	
ziyaretlerde	hem	barınma	sorunlarından	kaynaklı	göçe	dayalı	hasta	sayısının	
azalması,	eğitim	ortamı	olmadığı	halde	eğitime	zorlanma	hali	asistanları	tedir-
gin	kılmaktadır.	Asistanların	başka	illere	geçiş	talepleri	olumlu	ya	da	olumsuz	
cevaplanmamış	olduğundan	belirsizlik	hali	devam	etmektedir.	Depremzede	
sağlık	emekçileri	ve	çocukları	ciddi	psikolojik	sorunlar	yaşamaktadır.	Barınma	
sorunlarının	giderilmemiş	olması,	 İl	 dışına	 tayin	 konusunda	 aile	 içi	 yaşanan	
anlaşmazlıklar,	tayin	belirsizliği,	çocuklarını	il	dışında	bırakarak	hem	aile	bütün-
lüğü	sağlanamamakta	hem	de	çocukların	yaşamını	zor	durumda	bırakmaktadır.

Çalışmak	için	Adıyaman’a	geri	dönmek	zorunda	kalmaları	aile	bütünlüğünün	
parçalanması	ve	gelecek	belirsizliği	sağlık	emekçilerini	olumsuz	etkilemekte	
ve	motivasyon	düşüklüğüne	sebep	olmaktadır.

Sağlık	emekçilerinin	deprem	sonrası	yaşadıkları	travma	ile	duyulan	kaygı	ve	
endişenin	giderilmesine	yönelik	çalışmaların	yapılması	öncelik	olmalıdır.
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Saptanan	sorunların	giderilmesine	yönelik	önerilen,	çalışmaların	sadece	SES	
ve	TTB	üzerinden	değil	KESK	bütünselliği	 ile	dayanışma	içinde	yürütülmesi	
önemlidir.	22-29	Nisan	2023

SES GÖNÜLLÜLERI ADIYAMAN DEPREM RAPORU
İzmir	 ve	 Elâzığ	 Şube/Temsilciliklerimizden	 giden	 gönüllüler	 ile	 TTB	 üyesi	
gönüllerden	oluşan	ekiplerimiz	Adıyaman	SES	Şube	ve	Tabip	Odası	yönetici	
ve	aktivistlerinin	6-13	Mayıs	2023	tarihleri	arasında	yaptıkları	çalışmalara	ilişkin	
hazırladıkları	rapor	aşağıdaki	gibidir.

Bu	raporda	6	Şubat	2023	tarihinde	Kahramanmaraş̧	ili	Pazarcık	merkezli	7,7	ve	
Elbistan	merkezli	7,6	bu ̈yüklüğünde	meydana	gelen	iki	depremin	sonucunda	
çok	fazla	can	kaybına	ve	yıkıma	yol	açtığı	öngörülen	Adıyaman	ve	ilçelerinde	
yapılan	saha	çalışmasının	gözlemsel	sonuçları	sunulmuştur.	

Günlük	2-3	ekip	halinde	çadırkent,	konteyner	kentler,	ilçeler,	okullar	hasta-
neler,	Cemevi	 ve	 köy	 ziyaretleri	 ile	depremzedeler,	 sağlık	 çalışanları,	 yerel	
yetkilileri	 ile	 temasta	bulunuldu.	Bu	 ziyaretler	 esnasında	KESK	 İzmir	 Kadın	
Meclisi’nin	hazırladığı	kitler	dağıtıldı.	TTB’nin	hazırladığı	hijyen	paketi	sağlık	
çalışanlarına	 ulaştırıldı.	Çadırkent,	 konteyner	 kentlerde	 yaşamın	henüz	 tam	
olarak	 kurulamadığı,	 giden	 ve	gelenlerden	oluşan	günlük	bir	 hareketliliğin	
olduğu,	özellikle	Suriyeli	sığınmacı	ve	mültecilerin	yoğun	olduğu	mekanlarda	
bazı	sürtüşmelerin	yaşandığı	ama	çözüldüğü	koordinatörler	tarafından	iletildi.

Narlıkuyu	Konteyner	 kentte	 “afet	 feminist	 dayanışma”	 adı	 altında	bir	 grup	
kadın	yaptıkları	kadın	çalışmalarını	aktardılar.	Yine	aynı	mekânda	okul	çadırı,	
çocuk	oyun	alanları	düzenlenmişti.	Tuvaletlerin	çadırlara	uzak	olmasının	gece	
kullanımında	sorun	yaşandığı	belirtildi.		

Açık	olan	okul	ziyaretlerinde	çocuklar	için	hazırlanan	okul	malzemeleri	dağı-
tıldı,	öğretmenleri	ile	sohbet	edildi.

Şehrin	büyük	oranda	hasar	gördüğü	hemen	fark	ediliyor,	ağır	hasarlı	ve	yıkılan,	
can	kayıplarının	olduğu	binaların	enkazları	kaldırıldığından,	yol	kenarlarında	ve	
mahalle	aralarında	boş	alanların	yanında,	henüz	enkazları	 kaldırılmayan	ağır	
hasarlı	boş	binalar	gecenin	karanlığında	hayaletler	gibi	görünmektedir.	Hafif	
hasarlı	ve	önce	ağır	hasarlı	raporu	verildikten	sonra	hafif	hasarlı	raporu	verilen	
binalara,	 devam	eden	depremler	 nedeniyle	 hala	girilmemekte.	Yerli	 halkın	
önemli	 bir	 kısmı	 şehri	 terk	ederek	başka	 şehirlere	 ya	da	 köylere	gitmişler.	
Hasarlı	 evlerini	 korumak	 isteyenler	 ve	 yardımlardan	 faydalanmak	 isteyenler	
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ve	 sağlıkçılar	 gibi	 çalışmak	 zorunda	olanlar	 çadırlar	 ya	da	 konteynerlerde	
yaşamaktalar.

Şehrin	her	yayına	dağılmış	vaziyette	çadırkent	ve	konteyner	öbeklerin	yanında	
evlerin	önünde	bahçelerde	yol	kenarlarında	değişik	 tip	ve	boyutta	çadır	ve	
konteynerler	var.

Kaldırılan	enkazların	şehrin	hemen	yakınında	bir	dere	yatağına	dökülmesiyle	
bir	dağ	oluşmuş	vaziyette.	Bu	alanda	çalışan	personelin	maske	kullanmadığı	
görüldü	ve	maske	dağıtıldı.	Her	türlü	atığı	içeren	bu	moloz	yığınlarının	toprak	
ve	su	kirliliğine	yol	açması	kaçınılmaz.	Uzun	dönemde	farklı	bir	sağlık	sorunu	
olarak	karşımıza	çıkması	muhtemel.

Köy	ziyaretlerinde	büyük	yıkımla	karşılaşıldı.	Özellikle	Baylan	köyünde	(Kürt	
ve	alevi	köyü)	100	yıllık	toprak	evlerde	büyük	hasar	ve	can	kaybı	(30’u	çocuk	
olmak	üzere	 105	can	 kaybı)	 vardı.	Bu	 köyde	çocuklarda	üst	 solunum	yolu	
enfeksiyonu	yaygındı,	yine	çocuklarda	mide	bulantısı	ve	karın	ağrısı	şikayet-
leri	vardı.	Beslenme	alışkanlıklarının	değişmesine	bağlanabilir.	Uzun	dönemde	
psikososyal	destek	ihtiyacı	olduğu	görülmektedir.

Köylerde	enkaz	 kaldırma	çalışmaları	 henüz	 tamamlanmamıştı,	 çok	 fazla	 ve	
hava	kirliliği	vardı.	Köylerin	içinden	geçen	ve	dar	ve	bozuk	yollarda	rastlanan	
hafriyat	kamyonlarının	özellikle	çocuklar	ve	diğer	insanlar	için	tehlike	oluştur-
maktaydı.

Sağlıkçıların	durumu;	Adıyaman	Üniversitesi	Tıp	Fakültesi	ile	afiliye	olan	Adı-
yaman	Araştırma	ve	Eğitim	Hastanesi	(EAH)	çalışır	durumdaydı.	Ağır	hasarlı	
olması	nedeniyle	boşaltılan	kadın	doğum	hastanesi	EAH’ne	taşınmıştı.	Görü-
şülen	pediatri	asistanları	eğitimlerinin	yetersizliğinden	bahsettiler,	karşı	tarafın	
kabul	etmesi	durumunda	2	aylık	rotasyonlarla	eğitimlerini	tamamlamaya	çalış-
tıklarını	belirttiler.

Merkez	ve	ilçelerde	ASM’ler	çalışır	durumdaydı.	Hemşirelik	haftası	nedeniy-
le	sağlık	çalışanlarını	ayırımsız	ziyaret	ettik,	geçmiş	olsun	dileklerimizi	 iletip	
sorunlarını	paylaştık	ve	depremde	yitirdiklerimiz	 için	EAH	önünde	anma	ve	
basın	açıklaması	gerçekleştirdik.

Adıyaman’a	30	 km	mesafedeki	 Kahta	 ilçesi	 ve	devlet	 hastanesi	 deprem-
den	 fazla	 zarar	görmemiş,	 depremin	 ilk	gününden	 itibaren	çalışmış,	 sağlık	
çalışanları	 da	 yoğun	bir	 şekilde	 şehrin	 hasta	 yükünü	göğüslediklerini	 ifade	
etmektedirler.	Görevlendirme	ile	gelen	sağlık	personelinin	ise	verimli	olmadı-
ğını,	yine	kendilerinin	çok	çalışmak	durumunda	olduklarını	söylediler.	



E k i m  2 0 2 0  -  K a s ı m  2 0 2 3

610

İl	genelinde	Sağlık	personelinin	esnek	çalıştığı,	diğer	zamanlarda	il	dışına	veya	
köylere	gönderdikleri	yakınlarının	yanında	kaldıklarını,	barınma	sorununun	hala	
çözülmediğini	sık	sık	dile	getirilmekteydi	ve	bir	hazirandan	 itibaren	normal	
çalışma	düzenine	geçilmesinin	planlandığında	barınma	sorununun	nasıl	çözü-
leceği	belli	değildi.

Sağlık	 personeli	 dışındaki	memurlara,	 özellikle	 öğretmenlere	 tayin	 isteme	
verildiği	 ancak	 tayin	 isteyenlerin	bile	gittikleri	 şehirlerde	 yüksek	ev	 kiraları	
nedeniyle	geri	döndüğü	ya	da	geri	dönmeyi	düşündükleri	görüldü.	

Ziyaretlerimiz	 esnasında	hasta	 çocuk	 ve	erişkin	muayeneleri	 yapılı,	 çocuk-
larda	üst	sonum	yolu	enfeksiyonu	ve	erişkinlerde	akut	gastroenterit	vakaları	
vardı.	Kalabalık	yaşam,	su	sıkıntısı	ve	hijyen	koşullarının	kötü	olması	nedeniyle	
uyuz	vakaları	vardı.	Çadır	ve	konteyner	kentlerde	üreme	sağlığı	ile	ilgili	hiçbir	
çalışma	yoktu,	talep	üzerine	elde	bulunan	kısıtlı	sayıdaki	doğum	kontrol	hapı	
(OKS)	dağıtıldı.	

Sonuçlar:	

SES	ve	TTB	ekibi	ile	sağlık	çalışanlarının	durumunu	görmek,	sorunlarını	dinle-
mek,	dayanışmak	çok	kıymetliydi,

Hemşirelik	 haftası	 nedeniyle	 sağlık	 çalışanlarını	 ziyaret	 edilmesi	 bizlere	 ve	
onlara	iyi	geldi,

Başta	sağlık	personeli	olmak	üzere	barınma	sorunu	çözülememiştir.

Özellikle	çocukların	kendi	beslenme	alışkanlıklarına	dönülmesi	ve	psikososyal	
destek	sağlanması	önemli

Havaların	 ısınması	 ile	çadır	ve	konteyner	kentlerde	yaşam	daha	da	zorlaşa-
caktır.

İzmir	BB’nin	kurduğu	aşevi	gibi	gönüllü	yardım	kuruluşları	çekilmektedirler,	
beslenme	sorunu	kapıda	görünmekte.	6-13	Mayıs	2023

ADIYAMAN ILINDE YAŞANAN DEPREMIN  
SAHA GÖZLEM RAPORU

GIRIŞ
Sosyal	hizmet;	uygulamaya	dayalı	bir	meslek	ve	sosyal	değişimi	ve	gelişimi,	
sosyal	uyumu	ve	insanların	güçlenmesini	ve	özgürleşmesini	destekleyen	bir	
akademik	disiplindir.”	olarak	tanımlanmaktadır.	Ayrıca	sosyal	hizmet	disiplini;	
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sosyal	adalet	ilkeleri,	insan	hakları,	toplumsal	sorumluluk	ve	çeşitliliklere	say-
gıyı	da	içermektedir.	

6	Şubat	2023	tarihinde	meydana	gelen	deprem	sonucunda	Adıyaman	 ilin-
de	yaşananlarla	ilgili	gözlemler,	eksiklikler	ve	öneriler	sosyal	hizmet	disiplini	
içerisinde	değerlendirmiş	olup	 tespitlerimiz	başlıklar	 halinde	aşağıda	 ifade	
edilmeye	çalışılmıştır.

SOSYAL HIZMET AÇISINDAN AFET SONRASI 
ACIL MÜDAHALE EDILMESI GEREKEN ALANLAR 
GÖZLEMLER VE ÖNERILER;

GÖZLEMLER:
Yaşanılan	 afet	 sonrasında	deprem	bölgelerinde	bulunan	 illerde	olduğu	gibi	
Adıyaman	ilinde	de	yaşanan	krizin	yönetilemediği,	arama	kurtarma	çalışmala-
rının	zamanında	ve	etkin	bir	şekilde	yapılmadığı,	enkazda	yakınları	bulunanlara	
ve	 tüm	kamuoyuna	 süreç	hakkında	 sağlıklı	 bilgilendirmenin	 yapılmadığı	 ve	
bu	sürecin	bilgi	kirliğine	neden	olduğu,	süreç	hakkında	afetten	etkilenenlere	
yönelik	sonrasında	sunulan	hizmetler	hakkında	aktif	bilgilendirmenin	yeterli	
düzeyde	 yapılamaması	 sebebiyle	 kaygıların	 arttığı,	 travma	 semptomlarının	
yoğun	bir	şekilde	ortaya	çıktığı	(geçmiş	travmaların	yeniden	ortaya	çıkma-
sı-yeni	oluşan	travmalar),	enkazda	olup	ulaşılmayan	kişi	sayısının	çok	olduğu,	
mevcut	barınma	alanlarının	 sayısının	 ihtiyacı	 karşılamadığı,	 var	 olan	barın-
ma	merkezlerinin	altyapı,	güvenlik	ve	temel	yaşam	malzemeleri	konusunda	
eksikliklerin	olduğu,	barınma	merkezlerinde	hijyen	ve	mahremiyet	sorunlarının	
ortaya	çıktığı	gözlemlenmiştir.

Ayrıca	 yardım	 toplama	merkezleri	 ile	 barınma	merkezlerinde	 çalışmaların	
hala	koordine	edilemediği,	bu	alanlarda	STK’lar,	Gönüllüler,	Dernekler,	Kamu	
Görevlileri	 vb.	 grupların	 olduğu,	 bu	grupların	birbirinden	bağımsız	 çalışma	
yürütmeye	çalışmasıyla	karmaşanın	arttığı,	yardımların	tasnifi	ve	ihtiyaç	temelli	
dağıtımının	etkin	yapılmamasına	neden	olduğu	gözlenmiştir.	Bu	koordinas-
yonsuzluk	 sebebi	 ile	mükerrer	 yardımlar,	 ihtiyacına	ulaşamayan	mağdurlar	
ve	şehir	merkezleri-kırsalda	sıklıkla	görülen	atıl	haline	gelmiş	yardım	kolileri	
gözlemlenmiştir.	 	Adıyaman	 ilinde	 yaşanan	depremden	etkilenip	mensubu	
oldukları	etnik	ve	dini	inanışları	sebebiyle	bazı	afetzedelerin	temel	ihtiyaçlarını	
talep	etmekte	kaygı	yaşadıkları	ve	yardımlara	ulaşmakta	zorlandıkları,	güvenlik	
sorunları	 yaşadıkları	 da	 ayrıca	gözlemlenmiştir.	 Ekibimizin	Adıyaman	 ilinde	
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yaptığı	saha	gözlemi,	sosyal	hizmet	çalışmaları	bağlamında	aşağıda	maddeler	
halinde	yer	almaktadır.

• Temel	 İhtiyaçların	Karşılanmaması:	Afetten	etkilenen	bireylerin	 temel	
ihtiyaçlarının	karşılanması	psikolojik	ilk	yardımın	ilk	adımı	olarak	değer-
lendirilmektedir.	Fakat	afetzedelerin	ihtiyaçlarını	belirlenmesi	için	birden	
çok	defa	talep	listeleri	alınmasına	rağmen	afetzedelerin	ihtiyaçları	uzun	
bir	süre	karşılanamamıştır.

• Mahremiyet	Sorunlarının	Yaşandığı:	Toplu	yaşam	alanlarında	mahremiyeti	
gözeten	herhangi	bir	fiziksel	düzenlemenin	yapılmadığı,	bir	çadırda	veya	
yoğun	göç	alan	kırsal	bölgelerdeki	evlerde	birden	 fazla	ailenin	kalmak	
zorunda	kaldığı,	kişisel	bakım	ve	temizlik	malzeme	ihtiyaçlarının	karşı-
lanmaması,	yeteri	düzeyde	banyo	ve	WC	lerin	olmamasına	bağlı	olarak	
mahremiyetin	sağlanmadığı	gözlemlenmiştir.

• Travma	Çağrışımları:	Yaşanan	afet	sonrasında	bireylerin	geçmiş	travma-
larıyla	çağırışım	kurduğu,	yeni	travmaların	ortaya	çıktığı,	yoğun	travmatik	
semptomlar	gösteren	afetzedelere	yönelik	yeterli	çalışmaların	yapılmadığı	
gözlemlenmiştir.	

• Psikolojik	 İlk	Yardım:	Psikolojik	 ilk	yardım	hakkında	bilgisi	olmayanların	
afetzedelerle	temas	kurmasına	müsaade	edilmesi,	psikolojik	ilk	yardım	
ekiplerinin	sahaya	çok	geç	gelmesi,	gelen	ekiplerin	de	psikolojik	ilk	yar-
dım	hakkında	bilgi	eksikliğinin	olduğu	gözlenmiştir.

• Psikososyal	Destek	(PSD)	Çalışmaları:	Sahada	yapılan	PSD	çalışmalarının	
sadece	demografik	soruların	yer	aldığı	bir	formla	sınırlı	tutulması,	sadece	
günlük	olarak	belirlenen	form	sayısına	ulaşma	çabasının	olduğunun	gös-
tergesiydi.	Gerçekleştirilen	görüşmelerin	uygun	koşullarda	yapılmaması,	
çoğu	çadır	merkezlerinde	PSD	çadırlarının	olmaması	da	bir	diğer	sorun	
olarak	gözlemlenmiştir.	Ayrıca	PSD	çalışmalarını	meslek	elemanları	yerine	
konu	hakkında	hiçbir	mesleki	formasyonu	olmayan	bazı	STK,	vakıf,	çalı-
şan	ve	gönüllülerinin	de	yapmaya	çalıştığı,	bu	gibi	grupların	afetzedelere	
temasını	engelleyecek	hiçbir	uygulamanın	olmadığı	gözlemlenmiştir.	

• Psikososyal	Destek	(PSD)	Çalışmaları:	Afet	bölgesine	görevlendirilen	PSD	
ekiplerinin	konu	bağlamında	destekleyici	herhangi	bir	eğitim	almadığı	
buna	bağlı	 olarak	bazı	 personelin	 afetzedelerle	 yaptığı	 görüşmelerde	
karşılaştıkları	sorunlara	yeterli	olmadığı,	aktif	yönlendirmelerin	yapılma-
dığı	gözlemlenmiştir.	 PSD	çalışmalarının	 temel	 ihtiyaçlar	 sağlanmadan	
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yapılmaya	çalışıldığı	ve	yapılandırılmış	bir	PSD	çalışmasının	kurgulanma-
dığı	gözlemlenmiştir.

• Çocuklara	Yaklaşım:	Afetten	etkilenen	çocuklara	öncelikle	güvenli	 bir	
alanın	oluşturulmasında	gecikmelerin	yaşandığı,	güvenli	ve	kontrol	edi-
lebilir	bir	alan	oluşturulmadığı	için	alanda	bulunan	yetişkinlerin	çocuklara	
zarar	veren	duygusal	tepkilerin	(aşırı	üzüntü	belirtme,	acıma	gibi)	olduğu,	
çocukların	mahremiyetine	dikkat	edilmediği	gözlenmiştir.

• Ergenlere	Yaklaşım:	Afet	bölgesinde	ebeveynlerini	kaybeden	ergenlere	
geride	kalan	aile	üyelerinin	sorumluluğunun	yüklendiği,	süreç	hakkında	
yeterli	bilgilendirmenin	yapılmadığı	ayrıca	bulundukları	gelişim	dönemle-
rinin	özgün	hallerine	dikkate	edilmeyerek	mahremiyet	sorunlarının	ortaya	
çıktığı	gözlemlenmiştir.

• Kadınlara	 Yaklaşım:	 Afetten	 etkilenen	 kadınların	 yaşadıkları	 duygusal	
yoğunluğun	medya	çalışanları	tarafından	haberleştirilmeye	çalışılarak	psi-
kolojik	rahatsızlıkların	derinleştiği,	kadınların	kişisel	bakım	ihtiyaçlarının	
geç	 karşılandığı,	 kişisel	 bakım	ve	dinlenebilecekleri	 fiziksel	mekanla-
rın	oluşturulmadığı,	 yas	 sürecinin	 sürekli	 baskılandığı	 gözlemlenmiştir.	
Afet	sonrasında	çekirdek	aile	ile	yaşamdan,	geniş	aile	ile	birlikte	yaşama	
geçilmesinin	de	 iş	 yüklerini	 artırdığı,	 özel	 alanların	 kalmadığı	 ve	ciddi	
mahremiyet	problemlerinin	oluştuğu	gözlemlenmiştir.

• Toplanma	Alanları:	Afetlere	yönelik	belirlenen	toplanma	alanların	yetersiz	
olduğu,	 toplanma	alanlarının	 en	 kötü	 senaryoya	göre	bazı	 hazırlıkların	
öncesinde	yapılması	gerektiği	bilinmesine	rağmen	bu	hazırlıkların	yapıl-
madığı,	toplanma	alanlarında	en	temel	insanı	ihtiyaçlarının	(su,	soğuktan	
korunma	gibi)	bile	yeterli	düzeyde	sağlanamadığı	gözlemlenmiştir.

• Arama-Kurtarma	 Çalışmaları:	 Yaşanan	 afetin	 boyutu	 düşünüldüğün-
de	arama	kurtarma	ekiplerinin	yetersiz	kaldığı	gözlemlenmiştir.	Yeterli	
olmayan	arama	kurtarma	ekiplerinin	sahaya	ulaşımının	gecikmesi,	fark-
lı	 çalışmaları	 yürütme	amacıyla	 sahaya	gelen	 kişilerin	 ve	gönüllülerin,	
ekipmanları	ve	teknik	bilgileri	olmamasına	rağmen	arama	kurtarma	çalış-
malarına	dahil	olmasına	sebebiyet	vermiştir.

• Yardım	Toplama	Merkezleri:	Yardım	toplama	merkezlerinin	uygun	yerlerde	
kurulmaması	(Lojistik	problemleri)	başlıca	sorun	olarak	gözlemlenmiştir.	
Adıyaman	ilinde	yardımların	toplandığı	merkezler	arasında	koordinasyon	
eksikliğinin	olduğu,	toplanma	merkezlerinde	bulunan	yardımların	listelen-
memesi,	tasnifinin	yapılamaması	ihtiyaçların	karşılanmasında	karmaşaya	
sebebiyet	verdiği,	afet	alanına	bireysel	gönüllük	üzerinden	gelenler	 ile	
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kamu	görevlileri	 arasında	 koordinasyonun	oluşmaması	 sebebi	 ile	 tra-
fik	 sorunlarının	 yaşandığı,	 aynı	 afetzede	kişilere	birden	 fazla	 yardımda	
bulunulduğu,	 bazı	 ailelerin	 ise	 ihtiyaçlarının	 karşılanmadığı	 hatta	 çoğu	
yardımların	 ihtiyaç	 sahiplerine	ulaşılmadan	koordinasyonun	 sağlanma-
ması	sebebi	ile	atıl	hale	geldiği	gözlemlenmiştir.

ÖNERILER:
Afetten	etkilenen	birey	ve	grupların	‘iyilik’	halini	yükseltmek,	afetin	yaratacağı	
yakın	ve	uzun	dönem	psikolojik	etkilerin,	kişilerin	yaşamlarını,	gündelik	ilişki-
lerini	aksatmayacak	halde	tutabilmek	amacıyla	sosyal	hizmet	mesleğinin	etik	
ilkeleri	ve	toplumsal	sorumluk	bağlamında	tespit	edilebilen	yapılması	gere-
kenler	maddeler	halinde	sıralanmıştır.

• PSD	 çalışmalarının	 konu	 hakkında	 formasyonu	 olan	 kişiler	 tarafından	
yapılması,	 PSD	çalışmalarının	 koordinasyon	merkezinin	oluşturulması,	
PSD	çalışmalarında	bulunan	personele	konu	bağlamında	gerekli	eğitim-
lerin	verilmesi,

• PSD	çalışmalarına	konu	bağlamında	 formasyonu	olan	meslek	örgütleri	
dışında	 alan	dışı	 STK	 ve	Vakıfların	 sürece	dahil	 edilmemesi,	 alan	dışı	
grupların	afetzedelerle	temasını	engelleyecek	gerekli	tedbirlerin	alınması,

• PSD	çalışmaları	kapsamında	afetzedelerle	yapılan	görüşmeler	sonucunda	
tespit	edilen	ihtiyaçların	karşılanması	konusunda	aktif	bir	mekanizmanın	
yapılandırılması,

• PSD	çalışmaları	kapsamında	travma	semptomlarını	yoğun	yaşayan	afet-
zedelerin	psikiyatri	kliniklerine	yönlendirilmesi	ve	takiplerinin	sağlanması,

• PSD	çalışma	grupları	belirlenirken	yerel	halkın	konuştuğu	dilleri	(Arap-
ça,	Kürtçe	gibi)	 bilen	meslek	elemanlarının	belirlenmesi,	 hizmet	 alan	
bireylerin	kültürel,	dini	(mezhep)	ve	diğer	hassasiyetlerinin	göz	önünde	
bulundurarak	hizmet	sunumunun	planlanması

• Resmi	makamların	evleri	 yıkılan	 ya	da	 ağır	 hasarlı	 afetzedelere	 süreç	
hakkında	aktif	bilgi	süreçlerini	başlatması,	hasarlarının	tazmini	konusunda	
başvuru	mekanizmalarının	başlatılması,

• Ebeveynleri	depremde	vefat	eden	çocukların	nereye	yerleştikleri	hakkın-
da	kamuoyunun	bilgilendirilmesi,	çocukların	dini	vakıflara	yerleştikleriyle	
ilgili	iddialara	yetkili	makamlarca	açıklamada	bulunulması,	

• Afette	 enkazda	 kalanların	 ‘kayıp’	 olarak	 kayıt	 altına	 alındığı	 bilinmekte	
olup	kayıp	sürecinin	uzaması	ailelerin	yas	sürecini	geciktirdiği,	ailelerin	



18 • DEPREM SÜREÇLERİ VE RAPORLARI

615

beklenti	 ve	belirsizlik	duyguları	 yaşamasına	 sebep	olduğu,	bu	 sürecin	
travma	sürecini	uzattığından	‘kayıp’	olarak	kayıt	altına	alınların	akıbetleri	
bir	an	önce	netleştirilmesi,	ailelerine	ivedi	bilgi	verilmesi,	

• Deprem	bölgesinde	ve	afetzedelerin	göç	ettikleri	 illerde,	afetzedelerin	
günlük	rutinlerine	dönmelerine	yönelik	iş	imkanlarının	oluşturulması,

• Ülkenin	içerisinde	bulunduğu	ekonomik	zorluklar	ve	afetten	sonra	yaşa-
nan	maddi	kayıplara	yönelik	afetzedelere	yönelik	yeni	ekonomik	destek	
hizmetlerin	ivedi	bir	şekilde	başlatılması,

• Afet	sebebi	ile	birçok	kişinin	uzuv	kaybı	ile	engelli	hale	geldiği,	engelli	
olan	bireylere	tıbbi	malzemelerin	teminin	sağlanması	ve	engelli	bireylere	
yönelik	sunulan	hizmetlerden	ivedi	bir	şekilde	afette	engelli	hale	gelen-
lere	yönelik	de	sunulması	için	mevzuat	düzenlemesinin	yapılması,

• Geçici	barınma	alanlarında	kalan	çocuklarla	sürdürülen	çalışmalara	bil-
gilendirici	 eğitimlerinde	eklenmesi	gerekmektedir.	Bu	alanlarda	görev	
yapan	sorumluların	bilgisi	dışında	gönüllülerin	sürece	dahil	edilmemesi	ve	
çocuklarla	çalışacak	olan	gönüllülere	ise	çocuklara	yaklaşım	konusunda	
bilgilendirici	uyarılarda	bulunulması	ve	çocukların	özellikle	mahremiyetine	
azami	ölçüde	dikkat	edilmesi	gerekmektedir.

• Deprem,	göç	ve	savaş	gibi	doğal	ve	toplumsal	kriz	süreçlerinde	psikolojik	
olarak	en	çok	etkilenen	grupların	başında	kadınların	olduğu	bilinmekte,	
kadınlara	 yönelik	 ilave	psikolojik	destek	hizmetlerinin	 sunulması,	 yer-
leştikleri	 çadırlar	 dışında	 kadınlara	 özgü	etkinlik	 çadırlarının	 kurulması	
gerekmektedir.

• Depremden	etkilenen	bölgelerde	 yoğun	bir	mülteci	 (özellikle	 Suriye)	
kesimin	yaşadığı	bilinmektedir.	Siyasal	bazı	grupların	da	yönlendirmesiy-
le,	ikinci	kez	büyük	mağduriyet	yaşayan	bu	insanların	üzerinde	yıkıcı	bir	
toplumsal	baskı	oluşmuştur.	Afet	nedeniyle	mağduriyet	yaşayan	mülte-
ciler,	insan	onuruna	yakışmayacak	olaylarla	karşı	karşıya	kalabilmektedir.	
Afetten	etkilenen	kişiler	için	sunulan	bütün	hizmetlerden	bütün	insanların	
faydalandırılması	sağlanmalıdır.	Bu	grup	içerisinde	bulunan	özel	ihtiyacı	
olan	kişiler	(engelli,	yaşlı,	çocuk,	kadın.	vb.)	ile	çalışmalar	da	planlanma-
lıdır.

• Afetten	etkilenen	bölgelerde	ve	afetzedelerin	gittikleri	 illerde	çocukla-
rın	devam	ettikleri	okullarda	çocukların	yaşadıkları	psikolojik	zorluklarla	
çalışmaya	yönelik	‘Okul	Sosyal	Hizmet’	in	ivedi	bir	şekilde	başlatılması,
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• Afet	bölgesinde	çalışıp	 afetten	etkilenen	kamu	kurum	ve	 kuruluşlarda	
çalışan	personelin	yaşadığı	olumsuz	süreç	düşünülerek	çalışma	şartların-
da	kolaylıkların	sağlanması,	personeli	ikincil	travmalardan	korumak	için	
zorla	çalıştırma,	izin	kullandırmama,	belirsiz	mesai	saatleri	gibi	uygula-
maların	yapılmaması,

• Afet	bölgesine	PSD	çalışmaları	kapsamında	diğer	illerden	görevlendirme-
lerin	‘gönüllük’	esasına	göre	yapılmasına	devam	edilmesi,	afet	bölgesinde	
görevlendirilen	personellerin	 ise	maruz	kalabilecekleri	muhtemel	 ikin-
cil	travma	etkilerden	korunabilmesi	için	gerekli	planlamaların	yapılması	
gerekmektedir.

AMED ILINE AIT 3. GÜN DEĞERLENDIRME RAPORU
Kahramanmaraş-Pazarcık	merkezli	7.8	ve	9	saat	sonra	7,6	şiddetinde	Kah-
ramanmaraş-Elbistan	merkezli	iki	depremde	Diyarbakır	merkez	ve	ilçelerde	
hissedilmiştir.	 	 Yaşanan	depremde	 şehrin	 az	bir	 kısmı	 zarar	görmüştür.	 İlk	
depremde	merkezde	8	bina	 ve	 yapı	 yıkılmıştır.	Binaların	6	 sının	 kullanıldığı	
diğer	bina	ve	yapıların	ise	önceden	boş	olduğu,	ayrıca	birçok	sayıda	bina	ve	
yapı	da	hasar	görmüştür.	Merkezde	yıkılan	binaların	hepsi	çok	katlı	binalardır.	
09.02.2023	tarihi	saat	09.00	itibarıyla	ölü	sayısı	182,	yaralı	sayısı	898	üzerinde,	
40	Yoğun	bakım	olmak	üzere	130	kişinin	yatarak	tedavisi	yapılmakta	ve	768	
yaralı	ise	taburcu	edilmiştir.

İlk	gün	depremden	hemen	sonra	kentteki	sivil	 toplum	örgütlerinden	oluşan	
Kent	Koruma	ve	Dayanışma	Platformu	olarak	bir	araya	gelip,	Kent	Koruma	ve	
Dayanışma	Platformu	Deprem	Kriz	Merkezi	oluşturuldu.	Kriz	Merkezi	olarak	
ilk	anda	çöken	yapıların	tespiti	yapılmıştır.	Sonrasında	AFAD	İl	Müdürlüğü	ile	
iletişime	geçilmiştir.	Kriz	masasının	bileşeni	olan	TMMOB	üyelerinden	oluştu-
rulan	teknik	bir	ekip	görevlendirilerek	her	enkaz	alanına	bir	ekip	gönderilmiştir.	
Alandaki	eksiklikler	tespit	edilmiş	olup	eksiklikler	merkezimiz	tarafından	gide-
rilmiştir.	AFAD’ın	envanterinde	olması	gereken	iş	manikaları,	spiraller,	hiltiler,	
mobil	kompresörler,	eldiven,	maske,	ışık	kaynağı	gibi	tespit	edilen	eksiklikler	
Kent	Koruma	ve	Dayanışma	Platformu	Deprem	Kriz	Merkezimiz	 tarafından	
giderilmiştir.	

Kriz	Merkezi	olarak	artçı	depremlere	karşı	dikkatli	olunması	yönünde	çağrılar	
yapılmıştır.	Sonrasında	şehrin	belirli	merkezlerinde	toplanma	alanları	belirlen-
miş	olup	yurttaşlarımız	belirlenen	yerlere	yönlendirilip	güvenlikleri	sağlanmıştır.	
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Binaların	hasar	görmesi	nedeniyle	evlerine	giremeyen	yurttaşlar	için	Kriz	Mer-
kezimiz	tarafından	yurttaşların	barınmaları	için	138	yer	ayarlanmıştır.	(Düğün	
salonu,	özel	okul,	iş	yerleri,	OSB)	Yurttaşların	barınma,	ısınma,	yeme	ve	içme	
gereksinimleri	Kriz	merkezimiz	tarafından	karşılanmaktadır.		

AFAD	tarafından	çadırlar	verilmekte	ve	7	merkezi	parkta	çadırlı	geçici	barınma	
alanları	oluşturuldu.	Tarafımızdan	oluşturulan	ekiplerle	geçici	barınma	alanları	
gezilmekte	olup	 tespitlerimizi	 daha	 sonra	paylaşacağız.	Her	gün	bu	çadırlı	
alanlarda	saat	10.00	ile	15.00	arasında	SES	ten	doğru	2	gönüllümüz	buluna-
caktır.

Bölgede	hava	şartları	kötü,	yağışlı	ve	soğuk	geçiyor.	Yurttaşların	bir	kısmı	kay-
gılı	durum	nedeniyle	halen	dışarıda	arabalarda	kalıyor	veya	açık	alanlardalar.		
İki	 şiddetli	deprem	sonrası	vatandaşların	psikolojik	desteğe	de	 ihtiyacı	var.	
Bu	kapsamda	Amed	Sağlık	Platformu	bileşeni	olan	Mezopotamya	Psikologlar	
İnisiyatifi	 ve	Sosyal	Hizmet	Uzmanları	Derneği	Diyarbakır	Şubesi	 tarafından	
çocuk	ve	erişkinler	için	psikososyal	destek	çalışmaları	planlanıyor.	

Kentteki	 sağlık	 emek	meslek	örgütlerinden	oluşan	Amed	Sağlık	Platformu	
olarak	hastaneler,	aciller	gezilmiş,	hastane	yöneticileri	ile	görüşülmüş,	arama	
kurtarma	çalışmaları	takip	edilmiştir.	Şehrin	içme	suyu	ve	elektrik	sisteminde	
ciddi	sorun	meydana	gelmemiştir.	

İl	 sağlık	 müdürlüğü	 ve	 112	 komuta	 merkezi	 ile	 deprem	 sonrası	 iletişime	
geçilmiştir.	İl	sağlık	müdürü	tarafından	valilik	bünyesinde	kriz	masasının	oluş-
turulduğu	ifade	edilmiştir.	Diyarbakır	Tabip	Odası	olarak	dâhil	olma	isteğimiz	
kabul	 edilmemiştir.	 	 İl	 sağlık	müdürlüğü	 ile	08.02.2023	 tarihinde	yüz	 yüze	
yaptığımız	görüşmede	diğer	 illere	90	adet	ambulans	ve	20	UMKE	ekibinin	
gönderildiği	 aktarıldı.	 Kentteki	 her	 enkaz	 için	bir	 sorumlunun	olduğu	 ifade	
edildi.	Yoğun	bakım	kapasitelerinin	genişletildiği	 ifade	edildi.	Ayrıca	Sağlık	
Müdürlüğü	 ile	 yapılan	görüşmede,	 gönüllü	 listemizin	 kendilerine	 iletilmesi	
durumunda	ihtiyaç	olan	çevre	il	ve	ilçelerdeki	yerlere	resmi	görevlendirmenin	
yapılması	konusunda	ortaklaşma	sağlanmıştır.

Selahaddin	Eyyubi	Devlet	Hastanesi	ve	birkaç	ASM’de	kısmi	çatlaklar	var.	Çev-
re	Şehircilik	Müdürlüğü,	Sağlık	Müdürlüğü	Mühendisleri	ve	TMMOB	tarafından	
yapılan	incelemelerde	şu	ana	dek	bu	alanlarda	sorun	gözlenmemiştir,	hizmete	
devam	etmektedirler.	Olası	acil	durumlar	için	elektif	ameliyatların	iptal	edildiği	
bilgisi	alınmıştır.	
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Gazi	Yaşargil	 Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesinde	poliklinik	 sayıları	 azaltılmış	
olup	acil	ve	diğer	birçok	ameliyat	gerçekleştiriliyor.	Çevre	illerden	gelen	yara-
lıların	kabulünde	bir	sorun	yok

Dağ	kapı	Devlet	(Eski	Askeri	hastane)	Hastanesinde	poliklinik	sayıları	azaltıl-
mış	olup	acil	ve	diğer	birçok	ameliyat	gerçekleştiriliyor.	Çevre	illerden	gelen	
yaralıların	kabulünde	bir	sorun	yok

Çocuk	ve	Kadın	Hastalıkları	Hastanesinde	 rutin	 hasta	 kabulü,	 acil	 ve	diğer	
ameliyatlar	yapılıyor,	çevre	 illerden	gelen	hasta	ve	yaralıların	kabulünde	bir	
sorun	yok.

Dicle	Üniversitesi	Hastanesinde	rutin	hasta	kabulü,	acil	ve	diğer	ameliyatlar	
yapılıyor,	çevre	illerden	gelen	hasta	ve	yaralıların	kabulünde	bir	sorun	yok.

Tüm	kamu	hastanelerinde,	Depremden	etkilenen	illerden	hasta	kabulü	yapıl-
maktadır.	Bu	kapsamda	şu	ana	kadar	Malatya,	Kahramanmaraş	ve	Hatay’dan	
59	hasta	Diyarbakır’da	hastanelerde	yatarak	tedavi	görmektedir.

Amed	de	genel	olarak	Sağlık	çalışanı	sayısı	yeterli	olup	takviyeye	ihtiyaç	olma-
dığı	gözlenmiştir.09.02.2023

HATAY

ANKARA VE IZMIR GÖNÜLLÜ SES EKIPLERI 
SAMANDAĞ INCELEME VE BILGILENDIRME 
NOTLARI
Toplam	nüfus:	150	bin	(Merkezde	50	bin)	30’u	köy	olmak	üzere	toplam	42	
mahalle	 var.	Deprem	en	 fazla	 Samandağ	çarşı	 bölgesini	 etkilemiş.	Bunun	
yansıra	 köyler	de	etkilenmiş.	 Sutaşı	 ve	Mızraklı	 köyü	etkilenenler	 arasında.	
Ölü	sayısı	resmi	rakamlara	göre	2	bin	civarında,	enkaz	altındaki	kişi	sayısı	tam	
bilinmiyor.	Arama-kurtarma	faaliyetleri	ilk	iki	üç	gün	tamamen	yerel	olanaklarla	
gerçekleşmiş.	Ekipman	sorunu	olduğu	için	canlı	kurtarama	şansı	olan	birçok	
vatandaş	kurtarılamamış	ya	da	ağır	yaralı	olarak	kurtarılabilmiş.	Samandağ’da	
görev	yapan	bir	doktor	arkadaş	kendi	olanakları	ile	kurtulmuş	ve	ikinci	günden	
bu	yana	da	sağlık	hizmetlerine	destek	vermeye	devam	ediyor.	Barınma,	bes-
lenme	(yemek)	duş,	tuvalet	ve	çöp	sorunu	halen	ciddi	olarak	devam	ediyor.	Bu	
sorunlarla	ilgili	toplumun	örgütlü	yapıları	çözüm	arıyor,	toplumun	sürece	aktif	
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katılımı	teşvik	ediliyor.	Su	var	ama	kullanılmıyor	ancak;	mikrobiyolojik	inceleme	
sonuçlarına	göre	kullanıma	geçilebilir.	 	Tankerle	klorlanmış	su	dağıtımı	hala	
ciddi	bir	ihtiyaç.	Hasarsız	ya	da	az	hasarlı	okulların	tuvaleti	kullanıma	açılabilir.

Sağlık	hizmetleri	ile	ilgili	çok	sayıda	kurum	ve	bağımsız	inisiyatifin	revir-ec-
zaneleri	var.	Devlet	hastanesine	ilk	ulaşan	ekip	Marmara	Acil	ekibi	olmuş	ve	
hala	devam	eden	arkadaşlar	var.	İstanbul	Tabip	Odası	hekimleri	ilk	hafta	içinde	
bölgeye	ulaşmış	ve	mevcut	revirlerin	çalışmasını	koordine	etmeye	çalışmış	ve	
katkı	vermiş.	Samandağ’ın	da	faaliyet	yürüten	sağlık	birimleri	şunlar:	

Mönşer	kafe	(İlaç	dağıtımı	yapan	bir	merkez,	hemşire	arkadaş	koordine	ediyor.	
TTB	koordinasyona	ilaçları	devrederek	ortak	çalışmaya	başladı)

Kültür	merkezi	(iki	doktor)	kent	merkezinde	bir	yere	taşınacak

Özel	Deniz	hastanesi	(Ücretsiz	hizmet	veriyor)	Kadın	doğum,	Acil,	Dahiliye,	
pediatrist,	eczacı	ve	sağlık	emekçileri	bulunuyor.	3-4	hemşire	mobil	hizmet	
veriyor.

Yeni	park	(TEB,	eczacı	vb.),	Lise	(3	doktor,	…),	Anadolu	Palace	(hekim	var),	
Serbest	pediatrist

ASM;	Mağaracık,	Batı	Ayaz,	Tomruk	suyu,	Yaşlıca	

Özel	eğitim	anaokulu	reviri	(Doktor	var,	TTB	heyetine	devroldu)

Samandağ	Eğitim	Sen	(Eczane,	anestezi	teknikeri	arkadaş	ilaç	dağıtıyor)

Deniz	Kafe	(Burada	hem	ilaç	dağıtılıyor	hem	de	barınma	desteği	sunuluyor)

Deniz	Kafe	yanında	bir	siyasi	yapı	konumlanmış,	motorize	ilaç	ve	yardım	dağı-
tımı	yapılıyor.	

Devlet	Hastanesi	çalışıyor.	Amerikalı	sağlık	heyetlerinin	bir	birim	açma	arayışı	
var.

Bunun	dışında	İkinci	bir	ekip	Devlet	hastanesinden	bağımsız	kent	içinde	bir	
özel	eğitim	anaokuluna	taşınıp,	özgün	çalışmasına	başlamış	durumda.	Polikli-
nikten	ziyade	daha	çok	saha	çalışması	(mahalle	ve	köy	taramaları)	yürütülüyor.	
SES	heyeti	 olarak	Hatay	SES	 yönetim	kurulundan	bir	 arkadaş,	TTB	 (İstan-
bul	TO)	heyeti	ile	Samandağ’da	sağlık	hizmet	yürüten	inisiyatiflerle	yüz	yüze	
görüşülerek	koordineli	çalışma	gerekliliğine	vurgu	yapıldı.	Bu	amaçla	15	Şubat	
tarihinde	tüm	yapıların	katılımı	ile	toplantı	gerçekleştirilerek	çalışmaların	koor-
dineli	 bir	 şekilde	 yürütülmesine	 yönelik	 yoğunlaşma	yaşandı,	 ilaç	 ve	 tıbbi	
malzeme	eksiklikleri	 de	daha	hızlı	 karşılanmaya	başlanmış	oldu.	Toplantıda	
koordineli	çalışmanın	yanı	 sıra	birinci	basamak	sağlık	hizmetlerinin	yaşama	
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geçirilmesi,	acil	hizmetlerin	koordine	edilmesi,	revirlerin	etkin	kullanımı,	per-
sonel	desteğinin	sağlanması,	yardımların	efektif	belirlenmesi	ve	sürekliliğinin	
sağlanması	gündemleri	ele	alındı.

İstanbul	BB	tarafından	ciddi	yardım	desteği	var.	Bunun	yanında	çok	sayıda	
siyasi	yapı,	meslek	örgütü,	sendika,	dernek,	oda,	Samandağlı	gönüllüler	tara-
fından	ciddi	yardım	kampanyaları	var.

Samandağ	da	en	önemli	gündem	bölgenin	 insansızlaştırmaya,	ayrımcılık	ve	
asimilasyona	dönük	çalışmaların	olduğu.	Çadırlara	ve	yardımlara	el	koyma	çalı-
şılıyor,	gönüllülerin	yerleri	kapatılmak	isteniyor.	Yağmalama	bahanesi	ile	bazı	
güçlerin	kentin	görünür	yerlerinde	dolaşmaya	başlaması	 tedirginliğe	sebep	
oluyor.	14	Şubat	2023

ISKENDERUN DEPREM INCELEME RAPORU
Deprem	İskenderun’un	tüm	bölgelerini	etkilememiş.	En	çok	etkilenen	bölgeler;	
Mustafa	Kemal	Mah.	Dumlupınar	Mah.	Pınarbaşı,	Paç	meydanı,	Fener	Cad.,	E-5	
yolu,	SSK	hastanesi	civarı.

İskenderun’un	dağa	yakın	yukarı	kesimleri,	eski	İskenderun	ve	çevresi	sağlam	
kalmış.

Defin	 işlemleri	 için	 5	 pratisyen	 hekim	 çalışmış.	 Sadece	 3.gün	 beş	 hekim	
toplamda	450	ölü	muayenesi	(tek	günde)	yapmış.	Enkaz	çalışmaları	3.	gün	
başlamış.	Bu	 zamana	 kadar	 halk	 kendi	 imkanları	 ile	 kurtarma	 faaliyetlerini	
yürütmüş.	Sağlıkçılar	dahi	çok	sayıda	kişi	canlı	çıkarılmış.	AFAD			ilk	başlarda	
tam	donanımlı	ekipmanı	olmayan	ekipler	ile	gelmiş,	gönüllülerin	çalışmalarına	
müdahale	etmiş	ve	canlı	kurtarılacak	kişilere	erişim	dahi	engellenmiş.	Şu	an	
birçok	yerden	çekilmiş	durumda,	sadece	Eda	apartmanında	çalışmalar	devam	
ediyor.	 İskenderun	Devlet	Hastanesi’nin	 ana	binası	 (eski	 bina)	 ağır	 hasarlı,	
yıkılmış	durumda.	Enkaz	altında	76	sağlıkçı	olduğu	söyleniyor.	Yine	aynı	has-
tanede	140	hasta,	sayısı	bilinmeyen	hasta	yakını,	enkaz	altında	olduğu	belirtildi.		
2012’den	bu	yana	bu	hastanenin	depreme	dayanıksız	olduğu	bilgisi	var,	bu	
bilgi	hastane	web	sayfasında	da	yer	almış.

Özel	bir	göz	hastanesi	de	ağır	hasarlı	(yıkılmış),	İlçe	sağlık	müdürlüğü	binası	
ağır	hasarlı.

	İlçe	ye	Elektrik	verildi,	fakat	bazı	bölgelerde	su	sorunu	halen	devam	ediyor.

4	tane	çadır	kent	biliniyor:	Karaağaç,	Ağır	Bakım,	Bil-Fen,	Palmiye	AVM	(kon-
teyner).
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	Bununla	birlikte	yetkili	halk	sağlığı	uzman	ilçede	30	çadır	kent	olduğunu	ve	
bunların	10’nun	büyük	(250-300 	çadır)	olduğu	bilgisi	verildi.	Geri	kalanların	ise	
50	çadırlı	ya	da	50	çadırdan	az	16	çadırlı	küçük	çadır	kentler	olduğunu	belirtti.

Tuvalet	halen	önemli	bir	sorun	olarak	duruyor.

Mustafa	Kemal	Mah.	15	kadın	ve	15	erkek	olmak	üzere	toplam	30	seyyar	tuvalet	
var.

	 Su	 sorunu	her	 yerde	olduğu	gibi	 burada	da	devam	ediyor.	Mikrobiyolojik	
incelemeler	yapılıyor,	bazı	bölgeler	temiz	olsa	da	riskli	diye	su	verilemiyor.	Duş	
olanakları	olmadığı	için	uyuz	vakalarında	artış	olduğu	bilgisi	var,	ishal	vakası	
henüz	yok,	ASYE	var.

Artçı	deprem	nedeniyle	hala	eve	giremeyen	insanlar	var.

Deprem	sonrası	 özellikle	 yerel	 sağlık	 çalışanlarının	özveri	 ile	 yürüttüğü	bir	
sağlık	hizmeti	üretimi	var.	

Özel	Gelişim	hastanesi	ve	yeni	Devlet	Hastanesi	binasında	ameliyatlar	hızla	
başlatılmış.	Bunların	 yansıra	 çok	erken	 aşamada	önce	Hindistan	 sonra	da	
İspanyol	hastaneleri	kurulmuş.	Efektif	çalıştıkları	ve	özellikle	birinci	basamağın	
poliklinik	yükü	de	buralardan	karşılanmış	durumda.

Özel	Gelişim	Hastanesi	çalışanları	 için	barınma	konteynırda	(60)	sağlanmış.	
Bunların	yanında	Palmiye	ve	MediPD?	Hastaneleri	de	çalışıyormuş.

Psiko-sosyal	 çalışan	destek	hizmeti	 için	Özelde	çalışan	 iki	 psikiyatrist	 de	
çalışmalara	destek	veriyormuş.

Aile	ve	Sosyal	Politikalardan	Psiko-sosyal	destek	için	40	sosyal	çalışmacı	böl-
geye	gelmiş.	Bununla	birlikte	TRSM	ihtiyaç	yok	diye	kapatılmış.

Kamuda	çalışan	sağlık	emekçilerine	göreve	dönmeleri	için	resmi	yazı	yazılmış.	
Gelenler	 çalışmaya	başlamış,	 ama	psikolojileri	 çalışmaya	uygun	olmadıkları	
bilgisi	yaygın.	Genelge	ile	verilen	izinlerin	dahi	kullanılması	istenmiyor.	Sorun-
ları	çözme	bir	yana	iki	gün	içinde	göreve	dönmeyenler	için	hukuki	yaptırımlar	
yaptırılacağı	ifade	ediliyor.	

Birinci	basamak	sağlık	hizmetleri	başlamamış	durumda,	ASM’ler	kapalı,	Pratis-
yen	hekimler	cenaze	işlemlerinde	görevlendirilmiş.	Sezaryen	hastaları	Dörtyol	
ilçesine	gönderiliyor.	Eczaneler	11-16	saatleri	arasında	çalışıyor.	Diyaliz	hasta-
larının	tedavileri	devam	ediyor.

Cemevi	içinde	emek	ve	demokrasi	güçleri	yer	açmış.	Burada	bir	eczane	var.	
Gönüllüler	burada	çalışmalara	destek	veriyor.	Bir	hemşire	arkadaş	pansuman	
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ve	enjeksiyon	hizmeti	veriyor.	İlk	birkaç	gün	hekim	de	bulunmuş.	Eczanenin	
olduğu	binada	çatlak	olduğu	için	bahçede	bulunan	sağlık	kabininin	yanına	bir	
yere	taşınması	planlanıyor.	Suriyelilerle	ilgili	 ırkçı	söylemler	artıyor,	bu	kaygı	
uyandırıyor.	Yetkili	Halk	Sağlığı	uzmanı	 ile	konuştuk.	Birinci	basamak	sağlık	
hizmetlerin	başlatılması	 için	 adım	atıldığını,	 bakanlık	düzeyinde	halk	 sağlığı	
uzmanları	ve	epidemiyologların	İskenderun’a	geldiğini	belirtti.

Hıfzıssıhha	açısından	(tuvalet,	duş,	su,	sağlık	kabini	vb.)	 incelemeleri	yapıl-
mış.	Mevcutta	32	ASM	var,	10’u	dışında	diğerleri	kullanılabilir	raporu	alınmış.	
Sağlam	ASM’ler	nüfusu	büyük	10	çadır	kentte	ASM	kurulması	planlanıyormuş.	

Soğuk	zincir	depoları	Gaziantep	üzerinden	kullanılacakmış.	Sağlam	ASM’lerde	
de	malzeme	sorunu	mevcut,	bilgisayarları	çalınan	ASM’lerin	olduğu	bilgisini	
aldık.	Şebeke	suyu	için	yaygın	mikrobiyolojik	incelemeler	yapılıyormuş,	klor-
lanmış	tanker/plastik	depodaki	sular	ve	şişe	su	kullanımı	ön	planda	olduğunu	
belirtti.	HATSU	 incelemeler	 sonrası	 şebeke	 suyunu	 vermeyi	 planlıyormuş.	
Tuvaletler	vidanjörlerle	boşaltılmaya	çalışılıyormuş.	Okulların	tuvaletleri	gözden	
geçiriliyormuş.	Çadırlar	arası	mesafe	istenen	genişlikte	değil,	50	cm	şeklinde	
düzenlenmiş.	Kentte	halen	en	temel	sorun	barınma	olarak	devam	ediyor.	15	
Şubat	2023

HATAY’DA GÖNÜLLÜ EKIPLERIMIZIN YAPTIĞI 
GÖZLEMLER VE NOTLAR
SES	ve	TTB	tarafından	kurmuş	olduğumuz	sağlık	birimlerimizde;	başvuran-
lara	muayene	ve	ilaç	desteği	vermenin	yanında	saha	çalışmaları	kapsamında	
koruyucu	sağlık	hizmetine	yönelik	bilgilendirmeler,	sağlık	taramaları,		çadırların	
koşullarının	 gözlemlenmesi,	 suların	 denetlenmesi	 ve	 klorlanmasına	 yönelik	
faaliyetler,	çöplerin	uygun	şekilde	bertaraf	edilmesine	yönelik	bilgilendirme	
çalışmaları,	fosseptik	çukurların	nasıl	olmasına	gerektiğine	dair	köylerde	bil-
gilendirme	gibi	çok	boyutlu	çalışmalar	yürütülmektedir.	

Çadır	kentlerin	sağlıklı	bir	yaşam	alanı	olarak	kurulup	kurulmadığı,	çadırlarda	
kaç	kişinin	kaldığı,	durumlarının	ne	olduğu	ne	tür	sağlık	sorunları	yaşandığı,	
özellikle	kadınlarda	enfeksiyon	olup	olmadığı,	ilaç	sıkıntısının	olup	olmadığı	vb.	
tespit	edilmeye	çalışılmaktadır.	Çocuklarda	bit	muayenesi	yapılmakta,	bit	ve	
uyuzun	pandemiye	dönüşmemesi	için	muayeneler	ve	tedaviler	yapılmaktadır.	
Yine	psiko-sosyal	destek	açısından	da	sendikamız	SES’in	ekipleri	içerisinde	
yer	alan	psikologlar,	sosyal	hizmet	uzmanları	gibi	meslek	elemanları	bulun-
makta	 ihtiyacı	olanlar	 ile	görüşmeler	yapılmakta	ve	yönlendirme	faaliyetleri	
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yürütülmektedir.	Yapılan	 tespitler	 ve	gözlemlenen	sorunlar	 sendikamız	SES	
tarafından	yerel	idarecilere	ve	bakanlıklara	da	aktarılarak	çözüme	yönelik	katkı	
sağlanmaya	çalışılmaktadır.	

24	Şubat	3	Mart	 tarihleri	 arasında	75	 farklı	 çadır	 kent/mahalle/köy	gezildi.	
Genel	gözlemler	aşağıdaki	gibidir:

• Genel	 olarak	 su	 sorunu	devam	etmekte	çoğunlukla	 kuyu	 suyu	 ya	da	
dere	suyu	kullanılmaktadır.	Kullanılan	şebeke	sularında	klorlama	açısından	
eksiklikler	var	ve	bu	durum	çevre	teknisyeni	arkadaşlarımız	tarafından	da	
denetlenmektedir.		İçme	suyu	açısından	hazır	sulardaki	yetersizlik	nede-
niyle	şebeke	suyu	kullanımı	yaygınlaşmaya	başlamaktadır.	

• Barınma	 sorunu	devam	etmekte	çoğunlukla	merkezde	 yaşayan	ancak	
köylerde	 evi	 olanlar	 ya	 da	 yakınları	 olanlar	 köylere	 taşınmaktadırlar.	
Bütün	köylerde	nüfus	çoğunlukla	2	katına	çıkmış	durumda.	Yetersiz	çadır	
durumu	söz	konusu	köylerdeki	insanların	büyük	bir	çoğunluğu	sera	çadır-
larında	kalmakta.	

• Merkezde	tuvalet	yetersiz	ve	hijyenik	durumda	değil.	Köylerde	ise	evlere	
gir	çık	yapılmakta.	Duş	için	nerdeyse	hiçbir	alan	bulunmamakta	halk	kol-
lektif	olarak	seralarda	su	kaynatıp	yıkanmaya	çalışıyor.	

• Tuvalet	ve	banyo	problemi	devam	etmektedir.	Kimi	yerlerde	yeterince	
tuvalet	 bulunmamakta,	 çoğu	 yerde	 ise	 tuvaletlerin	düzenli	 temizliği-
nin	yapılmamasından	kaynaklı	sağlığı	tehdit	eden	kirlilik	yaşanmaktadır.	
Banyo	sayısının	yeterli	olmaması	da	uyuz	ve	bit	salgınlarına	zemin	hazır-
lamaktadır.	Her	çadırda	ya	da	serada	20-30	kişinin	yaşaması	ve	koşullar	
değerlendirildiğinde	pandemi	riski	bulunmaktadır.	Pandemiye	dönüşme-
mesi	için	tedavi	ve	bilgilendirme	faaliyetlerimiz	devam	etmektedir.

• Son	2	gündür	çocuklar	başta	olmak	üzere	ishal	görülmektedir.	Halk	bu	
durumu	bulanık	dere	ve	kuyu	suları	ile	ilişkilendirmektedir.

• Küçük	ve	büyükbaş	hayvanı	ölen	çok	sayıda	aile	bulunmakta.	İlk	günden	
itibaren	hayvanların	bulaşıcı	hastalıklara	zemin	oluşturmaması	için	bilgi-
lendirme	çalışmaları	yapılmaktadır.

• Kadınlarda	başlayan	vajinal	akıntı,	kaşıntı	ve	sistit	durumu	artmaya	baş-
lamaktadır.	 Hijyen	 koşullarının	 eksikliği,	 tuvalet	 ve	 banyo	 sorunu,	 bu	
durumda	başat	rol	oynamaktadır.	Aynı	zamanda	ciddi	anlamda	iç	çama-
şırı	sorunu	da	bulunmaktadır.	

• Gebe	ve	yenidoğan	izlemi	yeni	yeni	birkaç	ASM’	de	gönüllü	hekimlerle	
verilmeye	başlanmış	durumda.	
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• Merkezde	elektrik	sorunu	devam	etmekte	ancak	köylerde	kısmen	de	olsa	
yıkımın	az	olması	nedeniyle	elektrik	çoğunlukla	verilebilmekte.	

• AFAD	tarafından	organize	edilen	çadır	kentlerde	çadırlar,	yeterli	mesafe	
konulmadan	elektrik,	su,	fosseptik	alt	yapısı	oluşturulmadan	inşa	ediliyor.	
Havaların	soğuk	olması	nedeniyle	özellikle	geceleri	soba	kullanılmakta	ve	
bu	sobalarda	kalitesiz	kömürde	kullanılmaktadır.	Çadırların	kalabalık	oldu-
ğu	da	göz	önüne	alındığında	üst	solunum	yolu	enfeksiyonlarında	ciddi	bir	
artış	gözlenmektedir.

• Gönüllü	 sağlıkçıların	oluşturduğu	kadın	biriminde	bu	süre	zarfında	aile	
planlaması,	gebe	ve	0-12	bebek	izlemi	yapılmaya	başlandı.	1	Mart	itibari	
ile	yeni	doğan	topuk	kanı	alınıp	Adana’da	çalışılması	için	bir	koordinasyon	
kuruldu.	Annenin	bebeği	bebeğin	anneyi	reddetmesi	ve	emzirme	süre-
cinin	bozulmaması	için	kadınlarla	görüşme	alınmaya	çalışılıyor.	

• Çok	fazla	kaşıntı	şikâyeti	için	travazol	talebi	var.	Kaşıntının	yanı	sıra	akıntı	
ve	koku	durumu	da	olması	halinde	travazol	temin	ediliyor.	Ancak	sadece	
kaşıntı	durumunda	sağaltım	ve	çevre	koşulları	üzerinden	görüşme	alıp	
kollektif	bir	biçimde	çözüm	bulunmaya	çalışılıyor.	Gerek	kadın	birimine	
gerek	köylere	giden	ekiplerce	her	köyden	kontak	iletişimleri	kurulmaya	
çalışılıyor.

Yıkılan	 binaların	 enkazı	 kaldırılırken	 herhangi	 bir	 önlem	 alınmadığı,	 enkaz	
çevresinin	yeterince	sulanmadığı,	enkaz	kaldırmada	çalışan	personelin	N-95	
(FFP2)	maske	kullanmadığı,	sendikamız	SES	ve	TTB’nin	yaptığı	uyarılar	sonrası	
normal	cerrahi	maskelerin	kullanıldığı	gözlemlenmiştir.	Bunun	da	ciddi	sağlık	
sorunlarına	yol	açacağı	hususu	sendikamız	SES,	TTB	başta	olmak	üzere	birçok	
kesim	tarafından	ifade	edilmektedir.

Deprem	bölgelerindeki	Aile	 Sağlık	Merkezlerinin	 (ASM)	neredeyse	 tamamı	
kapalıdır.	Çünkü	bir	kısmı	yıkılmış,	bir	kısmı	ağır	hasarlı	hale	gelmiştir.	Kısmen	
koşulları	olanlar	da	yeni	yeni	açılmaya	başlanmaktadır.	Ancak	buralarda	çalışan	
emekçiler	de	depremzede	olduğu	için	travma	durumları	devam	etmektedir.

Depremin	başından	itibaren	genel	merkezimiz	tarafından	ilgili	resmî	kurumlarla	
kollektif	çalışma	yürütmeye	hazır	olduğumuzu	ifade	ettik.	Buna	dair	çağrılar	
ve	önermeler	yaptık.	Ancak	kollektif	ve	koordineli	çalışma	taleplerimiz	karşılık	
bulmadığı	gibi	gönüller	tarafından	Sevgi	parkında	kurulan	çadırların	kaldırılması	
için	baskılar	ile	karşılaşıldı.

2	Mart	tarihinde	sabah	saat	10	gibi	vali	yardımcısı	ve	polislerle	beraber	sağlık	
emekçileri	olarak	konumlandığımız	bir	revirimiz	ve	bir	kadın	sağlık	birimimiz	ve	
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ortaklaşarak	çalışma	yürüttüğümüz	veteriner	kliniğinin	ve	Türkiye	psikiyatrist	
derneğinin	de	bulunduğu	sevgi	parkının	boşaltılması	istendi.	

Her	 kuruma	 farklı	 gerekçeler	 ileri	 sürüldü.	Türk	Tabipler	Birliği’ne	Kızılay’ın	
aşevi	kurulacağı,	sendikamıza	yıkılacak	binaların	tehlike	oluşturduğu,	veteriner	
kliniğine	salgın	hastalıklar	olabileceği,	yerel	halka	ise	sol	örgütlerin	çok	fazla	
konumlandığı	söylendi.		Israrla	şehir	merkezine	uzak	izole	alanlar	taşınmamız	
için	baskı	oluşturuldu.	Taşınmak	üzere	önerdiğimiz	alan	ise	kabul	edilmeyip,	
bir	gün	boyunca	sürüncemede	bırakılıp,	 iş	yapamaz	hale	gelmemize	neden	
olundu.	Bu	süre	zarfında	saha	ekiplerimiz	yetersiz	bir	şekilde	sahaya	çıkarken,	
sadece	revirimiz	sağlık	hizmeti	verebildi.		En	sonunda	sağlık	birimimiz,	bizim	
önerdiğimiz	100	metre	sol	çaprazımızda	bulunan	El	Arabi	Türbesi’ne	konum-
landırıldı.

ÖNERILER:

1- Çadır	kentler	ve	konteyner	kentlerin	 toplama	kampı	gibi	görülmesi	ve	
dizayn	edilmesinden	derhal	vazgeçilmelidir.	Buraların	yaşam	alanı	oldu-
ğu,	uzun	süre	kalınacağı	görülerek	bir	düzenleme	yapılmalıdır.	Mevcut	
çadır	 kentler	bulaşıcı	 hastalıklara	 zemin	hazırlamakta,	 yangın	 tehlikesi	
riskini	artırmakta,	sobalara	bağlı	zehirlenmelere	yol	açarak	enkazdan	sağ	
kurtulanların	barınmadan	kaynaklı	 ölmelerine	neden	olacak	 şekildedir.	
Bu	konuda	uluslararası	standartlar	bellidir.	Sendikamız	SES	ve	TTB’nin	
önerileri	dikkate	alınmalıdır.	

2- Çadır	kentler	ve	konteyner	kentlerde	kurulan	WC	’ler	kadınlar	düşünü-
lerek	yeniden	ele	alınmalı,	hijyen	sorunu	çözülmelidir.	Çadır	kentler	de	
özellikle	kadınlara	ve	çocuklara	yönelik	psiko-sosyal	destek	çalışmaları	
acilen	başlatılmalıdır.	Birçok	çadır	kentte	kadınların	çadır	dışına	çıkmadığı	
gözlemlenmektedir.	Her	kentin	kültürel	durumunu	da	gören	bir	yerden	
kadınların	 çadır	 kentteki	 toplumsal	 yaşama	katılımı	 için	 tedbirler	 alın-
malıdır.	Çadır	kent	yönetimlerinde	yaşayanların	aktif	katılımını	sağlayan	
mekanizmalar	geliştirilmelidir.

3- Temiz	ve	ulaşılabilir	su	sorunu	ile	banyo	ve	tuvalet	sorunu	ivedilikle	çözül-
melidir.	

4- Çadır	kentlerde	dağıtılan	yemekler	günlük	besin	ve	kalori	ihtiyacını	karşı-
lamaya	yetecek	derecede	olmalıdır.	Özellikle	çocuklara	çok	sayıda	abur	
cubur	yiyecekler	dağıtılmakta	ve	sağlıkları	için	sorun	teşkil	edecek	boyut-
tadır.
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5- Depremin	yıkıcı	etkilerinin	en	fazla	yaşandığı	Hatay,	Adıyaman	ve	Kah-
ramanmaraş	 başta	 olmak	 üzere	 deprem	 bölgesinde	 görevli	 kamu	
emekçilerinin	hiçbir	koşul	aranmadan	tayinleri	istedikleri	yere	yapılmalı-
dır.

6- Tayin	 çıkarmak	 istemeyenler	 açısından	 da	 en	 az	 3-6	 ay	 ücretli	 izinli	
sayılmalıdırlar.	Bir	 şekilde	deprem	bölgesinden	ayrılıp	 çeşitli	 kenetle-
re	çocuklarını	okullara	yerleştirilenler,	çocukları	 sınava	girecek	olanlar,	
durum	normalleşinceye	kadar	3-6	aylık	ücretli	izin	süreleri	bittikten	sonra	
bulundukları	illerde	geçici	görevle	çalışmaları	sağlanmalıdır.	

7- Hiçbir	şekilde	deprem	bölgesinden	ayrılmayan	ve	geçici	görevlerle	dönü-
şümlü	olarak	deprem	bölgelerine	gönderilen	tüm	kamu	çalışanları	 için	
uygun	barınma,	beslenme	ve	uygun	hijyen	 koşulları	 sağlanmış	 yaşam	
alanları	 oluşturulmalı	 ve	çocukları	 için	24	 saat	 hizmet	 verecek	 kreşler	
açılmalıdır.	24	Şubat	–	3	Mart	2023

SES Gönüllü Ekipleri Hatay Çevre Sağlığı Raporu  
Antakya	merkezi	için	felaket	öncesinde	aktif	ve	yoğun	olarak	Karaçay	İçme	
Suyu	Arıtım	Tesisi	ve	Harbiye	Depolama	kullanılıyor.	Bu	iki	hattın	mevcut	kulla-
nım	durumu,	nerede	ne	gibi	arıza	ve	kesintilerin	olduğu	tespiti	ivedi	bir	şekilde	
tespit	edilemediği	 için	felaket	sonrasında	daha	az	kullanımda	olan	(bir	nevi	
yedekte	tutulan)	Çekmece	Şebeke	Hattı	yoğun	kullanım	için	devreye	alınıyor.	
Bu	hat	felaket	öncesinde	aktif	kullanımda	olmadığı	için	süper	klorizasyon	ile	
hattın	dezenfeksiyonu	yapılıyor.	Aynı	zamanda	Bağrıyanık	ve	Saraycık	su	depo-
ları	var	ve	aktif	olarak	klorlama	cihazı	var.

Hatay	il	genelinde	yoğun	olarak	sondaj,	tulumba,	kuyu	seklinde	içme	kullanma	
suyu	temini	söz	konusu.	Örneğin,	saha	çalışması	yapmak	üzere	TTB/SES	olarak	
üç	kez	gidilen	Tanışma	Köyünde	300	tonluk	bir	depo	mevcut.	Otomatik	klor	
cihazı	mevcut	fakat	arızalı.	Saha	ekiplerimiz	her	gittiklerinde	bakiye	klor	ölçü-
mü	yaptı.	HATSU	ile	yapılan	ortak	çalışma	ile	köyün	kendisine	ait	olan	depoda	
hem	manuel	ve	sonrası	içinde	cihaz	aktif	hale	getirilerek	klorlama	yapılması	
sağlandı.

Hatay	İl	Sağlık	Müdürlüğü	yerel	su	idaresi	ile	irtibatlı	değil,	dolayısıyla	koordine	
bir	çalışma	yürütülmüyor.	

26.02.203	Pazar	Defne	İlçe	Sağlık	Müdürlüğü,	Çevre	Sağlığı	Şube	Müdürlüğü	
ile	iletişim	kurularak	yapılmakta	olan	çalışmalar	ve	bölge	hakkında	bilgi	alın-
dı.	Aktif	olarak	 sahada	çalışan	çevre	 sağlık	 teknisyeni	 ile	görüştüğümüzde;	
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HATSU	şehrin	tamamına	sadece	kullanım	amaçlı	şebeke	suyu	vermeye	çalı-
şıyor.	Elektrik	verilebilen	noktalarda	mevcut	klor	cihazları	ile	minimum	1	ppm	
düzeyinde	klorlama	yapılıyor.	Fakat	elektrik	olmayan/verilemeyen	noktalarda	
klorlama	yapılamıyor.	Manuel	klorlama	konusunda	yetersizlik	var.

Defne	ilçesinde	günlük	olarak	4-5	noktadan	mikrobiyolojik	su	numunesi	alı-
narak,	 Eğitim	Araştırma	Hastanesi	Bahçesinde	bulunan	Mobil	Halk	 Sağlığı	
Laboratuvarına	teslim	ediliyor.	

Şehrin	genelinden	alınan	yaklaşık	53-55	numune	Adana	Halk	Sağlığı	Labora-
tuvarına	gönderiliyor.	Analiz	sonuçları	hakkında	tüm	çabamıza	rağmen	bilgi	
edinilemedi.	Alınan	numunelerin	özellikle	klor	tespit	edilen	noktalardan	alın-
dığı	bilgisine	erişildi.	Klorlama	yapılamayan	yerlerdeki	durum	hakkında	bilgi	
olmadığı	görüldü.

Örnek:	 18/02/2023	 tarihli	 Saraycık	girişi	 5	 tonluk	depodan	 alınan	numune	
analiz	sonucu;	Koliform	Bakteri	100	ml	de	2	adet	tespit	edilmiş,

Örnek:	18.02.2023	tarihli	Kurderesi	Mah.	Su	numunesinde	100	ml	1	Koliform	
Bakteri	tespit	edilmiştir.

Raporda	EMS;	En	muhtemel	olarak	sayı	olarak	belirtilmiştir.

18/02/2023	tarihli	raporda	Defne	ilçesinin	13	ayrı	noktasında	bakiye	klor	2-3	
ppm	olarak	tespit	edildiği	bilgisine	ulaşılmıştır.

Sevgi	Parkının	 hemen	yanında	bulunan	okulda	 yaptığımız	ölçümde	bakiye	
klor	2	ppm	olarak	tespit	edilmiştir.	Temin	ettiğimiz	klor	tabletleri	ve	bakiye	
klor	ölçümü	için	ortotolidin	saha	ekiplerine	dağıtılarak,	bakiye	klor	ölçümü	ve	
manuel	klorlama	eğitimi	verildi.

Çörlü	Mahallesinde	de	yaptığımız	çalışmada;	şebeke	suyunda	1,5	ppm	bakiye	
klor	tespit	edildi.	Kullanma	suyu	olarak	yaygın	şekilde	kullanım	olduğu	görüldü.	
İçme	suyu	olarak	ambalajlı	su	kullanımı	olduğu	görüldü.

Sutaşı	Mahallesinde	yaptığımız	çalışmada	yaygın	olarak	tulumba	suyu	kulla-
nıldığı	görüldü.	Burada	bulunan	bir	çadır	kentte	2	adet	1500	kg	su	deposunda	
klor	olmadığı	tespit	edildi	ve	manuel	klorlama	yapıldı.	Klor	eriyiği	hazırlanarak	
sonraki	depolama	için	çadır	kent	sorumlusuna	teslim	edildi.

Samandağ	 İlçe	Merkezinde	 İstanbul	Büyükşehir	Belediyesi	 tarafından	stan-
dartlara	uygun	bir	şekilde	kurulmaya	başlanan	çadır	kentte	yapılan	bakiye	klor	
ölçümünde	10	tonluk	depoda	bakiye	klor	1	ppm	olarak	tespit	edildi.	Samandağ	
TTB/SES	gönüllü	arkadaşlarımız	günlük	olarak	takip	ettiklerinde	ise	bakiye	klor	
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olmadığını	tespit	ettiler.	Bu	depoya	suyun	Samandağ	İtfaiye	Müdürlüğünden	
geldiği	 tespit	 edildi.	 İtfaiyeye	gidilerek	 yetkililerle	 ve	HATSU	 ile	 yaptığımız	
görüşmede;	sondaj	kullanıldığı,	cihaz	ya	da	kaynağa	yönelik	sürekli	klorlama	
yapılamadığı	görüldü.	Tankerlerin	dolumu	esnasında	klorlama	yapıldığı	görüldü.	
Devamlılığı	konusunda	hassasiyet	gösterilmesinin	önemi	iletildi.

Aktaş	Mahallesinde	 saha	 ekiplerimiz	 tarafından	 yapılan	 çalışmada	 şebeke	
suyunda	klor	olmadığı,	buna	rağmen	içme	ve	kullanma	suyu	olarak	kullanıldığı	
tespit	edildi.	Durum	HATSU	ya	bildirildi.

Karacanlık	Köyünde	saha	ekiplerimiz	tarafından	çalışmada	klor	olduğu,	suyun	
sadece	kullanma	suyu	olarak	kullanıldığı,	içme	suyu	olarak	ambalajlı	su	kulla-
nıldığı	görüldü.

Kuruyer	 Mahallesinde	 saha	 ekiplerimiz	 tarafından	 yapılan	 çalışmada	 klor	
olmadığı,	 içme	suyu	olarak	ambalajlı	 su	kullanıldığı	görüldü.	Şebekede	Klor	
olmaması	HATSU	ya	bildirildi.

Emek	Mahallesinde	 saha	ekiplerimiz	 tarafından	 yapılan	 çalışmada	 şebeke	
suyunda	klor	olmadığı	tespit	edildi	ve	HATSU	ya	bildirildi.	 İçme	suyu	olarak	
ambalajlı	su	kullanıldığı	görüldü.

Uzunardıç	Köyünde	saha	ekiplerimiz	tarafından	yapılan	çalışmada	klor	olmadığı	
tespit	edilmekle	birlikte	ekiplerimizin	klorlama	yapması	köy	muhtarı	ve	orada	
bulunan	vatandaşlar	tarafından	kabul	edilmedi.

Tahtaköprüde	kendi	su	kaynağını	kullanan	bir	köy.	20	tonluk	su	depoları	var	
ve	 klorsuz.	 Ekiplerimiz	 tarafından	klorlandı	 ve	bir	miktar	 klor	daha	 sonraki	
kullanımlar	için	teslim	edildi.

Doğanköyde	 iki	 faklı	mahalleden	oluşuyor.	 1.	Mahallede	 kendi	 imkanlarıyla	
temin	ettikleri	2	adet	metal	su	tankı	olduğu,	bir	tanesinin	oldukça	kötü	durum-
da	olduğu	görüldü.	Klorlama	yapıldı.	Durum	HATSU	ya	bildirildi.	İçme	suyunun	
çok	yetersiz	olduğu	görüldü.	Tuvalet	ve	banyo	imkanlarının	çok	kötü	olduğu,	
tuvalet	giderinin	açıkta	olduğu	görüldü.

2.	mahallede	yine	saha	ekiplerimiz	tarafından	yapılan	çalışma	kuyu	suyu	kul-
lanımının	mevcut	olduğu,	tuvalet	olmadığı,	bu	ihtiyaçlarını	hemen	yakındaki	
ağaçlık	alanda	giderdiklerini	ilettiler.

Aşağıokçular	 Köyünde	 saha	ekiplerimiz	 tarafından	 yapılan	 çalışmada	 içme	
suyunun	yeterli	olduğu,	şebeke	suyunun	klorlu	olduğu	görüldü.
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Ziyaret	Köyünde	yapılan	çalışmada	ölçüşü	bilinmemekle	birlikte	 su	deposu	
olduğu,	klor	olmadığı	tespit	edilmiş	fakat	ekiplerimizin	klorlama	isteği	kabul	
edilmemiş.		

Harbiye-Halisli	Mahallesi	Selahaddin	Güzel	İlkokulu	bahçesinde	20	çadırdan	
oluşan	alanda	yaptığımız	çalışmada	içme	suyu	olarak	ambalajlı	su	kullanıldı-
ğı,	kullanma	suyu,	Wc	ve	banyo	için	okulun	kullanıldığı,	şebeke	suyunda	klor	
olduğu	tespit	edildi.

Bostancı	 Köyünde	 yapılan	 çalışmada	 şebeke	 suyunda	 klor	 olmadığı	 tespit	
edilerek	mevcut	depoda	klorlama	yapıldı,	HATSU	ya	bildirildi,	içme	suyunun	
yeterli	miktarda	olmadığı	görüldü.

Kisecik	ve	Günyazı	Köylerinde	yapılan	çalışmada	 içme	uyunun	ambalajlı	 su	
kullanımı	ile	giderildiği	fakat	yeterli	miktarda	olmadığı,	şebeke	suyunda	klor	
olmadığı	HATSU	ya	bildirildi.

Gümüşgöze	Köyünde	yapılan	çalışmada	köyün	kendi	su	kaynağını	kullandığı,	
ASM	de	bulunan	WC’nin	kullanıldığı,	banyoyu	kendi	imkanlarıyla	yapabildikleri	
görüldü.

Çardaklı	Köyünde	yeterli	miktarda	içme	suyu	olduğu	söylendi,	WC	ve	banyo	
için	spor	kompleksinin	kullanıldığı	aynı	zamanda	evlerini	kullandıkları	görüldü.

Maşuklu	Köyünde	yedi	bin	nüfus,	içme	suyu	yeterli	miktarda	değil.	Kuyu	suyu	
kullanımı	 yaygın,	 çöp	 toplanmıyor,	 defalarca	 kez	 çöpler	 yakılarak	bertaraf	
edilmiş.

Tanışma	Köyünde	7-8	bin	nüfus,	300	tonluk	su	deposu	mevcut,	klor	yok,	üç	
kez	gidildi	köye,	HATSU	ile	yapılan	yoğun	iletişim	ile	klorlama	cihazının	aktif	
hale	getirilmesi	sağlandı.

Kamberli	 Köyünde	350	hane,3000	nüfus	 (felaket	öncesi	 1000),	 yıkım	yok,	
eski	 birkaç	ev	 yıkılmış,	 can	 kaybı	 yok,	 köyün	genel	durumu	 iyi.	 İçme	 suyu	
kendi	sondajları	ile	200	tonluk	depoya	basılıyor	ve	köye	dağılıyor,	klor	cihazı	
mevcut	ve	aktif.	Çöp	sorunu	yok,	Sağlık	Hizmeti	için	yakındaki	Altınözü	Devlet	
Hastanesine	gidiliyor.

Çamlıyayla	Köyünde	çöp,	su,	elektrik	sorunu	yok,	evler	kullanılıyor.	50	tonluk	
depo	var,	klor	olmadığı	halde	içme	suyu	olarak	da	kullanım	hakkında	HATSU’ya	
bildirildi.
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Ülkü	Ocakları	 ve	Osmanlı	Ocakları	Çadırkentinde	 120	çadır,	 yaklaşık	 1500	
nüfus,	içme	suyu	yeterli,	WC	ve	banyo	sorunu	yok,	çöp	sorunu	yok,	su	depo-
larında	itfaiyeden	gelen	su	sebebiyle	klor	yok.

Askeri	Çadır	Kentte	(Ülkü	Ocakları	Arkası)	60	çadır,	103	çocuk	olmak	üzere	
240	kişi	barınıyor.	Mülteci	yoğunluklu	bir	alan.	Felaketin	ilk	günlerinde	askerler	
kurmuş,	daha	sonra	ayrılmışlar	buradan	fakat	çadırlar	kalmış.	Mülteciler	yoğun	
olarak	yerleşmeye	başlamış.	Alanın	tüm	işleyişini	gönüllü	iki	genç	kadın	öğret-
men	yürütüyor.	Yemek	temin	etmişler	(inisiyatif	derneği).	İçme	suyu	yetersiz,	
WC	ve	Duş	yeterli,	kişisel	hijyen	başta	olmak	üzere	pek	çok	malzemeye	ihti-
yaçları	var.	TTB/SES	olarak	yoğun	miktarda	hijyen	malzemesi	bırakıldı.

Ülkü	ocakları	bu	alana	destek	verdiğini	söylese	de	bu	hem	çadır	kentte	kalanlar	
tarafından	hem	gönüllü	koordinatör	tarafından	yalanlandı.	Biz	alanda	olduğu-
muz	sürede	de	aynı	sonucu	gözlemledik.

ANTAKYA ITFAIYE MÜDÜRLÜĞÜ
Saha	ekiplerimiz	tarafından	hemen	yakınında	bulunan	dağınık	vaziyetteki	çadır	
kentlerde	yapılan	çalışmalarda,	buradan	sadece	itfaiye	araçlarının	değil	pek	
çok	kurumun	tankerleri	tarafından	dolum	yapılarak	şehrin	pek	çok	noktasına	
su	taşıması	yapıldığı,	şebeke	suyundan	itfaiye	içinde	bulunan	açık	havuza	su	
dolumu	yapıldığı	ve	bu	suyun	klorsuz	olduğu	ve	havuz	içinde	yüzeysel	kirli-
lik	olduğu	tespit	edildi.	HATSU	ile	yapılan	yoğun	iletişim	ve	çaba	ile	buraya	
otomatik	klorlama	cihazı	takıldı.	Yüzeysel	kirlilik	giderildi	ve	büyük	bir	sorun	
çözülmüş	oldu.

İzmir	Büyükşehir	Belediyesi	Çadır	Kentinde	248	personel	ve	personelin	kul-
lanımında	olan	51	çadır	var.	117	çadır	634	Roman	nüfus	(15yaş	üstü	erkek	185,	
kadın	 166,0-15	yaş	245	kişiden	oluşuyor.)	Aynı	çadır	 kentte	yoğun	mülteci	
nüfus	var.	53	çocuk,	13	bebek	olmak	üzere	toplam	160	kişi	barınıyor.	Şebeke	
suyu	klorlu,	çöp	düzenli	olarak	toplanıyor,	her	çadırda	elektrik	ve	aydınlatma	
var,	içme	suyu	yeterli	miktarda	mevcut.	Çadır	kent	görevlisi	her	gün	numa-
ralandırılmış	 çadırları	 tek	 tek	dolaşarak	 talebi	 olan	 kişileri	 İzmir	Büyükşehir	
Belediyesine	ait	mobil	Eşrefpaşa	Hastanesi	ve	Antakya	Devlet	Hastanesine	
götürüyor.	 Psikologlar	 her	gün	düzenli	 olarak	 çadır	 ziyareti	 yapıyor,	 alanda	
çocuklara	yönelik	masal	evi	isimli	oyun	çadırı	düzenlenmiş.	Çadır	kent	yoğun	
trafiğe	sahip	bir	 anayol	 ile	bölünmüş	durumda.	KONTROLSÜZ	BİR	KAVŞAK	
ÖZELLİKLE	ÇOCUKLAR	İÇİN	BÜYÜK	TEHLİKE	İÇERİYOR.	Konu	anında	Hatay	
Büyükşehir	Belediye	Başkanına	iletilerek	hız	kesici	yapılması	talep	edildi.
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ENKAZ KALDIRMA ve MOLOZ DÖKÜM 
ÇALIŞMALARI
Samandağ	Milleyha	Kuş	Cenneti/	Doğal	Yaşam	Alanı

“Tarım	 ve	 Orman	 Bakanlığı	 Doğa	 Koruma	 ve	Milli	 Parklar	 (DKMP)	 Genel	
Müdürlüğü	de	 sosyal	medyada,	 “Hatay	Milleyha	Sulak	Alanı’na	bir	 kamyon	
enkaz	atıklarının	döküldüğü	ihbarı	üzerine	Doğa	Koruma	Milli	Parklar,	malze-
menin	kaldırılmasına	başlamıştır.	302	kuş	türüne	ev	sahipliği	yapan	Milleyha	
Sulak	Alanı,	DKMP	tarafından	koruma	altındadır.”

Felaketin	 ilk	günlerinde	gündeme	gelen;	Milleyha	Doğal	Yaşam	alanın	 tam	
ortasına	 ve	 binlerce	 deniz	 kaplumbağasının	 üreme	 alanı	 olan	 Samandağ	
sahiline	enkaz	molozlarının	dökülmesinin	sosyal	medyada	yer	alması	üzerine	
engellenmiş	ve	dökülen	atıkların	temizlendiği	bilgisine	rağmen,	bölgede	yap-
tığımız	çalışmada;

Söz	konusu	atıkların	yoğun	ve	devamlı	olarak	Milleyha	Doğal	Yaşam	Alanı-
nın	hemen	sınırına,	içinde	500	çadır	ve	binlerce	insanın	barındığı	Samandağ	
Stadyumuna	50	metre	mesafedeki	alana	dökülmeye	devam	ettiği	tespit	edildi.

Çevre	Bakanlığının	 ilgili	mevzuatına	ve	Kıyı	Koruma	Kanuna	tamamen	aykırı	
bir	şekilde	hareket	edildiği,	çalışmalar	esnasında	hiçbir	şekilde	sulama	yapıl-
madığı,	hafriyat	kamyonlarının	üstü	açık	bir	şekilde	çalıştığı,	ilçenin	tamamını	
etkileyen	yoğun	bir	toz	ve	kirlilik	oluşumuna	sebebiyet	verilerek	halk	sağlığının	
tamamen	göz	ardı	edildiği	tespit	edildi.

Antakya	

Hatay	Büyükşehir	Belediyesi	yetkililerinden	edindiğimiz	bilgiler	çerçevesinde;

Kuruyer	ve	Koçören	mevkilerinin	resmi	moloz	döküm	yeri	olarak	belirlendiği	
bilgisine	rağmen	Antakya’nın	değişik	yerlerinde	bu	çalışmaların	yapıldığı	bil-
gisine	ulaşıldı.

Antakya	şehir	merkezinde	yoğun	olarak	başlayan	enkaz	kaldırma	çalışmalarını	
yerinde	görüntüledik.	Bu	çalışmalarda	hiçbir	şekilde	sulama	yapılmadığı,	çok	
sayıda	kamyonun	(DSİ	ve	değişik	İl	Özel	İdaresine	ait	vb.)	üstü	açık	bir	şekil-
de	ve	çok	çok	hızlı	bir	şekilde	şehrin	hemen	yakınında	bulunan	kısmen	tarım	
arazisi	olan	KURUYER?	Mevkiine	döküm	yaptığını	tespit	ederek	görüntüledik.

Altınözü	 ilçesinden	geldiği	 söylenen	molozların	döküldüğü	Harbiye	 yolu	 ile	
Altınözü	yolunun	bağlandığı	Kamberli	mevkiinde	de	özel	bir	şirkete	ait	kam-
yonlar	 ve	 iş	makineleri	 ile	 tamamen	 tarım	arazisi	 (zeytinlik)	olan	bir	 alana	
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yoğun	bir	şekilde	moloz	dökümü	yapıldığını,	yine	burada	da	kamyonların	üstü-
nün	açık	olduğu,	hiçbir	şekilde	 iş	sağlığı	ve	güvenliği	önleminin	alınmadığı,	
Çevre	Bakanlığının	ilgili	mevzuatına	aykırı	bir	şekilde	çalışmaların	yapıldığını	
tespit	ederek	görüntüledik.

Doktorlar	Sitesi/Saraykent	mevkiinde	tamamen	meskûn	mahalde	yoğun	bir	
moloz	dökümü	yapıldığını	tespit	ederek	görüntüledik.

Antakya	İl	Jandarma	Komutanlığı	arkasında	moloz	dökümü	yapıldığı	bilgisi	ile	
bölgeye	gittik	fakat	kolluk	tarafından	geçişimize	izin	verilmedi.	Herhangi	bir	
tespit	ve	görüntüleme	yapamadık.

ÖNERILER:
Depremzedelerin	en	önemli	ihtiyacı	olan	temiz	suya	erişimi	bir	an	önce	sağ-
lanması,

Köyler	dahil	olmak	üzere	içme	ve	kullanma	amaçlı	kullanılan	suyun	klorlanması	
ve	analizlerinin	düzenli	yapılması,

Su	analizlerinin	düzenli	bir	şekilde	halk	ve	kurumlarımla	paylaşılması,	

Enkazların	kaldırılması	boyunca	şirketlerin	ve	resmî	kurumların	denetlenmesi,	

Enkazların	toz	yaratmayacak	şekilde	sulanarak	kaldırılması,

Enkazların	başka	bir	 çevre	 felaketine	 yol	 açmayacak	 şekilde	uygun	 yerlere	
aktarılması,	doğal	sit	alanları,	tarım	arazileri,	yer	altı	su	kaynaklarının	olduğu	
bölgelere	dökülmemesi,

Enkaz	 kaldırma	çalışmalarında	 yer	 alan	 tüm	personele	 koruyucu	maske	 ve	
ekipman	verilmesi,	işçi	sağlığı	ve	güvenliği	tedbirlerinin	alınması.	26	Şubat	–	
12	Mart	2023

SES ANKARA ŞUBE HATAY DEPREM ÇALIŞMALARI 
IZLENIMLERI

ÖNSÖZ
1-11	MART	tarihleri	arasında	KESK	Kadın	meclisinin	8	Mart	programı	kapsa-
mında	Hatay’a	giden	SES	Ankara	 şubeden	gönüllü	 kadın	 sağlık	 emekçileri	
Hatay	Defne	Çekmece	Mahallesi’ndeki	KESK	Koordinasyon	Merkezin	‘de	diğer	
illerden	gelen	kadınlar	ile	çalışmalar	gerçekleştirilmiştir.	Aynı	zamanda	KESK	
bütünlüğünde	 kadın	meclisleri	 kararı	 doğrultusunda	 yürütülen	 çalışmaların	
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yanında	SES/TTB	koordinasyonu	ile	de	çalışmalara	katılım	sağlanmış	olup	10	
günlük	çalışma	yürütülmüştür.

Yürütülen	çalışmalar	ve	gözlemler	aşağıda	yazılmıştır.		

KOORDINASYON MERKEZI
Sevgi	Parkı’ndan	hızlı	bir	çıkışla	geçilen	Zeynel	Abidin	Türbesi’nde	yeni	yer-
leşke	alanı	oluşturulmuştur.	

Psikiyatri,	İBB	Veterinerlik,	Ağız	Diş	Sağlığı,	kadın	sağlık	birimleri,	Hatay	Tabip	
Odası	ve	SES	Hatay	Şube	konteynırları	yer	almaktadır.

Sabah	dokuzda	ekiplerin	dağılması	ile	merkezdeki	bütün	malzeme,	temizlik,	
boşalan	su	depolarının	takibi,	koordinasyon	işleri	saha	sorumluları	tarafından	
yürütülmektedir.	

Gelecek	ekiplerdeki	sağlık	emekçilerinin	sayı	meslek	ve	cinsiyetlerine	göre	
planlanması,	sahanın	güvenliğini	sağlamak,	ekiplerin	oluşturulması	da	görevleri	
arasındadır.	

Her	ekip	akşam	sekizde	yapılan	saha	aktarım	toplantısının	sonunda	çalışma-
larını	raporlaştırarak	saha	sorumlularına	aktarmaktadır.	Yine	bu	toplantılarda	
köylerin	belirlenmesi	yerel	sağlık	emekçileri	ve	saha	dönüşü	yapan	ekiplerin	
tespitlerine	göre	yapılmaktadır.	Köylerin	büyüklüğü,	gördüğü	hasar,	aldığı	göç	
ve	sağlık	ve	temel	ihtiyaçlarının	durumuna	göre	ziyaretler	ve	tekrarları	organize	
edilmektedir.

Samandağ	ekibinin	oluşturulması	 ve	görev	dağılımı	da	gelen	görevli	 listesi	
üzerinden	saha	koordinasyonu	tarafından	yapılmaktadır.

ECZANE/REVIR
Sevgi	Parkı	ve	Kaymakamlık	bahçesinde	hizmet	veren	iki	adet	revir	mevcuttur.

Kaymakamlık	reviri	uzun	zamandır	tek	hekimle	hizmet	vermektedir.	Konumu	
itibari	ile	hasta	sayısının	daha	az	olduğu	bir	yerdedir.	

Sevgi	Parkı’nda,	en	az	bir	hekimin	muayene,	küçük	cerrahi	 işlemler	yaptığı	
(dikiş	atmak	vb..),	ilaç	taleplerini	organize	ettiği	bir	sistemle	ilerleyen	eczane	
ve	revir	hizmetlerinin	beraber	verildiği	birimde	en	az	iki	sağlık	emekçisi	de	
görev	yapmaktadır.	Günlük	yaklaşık	 100	hastaya	hizmet	verilen	 revirde	her	
akşam	sunumunda	başvuran	hastaların	genel	değerlendirmesi	yapılarak	sal-
gın	ihtimali	olan	hastalıklar;	ishal,	bit,	uyuz	tarama	sonuçları,	ihtiyaç	duyulan	
miktarı	az	/fazla	olan	ilaçlar	hakkında	düzenli	bilgi	verilmektedir.
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KADIN SAĞLIK BIRIMI
Hijyen	 kitleri,	 kadın	hastalıkları	 ilaçları,	 gebelik	 ve	çocuk	vitaminleri,	 bakım	
malzemeleri	ve	kısmı	olarak	ilaçları	mevcuttur.	Kısıtlıda	olsa	gelen	her	çeşit	iç	
çamaşır	bu	birimden	dağıtılmaktadır.

En	az	bir	kadın	sağlık	emekçisi	birimin	düzeninden	sorumlu	olup,	hijyen	malze-
melerini	dağıtmakta	ve	kadınlara	cinsel/üreme	sağlık	ve	danışmanlık	hizmetleri	
vermektedir.	

GÖZLEM DEĞERLENDIRME 
Hatay	 il	 sınırları	 içinde	bir	 aydır	 yapılan	çalışmalarla	bazılarının	birden	 fazla	
ziyaret	edildiği	düşünülürse	160’a	yakın	köy	ve	mahalle	ziyaret	edilmiştir.	Kal-
dığımız	sekiz	günlük	süre	zarfında	oluşturulan	ekiplerle	yaklaşık	30	köy	ziyaret	
edilmiştir.	 Bu	 köylerin	bazılarına	 tekrar	 gidilmiş,	 bazı	 köylere	daha	önceki	
ziyaretlerle	tespit	edilen	nokta	ziyaretler	yapılmıştır.

18	gebe	ve	14	yeni	doğan	tespiti	yapılmış,	gebe	ve	bebeklerin	kontrol	ve	aşıla-
rının	geciktiği	tespit	edilmiş	olup	kayıtları	tutularak	sistem	girişleri	sağlanmıştır.

2	CP’li	 çocuk,1	 zihinsel	 engelli,	 2	ortopedik	 engelli,	 1	 hem	ortopedik	 hem	
zihinsel	 engelli,	 demansa	bağlı	 yatağa	bağımlı	 iki	 yurttaş	 tespit	 edilmiştir.	
İhtiyaçlarının	giderilmesi	ve	sosyal	destek	konusunda	koordinasyon	bilgilen-
dirilmiştir.

Bu	ziyaretlerde;	sahada	yaşam	alanlarının	uygunluğu,	hijyen	kitlerinin	dağıtımı,	
ilaç	dağıtımı,	 sağlık	 taraması	 koruyucu	 sağlık	 hizmetleri	 kapsamında	bilgi-
lendirmeler	 (çevre	 temizliği,	 su	 klorlanması	gibi),	 bulaşıcı	 hastalık	bit	 uyuz	
taramaları	yapılmıştır.	

Engelli	ve	kronik	hastaların	tespiti	yapılmış,	ihtiyaçları	tespit	edilip	çözülmeye	
çalışılmıştır.

Yaşam	alanlarında	çadır	yerleşimleri	çevre	temizliği	ve	çadır	içlerinin	kontrolü	
yapılmış	gıda,	temiz	suya	erişim,	tuvalet	duş	ihtiyaçlarını	karşılayıp	karşılaya-
madıkları	gözlemlenmiştir.	

Kadına	yönelik	şiddet	taraması	yapılmış,	psiko-sosyal	desteğe	ihtiyaç	duyan	
bireyler	tespit	edilerek	psikiyatrist	hekimlere	ve	psikologlara	iletilmiştir.

DEĞERLENDIRME/ÖNERILER
1.Yaptığımız	gözlemlere	göre	depremin	üzerinden	bir	aydan	fazla	zaman	geç-
mesine	rağmen	barınma,	tuvalet,	banyo,	temiz	suya	erişim	problemi	devam	
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etmektedir.	Şebeke	suyunun	güvenli	olmaması	nedeni	ile	paket	su	kullanımı	
devam	etmekte	olup	her	birim	tarafından	köy	ve	mahallerde	su	talebi	olduğu	
tespit	edilmiştir.

2.Yıkımın	az	olduğu	yerlerde	tuvalet	ve	banyo	ihtiyaçları	hızlıca	evlerde	gide-
riliyordu.	Yıkımın	olduğu	daha	dağlık	alanlarda	çadır	mahalleler	şeklinde	15-20	
çadır	öbekleri	mevcuttu.	Buralarda	suya	erişim	çok	kısıtlı	tuvalet	ve	banyonun	
özellikle	kadınlar	için	erişilmez	durumda	olduğu	tespit	edilmiştir

3.Bu	olumsuz	yaşam	koşulları;	yara	enfeksiyonları,	uyuz	ve	bitlenme	gibi	bula-
şıcı	hastalıkların	artışına	sebep	olduğu	gibi	gastrointestinal	enfeksiyonların	da	
artması	riskini	barındırmaktadır.	Tetanos	aşış	temininde	zaman	zaman	yaşanan	
aksamalar,	şeker	ve	hipertansiyon	gibi	sürekli	ilaç	kullanımı	gerektiren	hasta-
lıkların	ilaçlarına	ulaşılamaması,	normal	takip	gerektiren	gebe	ve	yeni	doğan	
çocuk	 takibinin	 ve	 aşılarının	 yapılamaması,	 kanser	hastalarının	 tedavilerinin	
aksaması	gibi	birçok	sağlık	problemi	mevcuttur.	

4.Şehir	merkezinde	yıkılan	bina	enkazlarının	ıslatma	yapılmadan,	yerinde	ayrış-
tırılmadan,	üstü	açık	şekilde	taşındığı	tespit	edilmiştir.	Moloz	dökme	alanlarının	
tarım	arazisi,	çadır	kentler	gibi	yaşam	alanlarına	yakın	olması,	çevreye	yayılan	
asbest	 içeren	 toz	bulutlarının	başta	 solunum	yolu	hastalıkları	 olmak	üzere	
toplum	ve	çevre	sağlığını	kısa	ve	uzun	vadede	etkileyen	çok	ciddi	riskleri	bera-
berinde	getirmektedir.	Halkın	ve	bölgedeki	örgütlerinin	bu	kıyıma	karşı	eylem	
etkinliğe	dahil	edilmesi	sağlık	hakkının	talebi	açısından	önemlidir.

5.En	çok	 tespit	 edilen	hastalıklar	 çocuklarda	ÜSYE,	 çadır	 koşullarına	bağlı	
olarak	geliştiği	düşünülen	kas	iskelet	sistemi	hastalıkları,	kadınlarda	ürogenital	
hastalıklar,	bit	ve	uyuz	vakalarıdır.

6.Psiko-sosyal	desteğe	ihtiyacın	arttığı	ve	çadırlarda	kadınlara	yönelik	şiddet	
şüphelerinde	artış	olduğu	 tespit	edilmiştir.	Beyan	etmekten	kaçınmaları	bu	
durumu	şüpheden	öteye	geçirmemek	gibi	görünse	de	önümüzdeki	günlerde	
çok	daha	sıkı	takip	edilmesi	gereken	bir	konudur.

7.Bölgede	LGBTİ+ların	 sağlık	 sorunlarına	dair	bir	 çalışma	yürütülememiştir.	
Bölgede	çalışma	yürüten	kadın	örgütleri	 ile	yaptığımız	görüşmelerde	hayati	
endişelerinden	dolayı	 beyan	 veremediklerini	 ve	 il	 dışına	 çıkmalarına	 aracı	
oldukları	 LGBTİ+ların	gittikleri	 illerde	 ihtiyaçlarını	 takip	ettiklerini	 belirttiler.	
Bulunduğumuz	illerde	LGBTİ	örgütleri	ile	çalışma	yürütmek	önemli	olacaktır.

8.Gelir	kaynakları	nerdeyse	bitmiş	olan	bölge	halkları	için	en	azından	ellerinde	
kalan	ürünlerin	satışını	sağlamak	amacı	 ile	kooperatiflerin	kadın	örgütlülüğü	
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üzerine	çalışma	yürüttüğü	gözlemlenmiş	olup	KESK	bileşenlerini,	emek	meslek	
örgütleri	ve	demokrasi	güçlerini	de	kooperatifleşme	üzerine	yoğunlaşan	bir	
çalışmaya	hazırlamak	uzun	vadede	kentin	yeniden	ayağa	kalkması	 için	çok	
önemli	bir	adım	olacağı	düşünülmektedir.

SONUÇ 

Çok	büyük	bir	coğrafyayı	etkileyen	depremin	Hatay	ilini	yerle	bir	ettiği	aşi-
kardır.	Bir	 ayın	 sonunda	en	 temel	 yaşamsal	 ihtiyaçların	 hala	giderilememiş	
olması,	insan	ve	çevre	sağlığının	hiçe	sayılması	kentin	yeniden	inşasında	başta	
sendikamız	SES	olmak	üzere	sağlık	emek	ve	meslek	örgütlerine	sorumluluk	
yüklemektedir.	İlk	bir	ayda	can	kurtarma,	hayatta	tutma,	barınma	ve	gıda	temin	
etme	için	dayanışma	ile	verilen	çabalar	artık	ikinci	bir	sürece	evrilmiştir.	İklim	
koşulları	ve	yetersizlikler	göz	önüne	alındığında	salgın	hastalık	gerçeği	hala	en	
sıcak	haliyle	karşımızda	durmaktadır.	Bundan	sonrası	için	halkın	kendi	sağlık	
hakkını	talep	eden	koruyucu	önleyici	sağlığı	geliştirme	çabaları	hızla	hayata	
geçirilmelidir.	

Bölgede	resmî	kurumlar	tarafından	yeni	yeni	verilmeye	başlayan	sağlık	hizmeti	
halkın	sağlık	talebini	karşılamaktan	çok	uzaktır.	Hala	bölgede	çalışan	görev-
lendirme	ya	da	gönüllü	gelen	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçilerinin	başta	gıda	
ve	barınma	ihtiyaçlarının	karşılanmaması	olmak	üzere	pek	çok	sorunla	karşı	
karşıya	bırakılmıştır.	

SES/TTB	 Koordinasyonu	 bölgeye	 hâkim	 bir	 çalışma	 yürütmektedir.	 Hem	
bölge	halkları	hem	sağlık	ve	sosyal	hizmet	emekçileri	 için	ilk	başvurulan	ve	
güven	duyulan	bir	merkez	olmuştur.	Koordinasyonun	sürekliliği	önemlidir.	Aynı	
zamanda	bölgede	sağlık	hizmeti	vermeye	çalışan	tüm	bağımsız	ya	da	örgütlü	
oluşumların	ya	da	kişilerin	bu	koordinasyona	bir	şekilde	dahil	edilmesi	sağlık	
hizmetinin	bütünlüklü	yürütülmesi	açısından	önemlidir.

Kamu	sağlık	ve	sosyal	hizmet	kurumlarını	da;	bölgede	bugüne	kadar	gönüllü	
çalışan	tüm	kurum,	sendika,	STÖ	ve	DKÖ’ler	ile	işbirliği	içinde	çalışmalara	ve	
halkın	yaralarını	en	hızlı	 ve	etkin	şekilde	sarmaya	davet	ediyoruz.	2-11	Mart	
2023
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SES TEKIRDAĞ TEMSILCILIĞI ve SES ISTANBUL 
ANADOLU ŞUBE GÖNÜLLÜ SAĞLIK EKIBI ÇALIŞMA 
RAPORU

ANTAKYA

I)  Koordinasyon Alanı Sağlık Hizmetleri

• Kadın	Sağlığı	Birimi	

II)  Saha Hizmetleri

• Gidilen	Yerler

• Yapılan	çalışmalar

• Diğer	Gözlemler

III) Sağlık İş yerleri ve Çadır Alanı Ziyaretleri

• Payas

• Hatay	Eğitim	ve	Araştırma	Hastanesi

SAMANDAĞ

I)  Sağlık İş Yerleri

• Samandağ	Devlet	Hastanesi	

• Samandağ	Sahra	Hastanesi	

II)  Çadır Kentler 

***

SES	Tekirdağ	Temsilciliği	ve	SES	İstanbul	Anadolu	Şube’den	gelen	11	gönüllü	
üye	olarak	Antakya	ve	Samandağ’daki	SES-TTB	koordinasyonunda	faaliyet-
lerimizi	 gerçekleştirdik.	 Faaliyetlerimiz	Hem	Antakya’da	hem	Samandağ’da	
4	 koldan	 yürümüştür.	 Koordinasyon	 alanı	 sağlık	 hizmetleri,	 sahadaki	 sağlık	
hizmetleri,	 sağlık	 iş	 yerlerinde	 sağlık	 emekçileriyle	buluşma	ve	çadır	 alan-
ları-Kentleri	ziyaret	ve	gözlemleri.	Bunlara	dair	çalışma	kapsamımız	raporda	
belirtilmiştir.	

YÜRÜTTÜĞÜMÜZ ÇALIŞMADAKI  
GENEL GÖZLEMLERIMIZ
Bölgede	 hizmet	 veren	 (depremzede	 veya	 il	 dışı	 görevlendirmeli)	 sağlık	
emekçilerinin	temel	ihtiyaçlarının	(güvenli	ve	insani	şartlarda	barınma,	yemek	
ihtiyacı,	 ulaşım	 ihtiyacı,	 psikososyal	destek	 ihtiyacı)	giderilmesi	 konusunda	
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ciddi	 eksiklikler	 gözlendi.	Depremzede	 sağlık	 emekçileri	 için	 zorla	 çalıştır-
manın	bazı	iş	yerlerinde	halen	devam	ettiği	gözlendi.	İl	dışı	görevlendirme	ile	
gelen	sağlık	emekçilerine	çalışma	yerlerine	geldiklerinde	herhangi	bir	yönlen-
dirme,	çalışma	alanı	bilgisi	verilmediği	gözlendi.	

Halkın	barınma	sorunu	devam	etmektedir.	Çadır	bulma	problemi	yaşayan	çok	
sayıda	 insan	bulunmakla	birlikte	çadırda	kalanlar	 için	çadırların	niteliksizliği	
mevcut.	Çadırlarda	 zemin	 yalıtımı	 bulunmamakta,	 yağmurlarda	 su	basması	
veya	 su	 sızması	 yaşanabilmektedir.	Çadırların	 çoğunda	olması	gerekenden	
çok	daha	fazla	kişi	kalmaktadır.	Çok	sayıda	çadırda	ısınma	bulunmamaktadır.	

Uyuz,	Bit,	İshal,	ÜSYE,	Kadınlarda	mantar	ve	idrar	yolları	enfeksiyonu	bulgula-
rının	çok	yaygın	olduğu,	psiko-sosyal	destek	isteyen	kişi	sayısının	çok	yaygın	
olduğu	gözlendi.	

Kullanım	suyu	olarak	temiz	suya	erişimin	kısıtlı	olduğu	gözlendi.	

Banyo	olanağı	oldukça	kısıtlı.	Hijyen	koşullarına	uygun	olan	tuvalet	sayısı	olduk-
ça	az.	Mahalli	sağlık	koordinasyonlarının,	örgütlenmelerinin	olmadığı	yerlerde	
hijyen	koşullarına	uygun	tuvalete	erişimin	çok	kısıtlı	olduğu	gözlendi.	

Takibi	yapılmayan	gebe	ve	yeni	doğan	sayısının	fazla	olduğu	gözlendi.	Bebek	
ve	çocukların	aşı	takibinde	aksamalar	mevcut.

Cinsel	sağlığa	dair	problemler	gözlendi.	Barınma	sorunu	ve	hijyen	koşullarını	
yetersizliğinden	doğan	 sağlık	problemlerinden	 kaynaklı	 cinsel	 yaşantı	 yok-
luğu,	cinsel	yaşamın	varlığında	ise	doğum	kontrol	araçlarına	erişim	kısıtlılığı	
gözlendi.

Enkaz	çalışmaları	hızla	sürmekte	fakat	enkaz	kaldırma	işlemi	sırasında	sulama	
yapılmamakta,	taşıyıcı	kamyonların	üstü	örtülmemekte,	bölgeye	neredeyse	hiç	
FFP2	veya	FFP3	maske	dağıtımı	yapılmamakta	ve	enkaz	döküm	alanları	çevre	
sağlığına	uygun	olarak	planlanmamaktadır.		Samandağ	örneğinde	açıkça	göre-
bileceğimiz	gibi	bu	koruyucu	önlemlerin	hiçbirinin	alınmaması,	enkaz	döküm	
alanı	olarak	seçilen	alanın	yanlışlığı	gibi	eksiklikler	ile;	tüm	bir	ilçe	veya	il	göz	
göre	göre	asbest	başta	olmak	üzere	insan	sağlığını	ciddi	anlamda	tehdit	eden	
bir	etkenin	oluşturduğu	risklerle	karşı	karşıya	bırakılmaktadır.

İnsanlar	az	ve	niteliksiz	beslenmektedir.	Aşevlerin,	mutfakların	menüleri	ağırlıklı	
olarak	baklagiller,	kuru	gıda	olmaktadır.	Mide	rahatsızlıkları	yaygın	durumdadır.	
Aşevleri	dışında	yemeği	kendi	imkanlarıyla	yapanların	da	gıda	malzemelerine	
erişimi	sınırlıdır.	Sağlık	hizmetine	erişim	oldukça	kısıtlı	
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Engelli	ve	kronik	hastalar	sağlık	açısından	depremden	daha	fazla	etkilenmek-
tedirler.	Takip	ve	tedavi	gerektiren	süreçleri	aksamaktadır.	Özel	eğitim	ihtiyacı	
olan	çocukların	uygun	eğitime	erişimi	bulunmamaktadır.

ANTAKYA

I)  Koordinasyon Alanı Sağlık Hizmetleri
SES-TTB	Koordinasyonumuzun	yer	 aldığı	 alanda;	Muayene	gerçekleşen	ve	
muayeneye	bağlı	 ilaç	 temin	eden	 ve	her	gün	 aktif	 çalışan	 1	 revir,	 Türkiye	
Psikiyatri	Derneğin	haftalık	 iki	psikiyatr	görevlendirerek	yürüttüğü	psikiyatri	
polikliniği	çadırı,	Toplumcu	Diş	Hekimlerinin	yürüttüğü	diş	polikliniği	çadırı,	
veteriner	hizmetleri	çadırı,	Optisyen	(Gözlükçü)	çadırı,	Odyometri	Hizmetleri	
ve	Kadın	Sağlığı	Birimi	bulunmaktadır.	

Kadın Sağlığı Birimi 
Kadın	Sağlık	Birimi,	 kadınların	 ihtiyaçları	 doğrultusunda	oluşturulmuş	olup,	
Antakya’da	SES-TTB	Koordinasyonu	 kurulduğundan	beri	 faaliyetine	devam	
etmektedir.	Gün	geçtikçe	daha	çok	kadın	başvurmaktadır.	Kaldığımız	günlerde	
(13-18	Mart)	Kadın	Sağlık	Biriminde	kadınlar	ve	çocuklar	için;	iç	çamaşırı,	hijyen	
kitleri,	doğum	kontrol	ilaçları,	takviye	vitaminlerin	dağıtımı	yapıldı.	Dağıtımın	
yanı	sıra	gelen	depremzede	kadınlarla	 ihtiyaçları	doğrultusunda	konuşmalar	
da	yapıldı.	Banyo	ihtiyaçlarını	gideremedikleri	için	kadınlarda	vajinal	manta-
rın	çok	görüldüğü	gözlendi.	Bit	ve	uyuzun	yaygınlığı	sebebiyle	kadın	sağlığı	
birimimizde	bu	vakalar	için	ilaç	dağıtımı	yapıldı.	Çocuk	sahibi	olan	kadınların,	
çocuklarının	eğitimi	hakkında	endişeli	oldukları	gözlendi.	Eğitimin	bir	an	önce	
başlaması	gerektiğini	ifade	ettiler.	Cinsel	korunma	araçlarından	Oral	Kontra-
septif	tabletlere	talep	oldukça	fazlaydı.	OKS	ihtiyacının	fazla	olduğu	gözlendi.	

II) Saha Hizmetleri
SES-TTB	koordinasyonuyla	13	Mart	öncesindeki	haftalarda	devam	eden	mobil	
saha	hizmetleri	14-17	Mart’ta	da	devam	ettirildi.	14,	15,	16	ve	17	Mart’ta	3	eki-
bimiz	SES	ve	TTB	ekibimiz	sahada	sağlık	çalışması	yürüttü.		

Sahada	çalışmada	yürüttüğümüz	yerler:

• Altınözü	İlçesi	Fatikli	Mahallesi

• Bağrıyanık	Köyü

• Dağ	Mahallesi	Saint	Piere	Çadır	Kenti	
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• Eski	Doğum	Bahçesindeki	Çadır	Alanı

• Gümüşgöze	Mahallesi	Defne	Evi

• Hacıömer	Alpagot	Mahallesi	Orhanlı	Parkı	içerisinde	ve	karşısındaki	çadır	
alanları

• Karaali	Köyü

• Karlısu	Köyü

• Kartal	ve	Sarıyer	Belediyelerinin	Kurduğu	Çadır	Alanları

• Kırıkhan	İlçesi	Hayvan	Pazarı	bölgesi	Çadır	Alanı	

• Kırıkhan	İlçesi	Can	Hastanesi	Yakını	Yol	Kenarı	Dom	Çadır	Alanı

• Kırıkhan	İlçesi	Barbaros	Mahallesi	Dom	Çadır	Alanı

• Kırıkhan	İlçesi	Aydınlı	Mahallesi	Dağınık	Evler	Mevki	Dom	Çadır	Alanı	(Gün	
içinde	mecburi	 plan	değişikliyle	gidildiğinde	bu	alanda	 sadece	hijyen	
malzeme	dağıtımı	ve	gözlem	yapılmış	olup	diğer	çalışmalar	yürütüleme-
miştir)

• Kisecik	Mahallesi	Akilli	Mezrası	

• Ovakent	Mahallesi	Çadır	Kenti	

• Serinyol	ve	yakın	çevresindeki	Çadırlar

Gidilen alanda yürütülen çalışma: 
Muayene	 ihtiyacı	 olan	 kişilerin	 tespiti	 yapıldı.	 İhtiyacı	 olanların	muayenesi	
yapıldı.	Muayene	üzerine	gerekli	ilaçları	dağıtıldı,	pansuman	ihtiyacı	olanların	
pansumanın	yapıldı	ve	sağlık	bilgilendirilmesi	yapıldı.	Gidilen	alanlarda	kişilere	
hijyen	malzemeleri	dağıtıldı.	Gidilen	alanlarda	 (çadırkent	veya	köy)	ulaşılan	
herkes	 için	vücut	kaşıntısı	ve	bit	 taraması	yapıldı.	Şikâyeti	olanlara	 ilgili	 ilaç	
(bit	şampuanı,	uyuz	losyon	veya	şampuan)	verildi.	Kullanım	bilgilendirmesi	ve	
sağlık	bilgilendirmesi	yapıldı

Kadınlarla	kadın	sağlığı	görüşmesi	yapıldı.	Kadın	sağlığına	dair	bilgilendirme	
yapıldı.	Kadınlara	hijyen	setleri	dağıtıldı.		Doğum	kontrol	yöntemleri	bilgilendir-
mesi	yapıldı.	İstenmeyen	gebeliklerin	önlemek	için	kondom	ve	doğum	kontrol	
hapları	dağıtıldı.	Gebelik	tespiti	yapıldı.	Gebeliğin	sağlık	açısından	takipli	olup	
olmadıkları	soruldu.	Takipsiz	olanlar	takiplendirme	için	not	edildi.	

Gidilen	alanda	su	ihtiyacının	nasıl	karşılandığı	soruldu.	Depo	üzerinden	sağla-
nıyorsa	su	klorlaması	için	bilgilendirme	yapıldı	ve	klor	seti	verildi.	Suya	erişimi	
kısıtlı	olanlar	yerler	not	edildi.	Tuvalet	ve	banyo	ihtiyaçlarının	nasıl	karşılandığı	
tespit	edildi.	Bulaşıcı	hastalıkların	var	olup	olmadığı	soruldu
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Yukarıda	yazılan	çalışmalardan	biri	eksik	kaldı	ise	aynı	alana	ertesi	gün	tekrar	
gidilmeye	çalışıldı.

Diğer Gözlemler
Gidilen	her	alan	için	yukarıda	yazılan	çalışmaların	yanı	sıra	alanlarda	dair	yap-
tığımız	gözlemleri	 ek	olarak	belirtmek	 isteriz.	Gidilen	alanlarda	 rutin	olarak	
muayene	 ihtiyacı	 olanların	 tespiti,	muayene,	 gerekli	 ilaçların	 tespiti,	 kadın	
sağlığı	çalışması	bulaşıcı	hastalıkların	durum	değerlendirmesi,	bulaşıcı	has-
talıkları	önleyici	bilgi	paylaşımı,	bulaşıcı	hastalıklara	yönelik	ilaç	temini,	hijyen	
malzeme	dağıtımı,	temiz	suya	erişim	durumunun	değerlendirilmesi,	gebelerin	
tespiti	gibi	toplumsal	sağlık	çalışmaları	yapıldığı	için	aşağıdaki	alan	notlarında	
bu	çalışmalar	tekrar	bahsedilmemiştir.	

Altınözü	İlçesi	Fatikli	Mahallesi:	Altınözü	ilçesine	bağlı	Fatikli	Mahallesi,	Tepe-
han	Köyü	girişi,	Altınözü	Devlet	Hastanesi	ve	Altınözü	Stadyumunda	kurulu	
çadır	kent	(yaklaşık	80	çadır)	ziyaret	edildi.	Fatikli	mahallesinde	yıkım	nispeten	
az	olmakla	birlikte	dağınık	çadır	öbekleri	gözlemlendi.	Suriyelilerin	merkeze	
yakın	parkta	kurdukları	10-12	çadırlık	alan	hijyen	noksanlığından	dolayı	sorun	
oluşturmaya	başlamış,	belediyenin	yönlendirmesiyle	çadır	kente	gönderilen	
Suriyeliler	oraya	da	kabul	edilmediklerini	beyan	etmişlerdir.	

Altınözü	Devlet	Hastanesi	bina	içi	hizmeti	vermemektedir.	Bahçeye	kurulan	
çadırlarda	sadece	poliklinik	hizmeti	verilmekte	olup,	girişimsel	tedavi	imkânı	
sunmamaktadır.	Poliklinik	hizmeti	az	sayıda	kadrolu	çalışan	ile	yürütülmekte	
olup,	personel	ihtiyacı	geçici	görevlendirme	ve	re	’sen	atama	ile	giderilmek-
tedir.	

Stadyumda	kurulan	çadır	kent	nispeten	düzenli	olup	kapasitesini	doldurmuş-
tur.	İçeride	düzenli	yemek,	çamaşır	yıkama	ve	duş	imkânı	vardır	fakat	stadyum	
dışına	kurulmak	zorunda	olan	çadırların	 (30	civarı)	 sadece	yemek	 ihtiyacı-
nı	giderebildiği,	hijyene	ilişkin	ihtiyaçlarını	içeriden	karşılayamadıkları	beyan	
edilmiştir.	

Köy	girişinde	yer	alan	kamyon	park	alanında	15’e	yakın	kamyon	tespiti	üze-
rine	bölgeye	gidilmiş,	 yapılan	gözlemde	kamyon	kasalarının	 sera	örtüsü	 ile	
çevrilerek	barınma	alanına	dönüştürüldüğü	ve	her	kasada	yaklaşık	4	ailenin	
kaldığı	(20	kişi)	beyan	edilmiştir.	Hijyen	ve	giyecek	malzemelerine	kısa	vade	
için	ihtiyaç	olup,	köylülerin	nisan	ayında	köye	döneceği	tarafımıza	iletilmiştir.	
Yemek	işini	kendileri	halletmekte,	sağlık	yönünden	yapılan	kontrollerde	kronik	
hastalıklar	dışında	bir	 anormallik	gözlemlenmemiştir.	Gebe	 tespiti	 yapılmış	
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olup,	takipli	hasta	oluşu	ve	araç	ile	sağlığa	erişim	sorunu	olmaması	sebebiyle	
gerekli	öneriler	yapılmıştır.	Çocuklarda	üsye	mevcudu	vardır.	Tuvalet	ve	duş	
imkanı	bulunmamaktadır.

Bahsedilen	alanlarda	saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	
gerçekleştirildi.

Bağrıyanık	Köyü:	Tepelik	yapıya	sahip	dağ	köyü.	Yıkımın	daha	az	olduğu	bir	köy	
fakat	evlerde	hasar	olduğu	için	ev	yakınına	çadır	kurarak	yaşamaktalar.	Tuvalet	
ve	duş	ihtiyaçları	evlerden	karşılanıyor.	Köyde	3	tane	küçük	çadır	alanı	var.	Bit	
ve	uyuzun	bölgedeki	diğer	yerleşim	yerlerine	göre	oldukça	az	olduğu	gözlendi.	
Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.

Dağ	Mahallesi	Saint	Piere	Çadır	Kenti:	120	çadırdan	oluşmakta.	Çadır	kentte	
Suriyeli	Mülteciler	de	kalmakta.	Mahalledeki	evler	tek	katlı	ya	da	2	katlı	evler-
den	oluşuyor.	Evler	heyelan	bölgesinde	olduğu	için	dağdan	kopan	kayalardan	
zarar	görmüşler.	Çadır	Kente	mahalle	 azası	Ahmet	öncülük	 yapıyor.	Gelen	
gönüllüleri	ve	yardımları	karşılıyor.	Yeterli	sayıda	tuvalet	ve	banyo	bulunma-
dığından	hijyen	koşulları	 iyi	değil.	 İçme	suyu	olarak	ambalajlı	su	kullanılıyor.	
İçme	suyu	ve	elektrik	sıkıntısı	yok.	Çadır	kentteki	gebelerin	tespiti	yapıldı	ve	
takiplendirme	için	bilgileri	alındı.	Çadır	kentte	4	yaş	altı	çocukların	aşıları	yapıl-
mış.	Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.

Eski	Doğum	Bahçesindeki	Çadır	Alanı:	Dağınık	 şekilde	 kurulmuş	35	civarı	
çadırdan	oluşuyor.	Çadırlarda	soba	bulunmamakta.	Tuvalet	ve	duşun	bulun-
duğu	1	konteyner	mevcut.	Bulaşıcı	hastalık	olarak	üsye,	bit	ve	uyuz	gözlendi.	
Hijyen	koşullarına	uygun	olmayan	yaşantıdan	kaynaklı	kadınlarda	idrar	yolları	
enfeksiyonu	ve	mantar	şikayetleri	mevcut.	Saha	hizmetimizde	yer	alan	top-
lumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.

Hacıömer	Alpagot	Mahallesi	Orhanlı	 Parkı	 İçerisinde	 ve	Karşısındaki	Çadır	
Alanları:	Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştiril-
di.		Göçmenlerin	ağırlıkta	kaldığı	yaklaşık	60	çadırdan	oluşmaktadır.	Çadırlarda	
mat	veya	yatak	eksikliği	bulunmakta.	Birçok	çadırda	karton	üzeri	kilim	ya	da	
battaniye	üzerine	yatılmaktadır.	

Aynı	çadırda	birkaç	aile	bir	arada	yaşamaktadır.	Aynı	çadırda	fazla	sayıda	kişi-
nin	kalması	hastalıkları	çoğaltmaktadır.	Bit,	uyuz	ve	mantarın	yaygın	olduğu	
gözlendi.	İki	çadır	alanında	duş	ve	tuvalet	için	birer	konteyner	bulunmaktadır.	

Karaali	 Köyü:	 Saha	hizmetimizde	 yer	 alan	 toplumsal	 sağlık	 çalışmaları	 ger-
çekleştirildi.	Köy	geniş	bir	alana	sahip.	Köy	girişinde	hasarlı	ve	yıkılan	binalar	
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mevcut.	Köyün	üst	taraflarına	gidildikçe	hasarın	az	olduğu	gözlendi.	Köy	yerle-
şimi	yaygın	olduğundan	gelen	yardımlar	genellikle	giriş	kısmına	dağıtılmış.	Bu	
yüzden	çalışmaya	köyün	üst	tarafından	başlandı.	Ev	yakınına	kurulan	dağınık	
çadır	öbekleri	mevcut.	Tuvalet	ve	duş	ihtiyaçları	evlerden	karşılanıyor.	İçme	ve	
kullanım	suyunu	yakındaki	nehir	kaynağından	ediniyorlar.	Herhangi	bir	salgınla	
karşılaşılmadı.	

Karlısu	Köyü:	Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçek-
leştirildi.	Yıkım	nispeten	az.	İnsanlar	bahçelerinde	veya	ev	yakınında	çadırda	
kalıyor.	Tuvalet	ve	banyo	ihtiyaçlarını	evden	karşılanıyor.	ASM’de	sağlık	per-
soneli	bulunmuyor.	

Çok	sayıda	uyuz	vakası	bulunmakta.	Çocuklarda	ve	Yetişkinlerde	ÜSYE	bul-
guları	mevcut.	

Kartal	ve	Sarıyer	Belediyelerinin	Kurduğu	Çadır	Alanları:	Defne	/	Harbiye	böl-
gesindeki	 İstanbul	 Kartal	 ve	Sarıyer	Belediyelerinin	 kurduğu;	 Selman	Nasir	
İlkokul,	 Selman	Nasır	Ortaokul	 ve	Harbasol	Çadır	Alanında	bulunan	50-60	
çadırdan	oluşan	bölgeler	ziyaret	edildi.	Belirgin	şekilde	tertipli	olduğu	göz-
lemlenen	bölgelerde	 tuvalet,	 duş	 ve	çamaşır	 yıkama	aynı	 zaman	da	çocuk	
parkı	olanakları	olduğu	görülmüştür.	Gönüllü	çalışan	sağlık	emekçilerinin	de	
bölgede	çalışma	yaptığı,	yine	bölgenin	sosyolojik	yapısı	gereği	örgütlü	olan	
halkın	sorunlarını	halletme	de	hızlı	çözümler	ürettiği	anlaşılmıştır.	Yapılan	sağlık	
taramasında	bit-pire-uyuz	gözlemlenmemiştir.	Çocuklarda	 üsye	mevcudu	
yoktur.	Hijyen	malzemeleri	ve	çocuklar	için	oyuncak	dağıtımı	yapılmıştır.	Böl-
gede	 faaliyet	gösteren	dernekler	 aracılığı	 ile	günde	3	 kere	düzenli	 yemek	
dağıtımı	yapıldığı	beyan	edilmiştir.

Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.

Kırıkhan	 İlçesi	Can	Hastanesi	Yakını	Yol	Kenarı	Dom	Çadır	Alanı:	 Saha	hiz-
metimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.	Yaklaşık	35	
çadır	bulunmakta.	Tahminen	180-200	kişi	kalmakta.	Çadırlar	aileler	tarafından	
kurulmuş.	Çadırlar	derme	çatma	ve	barınma	 için	 niteliksiz	durumda.	Çadır	
zemininde	izolasyon	işlevi	gören	bir	malzeme	bulunmamakta.	Eşya	çok	kısıt-
lı.	 Elektrik	 yok.	5	 tonluk	 su	deposu	mevcut	ancak	 içinde	su	yok.	Kullanılan	
deponun	ziyaret	sırasında	boş	olması	sebebiyle	klor	ölçümü	yapılamasa	da	
klorlama	işlemi	ve	nasıl	yapılacağı	halka	anlatılarak	klor	tablet	temini	sağlan-
mıştır.	Depoyu	doldurmak	için	belli	günlerde	belediye	aracı	geldiği	söylense	
de	bunun	sürekli	olarak	aksadığı,	dolayısıyla	halkın	su	ihtiyacının	kalıcı	çözüme	
kavuşması	sosyolojik	yapı	gereği	de	elzemdir.	İki	tane	tuvalet	kabini	mevcut	
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ancak	foseptik	çukuru	ya	da	kanalizasyon	sistemi	mevcut	değil.	Alanda	banyo	
imkânı	bulunmamakta.	Ortak	mutfak	ya	da	aşevi	yok.	Kroner	arter	hastalığı,	
diyabet,	 astım	gibi	 takip	ve	 tedavi	gereken	kronik	hastalıklar	mevcut.	Tüm	
yaş	gruplarında	hijyen	yetersizliği	nedeniyle	bit	ve	uyuz	hastalıkları	mevcut.	
Çocuklarda	üst	yolunum	hastalıkları	mevcut.	16	yaşında	gebe	tespiti	üzerine,	
takipli	hasta	olmadığı	belirlenmiş	ve	dolayısıyla	ilgili	koordinasyon	merkezine	
bilgi	 düşülmüştür.	Uyku	 apnesi	 olan	 yetişkin	bir	 hastanın	 elektrikle	 çalışan	
solunum	cihazı	bulunmakta,	elektrik	olmaması	sebebiyle	vaka	gittikçe	artan	
bir	solunum	sıkıntısı	çektiğini	beyan	etmiştir.	Gerekli	ilaçlar	teslim	edilip	nasıl	
kullanılacakları	ve	özellikle	giysilerin	dezenfeksiyonuna	ilişkin	aşamalar	anla-
tılmıştır.	Bu	alan	için	elektrik	ve	su	ihtiyacı	öncelikli	durumdadır.	

Kırıkhan	 İlçesi	Barbaros	Mahallesi	Dom	Çadır	Alanı:	Saha	hizmetimizde	yer	
alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.		Yaklaşık	20	çadır	mevcut.	Su	
yok.	Tuvalet	ve	banyo	imkânı	yok.	Elektrik	ihtiyacı	yakındaki	elektrik	direğinden	
hat	çekilerek	giderilmiş.	Ortak	mutfak	veya	aşevi	yok.	Çadırlar	derme	çatma	
ve	 zemin	 yalıtımsız	durumda.	Çadır	 sakinleri	 tuvalet	 ve	banyo	 imkânlarını	
yıkılmamış	evleri	var	ise	gidermeye	çalışıyorlar.	Takip	tedavi	gerektiren	kronik	
hastalar	mevcut.	Tüm	yaş	gruplarında	üsye,	basit	gastroenterit	ve	bulaşıcı	cilt	
hastalıkları	mevcut.	Bölge	 sosyolojisi	gereği	heterojen	yapıda	olup,	Suriyeli	
göçmenlerin	mahalle	aralarında	3-5	çadır	öbeği	oluşturdukları	tespit	edilmiş-
tir.	Kalabalık	nüfusun	“dom”	 ile	adlandırıldığı	bölgede,	dernekleri	vasıtasıyla	
belli	 başlı	 ihtiyaçlara	eriştikleri	 anlaşılmış	olup,	 her	 hâlükârda	çocuklar	 için	
bez	ve	giyim	ihtiyacı	mevcuttur.	Hijyen	kitleri	dağıtılarak,	bit-pire	ve	uyuz	için	
kullanımının	önemi	anlatılmıştır.	Sağlıklı	suya	erişimin	olmadığı	ve	yine	duş/
tuvalet	imkânının	olmadığı	gözlemlenmiştir.

Kırıkhan	İlçesi	Aydınlı	Mahallesi	Dağınık	Evler	Mevki	Dom	Çadır	Alanı:	Kırık-
han’da	Domların	kaldığı	3	çadır	alanı	(Can	Hastanesi	civarı,	Hayvan	Pazarı	ve	
Barbaros	Mahallesi)	ziyaret	edildikten	sonra	ziyaret	edilmeyen	Dağınık	Evleri	
civarındaki	çadır	alanları	ziyaret	edildi.	Dağınık	halde	3,	5	ya	da	10	çadır	civarı	
öbekler	halinde	konuşlanan	çadırlar	gezildi.	Elektrik	bazı	çadırlarda	mevcut	
(yakındaki	elektrik	direğinden	hat	çeken	çadırlar	mevcut).	Su	ihtiyacı	zor	kar-
şılanıyor.	Güneş	enerji	depolarına	 itfaiyenin	doldurduğu	sular	kullanım	suyu	
olarak	kullanılıyor.	Klor	kiti	ekibin	yanında	bulunmadığından	test	yapılamadı.	14	
ve	18	yaş	2	yatalak	hasta	tespit	edildi.	Hijyen	malzemeleri	dağıtıldı.	

Ovakent	Mahallesi	Çadır	Kenti:	Yaklaşık	150	çadırdan	oluşmakta.	Oldukça	kala-
balık	bir	popülasyon	mevcut.	Uyuz	ve	bit	vakası	yoğun.	Duş	ve	tuvalet	burada	
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da	sorun	olmakla	birlikte	sayıca	yetersizlikten	dolayı	şikâyet	bulunmakta.	Nüfus	
kalabalıklığından	dolayı	sürekli	yardımların	yapıldığı	bir	alan	olduğu	gözlemlen-
miştir.	Çocuklarda	üsye	şikâyeti	yoğundur.	Gerekli	olan	ilaçlar	verilmiş	olup,	
tedavileri	başlanmıştır.	Saha	hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	
gerçekleştirildi.

Serinyol	 ve	 Yakın	 Çevresindeki	 Çadırlar:	 Bölgede	 çadırkent	 denebilecek	
büyüklükte	bir	araya	gelme	söz	konusu	değil,	en	büyüğü	35-40	çadırlık	alan-
lar	mevcut.	Bölge	sosyolojik	yapısı	gereği	göçmen	işçilerden	(Özbek,	Afgan,	
Arap)	oluşuyor	dolayısıyla	kültürel	yakınlık	veya	eski	komşuluk	ilişkileri	gereği	
çadırlar	diziliyor.	Yol	kenarında	ve	mahalle	aralarında	5-6	çadırlık	öbekleşmeler	
mevcut	ve	dolayısıyla	yardımların	es	geçtiği	(göz	ardı	edildiği)	bir	dağınıklık	
var.	Cemaatlerin	bölgede	aktif	olduğu	gözlemlendi.	Gözlemlendiği	kadarıyla	
tuvalet	ve	duş	 imkânı	ev	çökmelerinin	bölgede	az	 sayıda	olması	 sebebiyle	
evlerde	karşılanıyor.		Düzenli	yemek	sağlanmadığı	beyanı	var.	Depremzedeler	
kendi	yemeklerini	kendileri,	gruplar	 için	yapıyor.	Su	temininde	herhangi	bir	
yardım	olmadığından	bireysel	çabalarla	giderilmeye	çalışılmakta.	Bit-pire	ve	
uyuz	oldukça	yaygın.	Gerekli	sağlık	taraması	yapılıp,	mümkün	olan	ölçüde	ilaca	
erişim	 sağlandı.	Gebe	kontrolü	 ve	 kadınların	hijyenik	malzeme	gereksinimi	
karşılandı.	Yemek	yapımını	kolaylaştıracak	tüp	vb.	yardımı	talebi	yoğun.	Saha	
hizmetimizde	yer	alan	toplumsal	sağlık	çalışmaları	gerçekleştirildi.

III)  Sağlık Iş yerleri ve Çadır Alanı Ziyaretleri

a)  Payas
14	Mart	vesilesiyle	Payas	ilçesindeki	sağlık	iş	yerleri	ziyaret	edildi	ve	Payas’ta	
bulunan	çadır	alanları	mümkün	mertebe	ziyaret	edildi,	gözlemler	yapıldı.	

Payas Genel Durum
Payas	’ta;	yıkılan	binalar	ve	orta/ağır	hasarlı	binalar	olsa	da	Antakya,	İskenderun	
ve	Samandağ’a	göre	daha	az	yıkım/hasar	var.	Durum	böyle	olduğu	için	çevre	
yerleşimlerde	yıkımın	daha	fazla	olduğu	yerlerden	çadır	bulmak	için	Payas’a	
gelenler	de	gözlendi.		

Payas	 ‘ta	sağlık	hizmeti:	4	aile	sağlığı	merkezi	var.	Bir	 tanesi	 (4’nolu	ASM)	
için	yıkım	kararı	mevcut.	4	No’lu	ASM’nin	3	No’lu	ASM’nin	ikinci	katına	taşı-
nacağı	planlaması	var.	Payas	merkezde	aktif	halde	bir	Göçmen	Sağlığı	Birimi	
bulunmakta.	Devlet	Hastanesi	yok.	Katarlıların	kurduğu	ve	sağlık	bakanlığına	
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devrettiği	 sahra	hastanesi	var.	Bayraktar	 savaş	gemisi	hastanesi	var.	Sahra	
ve	gemi	hastanesinde	basit	müdahaleler	yapılıyor.	Basit	müdahaleler	dışında	
Dörtyol	Devlet	Hastanesine	sevk	ediliyor.	

Payas 3 No’lu ASM Ziyareti
3	birimli	olan	3	No’lu	ASM	ziyaret	edildi.	2	hekimle	görüşüldü.	14	Mart	kutlandı.	
Depremin	getirdiği	koşullar	konuşuldu.	Deprem	sonrasında	ASM’nin	yoğunluğu	
artmış	durumda.	İlçe	stadyumu	çadır	kentten	ve	Atakaş	Konteyner	alanından	
gelen	hastalar	da	var.	Deprem	öncesinde	de	var	olan	uyuz	vakalarının	iyice	
artışa	geçtiği,	ishal	ve	üsyede	de	artış	olduğu	ifade	edildi.	Görüşülen	2	hekim	
sağlam	olan	evlerinde	kaldığını	ifade	etti.	3	No’lu	Asm	için	bir	diğer	gündem	de	
yıkım	kararı	çıkan	4	No’lu	ASM’nin	kendi	ASM’lerinin	ikinci	katına	taşınma	planı.	

Payas Katar Sahra Hastanesi
Payas	Belediye	binasından	Dörtyol	 yönüne	giderken	birkaç	 kilometre	 ileri-
de,	Atakaş	Fabrika	yanında.	Katarlılar	6	Mart’ta	tahliyeye	başlamış	8	Mart’ta	
ise	malzemeler	 ile	 tamamen	Sağlık	Bakanlığı’na	 devretmiştiler.	 Bir	 büyük	
çadır	ve	koordinasyon	çadır	alanı	bulunuyor.	Sahra	hastanede	uzman	doktor,	
laboratuvar	 ve	görüntüleme	birimi	 yok	 (Katarlılar	 var	 iken	uzman	doktorlar	
bulunuyormuş).	Hastanede	basit	müdahaleler	yapılabiliyor.	Yatak	yok.	Sevk	
için	ambulans	ekibi	var.	Sevkler	Dörtyol	Hastanesi’ne	yapılıyor.	Günlük	vaka	
ortalaması	400.	(Bilgi	alınan	14	Mart	yağışlı	günler	idi.	Yağışlı	günler	öncesi	
400’ün	üzerinde).	Vakalar	ağırlıklı	olarak,	Ateş,	üsye,	uyuz,	ishal	ve	psikolojik	
destek.	Sahra	Hastanesinde	3	Psikolog	bulunuyor.	Sağlık	emekçileri	ağırlıklı	
olarak	iki	haftalık	il	dışı	görevlendirme	ile	bulunanlar.	2	haftalık	görevlendirme	
olmasına	rağmen	herhangi	bir	duş	imkânı	yok.	Çalışanlar	yemeklerin	sıkıntılı	
olduğunu	ifade	etti	(Katarlılar	var	iken	öğün	sayısı	ve	niteliğinin	gayet	iyi	oldu-
ğu	ifade	edildi).	Şu	an	için	günlük	iki	öğün	yemek	geldiği,	gün	içi	öğünlerin	
aynı	 olduğu	 ve	 ağırlıklı	 olarak	 kuru	 fasulye	 veya	nohut	geldiği	 ifade	edildi.	
Sağlık	hizmeti	verilen	çadırda	su	basması	yaşanıyor	ve	sağlık	hizmeti	vermeyi	
zorlaştırıyor.	

Payas Göçmen Sağlığı Birimi 
14	Mart	Tıp	Bayramı	vesilesiyle	Göçmenlere	yönelik	sağlık	hizmeti	veren	Payas	
Göçmen	Sağlığı	Birimi	ziyaret	edildi.	
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Bayraktar Savaş Gemisi Hastanesi 
Payas	MMK	Metalurji	Limanında	bulunan	savaş	gemisi	hastanesi	ziyaret	edildi.	
Sağlık	emekçilerinin	14	Mart	Tıp	Bayramı	kutlandı,	hastane	ve	sağlık	emek-
çilerinin	koşulları	hakkında	konuşuldu.	 10	Şubat’ta	hasta	almaya	başlıyor.	 14	
Mart	günü	günlük	ortalama	vaka	sayısı	300	olarak	belirtildi.	Çocuk	Psikiyatr,	
Ortopedi,	Dahiliye	ve	Acil	Tıp	uzmanı	bulunmaktaydı.	Ameliyat	yapılamamak-
tadır.	Çalışanlar	il	dışı	görevlendirme	ile	gelen	Sağlık	Bakanlığı	çalışanları.	Gemi	
içerisinde	kalıyorlar.	Tuvalet	ve	duş	imkânı	bulunmakta.	

Payas Ilçe Sağlık Müdürlüğü 
İlçe	sağlık	müdürlüğü	emekçilerinin	tıp	bayramını	kutlamak	ve	ilçedeki	sağlık	
hizmeti,	sağlık	emekçilerinin	çalışma	ve	barınma	koşulları	ve	çadır	kentlerdeki	
sağlığı	erişim	ile	barınma/sağlık	koşulları	ile	ilgili	konuşmak	ve	sorular	sormak	
üzere	 ilçe	 sağlık	müdürü	 ile	görüşmeye	gidildi.	 İlçe	 sağlık	müdürü	 sahada	
olduğu	için	görüşme	gerçekleştirilemedi.	Müdürlükte	çalışan	emekçilerin	tıp	
bayramı	kutlandı.	

Dörtyol Devlet Hastanesi 
Payas’taki	birçok	hastanın	sevkinin	Dörtyol	hastanesine	yönlendirilmesi	üze-
rine	yakındaki	Dörtyol	Devlet	Hastanesi	ziyaret	edildi.	Deprem	sonrasında	en	
sağlam	kalan	hastane.	Bölgede	basit	müdahale	dışındaki	sevklerin	çoğu	buraya	
yapılıyor.	Başhekim	ile	görüşüldü.		B	grubu	bir	hastane	ama	depremin	getirdiği	
koşullar	A	grubu	hastane	olmasına	yönlendiriyor.	Birçok	yan	dal	açılmaya	baş-
lanmış	veya	planlanıyor.		Başhekim;	Hastanenin	kendi	çalışanı	olarak	600,	il	dışı	
görevlendirme	ile	350	kişi	çalıştığını	ifade	etti.	İl	dışı	görevlendirme	gelenlerin	
Dörtyol	KYK	yurdunda	kaldığını	ifade	etti.	

Eksik	kalan:	Sağlık	emekçilerinin	koşulları	hakkında	sağlık	emekçileri	yeterli	
görüşme	yapılamadı.	Birimler	yeteri	kadar	ziyaret	edilemedi.	

Payas Ilçe Stadyumu Çadır Alanı
Sahilde	yer	alıyor.	Spor	salonunun	yanına	konuşlandırılmış	çadırlar.	2	 tanesi	
koordinasyon	olmak	üzere	91	çadır	bulunuyor.	Gözlemlenen	kadarıyla	ağırlıklı	
olarak	çadır	alanında	Karacami	Mahallesi	sakinleri	kalıyor.	Karacami	Mahallesi	
Muhtarı	da	konuyla	ilgili	bu	bilgiyi	verdi.	Tahminen	350-400	kişi	kalıyor	(Kişi	
listesi	oluşturulmadığı	söylenerek	tam	sayı	verilemedi).	Bilgi	almak	için	çadır	
alanından	sorumlu	öğretmen	ve	iç	işleri	bakanlığından	görevlendirilen	koor-
dinatör	ile	görüşüldü.	Duş	ve	tuvalet	olarak	spor	salonundaki	içindeki	tuvalet	
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ve	duş	alanları	kullanılıyor.	5	ya	da	6	engelli	ile	1	kanser	hastası	olduğu	bilgisi	
verildi.	Engelli	ve	Kanser	hastalar	için	yapılabilecekler	konuşuldu.	

Atakaş Konteyner Alanı 
Atakaş	Çelik	 Sanayi	 Şirketinin	Payas’ta	 ilçe	 stadyumu	çadır	 alanı	 yakınında	
depremzede	işçileri	için	oluşturduğu	konteyner	alanı	ziyaret	edildi.	Bilgi	için	
güvenlik	görevlileri	ve	konteyner	alanı	koordinatörü	ile	görüşüldü.	Yaklaşık	200	
konteyner	bulunmakta.	Tuvalet	ve	banyo	için	kuyudan	su	çekilmekte.	İşçilere	
1	sene	boyunca	kalabilecekleri	söylenmiş.	

Sokullu Mehmet Paşa Külliyesi 
Külliye	ziyaret	edildi.	Çok	az	hasarlı.	Geniş	büyük	bölmelerinde	toplu	olarak	
yatılıyor.	Açık	büyük	 alanları	 var	 külliyenin.	 Külliyede	 ikamet	 eden	 kişilerle	
konuşuldu,	sohbet	edildi.	Sağlık	taraması	yapıldıysa	da	yeterli	ve	sağlıklı	bilgi	
alınamadı.	Tuvalet	olarak	külliyenin	tuvaletleri	kullanılıyor.	Külliyede	kalanların	
önemli	kısmı	Suriyeli	mültecilerdi.	Külliye	yanında	tahminen	55	çadırlı	çadır	
alanı	bulunmakta.	Çadırlar	çok	sık	konuşlandırılmış.	 	Çadır	alanında	bulunan	
emekli	sağlık	memuru	da	ziyaret	edildi.		Çadır	alanının	kendine	ait	tuvalet	ve	
banyo	imkânı	yok.	Yakındaki	külliye	ve	diğer	tuvaletler	kullanılıyor.	

Hatay Eğitim ve Araştırma Hastanesi Ziyareti,  
15 Mart 
Hastane	 kent	merkezinin	 dışında	bulunmakta.	Depremzedeler	 için	 ulaşım	
sorunu	bulunmakta.	Hastanede	mekân	içi	hizmet	verilmiyor.	Hastane	önünde	
kurulan	sahra	hastanede	hizmet	veriliyor.	Hastane	önünde,	sağlık	bakanlığı-
nın	 çadırlarının	 yanı	 sıra	Amerikan	Hastanesi	de	bulunmakta.	Girişte	 triyaj,	
alan	(Yeşil-Sarı-Kırmızı)	yönlendirmesi	için	UMKE	çadırı	bulunmakta.	Yetişkin	
acil,	Çocuk	acil,	Kadın-Doğum	Acil,	Sarıl	Alan	ve	Kırmızı	Alan	olmak	üzere	5	
Çadır	var.	Hastanede	aşı	olarak	 tetanos	ve	kuduz	bulunmaktadır.	Yeşil	alan	
vakaları;	üsye,	 ishal,	uyuz	ve	bit	ağırlıkta.	Yeşil	alan	dışında	da	ağırlık	olarak	
travma,	kaza,	koah,	pnömoni	ve	 iş	kazaları	gelmektedir.	Kadın	Doğum:	Acil	
çadırı	bulunmakta.	Servis	bulunmamakta.	Doğum	masaları	steril	olmadığından	
doğum	yapılamıyor	zorunlu	olmadıkça.	Doğum	için	Dörtyol	Devlet	Hastane-
si’ne	sevk	ediliyor.	Çadırlardaki	sağlık	emekçileriyle	konuşuldu.	Ağırlıklı	olarak	il	
dışı	görevlendirme	ile	gelenler	çalışıyor.	24	saat	kesintisiz	çalıştırılma	mevcut.	
Hastane	idaresince	hastanenin	kadrolu	çalışanlarına	“çalışma	zorunluluğunuz	
bulunmamakta,	gönüllü	olarak	çalışabilirsiniz”	denmiş.	Fakat	bunun	her	birim	
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açısından	olduğunu	söyleyemeyiz.	 İl	dışı	görevlendirmelerin	yeterli	olmadığı	
birimlerde	çalışanları	göreve	çağrılmaya	başlanmış.	

13-18 MART 2023 SAMANDAĞ RAPORU

1) Sağlık İş Yerleri

• Samandağ	Devlet	Hastanesi	

• Samandağ	Sahra	Hastanesi	

2) Çadır Kentler 

• Shell	Petrol	Yanı	Çadır	Kenti

• Namık	Kemal	İlkokulu	Çadır	Kenti

• Sutaş	Çadır	Kenti	

• Çevlik	Çadır	Kenti	

• Stadyum	Çadır	Kenti	

• İBB	Çadır	Kenti

• İBB	Konteyner	Kenti

• Deniz	Yolu	Çadır	Kenti	

• Samandağ	Atatürk	Anadolu	Lisesi	Çadır	Kenti	

• Mağaracık	Çadır	Kenti	

Samandağ Genel Durum:

1) Samandağ	Devlet	Hastanesi’nde	hizmet	veren	(depremzede	veya	il	dışı	
görevlendirmeli)	 sağlık	 emekçilerinin	 temel	 ihtiyaçlarının	 (güvenli	 ve	
insani	 şartlarda	barınma,	 yemek	 ihtiyacı,	 ulaşım	 ihtiyacı,	 psiko-sosyal	
destek	ihtiyacı)	giderilmesi	konusunda	ciddi	eksiklikler	gözlendi.	Dep-
remzede	 sağlık	 emekçileri	 için	 zorla	 çalıştırmanın	 halen	devam	ettiği	
gözlendi.	İl	dışı	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçilerine	herhangi	bir	
yönlendirme,	çalışma	alanı	bilgisi	verilmediği	gözlendi.

2) Samandağ	 ilçe	 genelinde	 enkaz	 kaldırma	 ve	moloz	 dökme	 işlerinde	
koruyucu	önlemlerin	alınmaması(çoğu	zaman	sulama	yapılmaması,	kam-
yonların	 üstü	örtülmeden	molozları	 taşıması,	 FFP2	ve	FFP3	koruyucu	
maskelerin	enkaz	alanında	görevli	olan	kişilere	dahi	yeterli	sayıda	sağ-
lanmaması),	 	 enkaz	döküm	alanı	 olarak	 seçilen	 alanın	 yanlışlığı	 ve	bu	
alandan	tüm	ilçeye	yoğun	toz	taşınımı	sonucunda	tüm	bir	ilçe	için	asbest	
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başta	olmak	üzere	insan	sağlığını	ciddi	anlamda	tehdit	eden	bir	etkenlerin	
oluşturduğu	riskler	devam	etmektedir.

3) Samandağ	genelinde	kullanım	suyu	olarak	temiz	suya	erişim	kısıtlılığının	
devam	ettiği	 gözlendi.	 Suların	 klorlaması	 ve	 şebeke	 suyunun	 tahlil	 ve	
tetkik	ile	düzenli	takibinin	yapılmasında	devam	eden	eksiklikler	olduğu	
gözlendi.

4) Özellikle	çadır	kent	dışında	barınan/barınmak	zorunda	kalan	kişilerin,	çadır	
kent	 alanlarındaki	 tuvalet	 ve	duşları	 kullanmasının	önüne	geçilmesiyle	
hijyen	koşullarına	uygun	tuvaletlere	ve	duş	imkanlarına	erişimlerinin	çok	
kısıtlı	ve	neredeyse	olmadığı	olduğu	gözlendi.	Bu	sebepler	ile	bu	alanlar-
da	yaşayanlarda	uyuz,	bit,	kadınlarda	mantar	ve	idrar	yolları	enfeksiyonu	
bulgularının	yaygın	olduğu	gözlendi.			

Sağlık Iş Yerleri

Samandağ Devlet Hastanesi
14	Mart	tıp	haftası	kapsamında	14-16	ve	17	Mart	tarihlerinde	hastane	ziyareti	
yapıldı.	Bu	ziyaretler	sırasında	hastanede	deprem	öncesinde	de	görev	yapan	
sağlık	emekçileri	ve	il	dışından	Sağlık	Bakanlığı	görevlendirmesi	ile	gelen	sağlık	
emekçileri	ile	koşulları,	yaşadıkları	sorunlar	ve	eksiklikler	üzerine	görüşmeler	
yapıldı.	

Görüşme	ve	gözlemlerimiz	sonucunda	aşağıdaki	koşullar	ve	sorunlar	tespit	
edildi:	

Hastanede	çocuk,	kadın	doğum,	psikiyatri,	genel	cerrahi	ve	ortopedi	polikli-
nikleri	çalışmaya	başlamıştır.	Bu	polikliniklerde	hastane	kadrosundaki	hekim	
arkadaşlar	poliklinik	hizmeti	vermektedir.	Evde	bakım	sağlık	hizmetleri	veril-
meye	başlanmış.	Hastanenin	kendi	personeli	dönüşümlü	olarak	çalıştırılmaya	
başlanmış.	Hastanenin	kendi	personeli	haricinde	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	
emekçileri	14	günlük	süre	ile	görevlendirilmiş.	Sağlık	emekçilerine	görevlen-
dirilme	bilgisi	1	gece	önce,	bazılarına	nöbet	sırasında	bazılarına	nöbet	ertesi	
izin	günlerinde	verilmiş	 ve	bu	da	onların	dinlenme	günlerinde	 yola	 çıkmak	
zorunda	kalmalarına	yol	açmış.	Görevlendirilme	ile	gelen	sağlık	emekçilerinin	
iş	tanımı,	koordinasyonu,	karşılanmaları	ve	barınma	ile	ilgili	sorunları	devam	
ediyor.	Geldikleri	gün	kendilerini	karşılayan,	görev	yerlerini	belirten,	barınma	
alanlarını	organize	eden	bir	yetkili	veya	muhatap	bulamamışlar.	Üç	gün	has-
tanede	kaldıktan	sonra	kendi	girişimleri	ile	bir	çadır	kente	görevlendirilen	aile	
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hekimleri	olmuş	ve	kendi	girişimleri	olmadan	görevlendirme	yerleri	kendilerine	
iletilmemiş.	 Sağlık	 emekçileri	 barınma	alanlarında	 kendi	 inisiyatifleri	 ile	 bir	
düzen	oluşturmaya	çalışmış.	Bazıları	çadırlarda,	çadır	kapasitesinin	üstünde	
kişi	sayısında	ve	ısınma	imkanları	olmadan	kalmakta.	Yine	bazıları	kendi	inisi-
yatifleriyle	hastane	binası	içinde,	temizliğini	kendileri	yaptıkları	kullanılmayan	
servis	odalarına	yerleşmişler.	Hastane	yönetimi	tarafından	sağlanan	düzenli	bir	
yemek	imkanı	bulunmadığından,	hastanedeki	emekçiler	genel	olarak	Bakırköy	
Belediyesi’nin	 aşevinden	yemek	yemektedir.	 Tuvalet	 ve	banyo	 ihtiyaçlarını	
hastane	içindeki	tuvaletler	ile	sağlamaktalar	fakat	bu	alanların	hijyen	koşulla-
rının	çok	kötü	olduğu	gözlendi.	Aynı	zamanda	çadırların	hastaneye	mesafesi	
uzak	olduğundan	çadırlarda	 kalanların	gece	 tuvalet	 ihtiyaçlarını	 gidermede	
sorun	yaşamaktalar.	

Hastanenin	 yanında	 yaklaşık	 15	 çadırlık	 bir	 alan	 bulunmakta	 ve	 bu	 alanın	
elektriği	Bakırköy	Belediyesi	tarafından	sağlanmakta.	Çamaşırhane	problem	
nedeniyle	 kişisel	 eşyalar	 yıkanamamakta	 ve	 aynı	 battaniyeler	 yıkanmadan	
kullanılmaya	devam	edilmekte.	Yağmur	nedeni	ile	içine	tavanından	su	sızdıran	
ve	nem	sorunu	olan	çadırlar	olduğundan	görevlendirme	ile	gelen	emekçilerin	
eşyaları	bu	sebeple	ilk	günlerde	ıslandığından	kullanılamaz	hale	gelmiş.

Hastanede	temizlik	sorunu	devam	ettiği,	temizlik	personeli	olmasına	rağmen	
su	ve	el	sabunu	ile	temizlik	sağlanmaya	çalışıldığı,	diğer	illerden	görevlendiri-
len	temizlik	personellerinden	sorumlu	olan	depremzede	personelin	aşırı	yoğun	
olduğundan	 temizlik	 işlerini	 koordine	edemediği	gözlendi.	Gerekli	 temizlik	
malzemelerinin	temininde	sorun	yaşandığı	gözlendi.	Yüzey	temizlikleri	dışında	
tadilat	nedeniyle	oluşan	inşaat	atıklarının	temizliğinde	de	görevlendirildikleri	
için	temizlik	personellerinin	sayıca	yetersiz	kaldığı	gözlendi.	

Diğer	illerden	görevlendirme	ile	gelen	sağlık	emekçilerinin	yaşadığı	olumsuz-
luklar	neticesinde	hem	bu	emekçilerin	hem	de	ileri	tarihlerde	gelmeye	gönüllü	
olmuş	emekçilerin	moral	ve	motivasyonlarının	düştüğü	aktarıldı.

Hastanede	çalışan	yereldeki	sağlık	emekçilerinin	forma,	terlik	gibi	ihtiyaçları	
bulunmakta.	Hastane	yönetimi	tarafından	bu	ihtiyaçlar	bir	seferliğine	ve	sade-
ce	Acil	Servis	çalışanları	için	karşılanmıştır.		

Hastaneye	ulaşım	sorunu	(hem	halkın	hem	de	sağlık	emekçilerinin)	devam	
etmekte;	 çünkü	 ilde	 ve	 ilçede	 toplu	ulaşım	 imkânı	bulunmadığı	 gibi	 servis	
hizmeti	de	verilmemekte.	Esnek	çalışma	düzeninde	ayın	veya	haftanın	belli	
günleri	halihazırda	ailesini	yerleştirdiği	diğer	il	veya	ilçelerden	gelmek	zorunda	
kalan	depremzede	sağlık	çalışanlarının	Antakya-Samandağ	arası	ve	Samandağ	
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merkez	 ile	 hastane	 binası	 arasındaki	 ulaşımı	 kendi	 imkanlarıyla	 (otostop,	
bireysel	ilişkileri	üzerinden	rica	ile)	sağlamaktalar.	Aynı	zamanda	bu	durum-
daki	emekçilere	nöbetlerine	geldiklerinde	barınmaları	ile	ilgili	bir	yönlendirme	
yapılmamakta.	Çadırların;	 çoğunun	 kapasitesinin	 üstünde	 kullanılmasından	
ve	koşullarının	(soğuk,	su	akıntısı,	hijyen	koşulları	vb.)	niteliksiz	olmasından	
bu	alanlarda	kalamayan	emekçiler,	depremin	travmasına	rağmen	bina	içinde	
uyumak	zorunda	kalmakta.	Bazıları,	çıkışa	yakın	olabilmek	adına	alt	katlarda	
refakatçi	 koltuğunda	uyumakta,	 sürekli	 tetikte	 ve	endişeli	 bir	 halde	nöbet	
günlerini	geçirmektedir.	Diğer	 yandan	bazı	 emekçiler	bu	endişeden	dolayı	
arabalarında	uyumayı	tercih	etmekteler.		

Hastane	yönetimi	tarafından	depremin	başından	beri	tehdit	içerikli	söylemler	
ile	zorla	çalıştırma	devam	etmekte.	Esnek	çalışma	kapsamında	görevlendirilen	
depremzede	sağlık	emekçilerinin	nöbet	listeleri	bu	emekçilerin	durumları	ve	
koşulları	 göz	önünde	bulundurulmadan	emrivaki	 şekilde	 yapılarak	dayatıl-
makta.	Herhangi	bir	 itirazda	hastane	 yönetimi	 (Başhekim,	başhemşire	 vb.)	
tarafından	açık	şekilde	soruşturma	tehdidinde	bulunulduğu	ifade	edilmektedir.			

Hastanenin	depreme	dayanıklılığı	ile	ilgili	açıklanan	bir	raporu	bulunmamakta.	
Yemekhanenin	deprem	riski	nedeni	ile	açılmadığı	bilgisi	mevcut	ise	de	polik-
linik	 ve	 acil	 hizmetlere	devam	edilmekte.	Aynı	 zamanda	Hatay’da	 yaşanan	
6,4’lük	deprem	sonrası	hastane	binasında	herhangi	bir	hasar	tespiti	yapılma-
masına	ve	binanın	hasar	durumuna	ilişkin	resmi	bir	rapor	paylaşılmamasına	
rağmen	bina	içinde	kalan	sağlık	emekçileri	bulunmaktadır.

Hastanede	çalışan	 sağlık	 emekçilerinin	 dinlenme	 zamanlarında	 çay,	 kahve	
gibi	moral	ve	motivasyonunu	arttırıcı	basit	imkanlar	bile	sağlanamamaktadır.

Hastanenin	bodrum	katındaki	 depoda	oldukça	 fazla	 tıbbi	malzeme	bulun-
makta.	Ancak	bu	malzemeler	dağınık	bir	vaziyette,	bazı	paketler	açılmış	halde	
bulunurken,	depoya	giriş	çıkışın	kontrolü	bulunmamakta.	Aynı	zamanda	has-
tane	içinde	de	sağlık	emekçilerinin	eşyalarından	ve	sağlık	malzemelerinden	
eksilmeler	ve	kaybolmalar	yaşanmaktadır.	Bu	iki	durum	hastanede	güvenlik	
zaafiyeti	bulunduğunu	bir	göstermekte.	Aynı	zamanda	bu	depoda	atıl	durum-
da	birçoğu	ne	olduğu	bilinmeyen	sağlık	malzemesi	bulunduğu,	herhangi	bir	
depo	düzenlemesi	 yapılmadığından	bu	malzemelerin	 zayi	 olabileceği,	 ihti-
yaç	olan	malzemelere	 ise	ulaşılamayacağı	öngörülmektedir.	 (Örneğin	FFP2	
maske	bulunmasına	rağmen	sağlık	emekçilerine	bu	maskelerin	sağlanmadığı	
görüldü).
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Acil	112	telefonlarına	ulaşılmakta	sorun	yaşanmakta	ve	yönlendirilmeler	geci-
kebilmektedir.

Samandağ Sahra Hastanesi 
Sahra	hastanesi	başhekimi	 ile	görüşüldü	bilgiler	ondan	alındı.	Sağlık	emek-
çileri	ziyaret	edildi.	Not	alınması	ve	fotoğraf	çekilmesini	başhekim	istemedi.	
Deniz	mahallesinde	kurulu.	Ortopedi,	genel	cerrahi,	KBB,	çocuk,	kadın	doğum,	
dahiliye	poliklinikleri	 var.	 Sağlık	 çalışanları	 gönüllü	 ya	da	görevlendirme	 ile	
gelmişler.	Servis	ve	yoğun	bakım	hizmeti	verilmekte.	İlaç	depoları	var.	Tedavisi	
düzenlenen	hastaların	ilaçları	eğer	ellerinde	varsa	sahra	hastanesinden	karşı-
lanabiliyor.	Günde	ortalama	1500-	2000	hasta	bakıldığı	bildirildi.

Samandağ’da	aktif	hizmet	veren	3	ASM	bulunmakta.	Haftaya	sayının	artmaya	
başlaması	bekleniyor.	

İlaçlar	Sahra	Hastanesi	Eczanesi,	TEB	Eczanesi	ve	açık	olan	8	eczane	tarafın-
dan	karşılanmaya	çalışılıyor.	

Çadır Kentler

Shell Petrol Yanı Çadır Kenti
14.03.2023	tarihinde	ekip	olarak	ile	ziyaret	edildi.

Azerbaycan	merkezli	bir	özel	şirket	tarafından	kurulu	ve	altyapısı	hazırlanan	
çadır	kent,	kurulumu	tamamlandıktan	sonra	kaymakamlığa	devredilmiş.	Dep-
remden	etkilenen	ailelerin	kaldığı	60	çadır	yanında	1	adet	idari	birim	çadırı,	1	
adet	sağlık	çadırı,	1	adet	psikososyal	destek	çadırı,	Büyük	yaşlarda	40	öğren-
cinin	ve	okul	öncesi	çocukların	eğitim	gördüğü	2	adet	eğitim	çadırı,	2	adet	
aşevi,	12	kadın	tuvaleti,	11	erkek	tuvaleti	olmak	üzere	toplam	23	adet	tuvalet	
kabini,	4	kadın	duşu	4	erkek	duşu	olmak	üzere	8	adet	duş	kabini,	 16	adet	
çamaşır	makinesi	16	adet	kurutma	makinesi	olan	çamaşırhaneden	oluşan	bir	
çadır	kent.	220	yetişkin	kadın,	190	yetişkin	erkek,	65	0-16	yaş	kız	çocuk,	70	
0-16	yaş	erkek	çocuk	olmak	üzere	toplam	545	kişi	barınmaktadır.	Çadır	kentin	
idari	birimi	Samandağ’da	çalışan	10	öğretmen	tarafından	yürütülüyor.	Ayrıca	
çeşitli	görevler	için	sorumlulukları	olan	(duş	temizliği,	tuvalet	temizliği,	çama-
şırhane	sorumlusu	vb.)	11	İŞKUR	personeli	çalışıyor.	İdari	Birim	her	çadırdan	bir	
yetişkini	çadırın	idari	birimle	iletişimi	için	belirlemiş	durumda.	Aynı	zamanda	
çadırda	yaşayanların	sorunlarını	iletebilmesi	için	13	çadıra	2	tane	olacak	şekilde	
İŞKUR	personeli	belirlenmiştir.	Çadır	kentteki	çadır	yerleşimlerinin	birbirine	
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çok	yakın	olacak	şekilde	uygunsuz	olduğu	gözlendi.	Çadır	kurulumunun	zemi-
ne	palet	benzeri	malzeme	konulmadan	direkt	zemine	yapıldığı	gözlendi.	Her	
çadırda	çadır	kapasitesini	aşan	şekilde	10-15	kişilik	nüfusun	olduğu	aktarıldı.

Kullanım	suyu	olarak	şebeke	suyuna	bağlı	bir	endüstriyel	arıtma	cihazı	kulla-
nılarak	depoya	aktarılan	su	kullanılıyor.	İçme	suyu	olarak	paketli	su	kullanılıyor.	
Depo	 suyundan	alınan	örnekte	 tolidin	 solüsyonu	 ile	 klor	 tespit	 edilemedi,	
idari	birim	sorumlusu	konu	ile	 ilgili	bilgilendirilerek	bu	iş	 için	görevli	kurum	
amiri	 ile	iletişime	geçmesi	önerildi.	Tuvalet	ve	banyoların	hijyen	koşullarının	
ziyaret	sırasında	kötü	olduğu	gözlendi	fakat	ziyaret	sırasında	elektrik	kesik	ve	
jeneratör	de	olmadığı	için	hidroforun	çalışmamasından	dolayı	sular	da	kesikti,	
bundan	kaynaklı	 temizliğin	 yapılamadığı	 aktarıldı.	 Tuvaletlerin	 arka	 taraftaki	
gider	kısmında	ağzı	açık	boru	ve	buradan	dışarıya	taşmış	dışkı	gözlendi.	Çadır	
kent	yürüme	yolu	içinde	ağzı	tamamıyla	kapatılamamış	(belediye	tarafından	
bu	şekilde	kapatıldığı	söylenen)	yağmur	tahliyesi	olduğu	belirtilen	bir	çukur	
görüldü.	Çadır	kentte	özellikle	tuvalet	kabinleri	civarı	olmak	üzere	lağım	koku-
su	gözlendi.	Aynı	zamanda	büyük	çocuklar	için	olan	eğitim	çadırının	tuvalet	
kabinlerine	yakın	olduğu	gözlendi.	Çadır	kentte	şebeke	elektriği	kullanıldığı	
aktarıldı.	Çöplerin	toplanmasında	her	sabah	çadır	başına	2	çöp	poşeti	dağı-
tıldığı,	çadır	sakinlerinin	çöplerini	belli	saatlerde	belli	alanları	 toplaması	 için	
teşvik	edildiği,	bu	çöp	toplama	alanlarından	belediyeler	desteği	ile	günde	3	
kere	çöplerin	toplandığı	aktarıldı	 fakat	ziyaret	sırasında	çadır	önlerinde	çöp	
biriktirildiği	gözlendi.	Yine	belediyeler	desteği	ile	çöp	toplama	alanlarına	talep	
edildiğinde	ilaçlama	yapıldığı	aktarıldı.	Çadır	kentte	güvenlik	açısından	girişte	
bir	adet	polis	noktası	olduğu	gözlendi.	Ayrıca	 idari	birim	tarafından	gece	2	
İŞKUR	personelinin	de	nöbetçi	olarak	görevlendirildiği	aktarıldı.	Sağlık	birimi	
ve	psikososyal	destek	biriminde	düzenli	görevlendirme	ile	hizmet	veren	sağlık	
emekçileri	olmadığı	aktarıldı.	

Çadır	kent	karşısında	hemen	yolun	diğer	tarafında	enkaz	kaldırma	çalışması	
yapıldığı,	bu	işlem	sırasında	sulama	yapılmadığı,	bu	alandan	çadır	kente	toz	
taşınımı	olduğu	buna	rağmen	hem	enkaz	kaldırmada	çalışan	görevlilere	hem	
çadır	kentte	görevlendirilen	kişilere	hem	de	çadır	kent	sakinlerine	herhangi	bir	
koruyucu	maske	(FFP2,	FFP3)	sağlanmadığı	gözlendi.	İdari	birim	bu	konunun	
riskleri	hakkında	bilgilendirilerek	ilgili	kurumlardan	maske	talep	edilmesi	öne-
rildi,	ayrıca	Hatay	Deprem	Dayanışması	deposuna	diğer	yurttaşlar	tarafından	
bağışlanan	FFP2	maskelerden	540	adet	ekibimizce	idari	birim	sorumlusuna	
bırakılarak	destek	olundu.	Çadır	kent	sakinlerinin	sağlık	sorunlarıyla	ilgili	sal-
gın	hastalık	riski	konusunda	idari	birim	tarafından	gözlenen	veya	kendilerine	
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iletilen	bir	durum	olmadığı,	sağlık	sorunu	yaşayan	kişilerin	genel	olarak	Deniz	
Mahallesinde	bulunan	Sahra	Hastanesine	ve	Samandağ	Devlet	Hastanesine	
yönlendirildiği	bilgisi	alındı.	Bunun	yanında	çadır	kent	sakinleri	genelinde	psi-
kososyal	destek	ihtiyacının	olduğu	tarafımıza	aktarıldı.	Kadın	hijyen	kitlerinin	
yeterli	sayıda	sağlanabildiği	idari	birimce	tarafımıza	aktarıldı.

Namık Kemal Ilkokulu Çadır Kenti
14.03.2023	tarihinde	ekip	olarak	ziyaret	edildi.

Depremden	etkilenen	ailelerin	kaldığı	21	çadır	ve	2	konteyner	yanında	3	kadın	
tuvaleti,	3	erkek	 tuvaleti	olmak	üzere	 toplam	6	adet	 tuvalet	kabini,	 1	 kadın	
duşu	 1	erkek	duşu	olmak	üzere	toplam	2	adet	duş	kabini	bulunan	bir	çadır	
kent.	49	yetişkin	kadın,	49	yetişkin	erkek,	14	kız	çocuk,	15	erkek	çocuk	olmak	
üzere	toplam	127	kişi	barınmakta.	Sağlık	çadırı,	psikososyal	destek	çadırı	ve	
yemekhane	çadırı	bulunmamakta.	Çadır	kent	sakinlerinin	yemek	ihtiyaçları-
nı	 200-300	metre	uzaklıktaki	 kilise	bahçesinde	 kurulan	gönüllü	 aşevinden	
karşıladığı	 aktarıldı.	Çadır	 kentin	 idari	 sorumlusu	 Samandağ’da	 çalışan	bir	
okul	müdürü	idi.	Ayrıca	temizlik	personeli	olarak	5	İŞKUR	personeli	çalışıyor.	
Çadır	kentteki	bazı	çadırların	yerleşimlerinin	birbirine	çok	yakın	olacak	şekilde	
uygunsuz	olduğu	gözlendi.	Çadır	kurulumunun	zemine	palet	benzeri	malzeme	
konulmadan	direkt	 zemine	 yapıldığı	gözlendi.	 Kullanım	suyu	olarak	 şebeke	
suyu	 kullanılıyor.	 İçme	 suyu	olarak	paketli	 su	 kullanılıyor.	 Şebeke	 suyundan	
alınan	örnekte	tolidin	solüsyonu	ile	klor	tespit	edildi.	Tuvalet	ihtiyacı	için	Namık	
Kemal	 İlkokulu	binasının	 tuvaletleri	 kullanılıyor.	Ayrıca	 idari	 birim	olarak	 ve	
depo	olarak	da	okulun	sınıfları	kullanılıyor.	Okul	binasının	6,4	büyüklüğünde	
deprem	öncesi	yapılan	hasar	tespit	raporu	az	hasarlı	olarak	gelmiş	fakat	6,4	
büyüklüğündeki	deprem	sonrası	 ilgili	 kurum	 tarafından	 iletilen	herhangi	bir	
hasar	tespit	raporu	bulunmuyor,	hasar	tespit	için	herhangi	bir	ekip	gelmediği	
aktarıldı.	Tuvalet	hijyen	koşullarının	iyi	olduğu	gözlendi.	Çadır	kentte	şebeke	
elektriği	kullanıldığı	aktarıldı.	Çöplerin	okul	girişindeki	çöp	konteynerlerinden	
atık	toplama	araçları	desteği	ile	toplandığı	aktarıldı.

Çadır	 kent	 yakınında	 enkaz	 kaldırma	 çalışması	 gözlenmemesine	 rağmen	
Samandağ	genelinde	enkaz	kaldırma	çalışmalarının	devam	etmesi,	bu	çalış-
malar	 sırasında	 sulama	 yapılmaması,	 bu	 sebeple	Samandağ	genelinde	 toz	
taşınımı	olması	dolayısıyla	asbest	maruziyet	riski	olan	çadır	kentte	görevlen-
dirilen	kişilere	ve	çadır	kent	sakinlerine	herhangi	bir	koruyucu	maske	(FFP2,	
FFP3)	 sağlanmadığı	gözlendi.	 İdari	 birim	bu	konunun	 riskleri	 hakkında	bil-
gilendirilerek	 ilgili	 kurumlardan	maske	 talep	edilmesi	önerildi,	 ayrıca	Hatay	
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Deprem	Dayanışması	deposuna	diğer	yurttaşlar	tarafından	bağışlanan	FFP2	
maskelerden	540	adet	ekibimizce	idari	birim	sorumlusuna	bırakılarak	destek	
olundu.	Çadır	 kent	 sakinlerinin	 sağlık	 sorunlarıyla	 ilgili	 salgın	 hastalık	 riski	
konusunda	idari	birim	tarafından	gözlenen	veya	kendilerine	iletilen	bir	durum	
olmadığı	aktarıldı.	Çadır	kentin	kadın	sakinlerinin	iç	çamaşırı	taleplerinin	her-
hangi	bir	 kurumdan	yeterli	 düzeyde	karşılanamadığı	 aktarıldı.	Buna	 yönelik	
olarak	Samandağ	TTB-SES	koordinasyon	merkezinde	bulunan	Kadın	Sağlık	
Birimi’nde	gönüllü	bağışlar	ile	temin	edilmiş	kadın	iç	çamaşırlarından	yaklaşık	
40-50	adeti	idari	birim	sorumlusuna	teslim	edilerek	destek	olundu.

Sutaşı Çadır Kenti
15.03.2023	tarihinde	ekip	olarak	ziyaret	edildi.

Depremden	etkilenen	ailelerin	kaldığı	85	çadır	yanında	1	adet	idari	birim	çadırı,	
1	adet	psikososyal	destek	çadırı,	1	adet	eğitim	çadırı,	1	adet	okul	öncesi	çocuk-
lar	için	oyun	çadırı,	1	adet	yemekhane,	7	kadın	tuvaleti,	7	erkek	tuvaleti	olmak	
üzere	toplam	14	adet	tuvalet	kabini,	8	kadın	duşu	8	erkek	duşu	olmak	üzere	
16	adet	duş	kabini,	1	çamaşırhaneden	oluşan	bir	çadır	kent.	159	yetişkin	kadın,	
147	yetişkin	erkek,	75	kız	çocuk,	94	erkek	çocuk	olmak	üzere	 toplam	506	
kişi	barınmakta	fakat	bu	sayının	çadırda	kalanların	yakınlarının	bazı	akşamlar	
bu	çadırlarda	kalmasıyla	bazı	günler	800	kişiye	kadar	çıktığı	aktarıldı.	Ayrıca	
çadır	 kentte	2	gebe	kadın	 ve	3	engelli	 birey	olduğu	aktarıldı.	 Sağlık	 çadırı	
bulunmamaktadır.	 Psikososyal	destek	çadırında	bir	 süredir	 haftada	bir	gün	
gönüllü	hizmet	veren	Psikiyatrist	tarafından	hizmet	verildiği	aktarıldı.	 	Çadır	
kentin	idari	sorumlusu	Samandağ’da	çalışan	bir	okul	müdürü	idi.	Ayrıca	temiz-
lik	personeli	olarak	6	İŞKUR	personeli	çalışıyor.	Çadır	kentteki	bazı	çadırların	
yerleşimlerinin	birbirine	çok	yakın	olacak	şekilde	uygunsuz	olduğu	gözlendi.)	
Çadır	kurulumunun	zemine	palet	benzeri	malzeme	konulmadan	direkt	zemine	
yapıldığı	gözlendi.

Kullanım	suyu	olarak	depolara	tanker	ile	doldurulan	suların	bir	arıtma	cihazın-
dan	geçirilmesi	ile	elde	edilen	arıtılmış	su	kullanılıyor.	İçme	suyu	olarak	paketli	
su	kullanıldığı	aktarıldı	 fakat	bazı	çadır	kent	sakinleri	 ile	yapılan	görüşmede	
arıtma	 suyunun	bazı	 kişiler	 tarafından	 içme	 suyu	olarak,	 yemek	 yapımında	
ve	çay	demlenmesinde	de	 kullanıldığı	 öğrenildi.	Bunun	üzerine	 idari	 birim	
sorumlusuna	 içme	 sularının	bu	 aşamada	paketli	 olarak	 tüketilmesi	 ile	 ilgili	
resmî	kurumlardan	da	yapılan	açıklamalar	hatırlatılarak	çadır	kent	sakinlerinin	
bilgilendirilmesi	ve	arıtmadan	gelen	suyun	kullanım	suyu	olarak	kullanılmasının	
teşvik	edilmesi	önerildi.	Depo	suyundan	alınan	örnekte	tolidin	solüsyonu	ile	
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klor	tespit	edildi	ve	idari	birim	sorumlusu	konu	ile	ilgili	bilgilendirildi.	Tuvalet	
ve	banyoların	 hijyen	 koşullarının	 iyi	 olduğu	gözlendi.	Çadır	 kentte	 şebeke	
elektriği	kullanıldığı,	jeneratör	olmadığı	aktarıldı.	Çöplerin	toplanmasında	çöp	
poşetlerinin,	çöp	konteynerlerinin	ve	çöp	toplarken	görevlilerin	kullanabile-
ceği	tek	kullanımlık	eldivenlerin	yetersiz	olduğu	ama	herhangi	bir	kurumdan	
bu	ihtiyaçlarının	yeterli	düzeyde	karşılanmadığı	aktarıldı.	Çadır	kent	yakının-
da	enkaz	kaldırma	çalışması	gözlenmemesine	rağmen	Samandağ	genelinde	
enkaz	kaldırma	çalışmalarının	devam	etmesi,	bu	çalışmalar	sırasında	sulama	
yapılmaması,	bu	sebeple	Samandağ	genelinde	toz	taşınımı	olması	dolayısıyla	
asbest	maruziyet	riski	olan	çadır	kentte	görevlendirilen	kişilere	ve	çadır	kent	
sakinlerine	herhangi	bir	koruyucu	maske	(FFP2,	FFP3)	sağlanmadığı	gözlen-
di.	İdari	birim	bu	konunun	riskleri	hakkında	bilgilendirilerek	ilgili	kurumlardan	
maske	talep	edilmesi	önerildi,	ayrıca	Hatay	Deprem	Dayanışması	deposuna	
diğer	yurttaşlar	tarafından	bağışlanan	FFP2	maskelerden	540	adet	ekibimizce	
idari	birim	sorumlusuna	bırakılarak	destek	olundu.

Çadır	 kent	 sakinlerinin	 sağlık	 sorunlarıyla	 ilgili	 özellikle	 ilk	 günlerde	 ishal	
vakalarının	fazla	olduğu	fakat	azaldığı,	şu	anda	çocuklarda	üst	solunum	yolu	
enfeksiyonu	 semptomlarının	 sık	görüldüğü	 aktarıldı.	 Bit	 vakalarının	 olduğu	
fakat	herhangi	bir	kurumdan	bit	ilacı	temin	edilemediği	aktarıldı.	Bu	sebeple	
çadır	 kentte	bulunan	gönüllü	Psikiyatri	 hekimi	 vasıtasıyla	 bit	 olduğu	 tespit	
edilen	hastaların	kullanması	için	TTB-SES	koordinasyon	merkezinde	bulunan	
Kadın	Sağlık	Birimi’nde	gönüllü	bağışlar	ile	temin	edilmiş	bit	ilaçlarından	bir	
koli	(yaklaşık	20-30	adet)	idari	birim	teslim	edilerek	ve	kullanım	şekli	hakkında	
bilgilendirme	yapılarak	destek	olundu.	Aynı	zamanda	sağlık	sorunu	yaşayan	
kişilerin	genel	olarak	konteynerde	tek	hekim	ile	hizmet	vermeye	başlamış	olan	
Sutaşı	ASM,	Deniz	Mahallesinde	bulunan	Sahra	Hastanesine	 ve	Samandağ	
Devlet	Hastanesine	yönlendirildiği,	aynı	zamanda	ilaç	temini	konusunda	yakın	
çevrede	2	adet	özel	eczanenin	bulunduğu	bilgisi	alındı.

Çadır	kentin	kadın	sakinlerinin	iç	çamaşırı	ve	gebelik	testi	taleplerinin	herhangi	
bir	kurumdan	yeterli	düzeyde	karşılanamadığı	aktarıldı.	Bir	engelli	bireyin	de	
tuvaletlere	götürülemediği	için	lazımlık	ihtiyacı	olduğu	ve	bu	talebinde	herhan-
gi	bir	kurum	tarafından	karşılanmadığı	aktarıldı.	Buna	yönelik	olarak	Samandağ	
TTB-SES	koordinasyon	merkezinde	bulunan	Kadın	Sağlık	Birimi’nde	gönüllü	
bağışlar	 ile	temin	edilmiş	kadın	iç	çamaşırlarından	yaklaşık	50	adeti,	gebe-
lik	testlerinden	yaklaşık	40-50	adeti	ve	engelli	bireyler	için	olan	bir	lazımlık	
idari	birime	teslim	edilerek	destek	olundu.	Aynı	zamanda	çadır	kent	sakinleri	
tarafından	yetişkin	ayakkabı	ihtiyacının	fazla	olduğu	ve	bu	taleplerin	herhangi	
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bir	kurumdan	yeterli	düzeyde	karşılanamadığı	aktarıldı	ve	yağmur	dolayısıy-
la	 ıslanmış	ayakkabı	veya	terlikler	 ile	ayakları	 ıslak	şekilde	günlük	hayatlarını	
devam	ettirmek	zorunda	kalan	yetişkin	bireyler	gözlendi.

Çevlik Çadır Kenti
15.03.2023	tarihinde	ekip	olarak	ziyaret	edildi.

Depremden	etkilenen	ailelerin	 kaldığı	 105	çadır	 yanında	 1	 adet	 idari	 birim	
konteyneri,	1	adet	sağlık	konteyneri,	1	adet	psikososyal	destek	çadırı,	5	kadın	
tuvaleti,	4	erkek	 tuvaleti	olmak	üzere	 toplam	9	adet	 tuvalet	kabini,	 1	 kadın	
duşu	 1	 erkek	duşu	olmak	üzere	2	 adet	duş	 kabini,	 3	 çamaşır	makinesinin	
bulunduğu	1	adet	çamaşırhaneden	oluşan	bir	çadır	kent.	Tespiti	hala	yapıla-
mayan	cinsiyet	ve	yaş	verileri	var	fakat	şu	ana	kadar	tespit	edilebilen	verilere	
102	 yetişkin	 kadın,	 77	 yetişkin	 erkek,	48	 kız	 çocuk,	49	erkek	 çocuğun	da	
içinde	bulunduğu	 toplam	620	kişi	barınmakta.	Ayrıca	çadır	kentte	 1	 lohusa	
kadın,	kanser	tanısı	olan	bir	hastanın,	1	yatağa	bağımlı	engelli	bireyin	de	içinde	
olduğu	3	engelli	birey	ve	3-4	Suriye	uyruklu	aile	olduğu	aktarıldı.	Yemekhane	
çadırı	bulunmamakta.	Çadır	kent	sakinlerinin	yemek	ihtiyaçlarını	günde	2	kere	
Kızılay’ın	getirdiği	yemek	ile	karşıladığı	aktarıldı.	Psikososyal	destek	çadırına	
resmî	kurumlardan	düzenli	görevlendirme	yapılmadığı	aktarıldı.	Temizlik	işleri	
için	görevli	İŞKUR	personelinin	olduğu	ama	tuvalet	ve	duş	sayısının	çadır	kent	
nüfusuna	oranla	yetersiz	olması	ve	sık	kullanılmak	zorunda	kalınması	sebebiyle	
temizliğinde	yetersiz	kalındığı	aktarıldı.

Sağlık	konteynerinde	bakanlık	görevlendirmesi	ile	4	sağlık	emekçisi	görev	yap-
makta	fakat	düzenli	hekim	görevlendirmesi	yapılmadığı	aktarıldı.	18.03.2023	
tarihinde	 yapılan	 ikinci	 ziyarette	 Manisa’dan	 Samandağ	 Dh’ye	 görevlen-
dirilen	 aile	 hekiminin	 3	 gün	 boyunca	 hastanede	 hiçbir	 yetkilinin	 çalışma	
alanı	yönlendirmesi	yapmamasından	sonra	kendi	girişimleriyle	bu	çadır	kente	
görevlendirildiği	aktarıldı.	Görevlendirme	 ile	hizmet	veren	sağlık	emekçileri	
duş	kabinlerinin	hijyen	koşullarının	kötülüğünden	kaynaklı	kendi	imkanları	ile	
yakındaki	otelde	soğuk	su	ile	duş	almak	zorunda	kaldığı	aktarıldı.	Sağlık	biri-
mine	talep	edilen	ilaçların	temininin	devamlılığında	sorun	yaşandığı	aktarıldı.	
Aynı	zamanda	en	yakın	sağlık	kuruluşu	olan	Deniz	Mahallesindeki	sahra	hasta-
nesinin	4	km	uzakta	olduğu	ve	sevk	edilmek	istenen	hastaların	geri	dönüş	için	
ulaşım	imkânı	olmadığından	sevki	kabul	etmedikleri	ve	sevklerde	bu	sebeple	
sorun	yaşandığı	aktarıldı.		
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Çadır	kentteki	çadır	yerleşimlerinin	birbirine	çok	yakın	olacak	şekilde	uygun-
suz	olduğu	gözlendi.	Çadır	kentin	altyapı	eksikliği	sebebiyle	yağışlı	havalarda	
çadırlarda	su	baskını	olduğu	aktarıldı.	Çadır	kurulumunun	zemine	palet	benzeri	
malzeme	konulmadan	direkt	zemine	yapıldığı	gözlendi.

Kullanım	suyu	olarak	şebeke	suyu	kullanıldığı,	şebeke	suyundan	düzenli	olarak	
yetkili	kurum	tarafından	numune	alındığı	aktarıldı.	İçme	suyu	olarak	paketli	su	
kullanıldığı	aktarıldı	fakat	bazı	çadır	kent	sakinleri	ile	yapılan	görüşmede	arıt-
ma	suyunun	bazı	kişiler	tarafından	içme	suyu	olarak,	yemek	yapımında	ve	çay	
demlenmesinde	de	kullanıldığı	öğrenildi.	Depo	suyundan	alınan	örnekte	tolidin	
solüsyonu	ile	klor	tespit	edildi.

Tuvalet	ve	banyoların	hijyen	koşullarının	kötü	olduğu,	bu	alanlarda	kötü	koku	
olduğu	gözlendi.

Çöplerin	toplanması	konusunda	bir	eksiklik	olmadığı	aktarıldı.

Çadır	 kent	 yakınında	 enkaz	 kaldırma	 çalışması	 gözlenmemesine	 rağmen	
Samandağ	genelinde	enkaz	kaldırma	çalışmalarının	devam	etmesi,	bu	çalış-
malar	 sırasında	 sulama	 yapılmaması,	 bu	 sebeple	Samandağ	genelinde	 toz	
taşınımı	olması	dolayısıyla	asbest	maruziyet	riski	olan	çadır	kentte	görevlen-
dirilen	sağlık	emekçileri	de	dahil	görevlilere	ve	çadır	kent	sakinlerine	herhangi	
bir	koruyucu	maske	(FFP2,	FFP3)	sağlanmadığı	gözlendi.	Bu	sebeple	sağlık	
biriminde	görevlendirilen	sağlık	emekçilerine	bağlı	olduğu	kurumdan	maske	
talep	etmeleri	önerildi	ve	Hatay	Deprem	Dayanışması	deposuna	diğer	yurttaş-
lar	tarafından	bağışlanan	FFP2	maskelerden	540	adet	ekibimizce	idari	birim	
sorumlusuna	bırakılarak	destek	olundu.

Çadır	kent	sakinlerinin	sağlık	sorunlarıyla	ilgili	azaldığı	şu	anda	kadınlarda	idrar	
yolu	enfeksiyonu	ve	vajinit	 vakalarının,	genel	olarak	uyuz	ve	bit	 vakalarının	
fazla	olduğu	aktarıldı.	Bit	tedavisi	için	gerekli	ilaçların	olmadığı	ve	herhangi	bir	
kurumdan	bit	ilacı	temin	edilemediği	aktarıldı.	Bu	sebeple	çadır	kentin	sağlık	
birimine	TTB-SES	koordinasyon	merkezinde	bulunan	Kadın	Sağlık	Birimi’n-
de	gönüllü	bağışlar	ile	temin	edilmiş	bit	ilaçlarından	bir	koli	(yaklaşık	20-30	
adet)	teslim	edilerek	ve	kullanım	şekli	hakkında	bilgilendirme	yapılarak	destek	
olundu.	Ayrıca	çadır	kent	ağaçlık	alan	içinde	olduğundan	bu	alanda	bulunan	
özellikle	çam	kurtları	ve	polen	dolayısıyla	alerji	semptomlarının	yaygın	olduğu	
fakat	sağlık	biriminde	kısıtlı	sayıda	bulunup	halihazırda	tükenmiş	olan	antihis-
taminik	ilaçların	herhangi	bir	kurum	tarafından	temin	edilemediği	aktarıldı.	
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Gebe,	lohusa	ve	bebek/çocuk	aşılamaları	için	en	yakın	başvurulabilecek	sağlık	
kurumunun	Mağaracık	ASM	olduğu	aktarıldı.

Stadyum Çadır Kenti
16.03.2023	tarihinde	ziyaret	edildi.

Depremden	etkilenen	 ailelerin	 kaldığı	 170	çadır	 yanında	 1	 adet	 idari	 birim	
konteyneri,	1	adet	sağlık	konteyneri,	1	adet	psikososyal	destek	çadırı,	1	adet	
yemekhane,	16	kadın	tuvaleti,	16	erkek	tuvaleti,	3	engelli	tuvaleti	olmak	üzere	
toplam	35	adet	tuvalet	kabini,	8	kadın	duşu	12	erkek	duşu	olmak	üzere	20	adet	
duş	kabini,	10	çamaşır	makinesi	ve	8	kurutma	makinesi	bulunan	1	adet	çama-
şırhaneden	oluşan	bir	 çadır	 kent.	Cinsiyet	 ve	yaş	verilerine	ulaşılamamakla	
birlikte	700-750	kişi	barındığı	aktarıldı.

Samandağ’ın	enkazlardan	çıkan	hafriyatların	döküm	alanı	ile	bu	çadır	kent	ara-
sında	sadece	bir	yol	bulunmakta	ve	çadır	kente	yüksek	miktarda	toz	taşınımı	
olduğu	gözlendi.	Hafriyat	döküm	alanında	çok	kısıtlı	sayıda	döküm	sırasında	
sulama	yapıldığı	gözlendi.	 (10	alanda	döküm	yapılıyorsa	 1	alanda	sulama	 ile	
yapılıyordu.)	Çadır	kent	karşısında	hemen	yolun	diğer	tarafında	bu	alan	olma-
sına,	bu	işlem	sırasında	yeterli	sulama	yapılmamasına,	bu	alandan	çadır	kente	
gözle	görülür	şekilde	yüksek	miktarda	toz	taşınımı	olması	ve	asbest	maruziyeti	
açısından	en	yüksek	riskli	alan	olmasına	rağmen	çadır	kentte	görevlendirilen	
sağlık	emekçileri	de	dahil	görevli	kişilere	ve	çadır	kent	sakinlerine	herhangi	bir	
koruyucu	maske	(FFP2,	FFP3)	sağlanmadığı	gözlendi.	Sağlık	biriminde	görevli	
emekçiler	bu	konunun	riskleri	hakkında	bilgilendirilerek	bağlı	oldukları	kurum-
dan	maske	 talep	edilmesi	 önerildi,	Hatay	Deprem	Dayanışması	 deposuna	
diğer	yurttaşlar	tarafından	bağışlanan	FFP2	maskelerden	1080	adet	ekibimizce	
sağlık	birimine	bırakılarak	destek	olundu.

Çadır	kentin	idari	sorumlusu	Samandağ’da	çalışan	bir	okul	müdürü	idi.	Ayrıca	
temizlik	personeli	 olarak	8	 İŞKUR	personeli	 çalışıyor.	 İdari	birim	sorumlusu	
tarafından	hafriyat	alanı	olduğu	bölge	kamuoyunda	gündem	olduktan	sonra	
yetkililer	tarafından	çadır	kentin	3	alana	bölünmesi	kararı	alındığı,	bunlardan	
ilki	olarak	belirlenen	Stadyum	Çadır	Kenti’ne	en	fazla	300-400	metre	uzaklıkta	
ve	yine	toz	taşınımı	çok	yüksek	olan	alana	kalan	170	çadır	dışında	50	çadırın	
taşındığı	aktarıldı.	Kendisine	ikinci	alan	olarak	Çiğdede	Mahallesinde	bir	böl-
genin	belirlendiğinin	aktarıldığı,	üçüncü	bölgenin	ise	bilgisinin	verilmediğini	
aktardı.	Taşınma	takvimi	ve	hangi	tarihte	tamamlanacağı	konusunda	kendisine	
bir	bilgi	verilmediğini	aktardı.			
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Sağlık	konteynerinde	bakanlık	görevlendirmesi	ile	bulunan	2	hekim	ve	1	ebe	
olarak	2	 sağlık	 emekçisi	 ile	 konuşuldu.	Görevlendirmelerinin	 son	gün	 ken-
dilerine	bildirildiğini,	 bir	 hekim	arkadaş	nöbette	 iken	bir	 sonraki	 gün	 için	
görevlendirmesinin	başladığı	bilgisinin	verildiği,	ebe	arkadaşımıza	ise	nöbet	
çıkışı	görevlendirmenin	başladığı	bilgisinin	verildiği	aktarıldı.	Barınma	alan-
ları	ve	duş	 imkanlarının	yeterli	olduğunu,	 tuvaletlerin	belli	 saatlerde	sadece	
görevlilerin	kullanımına	açıldığı	aktarıldı.	Gün	içinde	başvuru	sayısının	yoğun	
olmaması	 ile	 dinlenme	 saatlerinde	de	 (gece)	 sürekli	 çadırlarına	gelinerek	
başvuru	yapıldığı	için	7/24	hizmet	verilmesi	gibi	bir	durum	oluştuğunu	ve	bazı	
günler	bu	yüzden	yeterli	düzeyde	dinlenemediklerini	aktardılar.	Psikososyal	
destek	çadırına	Aile	ve	Sosyal	Hizmetler	Bakanlığı	tarafından	düzenli	görev-
lendirme	yapıldığı	aktarıldı.	

Çadır	kentteki	çadır	yerleşimlerinin	birbirine	çok	yakın	olacak	şekilde	uygunsuz	
olduğu	gözlendi.	Çadır	kurulumunun	zemine	palet	benzeri	malzeme	konulma-
dan	direkt	zemine	yapıldığı	gözlendi.	Her	çadırda	ortalama	4-5	kişinin	kaldığı	
aktarıldı.	Kullanım	suyu	olarak	hem	şebeke	suyu	hem	de	depolara	tanker	ile	
doldurulan	su	kullanılıyor.	İçme	suyu	olarak	paketli	su	kullanılıyor.	Su	analizinin	
yetkili	kurum	tarafından	yapılıp	yapılmadığına	dair	bir	bilgi	aktarılamadı.	Şebe-
ke	suyundan	alınan	örnekte	tolidin	solüsyonu	ile	klor	tespit	edildi	ve	idari	birim	
sorumlusu	konu	ile	ilgili	bilgilendirildi.

Tuvalet	 ve	banyoların	 hijyen	 koşullarının	 iyi	 olduğu	gözlendi.	Çadır	 kentte	
şebeke	elektriği	kullanıldığı,	jeneratör	olmadığı	aktarıldı.	Çöplerin	toplanması	
konusunda	bir	 eksiklik	olmadığı	 aktarıldı.	Yemek	 temini	 çadır	 kent	 içindeki	
yemekhane	çadırında	özel	bir	 firma	tarafından	yapılıyor.	Haftalık	menülerde	
çok	sık	kuru	bakliyat	ağırlıklı	yemekler	pişirildiği	aktarıldı.

Çadır	kent	sakinlerinin	sağlık	sorunlarıyla	ilgili	görevli	sağlık	emekçileri	tara-
fından	özellikle	tozlu	ortam	ile	ilişkilendirilen	boğazda	ağrı,	yanma,	burunda	
yanma,	öksürük	gibi	semptomların	sık	görüldüğü	aktarıldı.	Ekibimizin	üyeleri	
FFP2	maskeler	 takmasına	 rağmen	yaklaşık	 1	 saatlik	 ziyaret	 süreci	 sonunda	
burun	ve	boğazda	yanma	ve	tahriş	hissi,	gözlerde	yanma,	kaşıntı	ve	sulanma	
şikayetlerini	 yaşamışlardır.	Uyuz,	 bit	 ve	 kadınlarda	genital	mantar	 enfeksi-
yonlarının	yaygın	olduğu	aktarıldı.	Ebe	olan	sağlık	emekçisi	 tarafından	anne	
ve	çocuklarda	beslenme	yetersizliğine	 ilişkin	bulgular,	bebeklerin	mama	ile	
yanlış	beslenmesi	ve	çadır	kent	sakinlerinin	çok	sık	şekilde	kuru	bakliyat	ile	
beslenmek	 zorunda	 kalması	 sonucu	çocuk	 ve	özellikle	 emziren	 annelerin	
bebeklerinde	ciddi	gaz	sancısı	şikayetleri	gözlediğini	aktardı.	Sevk	konusunda	
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112	ile	iletişim	kurmakta	zorlandıklarını,	İlçe	Sağlık	Müdürü	üzerinden	sevkleri	
bildirdiklerini	aktardılar.

Kadın	hijyen	kitlerinin	yeterli	sayıda	temin	edilebildiğini	aktardılar.

Çadır	kentin	kadın	sakinlerinin	gebelik	testi	taleplerinin	herhangi	bir	kurumdan	
yeterli	düzeyde	karşılanamadığı	aktarıldı.	Buna	yönelik	olarak	Samandağ	TTB-
SES	koordinasyon	merkezinde	bulunan	Kadın	Sağlık	Birimi’nde	gönüllü	bağışlar	
ile	 temin	edilmiş	gebelik	 testlerinden	yaklaşık	40-50	adeti	 sağlık	birimine	
teslim	edilerek	destek	olundu.

IBB Çadır kenti 
Geniş	bir	alanda	kurulu,	kreş,	çocuk	parkı,	aşevi	ve	kadın	birimi	ve	psikologlar	
için	düzenlenmiş	bir	konteyner	de	bulunuyor.	Kadın	biriminde	şu	anda	boya-
ma,	resim	gibi	işler	yapılıyor.	Kreş	aktif.	Psikologlar	için	oluşturulmuş	konteyner	
henüz	açılmadı.	Yemekler	çadır	kentte	İBB	görevleri	tarafından	yapılıyor,	toplu	
olarak	yenmiyor,	herkes	çadırında	yiyor.	Çamaşır	makinaları,	kurutma	maki-
naları,	duş	ve	Wc	yeterli.	Tuvaletler	ve	duşlar	sıralı	olmamakla	birlikte	çadır	
kentte	yaşayanlar	tarafından	temizleniyor.

TTB-	SES	koordinasyon	merkezi	ve	kadın	sağlık	birimimiz	de	burada	bulun-
makta.	

ABD’den	gelen	 International	MedicalRelief	adlı	gönüllü	grubun	sağlık	çadırı	
da	bu	alan	içerisinde.	International	MedicalRelief	adlı	grup	depremin	ilk	haf-
tasından	beri	burada	ve	poliklinik	hizmetleri	sunuyorlar.	Ortalama	200	hasta	
bakılıyor,	ilaç	temini	ve	hasta	dosyaları	da	tutulup	hastaya	uygulanan	tedavi	ile	
ilgili	bir	kopyasını	hastaya	veriyorlar.	Toplamda	85	çadır	bulunmakta	olup	65	
çadırda	depremzedeler	konaklamaktadır.	Toplamda	173	kişi	kalıyor.	57	kadın	
ve	65	erkek	var.	2	yaş	ve	altı	4	çocuk	var.	22	kız	29	erkek	çocuk	var.		Gebe	
ve	engelli	birey	yok.

IBB Konteyner Kenti 
Samandağ	Devlet	Hastanesi’nin	hemen	altında	yer	almakta.	Sağlık	çalışanları	
için	yapıldığı	söylenmiş	fakat	sağlık	çalışanları	kalmıyor.	Birkaç	kere	gidilme-
sine	rağmen	net	bilgiler	alınamadı.	66	konteyner	var.	Toplamda	56	kişi	kalıyor.	
Çoğu	konteynerin	boş	olduğu	gözlendi.	Ailelerin	gidip	geldiği	belirtildi.		Net	
bir	bilgi	sorumlular	tarafından	veril(e)medi.	Oyun	alanı	düzenlenmesi	ve	kreş	
var.	Ama	kreş	henüz	açılmamış.	Çamaşır	ve	kurutma	makinaları	var	(9	tane).	
3	kadın	tuvalet,	3	erkek	tuvalet,	4	kadın	duş,	4	erkek	duş	alanı	var.	
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Denizyolu Çadır kenti 
Stadyum	içerisindeki	çadırlardan	bir	kısmı	buraya	taşınmış.	Stadyum	çadır	kent	
molozların	döküldüğü	yere	çok	yakın	olduğu	için	taşınıyor.	Denizyolu	da	moloz	
dökülen	 yere	çok	 yakın.	 Tuvalet	banyo	çamaşır	makinası	mevcut,	 kurutma	
makinası	yok.	Yemekler	dışardan	geliyor.	Henüz	tam	taşınma	olmadığından	
kaynaklı	çocuk	gebe	kalan	kişi	sayısı	alınamadı.	

Samandağ	Atatürk	Anadolu	Lisesi	Çadır	kenti	

Okul	bahçesinde	yer	alan	22	çadır	mevcut.	60	kişi	 kalmakta.	60	kişinin	 14	
tanesi	çocuk.	Okul	bahçesine	yakın	okulun	sahasına	kurulu.	Çocuklar	için	oyun	
alanı	var.	Çadırkentte	kalan	öğretmenler	de	olduğu	 için	düzenli	olmamakla	
birlikte	çocuklar	ile	aktivite,	ders	yapılıyor.	Yemekler	BOTAŞ	ekibi	tarafından	
yapılıp	çadır	kente	getiriliyor.	1	otizmli	1	tane	de	tip	1	DM	çocuk	var.	Engelli	ve	
kronik	hastalığı	olan	birey	yok.	Okul	bahçesine	bir	ASM	açılma	planı	var,	binası	
ve	bilgisayarları	hazırlanmış.	Pazartesi	itibarı	ile	hizmet	vermeye	başlayacağı	
bilgisi	verildi.	

Mağaracık Çadır kenti 
Okulun	bahçesinde	AFAD	tarafından	kurulmuş	bir	çadır	kent.	Çadır	kent	giri-
şinde	ağır	silahlı	özel	harekât	polisi	olması	diğer	çadır	kentlerden	farklı	olarak	
dikkati	çekiyor.	Toplam	61	çadır	mevcut,	54	çadırda	depremzedeler	kalmak-
ta,	2	çadır	sosyal	alan	ayrılmış	ama	henüz	faaliyete	geçirilememiş.	3	çadırda	
güvenlik	için	görevlendirilen	polis	kalmakta.	Toplamda	364	kişi	(187	kadın	177	
erkek)	kalıyor	0-5	yaş	çocukların	sayısı	25	olmak	üzere	toplamda	141	çocuk	
bulunmaktadır.	 141	 çocuktan	 116’sı	 öğrenci	bu	çocukların.	 Sınava	hazırlanan	
öğrenci	sayısı	4.	Öğretmenlerin	dayanışması	ile	sınava	hazırlanan	öğrencilere	
destek	sunulmaktadır.	Çadır	kentin	yemek	ihtiyacını	günde	iki	defa	(900	kişilik	
öğle	ve	akşam	yemeği)	İskenderun	Borusan	Şirketi	tarafından	karşılanmakta-
dır.	Çadır	kentte	7	duşa	kabin	ve	4	seyyar	tuvalet	aktif	olarak	kullanılmaktadır.	
Bununla	birlikte	okul	tuvaletleri	de	kullanılmaktadır.	Çadır	kentte	6	tane	orta-
okulda,	2	tane	de	ilkokulda	olmak	üzere	toplamda	8	tane	çamaşır	makinesi	
bulunmakta	ve	aktif	olarak	kullanılmaktadır.	Yanında	Mağaracık	ASM	var,	aşı-
lama	başlanmış,	hekim	ve	hemşire	var.	13-18	Mart	2023
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HATAY DEPREM RAPORU
06.02.2023	tarihinde	Kahramanmaraş	merkezli	gerçekleşen	yıkıcı	depremler	
sonrasında	SES/TTB	koordinasyonuyla	Hatay	ilinde	yürüttüğümüz	çevre	sağlığı	
çalışmaları	kapsamında;

İçme	Suyu;

Felaketin	 üzerinden	üç	 ay	gibi	 bir	 zaman	geçmiş	olmasına	 rağmen,	 Sağlık	
Bakanlığı	 tarafından	 şebeke	 suyunun	 içme	 suyu	olarak	 kullanımının	uygun	
olmadığı	açıklaması	sebebiyle	ambalajlı	sular	 içme	suyu	olarak	kullanılmak-
tadır.

Bu	sebeple	bölgenin	neredeyse	tamamında	faaliyet	yürüten	ve	bilgi	akışına	
sahip	olan	TTB/SES	ambalajlı	suların	hem	miktar	olarak	yeterli	olmadığı	hem	
de	mevcut	ambalajlı	suların	dağıtımında	yeterli	bir	lojistiğe	sahip	olunmadığını	
tespit	etmiştir.	Öyle	ki;	aile/çadır	nüfusu	gözetilmeksizin	iki	günde	bir	6x1,5	
L	gibi	 son	derece	 yetersiz	miktarda	 ambalajlı	 içme	 suyu	dağıtımı	 yapıldığı	
defaatle	iletilmiştir.	Bu	dağıtımın	da	toplu	ulaşımın	olmadığı	bölgede	insanla-
rın	uzun	ve	oldukça	yüksek	çaba	sarf	ederek	gidebildikleri	merkezi	alanlarda	
yapıldığı	görülmüştür.

TTB/SES	içme	ve	kullanma	suyunun	hayati	öneme	sahip	olduğu	bölgede	yap-
tığı	çalışmalar	kapsamında;

Sağlık	Bakanlığı	 tarafından	3-11	Nisan	2023	 tarihleri	 arasında	Hatay’ın	553	
noktasından	elde	edilen	 ve	 12	Nisan	2023’te	Hatay	Büyükşehir	Belediyesi	
HATSU	Genel	Müdürlüğü	sitesinde	yayımlanan	su	analiz	verileri	%97,2	oranın-
da	uygunluk	tespit	edilmesine	karşın	bakanlığın	verileri	paylaşmaması,

Deprem	bölgesinde	 içme	 suyuna	duyulan	 ihtiyaca	binaen,	bakanlığı	 şeffaf	
bir	 biçimde	verileri	 paylaşmaya	 ve	belirsizliği	 gidermeye,	 amir	 kurum	olan	
Bakanlığın	kendi	numunelerinin	sonuçlarını	teyit	etmemesi	ya	da	verileri	pay-
laşmamasının	soru	işaretleri	yaratmasından	hareketle,

Deprem	bölgesinde	içme	suyuna	duyulan	ihtiyaca	binaen,	suyun	uygunluğu-
na	karar	verici	kurum	olan	bakanlığı	şeffaf	bir	biçimde	verileri	paylaşmaya	ve	
belirsizliği	gidermeye	çağırmış	olmasına	rağmen;

Çağrımız	Sağlık	Bakanlığı	nezdinde	yanıtsız	kalmıştır.	

HATSU	Genel	Müdürlüğü	ile	geliştirdiğimiz	koordinasyon	kapsamında;

Dağınık	halde	bulunan	çadır	alanlarında	“mahalle	çeşmesi”	olarak	isimlendirile-
bilecek	bir	çalışmada	ortaklaşılmış	olup,	saha	ekiplerimizin	bildirdiği	alanlarda	
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bu	çeşmelerin	 sadece	 kullanma	 suyu	olarak	 kullanılması	 amacıyla	HATSU	
birimlerine	bildirimine	başlanmıştır.

İlerleyen	zamanlarda	bu	çeşmelerin	içme	suyu	olarak	da	kullanılması	için	arıt-
ma	ünitelerinin	entegre	çalışması	planlarımız	arasına	alınmış	ve	hızlı	bir	şekilde	
tespit	ettiğimiz	iki	alan	için	arıtma	cihazı	çalışması	başlatılmıştır.

“Temiz	ve	içilebilir	su,	insan	yaşamının	temel	koşuludur.	Bu	nedenle	suya	eri-
şim	hakkı	ya	da	kısaca	su	hakkı	yaşam	hakkının	zorunlu	bir	unsurudur.”

SAĞLIK	BAKANLIĞINI	İVEDİ	BİR	ŞEKİLDE	SORUMLULUĞUNU	YERİNE	GETİR-
MEYE	ÇAĞIRIYORUZ!

Kullanma	Suyu;

Hatay	ilimizde	pek	çok	yerleşim	alanında	kuyu,	artezyen	vb.	bulunduğu	daha	
önceden	 yaptığımız	 çalışmalarda	 tespit	 edilen	bir	 durum	olmakla	birlikte,	
felaketten	önce	içme	suyu	olarak	kullanılan	bu	kaynakların	hali	hazırda	yer	yer	
içme	suyu	olarak	da	kullanıldığı	görülmüştür.

Saha	çalışmalarımız	kapsamında	bakiye	klor	olmadığını	 tespit	ettiğimiz	pek	
çok	noktada	klorlama	çalışması	yapılmıştır.	

Tankerlerle	dolum	yapılan	bazı	depoların	klorlu	bazı	depoların	klorsuz	olma	
sebebini	geriye	doğru	incelediğimizde	tankerlerin	kendilerine	bildirilen	yerler	
dışında	da	dolum	yaptığı,	bölgede	yer	yer	ve	zaman	zaman	yaşanılan	elektrik	
kesintileri	nedeniyle	dolum	yapılan	yerlerdeki	otomatik	klorlama	cihazlarının	
çalışmadığı	tespit	edilmiştir.

Bölgede	dağınık	halde	bulunan	çadır	alanlarındaki	su	tanklarının	pek	çoğunun	
halkın	 kendi	 çabasıyla	 temin	ettiği,	metal	 içerikli,	 kullanımının	 son	derece	
uygunsuz	olduğu	tespit	edilmiştir.	

Şunu	belirtmek	gerekir	ki;

06.02.2023	tarihinden	sonra	Sağlık	Bakanlığı	şebeke	suyunda	2	ppm	bakiye	
klor	gözetmektedir.	

Su	kaynaklı	olası	salgın	riskini	bu	şekilde	önlemeye	çalışmak	bir	noktaya	kadar	
anlaşılır	bir	durum	olmakla	birlikte,	şebekede	bu	miktarda	klor	olması	(normal	
şartlarda	0,2-0,5	ppm	istenir)	zaman	içerisinde	şebekeye	zarar	verme	riskiyle	
birlikte	 şebeke	 suyunda	 istenmeyen	kimyasalların	oluşumuna	da	 sebebiyet	
vermektedir.
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Öyle	ki,	şehrin	en	önemli	kaynaklarından	biri	olan	Karaçay	İçme	Suyu	Arıtma	
Tesisinde	 yaptığımız	görüşmede,	bu	 şekilde	 yüksek	doz	hiperklorizasyona	
devam	edildiği	takdirde	tesisin	büyük	zarar	göreceği	iletilmiştir.

Bölgenin	tamamına	imkanlar	dahilinde	içme	ve	kullanma	suyu	temin	etmeye	
çalışan	Hatay	Büyükşehir	Belediyesinin	 yaşamış	olduğu	personel	 ve	 lojistik	
kaybına	 rağmen	diğer	belediyelerin	de	üst	düzey	dayanışma	çalışmalarıyla	
birlikte	sorunların	üstesinden	gelmeye	çalışmakta	olduğu	fakat	bütüncül	ve	
sağlıklı	bir	sonuç	için	resmî	kurumlar	nezdinde	yalnız	bırakıldığı	gözlemlen-
miştir.

WC,	DUŞ	ve	Kanalizasyon;

Düzensiz	çadır	alanlarının	tamamında	WC,	Duş	sayısının	son	derece	yetersiz	
olduğu,	mevcutların	kanalizasyon	ya	da	 fosseptik	bağlantılarının	çoğunlukla	
olmadığı	saha	çalışmalarımız	kapsamında	sıklıkla	gözlemlediğimiz	bir	durum-
dur.

Bu	sebeple	bölgenin	pek	çok	noktasında	vektörel	mücadele	ihtiyacı	üst	saf-
hadadır.	

Hızlı	bir	şekilde	İBB	koordinasyon	ile	iletişime	geçilerek	tespit	ettiğimiz	alanla-
rın	konum,	nüfus	ve	üreme	alanı	bilgilerinin	paylaşıldığı	ve	bu	alanların	ilaçlama	
programına	dahil	edilmesini	sağladığımız	bir	iletişim	hattı	oluşturduk.

HATSU	Kanalizasyon	Şube	Müdürlüğü	ile	koordinasyon	sağlanmış	olup,	SES/
TTB	olarak	tespit	ettiğimiz	alanlardaki	kanalizasyon	bağlantı	ihtiyaç	noktalarını	
bildirdiğimiz	bir	iletişim	ağı	oluşturduk.

Enkaz-	Moloz

“Merkez	üssü	Kahramanmaraş’ın	Pazarcık	 ve	Elbistan	 ilçeleri	 olan	6	Şubat	
depremlerinin	ardından	büyük	yıkım	yaşanan,	20	Şubat’taki	Defne	merkezli	
6,4	büyüklüğündeki	sarsıntıyla	bir	kez	daha	yıkılan	Hatay’da	yürütülen	hasar	
tespit	çalışmaları	tamamlandı.

İncelemelerde,	depremlerden	etkilenen	kentin	15	ilçesindeki	yıkık,	acil	yıkılması	
gereken	ve	ağır	hasarlı	binalar	tespit	edildi.

“Asrın	felaketi”	nedeniyle	Hatay’da	13	bin	517	yıkık	ve	8	bin	162	acil	yıkılması	
gereken	yapı	olduğu	belirlenen	çalışmalarda,	67	bin	346	binada	ağır	hasar	
meydana	geldiği	ortaya	çıktı.”

Yukarıda	belirtilen	resmi	rakamlarda	yer	alan	yapılardan	hali	hazırda	“acil	yıkıl-
ması	gereken	ve	ağır	hasarlı”	 yapılardan	sadece	enkaz	halinde	olanların	ve	
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ana	arterlerde	bulunan	çok	az	sayıda	yapının	yıkılarak	moloz	döküm	alanlarına	
taşındığı	yaptığımız	çalışmalarda	gözlemlendi.

Hatay’ın	yıkımdan	en	çok	etkilenen	bölgelerinde	henüz	mahalle	ve	sokak	ara-
larında	hiçbir	çalışmanın	yapılmadığı	gözlemlendi.

Bu	çalışmalar	sırasında;

Hiçbir	iş	sağlığı	güvenliği	önleminin	uygulanmadığı,

Maske	(FFP2/FFP3)	ve	koruyucu	gözlük	kullanılmadığı,

Enkaz	kaldırma	ve	yıkımlar	sırasında	hiçbir	sulama	yapılmadığı	için	yoğun	toz	
oluşumunun	olduğu,

Şehrin	tamamında	her	yerin	tozla	kaplı	olduğu,

Valilik	açıklamalarında	halkın	isterlerse	yıkıma	eşlik	edebilirler	davetinde	bulu-
nulduğu,	yoğun	toz	oluşumunun	olduğu	bu	alanlarda	halkımıza	yönelik	hiçbir	
koruyucu	önlemin	alınmadığı	tespit	edilmiştir.

Asbest	başta	olmak	üzere	pek	çok	 tehlikeli	 ve	 kimyasal	 atığın	 halk	 sağlığı	
açısından	oluşturacağı	 istenmeyen	 sonuçlardan	her	 ne	 kadar	 uzun	 süreler	
gözetilerek	bahsediliyor	olsa	da	hali	hazırda	pek	çok	olumsuz	sonuç	ortaya	
çıkmaya	başlamıştır.

Sahadan	 yapılan	geri	 bildirimlerde	dikkat	 çekici	 seviyede	göz	hastalıkları,	
göğüs	hastalıkları	vb.	şikâyetlerin	ortaya	çıkmaya	başladığı	görülmektedir.

OHAL	Valiliği	tarafından	mevcut	mevzuatların	tamamına	aykırı	şekilde	açıkla-
nan	ve	uygulamaya	devam	edilen	moloz	döküm	alanlarının	tamamının	tarımsal	
arazide	bulunduğu,	zeytinlik	alanlara,	meskûn	mahallerde	döküm	yapıldığı,	bu	
alanlarda	devasa	büyüklükte	moloz	yığınlarının	gün	geçtikçe	arttığı	gözlem-
lenmiştir.

Yıkımların	devam	etmesiyle	birlikte	bu	yığınların	ne	kadar	büyüyeceği,	çevre	
ve	halk	sağlığı	açısından	geri	dönüşü	olmayan	sonuçlara	sebep	olacağı,	yeni	
bir	felaketin	yaşandığı	ve	yaşanacağı	açıktır.

ÇÖZÜM ÖNERILERIMIZ:
Enkaz	ve	moloz	bütün	çalışmalar	sırasında	hem	çalışmaları	yürüten	hem	de	
çevrede	bulunan	insanlarımıza	istisnasız	ffp2/ffp3	maske	temin	edilmesi,	bütün	
yıkım	çalışmalarında	özellikle	pulverize	sulama	ve	ıslatma	yapılması,	hafriyat	
kamyonlarının	taşıma	esnasında	kasalarının	kapalı	olması,	moloz	döküm	alanı	
olarak	bölgede	bulunan	atıl	durumdaki	taş	ve	mermer	ocaklarının	kullanılması,	
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mevcut	 yıkım	çalışmaları	 esnasında	 hiçbir	 önlem	alınmadığı	 ve	 ayrıştırma	
yapılmadığı	 için,	 ilerleyen	günlerde	ayrıştırma	 işlemleri	 sırasında	çok	daha	
yoğun	bir	toz	oluşumu	olacağından	hareketle	zaten	yerinde	yapılması	gereken	
ayrıştırmanın	hemen	şimdi	yapılması,	moloz	döküm	alanlarının	bölgenin	yeraltı	
su	kaynakları	için	tehlike	oluşturmayacağı	alanlar	olarak	belirlenmesi,	tüm	bu	
çalışmalar	hakkında	kamuya	açık	bilgilendirme	ve	şekillendirme	toplantı	vb.	
çalışmaların	sağlanması	mevcutta	extra	hiçbir	önlem	alınmayan	bu	çalışmalar	
hakkında	en	azından	mevcut	yasal	sorumluluk	ve	zorunlulukların	uygulanması	
bile	çevre	ve	halk	sağlığı	açısından	oldukça	önemlidir.	Hatay’ın	yeniden	inşası	
sürecinde	halk	ve	STK’ların	etkin	katılımıyla	kararlar	verilmelidir.

İçme	ve	kullanma	suyu;	en	temel	yaşam	hakkı	olan	su,	içme	suyu	olarak	kul-
lanılmakta	olan	ambalajlı	suların	miktarı	ve	dağıtımı	yeterli,	eşit	ve	adil	olmak	
zorundadır,	en	kısa	sürede	sağlık	bakanlığı	yerel	su	idaresi	olan	hatsu	ile	ortak-
laşarak	bütün	düzenli	ve	düzensiz	çadır/konteyner	yaşam	alanlarında	sağlıklı	
ve	güvenilir	şebeke	suyuna	erişimi	sağlamalıdır.	Sağlık	bakanlığı	yürütmekte	
olduğu	su	sağlığı	çalışmalarında	sadece	numune	alma	işleyişinden	ziyade,	akut	
olarak	belirlenen	sorunların	çözümünde	(klorlama,	erişim	vb.)	aktif	bir	işleyişe	
sahip	olmak	zorundadır.	

Wc,	duş	ve	kanalizasyon	bölgede	ne	düzenli	ne	de	düzensiz	çadır/kontey-
ner	 alanlarında	 yeterli	 sayıda	wc	ve	duş	bulunmamaktadır.	Hızlı	 bir	 şekilde	
çevre	ve	insan	sağlığını	gözeterek	bu	ihtiyaçlar	yeterli	sayıya	ulaştırılmalıdır.	
Kanalizasyon	altyapısı	bölgedeki	vektörel	oluşum	ve	mücadelenin	en	önemli	
konusudur.	Hiç	bitmeyen	sinek,	karasinek	vb.	oluşumunun	ortaya	çıkartacağı	
sağlık	sorunları	düşünüldüğünde	etkin	ve	kalıcı	bir	çalışma	ortaya	konulmalıdır.

Ve	son	olarak;	felaketin	yıkıcı	etkisi	bu	kadar	ortadayken	ve	bu	sebeple	OHAL	
ilan	edilen	bölgede	kamu	kaynakları	yine	kamuya	yönelik	olarak	etkin	ve	acil	
olarak	 kullanılmalıdır.	Bölgede	bulunan	 stk,	 gönüllü	 kuruluşlar	 ile	 yaygın	 ve	
kapsayıcı	bir	koordinasyon	oluşturulmalıdır.	Yerel	ve	tüzel	kurum	ve	kuruluşla-
rın	da	yine	birer	depremzede	olduğu	unutulmamalıdır.	17	Nisan	–	6	Mayıs	2023

MARAŞ

KAHRAMANMARAŞ PAZARCIK BILGILENDIRME 
NOTLARI
Pazarcık	SES	sağlık	çadırında	bu	hafta	Ankara	ve	İzmir	şubeleri	olarak	çalış-
malar	yürütülmektedir.
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Sağlık	 kabinine	gelenlere	muayene	ve	 ilaç	desteği	 vermenin	 yanında	 saha	
çalışmaları	 kapsamında	 koruyucu	 sağlık	 hizmetine	 yönelik	 bilgilendirme-
ler,	çadırların	koşullarının	gözlemlenmesi	çalışmaları	yürütülmektedir.	Sabah	
göçmenlerin	kaldığı	çadır	kente	ekip	olarak	gittik.	AFAD	görevlilerinin	sorgula-
malarıyla	karşılaştık,	nereden	geldiğimizi	ve	kim	olduğumuzu	anlattık.	Oradaki	
çadır	kent	sorumlusu	ve	bir	polis	eşliğinde	190	Suriyeli	göçmenin	kaldığı	yatılı	
bölge	okulundaki	yerleşim	alanına	gittik.	Dr.	birlikte	çadırlarda	gebe,	kronik	
hasta,	uyuz	ve	gastroenterit	ile	ilgili	kısa	bir	anemnez	aldıktan	sonra,	çadırlarda	
kaç	kişinin	kaldığını,	durumlarının	ne	olduğunu	özellikle	kadınlarda	enfeksiyon	
olup	olmadığı	 sorularıyla	 tespit	 yapmaya	çalıştık.	Çocuklara	bit	muayenesi	
yaptık.	İzmir	ve	Ankara	ekipleri	olarak	çadırlar	da	bilgilendirme,	aile	planlaması,	
hijyen	açısından	ayrı	ayrı	dolaştık.	Genel	anlamda	ısınma	ile	ilgili	problemleri	
yok,	çadırların	içerisinde	soba	var	fakat	sobaya	bağlı	olarak	her	çadırda	öksü-
rüğün	arttığını	ifade	eden	kişiler	var.	Yaklaşık	olarak	4	gebe	tespit	ettik.	1’de	
kangren	olmuş	ve	ciddi	tıbbi	tedavi	gereken	yaşlı	bir	hasta	tespit	ettik.	

Suriyelilerin	yaşam	koşulları	daha	zor	olduğu	için	bu	duruma	daha	hızlı	adapte	
olmuş,	çamaşırlarını	yıkayabilmiş,1-2	kişi	banyo	yapma	koşullarını	yaratmışlar.	
Genel	anlamda	tuvalet	problemi	devam	ediyor,	çadır	kenttekiler,	bizler	Fatih	
Camisinin	tuvaletini	kullanıyoruz.	Tuvalet	temizliği	yapılıyor	ama	yeterli	değil,	
planlı	bir	şekilde	yapmanın	koşulları	da	oldukça	zor	görünüyor.	Çevre	temizliği,	
çöplerin	 toplanması	mıntıka	 temizliğiyle	 ilgili	uyarıların	daha	 fazla	yapılması	
gerekiyor.	Depremin	13.	günü	olmasına	rağmen	banyo	ve	tuvalet	olanaklarının	
halen	kurulamadığını	görüyoruz.	Geldiğimiz	gün	İlçe	Sağlık	Müdürünü	aramış,	
neden	burada	olduğumuzu	anlatmıştık.	Bizim	sahada	olduğumuz	sırada	sağlık	
kabinine	gelmiş	oradaki	arkadaşlarımızla	görüşmüşler.	İlçe	sağlık	müdürü	Sağ-
lık	Bakanlığının	200	tane	tuvalet	gönderdiğini	ve	bu	tuvaletlerin	kurulacağını	
söylemesine	rağmen	tuvalet	ihtiyacının	giderilmediğini	ve	var	olan	tuvaletlerin	
tıkandığını	 oldukça	 sağlıksız	 koşullar	 olduğunu	 ifade	ettik.	Alternatif	 olarak	
görüyorlar	ve	hizmet	üretmemizi	istemiyorlar.	Biz	de	sağlık	kabininde	ona	göre	
bir	hizmet	üretmekteyiz.	Koşulların	kötü	olduğunu	düşündüğümüz	ve	organi-
zasyonun	hiç	olmadığını	gözlemlediğimiz	bir	çadır	kente	Ankara	ekibinden	iki	
arkadaşımız	gözlem	yapmak	için	gittiler.	

Yine	dün	İzmir’deki	arkadaşlarımız	dört	beş	köyü	gezdiler.	Köylerde	çok	fazla	
çocuk	yok,	yaşlılar	var,	köyler	terk	edilmiş	gibi.	Bizim	burada	olmamızdan	kay-
naklı	bir	şeyler	yapıldığına	dair	bir	çaba	gözlemleniyor.	Bugün	de	arkadaşların	
çalışmaları	ile	neler	yapılacak	onu	gözlemleyeceğiz.	Yarın	da	bir	hastanedeki	
sağlık	emekçilerini	ziyaret	etmek	gibi	bir	planımız	var,	onu	gerçekleştirmeye	
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çalışacağız.	Sağlık	kabinine	de	daha	çok	insülinini	yapamayan,	ağrılarım	oluyor	
ilaç	var	mı	diye	gelenler	var.	Sağlık	kabinine	başvuran	antibiyotik	ihtiyacı	oldu-
ğunu	gözlemlediğimiz,	tıbbi	müdahale	gerektiren	hastaların	hepsini	buradaki	
Sağlık	Bakanlığının	kurmuş	olduğu	kabinlere	gönderiyoruz.	Su	halen	kolilerle	
geliyor.	Yine	mezarlıklar	ve	su	depolarını	gezdik,	klorlama	yapılmadığını	söy-
leyebiliriz.	Bu	arada	hasar	tespit	çalışmaları	devam	ediyor.	17	Şubat	2023	

MARAŞ PAZARCIK BILGILENDIRME NOTLARI
Bugün	 sabah	6	 kişilik	 ekiple	 ilk	 önce	Fatih	Mahallesi	 çadır	 kentine	gittik.	
Çoğunluğu	AFAD	olmak	üzere	az	sayıda	da	Kızılay’ın	çadırlarının	olduğu	AFAD	
yönetimdeki	 çadır	 kent	burası.	Ne	 kadar	 çocuk,	 engelli,	 yetişkin,	 gebe	ve	
kronik	hastalığı	olan	kişileri	 tespit	etmeye	çalıştık.	Özellikle	 kronik	hastalığı	
olanlardan	en	çok	nelerin	olduğunu	tespit	etmeye	çalıştık.	En	çok	diyabet,	kalp	
hastalığı,	bypass	geçirmiş,	onun	dışında	bir	tane	sarkodiozlu	hasta	vardı.	Bun-
ları	tespit	ettik	ve	ilaçlarını	sorduk.	İlaçları	enkaz	altında	kalmış,	bir	kısmı	temin	
edebilmiş,	temin	edemeyenler	de	var.	Bu	konuda	da	bütün	bilgileri	toplayıp	
orada	çalışan	 yetkililere	 vermeye	çalıştık.	 İlaca	ulaşamayanlara	 iki	 önerimiz	
oldu,	bulunduğumuz	SES	kabinine	gelmeleri	ya	da	bireysel	yolla	temin	etme-
leri	için	Eczacılar	Birliğinin	kurduğu	kabine	yönlendiriyoruz.	Sağlığa	erişimde	
halen	ciddi	sıkıntılar	var.	Hekimlerin	orada	olmadığını,	sahayı	dolaşmadıklarını	
gördük.	İlk	defa	sağlıkçı	olarak	bizim	geldiğimizi	belirttiler.	Biz	gönüllü	sağlık	
çalışanları	olduğumuzu	söylüyoruz.	Çadırlarda	kalabalık	yaşayanlar	var	onları	
tespit	 ettik.	Hijyen	 ve	çevre	 temizliği	 ile	 ilgili	 bilgi	 vermeye	çalıştık.	 Kendi	
yaşam	alanları	olduğunu	destek	ve	dayanışma	içerisinde	olmaları	gerektiğini	
anlattık.	

Fatih	Mahallesi	çadırında	10	tuvalet	1	banyo	var	ama	yetersiz	olduğunu	söy-
leyebiliriz.	Çünkü	ilk	sorun	olarak	tuvalet	ve	banyo	sorununu	dile	getiriyorlar.	
Bu	arada	su	verilmiş	ama	sular	donmuş.	Bu	nedenle	suya	erişimde	de	halen	
ciddi	problemler	var.	Bu	çadırlarda	kalan	kişi	sayısını	tam	olarak	alamadık	ama	
300’e	yakın	kişinin	bulunduğunu	düşünüyoruz.	Diğer	çadır	kentte	280	kişi	var.	

İkinci	çadır	kent	Memiş	Özdağ	Çadır	kenti	burada	da	aynı	çalışmaları	yapmaya	
çalıştık.	Tarama	yaptık,	ilaçla	ilgili	tespitler	yaptık.	Burada	AFAD’dan	birilerini	
gördük.	Ancak	iletişim	kuramadık.	Gönüllü	PDR’ciler	vardı.	Onlarla	görüştük.	
Toplam	284	kişi	var	133	erkek	108	kadın	ve	43	çocuk.	Toplam	59	çadır	var	
çadırlar	dolu.	3	engelli	var,	yaşlı	popülasyonu	her	 iki	çadırda	da	daha	fazla.	
Dolayısıyla	kronik	hastalıklar	diyabet,	kalp	hastalığı	vs.	daha	 fazla	olduğunu	
tespit	ettik.	9	tuvalet	3	banyo	vardı.	Buraya	su	gelmemiş	yemekleri	BOTAŞ	
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getiriyormuş.	 Sabah	akşam	yemek	verildiğini	 söylediler.	Diğer	 çadırdakiler	
yemeklerini	kendileri	yapıyor	izlenimi	aldık.	Yine	hijyen	çevre	konusunda	bilgi	
vermeye	çalıştık.

Memiş	Özdağ	çadır	kentinde	çöpler	toplandı.	 İnsanlara	çöplerin	toplanması	
konusunda	eğitim	verildi,	çöp	toplamaya	bizde	katıldık.	Su	şişeleri	hep	dışarda,	
güneş	altında	ve	sağlıksız	ortamda	muhafaza	ediliyor,	bununla	ilgili	bilgi	verdik.	
Her	iki	çadır	kentte	ASHB	ait	çocuk	oyun	alanları	açılmıştı.	18	Şubat	2023

KAHRAMANMARAŞ PAZARCIK 16-21 ŞUBAT 
GÖZLEME DAYALI RAPOR

Çadır kent ziyaretleri: 19.02.2023

1.  YBO	Çadır	kenti:	

 Yatılı	bölge	okulunun	olduğu	yerdeki	çadır	kent.	Bu	çadır	kentte	Suriyeli	
2.	 Koruma	 statüsündeki	 göçmenler	 kalmaktadır.	 Kişi	 Sayısı:198	Çadır	
sayısı:43	Çocuk	sayısı:110	Tuvalet:	yok	Banyo:	yok	Tuvalet	ihtiyacını	Fatih	
camisindeki	sağlam	kalan	tuvaletlerden	gideriyorlar.

2.  Fatih	Mah.	Çadır	kenti

 Kişi	sayısı:	300’e	yakın	orta	yaş	ve	daha	 ileri	yaş	popülasyonu	ağırlıklı,	
Tuvalet:	10,	Banyo:	1	(banyo	suyu	donmuş)

3.  Memiş	Özdağ	Çadır	kenti

 Kişi	Sayısı:	284,	Çadır	sayısı:	59,	Çocuk	sayısı:	43,	Erkek	Sayısı:	133,	Kadın	
Sayısı:	108,	Tuvalet:	9,	Banyo:	3	(su	gelmemiş),	Yemek:	BOTAŞ	‘tan	sabah	
akşam	geliyor.	Çöp	kovaları	konulmuş,	1	oyun	odası,	1	eğitim	odası,	Sular	
plastik	şişelerde	ve	güneş	altındaydı.

4.  Baraj	kenarındaki	Atatürk	Parkı	Çadır	kenti

 Kişi	Sayısı:	1678,	Çadır	sayısı:	444,	Çocuk	sayısı:	43,	Tuvalet:	9,	Banyo:	
5	noktada	2	şer	duş	kabini.	Banyolar	aktif	hale	getirilmiş,	şofbenler	yeni	
tedarik	edilmiş.	Personel	sıkıntısının	olmadığı	ifade	edildi.	Malzeme	depo-
su	var,	ihtiyacı	olana	imza	karşılığı	veriliyor.	Dışardan	gelen	yardımların	
dağıtımında	sıkıntılar	yaşandığına,	insanların	azarlandığına	şahitlik	ettik.	
Bu	 tarz	dağıtımlarda	adil	bir	dağıtım	gerçekleştirilmediğini	 ifade	eden	
depremzedeler	oldu.	Burada	çocuklar	için	Kırıkkale	Belediyesinin	Kreşi,	
Millî	Eğitim	Bakanlığının	oyun	odaları	 ve	çocuklara	psikososyal	destek	
sunulan	çadır	olduğu	ve	faaliyetlerin	yapıldığını	gözlemledik.	Kızılay	sağlık	
ekipleri	var,	Alman	Sahra	Hastanesi	poliklinik	hizmeti	veriyor	(4	doktor,	
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1	hemşire	ile	hizmet	veriyor)	günlük	80ne	yakın	hasta	gördükleri	oluyor-
muş.	Eczanesi	var	ve	ilaç	veriliyor.	İçme	suyu	sıkıntısı	yok	kullanım	için	
tankerle	 su	geliyor	 ve	belediye	 suyun	klorlamasını	 yapıyormuş	6	Adet	
çamaşır	makinası	ve	kurutma	makinası	da	gelmiş	kısa	sürede	faaliyete	
geçirilecekmiş.

Çadır	alanı	kısa	sürede	farklı	bir	yerde	konteyner	kente	dönüşecekmiş.	Sosyal	
Yardımlaşma	Vakfı	çalışanlarınca	çadır	kentte	uyku	tulumu,	mat,	battaniye	ve	
çadır	ihtiyacı	olduğu	ifade	edildi.

Köy Ziyaretleri:  20.02.2023

Şahintepe ve Ortaköy
Yaklaşık	olarak	130	hane	var.	Hanelerin	hepsi	hasarlı.	Kimse	evlere	giremiyor.	
Şahintepe’de	20	kişi	 vefat	 etmiş.	Ortaköy’de	 ise	2	 kişi	 vefat	 etmiş.	Arama	
kurtarma	faaliyetleri	için	AFAD	4.	Gün	köye	gelmiş.	Enkaz	altındaki	yakınlarını	
kendi	 imkanları	 ile	çıkarmaya	çalışmışlar.	Evlerin	bahçelerinde,	köyün	belirli	
alanlarında	Birleşmiş	Milletlerin,	AFAD’ın,	Bilecik	Belediyesi	logolu	çadırlar	var.	
2	katlı	evlerin	alt	katları	çökmüş.	Tek	kata	inmiş	hepsi.	Ölümler	genellikle	bu	
evlerde	olmuş.	2	gün	önce	ambulans	gelmiş.	Elektrik	3	gün	önce	verilmiş.	Su	
halen	tankerle	geliyor	ve	tükenmek	üzere.	 İçme	suyu	yardımlarla	gelen	şişe	
suyu	o	da	tükenmek	üzere.	Kaymakam	gelmiş	ve	iki	gün	de	bir	su	ihtiyacının	
karşılanacağının	 sözünü	vermiş.	 Kadınlar	 yemek	ve	çay	 yapmak	 için	 kuyu	
suyu	kullanıyorlar	ve	AGE	şikayetleri	olan	çocuk	ve	gençler	var.	Çevre	kirliliği	
belirgin	bir	şekilde	göze	çarpıyor.	Çöpler	toplanmıyor	ve	bertaraf	edilmiyor.	
Kaymakam	 19	Şubat’ta	gelmiş	 ihtiyaçları	 not	 etmişler	 ancak	 ihtiyaçlar	 eşit	
dağıtılmıyor	şikayetleri	var.	Urfa,	Suruç	ve	Gaziantep’ten	sıcak	yemek	gelmiş.	
Sonrasında	 ise	 yemeklerini	 kendileri	 yapıyorlar.	 Salgın	 yok	 fakat	 12	 yaşında	
bir	kız	çocuğunda	karın	ağrısı	ve	ishal	bulguları	var.	Kuyu	suyu	kullanmışlar	ve	
kullanmaya	devam	ediyorlar.	 Kullanmalarının	 sakıncalı	 olduğunu	 söyleyerek	
uyardık	fakat	başka	imkanları	yok.	Kadınlar	evlerinin	önünde	su	ısıtarak	leğen-
lerde	matik	deterjanlarla	çamaşır	yıkamaya	başlamışlar.	Bu	nedenle	elleri	çok	
kötü	tahriş	olmuş	durumda.	Köyde	ihtiyaç	temelinde	ilaç	dağıtımı	ve	elimizde	
bulunduğu	kadar	 hametan	 krem	dağıtıldı.	Uyuz	 ve	bit	 ilacı	 isteyenler	oldu.	
Ergenlerde	çarpıntı	 ve	 kalbim	ağrıyor	gibi	 anksiyete	 şikayetleri	 var.	YKS’ye	
girecek	gençler	var.	Duygu	durum	bozuklukları	var.	
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Büyük Nacar Köyü
Gördüğümüz	 köyler	 arasında	 en	 fazla	 yıkımın	 olduğu	 köy	 dağın	 eteğinde	
heyelanla	birlikte	yıkım	olmuş.	Yollara	deprem	sırasında	büyük	kaya	kütleleri	
yuvarlanmış	yollar	kapanmış	bu	nedenle.	Ayrıca	yollarda	deprem	nedenli	kimi	
geniş	kimi	dar	yarıklar	vardı	ve	bu	yarıkları	da	fotoğrafladık.	Bu	yarıklarda	gös-
teriyor	ki	muhtemelen	fay	hattının	üzerinde	olan	bir	köy.	130	haneli	bu	köyde	
168	kişi	hayatını	kaybetmiş.	Sünni	egemen	kültüründe	bir	köy.	Biz	oraya	var-
dığımız	da	iki	112	ambulansı	vardı.	Hasta	olanları	ambulansa	almışlardı	ve	ilaç	
bırakmışlardı.	Biz	de	oralı	olan	ve	çadırda	kalanların	ihtiyaçlarını	temin	eden	
zabıta	bir	 arkadaşa	 ihtiyaç	olduğu	 söylenen	 ilaçları	 verdik.	Çadırlar	 okulun	
bahçesine	kurulmuş.	Çadırların	 içerisi	 soğuk	oluyor	 ifadeleri	 var.	Köy	diğer	
yerleşim	yerlerine	göre	yüksek	ve	karlıydı.	Çadırlar	Kızılay	çadırlarıydı.

Söğütlü Köyü
Gittiğimiz	köyler	içinde	en	örgütlü	köydü.	Cemevi	var.	İzmit,	dersim	ve	Anka-
ra’dan	gelen	gençlerin	örgütlü	çalışması	ile	çok	organize	bir	şekilde	çadır	kent	
kurulmuş.	40	Çadır	var,	bunların	322si	dolu,	8’i	boş.	20.02.2023	bugün	için	
toplam	90	kişi	var	köyde.	Deprem	olduktan	yurtdışından	gelenler	olmuş,	bir	
süre	sonra	bu	sayı	azalacak.	Yurt	dışı	bağlantı	ve	ağı	çok	güçlü.	10	kişi	ahırla-
rının	ve	evlerinin	önünde	yaşıyorlarmış.	18	yaş	altı	19	çocuk	var,	bebekler	de	
var.	 18	kişi	hayatını	 kaybetmiş.	Komün	bir	market	 (giysi,	 ayakkabı	vs.)	kur-
muşlar,	ihtiyaçları	gençler	organize	ediyorlarmış.	Aşevi	var.	Yemekleri	burayı	
örgütleyen	gençlerden	biri	ve	yerel	halk	birlikte	yaşıyorlar.	Hayvanlar	için	de	
geniş	bir	çadır	kurulmuş.	Çocuklar	için	eğitim	ve	etkinlik	alanı	en	kısa	zamanda	
kurulacakmış	hatta	 sinema	etkinliği	 vs.	 yapılacakmış.	Bizlerinde	bu	 konuda	
desteğimizin	olacağı	belirtildi.	2	kardeş	 revir	kurmuşlar	 1’i	pediatri	asistanı,	
1tıp	öğrencisi.	

Hastane Ziyaretleri 
Kahramanmaraş’ta	2	hastane	yerleşkesi	ziyaret	edildi.	

Necip Fazıl Şehir Hastanesi
Şehir	hastanesinde	koordinasyonu	ve	yönetimi	Ankara	Etlik	Şehir	Hastanesin-
den	gelen	yönetim	kadrosu	devralmış.	Başhekim	ile	görüşme	talebimiz	oldu	
fakat	 teknik	 hizmetler	müdürü	 ile	görüşüldü.	Hastanenin	 az	hasarlı	 olduğu	
Şehir	 ve	Çevrecilik	Bakanlığı	 ve	Gazi	 üniversitesi	Mimarlık	 ve	mühendislik	
fakültesinden	gelen	yetkililerce	bu	raporun	verildiği	 ifade	edildi	bize.	Sahra	
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hastanesi	 çalışmaları	 devam	 ediyormuş.	 Ama	 hastane	 yerleşkesinde	Milli	
savunma	bakanlığının	bir	sahra	hastanesi	var.	Burada	Kübalı	cerrahlarda	ame-
liyat	yapmışlar.	Hastanenin	çalışan	kadrosu	%95	oranında	diğer	illerden	gelen	
gönüllü	sağlık	emekçilerinden	oluşmakta.	Acil	servis	aktif	olarak	çalışmakta.	
Servisler	boşaltılmış	hasta	yok.	Sağlık	emekçileri	servislerde	kalıyorlar.	Fakat	
servisler	birer	ikişer	açılacakmış	ilerleyen	günlerde.	İsteyen	sağlık	emekçileri	
için	çadır	temin	edilmiş	güvende	olmadığını	düşünenler	çadırda	kalıyormuş.	
Hastaneye	çok	fazla	yarım	gelmiş.	Tıbbı	malzeme	ilaç	vb.	yardımlar	yapılmış	
ama	koordinasyon	olmadığı	 için	çok	zorlanılmış.	Hastanede	3	öğün	yemek	
veriliyormuş.	Hastane	çalışanı	olmayanlara	da	yemek	veriliyormuş.	Hastanenin	
tüm	duvarları	ytongmuş	ve	ytonglarda	çok	fazla	oynama	olmuş	ve	bu	nedenle	
duvarlarda	çatlaklar	ve	dökülmeler	tespit	ettik.	Kemoterapi	hastalarının	ayak-
tan	tedavileri	yapılıyormuş.	Diyaliz	servisi	aktif	çalışıyormuş.	Günde	10	diyaliz	
hastası	kabul	ediliyormuş.	Psikiyatri	polikliniği	aktifmiş.	Aslında	tüm	branşlar	
acil	hizmeti	vermeye	başlamış.	Acil	ve	acil	müşahedenin	devamı	şeklinde	bir	
sağlık	hizmeti	veriliyor	hastanede.	Nükleer	Tıp	kapalı	imiş.	Sızıntı	olup	olma-
dığının	tespiti	için	20.02.2023	tarihinde	Nükleer	Denetleme	Kurulunun	(NDK)	
geleceği	söylendi.	Bizler	de	NDK’de	nükleer	tıpta	bulunan	radyoaktif	madde-
lerin	envanterinin	olduğunu	ve	muhakkak	onlarla	iletişime	geçilmesi	gerekliliği	
uyarısında	bulunduk.	

Bize	verilen	bilgilerin	doğruluğunu	orada	çalışan	sağlık	emekçilerine	de	sor-
duk.	Göllü	birçok	ilden	sağlık	çalışanı	ile	temas	kurduk.	TTB’den	üyemiz	doktor	
Bülent	Nazım	Yılmaz’da	o	hastanenin	acilinde	görevlendirilmişti.	Onun	gözlem	
ve	tespitlerini	de	dinledik.	Zorla	göreve	çağrılan	sağlık	emekçisi	olmadığını	
çalışanlara	sorduğumuz	sorularla	teyit	ettik.	Mobbing	ve	baskıya	yönelik	bir	
şikâyet	almadık.	

Yörük Selim Devlet Hastanesi  
(Necip fazıl şehir Hastanesi Ek Bina)
Ankara’dan	gönüllü	 gelen	bir	 üyemiz	 eşliğinde	hastane	 ziyaret	 edildi.	 Kısa	
bir	ziyaret	yaptık.	Kliniklere,	yoğun	bakıma	ve	acil	servise	girdik.	Koridorlarda	
rastladığımız	sağlık	emekçileriyle	sohbet	ettik.	Bu	ek	binada	Etlik	Şehir	Has-
tanesinden	gelen	sağlık	bakım	hizmetleri	müdürü	tarafından	çalışanlara	baskı	
yapıldığına	dair	şikayetler	oldu.	Ayıca	meslekler	arası	ayrımcılık	yapıldığı	eşit	
davranılmadığı	ifade	edildi.	Örneğin	görevlendirme	ile	gelen	hekimler	hasta-
nede	hemen	odalara	yerleştirilirken	sağlık	çalışanları	hiç	de	uygun	olmayan	
çadırlarda	battaniye	bile	 verilmeden	 kalmak	 zorunda	bırakılmışlar.	Gönüllü	
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gelen	hekimlere	1	hafta	kalacakları	söylenmişken	bu	süre	2	haftaya	uzatılmış.	
İçme	suyu	sıkıntısını,	hijyen	sıkıntısını	ve	banyo	duş	imkanlarının	asgari	şart-
larda	karşılandığını	dile	getirdi	sağlık	emekçileri.	Hastanenin	hasar	durumunu	
çalışanlara	 sorduğumuzda	 İsrailli	 arama	kurtarma	ekiplerinin	bu	hastanede	
kaldıkları	için	biz	de	hastanenin	sağlam	olduğunu	düşündük	cevabını	aldık.	İda-
reciler	de	“İsrailliler	bile	burada	kaldıklarına	göre	siz	de	kalabilirsiniz”	cevabını	
vermektelermiş.	Hekimler	ve	sağlık	çalışanları	korksalar	da	yoğun	bir	çalışma	
temposunda	hizmet	 vermekteler	burada.	 Şu	 anda	deprem	sonrası	 tedaviyi	
gerektiren	bir	sağlık	durumu	yok,	rutin	hastane	işleyişi	sürmekte.	Hatta	yoğun	
bakımda	yatanlar	deprem/deprem	sonrası	acil	dışı	vakalarmış.	Polikliniklerde	
de	kronik	hastalık	rutinine	geçilmiş	durumda.

Kahramanmaraş’ta	kısa	bir	şehir	turu	yaptık.	Azerbaycan	ve	Trabzon	cadde-
lerinin	durumunu	gördük.	İki	karşılıklı	caddedeki	evler	apartmanlar	tamamen	
yıkılmış.	Şehrin	merkezinde	enkaz	kaldırma	çalışmaları	yapılırken	trafik	akmak-
taydı,	kontrolsüz	hiçbir	koruyucu	ya	da	önleyici	 tedbir	yoktu.	 İş	makineleri,	
kepçeler	vs.	çalışırken	altından	araçlar	geçiyordu	ve	alan	araç	ve	yaya	trafiğine	
kapatılmamıştı.	Şehrin	diğer	alanlarında	hayat	normal	akışına	dönmüş	gibiydi.	
16-21	Şubat	2023

SES PAZARCIK SAĞLIK ÇADIRI  
FAALIYET RAPORU
21-26	Şubat	 tarihlerinde	Pazarcık	 SES	çadırında	Mardin’den	9	 kişi,	Antal-
ya’dan	2	kişi,	Amed	ve	Şırnak’tan	1er	kişi	olmak	üzere	13	kişi	çalışmalara	katıldı.	
Çadırda	1	kişi	kalacak	şekilde	4er	kişilik	3	grup	oluşturuldu.	2	grup	köy	ziyareti	
yaparken	1	grup	merkezdeki	çadır	kent	ve	hastaneleri	ziyaret	etti.	Çalışmala-
rımız	esnasında	28	köy	ve	mezra	ziyaret	edildi,	3	çadır	kentte	genel	taramalar	
yapıldı,	3	hastane	ziyareti	gerçekleştirildi.	SES	sağlık	ve	KESK	çadırımız	birçok	
siyasi	parti	yöneticisi	ve	milletvekilleri,	onlarca	yerli	ve	yabancı	STK	ve	haberci	
tarafından	ziyaret	edildi.

21. 02.2023

SES	sağlık	çadırı	önceki	ekipten	devir	alındı.	 	 İlçenin	genel	durumunu	göz-
lemlemek	ve	çadır	kentlerin	yerlerini	tespit	amaçlı	ilçe	merkezi	gezildi.	Akşam	
gerekli	planlamalar	yapıldı.

22.02.2023

Merkez	ekip:
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Memiş Özdal lokasyon 1
Ortalama	60	çadır	250	kişi

2	tuvalet	var,	ortak	kullanım.	3	duş	var	aktif	değil.	2	tane	çamaşır	makinası	
var	biri	hala	ambalajlı,	 su	olmadığı	 için	aktif	değil.	Çocuklar	 için	çadır	okul	
var	ama	öğretmen	yok.	Sağlık	kabini	yok.	Uyuz	vakaları	tespit	edildi,	kronik	
hastaların	ilaç	durumu	soruldu.	Hem	uyuz	vakası	hem	de	kronik	hastalar	Türk	
Eczacılar	Birliği	sahra	eczanelerine	yönlendirildi.	Eksiklerle	 ilgili	koordinatör	
ile	görüşme	alındı.

Memiş Özdal lokasyon 2
Ortalama	120	çadır	400	kişi

Lokasyon	1’e	göre	daha	organize.	Sağlık	kabini	konteyner	olarak	var	ama	hiz-
met	sunmuyor.	10	tane	tuvalet	var,	ortak	kullanım.	Tuvaletlere	ulaşım	hasarlı	
binanın	yanından	gerçekleşiyor.	1	tane	duş	kabini	var	ama	su	ısıtıcı	yok.	Kızılay	
yemekleri	 soğuk	 servis	 ediliyor	 ve	 yetersiz,	 çoğu	 zaman	daha	 sıradayken	
yemekler	bitiyor.	Çocuklar	için	çadır	okul	var	ama	öğretmen	yok.	Uyuz	vakaları	
tespit	edildi,	kronik	hastaların	ilaç	durumu	soruldu.	Hem	uyuz	vakası	hem	de	
kronik	hastalar	Türk	Eczacılar	Birliği	sahra	eczanelerine	yönlendirildi.	Eksiklerle	
ilgili	koordinatör	ile	görüşme	alındı.

Köy	ekibi	1:

Minehöyük köyü (Türkoğlu ilçesi)
140	hane	var	40	hane	gezildi

Afad	 köye	 bir	 kere	 gitmiş.	 Çadırlar	 ikili	 ilişkiler	 üzerinden	 temin	 edilmiş.	
Konteynırlar	 yurtdışındaki	 akrabalar	 tarafından	gönderilmiş.	Kronik	ve	diğer	
hastaların	sağlığa	ulaşımı	zor.	Su	analizleri	yapılmadığı	için	şebeke	suyu	kulla-
nılamıyor,	kendi	imkanları	ile	kapalı	su	temin	edilerek	kullanılıyor.

Köy	ekibi	2:

Kırışkal köyü
30-40	kişi	Hizmet	ulaşmış,	jandarma	tarafından	aktif	ziyaretler	yapılıyor.

Karahöyük/Gedikli
100-120	kişi
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Hizmet	sınırlı	ulaşmış.	Kendi	imkanları	ile	ayaktalar.	Kronik	ve	diğer	hastaların	
sağlığa	ulaşımı	 zor.	 Su	 yok,	 hijyen	 sorunu	var.	 Kadın	 tuvaleti	 yok.	 Kadın	 ve	
çocuk	nüfusu	diğer	köylere	oranla	yüksek.	Toplumsal	birliktelik	yüksek,	koor-
dine	bir	köy.

Mesihöyük
Kırışkal	ile	aynı	düzeyde	yetkili	kurumlarca	hizmet	ulaşıyor.

Yeşilova 
20-25	kişi

Yetkili	kurumlarca	hizmet	ulaşmış.

Çakmak
Yıkım	var.	Yetkili	kurumlarca	hizmet	ulaşmış.

Noganlar 
Yetkili	kurumlarca	hizmet	ulaşmış.

Sakarat
Yıkım	yok.	Yardıma	ihtiyaç	yok.	Duyarlılık	düzeyi	yüksek.	İhtiyaç	olmadığını	bil-
dirmelerine	rağmen	yoğun	hizmet	ulaşmış.	Tedbir	amaçlı	depolamışlar.	İhtiyaç	
halinde	kendileri	dağıtım	yapıyor.

23.02.2023

Merkez	ekip

Göçmen kampı lokasyon 3
50+	çadır	250+	kişi

Psikososyal	destek	çalışması	alanı	yok.	Kapta	görevli	tüm	personel	erkeklerden	
oluşuyor.	Tuvalet	yok,	duş	kabini	yok.	Gönüllü	tercüman	erkek	var.	Kadınların	
taleplerini	iletebileceği	kadın	personel	yok.	5	gebe	tespit	edildi.	Çamaşırlarını	
yakınlarında	bulunan	yıkık	cami	avlusunun	bahçesinde	musluk	suyu	ile	yıkı-
yorlar.	Çekirdek	aile	olarak	kalabalık	olmasına	rağmen	tek	çadırda	geniş	aile	
olarak	konaklamaktalar.	Çocuklar	için	oluşturulan	bir	eğitim	alanı	yok.	Mevcut	
eğitim	alanına	ulaşmak	için	hasarlı	bina	ve	işlek	yollardan	geçmeleri	gerekir	
(burada	da	göçmen	oldukları	için	bazı	alanlara	alınmıyorlar).	Gelen	yardımlar	
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çok	kısıtlı	olduğu	için	çoğu	ağır	hasarlı	evlerine	girip	eşya	almış.	İçme	suyu	ve	
yemek	yeterli	miktarda	verilmiyor.	Bit	tespit	edildi.

Memiş özdal lokasyon 2
İzmit	Belediyesi	tarafından	aşevi	kurulumu	başlamış.	Sağlık	kabini	hala	aktif	
değil.	Karma	tuvalet	sorunu	devam	ediyor.	Eğitim	bugün	başladı.	Özel	gereksi-
nimi	olan	bireyler	için	nitelikli	personel	görevlendirmesi	yok.	Özel	gereksinimi	
olan	bireyler	için	gerekli	ekipmanlar	(tekerlekli	sandalye,	portatif	tuvalet)	yok.	
Dağıtılan	yardımlara	yaşlıların	erişimi	zor.	Çamaşırhane	henüz	kurulmamış.	Duş	
sorunu	devam	ediyor.

Cem	evinin	yukarısındaki	1500	kişilik	çadır	kent

Orada	hizmet	 veren	gönüllü	 sağlık	 çalışanları	 ile	bir	 araya	gelindi.	Gündüz	
sağlık	bakanlığına	bağlı	 sağlık	 kabini	 hizmet	 sunuyor,	 akşamları	 ise	gönüllü	
sağlıkçılar	sağlık	hizmeti	vermekte.

Köy	ekibi	1

Minehöyük köyü
Kalan	ziyaretler	tamamlandı.	Temel	sağlık	hizmetleri	sağlandı.	Köydeki	genç	
nüfus	ile	bir	araya	gelindi.	Mevcut	hijyen	ve	köydeki	sağlık	taramaları	(gebe,	
kronik	hasta	ve	çocuklar)	için	kolektif	çalışılması	konusunda	öneriler	sunuldu.

Köy	ekibi	2

Musolar 
300	+	kişi	Cemevi	var

Kolektif	bir	bilinç	ve	çalışma	var.	Genelde	yaşlı	nüfus.	HDP	ilçe	yönetiminden	
biri	bu	köyde	yaşıyor.	Buradan	çevre	köylere	yardım	gönderiliyor.	Şebeke	suyu	
yok.

Karaağaç / Esmapur
50	kişi

Gıda	ve	içme	suyu	ihtiyacı	çok.	Şebeke	suyu	yok.	Kadın	ve	çocuk	nüfusu	var.	
Yıkım	az,	5	vefat	var.	Hayvancılık	ile	uğraşıyorlar,	ahırlarda	ağır	hasar	var.	
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Bozbayır mezrası
Yıkım	çok	fazla.	Su	ve	tuvalet	ihtiyacı	var.	Gıda	musolar	köyünden	gönderil-
miş.	Evler	yıkıldığı	için	hiçbir	eşyaları	yok.	Çadır	yok	kendi	imkanları	ile	baraka	
yapmışlar.

Nacarlar 
Yetkili	kurumlarca	erişim	sağlanmış.	Aşevi	var.	178	vefat	var.	Hayvanları	telef	
olmuş.

Kocadere 
40-50	kişi

Kadın	 ve	 çocuk	nüfus	 var.	 Su	 ihtiyacı	 köyden	geçen	dereden	 karşılanıyor.	
Hasar	çok	fazla.	Yeterli	çadır	ulaşmış.	Mevcut	koşullara	göre	hijyen	iyi,	sabun	
ve	şampuan	talebi	var.

Şahintepe 
100-150	kişi

Kadın	ve	çocuk	nüfus	var.	Vefat	17	kişi.	Enkazdan	kendi	imkanları	ile	çıkartılmış	
birçok	kişi.	Sağ	çıkarılan	ve	112	gelmediği	için	ölen	vatandaşlar	olmuş.	Yetkili	
kurumlarca	hizmet	erişimi	yok.	Yurtdışı	yardımlar	başta	alınmış	sonradan	gelen	
tırlara	Maraş’ın	girişinde	engellenmiş.	Bit	ve	uyuz	vakaları	var.	İçme	suyu	az	
var,	içme	suyu	talep	ediyorlar.	Şebeke	suyu	yapılan	kontroller	sonucu	kullanı-
lamamakta.	Duş	alınamıyor.	Hijyen	sorunu	var.	Aileler	çocuklarının	ruhsal	olarak	
iyi	olmadığını	düşünüyor.

Ortaköy 
100-150	kişi

Kadın	ve	çocuk	nüfus	var.	Vefat	7	kişi.	Evlerin	bir	kısmı	yıkılmış.	Çadır	ihtiyacı	
var.	Mevcut	çadırları	kendi	imkanları	ile	temin	etmişler.	Su	yok.	Hijyen	ve	gıda	
sorunu	var.	Yemek	pişirmek	için	malzeme	yok.

24.02.2023

Ilçe sağlık çevre teknikeri
İlçede	11	çadır	kentte	gidilerek	yapılan	çalışmalarda,	çadır	kentlerin	içme	ve	
kullanma	 suyu,	 tuvalet,	 duş	 yerleri,	 lavabolar,	 çöp	 konteynırları	 ve	 çevresi.	
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Isınma	ve	barınmaya	yönelik	vatandaşlarla	görüşülmüş	ilgili	yerdeki	sorum-
lu	personele	görülen	 eksikliklerin	 giderilmesi	 için	gerekli	 eğitim,	 öneri	 ve	
çalışmalar	düzenlenip	 tedbirler	alınmasına	yönelik	çalışmalar	yapıldı.	Ayrıca	
ısınma	için	kullanılan	odun-kömür	yakıtlarından	kaynaklı	insan	sağlığını	olum-
suz	etkileyen	hava	kirliliği	özellikle	yaşlı	ve	kronik	hastalığı	olanlar	ve	çocukların	
sağlığını	olumsuz	etkilediği	gözlemlendi.	

Merkez	ekibi

Maraş Sütçü Imam Üniversitesi Uygulama ve Araştırma 
Hastanesi
11	sağlık	çalışanı	vefat	etmiş	(haber	alınamayanlar	var	hala)

6	katlı	 binada	 sadece	acil	 ve	yoğun	bakım	birimlerinde	hizmet	veriliyordu.	
Geriye	 kalan	 katları	 personele	 çadır	 ve	 konteyner	 temin	 edilemediği	 için	
görevlendirme	 ile	 gelen	 ve	hastanede	çalışan	personeller	 konaklama	 için	
kullanıyordu	 (arabası	olanlar	arabada	konaklıyor).	Asma	 tavanların	düştüğü,	
duvarlarda	 çatlakların	 olduğu	görüldü.	Yapılan	 ziyaretlerde	bir	 kısım	yoğun	
bakım	birimine	girişimiz	güvenlik	tarafından	engellendi,	gezebildiğimiz	birim-
lerde	ise	personelin	birinci	talebi	sahra	hastanesi,	ikincisi	ise	kalabilecekleri	
çadır	ya	da	konteyner	tahsis	edilmesi.	Birimlerde	2	tane	depremzede	sağ-
lık	 çalışanı	 ve	görevlendirmelerle	gelen	çalışanlar	 beraber	 nöbet	 tutmakta.	
4-5	günde	bir	nöbet	denk	gelmekte.	Çalışanların	çoğu	ailelerini	çevre	illere	
gönderdiği	 için	gidiş	dönüşlerde	sorun	yaşamakta	geldiklerinde	blok	nöbet	
tutmak	zorunda	kaldıklarını	ve	bazılarının	2	yaşından	küçük	çocuğu	olduğu	için	
çocuğunu	emziremediği	belirtti,	bunun	için	idari	 izin	talepleri	var.		Hastane	
başmüdürü	ile	görüşme	sağlandı.	Sahra	hastane	talebi	iletildi,	mevcut	hastane	
binasının	sağlam	olduğu	o	yüzden	sahra	hastanesine	ihtiyaç	olmadığını	aktar-
dı	(sahra	hastanesinde	ameliyat	yapılabileceğini	bile	bilmiyor),	bina	sağlam	
olduğu	için	kendisinin	de	hastanede	kaldığını	belirtti.	Çalışanlar	için	konteyner,	
konteynırların	kurulacağı	alana	acilen	kreş	ve	çalışanların	çocukları	için	çadır	
okulun	kurulmasını	talep	ettik.	Konteyner	taleplerinin	ilgili	birimlere	iletildiğini	
peyderpey	geleceğini	iletti.	İdari	izinler	konusu	konuşulduğunda	ise	çalışan-
ların	 yalan	 söylediğini,	 on	günde	bir	 geldiklerini	 ve	 vatan	haini	 olduklarını,	
çocuğu	vefat	eden	bir	personelinin	cenaze	 işlemleri	bittikten	sonra	hemen	
işe	döndüğünü	herkesten	aynı	beklentide	olduğunu	gördük.
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Necip Fazıl Şehir Hastanesi Kadın Doğum ve Çocuk 
Hastalıkları yerleşkesi
Hastanede	çocuk	yoğun	bakım	birimi	hariç	tüm	birimler	hizmet	vermekteydi.	
Diğer	 hastane	 ile	 talepler	benzerdi.	Duvarlarda	çatlaklar	mevcuttu.	Hasta-
ne	etrafındaki	binalarda	da	yıkım	olmadığı	 için	birinci	öncelikleri	konteyner	
teminiydi.	

Pazarcık Devlet Hastanesi
Akşam	yemeğinden	 sonra	 hastaneye	gittik.	 Sadece	 acil	 birim	hizmet	 ver-
mekteydi.	Çalışanlarla	 görüşüldü.	Manevi	 destek	 için	bahçede	 semaverde	
çay	demleyip	emekçi	arkadaşlarımızı	davet	ettik.	Henüz	bir	yılı	bile	dolmayan	
hastanede	çok	fazla	hasar	vardı.	Üst	katlarda	tadilata	başlanmıştı.

Köy	Ekibi	1

Yarbaşı 
Yıkım	olduğu	için	tamamen	boşaltılmış.	Çadır	kentte	taşınmaları	sağlanmış.

Armutlu 
100	kişi	13-14	çadır	var

Yıkım	var,	ölüm	yok.	Çadırları	kendi	imkanlarıyla	iki	ilişkiler	ile	temin	etmişler.	
Hasarlı	 evlerden	 ihtiyaçlarını	 gideriyorlar.	 Şebeke	 suyu	var,	 duş	 imkânı	 var,	
içme	suyu	yok.	Temizlik	ve	kişisel	hijyen	malzemeleri	talepleri	var.	Çadır	temin	
edemeyenler	kendi	imkanları	ile	kurdukları	barakalarda	kalıyor.

Çiçekalan
100	kişi	35	hane

Yıkım	yok,	hasar	var.	Çadır	ihtiyaçları	giderilmemiş.	Kendi	kurdukları	barakalar-
da	yaşıyorlar.	Tuvalet	yok,	duş	yok.	Yaşlı	ve	kronik	hastalar	uygun	olmamasına	
rağmen	naylondan	yapılan	barakalarda	kalıyor.	Engelli	bireyler	için	tıbbi	ekip-
man	temin	edilemiyor.

Tetirlik köyü
800	kişi

Gelen	yardımlar	orantısız	dağıtılmış.	Nüfusun	çoğunluğu	kendi	 imkanları	 ile	
yaptıkları	barakalarda	yaşıyor.	Şebeke	suyu	yok,	tuvalet	yok,	duş	imkanı	yok.	
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İçme	suyu	 temin	etmişler.	Gıda	 ihtiyaçları	var.	Kemoterapi	alan	mesane	ca	
hastasına	acil	çadır	lazım(son	kürünü	dün	almış.	Yeni	doğan	40	günlük	bebek	
için	sağlı	taraması	ihtiyacı	var.	Bebek	bezi	ve	mama	ihtiyacı	var.	Hijyen	mal-
zemesi	ihtiyacı	var.	Bit	ve	uyuz	vakaları	tespit	edildi.

Çamlıca 
Velolar	mezrası

	10	kişi	çadır	var.	Gönüllüler	ihtiyaçlarını	karşılamış.	300	hayvanları	telef	olmuş,	
125	tane	sağ	kalmış.

Nasırlı 
120	kişi	3	vefat

Çadırlar	bugün	kuruldu.	 19	gündür	hasarlı	 evlerde	 kalıyorlardı.	 Kaynak	 suyu	
var.	Elektrik	yok.

Köy	Ekibi	2

Gedikli
Dün	muayene	edilip	ilaç	ihtiyacı	olan	hastaların	ilaçları	dağıtıldı.	Halk	ile	kolektif	
yaşam	ile	ilgili	sohbet	edildi.

25.02.2023

Merkez	ekibi

Memiş özdal lokasyon 1-2 ve göçmenlerin olduğu çadır 
kentler tekrar ziyaret edildi.
Memiş	özdal	lokasyon	1-2

Tuvalet,	duş	ve	çamaşırhane	sorunun	devam	ettiği	gözlendi.	Daha	önce	eksik	
geldiği	söylenen	yemek	miktarının	arttırıldığı	söylendi.	İzmir	BB	nin	aş	evinin	
henüz	açılmadığı,	sağlık	kabininin	henüz	açılmadığı	gözlendi.	Aile	ve	Sosyal	
Hizmetler	Bakanlığı	personellerince	engelli	ve	yardıma	muhtaç	bireylerin	tes-
piti	için	çadır	ziyareti	yaptıkları	gözlemlendi.

Göçmenlerin olduğu çadır kent
Banyo	ve	çamaşırhane	sorunu	devam	ediyor.	Yabancı	ekiplerin	ziyaret	etme-
siyle	devlet	buraya	daha	fazla	hizmet	götürmeye	başlamış.		Sağlık	Bakanlığı	
ekipleri	 tarafından	gebe	ve	çocuk	 izlemlerinin	yapıldığı	ve	vitamin	dağıtımı	
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yapıldığını	öğrendik.	Yemek	dağıtımı	kartlı	sisteme	geçilmiş(çadırda	kayıtlı	kişi	
sayısına	göre	veriliyor).

Köy	Ekibi	1

Çokyaşar köyü
Yıkım	yok,	hasar	az.	Genel	durum	iyi.	Çadır	sayısı	yeterli	değil.

Çiğli 
Yıkım	çok.	30	vefat	var.	Köy	içinde	çok	koordineliler.	Olası	salgın	durumlarına	
karşı	köyde	3	noktada	çadırlar	kurulmuş.	Halktan	gelen	gıdalar	stoklanmış.	Mini	
bir	sağlık	kabini	kurulmuş.	2	tane	fosseptik	tuvalet	yapmışlar.	5	gün	önce	Afad	
1	adet	tuvalet	getirmiş.	Gelen	yardımlara	devlet	tarafından	el	konulduğu	için	
yardımlar	kesilmiş.	Kendi	imkanları	ile	duş	için	bir	alan	oluşturulmuş.

Oruçlar
Yıkım	çok.	3	vefat	var.	Köyde	yaşayan	nüfus	az.	Su	yok,	yakın	köylerden	trak-
törle	 su	 getiriyorlar.	 Yardımların	 büyük	 çoğunluğu	 Avrupa’daki	 akrabaları	
tarafından	gönderilmiş.

Kuruçay
Maraş	merkezde	yaşayıp	evleri	 yıkılanlar	buraya	gelmiş.	Kendi	 imkanları	 ile	
konteyner	almışlar.	Su	ve	elektrik	sorunu	var.

Davutlar
134	haneli	köyün	125	hanesi	ya	yıkık	ya	da	ağır	hasarlı.	Cem	evinin	önünde	
çadırlar	kurulmuş.	Köy	muhtarı	bağlı	mezralarla	beraber	200-250	hane	olma-
sına	rağmen	sadece	23	afad	çadırı	verildiğini	söyledi.	Kendi	imkanları	ve	ikili	
ilişkilerle	dışarıdan	çadır	temin	etmişler.	Gelen	yardımlar	yine	halk	tarafından	
gönderilmiş.	Cem	evinde	stok	oluşturulmuş,	yeni	gelen	yardımları	başka	köy-
lere	yönlendiriyorlar.	İmece	usulü	yemek	ve	temizlik	yapılıyor.	Tuvalet	ve	duş	
için	cem	evi	kullanılıyor.	Şu	anki	çadır	alanı	için	kendi	paraları	ile	su	ve	elektrik	
tesisatı	çekmişler.	Kendi	imkanları	ile	konteyner	siparişi	vermişler.	Konteynır-
lardan	bir	köy	inşa	edeceklerini	bunun	için	eski	okul	bahçesinin	düzenlendiğini	
söyledi.	

Köy	Ekibi	2
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Söğütler 
Halkevlerinin	koordinasyonu	var.	Çadır	problemi	yok.	Küçük	sağlık	kabini	açıl-
mış.	İlaç	var,	sağlık	emekçisi	yok.	Sağlık	taraması	için	planlama	yapılacak.

Köy	Ekibi	3

Şahintepe 
Bit	ve	uyuz	salgınına	karşı	ilaç	götürüldü,	eğitim	verildi.	Beraberimizde	götür-
düğümüz	hijyen	malzemeleri	dağıtıldı.	Gıda	ihtiyacı	olan	ailelere	merkezden	
alınan	gıdalar	verildi.	Çocuklarla	açık	alanda	oyun	etkinlikleri	yapıldı.	Çocuklara	
psikososyal	destek	verildi.	Ailelerin	bir	kısmı	malzemeleri	istiflemiş	ama	bazı	
ailelerde	ciddi	anlamda	malzeme	ihtiyacı	var.

26.02.2023

Revir	ve	dinlenme	çadırları	düzenlendi.	Çadırların	etrafından	çöpler	toplandı.	
Gelen	ekibe	teslim	edilerek	ilçeden	ayrıldık.

DEĞERLENDIRME
Çalışmalarımızda	ağırlıklı	olarak	devletin	hizmet	götür(e)mediği	yerler	seçil-
di.	Hem	çadır	kentlerde	hem	de	köy	taramalarında	bariz	bir	şekilde	devletin	
ötekileştirdiklerine	(Alevi,	Kürt	ve	göçmen)	ya	hizmetin	hiç	gitmediği	ya	da	
çok	kısmi	bir	hizmet	ulaştığını	gördük.	Kızılay:	Ancak	17.	günde	bizim	çadırın	
olduğu	lokasyona	yemek	hizmeti	vermeye	başladı	(ilk	günden	itibaren	Silopi	
Belediyesi	aşevi	hizmeti	vermekteydi).	19.	günde	diğer	lokasyonlarda	yeterli	
yemek	vermeye	başladı.	Yemekler	genel	olarak	soğuk	servis	edildi.	Yemeklerle	
beraber	su	servisi	yoktu.	Ötekileştirilen	köylere	ise	hiç	hizmet	götürülmedi.	
AFAD:	Birçok	köye	Afad	çadırının	gitmediği,	kısıtlı	bir	şekilde	çadırın	gittiği	
yerlerde	ise	daha	çok	ikili	ilişkilerin	ön	planda	olduğu	ya	da	köyden	Afad	aracı	
geçtiğinde	zorla	alındığı	gözlendi.	20	gün	geçmesine	rağmen	yine	herkese	
ulaşamayan	ama	ulaşanlarında	iki-üç	günlük	yemeğine	yetecek	oranda	gıda	
dağıtımı	 yapıldığı	gözlendi.	Çadır	 kentlerde	hala	battaniye	ve	uyku	 tulumu	
eksikleri	giderilmediği	görüldü.	İlk	3	gün	devletin	hiçbir	kurumu	sahada	yok-
tu.	Arama	kurtarma	çalışmaları	ise	köylüler	tarafından	yapıldı.	Enkazdan	yaralı	
çıkarılanlar	birçok	 vatandaş	 ambulans	gelmediği	 için	donarak	öldü.	 Sağlık	
bakanlığı:	20	gün	boyunca	ötekileştirilen	hiçbir	köye	 ilaç	ve	 tarama	amaçlı	
hizmet	götürmedi.	Merkezdeki	3	lokasyondan	ise	sadece	birinde	sağlık	kabini	
hizmet	vermekteydi.	Akşam	gelen	hastalara	ise	bakılmamaktaydı.	Kronik	has-
taların	ilaçları	enkazda	kaldığı	için	haftalarca	tedavileri	aksadı.	Belediyeler:	Hala	
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hem	merkezde	hem	de	köylerde	su	sorunu	giderilmiş	değil	(Bizim	bulunduğu-
muz	lokasyonda	tuvaletlerin	suyu	Silopi	belediyesi	tarafından	karşılanıyordu).	
Tuvalet	 ve	duş	 yok	birçok	 yerde,	 engelli	 bireyler	 için	 klozet	 ya	da	portatif	
tuvalet	ihtiyacı	var.	Uyuz	ve	bit	salgını	başladı.	İnsanların	suya	erişiminin	kısıtlı	
olması	ve	duş	imkanının	olmaması	bit	ve	uyuz	için	ilaç	tedavisinin	sonuç	ver-
meyeceğini	öngörmekteyiz.		

3.	gün	Akedaş	(Maraş	elektrik	idaresi)	tarafından	çadırıma	elektrik	sayacı	bağ-
landı.	Gittiğimiz	her	yerde	tespit	ettiğimiz	eksiklikler	ilgili	makamlara	iletildi.	
Belli	noktalarda	bizim	görünürlüğümüzü	engellemeye	çalıştılar.	21-26	Şubat	
2023

AYDIN SES ŞUBE 3. GRUP GÖNÜLLÜ 
GÖREVLENDIRME RAPORU
Aydın	SES	şube	olarak	öğlen	 12:00	da	Maraş	 ili	Pazarcık	 ilçesine	geldik	ve	
çadır	nöbetini	devraldık.	Mardin	ekibinden	çalışma	planlaması	ve	koordinas-
yon	aktarımını	alıp	3.	çadırımızı	tanıdık.	İlk	saatlerde	Minehöyük	köyüne	4	kişi	
olarak	gittik.	Köyde	yaşayanlarla	daha	önceki	çalışmalar	ve	mevcut	durumun	
değerlendirmesi	yapılarak,	ihtiyaçlar	boyutunda	görüşmeler	sağlandı.	Kronik	
hastalığı	olanların	listelenen	ilaçları	teslim	edildi.	Bizler	de	ilk	izlenimlerimize	
dayanarak	kendi	eksiklerimizi	tespit	ettik	ve	hekim	eksiğimiz	nedeniyle	son-
raki	gidişlerimizde	duruma	ve	tespitlerimize	göre	hazırlıklı	olma	kararı	aldık.	2	
depremzedenin	pansumanı	yapıldı	ve	bir	gebeye	eğitim	verildi.	Gün	sonunda	
tüm	ekip	ile	yaptığımız	değerlendirmede	diğer	günlerin	çalışma	planlamasını	
yaptık.	Planlamada	2	ekip	oluşturulmasına	karar	verildi.	Merkez	ve	köyler	olmak	
üzere	durum	 tespit	 raporları	 hazırlanarak	 çözüm	önerilerinin	 üretilmesi	 ve	
ilçe	sağlık	ile	görüşülmesi	planlandı.	Son	olarak	Rıha	SES	ten	gelen	diyetisyen	
arkadaşla	Silopi	Belediye	çadırında	yemeklerin	ve	hijyenin	denetimi	yapıldı.			

27	ŞUBAT	2023	(2.	GÜN):	Pazarcık	merkezdeki	3	çadırın	lokasyon	alanlarının	
dolaşılıp	oralardaki	sağlık	emekçileri	ile	buluşma	planlandı.	Sabah	saatlerinde	1.	
ve	2.	lokasyon	çadır	alanları	gezildi.	Her	iki	tarafta	da	tuvalet,	banyo	ve	çamaşır	
yıkama	imkanları	oldukça	kısıtlı	ve	sorunluydu.	Çadırların	yemek,	banyo	ve	Wc	
alanlarına	uzak	oluşu	ve	suyun	bu	alanlara	ulaşmaması	önemli	bir	 sorundu.	
Özellikle	kadın	ve	çocukların	gece	Wc	ihtiyacı	için	bu	alanlara	ulaşması	ciddi	
bir	güvenlik	sorunu	taşıyor.	İlk	iki	çadır	alanındaki	sağlık	emekçileri	ile	buluş-
mada	henüz	salgın,	uyuz	ve	bit	vakalarına	rastlanmadığı	bilgisi	alındı.	Bundan	
sonraki	günlerde	mobil	ekiplerin	olacağı	ve	ASM’lerin	çalışmaya	başlayacağı	
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söylendi.	1.	ve	2.	lokasyonda	çamaşırları	kurutmak	için	askı	ihtiyacı	oldu.	Bura-
larda	Pazarcık	Belediyesi	çalışanları	yoktu.	Son	lokasyon	olan	3.	çadır	alanının	
geneline	Pazarcık	Belediyesi	tarafından	Türk	aileler	yerleştirilmiş	ve	tüm	çalı-
şanlar	bu	alana	yoğunlaşmış	durumda.	3000	kişilik	alanda	su,	Wc,	yıkanma	ve	
çamaşır	yıkama	sorununun	giderildiği	 tespit	edildi.	Burada	diş	hekimliği	ve	
sağlık	ekibinin	tam	kadro	olarak	görev	aldığı	belirlendi.

28	ŞUBAT	2023	(3.	GÜN):	Değerlendirme	sonucunda	burada	sabit	bir	aracın	
olması	 gerektiği	 ve	çadırların	 kurulduğu	noktalarda	bir	 kişinin	 sürekliliğinin	
odaklanma,	planlama	konusunda	eksiklikler	oluşturduğu	değerlendirildi.	Genel	
Merkezin	planlamalarda	ve	iletişim	konusunda	eksiklerinin	olduğu	tespit	edildi.	
Planlama	ve	koordinasyonda	genel	merkeze	yönelik	eleştiriler	dile	getirildi.	
Hekim	eksikliğinin	çalışma	sürecinde	ekibin	verimini	ve	yararlılığını	oldukça	
düşürdüğü	tartışıldı.	Psikolog	Elif	arkadaş	eşliğinde	depremzedelerle	buluş-
ma	planlandı.	Bundan	sonraki	süreçte	de	Genel	Merkezle	birlikte	psikolojik	
desteğin	sürekliliği	 için	Psikiyatri	Derneği	Maraş	Şubesi	ile	iletişime	geçme	
konusu	değerlendirildi.	Söğütlü	köyü	ziyareti	ve	Narlı	deposu	ilaç	düzenlen-
mesi	planlandı.	

Suriyelilerin	 bulunduğu	çadır	 kent	 ziyaretimiz	polis	 ve	güvenlik	 tarafından	
engellendi.	Bu	nedenle	bu	çadır	kentten	çok	az	bilgi	alınabildi.	48	çadır	oldu-
ğu,	 144	çocuk	ve	3	gebenin	bulunduğu	öğrenildi.	Bu	durumun	 “toplumsal	
tecrit”	olduğu,	raporlaştırılıp	basın	ve	sosyal	medyada	gündeme	getirilmesi	
de	planlamaya	dahil	edildi.	

01	MART	2023	(4.	GÜN):	Narlı	deposunda	kısmen	düzenleme	yapıldı.	 	Urfa	
dan	hekim	arkadaşımızın	 ve	Amed	den	hekim	ve	hemşire	 arkadaşlarımızın	
aramıza	katılımı	 ile	Söğütlü	köyü	ziyareti	yapıldı.	Söğütlü	köyü	ziyaretindeki	
sağlık	 taramasında	 toplam	21	depremzedenin	 kontrolü	 yapılıp	 hekim	arka-
daşımız	tarafından	tedavi	önerileri	verildi.	Köy	halkı	ile	“sağlık	ve	yeni	yaşamı	
örme”	konusunda	bilgilendirme	toplantısı	yapıldı.	Ayrıca	kadın	sağlığı	ve	cinsel	
sağlık	bilgileri	verildi.	Bir	sonraki	gün	Suriyelilerin	bulunduğu	çadır	kampı	tec-
ridinin	paylaşılması	ve	Maraş	il	sağlık	müdürü	ile	görüşme	talep	edilip	rapor	
sunumunun	yapılması	ve	Musolar	ile	Tetirlik	köylerinin	iki	ekip	olarak	ziyaret	
edilmesi	planlandı.	

02	MART	2023	(5.	GÜN):	Planlama	doğrultusunda	iki	ekip	olarak	Musalar	ve	
Tetirlik	köylerinde	sağlık	taraması	ve	görüşmeler	yapıldı.	Tetirlik’	te	su	sıkıntısı	
yoktu.	Kronik	hastaların	ilaçlarının	liste	olarak	not	alındığı	ancak	henüz	geti-
rilmediği	bilgisi	alındı.	Köyün	muhtarı,	kaymakam	tarafından	aranıp	herhangi	
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bir	durumla	ilgili	bilgilendirme	yapmaması	konusunda	uyarılmış.	Bu	nedenle	
muhtar,	kendisiyle	yaptığımız	görüşmede	köyün	hiçbir	sorununun	olmadığını	
herkesin	 hayatından	memnun	olduğunu	 söylemiştir.	 Köylülerle	görüşmeler	
sağlanırken	 kadın	bir	 depremzede	 (Fatma)	 köydeki	mevcut	durumla	 ilgi-
li	gerçek	bilgileri	aktarmıştır.	Fatma	arkadaş	ile	tekrar	görüşülüp	oradan	doğru	
örgütlülük	sağlanabilineceği	konuşuldu	

Musalar	köyünde	toplu	çadır	alanı	yoktu.	203	ev,	165	hasarlı	ve	enkaz.	Sağ-
lık	taraması	düzene	girmiş.	Gençlerde	deprem	sonrası	travma	belirtileri	var.	
Bilinçli	örgütlü	bir	yapı	var.	Ekip	halinde	çalışma	ve	komün	yaşam	uygulan-
maya	çalışılıyor.	Avrupa	dan	desteği	var.	Örnek	konteyner	yapılmış	ve	devamı	
da	 yapılacak.	Yerinde	 yaptığımız	değerlendirmelerde	buradan	doğru	başka	
köylerin	de	 kendi	 aralarında	 komün	bir	 yaşam	uygulayabileceği	 konuşuldu.	
FOX	TV	canlı	yayını	akşam	yapıldı	ve	sabah	için	Şahintepe’de	bir	canlı	yayın	
kararı	alındı.	

03	MART	2023	(6.	GÜN):	Şahintepe	planlaması	gerçekleştirildi.	Suya	erişim	ve	
birlikte	yaşam	bilgilendirmesi	yapıldı.	Bitlis	ekibinin	gecikmesi	günün	verimsiz	
geçmesine	neden	oldu.	Sağlık	inşaası	ve	sendikal	çalışmanın	birlikte	yürütül-
mesi	vurgulandı.	Politik	göç	sorunu,	yaşanabilir	bir	kent	kurma	sorunu	ve	bu	
sorunların	çözümü	noktasında	kamuoyu	baskısı	ve	sosyal	medya	kullanılması	
planlandı.	 Bitlis	 ekibi	 ile	 ve	gelecek	ekip	 ile	5	günlük	planlama	 tartışması	
yürütüldü.	2	ekip	halinde	köylerin	ziyareti	planlandı.	Çiğli	ve	Çiçekalan	köyleri	
belirlendi.	Kadın	çalışması	için	köyde	iletişim	kurulacak	kişiler	belirlendi.	

	Saat	14	.00	gibi	Aydın	Ses	ekibinden	3	kişi	Pazarcık’tan	ayrılıp	,	1	arkadaşımız	
ve	Amed	ve		Urfa’dan	gelen	gönüllü	arkadaşlarımız	orada	kaldı	.

Değerlendirme:	Bulunduğumuz	süre	içinde	gittiğimiz	köyler	ve	çadır	kentler	
de	sistem	yanlısı	olan	yerlere	daha	 iyi	hizmet	verildiğini	Kürt-Alevi	 köylere	
eksik	hizmet	verildiğini	gözlemledik.	Gönüllüler	ayrım	yapmadan	bütün	dep-
rem	mağdurlarına	 imkânı	 elverdiği	 kadar	 ulaşmaya	çalıştığını	 gözlemledik.	
Fakat	sistemin	bu	ayrımcılığı	afet	zamanlarında	bile	bariz	bir	şekilde	gözlem-
lenebiliyor.

Deprem	bölgesinde	sağlık	çalışmaları	kapsamında	tespit	edebildiğimiz	önem-
li	 bir	 konu	 kadın	 sağlığı	 ve	 cinsel	 sağlık	 çalışmasının	bölgede	 yürütülmesi	
gerekliliğidir.	Bu	konudaki	çalışmalar	 ile	 ilgili	 çiğli	 köyü,	Şahintepe	köyü	ve	
musolarda	 kurulan	 ilişkilenmeler	 çalışmalara	 katkı	 sağlayacaktır.	Deprem-
zedelerin	Sahil	kentlerine	geçici	ve	kısa	süreliğine	yerleşmiş	olmaları	ve	bu	
bölgelerde	yaz	dönemi	başlangıcında,	kendi	kentlerine	dönüş	yapmak	zorunda	
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kalabileceği	gerçeği,	dönecekleri	yerlerdeki	çadır	kentlerde	yoğunluğa	sebep	
olabilecek	ve	daha	fazla	ihtiyacın	açığa	çıkması	olarak	değerlendirilmelidir.	Bu	
tespitlere	göre	önümüzdeki	saha	çalışmalarının	bu	ayrıntılara	dikkat	ederek	
planlanması	önerimizdir.

Pazarcık	merkezde	kurulan	çadır	kentlerin	ileri	dönemlerde	yaşanacak	yağmur	
fırtına	gibi	koşullara	uygun	olmadığı	en	yakın	zamanda	ailelere	konteyner	sağ-
lanması	gerektiği,	çadır	kentlerdeki	yerleştirilen	tuvalet	ve	banyo	konteynırın	
yeterli	olmadığını	gözlemlendi.	Köylerde	hala	çadır	eksikliği	olduğunu	var	olan	
çadırların	gönüllüler	tarafından	sağlandığı	görüldü.

Pazarcık	merkez	de	Hastane	Acil	’inin	ve	bazı	eczanelerin	açık	olmasıyla	sağlık	
hizmetlerinin	bir	nevi	devam	edebildiği	fakat	köylerde	belirli	zamanlarda	mua-
yeneye	gelindiği	ancak	ilaç	teminin	çok	uzun	bir	zaman	aldığını,	1.	basamak	
koruyucu	sağlık	hizmetinin		(	gebe	izlem	,aşı	ve	bebek	aşı	)	başlamamasındaki	
eksikliği	çok	net	bir	şekilde	hissedilmektedir.	26	Şubat-3	Mart	2023

SES AMED ŞUBESI PAZARCIK GÖNÜLLÜ SAĞLIKÇI 
RAPORU
8	Mart	2023	tarihinde	5	sağlık	çalışanı	ve	2	ruh	sağlığı	çalışanı	olmak	üzere	7	
kişilik	bir	gönüllü	ekiple	Maraş’ın	Pazarcık	ilçesine	geldik.	Pazarcık	SES	sağlık	
çadırında	Sakarya	ve	Şırnak’tan	gönüllü	çalışmaları	yürüten	arkadaşlarımız	ile	
daha	önce	yapılan	çalışmalar	ve	Pazarcık	ilçesinde	meydana	gelen	depremin	
yarattığı	etkiler	hakkında,	bir	bilgi	aktarımı	sonrasında,	yapılacak	çalışmalar	
hakkında	detaylı	bir	planlama	yaptık.	

Planlamamızı;	2	(iki)	yöntem	üzerine	kurduk.	

1. yöntem;	daha	önce	belirlenen	köylerde	yapılacak	çalışmalar.

2. yöntem	de	ilçe	merkezindeki	çadırlarda	yapılacak	çalışmalar.

Bu	doğrultuda	2	gruba	ayrılıp	daha	önce	planlaması	yapılan	köylere	gidildi.

Gidilen	köy	isimleri	şunlardır:	

Musolar,	Şahintepe,	Oruçlar,	Teterlik,	Esmapur,	Minehöyük,	Bölükçam,	Deh-
liz,	Marlı,	Seyrantepe,	Çiğili,	Kocalar,	Öksüzlü,	Küpeli,	Tevekeli,	Kuyumcular,	
Osmandede,	Ördekdede,	Karahasan,	Doğanlı	ve	Söğütlü.

Gezilen	çadır	kentler:	Stadyum	Çadır	Kenti,	Belman	Çadır	Kenti,	Narlı	Çadır	
Kenti,	Atatürk	Parkı	Çadır	Kenti,	Fabrika	arkası	Çadır	Kenti.
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YAPILAN ÇALIŞMALAR
Köylerde	ve	Çadır	kentlerde	yapmış	olduğumuz	çalışmalar	şu	şekildeydi:

•  Belirlenen	köylerde	ve	çadır	kentlerde	saha	çalışmaları,	mobil	gezici	ekip	
şeklinde	yapıldı.

•  Tüm	köylerde	genel	durum	tespitleri	yapıldı.	(Durum	tespitinde;	ihtiyaç-
ları	tespit	edilen	köylerin	ihtiyaçlarını	gidermek	için	koordinasyona	bilgi	
verildi.)

•  Minehöyük,	Söğütlü	köylerinde	poliklinik	hizmetleri	verildi.

•  Köylerde	 ve	 çadır	 kentlerde	 psiko-sosyal	 destek	 için	 saha	 taraması	
yapıldı.	Travma	sonrası	stres	bozukluğuna	dair	yetişkinlere	bilgi	aktarımı	
yapıldı.	Çocuklarla	oyun	alanları	 oluşturulup	oyun	eksenli	 psiko-sosyal	
destek	çalışması	yapıldı.

•  Her	 akşam	 saat	 21.00’da	 depremzedelerle	 ortaklaşarak	mum	 yakma	
etkinlikleri	yapıldı.

•  Temiz	su	ihtiyacını	gideremeyen	bazı	köylerde,	su	klorlama	yöntemi	eği-
timi	verildi.

•  Çevre	sağlığı	kontrolleri	yapılıp,	bazı	köylerde	çevre	sağlığı	 farkındalığı	
oluşturabilmek	için	çevre	temizliğini	yaptık.

•  Aile	planlaması,	cinsel	sağlıkla	ilgili	köylerde	ve	çadır	kentlerde	kadınlara	
bilgilendirmeler	yapıldı.

•  Saha	 taraması	 yaparken	 kadınlara	 dair	 ihtiyaçlar	 analizi	 yapılmıştı.	 Bu	
tespitler	doğrultusunda	kadınlara	temel	hijyen	kitlerinin	dağıtımı	yapıldı.

•  Gidilen	tüm	köy	ve	çadır	kentlerde	bulunan	sağlık	emekçileri	ziyaret	edil-
di.

•  Bazı	çadır	kentlerde	kalan	ve	ayrımcılığa	maruz	kalan	Suriyeli	mülteciler	
ziyaret	edildi.

•  Akşam	 saatlerinde	 çadırlarımızın	 önünde	 depremzedelerle	 sohbetler	
yapıldı.	(Sohbetlerdeki	temel	amacımız	depremzedelerin	acılarını	ve	yas-
larını	ortaklaştırarak	kendilerini	iyi	hissetmelerine	olanak	sağlamaktı.)

DEĞERLENDIRME VE ÖNERILER

•  Gezilen	Alevi	Kürt	köylerinin,	temel	ihtiyaçlara	ulaşmada	ciddi	bir	şekilde	
ayrımcılığa	maruz	kaldıklarını	gözlemledik.	Bu	köylerdeki,	Kürt	Alevilerine,	
çadırların	çok	geç	gidildiği,	gıda,	giyim	malzemelerinin,	iş	makinelerinin	
gidilmediğini	gözlemledik.	Birçok	köylünün,	kendi	imkânlarıyla	iş	makinesi	
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tutup,	 enkaz	 altında	 kalan	cansız	bedenleri,	 kendilerinin	 çıkarttıklarını	
belirttiler.	(Giden	yardımların	tümünün	HDP,	Sivil	Toplum	Kuruluşları	ve	
gönüllüler	tarafından	kendilerine	ulaştırıldıklarını	beyan	ettiler.)

•  Beslenme;	ayrıcalıklı	gruplar	için	yemek	çıkartılmasının	gerekli	olduğu-
nu	çadır	kentlerde	yaptığımız	saha	taramaları	neticesinde	gözlemledik.	
(Pazarcık	merkezde	yaşlı	nüfusun	fazla	olmasından	kaynaklı	ve	de	Çölyak	
ve	 şeker	hastası	 olan	birçok	beslenmede	ayrıcalıklı	 gruplar	 çadırlarda	
yaşamaktadırlar.	Bu	grupların	yemek	ihtiyacı	için	gerekli	düzenlemelerin	
ve	görüşmelerin	ivedilikle	yapılması	gerekmektedir.)

•  Yapılan	saha	taraması	neticesinde	hem	yetişkinlerde	hem	de	çocukların	
büyük	bir	kısmında	travma	sonrası	stres	bozukluğu	belirtilerinin	olduğunu	
gözlemledik.	Özellikle	 çadır	 kentler	 hem	yetişkinlerle	 hem	de	 kadın-
larla	psiko-sosyal	 destek	 çalışmalarının,	 KESK	bünyesinde	 ruh	 sağlığı	
çalışanlarının	da	gönüllü	 ekipler	 içinde	 yer	 almasının	gerekli	 olduğunu	
düşünüyoruz.	Bu	alana	dair	ciddi	bir	talep	var.	Amed	SES	olarak	biz	bir	
nebze	de	olsa	çalışmalar	yaptık	ve	bu	çalışmaların	sürdürülmesi	gerek-
liliği	ortaya	çıkmaktadır.	Bunun	için	meslek	elemanlarının	bölgede	aktif	
yer	alması	için	SHU-DER	(Sosyal	Hizmet	Uzmanları	Derneği),	DERMEZ	
(Mezopotamya	Psikologlar	İnisiyatifi),	TODAP(Toplumsal	Dayanışma	İçin	
Psikologlar	Derneği)	ve	(Türk	Psikologlar	Derneği)	TPD’nin	genel	mer-
kezleri	ile	görüşmeler	yapılmalıdır.

•  Kadınların	temel	hijyen	malzemelerine	erişmede	hala	sıkıntılar	mevcut-
tur.	(Özellikle	çadır	kentlerde	kalan	kadınlarda).	Bunun	için	çalışmaların	
sürdürülmesi	gerekmektedir.

•  Köylerde	hayvancılık	yapan	köylülerin	ciddi	sorunlar	yaşadıklarına	şahit	
olduk.	Yem	bulamadıkları	için	insanların	hayvanlarını	fırsatçılara	satmak	
zorunda	kaldıklarını	gördük.	Hala	hayvanların	 yeme	ulaşmada	 sorunlar	
yaşamaktadırlar.	Bunun	için	çözüm	mekanizmaları	oluşturulmalıdır.	

•  Aile	planlamasının	yapılabilmesi	ve	gebelik	kontrolü	için	depremzedelerin	
erişiminin	ücretsiz	yapılması	gerekir.

•  AFAD	ve	Kızılay	personellerinin	depremzedelere	karşı	tavır	ve	davranışla-
rının	depremzedelerin	onur	ve	haysiyetlerini	ciddi	anlamda	zedeleyecek	
durumda	olduğunu	gözlemledik.	Yemek	ve	 su	dağıtılırken,	 çocuklara	
çeşitli	 yiyecekler	 dağıtılırken	 tutundukları	 tavır	 insan	 onuruna	 yaraşır	
düzeyde	olmadıkları	 gözlemlendi.	 Bakım	verenlerin	 bakımı	 dediğimiz	
eğitimlerin	bu	personellere	de	verilmesi	gerekliliği	ortaya	çıkmaktadır.
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•  Suriyeli	mültecilerin;	bazı	çadır	kentlerde	ayrımcılığa	uğradıklarını	göz-
lemledik.	 (Görüştüğümüz	 birçok	 Suriyeli	 aile,	 çadır	 kentlerin	 dışında	
kendilerine	çadır	temininin	yapıldığını	ve	kendilerinin	istenmeyen	gruplar	
olarak	ayrımcılığa	uğradıklarını	söylediler.)

•  Kadınlarda	idrar	yolları	enfeksiyonlarının	fazla	olduğunu	gözlemledik.

•  Gönüllülerimizin	çadırlarının	bulunduğu	yerlerde,	depremzedelerle	her	
akşam	mum	yakma	etkinlikleri	sayesinde,	depremzedelerin	sürekli	sağlık	
çadır	alanı	önüne	gelmelerine	şahit	olduk.	Yapılan	anma	sayesinde,	çadır	
kentlerde	 yaşayan	halkın	 kendilerini	 iyi	 hissettiklerini	gözlemledik.	Bu	
iyilik	halinin;	ortaklaşmalarla	süreci	örme,	karar	verme	süreçlerinde	aktif	
rol	almalarını	sağlayarak	devam	ettirilmesi	gerekliliğini	gözlemledik.

•  Birkaç	köyde,	daha	öncesinden	örgütlenen	amatör	sağlıkçılar	sayesinde,	
ihtiyaç	analizlerinin	yapılması	bu	köylerin	kendi	ihtiyaçlarını	kendilerinin	
gidermesinin	önemini	 ve	yaşamı	 kolaylaştırabildiğine	 şahit	olduk.	Afet	
bölgesi	olduğumuz	göz	önünde	bulundurularak	her	köyde	bu	yönlü	hazır-
lıkların	yapılması	/devamının	sağlanması	gerekir.

•  Pazarcık	merkezinde	ağır	hasarlı	binaların	yıkılırken,	enkazlara	su	dökül-
memesi	 nedeniyle	 ciddi	 toz	 bulutları	 oluşmaktadır.	 Ciddi	 anlamda	
solunum	güçlüğü	yaşanmakta	olup	astım	 rahatsızlığı	olan	birçok	dep-
remzede	bundan	olumsuz	etkilenmektedir.	Asbest	yönetmeliğine	uygun	
bir	şekilde	yıkım	işleri	yapılmalıdır.	Aksi	takdirde	deprem	bölgesinde	olan	
herkes	ciddi	risk	altındadır.

•  Çadır	kentlerde	yaşayan	depremzedelerin	en	büyük	sıkıntılarından	biri	de	
yeterli	duşluk	ve	WC	‘nin	olmamasıdır.	Duş	ve	WC	’nin	az	oluşu,	çadırlara	
uzaklığı	doğurduğundan	gece	ulaşımı	 /yaşlı	ulaşımını	zorlaştırmaktadır.	
Özellikle	duşluklar	ve	WC’lerde	hijyen	durumları	çok	kötü.	Mevcut	salgın	
hastalıklar	 ve	olası	 sağlık	 sorunları	 göz	önünde	bulundurulup	ciddi	bir	
çalışmanın	yürütülmesi	gereklidir.	8-13	Mart	2023

SES SIIRT ŞUBESI KAHRAMANMARAŞ / PAZARCIK 
DEPREM BÖLGESI ÇALIŞMA RAPORU
Genel	merkezimiz	 tarafından	 yapılan	planlama	kapsamında	Siirt	 SES	 şube	
13-18	Mart	2023	tarihleri	arasında	Kahramanmaraş		Pazarcık’ta	sağlık	hizmeti	
sunmak,	tarama	yapmak,	psikososyal	destek	sağlamak	ve		dayanışmayı	arttır-
mak	amacıyla	gönüllü	arkadaşlardan	oluşan	bir	ekip	oluşturulmuştur.
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GENEL DEĞERLENDIRME:
Amed	şubeden	görevi	devralmak	için	kiraladığımız	araç	ile	12	Mart	2023	saat	
21:00	da	yola	çıktık.	Bozova	yolunda	aracımızın	önüne	ne	olduğunu	tam	göre-
mediğimiz	bir	hayvan	çıktı	ve	kaza	oldu	yaklaşık	2	saat	araba	ile	uğraştıktan	
sonra	yola	çıktık.	Gece	04:45	te	Pazarcık	SES	koordinasyon	merkezine	vardık.	
Depremin	6.	Günü	Siirt	SES	şube	olarak	yardım	tırımızı	getirdiğimizden	dolayı	
Pazarcık’taki	 genel	 durumu	az	 çok	 tahmin	edebiliyorduk.	 Pazarcık’ta	 zarar	
görmeyen	tek	bir	bina	bile	yoktu.	Orada	kalmak	zorunda	kalan	halk	çadırlarda	
yaşıyorlardı.	Konteynırlar	neredeyse	hiç	yoktu	 ,	olanlarda	kendi	 imkanlarıyla	
temin	etmişlerdi.

13	MART	2023	(1.	GÜN)

Tek	grup	halinde	saat	10:00	da	Pazarcık	merkezde	yerinde	tespit	çalışmaları	
yapmak	için	oluşturulan	çadır	kentleri	ve	ASM’leri	gezdik.	Tespitlerde	özellikle	
banyo,	tuvalet	eksikliği	göze	çarptı.	Çadır	dizaynları	olası	yangınlar	için	riskli	
bir	şekilde	düzenlendiği	gözlemlendi.	

Saat	13:00	da	13	Mart	Tıp	Bayramı	haftası	anması	için	basın	açıklaması	yapıldı.	
Açıklamaya	SES	gönüllüleri,	siyasi	parti	temsilcileri	ve	halk	katıldı.	

Saat	14:00	te	Pazarcık	merkeze	yaklaşık	14	km	uzaklıkta	Musolar	köyünde	halk	
ile	dayanışma	toplantısı	yapıldı.	Köy	halkıyla	birlikte	yeni	yaşamın	inşası	 için	
fikir	alışverişinde	bulunuldu.	Köyde	sağlık	öğrencisi	bir	kadın	arkadaş	ile	köy-
deki	sağlık	çalışmalarını	yürütmesi	için	tartışmalar	yürütüldü.	Köyün	acil	sağlık	
hizmeti	pek	göze	çarpmadı.	Köy	halkıyla	biraz	moral	motivasyon	sağlamak	
için	köylü-vampir	oyununu	oynadık.	Köy	halkının	büyük	duygu	dayanışmasını	
tespit	ettik.	

Saat	21:00	da	8.	Gün	mum	yakma	eylemi	aşırı	yağmurdan	dolayı	SES	çadırının	
içerisinde	düzenlendi.	

Sonraki	günün	planlaması	yapıldı.	

14	Mart	2023	(2.	Gün)

Sabah	koordinasyon	çadırımızın	olduğu	bölgede	çöp	toplama	çalışması	yaptık.	
Çalışmaya	çevre	çadırda	yaşayan	yurttaşları	da	dahil	ettik.	Daha	sonra	Pazar-
cık	Devlet	Hastanesi	Acil	Servisinde	çalışan	sağlık	emekçilerini	ziyaret	ettik.	
Hastane	de	ciddi	hasarlar	olmasına	rağmen	alt	kat	acil	servis	olarak	hizmet	
veriyordu.	Hasarlı	binadan	dolayı	sağlık	çalışanları	büyük	bir	korku	 içerisin-
deydi.	Duş,	banyo,	barınma	sorunları	olduğunu	ifade	ettiler.	Acil	doktorlarının	
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aktarımına	göre	gece	saat	21:00	den	sonra	eczanelerin	kapandığını	ve	nöbetçi	
eczane	sorunu	yaşandığı	ifade	ettiler.

Öğleden	sonra	Şahintepe	köyünde	sağlık	taraması	ve	Psikososyal	destekler	
sağlandı.	Depremde	iki	evladını	ve	eşini	kaybeden	bir	kadın	ile	psikolog	arka-
daş	özel	bir	görüşme	gerçekleştirdi.

	Köyde	Sağlık	Evi	var	ama	sağlık	personeli	hiç	istihdam	edilmemiş.	Köyde	su	
problemi	(banyo,	duş)	Uyuz	Vakaları	tespit	edildi.	Gerekli	ilaç	desteği	sağlandı.	
Köyde	dayanışma	zayıftı.

Saat	21:00	da	9.	Gününde	mum	yakma	eylemi	aşırı	yağıştan	dolayı	SES	çadı-
rında	yapıldı.	

15	Mart	2023	(3.	Gün)	Ortaköy’de	sağanak	yağıştan	dolayı	ev	ev	geziler	yapıl-
dı.	Çocuk,	kadın	sağlık	taraması	yapıldı.	Köy	halkına	sağlıklı	su	için	klorlama	
eğitimi	verildi.	İhtiyaç	sahiplerine	hastalıklarına	göre	ilaç	desteği	sağlandı.

Öğleden	sonra	Çiğli	Köyünde	sağlık	taraması	ve	Psikososyal	destekler	sağlan-
dı.	Köyde	koordinasyonsuzluk	ve	dayanışma	eksikliği	gözlemlendi.	

Akşam	21:00	da	depremzedeler	ve	siyasi	parti	temsilcileri	 ile	10.	Gün	mum	
yakma	eyleminin	son	günü	yapıldı.

16	Mart	2023	(4.	Gün)

Sabah	yatılı	bölge	okulunda	bulunan	göçmen	çadırları	ziyaret	edilmek	istendi	
ama	oradaki	güvenliği	sağlayan	kolluk	kuvvetleri	içeri	girmemize	izin	vermedi.

Pazarcık	 şehir	merkezinde	bulunan	 toplu	 yaşam	alanlarındaki	depremzede	
çadırları	ziyaret	edildi.	Muayene,	ilaç,	Psikososyal	destek	sağlandı.

Öğleden	sonra	Sokumilyan	köyü	ziyaret	edildi.	Köyde	hasar	yok	denecek	kadar	
azdı.	Köy	muhtarı	ile	telefon	görüşme	gerçekleştirildi.	Köyün	herhangi	bir	ihti-
yacı	olmadığı	tarafımıza	söylendi.		

Daha	sonra	Zompular	köyünde	sağlık	taraması,	köylülere	klorlama	tekniği,	ihti-
yaç	sahiplerine	ilaç	desteği	sağlandı.	Köy	halkıyla	çay	eşliğinde	sohbet	edildi.	

Akşam	KESK	çadırının	önünde	halka	deprem	sonrası	yaşamın	inşası	tartışması	
yürütüldü.

17	Mart	2023	(5.	Gün)

Sabah	 kent	merkezinde	bulunan	450	kişilik	depremzedelerin	olduğu	çadır	
kente	gözlemler	yapıldı.	Orada	bulunan	sağlık	emekçileri	ve	ASM	ler	ziyaret	
edildi.	Toplanma	alanları	çok	kalabalıktı,	çadırlar	çok	iç	içeydi.	
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Öğlen	 12:00	da	depremde	hayatı	 kaybedenleri	 anmak	 için	40.	Gün	 lokma	
anmasına	 katıldık	 daha	 sonra	 çadırımıza	 siyasi	 parti	 temsilcileri	 ziyarette	
bulundu	Şahintepe	köyü	ikinci	kez	ziyaret	edildi.	Halkla	dayanışma	toplantısı	
yapıldı.

SONUÇ VE ÖNERILER:
Gittiğimiz	her	köyde	halkın	acısına	ortak	olmak,	onlarla	dayanışma	içerisinde	
olduğumuzu	belirterek	çadırlarına	misafir	olduk.	Onlarla	sohbet	ettik.	Sağlık	
taraması,	Psikososyal	destek	ve	klorlama	tekniğini	anlattık.

Deprem	sonrası	yeni	yaşamın	inşası	için	fikirlerimizi	beyan	ettik.	En	iyi	seçe-
neğin	kendi	köylerinde	kalmaları	gerektiğini	bunda	 ısrarcı	olmaları	 için	 fikir	
alışverişinde	bulunduk.	 Sohbet	 ettiğimiz	 tüm	köylerde	genel	 eğilim	 kendi	
köylerinde	 yaşama	 isteğiydi.	 Köylülerin	 aktarımına	göre	gelen	 yardımlarım	
çoğu	Diyarbakır,	Mardin,	Van,	Batman	ve	Siirt	ten	geldiği	yönündeydi.	Yetkili	
kurumlardan	çok	az	destek	aldıklarını	söylediler.

Tüm	deprem	bölgelerinde	olduğu	gibi	gittiğimiz	her	yerde	Wc,	banyo,	temiz	
su	sorunu	vardı.	

65+	yaş	kadınların	çoğunda	hayata	dair	karamsarlık	ve	korku	hakimdi.

Köylülerin	çoğunun	geçim	kaynağı	tarım	ve	hayvancılıktı.	Göze	çarpan	diğer	
şey	 neredeyse	 her	 evin	 bir	 ferdinin	 Avrupa’nın	 farklı	 ülkelerinde	 yaşadığı	
yönündeydi.

Köylüleri	karamsarlığa	iten	şey	deprem	sonrası	köylerinin	nasıl,	nereye	yapı-
lacağı,	ne	zaman	yapılacağı	ve	hangi	maliyet	ile	ne	kadar	sürede	yapılacağı	
yönündeydi.	

ÖNERILER

1-)  Afet	bölgelerinde	çadır	kurulumu	yapılmadan	önce	zemin	fizibilitesi	yapıl-
malı.

2-)  Havaların	ısınmasıyla	beraber	gelişebilecek	salgın	riskine	karşı	tedbirlerin	
şimdiden	alınması	gerektiği.

3-)  Deprem	sonrası		hastanede	tedavi	görenlerinde	sonradan	çadırlara	yer-
leştirileceği	düşünüldüğünden		ampute	olmuş	depremzedeler	için	uygun	
konteynırlar		düzenlenmeli	Wc		ve	banyo	ihtiyaçları	için	gerekli	düzenle-
meler	yapılmalı.

4-)  Temiz	suya	ulaşım	için	gerekli	önlemler	alınmalı.
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5-)  Hızlı	bir	şekilde	çadır	kentler	yerine	konteynır	kentler	kurulmalı.

6-)  Doğadaki	diğer	canlılar	için	barınma	ve	beslenme	ihtiyaçları	karşılanmalı,	
veterinerlik	faaliyetleri	düzenlenmelidir.	

Bizler	SES	sağlık	emekçileri	olarak	böyle	bir	afette	halkımızın	yanında	olmaktan	
büyük	onur	ve	mutluluk	duyduk.

En	zor	günlerin	dayanışma	 ile	atlatılacağını	KHK	 lar	 ile	yaşadık.	Grubumuza	
sonradan	dahil	 olan	 arkadaşlarla	beraber	4	 kişi	 KHK’lıydık	dolayısıyla	 acıyı	
ortaklaştırma	duygusuna	sahiptik.	

Şu	gerçek	açığa	çıktı;	İnsanları	kazanmak	için	onların	yanında	olmak,	dayanış-
ma	içinde	olmak	ve	acılarına	ortak	olma	gerekliliğini	pratikte	tekrar	görmüş	
olduk.

Sendikanın	 alanda	 olması	 halkın	 takdirini	 kazandığı,	 gerçek	 sendikacılığın	
sadece	KESK	ve	iş	kolları	tarafından	yürütüldüğünü	yüzlerce	defa	duyduk.

Köylülerle	vedalaşırken	hep	şunu	dedik;	

Daha	güzel	günlerde	buluşmak	dileğiyle

Dayanışma	Yaşatır	…	13-18	Mart	2023

SES IZMIR ŞUBE KAHRAMANMARAŞ / PAZARCIK 
DEPREM BÖLGESI ÇALIŞMA RAPORU
Genel	merkezimiz	 tarafından	yapılan	planlama	kapsamında	SES	 İzmir	Şube	
23-28	Mart	2023	tarihinde	Maraş	ilinin	Pazarcık	ilçesindeki	KESK	Koordinas-
yon	çadırına	gönüllü	çalışmak	üzere	görevlendirildi.	Yaklaşık	altı	gün	Kahraman	
Maraş’ta	gerek	sağlık	gerek	psiko-sosyal	dayanışma	ve	gerekse	çeşitli	ihti-
yaçlar	temelinde	İzmir	şubemiz	tarafından	çalışma	yürütüldü.

Pazarcık	İlçesi’nin;	yukarı	ve	aşağı	Pazarcık’ın	hem	sosyal-kültürel	hem	inanç-
sal,	hem	de	sosyo-ekonomik	açıdan	birbirinden	farklı	demografik	yapıya	sahip	
bir	ilçe	olduğunu	söyleyebiliriz.	Koordinasyon	çadırımız	yukarı	Pazarcık	olarak	
adlandırılan	ağırlıklı	olarak	Alevi	ve	Kürtlerin	yaşadığı	bir	yerdeydi.	Bu	bölgede	
bir	hayli	bina	yıkılmış	olsa	da	çoğunlukla	ağır	hasarlı	veya	ağır	hasarlı	raporu	
almış	bina	bulunmaktaydı.	İlçe	nüfusunun	tamamı	çadırlarda	yaşamak	zorunda	
kalmıştı.	Kimi	çadır	kentlerin	etrafı	tel	örgülerle	çevrilmiş	ve	önünde	askerlerin	
varlığı	dikkat	çekiyordu.	Çadırların	zemininin	toprak	olması	ve	kimi	çadırlarda	
yükseltici	hiçbir	önlemin	bulunmamasından	kaynaklı	en	ufak	bir	yağışta	zemi-
ni	yağmur	suyu	kaplamaktaydı.	Isınma	odun	sobalarıyla	sağlanmaktaydı.	Her	
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çadır	kentte	kadınlar	ve	erkekler	için	ayrılmış	5’er	tuvalet	ve	2’şer	duş	kabini	
bulunmaktaydı.	Duş	ve	tuvaletlerin	yetersizliğinden	dolayı	halk	hasarlı	evlerine	
girerek	bu	 tür	 ihtiyaçlarını	 karşılamak	 zorunda	kalıyorlardı.	 Kurulan	çamaşır	
makinelerinin	yetersizliğinden	dolayı	kadınlar	elde	çamaşır	yıkamak	zorunda	
kalıyordu.	Çadırlar	birbirine	eklemlenmiş	diyebileceğimiz	yakınlıkta	kurulmuş	
gerek	yangın	gerek	hijyen	gerek	bulaşıcı	hastalıklar	açısından	olabildiğince	risk	
barındırmaktaydı.	Diğer	yandan	halkın	bu	ve	benzeri	birçok	konuda	bilgilendi-
rilmediği	de	yapılan	tespitlerimiz	arasında.	Çadır	kentlerde	mahrem	alanların	
olmadığı	bu	durumun	kadınlar	açısından	risk	barındırdığı	dikkate	alınmalıdır.	
Gelen	içme	sularının	yetersiz	olduğu	ve	AFAD’dan	su	istendiğinde	nahoş	bir	
tepkiyle	karşılaştıklarını	ifade	edenlerin	sayısı	da	azımsanmayacak	derecedey-
di.	Hemen	hemen	her	konuştuğumuz	kişi	deprem	sonrasında	temel	ihtiyaçların	
çok	geç	ulaştığı,	yetkililerin	bu	konuda	geciktiği	bilgisini	verdi.	Buna	mukabil	
devletin	ilk	günden	itibaren	öncelikle	güvenlikçi	anlayışı	ve	güvenlik	güçleriyle	
varlığından	dolayı	halkın	serzenişleri	azımsanmayacak	ölçüdeydi.	Bulunduğu-
muz	çadır	kentte	hem	Kızılay’ın	hem	de	Silopi	Belediyesinin	yemek	dağıtan	
çadırı	mevcuttu.	Kızılay’ın	dağıttığı	yemeklerin	lezzetsiz	ve	kötü	olduğu	gerek-
çesiyle	 halk	 ağırlıklı	 olarak	Silopi	Belediyesi	 çadırından	 yemek	almaktaydı.	
Çocuklar	için	ayrılan	alanlar	kimi	çadır	kentlerde	yoktu,	kimindeyse	çok	dar	
ve	kısıtlıydı.	Çocuklar	için	gönüllü	gelen	ekiplerin	yanlış	tutumları	ayrı	bir	başlık	
konusu	olabilecek	nitelikteydi.	Kimi	çocuklara	polis	ya	da	asker	rozeti	takıl-
ması,	silah	gibi	uygun	olmayan	oyuncakların	varlığı,	çocukların	elle	yazılmış	
“GÜVENLİK”	yazılarıyla	yetkilendirilmesi,	oyun	alanlarına	silahlı	güvenlik	görev-
lilerinin	girmesi	gibi	bir	dizi	olumsuz	durum	mevcuttu.

Diğer	yandan	aşağı	Pazarcık	ağırlıklı	olarak	Sünni	ve	Türklerin	yaşadığı	bölgeye	
konteyner	kent	yapılmaya	başlanmıştı.	Yukarı	Pazarcık’ta	oturanlardan	aldığı-
mız	bilgiye	göre;	halka	aşağı	Pazarcık’ta	kurulan	konteyner	kente	taşınmaları	
söylense	de	oradaki	halk	iki	gerekçeyle	bu	teklifi	reddettiklerini	ifade	ettiler.	
Birincisi;	buradan	taşındıklarında	ev	ve	arsalarına	el	konulması	endişesi,	ikin-
cisi	ise	gittikleri	yerdeki	halkın	kendilerini	kabul	etmeyecekleri	ve	bu	durumun	
başka	sorunlara	yol	açabileceği	ihtimaliydi.

Çadırların	bulunduğu	alanlarda	bulunan	Aile	Sağlığı	Merkezleri	mesai	çalış-
masına	 rağmen,	 personel	 ile	 yapılan	görüşmede	 sağlık	 personeline	 hiçbir	
şekilde	barınma	sağlanmadığı,	farklı	il	ya	da	ilçelere	gidip	gelmek	zorunda	olan	
personelin	yol	ücretlerinin	karşılanmadığı,	10	yaş	altı	çocuğu	olmasına	rağmen	
gelen	emir	doğrultusunda	çalıştıkları	 anlaşılmıştır.	Çadır	 kentlerde	bulunan	
MEB	Yönetim	ve	okullarının	 işlevsel	 olmadığı	 göze	çarpmaktaydı.	Bununla	
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birlikte	 valilikçe	görevlendirilen	ücretli	 öğretmenlerin	pedagojik	 formasyon	
eğitimi	alıp	almadığı	bilinmemekteydi.	Bir	erkek	öğretmenin	erken	ergenlik	
dönemindeki	 kız	 öğrencilerle	 iletişimi	dikkatten	 kaçmamış	olup	çocukların	
duygu	durumunun	olumsuz	etkilenebileceği	 kaygısıyla,	 konu	MEB	Yönetim	
çadırına	ve	İlçe	Milli	Eğitim	Müdürlüğüne	şifahen	aktarıldı.	Konuyla	ilgili	ayrıntılı	
bir	rapor	Eğitim-Sen	Genel	Merkezine	iletildi.

Bir	 diğer	 konu	mültecilerin	 yaşadığı	 çadır	 kentin	güvenlik	güçlerince	 izole	
edildiği,	giriş-çıkışların	kontrol	edildiği,	sağlıkçı	olmamıza	rağmen	içeri	alınma-
dığımız	konusudur.	İçeri	girmemizin	ancak	valilik	iznine	tabi	olduğu	güvenlik	
güçlerince	ifade	edildi.	 İçeri	alınmadığımız	bir	diğer	çadır	kent	ise	girişinde	
Cumhur	Başkanlığı	flamasının	olduğu,	Okçular	Vakfının	geniş	bir	arazi	üzeri-
ne	kurduğu	sınırlı	sayıda	çadırın	bulunduğu	çadır	kentti.	AFAD	yetkilisinden	
aldığımız	bilgiye	göre	her	çadırda,	mutfak	tezgâhı,	duşa	kabin	gibi	imkânların	
olduğu	anlaşıldı.	Diğer	çadır	kentlere	göre	oldukça	konforlu	çadırlarda	kimin	
kaldığı	bilgisine	ya	da	diğer	çadır	kentlerden	ne	gibi	bir	farkı	olduğu	bilgisine	
ulaşamadık.

Pazarcık	Devlet	Hastanesine	yaptığımız	ziyaret	sonucunda	hastanenin	hasarlı,	
duvarlarının	 çatlak	olmasına	 rağmen	acil	 ile	birlikte	 katlarda	birkaç	birimin	
çalışır	 olduğunu	gözlemledik.	Diğer	 yandan	 sağlık	 emekçilerinin	 yaşadıkla-
rı	 sorunlarının	halen	çözülmediğini	gözyaşlarını	 tutamayarak	 anlatan	 sağlık	
emekçisini	gördük.	Aynı	zamanda	depremzede	olan	sağlık	emekçilerine	ayrıl-
mış	çadırı	su	bastığını,	yönetim	tarafından	zorla,	baskıyla	ve	işlevsel	olmayan	
çalışma	planlamalarıyla	çalıştıklarını,	deprem	günü	yollardan	kaynaklı	hastane-
ye	ulaşamayan	bir	sağlık	emekçisine	tutanak	tutulduğunu	öğrendik.	Bu	esnada	
Sağlık	Bakanlığı	daire	başkanı	olduğunu	ifade	eden	üç	yetkili	de	bu	konuşma-
ların	tümüne	şahitlik	etti.	Gerek	hastanedeki	sağlık	emekçileri	gerekse	bizler	
var	olan	sorunları	aktararak	çözüm	olmaları	için	kendilerine	detaylı	bilgi	verdik.

Yapılan	köy	ziyaretlerinde	halkın	verdiği	bilgiye	göre;	köyler	arasında	etnik	ve	
dini	inanç	yönünden	yardımların	ulaştırılmasında	ve	dağıtılmasında	bir	ayrımcı-
lığın	olduğunu	ifade	ettiler.	Karşılaştığımız	bir	manzarada	köylü	kadınlar	dağdan	
ot	toplayıp	yemek	yapma	yoluna	gitmişlerdi.	Bazı	köylerde	kendi	imkânlarıyla	
konteyner	getiren	aileler	de	mevcuttu.	Enkaz	kaldırma	işlemi	sırasında	sağlam	
kapılarını	veya	eşyalarını	talep	eden	köylüye	kapı	ve	eşyaları	verilmemiş,	kendi	
evinin	enkazında	hiçbir	söz	sahibi	olmadığını	belirten	köylülerle	karşılaştık.

Şehir	merkezinde	karşılaştığımız	enkaz	kaldırma	çalışmalarında	her	ne	kadar	
demir	ve	beton	ayrıştırılarak	enkaz	kaldırma	işlemi	yürütülse	de	enkaz	alanında	
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hiçbir	önlem	alınmadığını,	enkaz	kaldırılırken	sulama	yapılmadığını	tespit	ettik.	
Ayrıca	köy	ziyaretlerine	gidilirken	enkazın	tarım	alanlarına	boşaltıldığını	göz-
lemledik.	 Kentin	bu	haliyle	 sürdürülebilir	 bir	 yaşamın	mümkün	olmayacağı,	
her	ne	kadar	bulaşıcı	hastalık	olmasa	da	koşulların	buna	çok	müsait	olduğu	
bilinmelidir.

Diğer	yandan	depremin	ve	yaşamın	yükünün	ağırlıklı	olarak	kadınların	omuzuna	
yüklendiğini	görmek	gerekir.	Bütün	yüküne	rağmen	yaşamı	yeniden	şekillen-
direnlerin	de	kadınlar	olduğu	gerçeğini	göz	ardı	etmemek	gerekir.

Bir	 bütün	 olarak	 bakıldığında	 gönüllü	 seferberliğiyle	 bu	 enkazdan	 ancak	
dayanışmayla	 çıkılacağını	 söyleyebiliriz.	 Pazarcık	 halkının,	 OHAL,	 deprem	
ve	demografik	 yapının	olumsuz	 koşulları	 arasında	 sıkıştığı,	 ihtiyaçların	 kar-
şılanmasında	eksik	kalındığı,	halkın	ve	çocukların	sosyal	alanlarının	olmadığı,	
psiko-sosyal	dayanışmaya	acil	ihtiyaç	duyulduğu	görülmektedir

Son	olarak	yıkılan	bu	kentteki	yetersizliklere	rağmen,	dayanışmayla	bir	hayli	
yolun	kat	edildiği,	bu	saatten	sonra	insanca	yaşanılabilir	ve	sürdürülebilir	bir	
kentin	 inşasının	 elzem	olduğu	aşikârdır.	 Elbette	 ki	 sürdürülebilir	 bir	 kentin	
inşası	derken,	yeniden	beton	yığınlarından	oluşan	bir	oluşumdan	söz	etmiyo-
ruz.	Kültürel,	özgürlükçü,	eşit,	sağlıklı,	sosyal,	ekoloji	temelli,	kadını	ve	doğayı	
önceleyen	bir	kentin	inşasından	söz	ettiğimizin	altını	çizmek	istiyoruz.	23-28	
Mart	2023

SES ŞIRNAK ŞUBE KAHRAMANMARAŞ/PAZARCIK 
DEPREM BÖLGESI ÇALIŞMA RAPORU
SES	Şırnak	Şubesi	olarak	18-30	Mart	2023	tarihleri	arasında	Kahraman	Maraş	
iline	bağlı	Pazarcık	ilçesinde	KESK	koordinasyon	çadırına	sağlık	çalışması	için	
gittik.	Köylerde	ve	çadır	kentlerde	sağlık	taraması	ve	psiko-sosyal	dayanışma	
çalışmaları	yaptık.	Raporumuzu	gözlemlerimiz,	önceki	çalışma	arkadaşlarımızın	
aktarımları	ve	halk	ile	yürüttüğümüz	sohbetlerden	derleyerek	hazırladık.

Deprem	doğal	bir	 felaket	olmakla	birlikte	 iktidarın	deprem	öncesi	 önleyici	
politikalarla	 hareket	 etmemesi	 sonucu	 11	 kentte	büyük	bir	 yıkım	meydana	
gelmiştir.	6	Şubat’ta	Kahramanmaraş	Pazarcık	ve	Elbistan	merkezli	yaşanan	
depremde	onlarca	il,	ilçe	ve	yüzlerce	köy	adeta	tümden	yıkılmış	on	binlerce	
insan	yaşamını	yitirmiştir,	binlerce	insan	yaralanmıştır.	İktidar	deprem	öncesi	
yürüttüğü	bilimsel	olmayan	politikalarını	deprem	sonrasında	da	sürdürmüştür.	
İktidar	depremin	 yarattığı	 yıkım	karşısında	 adeta	 çaresiz	 kalmış,	 hazırlıksız	
olunmanın	yarattığı	sonuçlar	insanların	yaşamını	yitirmesine	neden	olmuştur.	
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Depremin	ilk	gününde	alana	giden	arkadaşların	aktarımlarına	göre	müdahale	
çok	geç	başlamış,	birçok	insan	kurtarılacak	durumdayken	müdahalenin	gecik-
mesinden	kaynaklı	açlıktan	veya	donarak	yaşamını	yitirmiştir.	Birçok	insanda	
halkın	kollektif	çabası	ile	enkazdan	sağ	kurtarıldı.	Enkaza	müdahale	çok	geç	ve	
kısıtlı	olmakla	birlikte	ilk	olarak	ayrımcılık	göze	çarpmaktadır.	İnanç	ve	kimlik	
üzerinden	ayrımcılık	halk	arasında	ciddi	öfkeye	neden	olmuştur.	

Depremin	 üzerinden	 50	 gün	 geçmesine	 rağmen	 halen	 yaşamsal	 birçok	
konuda	hizmet	verilmemekte	ve	verilen	birçok	hizmet	de	toplumun	ihtiyacını	
gidermemektedir.

Bu	kapsamda	tespit	ettiğimiz	sorunlar;

1:  Kurulan	çadır	kentler	yangın,	salgın	hastalık,	sosyal	ve	toplumsal	alanlar	
gözetilerek	kurulmamıştır.	Çadırlar	birbirine	yakın	mesafede,	çocuk	oyun	
alanları,	insanların	bir	araya	geleceği	alanlar,	yangın	esnasında	kaçış	ve	
müdahale	alanları	belirlenmeden	kurulmuştur.	

2:  Çadır	kentlerde	yoğunca	bir	arada	yaşayan	insanların	en	temel	ihtiyacı	
olan	 tuvaletler	 ve	banyolar	 ancak	 15.	 günden	 sonra	 kurulmuş,	binler-
ce	nüfusa	sadece	1	konteyner	tuvalet	ve	banyonun	kurulması	ciddi	bir	
eksikliktir.	Banyo	ve	duş	için	kurulan	konteynırlarda	sık	aralıklarla	suyun	
kesilmesinden	kaynaklı	ihtiyaç	tam	olarak	giderilmemiştir.	

3:  Bu	 tür	 felaketlerde	bit	 ve	 uyuz	 salgınına	 karşı	 sık	 elbise	değiştirmek	
salgının	önlenmesi	 açısından	önemlidir.	Çamaşır	makinası	 sayısının	 az	
olmasından	kaynaklı	insanlar	saatlerce	sıra	beklemek	zorunda	kaldıklarını	
gördük.

4:  Kentte	 hızlıca	 yıkım	ve	moloz	 kaldırma	çalışmaları	 başlatıldığını,	 geli-
şi	 güzel	 yıkımların	 yapıldığını,	 yıkım	esnasında	herhangi	bir	 koruyucu	
ekipman	kullanılmadığını,	toplanan	molozların	köy	yolu	üzerindeki	dere	
yatağına	gelişi	güzel	bırakıldığını	tespit	ettik.

5:  Çadır	 kentlerde	 kadın	 ve	 çocukların	 temel	 ihtiyaçları	 gözetilmemiş,	
kadınların	bir	araya	gelip	görüşeceği	özgün	alanlar	ve	çocukların	oyun	
oynayacağı	özgün	alanlar	yapılmamış	olup	çocukların	çadır	alanlarında	
ve	ağır	hasarlı	binalara	yakın	yerlerde	oynadıklarını	gözlemledik.

6:  Polis	ve	asker	yoğunluğu	 ilk	etapta	gözümüze	çarpan	bir	durum	oldu.	
Polis	asker	çadırlarının	milli	eğitim	tarafından	açılan	çadır	okullara	çok	
yakın	olduğunu,	polislerin	sık	sık	silahları	 ile	birlikte	sınıf	ortamına	gir-
diğini,	yaramazlık	yapan	çocukların	cezalandırılmak	üzere	öğretmenler	
tarafından	polise	götürüldüğünü,	çeşitli	 rozetlerin	çocuklara	dağıtıldığı	
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ve	öğretmenler	tarafından	çocukların	bu	rozetleri	takmalarının	istendiği	
bilgisini	 aldık.	Çocuklara	çeşitli	 hayır	 vakıfları	 tarafından	oyuncak	 silah	
dağıtıldığını	gözlemledik.	Aynı	şekilde	çadır	kentlerde	çocuklara	çeşit-
li	 güvenlik	görevleri	 verildiğini,	 el	 yazısı	 ile	görevli	 yazıları	 yazıldığı	 ve	
boyunlarına	asıldığını	gözlemledik.	Öğretmenlerin	bu	süreci	çok	normal	
karşılaması	 ve	 uyarılarımızı	 dikkate	 almaması	 ileride	 çocuklarda	 ciddi	
problemlere	neden	olacaktır.	

7:  Mülteciler	ve	göçmenler	için	kurulan	ayrı	bir	çadır	kentte	güvenlik	önlem-
lerinin	çok	yoğun	olduğunu	gözlemledik.	Çadır	kente	defalarca	girişimiz	
engellendi.	

8: Kentte	 açılan	 konteyner	ASM’lerde	 yakınlarını	 kaybeden	depremzede	
sağlık	emekçilerinin	göreve	çağırıldığını,	hastanede	göreve	çağırılan	sağ-
lık	 emekçilerine	mobing	uygulandığını,	mesai	 tutanakları	 tutulduğunu,	
göreve	çağırılan	sağlık	emekçilerine	barınmaları	için	çadır	veya	konteynır	
verilmediğini,	sağlık	emekçilerinin	kendi	imkanları	ile	barınma	problemini	
giderdiğini	gözlemledik.

9:  Kentte	halen	çok	kısıtlı	konteynır	getirildiği	ve	halkın	yoğunca	çadırlarda	
yaşadığını	gözlemledik.

10:  Genel	olarak	hizmetlerin	şehir	merkezine	sıkıştırıldığı	köylerin	bu	anlamda	
dezavantaj	durumunda	kaldığını	gözlemledik.	Kırsal	alanların	tümünde	ve	
şehir	merkezlerinde,	belli	çadır	kentlerde	özellikle	 içme	suyunda	ciddi	
problem	yaşandığını	gözlemledik.	

11:  Köylerde	temel	yaşam	için	gerekli	hizmetlerde	çok	ciddi	eksiklikler	mev-
cut.	Halen	birçok	köyde	şebeke	sularının	olmadığını,	 seyyar	 tuvalet	ve	
banyoların	kurulmadığını,	çamaşırhanelerin	kurulmadığını,	sağlık	ve	eği-
tim	hizmetlerinin	verilmediğini	gözlemledik.	

12:  Kentin	 tümünde	 insanların	geleceklerine	 ilişkin	ciddi	kaygılarının	oldu-
ğunu,	bu	noktada	da	yetkililerden	net	bilgi	paylaşılmadığını,	sürecin	nasıl	
ilerleyeceği	konunda	kafa	karışıklıklarının	olduğunu	ve	bu	durumun	insan-
larda	gelecek	kaygısına	neden	olduğunu	gözlemledik.

Temel	olarak	gözlemlerimiz	sonucu	tespit	ettiğimiz	sorunlara	yönelik,	bilimsel,	
toplumsal,	ahlaki	ve	etik	açıdan	dikkat	edilmesi	gereken	bazı	hususların	dik-
katle	takip	edilmesi	ve	insanların	yaşamlarını	kolaylaştıracak	adımların	hızlıca	
atılması	hayatidir.	Bu	kapsamda;
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1:  Irk	ve	inanç	üzerinden	belirginleşen	ayrımcı	politikaların	yerine	insanların	
tüm	farklılıkları	ve	özgünlükleri	ile	süreci	atlatmaları	için	demokratik	ve	
adaletli	politikalara	ihtiyaç	vardır.

2:  Çadır	kent	yerine	hızlıca	konteyner	kentlere	geçilmesi,	konteyner	kentlerin	
insanların	toplumsallaşabilmesine	imkân	tanıyacak	şekilde	düzenlenmesi,

3:  Temel	yaşam	malzemeleri	olan	gıdanın	herkese	yetecek	ve	eşit	bir	şekil-
de	dağıtılması	ve	bu	dağıtımlar	süreklileştirilmesi,	

4:  Banyo	tuvalet	ve	çamaşırhane	gibi	alanların	çoğaltılması,	hijyen	açısından	
yeniden	düzenlenmesi,	herkese	yetecek	şekilde	yaygınlaştırılması,

5:  Kentteki	enkaz	kaldırma	ve	yıkım	işlemleri	sağlıklı	bir	şekilde	yapılmalı,	
molozların	insan	sağlığını	etkilemeyecek	şekilde	imha	edilmeli,	bu	konuda	
meslek	örgütleri	ile	ortaklaşmalı,	

7:  Özellikle	kadın	ve	çocukların	yaşamına	direk	etki	edecek	ve	kaygı	uyan-
dıracak	 güvenlikçi	 politikalarda	 vazgeçilmeli,	 şiddeti	 çağrıştıran	 tüm	
durumlardan	kaçınılmalı,

8:  Mülteci	ve	göçmenleri	ayrıştıran,	düşmanlaştıran	ayrımcı	çalışmalardan	
kaçınılmalı,	düşmanlığı	körükleyen	çalışmalara	son	verilmeli.	Adeta	tecrite	
alınan	mülteciler	temel	yaşam	alanlarını	kullanabilmeli	ve	ayrıştıran	dile	
izin	verilmemeli,	

9:  Depremzede	ve	görevli	gelen	sağlık	emekçilerinin	olanakları	arttırılmalı,	
baskı	ve	mobbing	ortadan	kaldırılmalıdır.	Dayanışmacı	bir	ruh	ile	sağlık	
emekçilerini	koruyan	bir	politikayı	hayata	geçirmeli,

10:  Köy	ve	kent	arasındaki	ayrımcılık	giderilmeli	her	yere	eşit	bir	şekilde	temel	
hizmetler	götürülmeli,	

11:  İnsanlarda	gelecek	kaygısına	neden	olan	tüm	konularda	şeffaf	bilgi	pay-
laşılmalı,	planlanan	sürecin	depremzedelerle	paylaşılması	gerekmektedir.	
Hak	 kayıplarına	 ilişkin	başvurularda	 ağır	 bürokratik	 işlemlerin	ortadan	
kaldırılması,	tüm	hukuki	hakları	için	bilgilendirme	çalışmalarının	yapılması	
gerekmektedir.	

Şube	olarak	yürüttüğümüz	çalışmalarda	tespit	ettiğimiz	eksiklikler	ve	öneri-
lerimiz	çerçevesinde	olağan	üstü	durumlarda	hayati	 önemde	olan	 sağlığın,	
koruyucu	 sağlık	 hizmetlerinin	 ve	 sivil	 toplum	kuruluşların	 ve	halkın	gönüllü	
dayanışmasının	ne	kadar	elzem	olduğu	açığa	çıkmıştır.	Böylesi	süreçlerde	top-
lumsal	dayanışmanın	ne	kadar	önemli	olduğu,	devletin	ağır	işleyen	ve	tıkayan	
bürokratik	 ilişkilerine	karşın	halkın	öz	örgütlülüklerinin	sorunu	ne	kadar	hızlı	
ve	sağlıklı	çözüme	kavuşturduğu	gerçeği	ortaya	çıkmıştır.	Sağlığın	ve	sağlık	
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bilgisinin	toplumsallaşmasına,	örgütlenmesine	olan	ihtiyaç	her	zamankinden	
daha	da	önemli	bir	durum	haline	gelmiştir.	Sendikamız	da	bu	çerçevede	tüm	
sivil	 toplum	alanları	 ve	halk	 ile	birlikte	 sağlık	 hizmetlerinin	demokratikleş-
mesi,	sağlıklı	yaşamın	bir	kültür	haline	gelmesi,	sağlığın	toplumsallaşmasının	
mücadelesini	vermesi,	önümüzdeki	süreci	depremin	açığa	çıkardığı	gerçekleri	
görecek	bir	yerden	örgütlemesi	gerekmektedir.

Sonuç	olarak	sendikamızın	yürüttüğü	çalışmalar	hayati	önemde	olup,	hem	hal-
kın	sağlıklı	yaşamına	olanak	sağladığı,	hem	de	biz	sağlık	emekçilerinin	olağan	
üstü	durumlarda	nasıl	çalışma	yürütmemiz	gerektiği	noktasından	bir	deneyim	
kazandırmış,	daha	güzel	ve	özgür	bir	yaşamı	yeniden	inşa	edecek	çalışmalar	
mücadeleyle	olacaktır.	18-30	Mart	2023
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