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PANDEMIDE 1 YIL RAPORU

PANDEMIDE 1 YIL

Tiirkiyede ilk Covid-19 vakasinin agiklanmasinin {izerinden 1 yil gegti. Bu
bir y1l boyunca salginda hayatini kaybeden tiim insanlarimizi sevgiyle aniyo-
ruz.

VIRUS DEGIL ESITSIZLIK OLDURDU

Covid-19 herkes igin esit sonuglar tiretmedi. Hayatin1 kaybedenlerin biiyiik
gogunlugu diinyanin her yerinde emekgiler ve yoksullar oldu. Saglikli gidaya
ve barinma imkanlarina erisimi olmayan, teshis ve tedavi siireglerinden
yararlanamayan milyonlarca emekgi ve yoksulun zayif bedenleri bu viriise
yenildi.

EMEKGI HALK GUVENCESIZ KALDI

Ozellestirme ve kamusal hizmetlerin ticarilegtirilmesi furyasinin sonuglar
bu dénemde agikea goriilebildi. Piyasalasan saglik sistemleri hizla ¢oktii.
Imkani olanlarin 6zel hastanelerde tedavi olabildigi, test yaptirabildigi; bu
imkana sahip olmayanlarin ise test, teshis ve tedavi siireglerine uzak kaldig1
bu gergekler kamusal hizmetlerin 6nemini bir kez daha ortaya koydu.

KAYNAKLAR SERMAYEYE AKTARILDI EMEKGILER KRIZLE BAS BASA KALDI

Pandemide gegen bir yilda kamunun kaynaklar: tesvik, borg iptali ve vergi
indirimleriyle sermayeye aktarildi. AKP ve MHP iktidary; is¢inin, koyliiniin,
esnafin, 6grencinin artan sorunlarina hi¢bir sekilde yanit tiretemedi. Yandas
miiteahhittelerin borglarini silen, patronlara tiirlii tesvikler veren iktidar
konu koyliiler oldugunda tarlalara el koymaktan, KYK bor¢lar1 nedeniyle 6g-
rencilerin evlerine haciz géndermekten, esnafi terslemekten, asgari ticretten
vergi almaktan geri durmadi.

ESITSIZ VE ADALETSIZ DUZENI DEGISTIRELIM

Pandemide tilkemizin 1 yilini emek, egitim ve saglik baglaminda degerlen-

diren bir raporda da goriilecegi iizere bu diizenin ¢arklar1 emekgileri ezmek,
sermayeyi ihya etmek i¢cin doniiyor. Bir {icretsiz maske dagitimini dahi bece-

remeyen, tiim bagar1 hikayelerinin altinda yeterli asiya bile sahip olamayan

her tiir kayirmaciligin, hukuksuzlugun ve esitsizligin tavan yaptig1 bu iktidar1

ve diizeni degistirmek i¢in miicadele etmeliyiz. Bu 6liim diizeninden SOL

bir ¢ikis yolunu birlikte 6rgiitlemeye davet ediyoruz. S. L*
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PANDEMIDE 1 YIL RAPORU

PANDEMI SURECINDE ISSIZLIK VE
YOKSULLUK YAYGINLASTI

Son 1 yilda iilkede issizlik, yoksulluk, sefalet goriintiileri giderek yay-
ginlasts. Covid-19 salgininin 6niiniin alinamamasi sonucu birgok isyeri
kapanirken AKP rejiminin diinyadaki uygulamalarin aksine sosyal
yardimlar1 gok sinirl1 tutmasi sonucu varolan esitsizlikler, gelir ve servet
adaletsizlikleri giderek derinlesti. Calisan yoksullari, kadinlari, issizleri
pandemi daha da siddetle vurdu.

SON1YILDA

Tlixin sen verilerine gére, Ocak 2021
itibariyle iy glicline dahil olmayanlann sayisi
1 milyon 588 bin daha artti.
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YURTTASLAR iSGUCUNUN DISINA ITILIYOR

TUIK’in en son verilerine gore Ocak 2021 itibariyla ¢alisma yasindaki
kisilerin sayis1 1 milyon 221 bin artarken, isgiiciine dahil olanlarin says
366 bin azald1. Boylelikle isgiictine dahil olmayanlarin sayisi 1 milyon
588 bin daha artmis oldu. Yurttaglarimizin artik is aramaya cesaretleri
kalmadig i¢in, kronik igsizlik nedeniyle gegerli becerilerini yitirdikleri
i¢in, AKP rejiminde yandas olmayanlara kamu istihdami kapilarinin ka-
pal1 kalacagini bildikleri i¢in, tamamen isgiicii piyasasinin digina itildik-
leri gozleniyor.




Ocak 2021de ¢alisma yasindaki kisilerin yarisindan az1 100 kisiden
sadece 49.9’u galigma istegi beyan ederken, 43.8’inin bir isi var. Igsizligin
faturasini kadinlar daha agir 6diiyor. Her 100 kadinin yalniz 32’si isgiicii-
ne katilirken 27.5’inin bir isi bulunuyor. Yani 4 kadindan sadece 1’ bilgi,
beceri ve deneyimini degerlendirme olanag: buluyor.

GERGEK iSSIZLIGIN %29.1 OLDUGU ITiRAF EDILiYOR

TUIK son yayimladig: atil isgiicii orani istatistigi ile gercek issizlik orani-
nin %29.1 oldugunu kabul etmis oldu. Son 1 yilda hizmetler sektoriinde
472 bini erkek, 248 bini kadin tam 728 bin kisi isini kaybetti. Ozellikle
sosyal temas gerektiren otel, lokanta, kafe, perakende satis gibi islerde
calisanlar derin bir yoksulluga siiriiklendi.

202V BUTCESINDEN, ..

&5 milyon guro kira iptal edildi,
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PANDEMIDE KIRINTIYLA SOSYAL DESTEK DAGITILDI

Pandemi siirecinde hanede hi¢bir ¢alisan bulunmayan 6 milyon 430 bin
aileye bir defalik 1.000 lira sosyal yardim yapildi. Kaydi bulunan ailele-
re bu yardimlarin aylik olarak 6denmesiyle en azindan mutlak aghigin
oniinii kesecek bir uygulamadan kaginildi. Nakdi ticret destegi ise sadece
1.431 lira. Kisinin isten ayrilmasiyla bu destegin kesilecek olmasi nede-
niyle ytizbinlerce kisi bu parayla yetinmek zorunda birakiliyor, giderek
borca batiyor, agliga, sefalete siiriikleniyor.



Sosyal Koruma Kalkani ad1 altinda pandemi siirecinde yapilan tiim yar-
dimlarin toplami 53 milyar lira. Bu, toplam tiretimin sadece %0.93’tine
denk geliyor. Birgok iilkede salgin siirecinde GSYH'nin %10’u dolaylarin-
da sosyal yardim yapildig1 diisiiniiliirse Saray rejiminin yurttas: daha da
derin bir yoksulluga itmekten ¢ekinmedigi goriilityor. Sirf 2021 biitge-
sinde sermayeye taninan vergi indirimleri, tesvikler 230 milyar liray:
buluyor. En son Kalyon, Cengiz, Limak ve Mapanin Istanbul Havalimani
i¢in 6demeleri gereken 1 milyar 45 milyon euro kira iptal edildi. Ama
hiikiimet miiteahhitlere bol kepgeden para akitirken yoksullara damla

ile veriyor. Ustelik bu sosyal yardimlar biiyiik 6l¢iide iscinin kendi parast
olan Igsizlik Sigortast Fonuw'ndan kargilaniyor. 2020 Nisan ayinda 133.2
milyar lira olan fonun varlig1 Subat 2021 itibariyla 97.7 milyar liraya
geriledi.

GALISAN YOKSULLUGU KRONIKLESIYOR

Tiirkiyede caligan yoksullugu da giderek artiyor. Calismasina karsin or-
tanca gelirin %60’ 1ndan az kazananlar “calisan yoksul” tanimina giriyor.
Bu rakam 2019 sonunda 4 milyon kisiye, emekgilerin %14.4’tine ulast1.
Bu oranin 2020de %20’ye dayandig1 tahmin ediliyor.

YURTTASLAR BORC BATAGINA SURUKLENIYOR

Yurttaglarimiz; gelirleri temel ihtiyaglarini karsilayamadig: icin, giindelik
yasamlarini stirdiirebilmek i¢in kredi kartlarina, ihtiyag kredilerine yani
bor¢lanmaya basvurmak zorunda kaliyorlar. Sosyal korumanin da yeter-
sizligi nedeniyle her 10 kisiden 7’sinin borglu oldugu goriiliiyor. En son
rakamlarlar kredi kart1 borglarinin 206 milyar liraya, ihtiyag kredilerinin
ise 386 milyar liraya ulastig1 goriiliiyor.

GELIR DAGILIMI UGURUMU DERINLESIYOR

Tiirkiyede en zengin %20 en yoksul %20’nin 7.4 kat1 gelir kazaniyor. Zen-
ginlerin maaslarinin yoksul maaslarinin tam 10 kat1 olmas: dikkat ¢eki-
yor. Toplumsal cinsiyet ugurumlar: da derinlesiyor. Aynui is i¢in erkekler
kadinlardan %31.4 daha fazla kazanirken bu makas yiiksek 6gretim
mezunlarinda %37’ye kadar ¢ikiyor.

YOKSULLAR AGLIGA MAHKUM EDILiYOR

Yoksullar gelirlerinin %30.7’sini gida harcamalarina seferber etse de ayda
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Her 10 kigiden 7"si borghu. Kredi kart:
baorglar 206 milyar lira. ihtiyac kredisi
borglan ize 386 milyar lira.
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beslenmeye 687 lira ayirabilmektedir. Buna karsin yiiksek gelir grubundakiler
gelirlerinin %15.3’11 ile yani gidaya ayirdiklar1 1.383 lirayla yoksullarin 2 kati
harcayabilmektedir. Bu nedenle pazar yerlerinde, market 6nlerinde ¢iiriik
meyve, sebze toplayan yurttaslarimiz i¢ paralayici goriintiiler sergiliyorlar. TRT
de utanmadan ¢dpten yiyecek toplama belgeseli yayimlayarak aglik ve sefaleti
mutlaklagtirmakta, bunu tilkenin kaderi gibi sunmaktadir.




PANDEMi ONCESi TURKIYE SAGLIK
SISTEMININ FOTOGRAFI

Tiirkiyede neo-liberal, 6zellestirmeci politikalara gegisi hizlandiran
donemeglerden en 6nemlisi 12 Eyliil askeri darbesidir. Ancak 80 sonrasi
“brrakiniz yapsinlar, birakiniz gegsinler” politikalarinin en yilmaz siirdii-
riiciisii ve uygulayicist siyasal Islamc1 AKP olmustur.

2002 yilinda iktidar olan AKP ile piyasaci saglik sistemine gegis siireci
hizlanmistir. Diinya Bankasi ve TUSIAD’1n iradesiyle Saglikta Déniisiim
Programi i¢in diigmeye basilmistir. Kamu saglik sistemini ¢okerterek
piyasact sistemi yerlestirecek olan bu model sagligin finansmanindan
sunumuna, orgiitlenmesine ve is giictine kadar her alanda yasal diizenle-
meler ve uygulamalarla baglamistir.

Bunun i¢in mevcut kamusal sisteme yatirim ve kaynak aktarimi olabildi-
gince kisilmig, doner sermaye sistemi; 1. 2. ve 3. Basamak saglik sistemi-
nin siirdiiriilmesinde dnemli bir role biiriindiiriilmiistiir.

Saglik sistemimizde koruyucu saglik hizmetleri anlayisinin temelini
olusturan birinci basamak saglik hizmetleri tilkemizin tarihi boyunca
bir¢ok bulagici hastalikla basari ile miicadele vermis, anne-bebek 6liim-
lerini azaltma konusunda ciddi kazanimlar elde etmis ve bir¢ok koru-
yucu saglik hizmetini basari ile uygulamis bir ge¢misi barindirmaktadir.
Ancak saglikta doniisiim programinin 6ncesinden baslamak iizere bu
alana yatirimlar azaltilmis, sistem islemez hale getirilmistir. Saglikta do-
niisiimiin saglik kurumlari arasinda ilk uygulandig1 ve en biiyiik tahribat
verdigi alan burasi olmustur. Aile hekimligi modeliyle birlikte birinci
basamaktaki ebe, ¢evre saglik teknikeri vb. saglik ¢alisanlarindan olusan
saglik ekibi dagitilms, bir hekim ve bir hemsireden ibaret bir modele ge-
¢ilmistir. Yine saglik ocaklari sistemi bolge tabanli hizmet sunarken ve bu
sayede bulundugu cografyadaki tiim niifusun takibini yapabilirken aile
hekimligi modeliyle liste tabanli hizmet sunumuna gegilmis, birakalim
ayni yerde ikamet etmeyi ayni ilde bile bulunmayan kisiler aile hekimle-
rinin listelerinde yer alabilirken hangi aile hekiminin listesinde oldugunu
bile bilmeyen de pek ¢ok vatandas olmustur.



Saglik sistemini sozde tek elde toplama adi altinda, iscilerden yapilan
kesintilerle kurulmus olan SSK saglik kuruluslarina Saglik Bakanlig1
tarafindan el konulmustur. SSK ilag fabrikas: kapatilmis, kamu kaynak-
larinin 6zel saglik kuruluglarina aktariminin 6niinii agan diizenlemeler
yapilmustir.

Kamu hastanelerinde ise temizlik ve yemek gibi hizmetlerle baglayan
hizmet alim1 yontemi devaminda radyoloji, laboratuvar vb. hizmetlerin
de sirketler eliyle yiiriitiilmesi siirecine doniismiis, boylece hastanelerin
sirketlestirilmesinde 6nemli 6l¢iide yol alinmistir. Kamu Hastane Birlik-
leri Kanunu ile kamu hastanelerinin yonetim bi¢imi degistirilmis, CEO
donemine ve ‘performans’a gore hastaneleri puanlandirma yontemine
gecilmistir. Ancak bu model yiiriitiilememis ve sonrasinda vazgecilmistir.
Universite hastanelerine kaynak aktarilmamis, bu kurumlar déner ser-
maye gelirleriyle kendi kaynaklarini yaratmaya ¢alismais, bu da tip egiti-
mi, bilimsel tiretim gibi gorevlerden uzaklagilmasina ve saglik hizmetinin
ticarilesmesine neden olmustur.

2008 yilinda yasalasan Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi ile
sagligin finansmaninda genel biitge yerine sigortacilik modeli olan prim
6deme sistemine gegilmistir. Saglik hizmetlerini artik Sosyal Giivenlik
Kurumu (SGK) finanse etmektedir. Kurum, Genel Saglik Sigortasi (GSS)
kapsaminda sigortalilara sunulan saglik hizmetlerini kamu ve 6zel saglik
hizmet sunucularindan satin almakta; GSS fon gelirlerden sunduklar:
hizmet karsilig1 olarak 6deme yapmaktadir. GSS fon geliri yurttaslardan
alinan GSS primleri, tedavi katilim paylar1 ve devlet katkisindan olus-
maktadir. Yurttaslar saglik hizmetlerinden yararlanirken SGK’ya katilim
payi, 6zel saglik kuruluslarina ise ilave ticret 6demek zorundadirlar. Acil
haller ve yogun bakim hizmetleri ise ilave iicret alinmayacak saglik hiz-
metleri arasindadir. SSGSS yasast ile baslayan saglik hizmetinden fayda-
lanmak i¢in prim 6deme zorunlulugunun sonucu prim bor¢lusu oldugu
i¢in saglik hizmetlerinden yararlanamayan milyonlarca insan olurken
prim 6deyebilenlerin yararlanabildigi saglik hizmetlerinin kapsamu ise
Saglik Uygulama Tebligleri (SUT) ile her gegen y1l daraltilmaktadir. Belli
malzemeler (ortez-protez vb.) yine SGK 6deme kapsami disina ¢ikaril-
maya devam etmektedir.

Saglik emek giiciinde ise yillar i¢inde pargali istihdam yapis1 olusturul-
mustur. Is ve gelir giivencesizligi saglik alaninda yayginlagmigtir. Sozles-
meli, tageron, hizmet alim1 yontemi ile glivencesizlestirme devam etmek-



tedir. Performansa dayali1 doner sermaye uygulamasi ise saglik hizmet
sunumunun ekip hizmeti anlayisinda bozucu etki yaratmis ve ¢alisanlar
arasi rekabeti arttirarak is barisin1 bozmustur.

Ayrica iktidarin gerici politikalar saglik alanina da yansimis, hacamat
gibi bilim dis1 yontemler uygulanmaya baslanmas, as1 karsitlig1 da top-
lumda yayginlastirilmistir.

Ozetle saglikta doniisitm programi -her ne kadar orgiitlii miicadele ile
uygulanma siireci geciktirilmis olsa dahi- yol kat etmis, kamusal olmasi
gereken saglik hizmetleri giderek ticarilestirilmistir. Diinya Bankasi pro-
jesi olarak tilkemizde uygulanan Saglikta Doniisiim Programi ile Cum-
huriyetin erken donemlerinde bile kendi asisiny, ilacini iiretebilen, Saglik
Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Yasast ile saglik hizmetini tiim tilke
sathinda ulasilir kilmaya ¢alisan durumun bile ¢ok gerisine diistilmiis;
6nemi salginla birlikte daha da agiga ¢ikmis olan Hifzisihha kurumu,
Sisli ilag fabrikas: kapatilmis, saglik hak olmaktan ¢ikarilmistir.
Pandemi siirecine parasi olanin saglik hizmetlerinden yararlanabildigi,
halkin miisterilestigi, bilimsel arastirmalara kaynak aktarilmayan, ticari-
lesmis bir saglik ortamiyla adim atilmustir.

PANDEM SURECI: BASARI OYKUSU KOCA BIR YALAN

Pandemi doneminde vatandaslarin cepten saglik harcamalar1 artmustir.
Pandeminin baslangicindan bir siire sonra mevzuatta degisiklik yapilarak
GSS’li yurttaslar i¢in Covid-19 hastaliginin tani ve tedavisinde kullanilan
her tiirli islem/girisim/tetkik, tomografi, PCR ve antijen-antikor test
ticretleri tiim kamu saglik tesisleri ile 6zel saglik kuruluslarinda SGK
tarafindan karsilanir hale gelmistir.

Pandemi olgulari acil hal kapsamina alinarak tani-tedavilerinden 6zel
hastanelerde ilave iicret alinmamasi saglanmaya ¢alistlmistir. Ancak 6zel
hastanelerde mevzuata aykir1 uygulamalar devam etmis, Covid-19 hasta-
larindan cesitli bashklar altinda ticret temin edilmistir.

Tiirkiyede yogun bakim yatak sayilarinda 6zel sektor agirlikli yer kapla-
maktadir. Mevcut yogun bakim yataklarinin yaklasik 3’te 1’i 6zel has-
tanelerdedir. Pandemi siiresince mevzuata aykir1 olarak 6zel hastaneler,
agirlikla ticret 6deyebilecek Covid-19 hastalarina yogun bakim hizmeti
sunmay! tercih etmislerdir. Covid-19 hastalarinin yogun bakimindan
kaginan, yasal olmamasina ragmen ilave iicret alan ve boylece salgim



firsata gevirmeye calisan 6zel hastanelere Saglik Bakanlig: tarafindan el
konulmasi ve hastalara kamu eliyle hizmet verilmesi gerekmektedir.

Salginla birlikte kamu hastanelerinin neredeyse tamaminin pandemi
hastanesi ilan edilmesi nedeniyle zorunlu ve acil olmadig: diisiiniilen
(elektif) hastalara ilisgkin hemen tiim islemler ertelenmistir. Bu nedenle
de yasli hastalar, gebeler, hematoloji-onkoloji hastalari, kronik hastalig
(kalp, seker, hipertansiyon, bobrek, KOAH vb.) olanlar ve ameliyat ol-
mas! gerekenler 6zel saglik kuruluslarina yonelmek durumunda kalmis-
lardir. Pandemi nedeniyle saglik turizmindeki gelirinin azalmasini da
bahane eden 6zel saglik sektorii, kamu hastanelerine gidemeyen elektif
vakalara, Covid-19 tedavi siireglerine, yogun bakim ve test ticretlerine
yogunlasarak diisen gelirlerini yeniden saglamaya yonelmislerdir.

PCR testi i¢in vatandasa IBAN numarasi verildi.

“Yurtdisina cikista ve kisilerin talepleri tizerine yapilacak olan Covid-19
RT PCR testleri” baslig: altinda, kelime oyunu yapilarak test igin kamu
saglik kurumlarinda vatandaslardan 250 TL test {icreti tahsil edilmeye
baslanmuistir.

Ozel saglik kurumlari ise agilan bu yoldan giderek PCR test iicreti olarak
ne tutturursa almistir. Oysa, Genel Saglik Sigortalisi ve bakmakla yii-
kiimlii oldugu kisiler i¢in istenen Covid-19 testlerinin ficreti tiim kamu
saglik tesisleri ve 6zel saglik kuruluslarina zaten SGK tarafindan 6den-
mektedir. Kamu veya 6zel hicbir hastane ya da saglik kurulusu, Covid-19
testleri i¢in pandemi siiresince yasal olarak icret alamaz.

AKP’NIN MASKE ILE IMTIHANI

Covid-19’a yonelik olarak tani testleri ve hastane tedavi giderlerine mas-
ke, yiiz siperligi, hijyen malzemesi, ates 6lger gibi kisisel koruyucu mal-
zemelerin ticretlerinin eklenmesi de vatandaslarin cepten harcamalarini
arttirmigtir. Baslangigta “licretsiz maske dagitacagiz” diye ortaya ¢ikan
iktidar yaklasik iki ay icerisinde 6 kez yontem degistirerek nihayetinde
maske satmay1 becerebilen bir basar1 destan1 yazmustir.

TEST YAYGINLIGI VE GUNLOK ACIKLANAN VERILER:
SALGIN DEGIL ALGI YONETiM

Pandeminin iilkemizde goriildiigii ilk giinden beri salgin ile miicadelede



6nemli bir nokta da tani koyma kismidir. Bunun i¢in uygulanan PCR tes-
ti tilkemizde 6zellikle ilk donemde ciddi problem haline gelmis, yaygin-
lagtiril(a)mamis, bu durum da salginin boyutunu ortaya koymada ciddi
sorunlara yol agmistir. Belli sayilarda test yapildigi icin insanlar saatlerce
test kuyruklarinda beklemislerdir.

Pandeminin seffaf bir yonetim ile olacag: iddia edilse de agiklanan ra-
kamlar siire¢ boyunca kusku uyandirmis, en son belediyeler tarafindan
rakamlar agiklanmaya baslayinca resmi rakamlarin dogru olmadig; orta-
ya cikmustir. Saglik Bakanligi testi pozitif ¢ikan yurttaslarin bir kisminin
semptomu olmadig1 gerekgesiyle yayinlanan veriler arasinda degerlen-
dirmeye almadigini itiraf etmis, bunun ulusal ¢ikarlarimiz i¢in gerekli
oldugunu savunmustur.

LAF GOK, ASI YOK: ASI NEREDE?

Salginda as1 politikasi acik ve seffaf olarak yiiriitiilmemis; nitelikli, ticret-
siz as1 ve hizli agilama saglanmamustir. Covid-19 salgini insan hayatini
ve toplumsal yasantiy1 ciddi sekilde tehdit etmeye devam etmektedir.
Bulagmay1 engellemek igin 14-28 giin siireyle yurttaglarin ekonomik ola-
rak desteklendigi tam kapanma saglanmamus, getirilen standart 6nlemler
(maske-mesafe-temizlik-havalandirma) ve kisitlama tedbirleri ne yazik
ki salginin kontrol altina alinabilmesi i¢in yeterli olamamustir. Salginin
kontrol altina alinabilmesi igin etkili asiya olan ihtiyag giderek artmak-
tayken Tiirkiye'nin temin ettigi miktar yetersizdir. Asilamanin bagla-
masinin lizerinden 1,5 ay ge¢mesine ragmen toplamda 10 milyon doz
as1 kullanilmus, ikinci dozunu olabilen yani bagisiklanan niifus toplam
niifusun %2’sini ancak agmistir. Saglik Bakanligrnin takviminde yer alan
asilarin timii gibi Covid-19 asis1 da yurtdisinda iiretilmekte ve ticretleri
vergilerden olusan genel biitceden karsilanmaktadir. Tiim yurttaslarin
6dedigi vergilerle satin alinan aginin fiyat: ve miktari ise net olarak agik-
lanmamaktadir.

COVID DISINDAKI ASILAR

Pandemi ile birlikte 6nemi daha da artan ve riskli grup i¢in 6nerilen grip
ve zatiirre agilarinin tedarikinde de ciddi sorunlar yasanmus; 6zellikle
grip asilari, zamani gelmesine ragmen iilkemizde tiretiimemesinden ve li-
yakatsiz yoneticilerin planlama eksikliginden kaynakl: yurttaslara aylarca
ulastirilamamuigtir. Bu siiregte yine ¢ocukluk ¢agi asilamasinda yer alan
asilarla ilgili temin sorunlar1 yasanmakta oldugu gibi, salgin nedeniyle



saglik kurumlarindan hizmet alimi azaldig: i¢in as1 takviminde yer alan asilarin
tamamlanmasi konusunda da eksiklikler yasanmuistr.

ViP TESTTEN SONRA ViP ASI DONEMI

Halk temasli oldugunda teste ulasamazken, semptomu oldugunda dahi soguk
havada uzun kuyruklarda saatlerce test i¢in beklerken AKP biirokratlar, il, ilge
yoneticileri ve sermayedarlar teste rahatlikla ulagsmis; rutin test yaptirdiklarini
sosyal medya hesaplarinda paylasmislardir. Benzer durum asilamada da kar-
simiza ¢ikmistir. Risk grubundaki vatandaslar as1 beklerken AKP’liler sirasi
gelmedigi halde as1 yaptirmistir. Yine “lebalep” doldurduklar: kongre salonla-
riyla halkin akliyla dalga gegen iktidar; bu kongreler 6ncesinde binlerce iiyesine
hastanelerde test yaptirmis, hem saglik ¢alisanlarinin emegini hem de halkin
test hakkin1 gaspetmistir.

ASILAMA ORANI

YUZDE 2!

ZAMANINDA ASILANAMADICI iciN
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INSANLARIMIZ OLUYOR
Azilamanin baslamasinim Uuzennden 15 ay
gecmesine ragrmen toplarmda 10 mikven doz as
kuflarilms, ikinci dozunu olabden vani bagsiklanan
nufus toplam nofussun ©2'sinl ancak asmistir
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BILIMSEL ARASTIRMALAR

Pandemiyle miicadelenin en 6nemli pargas: kuskusuz bilimsel ¢alismalarin yol
gostericiligidir. Ancak tilkemizde iiniversitelerin bilimsel ¢alismalara yonelik
faaliyetleri pandemi 6ncesinde de sekteye ugramus, as1 ve ila¢ kurumlari kapatil-
muistir. Bunlarin yaninda bagimsiz bilimsel ¢alisma yiiriitiilmesine izin verilme-
mis, izin i¢in bagvuran pek ¢ok ¢aligma ise Bakanlik tarafindan reddedilmistir.




KAMUOYUNUN BILGILENDIRILMESI

Bilimsel veriler kullanilarak halkin dogru bilgilendirilmesi salginla
miicadele i¢in gok 6nemlidir. Bilindigi gibi bakanlik eliyle veri paylagimi1
seffaf yiirtitiilmemis, yazili ve gorsel medyada da ¢ogunlukla bilim insani
olmayan kisiler, dogru olmayan bilgileri ve kisisel goriislerini serbestge
yaymustir. Bu durum; halkta mevcut kafa karisikliginin artmasina, salgin-
la ilgili alinan énlemlerle tan1 ve tedavi siireglerine yonelik giivensizligin
yayginlagmasina katkida bulunmus, bakanligin bu konuda da bir yaptirimi
olmamustir.

BIRINCI BASAMAK SAGLIK HiZMETLERI

Birinci basamak saglik hizmetlerinin 6nemi salgin déneminde iyice agiga
cikmugtir. Iyi planlanmig bir birinci basamak sistemi ile filyasyon ¢alisma-
sindan tedavi ve test asamalarina kadar bir¢ok alanda basarili bir salgin
miicadelesi yiiriitiilebilecekken saglik sisteminin mevcut haliyle bu basari-
lamamuistir. Déniisiimden beri birinci basamak saglik hizmetlerinin mer-
kezinde aile hekimligi modeli yer almaktadir. Bu modelin bolge tanimli
olmamasindan kaynakl: salgin siirecinde Bakanlik tarafindan bir planlama
yapilamamus, siire¢ toplum sagligi merkezleri ve ilge saglik miidiirliikleri
tarafindan yiriitiilmeye ¢alisilmis, bunun sonucunda da 6zellikle yetersiz
personel kaynakli ciddi problemler olusmus, saglik ¢calisanlar: mesai tani-
madan calismak zorunda kalmistir.

SEHIR HASTANELERI

Sehir hastaneleri uzun zamandir Tiirkiyenin glindemindedir. Finansman
modelinden yonetimlerine, sehir planlamasina ve saglik hizmetine etkile-
rine kadar pek ¢ok boyutuyla ele alinmay1 hak eden bu hastaneler simdi de
yasanan Covid-19 salgini nedeniyle tartisiimaktadir.

Iktidar salgin déneminde gehir hastanelerinin ¢ok yararli oldugunu, bu
hastaneler olmasaydi ¢ok zorlanilacagini her firsatta anlatsa da bunun
bilimsel bir dayanag1 olmadigini, hatta kapatilan ¢ok sayida hastane nede-
niyle sagliga erisimi aksattigini sdylemek miimkiindiir.

Sehir hastanelerinin biitgeye getirdigi borg ytikii biisbiitiin goriiniir
olmaya baglamistir. 2021 y1li biit¢esine su ana kadar agilan toplam 17 bin
509 yatakli 13 sehir hastanesi i¢in 16,4 milyar TL kira ve hizmet bedeli
konulmustur. Agilacak 18 sehir hastanesi i¢in 25 yilda 6denecek kira ve



hizmet bedellerinin 81 milyar dolar1 bulacagi hesaplanmaktadir. $ehir
hastaneleri modeli torunlarimizi bile fahis fiyatla borglandiran bir
modeldir. Genel biitceden yaptirilmasina karar verilen, toplam 3850 ya-
takli Samsun, Antalya, Aydin, Denizli Sehir Hastanelerinin ihale bedeli
yaklagik 4 milyar 324 milyon TLdir. Yani 2021 yilinda 6denecek 16,4
milyar TL kira ve hizmet 6demesiyle 1000 yatakl1 15 hastane yaptirmak
miimkiindiir!

Sehir hastaneleri acilirken bu illerdeki (salgin déneminde agilan Istan-
bul ve Konya $ehir Hastaneleri hari¢) 30’a yakin hastanenin ya tama-
mi1 kapanmus, yatak sayilar: azaltilmis ya da hastanelerin binalari yer
degistirmistir. Ankarada tamami egitim ve arastirma hastanesi vasfinda
ve Tirkiyenin en koklii hastaneleri olan 6 hastane kapatilmigtir.

Cok sayida hastanenin kapatilmasi ve erisimi zor, devasa boyutlarda
tek hastanede toplanmast salgin hastalik yonetimi ve tedavisi i¢in iyi
midir? Ne yazik ki bu konuda olumlu cevap vermek miimkiin degildir.
Salgin sehir hastanelerinin arka arkaya agildig1, hekimlerin ve saglik
calisanlarinin, hastane idarecilerinin zorluklar yasadigi, hastalarin mev-
cut hastaneler kapandig1 igin sehir hastanelerine gitmek durumunda
kaldiklari, hastaneye erisimde ve hastane igindeki sorunlar nedeniyle
sikintilar yagadiklar: bir donemde ortaya ¢ikmustir.

Sehir hastanelerinin sehrin disinda yapilmis olmas1 hem hastalar hem
hekimler hem de diger ¢alisanlarin ulagimini zorlagtirmistir.

Sehir hastanelerinin hasta muayene odalarinin bazilarinda pencere ol-
mamasi nedeniyle disaridan havalandirma yapilamamasi saglik ¢alisan-
larin1 kendi sagliklar1 i¢in de kaygilandirmaktadr.

Cok sayida hastanenin bir araya getirilmesi ve mevcut hastanelerin
kapatilmasi yaninda téim sehir hastanelerinin pandemi hastanesi
olmasi nedeniyle Covid-19 disinda sikayetleri olan pek ¢ok hasta
saglik hizmeti alamaz hale gelmistir. Sehir hastanelerinin yatak bagina
kapal1 alaninin ¢ok fazla olmasi nedeniyle saglik ¢alisanlarinin hastane
igerisinde hizmet sunarken kat ettikleri mesafeler ¢ok artmistir. Salgin
doneminde bu zorluklarin ne kadar sikint1 yarattigi ortadadr.

Salgin nedeniyle, kapatilan hastanelerin agilmasi ihtiyaci biisbiitiin
ortaya ¢ikmistir. Pandemi déneminde agilan Istanbul Basaksehir ve



Konya Sehir Hastaneleri gerekge gosterilerek hastane kapatilmamasi bu
segenegin miimkiin oldugunu ortaya koymustur.

Kapanan hastaneler i¢cinde Ankara Numune Hastanesi, Tiirkiye Yiik-
sek Ihtisas Hastanesi, Bursa Memleket Hastanesi gibi her biri tarihi ve
ozel deger olan ¢ok sayida hastane vardir. Adana Numune Hastanesi ve
Atatiirk Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Etlik [htisas Hastanesi gibi ¢ok
yeni binast olanlar vardur.

Kapanan hastanelerden bazilar1 salgin doneminde karantina ve Co-
vid-19 klinigi olarak kismen kullanilmaya baslanmustir. Zekai Tahir
Burak Kadin Dogum Hastanesi ve Diskap: Cocuk Hastanesi bunlara 6r-
nektir. Yapilan agiklamalara gore Ankara Numune Hastanesi ve Tiirkiye
Yiiksek [htisas Hastanesinin de benzer bicimde baska hastanelere bagli
Covid-19 klinikleri olarak agilmalar1 planlanmaktadir. Zaten kapan-
malari hata olan bu hastanelerin tam olarak kendi tarihi kimlikleriyle
yeniden saglik hizmetlerine kazandirilmalar: elzemdir.

Ankarada bu amagla bir araya gelen meslek odalari, sendikalar, dernek-
ler, siyasi partiler, kolektifler ve diger yapilar 6nce hastanelerin kapan-
mamasl i¢in miicadele etmis; simdi ise artan ihtiyaci goren, aralarinda
Sol Parti Ankara Orgiiti’niin de bulundugu 122 kurum bir araya
gelerek Hastanemi A¢in Platformunu (HAP) kurmustur. HAP sadece
Ankarada degil tim Tiirkiyede kapanan hastanelerin tekrar agilmasini,
salgin déneminin ihtiyaglarina gore bazilarinin Covid-19 hastalarinin,
bazilarinin diger hastalarin giivenle gidip saglik hizmeti alabilecekleri
bi¢imde planlanip organize edilmelerini talep etmektedir.

SAGLIK GALISANLARI

Saglikta doniisiim ile saglik sisteminde zaten mevcut olan aksakliklar
pandemi ile daha da hissedilir hale gelmis ve bu durumun tstesinden
saglik calisanlarinin ekstra efor sarf etmesi ile gelinmeye ¢alisiimigtir.
Amaci salgin hastaligin kaynagini bularak yayilim zincirini kontrol
altina almak olan filyasyon galismasi, Saglik Ocag sistemi dagitildig:
i¢in dis hekimleri gibi farkli meslek gruplarinin gorevlendirilmeleri
yoluyla ¢oziilmeye ¢aligilmistir. Yine saglikta doniisiimle birlikte 6zel
saglik kurumlarinin sayisinin hizla arttirilmasi sonucu yogun bakim
yataklarinin yaklagik tigte biri ve saglik personelinin 6nemli bir kismi1
ozel sektordeyken 6zel hastanelerin Covid-19 olan hastalara bakmak



istememeleri nedeniyle yogun bakim yatag1 bulma konusunda cid-

di sikintilar yasanmis; kamu hastanelerinin yemekhaneleri, depolar1
yogun bakima doniistiiriiliirken yine az sayida kamu personeliyle artan
ihtiyag karsilanmaya calisiimistir.

Saglik ¢alisanlarinin ortaya koydugu yogun emege karsilik pandemi
boyunca yonetim ve karar siireclerinde hi¢bir s6z hakk: olmamustir.
Cogu zaman gorev yapmakta olduklar1 hastanelerin verilerine dahi
ulasamayan, seffafliktan uzak bir siire¢ yiiriitilmistiir.

SEHIR HASTANELERI ILE KAMU KAYNAKLARI

SEHHAYEYE AKTARILIYOH
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Biitiin bunlarin yaninda AKP déneminde kamuda yandaslik uygula-
malar1 had sathaya varmistir. Bu durum hastane igerisinde Covid-19
olan hastalara hizmet verilmesi veya sahada filyasyon ¢alismalarinin
yiriitiilmesi amaciyla yapilan gorevlendirmelerde adil davranilma-
masina ve iktidara yakin olmayan personel i¢in adeta cezalandirma
yontemine doniigsmesine neden olmustur. Saglik Bakanlig: tarafindan
pandemi siirecinde hazirlanan ek 6demeler de yine adil olma ve esitlik
ilkesine uygun olarak yapilmadig gibi bir¢cok saglik kurumunda komik
diizeyde ek 6demeler yatirilmigtir.

Diinya Saglik Orgiitii'ne gore Covid-19 saglik ¢alisanlarinin toplumsal
ve ailevi ortamlarin1 daha dnce esi goriilmemis diizeylerde bir riskle



kars1 karstya birakmistir. Siirekli enfeksiyon riski, az sayida personel-
le ¢aligmak, emeginin karsiligini alamryor olmak, enfeksiyonlu kisi
sayisinin fazlalig, saglik calisanlar arasinda goriilen hastalik ve 6lim
vakalar1 fiziksel ve duygusal tiikenise yol agmaktadir. Pandemi done-
minde saglik ¢alisanlar1 giderek daha zor kosullarda saglik hizmeti
sunmak zorunda kalmislardir. Covid-19 pandemisi siiresince tiim
saglik calisanlary; fiziksel, psikolojik ve mesleki olarak en zor siireci
yasamis; sonug olarak en fazla hastalanan ve vefat eden meslek grubu
olmustur.

Bir yandan kapasiteyi asan hasta yogunlugu, diger yandan yetersiz ki-
sisel koruyucu malzeme ve diizenlemeler nedeniyle pek ¢ok saglik cali-
san1 hastaliga yakalanmistir. 5 Mart 2021 tarihi itibariyle toplamda 384
saglik calisan1 Covid-19 nedeniyle hayatini kaybetmistir. Saglik cali-
sanlarinda Covid-19 hastaliginin toplumdan daha sik goriildiigi bilin-
mektedir. ABD ve Ingilterede Covid-19’un saglik calisanlarinda 12 kat
daha fazla goriildigii bildirilmistir. Cinden salginin erken déoneminde
yapilan yayinlarda hastalananlarin %29’unun saglik ¢alisani oldugu
bildirilmistir. Danimarkada yapilan bir ¢aligmada, saglik ¢alisanlarinda
hastalanma oran1 %11,9 olarak saptanmuigtir. Uluslararas1 Hemgireler
Konseyi, Diinya Saglik Orgiitii, Diinya Tabipler Birligi saglik caliganlari
arasindaki yiiksek hastalanma ve 6liim oranlarina dikkat ¢ekmis ve
hitkiimetleri 6nlemler almalar1 gerektigi konusunda uyarmuistir.

Biitiin bunlara ragmen iilkemizde saglik galisanlar1 salgindan yeterince
korunmamus, izin kullanmalar1 yasaklanarak dinlenme haklari ihlal
edilmis, emeklerinin karsilig1 6denmemis, Covid-19’un meslek hastali-
g1 sayllmasi konusunda ciddi direng gosterilmistir.

ONUMUZDEKI SUREGTE MUHTEMEL SEYIR, NE OLMALI, NE YAPMALI?

Pandeminin sonlanabilmesi i¢in ya viriisiin bulasicilik 6zelligini yitir-
mesi ya da toplumsal bagisikligin saglanmasi gerekmektedir. Toplum-
sal bagisikligin saglanmasi ise toplumun yaklasik %70’inin hastalig
gecirmesi ya da etkili bir as1 ile korunmasiyla miimkiindiir.

Halen Tiirkiyede 10 milyona ancak ulagan agilama yapilabilmis durum-
dadir. Bu sayimin yaklasik 2 milyonunu asinin 2. dozunu olanlar olus-
turmaktadir. Tiirkiye sinirlar1 icinde yasayan 90 milyon insan oldugu
distintildigiinde iyimser tahminle toplumsal bagisiklik i¢in en az 60



milyon insanin agilanmasinin gerektigi aciktir. Hem viriiste mutasyon
gelisimine firsat tanimamak i¢in hem de hastaligin bulasmasini kolay-
lagtiran mevsimsel gerekgeler nedeniyle asilamanin en geg yaz sonuna
kadar sonlandirilmasinin 6nemi bilinmektedir. 90 giinde 60 milyon
kisinin ¢ift doz agilanmasinin aritmetik karsilig1 giinde en az 1,5 milyon
kisiye as1 yapilmasidir. Bunun igin de organizasyonun, motive saglik
ekibinin ve as1 tedariginin kesintisiz saglanmasi gereklidir. Cok sayida
testle desteklenen, iyi yonetilen bir filyasyon ¢aligmasini igerecek bir
programla siire¢ yiiriitiiliip sonug alindig: bilimsel kanitlarla gosterile-
ne kadar toplumsal dnlemler yine bilimin yol gostericiliginde devam
ettirilmelidir.

Saglik hizmeti sunumunun da bu bilgiler 151g1nda biitiin saglik sorun-
lar1 i¢in (¢ocukluk ¢ag1 asilama hizmetlerinden kronik hastaliklara,
zorunlu cerrahi islemlerden elektif cerrahilere) planl bir sekilde siirdii-
riillmesi saglanmalidir. Salgin seyrindeki olas1 sorunlardan ilki as1 teda-
rikinin ve agilamanin kesintiye ugramasidir. Ikincisi kontrolsiiz ve hizli
agilmadir. Ugiinciisii Tiirkiyede kullanilan ve tek secenek olan aginin
etkililiginin ¢ok yiiksek olmadigini gosteren kanitlardir. Doérdiinciisti
viriisiin mutasyonlarla asty etkisiz kilmasi gibi kotii senaryolardir. Ve
son olarak her sey yolunda gitse bile bir pandeminin sonlandirilabilme-
sinin bir tilkede degil kiiresel dl¢ekte olabilecegi gercegidir. Hizmetin
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orgiitlenmesi agisindan birinci basamak saglik hizmetlerinin 6nemi
acik olup siirveyans, filyasyon ve asilama ile diger rutin hizmetleri gotii-
rebilme agisindan bu sistem yetmezlikte, saglik emek giicii ise tiikenme
sinirindadir. Bir biitiin olarak degerlendirildiginde Saglikta Doniisiim
Programrnin biitiin olumsuzluklar1 gériiniir olmakta ve olmasi gereken
seferberligi kesintiye ugratmaktadir.

AKP’NIN SALGIN YONETIMi DAGILMISTIR

Her giin kendini tekzip eden agiklama ve somut 6rneklerle AKPnin 1
yillik salgin yonetimi “Koca bir fiyasko” dur. Pandeminin 1. yili itibariy-
le AKP iki yonlii kesen bir makastadir. Bir yanda i¢inde oldugu eko-
nomik gercekler ve onun biitiinleyeni olan sermayenin iktidar1 olarak
hizla agilma yani “ekonomiyi canlandirma” zorunlulugu bulunmaktadur.
Ciinkii halka kaynak ayrilmadigindan halkta dogan tepkilerin kontrol
edilebilmesi i¢in bu adim kendini dayatmaktadir. Diger yandan salginin
dogas1 buna izin vermemektedir. Hatirlanacag gibi 2020 May1s-Hazi-
ran'inda baslayip yaz boyu siiren (s)agilmanin bedeli 6nlenebilir binler-
ce 6liimle, insanlarin caniyla 6denmistir.

AKP ayn1 zamanda mevcut Saglik Bakanr'nda cisimlesmis haliyle saglik
alanindaki sermayenin ve 6zel hastanelerin beklentilerini de karsila-
makla birinci derecede ilgili bir iktidardir. Dolayisiyla aceleye getirilmis
acilma hamleleri, 6nlenebilir can kayiplari, ite kaka siirdiiriilen asila-
mayla birlikte ilkbahar gecirilmeye calisimaktadir. Ozel saglik serma-
yesine goz yumma, saglik turizmini canlandirma basta olmak iizere
kaynak aktarma hamleleri bu siirecin igerisine gomiilii olarak seyret-
mektedir. Saglik emek giiclinii motive edecek maddi diizenlemelerin
giindeme gelmesi ise miimkiin gériinmemektedir. Isten ¢ikarma yasagi
17 Mart 2021%, kisa ¢alisma 6denegi de Mart sonuna kadar uzatilmis-
tir. Nisan'la birlikte 6zel saglik isyerlerinde isten ¢ikarma ve/veya daha
diisiik ticretle caliymaya zorlama yasanacagini kestirmek miimkiindiir.

Salgin yonetiminde iletisim ve giivenin 6zel bir 6neme sahip oldugu bi-
linmektedir. Son olarak Ocak-Subat aylari igerisinde AKP il kongreleri
ve Saglik Bakanrnin kalabalik cenazede boy gostermesi ile “seffaf, giiven
veren Saglik Bakan1” imajinin Koca bir yalan oldugu belgelenirken isin
“duygusal” yonleri de 1 milyon ticretsiz asiya para 6denmis olmasiyla
netlesmistir. Ancak AKP salgin yonetiminin ¢okmiis/dagilmis olmasi
durumun siirdiirillemeyecegini ifade etmemektedir. Taleplerimiz dog-



rultusunda degistirmek igin miicadelenin olmadig1 yerde devran dénme-
ye devam edecektir.

SAGLIK TEPEDEN TIRNAGA KAMULASTIRILMALIDIR

Bastan bir saptamayi1 yapmakta yarar vardir: Saglik alaniyla sinirli bir
miicadelenin degistirici giicliniin yeterli olamayacagini bilmek gerekir.
Ancak bu saptama saglik (ve yani sira egitim) alanindaki miicadelenin
bu donemde kritik/tetikleyici bir islev iistlenme imkaninin diger alanlara
gore daha yiiksek oldugunu gérmemize engel olusturmamalidir. Kald:

ki iktidarin ekonomik, sosyal ve siyasi krizin bir arada seyrinin artan
etkisinden kagisi (diizen muhalefetinin destegi olmazsa) zor goriinmek-
tedir. Bu baglamda teshir, talepler iizerinden miicadelenin toplumsallas-
tirilmasi hedefleriyle yiiriitiilecek bir hattin siyasallagmas1 miimkiindiir.
AKP iktidarinin salgin yonetimindeki tutarsizlik, kendi dile getirdikleri
onlemlere basta kendilerinin uymamalari, halkla kendi aralarina ¢ok net
bir ayrim ¢izmis olmalari, kaynaklar: halki degil sermayeyi korumak igin
kullanmalari siirekli olarak dillendirilmelidir. Ciinkii bunlar, iktidarin
“karakterini” goriiniir kilan 6nemli bir teshir olanagi, halkla arasindaki
mesafeyi ugurumlastiran uygulama 6rnekleridir.

Sol Parti; yuiriittiigii politik faaliyetin yaninda emek ve meslek orgiitleri-
nin bu alanda yiiriitecekleri faaliyetlerin yayginlastirilmasini 6nemseme-
ye ve katki sunmaya devam edecek ve

-En kisa siirede giivenilir ve nitelikli ag1 temini ve asilanma,

-Biliminin yol gostericiliginde seffaf salgin yonetimi,

-Halkin pandemi nedeniyle ugradigi magduriyetlerin giderilmesi, eko-
nomik olarak desteklenmesi,

-Saglik hizmetlerine ulasimin 6niindeki kamu-6zel ayrimi olmaksizin
para basta olmak iizere tiim engellerin kaldirilmasi,

-Ve saglikta doniisiim programi yerine halk¢i-kamucu bir saglik progra-
mi1 hedefi i¢in ¢aba harcayacaktir.

Bu ¢abanin saglik emekgileri igerisinde tastyicisi olarak sol-sosyalist
saglikcilarin birlikte ve goriiniir miicadelesinin zeminlerini olusturmak
tizere 6zendirici ve kolaylastirici bir rol tistlenecek, araglarini zorlayacak-
tir.Bir y1l 6nce Tayyip Erdogan’in da goriintii verdigi, saglik¢ilara alkis-
larla baslatilan pandemi miicadelesi, alkiglayan ellerin arasina saglik¢ilar:
da sikistiran bir cendereye donmiistiir.



Tiirkiye'nin iginden gegmekte oldugu siyasal kriz ancak demokratik, laik,
esitlikei, bagimsizlikei, halkel, kamucu bir Cumhuriyet hedefiyle asilabilecektir.
Sermayenin sinirsiz tahakkiimiiniin iiriinii olarak insanligin basina gelen pan-
demi felaketinden ¢ikis bu diizenin sinirlar1 6tesinde bir diinya tahayytiliinden
gecmektedir.



YUZ YUZE EGITIM iGIM KAMU KAYNAKLARI
KAMU OKULLARINA!
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Salginda diinya genelinde yasanan saglik krizi ayn1 zamanda egitim krizine
doniistii. Diinya genelinde 1,5 milyar 6grenci, 63 milyon egitim emekgisi; Tiir-
kiyede ise iilke niifusunun tigte biri, yiiksekogretim kurumlarinda 8,5 milyon,
MEB?® bagl egitim kurumlarinda 18 milyonu askin 6grenci; egitim ve bilim
emekgileri ile birlikte 30 milyona yakin bir kesim salgindan etkilendi.
Egitimde salgin siirecinde yasanilanlarla ilgili tartigma ise diinya genelinde
siyaseten yapilan tercihlerle, sermayenin, siyasi iktidarlarin tercihleri ile ilgili...

EGITIM HAK OLMAKTAN GIKTI AYRICALIK OLDU

Kamusal bir hizmet olan egitimin temel ilkelerinin esit, ticretsiz, diizenli,
siirekli ve kapsayici nitelikte olmasi gerekir. Irk, dil, din, cinsiyet, sosyoekono-
mik yapinin 6grencinin egitimini etkilememesi tek bir 6grencinin dahi “mag-
dur” edilmemesi anlamina gelir. Salginda ise 19 yildir siiren AKP iktidarinin
piyasalastirma politikalar1 dogrultusunda egitimde yasanilan esitsizlik daha
da derinlesti. Yoksul, emekgi halkin ¢ocuklari, 6zel egitim gereksinimi olan
¢ocuklar, kiz ¢ocuklari, gogmen ¢ocuklar, anadili Tiirk¢e olmayan ¢ocuklar,
kirsal kesimde yagayan ¢ocuklar, mevsimlik tarim iscisi ailelerin ¢ocuklari,



basta meslek lisesi 6grencileri olmak iizere salginda ¢alismak zorunda birakilan
tiim ¢ocuklar egitimde yaratilan esitsizlikten en ¢ok etkilenen kesimler oldu.
Milyonlarca 6grencinin egitimden kopus siireci hizland1. Salgin, esitlik yoksa
egitimin bir hak degil, ayricalik haline geldiginin kanit1 oldu.

Nitelikli kamusal egitim ise ancak egitim ve bilim emekgilerinin haklarinin
gliclendirilmesi ile miimkiinken egitim alaninda alinan kararlarda 6grenci-
lerin, egitim emekgilerinin gereksinimleri degil, sermayenin, siyasi iktidarin
gikarlary, ihtiyaglar1 temel alindi.

6 MILYON OGRENCI EGITIME ERISEMEDI

Milyonlarca 6grencinin uzaktan egitime erisim ihtiyaglar1 karsilanmadi, kamu
kaynaklari, biite 6grencilerin gereksinimleri i¢in kullanilmadi. UNICEF
verilerine gore diinya genelinde 463 milyon 6grenci, Tiirkiyede okullarin kapali
kaldig1 siiregte (Agustos 2020 Raporu) en az 6 milyon 6grenci uzaktan egitime
hi¢ erisemedi. Yiiz yiize egitim i¢in gerekli ve yeterli onlemler alinmadi, yiliz
yiize egitimin gerceklestirildigi siiregte ytizlerce 6grenci salgindan etkilendi.

COCUKLAR SALGINDA CALISMAK DURUMUNDA KALDI

Salginda isletmelerin ihtiyag bildirmesi halinde 6grencilerin ve ¢iraklarin
salginda ¢alismaya devam edebilecegi agikladi. Meslek lisesi 6grencileri maske,
dezenfektan, temizlik malzemesi vb. tiretimi i¢in 18 yas alt1 sokaga ¢ikma ya-
sagina ve saglik riskine ragmen okullara ¢agrildi. Cocuklar da salginda yasam-
lar1 pahasina ¢alismak durumunda birakildi. Gegici koruma altinda bulunan,
ancak kimlik numaralari ve ikamet adreslerinden dolays, okullara kayitlar
yapilmayan 6grenciler EBA’y1 kullanamadi.

KAYNAKLAR OZEL OKULLARA AKTARILDI

Ozel 6gretim kurumlar: sahiplerinin talebi dogrultusunda velilerin yatirdiklari
ticretleri talep edemeyecekleri agiklandi. 31 Mart 2020 tarihinden 15 Hazirana
kadar 6zel okullardan kamu okullarina gegis, 6grenci nakilleri durduruldu.
Bu karar 18 Kasim 2020de MEB tarafindan tekrar agiklandi. MEB, isteyen
ozel okullarin 15 Agustos tarihinden itibaren telafi egitimi yapabileceklerini
agikladi. Yine 6zel okullarin ihtiyaglar1 dogrultusunda 22 Ocak 2021de yapilan
a¢iklama ile yar1 yil tatilinin baglangici ile birlikte destekleme ve yetistirme
kurslarinin baglatilacag: agiklamasiyla kapatilan okul nakilleri tekrar agildi.
Ozel okul sahiplerinin ihtiyaglar1 dogrultusunda alinan kararlar egitimde esit-
sizligi daha da arttirdi.



Kamusal egiti me ayrilmas

cemaatiere, tarikatlara, din)

231 milyon lira aktanidi

SOL

PARTI

GOCUKLAR UCUZ i$ GUCU HALINE GETIRILDI

“Cocuk isciligi"ni durdurma sorumlulugu olan MEB, mevsimlik tarim is¢isi
olarak ¢alistirilan ¢ocuklari tarlalarda ziyaret etti, sosyal medyada bu “ziyaret”
“hafta sonu tatilini ailelerinin yaninda gegiren ¢ocuklar” ifadesi ile paylasildi.
Fabrikalarin, otellerin icersine meslek liseleri agilacagi a¢iklandi. Meslek lisesi
ogrencilerini bir kez daha sermayenin ucuz is giicii haline getirecek bir uygula-
ma miijde olarak duyuruldu.

INTERNET YOK, CIHAZ YOK EGITiM NASIL OLSUN?

Ogrencilerin internete erisimlerinin ve gerekli cihazlarinin olmamasindan
kaynakli uzaktan egitime ulasabilmesi icin gerekli 6nlemleri almayan YOK
“kay1t dondurma”y1 bir hak olarak tarif ederek egitimde yasanilan esitsizligin,
yoksullugun tizerini 6rten bir uygulamaya daha imza att1. Milyonlarca 6grenci-
nin uzaktan egitime erisim sorunu 1 yil boyunca siirdii ve sorun devam ediyor.
Uzaktan egitime erisim i¢in cihaz sorunu ve internet erisim sorunu milyonlar-
ca 6grenci i¢in devam ediyor.



KAYNAKLAR TARIKATLARA AKTARILDI

Kamusal egitime ayrilmayan kaynaklarin cemaatlere, tarikatlara, dini yapilara
aktarilmasi devam ettirildi. Yalnizca Subat 2021'de MEB biit¢esinden Maarif
Vakfrnal milyar 231 milyon lira aktarildi. Dini yapilarla protokoller hiz kes-
meksizin siirdiirtildii. Zorunlu se¢meli din dersleri salginda dini yapilar, il/ilge
milli egitim miidirliikleri is birlikleriyle 6grencilere zorla segtirildi.

EGITIME YETERLI BUTCE AYRILMADI

Salgina ragmen egitime yeterli biit¢e ayrilmadi. Ek biitge agiklanmad.

Egitim emekgileri agisindan da sorunlar katlanarak devam etti. Giivencesiz,
aclik sinirinin, asgari ticretin dahi altinda calistirilan ticretli 6gretmenlerin,
usta ogreticilerin “telafi egitiminde” gorevlendirilmeleri sartiyla iicretlerinin
6denecegi agiklanarak egitim emekgileri bor¢landirilds; taahhiitname imzalatil-
d1. Ayni tarihlerde ise sermaye i¢in “ekonomik destek paketi” agikland.

EGITIM EMEKGILERi OZEL OKUL SAHIPLERININ INSAFINA BIRAKILDI

Tiim egitim emekgilerinin haklarindan sorumlu olan MEB yayinladig1 yazi ile
ozel 6gretim kurumlarinda ¢alisan egitim emekgilerinin durumlarini 6zel okul
sahiplerinin kararina, “insafina” birakti. Ozel 6gretim kurumlari ve rehabili-
tasyon merkezlerinde ¢alisan egitim emekgileri 6zel okul sahipleri tarafindan
salginda okullara gelmeye, iicretsiz izne ¢itkmaya zorlandj, sigortalar1 yatirilma-
d1 veya iicretlerinde kesintiler gegeklestirildi. Ozel 6gretim kurumlarinda ¢ali-
san egitim emekgilerinin biiyiik bir bolimii kisa ¢alisma 6denegi ile yasamak
zorunda birakildi.

138 BIN OGRETMEN iHTiYACI KARSILANMADI

Yarim milyonu agkin 6gretmen atama bekliyorken ve Sayistay 2020 raporun-
da 138 bin 6gretmen ihtiyac1 belirtilmisken, salginda seyreltilmis ve asamali
egitim ile 6gretmen ihtiyaci artmigken yeterli 6gretmen atamasi yapilmadi.
Salginda meslek liselerindeki 6gretmenler maske, siperlik, dezenfektan, te-
mizlik malzemesi, tek kullanimlik catal-bigak vb. iiretimi i¢in okullara ¢agrildi.
Mersinde lisede gerceklesen patlama sonrasi Egitim-Sen iiyesi Ramazan Sahin
hayatini kaybetti. I¢isleri Bakanlig1 tarafindan kurulmasi istenen “Vefa Grup-
larinda” egitim emekgileri mesleki formasyonlarina uygun olmayan, saglik
riskine neden olabilecek, istekleri disinda islerde gorevlendirildi. Bu gruplarda
calisirken yagamini kaybeden egitim emekgileri oldu.



UNIVERSITELERE KiSiYE OZEL KADRO

Universitelerde kisiye 6zel kadro ilanlar1 yayinland. Kisilere siyasal, sendikal
veya kisisel yakinliklarina gore iiniversitelerde kadro verildi. Kamu iiniversite-
lerinin sosyal tesislerinde ¢alisan iscilere salginda kisa donem c¢alisma 6dene-
ginden 6deme yapilmadi.

EGITIM EMEKGILERI iGiN YETERLI ONLEM ALINMADI

Yonetmelikte yapilan degisiklikle 6gretmenlere tatillerde de gorev verilmesinin,
esnek calismanin 6nii agildi. Uzaktan egitim; cumartesi de dahil sabah saatle-
rinden aksama saatlerine kadar siirdiiriilerek esnek ¢aligmanin ve mobbingin
yayginlastirilmasinin temel araci haline getirildi. Ogretmenlerin ek ders ticret-
lerinde kesintiye gidildi. Salginda gerekli tedbirlerin alinmamasi sonucunda
tespit edilebilen 1248 egitim kurumunda Covid-19 vakalar1 agiga ¢ikti. Sal-
ginin bagindan 2020-2021 egitim 6gretim yili basina yiiz yiize egitimin basla-
tilma karari ile birlikte Kasim 2020 sonuna kadar 21 egitim emekgisi salginda
yasamini kaybetti. 15 Subat 2021 koy okullarinda, 2 Mart 2021 itibariyle de
ilkokul, 8. ve 12. siniflarda, uygulamali dersler kapsaminda meslek liselerinde
yiiz yiize egitim karar1 verildi. Egitim emekgileri asilanmadan, okullarda yeterli
onlemler alinmadan yiiz yiize egitim baslatildi ve genisletildi.

SINAV ISRARI ESITSIZLIKLERI DERINLESTIRIYOR

Salgin siiresince kapitalizmin en gii¢lii araglarindan olan se¢meye, elemeye, re-
kabete dayali, piyasalagtirmay1 hizlandiran sinav israr1 devam ettirildi. Salgin-
da 6grenciler hastaneden, karantinadan ¢ikarilarak sinav merkezlerine ulasti-
rildi. Ogrencilerin, velilerin, egitim emekgilerinin itirazlarina ve esitsizligin her
gecen giin daha da derinlesmesine ragmen ortadgretim kurumlarinda 8 Mart
itibariyle yiiz ytize sinav karar1 alindi. Merkezi, standartlastirilmis sinavlarin da
mutlaka gerceklestirilecegi aciklandi.

Salginda egitim alaninda yasadiklarimiz bir kez daha gosterdi ki egitim me-
selesi sinifsal ve politik bir meseledir. AKP iktidar1 ideolojisinin geregi kamu
kaynaklarini kamusal egitime degil sermayeye, dini yapilara, cemaatlere, tari-
katlara aktarmaya devam ediyor.

KAMU KAYNAKLARI KAMUSAL EGITIME

Yiiz yiize egitimin stirdiiriilebilir olmadig1 kosullarda halkin, emekgilerin
¢ocuklarinin egitimden kopusu hizlaniyor. “Normallesme” kararlari ile birlikte
ise risk haritasinda ok yiiksek riskli iller kapsamina alinan illerin say1s1 26’ya



yiikseldi. 26 ilde yeni olgu sayis1 yiiz binde 100%in, 48 ilde yiiz binde 50’nin
tizerinde ve 61 ilde ilk haftaya gore artis gerceklesmistir.

KAMUSAL EGITIM iGN

*Kararlar egitim emekgilerine, 6grencilere, halka ragmen alinamaz.

*Bilim insanlarinin uyarilar1 esas alinmali acilen fiziksel hareketliligin azaltil-
mas}, salgin yayiliminin kontrol altina alinmasi igin fiziksel hareketlilik azaltil-
mal1 ve acil kapanma uygulanmalidir.

*Yaratilmaya calisilan egitim emekgileri asilaniyor algisinin egitim emekgileri-
nin yagsaminda bir karsilig1 yoktur. Tiim egitim emekgileri asilanmalidir.

*Tim egitim kurumlarinda diizenli ve ticretsiz test yapilmalidir.

*Sinavlar iptal edilmelidir.

*Thtiyaci olan tiim 6grencilere diizenli maddi egitim destegi verilmelidir.
*Uzaktan egitime erisim i¢in cihaz ve internet erisimi ticretsiz karsilanmalidir.
*Egitime ek biitce agiklanmalidir.

*Yeterli 6gretmen atamasi yapilmalidir.

*Ebeveynlerden birine iicretli ebeveyn izni hakk: verilmelidir.

*Kapatilan koy okullar1 agilmali, kéy okullarinda gerekli onlemler alinmals, yiiz
yiize egitime baslayan koy okullarindaki egitim emekgilerine ticretsiz barinma
hakki saglanmalidir.

*Qzel okullar kamulastiriimalidur.



TURKIYE'NIN iCINDEN GECMEKTE OLDUGU SIYASAL
KRIZ ANCAK DEMOKRATIK, LAIK, ESITLIKGI,
BAGIMSIZLIKGI, HALKGI, KAMUCU BIR CUMHURIYET
HEDEFIYLE ASILABILECEKTIR. SERMAYENIN SINIRSIZ
TAHAKKUMOUNUN URUND OLARAK iNSANLIGIN BASINA
GELEN PANDEMI FELAKETINDEN CIKIS BU DUZENIN
SINIRLARI OTESINDE BIR DUNYA TAHAYYULUNDEN
GECMEKTEDIR. EMEKTEN YANA BIR TOPLUMSAL DUZENI
KURMA MUCADELESINDE SIMDI SOL BIR GIKIS YOLUNU
GUGLENDIRME, SOSYALIZMI BIR SEGENEK OLARAK
ORGUTLEME ZAMANIDIR.




