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Bilindigi gibi 1999 yilinda kabul edilen ve ‘Sos-
yal Giivensizlik Yasasi’ olarak iinlenen 4447 sayili
Yasa, 2003 yilinda ‘Koélelik Yasasi” olarak animsa-
nan 4857 sayih Is Yasasi caligma yagaminda 6nem-
li kilometre taglar1 olarak kabul edildi. Bu yasala-
rin devami olarak en son ¢ikartilan 5510 sayili SS-
GSS Yasast'nin ‘ne getirdigi, ne gotiirdiigii’ tartig-
mast dncekilerle biitiinliik arz etmektedir.

Bu arastirmada ‘sosyal devlet’ dénemine denk
gelen ‘Eski Yasalar’ ile neoliberal dénemde karsi-
miza cikan ‘Yeni Yasalar’ sosyal giivenlik (SG)
normlari acisindan olumlu ve olumsuz yoénleriyle
tartigtlmis ve yeni durumun ne getirip ne
gotiirdiigii yazinin ekinde bulunan Tablo’da
kargilagtirilmistir.

Sosyal Giivenlik Hakla

Tiirkiye'de caliganlarin sosyal giivenlik haklart
ile ilgili politikalar ilk defa Ikinci Paylagim Savag:
sonrast tartigilmaya bagladi. s kazalari, meslek
hastaliklar1 ve analik sigortasi Isci Sigortalar Ka-
nunu (bugiinkii Sosyal Sigortalar Kanunu) kapsa-
minda 1945 yilinda kabul edilirken; Emekli Sandi-
g1 Kanunu; hastalik, adi ve vazife maltlligi, yagh-
lik gibi sosyal giivenlik haklar1 vererek 1949 da yii-
riirliige girdi.

[LO tarafindan 1952 yilinda kabul edilen Sos-
yal Giivenligin Asgari Normlari hakkinda 102 sa-
yili Sézlegme Tiirkiye tarafindan gecikmeli ve sart-
It olarak kabul edildi (1971). Is kazas1, meslek has-
taliklari, maldliyet, hastalik, ihtiyarlik ve o6liim
yardimlar1 onaylanirken, saglk ve analik yardimla-
r1 sarth olarak, issizlik yardinmu sonraki yillarda ka-
bul edildi (1999), aile yardimi ise hicbir zaman
giindeme gelmedi. Kabul edilen is kazas1 ve meslek
hastaligi yardimlari tiim calisanlari kapsamasina
ragmen, kamu ¢aliganlar1 igin gerekli yasal diizen-
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leme (maldliyet harig) yapilmadi.

Insan Haklari Evrensel Bildirgesi “Her insan,
toplumun bir tiyesi olarak sosyal giivenlik hakkina
sahiptir” ifadesini tiim diinyaya (Tiirkiye 1949’da
onayladi) duyurdu. Avrupa Konseyi devletleri ta-
rafindan kabul edilerek vyiiriirliige giren (1965)
Avrupa Sosyal Sarti tiim (kamu dahil) calisanlarin
sosyal giivenlik hakkma vurgu yapti. Tiirkiye'nin
Avrupa Birligi (AB) 6zleminin doruga ulagtigi ve
Avrupa iilkelerinde de sosyal haklarin geriledigi
dénemde igi bogaltilan Avrupa Sosyal Sart1 1989
yilinda bir¢ok hak ayiklanarak gostermelik olarak
onaylandi; ‘Adil Calisma Hakky' ve ‘Giivenli ve
Saglikli Calisma Kosullart Hakki' tiimden, ‘Adil
Ucret Hakk?', ‘Orgiitlenme Hakk?’, “Toplu Pazarlik
Hakk?', ‘Cocuklarin ve Genglerin Korunma Hakki’
kismen reddedildi. Tiirkiye'nin géstermelik onay1
AB tarafindan olumlu gelisme olarak kargiland.
Yeni olugturulan sosyal giivenlik hukuku ise bu dii-
zenlemeleri dahi yok saymaya ¢aligtyor.

1982 Anayasasi devletin ‘sosyal hukuk devleti’
oldugunu séyleyerek, “Devlet, caliganlarin hayat
seviyesini yiikseltmek, caligma hayatin gelistirmek
icin ¢aliganlart korumak, calismayi desteklemek ...
icin gerekli tedbirleri alir” ifadesini kullansa da
1980 askeri darbesi sonrasinda kiiresellesmeye u-
yum saglamaya caligan kapitalist sistem sosyal gii-
venligi gereksiz harcama kalemi, saglik sektoriinii
ise; sermaye birikim siirecleri ve emek sermaye si-
niflarmin giicler dengesi igerisinde mal ve hizmet-
leri tireten ekonomik etkinlik olarak algiladi ve
hizmeti alinir-satilir meta haline dontistiirmeyi he-
defledi.

Bu politikalara uygun olarak; SSK gelirleri enf-
lasyon oranlarinm en yiiksek oldugu dénemde en
diisiik faizlerle sermayeye peskes cekilirken, prim
borglart siyasi af ile hibe edilirken, Kurum ilag ve
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medikal sektdriine bilerek soydurulurken; Emekli
Sandig1 gelirleri de satin alinan gayrimenkuller -
zerinden pazarlandi. Bolluktan yokluga giden siire-
cin sonuna dogru SSK ve Emekli Sandig1 prim top-
layarak durumu kurtarmaya calisti ve kurumlarin
‘bilerek ve isteyerek’ olusturulan ‘aciklar’ genel
biitceden kargilanir oldu. AKP hiikiimetinin poli-
tik kararlarla ici bosalulan kurumlari gérmezden
gelerek “sosyal giivenlik sisteminin biitge {izerin-
deki yiikii azaltilacak” ve “tiim niifusu kapsayan si-
gorta yapisi, saglik sistemine siirekli ve belirsiz bir
kaynak aktarimi geregini ortadan kaldiracak” gibi
soylemleri 7. ve 8. Kalkinma Planlar’'ndan da an-
lagildig1 gibi son 20 yilin hiikiimetlerinin de hayali
olup; sosyal giivenligi hak olarak diigiinmeyen ve
saglig ise kisinin sorunu olarak algilayan politika-
larin 6ziinii yansitmaktadir. Sonugta soygun diize-
ninin sorumlusu ‘sigortali’ olarak belirlenmis olsa
gerek ki; yeni kurguda, aciklar telafi etme gorevi
tiim sigortalilara verildi.

Saldirilar Emek Cephesine

Saglikta Dontigtim Projesi (2003) ile biitiinliik
olusturan Sosyal Giivenlik Kurumu Kanunu ile
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortast (SS-
GSS) Kanunu hazirliklarinin 24 Ocak 1980 karar-
lar1 sonrasinda bagladigi (sermaye cephesinde u-
tangag yaklagimla, emek cephesinde ise net ola-
rak) kabul edilmektedir. Uzun ugraglardan sonra
yasalagan IMF-DB patentli Sosyal Giivenlik Kanu-
nu (1999) ve I§ Kanunu (2003) AB ‘uyu(m) stire-
ci’ cercevesinde yeni diizenlemelerin éniinii acan,
‘venidiinya diizeni’ hedefli hazirliklar olarak deger-
lendirilmektedir. Konu ile baglantis1 bulunan Aile
Hekimligi Kanunu, Saglik Kanunu Tasarisi, Kamu
Yonetimi Temel Kanunu, Kamu Personel Kanunu
Taslag birlikte diisiiniildiigiinde saldirilarin dogru-
dan emek cephesine oldugu, saglk ve sosyal gii-
venlikle ilgili haklar1 tirpanlamaya yoneldigi goz-
lemlenebilecektir.

Is ve Sosyal Giivenlik Hukuku

Bitiinselligi

Saldinlarin geri planinda; en fazla kar, en az {ic-
ret (ucuz emek), en fazla ¢alistirma, en kétii ¢alis-
ma kogullar1 hedefli ‘esnek modeller’ bulunmakta-
dir. Bu modeller ‘en az saglk ve sinirl sosyal gii-
venlik’ yaklasimu ile eg zamanl giindeme gelmistir.
7. ve 8. Kalkinma Planlar’nda; “Isgiicii piyasasin-
da esnekligi artiracak, yayginlagtiracak yeni calis-

ma bigimlerini diizenleyecek” gibi mesajlar verile-
rek ‘esnek modeller’ ulagilmasi gereken hedef ola-
rak gosterildi. Bu hedefe uygun olarak yapilan s
Yasast degisiklikleri ile birlikte giindeme gelen;
toplam kalite yonetimi, esnek iiretim, tam zama-
ninda {iretim, igin ne kadar ve ne zaman yapilaca-
ginmn standardize edilmesi, hukukun esneklestiril-
mesi, esnek igyeri tanimi1 vb gibi kavramlar iiretim-
den cok insan giicii kullaniminin esneklestirilmesi-
ni, tageron isciligini, kayitdigt ve ucuz isgiligi hedef-
ledi. Emek piyasalarindaki esneklesme ile sendikal
orgiitlenmeyi yok etmeye caligirken, sosyal giiven-
lik basta olmak iizere kazanilmig haklari geri alma-
ya yoneldiler.

Eger ‘kolelik sistemi’ ve ‘sosyal giivenlik’ agma-
zinda bugiine getiren nedenler incelenecekse, yu-
karidaki kurgu; tiretim iligkileri, devletin doéniigiim
siireci, devletin sosyal giivenlige bakist ve siirecte
rol oynayan dinamikler biitiinliigii igerisinde de-
gerlendirilmelidir. Sosyal Giivenlik ve Is Yasa-
st'ndaki es zamanl degisikliklerin ne anlama geldi-
gi, emegin azgm sdmiiriisiiniin hangi noktalara ta-
sinacagt Mesleki Saglik ve Giivenlik Dergisi'nde
siirekli tartigtlmig ve tehlikeye birgok sayida igaret
edilmigtir. Ttim bu tartismalardan da anlagilacag:
gibi gelisimin isci saglig1 ve isyeri hekimligine yan-
stmalary; sagliksiz ortamda iggiicii kullanimi ve do-
gal sonucu olarak da ig kazalari ve meslek hastalik-
larindaki tirkiitiict tablo igerisinde 6zetlenebilir.

s Yasas: tartigmalarinda giindeme gelen bircok
konunun yeni sosyal giivenlik hukuku ile illiyet ba-
g1 oldugu net olarak goriilmektedir. ‘Tageronlasma
sistemi’ enformel uygulamayi formel hale getirir-
ken en biiyiik darbeyi sendikalagma ile birlikte iggi
saghgmna vurdu. “Isyerinin veya bir bélimiiniin
devri ve gecici (6diing) is iligkisi uygulamast” isciyi
biitiin hak ve borglari ile birlikte alinir satilir meta
konumuna getirdi. “Is sézlesmesi, tiirleri ve feshi”
ve “belirli ve belirsiz is s6zlesmesi ayriminin sinirla-
n” ile ilgili diizenlemeler; kidem tazminati, yiiksek
iicret vb gibi baz1 kazanimlar yok etmeyi ve asgari
ticretin altinda istihdami hedefledi.

Is Yasas: ile ‘uyumlu’ SS-GSS Kanunu isciye
kismi yeni haklar getirirken ¢nemli haklarini da
yok etti. Ornegin; Is Yasast ile ilk kez yiiriirliige gi-
ren ‘Kismi Siireli Is Sézlegmesi’ kavramy; igverene
asgari ticretin altinda ¢aligtirma, hafta sonu tatilin-
den kurtulma, sosyal haklardan tasarruf gibi ola-
naklar saglamaktadir. Bu uygulama sigortalinin ha-



yat boyu yaglilik sigortast hakkindan mahrum kal-
masina neden olabilecek ve ayni zamanda denge-
leri daha da bozarak kayitdist istihdami da tesvik e-
decektir. SS-GSS Kanunu ile diisiik tceretli gali-
sanlar kisa vadeli sigorta kollarindan ‘zorunlu’ ya-
rarlanirken, kapsam digt sigortali olduklarindan u-
zun vadeli sigorta kollarindan mahrum kalacaklar
ya da ‘istege bagl’ olarak yararlanacaklar. Esnek
caligma anlayigmin SS-GSS Kanununa s6z konusu
yansimalarini agagidaki ifadelerde gérmek olasidir:

e “Sigortalilarin giinliik kazanglarinin hesabin-
da esas tutulan giin sayilart bunlarin prim 6deme
giin sayilarini gosterir. Ay igerisinde giiniin baz sa-
atlerinde calisan ve calistigi saat karsihiginda ticret
alan sigortalinin ay igindeki prim ¢deme giin say1-
s1, ay icindeki toplam calisma saati siiresinin hafta-
lik calisma siiresine gore hesaplanan giinliik calis-
ma saatine boliinmesi suretiyle bulunur.”

e “Cagr lizerine caligmaya dayali yazili ig soz-
lesmesinde, sigortalinin ay icindeki prim &deme
giin sayis1 yukaridaki fikra hitkkmiine gére hesapla-
nir.”

e “Isverenin, sigortalys, baska bir igverene ig
gorme edimini yerine getirmek tizere gecici olarak
devretmesi halinde...” (6diing is¢i)

e “Ay icinde baz isgiinlerinde ¢alistirilmadig
(cagn {izerine caligma) ve iicret 6denmedigi beyan
edilen sigortallar... Sigortalilarm otuz giinden az
calistigini gésteren aylik prim ve hizmet belgesinin
verilmesi...”

e “Sigortaliyr calistiran igveren ile alt igveren
ve ig gdrme edimini yerini getirmek iizere sigortali-
y1 gegici olarak devralan igveren...”

e Yasa'da giin ve saat {izerinden yapilan hesap-
larla iscinin sadece calistig siirelerin toplami dik-
kate almiyor. Hafta sonu tatilleri hesaba girmiyor.
Halbuki tam giin siirekli ¢calisan isciler igin yil 360
giin kabul ediliyor ve hafta sonu ¢aligtlmayan siire-
ler de prim giin hesabinda dikkate aliniyor.

Kismi zamanli olarak yarim giin ¢alisan bir si-
gortali uzun vadeli sigorta kollarindan yararlan-
mak isterse, 18 yaginda caligmaya baglayarak hic is-
siz kalmasa dahi ancak 74 yaginda (dogustan bek-
lenen yagam siiresinin 66 yil oldugu bir iilkede) e-
mekli olabilecek. Ya da 18 yaginda tam giin calis-
maya baglayarak hig issiz kalmayan sigortali 9000
isgliniinii 43 yaginda tamamlayacak, ancak yaslilik
aylig1 alabilmek icin 22 yil (yasayabilirse) bekleye-
cek.

ﬁl
Sosyal Givenligin Tek Cati1 Altinda
Toplanmasi (Sosyal Giivenlik Kurumu)

8. Bes Yillik Kalkinma Plani’'nda; “Emekli San-
dig1, SSK ve Bag-Kur'un norm ve standart birligi
saglanmasi amaciyla gerekli hukuki ve kurumsal
diizenlemelerin yapilacag1” belirtildi ve AKP Hii-
kiimeti tarafindan Sosyal Giivenlik Kurumu
(SGK) yasalagtirildi. Cok semsiyeli sistemden tek
bir sisteme gecilmesi olumlu bir gelismedir. Ancak;
‘Nasil bir sosyal giivenlik sistemi kurgulaniyor;
norm ve standart birligi ¢alisanlart hangi asgari ka-
zanimlarda bulusturmayr hedefliyor?” sorusunun
yanitin1 “Uzun vadeli sigorta programlar ile kisa
vadeli programlar birbirinden ayrilacaktir, saghk
sigortast uzun vadeli sigorta kollarindan cikartila-
caktir ... Prim karsiligi olmayan 6demeler kaldiri-
lacaktir” ... gibi ifadelerle birlikte SS-GSS Kanu-
nu'nda bulmak olasidir.

Devlet, ‘Saglikta Doniigiim’ ile saglik ve sosyal
giivenlik hizmetinin maliyetini iizerinden atarak,
halktan toplanan primlerle (ek vergilerle) piyasa
ortaminda hizmet satin almasin kurgulanustir. O-
denen prim kadar sosyal giivenlik sisteminden ya-
rarlanma hakki ve ek hizmet alabilmek icin ek &-
deme yapmak zorunlulugu getirecek yeni sistem
saglik hizmetini iki kategoriye ayiryor. Birincisi; -
denen primlere kargilik Saglik Hizmetleri Fiyatlan-
dirma Komisyonu (SHFK) tarafindan belirlenen
Temel Teminat Paketi (TTP; yasa taslaginda sik
gegen ve yasadan adi ¢ikartilan paketin igerigi ko-
misyon marifetine birakildi) cergevesinde ‘prim’
karsiligi Genel Saglik Sigortast (GSS) tarafindan
verilecek herkes icin zorunlu olan ‘standart’ tani
ve tedavi hizmetleri. Bu uygulama bazi saglik hiz-
metleri ile tedavi masraflar yiiksek olan kronik ve
oliimciil hastaliklarin paket diginda birakilmas: ve
katilim pay1 alinmasint hedefliyor. Ikincisi; yasa ge-
rekcesinde adi gecen “Tamamlayict Saglik Sigorta-
si’ (6zel saglik sigortalarina génderme yapan istege
bagli sigorta) cercevesinde TTP kapsami digindaki
hizmetler igin kisinin kendisini 6zel olarak koruma
altina alacagi (ek para ddenen) tercihli hizmetler.
Bir benzetme yapmak gerekirse; aracinizla trafige
cikmak icin yaptirdiginiz ‘Zorunlu Trafik Sigortast’
GSS ile daha fazla giivence isteyenler icin istege
bagli olarak yapilan ‘Kasko Sigortast’ da “Tamamla-
yict Saglik Sigortast’ ile benzerlik tagiyor. Yagama
‘hak’ olmaktan cikartilip gereksinime ve yiikiimlii-
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lige doénistiiriiliiyor. Yiikiimliiliik her asamada 6-
deme yapmaya zorlarken; gereksinim ise kisinin
biitgesine gore agirlikli olarak serbest piyasa kosul-
larinda karsiligini buluyor ya da bulmuyor.

Taslak asamasinda TTP (SHFK Paketi olarak
anlaymiz) ile “sunulacak saglik hizmet ve yardim-
larinin esnek ve degisken bir kavram oldugu ...
baglangigta, paketin ana bagliklarinin belirlenmesi-
nin temel yaklagim olmasi gerektigi ... sonrasinda,
degisen teknoloji, ortaya cikan ihtiyaglar ve eko-
nomik dengeler gtz éniinde bulundurularak, sii-
rekli giincellegtirilen dinamik bir yapida” belirle-
necek saglik hizmetleri tarif edildi. Gerekge'deki
bu kurgu Yasa’nin mantigini anlatmaktadir.

Gecikmis ‘norm ve standart birligi’ ile beraber;
esnek tretim ve ¢aligma iligkileri, kamu yénetimi
reformu, kamu calisanlar1 personel rejimi, perfor-
mansa dayali ticretlendirme, toplam kalite yoneti-
mi vb gibi modeller giindeme alinarak is ve sosyal
giivenlik hukuku biitiinselligi saglandi. Bu biitiin-
litkk icerisinde var olan sosyal giivenlik kurumlari-
nin tanimladigt uzun vadeli sigorta kollarinin
(maldlliik, yaghlik ve 6liim) sagladigi haklarm en
zayif halkasinda ‘norm ve standart birligi’ olustu-
ruldu. Kargimiza ¢ikartilan tablo nedeniyle
SGK’nin bigimini ayr1 iglevini ayr1 yorumlamak ge-
rekir.

Koruyucu Saghk Hizmetleri

Kimin Gorevi

SS-GSS Kanunu gerekgesinde belirtilen “va-
tandaglarimizin hastalanmasina engel olacak her
tiirlii koruyucu saglik hizmetlerinin yayginlastiril-
mast oncelikli politika haline getirilmistir” vurgusu
kisa gegilse de yogun anlam yiikliidiir. Bu ifade ya-
saya “Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmeti” bas-
lig1 ile “kisilerin hastaliklardan korunmasi veya
sagliklt olma halinin siirdiirilmesi amaciyla, kigiye
yonelik olarak finansmani saglanan saglik hizmet-
leri” seklinde yansimigtir. Devaminda genel saglik
sigortalisinin finansmani saglanan saglik hizmetle-
ri igerisinde; oncelikle sigortali ve bakmakla yii-
kiimlii oldugu kisilerin sagliklarinin korunmasi;
korunma saglanamiyorsa, ig kazasi ile Meslek
Hastaligi (MH), hastalik ve analik sonucu tibben
gerekli goriilen saglk hizmetlerinin finansmaninin
kargilanmas1 vurgulanmigtir. Ayrica Yasa'da ‘kati-
lim pay1 alinmayacak hizmetler’ arasinda koruyucu
saglik hizmetleri de sayilmig, koruyucu saglik hiz-

metlerinden yararlanmak icin prim 6deme sarti a-
ranmayacagi belirtilmistir.

Ancak, genel ¢erceve yukarida belirtilmesine
ragmen, bu cerceve ile koruyucu saglik hizmetleri-
ni piyasa kosullarinda verecegi varsayilan ‘Aile
Hekimligi Sistemi’ biitiinliik olugturmamaktadir.

Yeni Anlayisin Isci Saghgi ve

Isyeri Hekimligine Yansimalari

Piyasa ortaminda hizmet satin alma ¢abast, ca-
lisma ortamina da yansimakta; ‘igyerinde hizmet’
yerine ‘disaridan’ hizmet satin alma hedeflenmek-
tedir. Caligma yasami ve saglikla ilgili planlanan
diizenlemeler igerisinde dogrudan saglik ocag ve
igyeri saglik hizmetlerini yok sayan bir ifadeye rast-
lanmiyor. Ancak, yapilan diizenlemeler saglik o-
caklarinin fonksiyonlarini islevsizlestirirken isyeri
hekimlerinin gérev ve yetkilerini de géstermelik
hale getiriyor. Son 20 yil icerisinde koruyucu saglik
hizmetlerinin icini bosaltan politikalar saglik ocag1
ve igyeri hekimligine alternatif olarak ‘Aile He-
kimligi’ sistemini énceliyor. Yeni kurguya gore ca-
lisma ortaminda hizmet smurlaniyor; isyeri saglk
birimi ve igyeri hekimi ile alanda hizmet yerine (en
az 50 isci calistiran isyerlerinde igyeri saglik birimi
ve igyeri hekimi bulundurma zorunlulugu kaldirila-
rak) kar1 maksimize etme diisiincesi geregi piyasa-
dan hizmet hedefleniyor.

Isyeri ve kurum hekimlerinin aile hekimleri ile
iligkisi Aile Hekimligi Pilot Uygulamasi Hk. Ka-
nun ve Yénetmelik (m.26) ile yeniden diizenleni-
yor “Bakanlik disinda birinci basamak saglik hiz-
meti veren, tiniversiteler, askeri birlikler, hastane-
ler, kurum ve igyerlerinde herhangi bir suretle is-
tihdam edilen, bakanligin éngérdiigii egitimleri a-
lan ... hekimlere, kendi gérev ve sorumluluk alan-
lartyla smirli olmak kaydiyla, kendilerinin talebi ve
kurumlarinin teklifi {izerine valiliklerce aile he-
kimligi yetkisi verilir. Yetkilendirme sonrasi hizme-
te 6zel sozlesme ile goreve baglatilir. Yetkilendiril-
mis aile hekimi aile hekimligi uygulamasina yone-
lik mevzuat gercevesinde gorev yapar. ... kendile-
rine aile hekimligi yetkisi verilmemis olanlar, ku-
rum ve igyerlerinde olugacak acil durumlarda has-
taya gerekli ilk miidahaleyi yapar ve gerekirse has-
tane acil servisine sevk ederek en kisa siire iceri-
sinde aile hekimini bilgilendirir. Yine calisana
sevk, regete ve rapor gerektiginde kisiyi bilgilendi-



rir ve bilgilendirme notu ile birlikte aile hekimine
gonderir. Bu kisilerin aile hekimlerince takip edil-
mesi zorunludur.” Yonetmelikte goriildiigii gibi; a-
ile hekimi olarak yetkilendirilen ve Kurum ile s6z-
lesme yapmis hekimler ‘Aile Hekimi’ yetkisi kulla-
nabilecek. Bugiine kadar Caligma Bakanlig: tara-
findan ‘SSK Hekim Yetkisi’ ad1 altinda angarya o-
larak igyeri hekimine yiiklenen tedavi hizmetleri
(igverenin istihdam gerekcesi de budur) yeni kur-
guda ‘Yetkilendirilmis Aile Hekimi’ adi altinda
SGK adina yine isyeri hekimine devredilecek. Hiz-
metin {icret karsiligi ise sigortali adina aile hekimi-
ne 6denecek.

Yonerge'ye (Toplum Saghg Merkezleri Kurul-
mast ve Caligtirilmasi) gore kisilerin ve toplumun
saglik hizmetleri, gevre sagligi, bulagict ve kronik
hastaliklarla miicadele, adli tibbi goérevler, okul
sagh@y, isci saghg1 (gerektiginde sertifikalandirilmis
hekim yoluyla ig ve isci saghgi hizmetlerini yiirtite-
rek, iscilerin ve esnafin periyodik muayenesini ya-
parak), acil saglik hizmetleri ile saglik egitimi hiz-
metleri Toplum Saghigr Merkezleri tarafindan yii-
riitiilecek.

Aile hekimligi yetkisi almayan hekimler Top-
lum Saglhgi Merkezlerinde bélge digindan gelen
hastalara birinci basamak saglik hizmeti verecek
95 Saghg ve Is Giivenligi Hizmetleri’ kapsamimda
bolgesindeki tiim igyerlerinin kayitlarini tutarak,
olusabilecek her tiirlii tehlike durumunu énlemek
ve acil miidahale yapabilmek icin isyeri hekimi (is-
¢i muayene ve tetkiklerinin periyodik olarak yapil-
masinda) ve diger kurumlarla igbirligi yapacak.

Hekimler, gecis asamasinda yiiksek ticretli aile
hekimligi ile regete yazma yetkisi dahi olmayan i-
kinci iste calisamayan (Saglik Kanunu Taslagin-
dan) diisiik iicretli Toplum Saghg Merkezi He-
kimligi arasinda tercih yapmak zorunda birakila-
cak. SS-GSS Kanunu ‘Aile Hekimligi’ sistemiyle
“toplumun sagligini korumak ve gelistirmek” iddi-
asinda bulunurken; Saglik Bakanligi koruyucu ve
iyilestirici hizmetleri birbirinden ayirarak, sadece
saglik sorunu olanlara yonelik hizmetin aile he-
kimligi ile verilmesini kurguluyor, koruyucu saglik
hizmetlerini ise toplum saghigi merkezlerine yon-
lendiriyor.

Saglik Bakanligi Yénetmelikle ‘Kurum Hekim-
ligi’ kavramini ‘yetkilendirilmis aile hekimi’ ile tac-
landirilirken, Calisma Bakanligi Is Yasast 81nci
maddede degisiklik yaparak; kamu kurum ve kuru-
luglarinda ilgili mevzuata gore caligtirllmakta olan
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hekimlere asli gorevleri kapsaminda, caligmakta
olduklart kurum ve kuruluglarin galigtirdiklart isci-
lerin igyeri hekimligi hizmetlerini yiikledi. Boylece
kurum hekimleri asli gdrevlerine ek olarak bir ta-
rafta igyeri hekimliginin koruyucu saglk hizmeti,
diger tarafta ‘yetkilendirilmis aile hekimligi’ gore-
vini angarya olarak iistlenecek.

Is Saghgi ve Giivenligi Yasa Tasansi taslaginda
(bu boyut ayr bir tartisma konusu) koruyucu ve
onleyici hizmetler ‘digsaridan uzman kisi veya kuru-
luglara’ havale edilirken, ‘Isyeri Hekimi’ kavrami
yok sayiliyor. ‘Hizmet’ igyeri saglik biriminde veri-
len degil, ‘disaridan satin alian’ konuma getirili-
yor. Bir bagka anlatimla; ‘bordro ile istihdam’ yeri-
ni, serbest piyasa kosullarinda ‘fatura karsihigmda
hizmet’ beklentisine birakiyor. Bu durum isyeri he-
kimini; kidem-ihbar tazminati, izin vb gibi 6zlitk
haklardan yoksun, is¢i olmayan ve ‘digsaridan’ hiz-
met veren tageron konumuna getirirken; sektorles-
me potansiyelini de i¢inde barindirtyor ve sonraki
doénemde isyeri hekimi tizerinden rant saglayacak
sermayeyi harekete gecirmeyi hedefliyor.

Sonuc olarak

Sosyal giivenlik sistemi igeriginde en ¢ok tarti-
stlan iki ana baglik; finansmanin nereden-nasil sag-
lanacagi ve hizmet sunumu igin eldeki kaynagin
kullaniminda kimlerin nasil rol oynayacagidir. “En
yaygin finansman modeli, ¢ziinde tahsis edilmig
vasttali vergi niteligindeki sigorta primleri ile karsi-
lanan sosyal sigorta sistemidir” gerekcesinden de
anlagilacag: gibi siyasi iktidar, sosyal giivenlik siste-
minin finansmanini kisilere yiikleyerek, sosyal gii-
venligi hak olarak diigiinmedigi gibi saghgi/saglik-
sizligr kisinin sorunu olarak algiliyor. Biitceden
kaynak aktarmmi olmadan siirdiiriilebilir finansman
modelinin olugturulabilmesi i¢in herkesten kisa ve
uzun vadeli sigorta kollar1 primi toplanmasini he-
defliyor. Yiiriirliik tarihi ertelenen (1 Temmuz
2007) Yasa ile saglik hizmeti almak isteyenler; prim
adi altinda ‘katki payr’ ve yapilan bazi hizmetler i-
¢in katki payina ilaveten ‘katilim payr’ adi alinda
ek ticret (vasitali vergi) ddemek zorunda kalacak.
Sistemin yiirtimesi i¢in elde edilecek gelirlerin sii-
reklilige ve finansal agidan giivenceye kavusturul-
mus olmasi zorunlulugu var; aktiieryal denge igin
olusturulan havuzun bir taraftan doldurulup, diger
taraftan da bosaltilmas: gerekiyor. Yeni Yasa havu-
zun kaynak giriglerini genisletirken, Yaghlik Sigor-
tast cikigini ttkamig durumda. Uzun vadeli sigorta
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kollarinda primler giderek artarken, toplanan pa-
ralar sigortaliya ya da bakmakla yiikiimlii oldugu
kisilere désnmeyecek, kullanilmayan haklarin siste-
me dénmesiyle aktiieryal denge ‘aritmetik olarak’
saglanacak! Boylece sistem devlete yiik olmaktan
cikacak.

Bugiin kayitdisi istihdamm boyutlar1 ve prim
toplama yiizdeleri (SSK ve Bag-Kur'da oldugu gi-
bi) biliniyor. Primler yeterince toplanamazsa hiz-
metin satin alinmasi, gelir ve aylik 6demeleri aksa-
yacak ve dengeler bozulacak. Kazanci, yasa ile be-
lirlenen prime esas asgari kazancin altinda kalan-
lar igin GSS prim farki igveren ya da kiginin kendi-
si tarafindan 6denecek. Ya da kayitdigi sektor gali-
sanin ve igverenin tercihi olacak. Primsiz Odeme-
ler ve Sosyal Yardimlar Kanun Tasarisi ile geligtiri-
lecek olgiitlere uygun ‘yoksullar’ ise devlet tarafin-
dan korunacak. 13 milyon yesil kartli yeni sisteme
gore de yesil kart alabilecek mi? Geliri olmayanla-
rin primleri devlet tarafindan karsilanacak mi1? Go-
riinen odur ki; Devlet bu uygulama ile yoksullart
korumada Yesil Kart'in ¢ok gerisinde kalacak. Ka-
yitdisi ekonominin kayith ekonomiye esit oldugu,
bireysel gelir diizeylerinin belirlenemedigi bir iilke-
de; higbir sosyal giivencesi olmayan ve kapsama a-
linmast beklenen kayitdigt 11.4 milyon kisiden
GSS primi toplanabilecek mi? Bu kigilerin uzun
vadeli sigorta sisteminden yoksun kalmasi ne tiir
sosyal sorunlara yol acacak? Yasa’dan anlagildigi
kadariyla ‘yoksulluk’ citasinin iizerinde olup da
prim &de(ye)meyene saglk hizmeti verilmeyecek
veya ticreti sonradan mahsup edilmek iizere acil
hizmet verilecek. Toplanamayan primler yerine ya
prim ddeyenlerin katilim paylart SHFK marifeti ile
artirilarak cepten ddeme yapilacak, ya da devlet
bu kiilfeti ek yeni vergilerle karsilayacak. Uzun va-
deli sigorta kapsamina giremeyen dar gelirlilerin
maltliyet, yaghlik vb gibi durumlarinda saghk digt
en temel gereksinimlerinin (gida, giyim, barinma
vb) nasil karsilanacag ise bu yasanin giindemine
hi¢ girmemis.

Cumhurbagkani ve Ana Muhalefet Partisi'nin
actif1 dava nedeniyle Anayasa Mahkemesi tarafin-
dan bazi maddeleri iptal edilen ve yiiriitmesi dur-
durulan (Anayasa Mahkemesi karari ayri bir
tartismanin konusudur) SS-GSS Kanunu tekrar
giindemde. Saymn  Cumhurbagkan1  Yasa'y1
TBMM'’ye gonderirken “Devlet, yurttaglar igin
hak kendisi icin ¢dev olan sosyal giivenligi sagla-
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ma gorevini yerine getirirken, sosyal sigortaciligin
teknik gereklerine uygun kimi siirlamalar yapabi-
lirse de, sosyal giivenlik énlemlerini kullanilama-
yacak duruma getiren dnlemler alamaz” vurgusu
Anayasa Mahkemesi tarafindan ‘ters acidan’ yo-
rumlandi.
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‘Sosyal Givenlik’
kavrami ve
‘standardizasyon’

‘Sigorta’
Kavrami
degisti:

Gelire gore
sosyal
kategoriler
Sigortali
sayilanlar:
Kapsamda 6nemli
degisiklik yok

Sigortal
sayllmayanlar

‘Ucret’ kavrami
tartismasi

i; Kazasi
(IK)

Emekli Sandigi Kanunu (5434)
Devlet Memurlari Kanunu (657)
Sosyal Sigortalar Kanunu (506)

is Kanunu (1475)

Esnaf, Sanatkar, Bagimsiz Calisanlar
Sosyal Sigortalar Kurumu Kanunu
(1479)

Tarim Iscileri / Kendi Adina ve
Hesabina Calisanlar Sosyal Sigortalar
Kanunu (2925-2926)

Tedavi Giderinin Yesil Kart Verilerek
Devlet Tarafindan Karsilanmasi Hk.
Kanun (3816)

issizlik Sigortasi Kanunu (4447)

5434: Hastalik, analik, maldlliik,
yashlik ve &lim.

506: Hastalik, analik, iK ve MH,
maldlliik, issizlik, yaslihk ve lim.
1479: Saglik, maldlltk, yashlk ve
olam.

506: Hizmet akdine dayanarak
calistirilanlar ve bakmakla yiikimlii
oldugu kisiler. Hiikiimli ve tutuklular
(yalniz IK ile meslek hastaliklari, analik
ve hastalik sigorta kollarr)

5434: Genel biitce ve kurulus
kanunlarina gore aylik veya licret alan
memur ve hizmetliler.

1479: Kendi adina ve hesabina
bagimsiz calisanlar.

506 ve 1479: Orman islerinde
calisanlar (licretle ve sirekli olarak
calisanlar harig), ev hizmetlerinde
calisanlar, meslek veya sanat
okullarinda yapim ve iiretim islerinde
calisan dgrenciler, kendi adina ve
hesabina bagimsiz calisanlardan tarim
isi yapanlar, 18 yasini doldurmamis
olanlar sigortali sayilmiyor.

‘Esnek iicret’ anlayisinin hazirliklari is
Yasas! degisiklikleri ile baslatildi ve SS-
GSS Yasasi ile tamamlandi.

506: Sigortalinin, isyerinde veya
baska bir yere génderilmesi
yliziinden; ¢ocuguna siit vermek icin
ayrilan zamanlarda; isverence
saglanan tasitla toplu olarak
gotirilip getirilmeleri sirasinda
meydana gelen ve sigortaliy
bedence / ruhga arizaya ugratan

is Kanunu (4857)

Saglik Kanunu Tasarisi Taslag
SS-GSS Kanunu (5510)

Sosyal Guvenlik Kurumu Teskilati
Kanunu (4947)

Aile Hekimligi Pilot Uygulamasi Hk.
Kanun (5258)

Aile Hekimligi Pilot Uygulamasi Hk.
Yonetmelik ve Toplum Sagligi
Merkezleri Kurulmasina Dair
Yonerge

Sosyal Yardimlar ve Primsiz
Odemeler Kanun Tasarisi Taslag

Kisa vadeli sigorta kollari: iK, MH,
hastalik ve analik.

GSS: Kisa vadeli sigorta kollari saglik
hizmetlerinin finansmanini saglar.
Uzun vadeli sigorta kollari: Maldlliik,
yashlik ve &lim.

Sigortali: Kisa ve/veya uzun vadeli
sigorta kollari bakimindan adina prim
6denen Kkisi.

Kapsamda yapilan degisiklikler:

18 yas alti GSS kapsaminda.
Calistirilan  hikimlt ve tutuklular
(yalniz iK ve MH ile analik sigortas).
istege bagl ek sigortali olanlar.

Ev hizmetlerinde calisanlar, er-erbas
ve yedek subay okulu égrencileri,
meslek ve sanat okullarinda yapim ve
Uretim islerinde calisan 6grenciler, 18
yasini doldurmamis olanlar, tarim ve
orman islerinde calisan koyliiler,
glindelikgi/yevmiyeli olarak galisanlar,
kendi hesabina calisan ve az kazanan
kiictik esnaf ve meslek odasi
mensuplari.

4857: Asgari licretin altinda ticret
6deyen isverene cezai yaptirim.
5510: “Asgarf iicret; 4857 sayili
Kanun geregince belirlenen bir aylik
briit ticret” tanimi ile birlikte farkli
Ucretlendirme bigimleri de tarif
edilmis; “komisyon ticreti ve kara
katilma gibi belirsiz zaman ve tutar
zerinden licret alan sigortali; kismf
stireli hizmet akdi ile calistigr saat
karsiliginda ticret alan sigortali; cagri
Uzerine ...”

iK tarifi yapilan tek madde (506)
aynen korundu. Yeni iK taniminda
onemli bir degisiklik yok. “toplu
olarak gétiriliup getirilme” yerine
“isverence saglanan bir tasitla isin
yapildigi yere gidis gelisi sirasinda”
ifadesi kullanildi.
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Sosyal Giivenlik Kurumu adiyla tim
kurumlar birlestirildi.

“Tek catr’; kurumlar icerisinde en az hak
veya en fazla ylik getiren halkalardan
‘norm ve standart birligi’ olarak algilandi.
Anayasa Mah. ‘tek catr’ anlayisini
memurlar yéniinden bozdu.

Sinirlari kurumca belirlenen GSS herkes
igin zorunlu!.

Uzun vadeli sigorta herkesi kapsamiyor.
Kapsam sadece GSS yoniinden genisledi.

Hukimli ve tutuklular icin hastalik
sigortasi kaldirild.

GSS  basvuru bildirgesini siiresinde
vermeyene asgari licret tutarinda para
cezasl.

Yoksul
birakildi.
Kapsam disi kisilere prim miktari istege
bagll kisa ve uzun vadeli sigorta yolu
aglk. Bu kisilere her durumda GSS
zorunlu.

kesimler yine kapsam disi

Asgari lcret altinda isgi calistirmak sug!
Yasalarda esnek calisma ve asgari ticret
paradoks olusturuyor.

Asgari Ucret, sosyo-ekonomik kosullar
yerine; IMF buyrugu ile
“ylksek/gereksiz” tartismasi tizerinden
belirleniyor.

657 sayili Yasa sosyal sigortalar
yardimini kabul ettigi halde, kamu
gorevlileri icin IK ‘hastalik ve
mallliyet’ boyutlariyla
degerlendiriliyor. Sorunun tazminat
boyutu bulunmuyor. iK bildirimleri
tlim sigortalilar icin zorunlu oldu ve




is Kazasi

Meslek
Hastaliklari ve
Meslek
Hastahigi (MH)
Tespiti

is Kazasi ve
Meslek
Hastaliklari
prim oranlarini
belirleme
olguti:
iskollarinin ve
islerin tehlike
sinif ve
derecelere
ayrilmasi

olay. Bildirim suresi 2 gin.

1479: ‘s kazas’’ kapsaminin
tayininde 506 sayili Kanun
hiikiimleri kiyas yoluyla uygulanir.
657: “gorevden dogan kaza...
hallerinde gerekli sosyal sigorta
yardimlari saglanir, hak ve yardimlar,
genel sosyal sigorta rejimleri ile
kabul edilenlerden az olamaz.”
5434: Yasa'da vazife malQlligi ve
vazife mal(li tanimi var. Vazife
maldllikleri 6 derece; |.derece en
agir (6lum), 6.derece en hafif
maldllik durumu (ilgili Ttizik).

506: Sigortalinin, galistirildig isin
niteligine gore tekrarlanan bir sebeple
veya isin yiritim sartlari yliziinden
ugradigi hastalik, sakatlik / ruhi ariza
halleri.

MH Hastanesince saglik kurulu raporu
ile tespit edilir. Sonradan ¢ikmissa
yukiimldilik stiresiyle uyumlu olmali.
Klinik-laboratuar bulgulariyla MH’nin
kesinlestigi ve isyeri incelemesiyle
kanitlandig hallerde (ytkimluliik
sliresi asilsa da) Yiiksek Saglik Kurulu
onay! ile MH sayilabilir. Liste disindaki
uyusmazlikta ayni Kurul yetkili.
Bildirim stiresi 2 gtin.

1479: MH tespiti yasada yok. MH
sonucu galisma gilicliniin en az 2/3’nii
kaybeden sigortali malGilliik ayligindan
yararlanabilir.

5434: (Bak is kazalari) Vazife malilleri
Tuzik’te 6 dereceye ayriliyor.
Ornegin; tliberkiiloz (3 ve 6nci),
mesleki akciger hastaliklari (I, 4 ve
6nci), mesleki karaciger hastaliklari (I
ve 3ncli), mesleki zehirlenmeler ve
radyasyon sonucu mesleki hastaliklar
(I, 2 ve 5nci derece) MH olarak
tanimlaniyor.

506: iK ve MH sigortasi primi (%].5-
7 arasinda), yapilan isin IK ve MH
bakimindan gésterdigi tehlikenin
agirhigina gére tespit edilir. Is kollart,
tehlikenin agirhigina gére siniflara, bu
siniflar da 6zel is sartlari ve tehlikeyi
onlemek icin alinmis tedbirlere gére
derecelere ayrilir. Is kollarinin hangi
tehlike sinifina girdigi, sinif ve
derecelere gére prim oranlari ve
uygulanacak esaslar, Bakanlar Kurulu
karariyla tespit edilir. IK ve MH'ni
onleyecek tedbirlere uygun olmayan
isler, daha yiiksek primli derecelere
konulabilir.

isveren tarafindan, iK bildirgesinin
kolluk kuvvetlerine derhal ve
Kuruma da en ge¢ kazadan sonraki
3 isglinl icinde bildirimi zorunlu.
Bildirim 2 glinden 3 isglinline cikti.

Sigortalinin, isinin niteliginden dolayi
tekrarlanan bir sebeple veya isin
yuritim sartlari ytiziinden ugradig
gecici veya sirekli hastalik, bedensel
veya ruhsal 6zirliiliik halleri.
Bildirim suresi 3 isgtinu. (Bildirim
sliresi 2 glinden 3 isgiinline giktr)
Kurumca yetkilendirilen saglik hizmet
sunuculari MH tespiti icin; saglik
kurulu raporu, tibbi belgeleri,
isyerindeki denetim raporlari ve
gerekli diger belgeleri inceleyecek.
MH; sonradan meydana gikmigsa
yonetmelikte belirtilen ylkimliilik
siiresi ile uyumlu olmasi sart. Meslek
hastaliklari listesindeki ytkimliiltk
siiresi asilmis ise, uyusmazliklar
Yiiksek Saglik Kurulu onayi ile MH
sayilabilir.

MH ile ilgili gerekli sorusturmalar,
Kurumun denetim ve kontrol ile
yetkilendirilen memurlari veya
Bakanlik is miifettisleri vasitasiyla
yaptirilabilir.

Kisa vadeli sigorta kollari primi (%1-
6.5 arasinda), yapilan isin iK ve MH
bakimindan gésterdigi  tehlikenin
agirhgina gore tespit edilir. 506 sayili
Yasa maddesi degistiriimeden tekrar
yazilmis.

devlet memurlari ve kendi hesabina
calisanlar icin IK primi glindeme geldi.

MH tespiti, yetkili saglk hizmet
sunucularina; sorusturma, Kurum
memurlarina havale edildi.

657 sayili Yasa’da MH durumunda
neden-sonug iliskisi kurulamiyor, Tiiziik
uygulanmiyor, MH hastalik ve hastalik
izni gercevesinde degerlendiriliyor.
MH bildirimleri tim sigortalilar icin
zorunlu oldu ve devlet memurlari ve
kendi hesabina calisanlar icin MH primi
glindeme geldi.

506 sayili Yasa'da sadece isverenin prim
orani disiiriildii. Calisma Bakanhig “iK
ve meslek hastaligini 6nleyecek
tedbirler” yaptirimini hicbir zaman
uygulamadi. Ancak Anayasa Mah.
memurlar icin uygulama ile IK ve MH ve
primini iptal etti.



iK, MH ve
hastalik
balkimindan
isverenin ve
sigortalinin
sorumlulugu

Analik
Sigortasi

506: “isveren, is kazasina ugrayan
sigortaliya, Kurum elkoyona kadar
gerekli saglik yardimlarini yapmakla
ylkimlu olup; masraflar Kurum
tarafindan 6denir.” (Bu hiikiim yeni
Yasa'da yok)

iK veya MH dolayisiyla hekim
onerilerine uyulmamasi yiiziinden
tedavi sliresinin uzamasi, malGl kalma
veya mal(lliik derecesinin artmasina
sebep olan sigortalinin gegici veya
stirekli isgéremezlik geliri/6denegi
kusur oraninda eksiltilebilir. Tedaviyi
kabul etmeyene saglik yardimi
yapilmaz, gegici veya siirekli is
goremezlik geliri/6denegi de
verilmez.

iK ve MH, isverenin kasti veya
isgilerin saghgini koruma ve ilgili
mevzuata aykiri hareketi sonucu
olmussa, sigortaliya yapilan her tirli
gider isverene &dettirilir. isci ve
isveren sorumlulugunun tespitinde
kacinilmazlik ilkesi dikkate alinir.
Saglik raporu olmadan veya rapora
aykiri olarak calistirilan sigortalinin, ise
girisinden once var oldugu tespit
edilen veya elverisli bulunmadigi iste
calistiriimasi sonucu meydana gelen
hastalig! icin yapilan hastalik sigortasi
masraflari isverene &dettirilir.
Bagislanmaz kusuru yiiziinden is
kazasina ugrayan, meslek hastaligina
tutulan veya hastalanan sigortaliya
verilecek gecici veya siirekli
isgoremezlik geliri/6denegi, kusurun
derecesine gore yarisina kadar
eksiltilebilir.

506: Dogumdan 6nceki bir yil icinde
analik sigortasi primi 6denmis
(sigortali kadin ise 90, erkek ise 120
glin) olmasi sart. 120 giin prim
6denmis kadina, dogumdan 6nceki ve
sonraki sekizer (cogul gebelikte
dogum oncesi on) haftalik siirede
gecici isgéremezlik ddenegi verilir. Bu
stireler kisa vadeli sigorta kollarinda
dikkate alinmaz. Bakanlikga onaylanan
tarifeye gére emzirme yardimi yapilir.
1479: Analik ve emzirme yardimi
yok.

657: Dogum &ncesi ve sonrasi
sekizer (gogul gebelikte dogum oncesi
on) haftalik stirede Ucretli izin
veriliyor. Analik yardimi genel
biitceden karsilaniyor. Emzirme
yardimi yok.

iK, MH ve hastalik isverenin kasti
veya sigortalilarin sagligini koruma ve
mevzuata aykiri bir hareketi sonucu
meydana gelmisse, sigortaliya
yapilacak 6demeler isverene
&dettirilir. isverenin sorumlulugunun
tespitinde kaginiimazlik ilkesi dikkate
alinir.

iK, MH, hastalik, mal(lliik veya 8lim
hali; kamu gérevlileri, er-erbaslar ile
kamu idareleri tarafindan
gorevlendirilen kisilerin vazifeleri
geregi olarak yaptiklari fiiller sonucu
meydana gelmisse, sigortali veya hak
sahiplerine yapilan 6demeler

kurumuna veya ilgililere riic( edilmez.

Hekim 6nerilerine ve ilgili mevzuata
uyulmamasi sonucu isgéremezlik
durumunda; uzayan tedavi siiresi
veya artan isgéremezlik orani dikkate
alinarak dortte biri, agir kusur varsa
Ucte biri, sigortalinin tedaviyi kabul
etmemesi durumunda yarisi eksiltilir.
Saglik raporu ile calismasi sakincali
kisileri calistiran isveren sigortalinin
ayni hastalik igin yapilan masraflarini
6demekle yiikiimll. Rapor olmaksizin
ya da rapora aykiri calistirma
durumunda tedavi giderleri ve gegici
isgoremezlik 6denegi sigortali ve
isverene mustereken &dettirilir.
Sigortalinin, analik nedeniyle ihmali
halinde isgéremezlik geliri 1/4
eksiltilebilir.

Analik hali; kisa vadeli sigorta
kapsaminda, gebelik baslangicindan,
dogumdan sonraki ilk sekiz (cogul
gebelikte ilk on) haftalik siireye kadar
olan gebelik ve analik haliyle ilgili
rahatsizlik ve 6ziirliiliik halleri. Analik
halinde giinliik kazancin 2/3’G kadar
(son bir yil iginde 90 glin prim
6denmisse) isgoremezlik 6denegi
verilir. Bu siire kisa vadeli sigorta
kollarinda dikkate alinmaz. Sigortali
kadina veya karisi dogum yapan
sigortali erkege, dogumdan sonraki 6
ay (her ay asgari Ucretin /3’0
tutarinda) emzirme 6denegi verilir.

isyerinde gelisecek acil durumlarda
giderleri sigortali 6deyecek.

Hastalik, isgéremezlik, maldillik veya
6ltim; kisinin sagligini ‘korumama’
sonucu meydana gelmisse giderler
sigortaliya riicu edebilir.

Ornegin; diyabet, hipertansiyon, yiiksek
kolesterol vb nedeniyle tedavi géren
sigortalinin dnerilen diyete uymadig
tespit edilirse ...

Ozel sektérdeki isveren ile kamu
isverenin sorumlulugu farkli; kamuda
isveren hata yaparsa yapilan 6demeler
ricd edilmiyor.

Yaptirimlar eski/yeni yasalarda ayni olsa
da dzel sigortacilik uygulamalarinda
onemli farkliliklar gézlenmesi
beklenecek.

506 sayili yasada bulusma saglanirken;
devlet memurlari igin (emzirme yardimi
haric) hak kayiplari, kendi hesabina
calisanlar igin hak kazanimlari oldu.
Emzirme yardimi tiim sigortalilar icin
getirildi.




Yashhk
Sigortasi,
Yashhk Ayhgi
ve Aylik
Baglama
Oranlari
(Ortalama Aylik
Kazang ve
Giincelleme
Katsayis)

Malil, Malallik
Sigortasi,
Malalluk Ayhig
ve Meslekte
Kazanma Giicii

506: 58/60 yasini doldurmus ve en az
7000 giin veya 25 yil ve en az 4500
glin prim 8denmisse (ortalama
kazanci ile aylik baglama oraninin
carpimi sonucu hesaplanan) yashlik
ayligi baglanir.

Aylik baglama orani; ilk 10 yilda her
yil icin 963.5, sonraki 15 yilda her yil
icin %2 ve daha sonraki her yil icin

% 1.5 oranlarinin (25 yil igin ortalama
9%2.6) toplami olup, %60’dan az
olamaz ve %85’i gecemez.

5434: 20/25 yil hizmet yilini ve 58/60
yasini (alt sinir yok, tst sinir 65)
dolduran emeklilige hak kazanir.
Emekli ayligi; en son gorev ayligi ve
yapilan édemeler briit tutari ile aylik
gosterge tablosu ve ek gostergeler
esas alinarak (esas ayligin %100’tini
gecemez) hesaplanir. Aylik baglama
orant; ilk 20/25 yil icin %3 (toplam
%75) sonraki yillar icin %1 olup;
ayrica, her hizmet yili icin (30 yildan
fazlasi dikkate alinmaz) bir aylik kadar
ikramiye verilir.

1479: 58/60 yasini doldurmus ve 25
yil prim édemis sigortali, her tiirli
borgclarini 6demis olmasi durumunda
yaslilik ayligi almaya hak kazanir. Aylik,
agirlikh ortalamanin aylik baglama
orani ile carpilmasiyla hesaplanir. Aylik
baglama orani, sigortalinin ilk 10
yilinin her yili icin %3,5, takip eden
15 yilin her yili icin %2 ve 25 yildan
fazla her yil icin %1,5 oranlarinin (25
yil igin ortalama 9%2.6) toplami olup,
aylik baglama tst siniri %90’dir.

506: Calisma glicli 2/3, meslekte
kazanma giicii %60 eksilen maldl
sayilir; 1800 giin veya 5 yil prim
6denmisse ortalama kazancin %60’
(muhtag %70) kadar maldllik ayhg
baglanir.

5434: Vazife yapamayacak duruma
gelenlere adi/vazife mallii denir. Adi
maldllik aylig hizmeti 10 yili
tamamlayana; vazife maldlligu ayhg),
hizmet siiresine bakilmadan adi
maldlliik ayligina malQllik derecesine
gore ayrica zam yapilarak (aylik veya
licretler tutarlarinin %90’ini
gecemez) baglanir.

1479: 5 yil prim 6deyen ve calisma
gliclinii en az 2/3 yitiren maldl sayilr.
Gelir basamagi ve prim édenen siire
dikkate alinarak gelirin %65’i kadar
(muhtag %75) maldlltik aylhg baglanir.

65 yasini doldurmus (2048 yili hedefi)
ve 9000 giin prim 6denmis olmasi
sartiyla baglanacak yaslilik ayligy;
ortalama aylik kazang (her yila ait
prime esas kazancin giincellenmesiyle
bulunan) ile aylik baglama oraninin
carpimiyla bulunur.

Aylik baglama orani; maldlltik, yaslilk
ve 6lim sigortalarina tabi gecen her
yil icin 2016 yilina kadar %2.5; 2016
yili basindan itibaren %2, emeklilik
hak edildikten sonra %3 olup; bu
oran % 90’1 gecemez.

Kendi hesabina calisan prime esas
kazancini (alt ve Ust sinir arasinda)
kendisi belirleyecek.

a) Bu Kanunun yirirliige girdigi
tarihe kadar gecen sirelerdeki prim
6deme giin sayilarina ait aylik; 6nceki
kanun hikimlerine gore, toplam
prim 6édeme giin sayis siiresi
tzerinden, her yil gerceklesen
glincelleme katsayisi ile garpilarak
hesaplanir.

b) Bu Kanunun yiiriirlige girdigi
tarihten sonra gecen siirelerdeki prim
6deme giin sayilarina ait ayligi, toplam
prim édeme giin sayisi lizerinden
ortalama aylik kazang ile aylik
baglama oraninin carpimiyla
hesaplanir.

c) Aylig, (a) ve (b) bentleri toplami
olusturur.

Galisma veya meslekte kazanma
gliciinlin en az %60’in1 kaybettigi
tespit edilen maldl sayilir. En az 10
yildir sigortali olan ve 1800 giin
(muhtag olanlar 5 yil sigortali ve 900
glin) prim yatiranlar maldlliik
sigortasindan (9000 giin izerinden)
yararlanabilir. Maldllik ayligi icin
sigortalinin; her tirlii prim borcunun
6denmis olmasi zorunlu. Aylik
baglama orani, yaslilik ayliginda
oldugu gibi..

Yaslilik ayligi en zayif halka olan

SSK-Bag Kur seviyesinde bulustu.
Kosullar tiim sigortalilar icin agirlasti.
Esnek calisma, taseronlasma,
sendikasizlastirma, kayitdisi istihdam ve
yogun issizlik nedeniyle aylik alamama
olasilig var.

Prime esas kazang artarken yaslilik aylig
oranlari (SSK'da %20, Emekli Sandiginda
%33) duistii.

5434 sayili yasaya gore prim hesabinda
dikkate alinmayan tazminatlardan yeni
sistemde prim alinacak ve gelirler
dusecek.

Anayasa Mahkemesi ‘Giincelleme
Katsayisi” baslikli tanimi tiimden, 65 yas
sinirini kamu goérevlileri yoniinden iptal
etti.

Zay/f halka 5434 sayili yasada bulusma
saglandi. 506 sayili yasada mallliik ayhg
miktar dustirtildii (1999). Yeni
uygulamayla oranlar tekrar disti.
Anayasa Mah. maldllik ayhg
hesaplanmasini kamu gérevlileri
yénunden iptal etti.



Gelir ve
ayhiklarin
yukseltilmesi

Finansmani
saglanan saghk
hizmetleri
(Temel Teminat
Paketi):
Hastalik
Sigortasi

Paket’in diger
adr: ‘Saghk
Hizmetleri
Fiyatlandirma
Komisyonu’

Saghk
hizmetlerinden
yararlanma
sartlari: “Paran
kadar saghk”

5434: Ayni kadro ve dereceden aylik
alan kisiler ayni tcreti aliyor.

506: Gelir ve aylik hesaplanmasina
esas tablolar; Devlet memuru
katsayilarina gére Bakanlar Kurulunca
tespit ediliyor.

1479: Ayliklar, aylik dénemlerle DIE
tliketici fiyatlar indeksi degisim
oranlari kadar artiriliyor.

Hicbir yasada olmayan uygulama
baslyor.

5434: Tedavi igin gerekli ilag, protez,
arag ve gerecler.

506: Protez, arag ve geregleri, ilag ve
iyilestirme vasitalarinin saglanmasi,
gecici isgéremezlik stiresince glinliik
Sdenek.

1479: Saglik sigortasi yardimlari
hastalik ve IK hallerini kapsiyor.

Daha 6nce higcbir yasada olmayan
tanim.

5434: ise baslama tarihi esas aliniyor.
Giderler galisanlar icin genel
biitceden, emekliler igin Kurum
tarafindan karsilaniyor.

506: Saglik yardimlarindan
yararlanabilmek icin son bir yil iginde
sigortali 90 giin, bakmakla ytkimli
oldugu kisiler 120 giin hastalik
sigortasi primi 6demek zorunda.
1479: ilk defa sigortali olanin 8 ay,
yeniden sigortali olanin ise 4 ay saglik
sigortasi primi ddemis olmasi ve prim
borcunun bulunmamasi gerekiyor.

Gelir ve ayliklar, alti aylik dénemlere
gore Tirkiye Istatistik Kurumu
tarafindan agiklanan tiiketici fiyatlari
indeksi degisim orani kadar
artirilacak.

Daha 6nce baglanmis gelir ve ayliklar
icin de ayni esaslar uygulanacak.
Anayasa Mahkemesi ilgili maddeyi
657 ve 506 sayili yasalar yoniinden
iptal etti.

Koruyucu ve acil saglik hizmetleri
kapsami genislerken; agiz-dis tedavisi,
estetik amacli olan saglik
hizmetleriyle ilgili hastalik sigortasi
kapsami daraltildi.

Kurum, finansmani saglanacak saglik
hizmetlerinin teshis ve tedavi
yontemleri ile tiirleri, miktarlari ve
kullanim siirelerini belirlemeye
(Komisyon marifetiyle) yetkili.
Anayasa Mah. kapsam disi birakilan
dis tedavilerini kamu gorevlileri
yoniinden iptal etti.

SHFK; saglik hizmetleri ile yol, yatak
ve yemek giderlerinin Kurumca
6denecek bedellerini (hizmetin
sunuldugu il ve basamak, devletin
dogrudan/dolayl siibvansiyonlari,
kanita dayali tip uygulamalari, teshis
ve tedavi maliyetini esas alan maliyet-
etkililik lcttleri ve GSS biitcesini
dikkate alarak) belirlemeye yetkili.
Siyasi misyona sahip 5 tiyeden olusan
(Maliye Bakanlg, Saglik Bakanlgi,
DPT, Hazine Miistesarligi ve Kurum
temsilcisi) SHFK’ nin calismasi ile
gorev ve yetkileri yonetmelikle
diizenlenecek.

Son | yil icinde 30 giin GSS primi ile
kisa ve uzun vadeli sigorta prim
borcu bulunmamasi ve istendiginde
‘KP” 6denmesi zorunlulugu var.

18 yasini doldurmamis ve tibben
bakima muhtag kisiler, acil haller, iK,
MH, bildirimi zorunlu bulasici
hastaliklar, koruyucu saglik hizmetleri,
analik hizmeti, afet ve savas ile grev
ve lokavt halinde prim 6deme sarti
aranmayacak.

Saglik hizmetleri, Kurum’un
s6zlesmeli hizmet sunucularindan
ve/veya sigortalilarin sézlesmesiz
saglik hizmeti sunucularindan satin
aldiklari hizmet giderlerinin
6denmesiyle saglanacak. S6zlesmeli
hizmet sunuculari, otelcilik ile
ogretim Uyesi hizmetleri disinda
herhangi bir fark 6demesi talep
edemez.

1479 sayili yasada bulusma saglandi.
Piyasa dlctitlerine gére keyfi yapilacak
artislar durumu zorlastiracak. Ayni
konumda gelir veya aylik alanlar farkli
haklara sahip olacak.

Maliyeti yiiksek kapsam disi saglik
hizmetleri 6zel saglk kuruluslari
tarafindan ek sigorta ile karsilanacak.
Gerekirse bazi hastaliklar (agiz-dis
sagliginda oldugu gibi) kisinin sorunu
olarak yorumlanacak ve kapsamdan
cikacak.

Yénetmelik ile Kurum lehine dinamik
siirec olusturularak TTP ve Katilim payi
(KP) Komisyon tarafindan stirekli
glincellenecek. Bu surecte; maliyet-
etkinlik dlgutleri, GSS biitcesi (6nceki
yilin saglik giderleri), devlet destegi vb
belirleyici olacak. Devlet siibvanse
etmediginde licretler yiikselecek.

Mali kiilfetini kabul ettiginde isteyen
istedigi yerden hizmet alabilecek.
Hizmet 6ziinde esitsiz hizmet (parasi
kadar) alimini 6ngériiyor.

Soézlesmesiz hizmet sunucularini; sevk
zincirine uymak sartiyla tercih eden
kisilere ‘belirlenen bedelin’ %70’i; sevk
zincirine uymaksizin tercih edenlere
%50’si 6denecek.
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Gegici/strekli
isgéremezlik
Odenegi ve
Meslekte
Kazanma Giicii

Oliim
Sigortasi,
Olim Ayligi ve
Cenaze Odenegi

Fiili hizmet
siiresi zammi

506: iK ve MH halinde her giin icin;
hastalik ve analik halinde (son bir yil
icinde 120 giin prim 6demis
bulunana) ticlincli giinden baslayarak
kazancin tigte ikisi kadar gegici
isgéremezlik 6denegi verilir.

Gegici isgéremezlik sonunda iK veya
MH sonucu meslekte kazanma giicii
en az %10 azalirsa surekli
isgéremezlik gelirine (mesleginde
kazanma gliclinii yitirme oranina
gore) hak kazanilir.

Siirekli ve tam isgoremezlikte aylik
kazancin %70’i (baskasinin bakimina
muhtag ise %50 artirilarak) kadar
gelir baglanir.

isgoremezlik siiresi kisa vadeli sigorta
kollarinda dikkate alinmaz.

1479: Yasa'da gecici/siirekli
isgoremezlik yok.

5434: isgéremezlik durumlari hastalik
izni olarak belgeleniyor ve bir slireye
kadar tcret degisikligi olmuyor.
5434: Hizmet siiresi 10 yil (bakmakla
ytikiimld kisiler mal(il ve muhtag ise 5
yil) olanlarin veya vazifeden dolayi
Slenlerin dul ve yetimlerine |5 yil
hizmet siresi tizerinden aylik ve en
yiiksek devlet memuru maasinin iki
kati kadar cenaze 6denegi verilir.
506: 5 yil sigortali ve 900 giin prim
yatirip 6len sigortalinin hak sahiplerine
aylik baglanir ve cenaze masrafi
odenir. Aylik baglama orani en az
%70, en fazla %85'tir.

1479: 5 yil prim 6deyen sigortalinin
hak sahiplerine aylik baglanir ve
cenaze masrafi 6denir.

5434: Bazi meslek dallari igin
“gorevde gecen fiili hizmet
miiddetinin her yili icin eklenmesi
gereken streleri belirten” yipranmayi
azaltmaya yo6nelik uygulama. Yasa'da
lokomotif gorevlileri, gemide, atolye,
fabrika, havuz ve depolar ile maden
tretiminde calisarak gecen her yil icin
180 giin; askeri personel, emniyet
gorevlileri, devlet tiyatrosu calisanlari,
radyasyonla calisanlar, TRT
mensuplari ve basin misavirlerine 90
glin; Tarim Bakanligi calisanlarina 60
gun fiili hizmet miiddeti zammi
verilmis.

506: Basin mensuplari, basin-yayin ve
gazetecilik islerinde calisanlar, gemi
adamlart ile bazi agir ve tehlikeli
islerde calisanlara 90 giin itibari
hizmet giinii ekleniyor.

iK, MH, hastalik ve analik halinde
isgoremezlik hakki degismedi.
Hastalik ve analik nedeniyle gecici
isgoremezlik 6denegi alabilmek igin
sigortalinin 90 giin kisa vadeli sigorta
primi yatirmasi ve borcu olmamasi
gerekiyor.

Kendi nam ve hesabina calisan
hastalik halinde bu haktan
yararlanamaz; ancak yatarak tedavi
sliresince veya sonrasinda istirahat
raporu durumunda, gegici
isgoremezlik 6denegi verilir.

Surekli isgéremezlik geliri meslekte
kazanma glicli kaybi oranina (en az
% 10) gore hesaplanir. Strekli tam
isgoremezlik durumunda ayhk
kazancin %70’i (bagkasinin bakimina
muhtag ise %100) oraninda gelir
baglanir.

Oliim ayligi 6denmesi icin toplam 5
yil ve 900 giin (6deme 9000 giin
Uzerinden) kisa ve uzun vadeli sigorta
primi yatirmis olmak ve sigortalilarin
GSS dahil prim borcunun
bulunmamasi gerekiyor.

iK veya MH sonucu, maldllik veya
yaslilik ayligr almakta iken veya
kendisi igin 360 glin uzun vadeli
sigorta primi bildirilmis olup da 6len
sigortalinin hak sahiplerine asgarf
Ucretin g kati tutarinda cenaze
6denegi ddenir.

1949 yili kosularinda kabul edilen
5434 sayil Yasa aynen korunurken,
bazi meslek gruplari is riski ve MH
agisindan degerlendirilmedi.
Giinlimiizde birgok is kolu degismis
veya terkedilmis olmasina, askeri
personel ve emniyet gorevlileri
disinda kalan meslek gruplari
calisanlarinin toplaminin dahi anlaml
sayilarda olmamasina ragmen listede
slireler biraz daha kisaltilarak benzer
sekilde tekrar edilmistir.

Anayasa Mahkemesi bu maddeyi
kismen (Emniyet-MiT, TRT, Tarim
Bakanligi, Devlet Tiyatrolari ve
Cumhurbaskanligi Senfoni Orkestrasi)
iptal etti.

iK ve MH isverenin hatasi nedeniyle
meydana gelse de sigortall isgdremezlik
sliresince tam ticret alamiyor.

5434 sayili yasada hak kaybi (hastalik izni
halinde 1/3 oraninda Ucret kesintisi
yapilacak), kendi hesabina calisanlarda
kazanim var.

Oliim durumunda; pirim édeme giin
saylisi ve cenaze 6denekleriyle (360 siire
sarti geldi) ilgili haklar genisletilmis
olmasina ragmen ayliklarda distis olacak.
Ayrica, prim borcu olanlarin élimi dahi
slireci noktalamiyor

Liste tekrari sirasinda; 6nceki yasanin
sadece kamuyu ilgilendirdigi, yeni
yasanin 6zel/kamu tim calisanlari
kapsadigi unutulmus! Nitekim kamuda
calisan TRT, PTT, tiyatro calisanlari,
glivenlik gorevlileri ile 6zel sektérde ayni
isi yapanlar ayni haklara sahip degil.
TBMM bu detayi incelemeden noterlik
gorevini Ustlenmis.



Esnek
calismaya
emeklilik icin

alternatif 6neri:

“istege Bagh
Sigorta”

I_Eylenme
Odenegi

Prim
=Katki Payi
=Ek Vergi

506: Mallilliik, yaslilik ve 8lim
sigortalarina istege bagli olarak; her
ay 30 giin tzerinden en az 1080 giin
(prime esas kazang alt siniri ile Ust
sinirt arasinda olmak sartiyla) %30
maldlliik, yashlik ve 6lim sigortalari
primi 6demis olmak, herhangi bir
SG kurulusuna bagl sigortali
olmamak ve buralardan aylik
baglanmamis olmak.

1479: Sigortali sayilmayanlar
talepleri halinde (basamak secerek)
%20 prim ddeyip istege bagli
sigortali olabilirler. istege bagli
sigortalilar, talepleri halinde %20 ek
prim &deyerek saglik sigortasindan
da yararlanabilirler.

506: Sigortalinin éliimiinden dolayi
aylik ve gelir almakta olan hak sahibi
kiz gocuklarina evlenmeleri halinde
bir defaya mahsus (aylik veya gelirin
iki yillik tutari) evlenme yardimi verilir.
iki yil icerisinde meydana gelen
bosanma veya dul kalma halinde bu
stire igin tekrar aylik veya gelir
Sédenmiyor.

5434: istirakcinin esi, kiz gocugu ve
annesine bir yillik tutarinda evlenme
yardimi verilir.

1479: Evlenme 6denegi bu yasada
yok.

506: Prime esas kazancin %! I'i hastalik
(%6 isveren, %5 sigortali hissesi);
%]1.5-7 arasinda IK ve MH; (tamami
isveren) %\’ (isveren) analik; %4’u
issizlik sigortasi (%1 sigortali, %2
isveren, %I devlet); maldllik, yashlik ve
olim sigortasi: agir ve tehlikeli islerde
%22 (%13 isveren, %9 sigortali), agir
ve tehlikeli olmayan islerde %20 (%1 |
isveren, %9 sigortali) prim olarak
6deniyor. Ciraklarda prim %4 (%2
sigortali, %2 isveren). Toplam prim;
prime esas kazancin %37.5-45 arasinda
(devlet %1, sigortali %15, isveren
%21.5-29).

5434: ilk ayliktan %25 giris kesenegi
yapiliyor. Emeklilige esas aylik tutar
lzerinden toplam %36 (%16 istirakgi,
%20 kurum) kesenek.

1479: 24 basamakl gelir tablosuna gére
prim: bir defaya mahsus %25 giris
kesenegi; ilk 8 basamakta 8. basamak, 9
ve yukari basamaklarda bulunan
sigortalinin bulundugu gelir basamagi
tutarinin %20’si sigorta primi; istege
bagl 9620 saglik primi ve basamak
ylikselmesinde ylikselme primi aliniyor.

istege bagh olarak, GSS (analik, iK ve
meslek hastaliklari haric) ve uzun
vadeli sigorta kapsaminda olmayi
saglar. Sigortali olabilmek igin; 18
yasini doldurmak, sigortalilik nedeniyle
aylik baglanmamis olmak, Tirkiye'de
ikamet etmek, zorunlu sigortali olmay!
gerektirecek kadar calismamak, ay
icerisinde 30 giinden veya son bir yIl
icinde 360 giinden az calismak, ya da
tam giin calismamak gerekir. Istege
bagli sigorta primi (prime esas
kazancin alt-Ust siniri arasinda)
kazancin %32’si (%20 uzun vadeli
sigorta, %12 GSS). Sadece GSS
isteyen prime esas kazancin alt
sinirinin iki kati Gizerinden prim (istege
bagli sigortali, bakmakla yikimli
olunan kisi olsa dahi) 6demek
zorunda.

Gelir veya ayliklari evlenme
nedeniyle kesilmesi gereken es veya
cocuklarin, almakta olduklar aylik
veya gelirin bir yillik tutar bir defaya
mahsus evlenme 6denegi olarak
Sdenir. Evlenme 6denegi alan hak
sahibinin bir yil icerisinde bosanmasi
halinde, bir yillik stirenin sonuna
kadar gelir veya aylik baglanmaz. Bu
kisiler kisa ve uzun vadeli sigorta
primi 6deyecek.

Prime esas kazancin 9%20’si (%9
sigortali, %1 | isveren) mal(illiik,
yashlk ve 6lim sigortasi; %1-6,5
arasinda kisa vadeli sigorta kollari
(tamami igveren); alt sinirin % 1’i
cirak, mesleki egitim goéren dgrenci ve
kursiyerler icin; %12,5’i (%5 sigortali,
%7,5 isveren hissesi) GSS icin
(yalnizca GSS’ye tabi olanlar %12)
prim olarak alinacak.

Odenmesi gereken toplam; prime
esas kazancin %33.5-39 arasinda
(%14 sigortali, %19.5-25 isveren).
Tescilleri yapildig halde, 5 yili asan
siireye iliskin prim borcu bulunanlarin
sigortaliigi durdurulur. Borcun ait
oldugu siireler sigortalilik siiresi
olarak degerlendiriimez ve bu
siirelere iliskin Kurum alacaklari takip
edilmez. Sigortali daha sonra
miiracaat ederek borg tutarini lic ay
icinde 6derse, bu stireler sigortalilik
stiresi olarak kabul edilir.

Yaslilik sigortasi hakki icin ki ayri
prim 6deme (birinin kaynag
belirsiz) 6neriliyor. Kapsam disi
sigortalilara ve kismi zamanli
calisanlara gerekli siireyi
tamamlama olanagi (hangi isten
kazanarak verecek?) sagliyor.
Sigortali sayilmayan ve yesil kart da
alamayan dar gelirliler sadece
zorunlu GSS isterse iki kat prim
6deyecek.

Yardimlar yari yariya azaltildi. Zor
durumdaki kadinlara saglanan pozitif
ayrimcilik sonlandirildi. Hak sahipleri
bakmakla yiikimli kisi sayilmiyor.

506 sayili yasaya gore sigortali prim payi
ylkselirken isveren payi oransal olarak
dustd.

Prim 6demeyenden gecikme cezasi
alinacak.

Kamu gorevlileri prim orani %14’e
diismesine ragmen prime esas gelirde
ve prim miktarinda artis oldu.

issizlik Sigortasi Fonu varliklarinin
timiine yakinini Hazine i¢ borglanmasi
amaciyla kullaniyor.

iK ve MH primini Anayasa Mah. kamu
gorevlileri yoniinden iptal etti.
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Sosyal
Giivenlik
Destek Primi
(SGDP): Ek
vergi, ya da yasal
‘gasp’

Prime Esas
Kazancg

Prime Esas
Kazanc alt-ust
siniri

506: Yaslilik ayligi alirken yeniden
calismaya baslayanlardan; ya yashlik
aylig kesilir ve prime esas kazang
tzerinden prim alinir, ya da yashlik
ayligi kesilmeden prime esas kazancin
%30'u oraninda SGDP (1/4’u
sigortall, 3/4’U isveren) kesilir.

1479: Yasllik aylgi alirken galismaya
baslayanlarin, ayliklarindan %10
oraninda SGDP kesilir.

5434: Kamuya ait kurum ve
ortakliklarla bunlarin SSK’ya tabi
isyerlerinde calisan emeklilerin (6zel
kanunlara gére ayliklari
kesilmeyecekler harig) calistiklar
stirece emekli ayliklari kesilir.

5434: Ucret, zam ve tazminatlarin
sinirl kismindan (kesenege esas aylik)
prim kesintisi yapiliyor.

506: Sigortalilar ve isverenlerin
6deyecekleri primlerin hesabinda;
sigortalilarin hak ettikleri prim,
ikramiye ve bu nitelikteki her gesit
istihkaktan o ay icinde édenenlerin
briit toplami esas aliniyor.

1479: Sigortalilarin 6deyecekleri
primler ve baglanacak ayliklarinin
hesabinda uygulanan gelir tablosu
basamaklari (24 basamakl) her yil
once tiiketici fiyat indeksi tahmini
artis orani kadar artirilarak bulunan
tutara, gayrisafi yurtici hasila sabit
fiyatlarla gelisme hizi tahmini artis
orani eklenmek suretiyle belirleniyor.

506: Giinliik kazancin alt siniri 4
milyon TL, Gst sinir alt sinirin g kati
(bes katina kadar yiikseltmeye
Bakanlar Kurulu yetkili).

Giinliik kazanci alt sinirin altinda
olanlar ile licretsiz galisanlar alt sinir
Uzerinden (kazang ile alt sinir
arasindaki farka ait primlerin timuni
isveren 6der), glinlik kazanci Ust
sinirdan fazla olan sigortalinin giinliik
kazanci da Ust sinir tizerinden
hesaplanir.

5434 ve 1479: Bu konuda diizenleme
yok.

Yaslilik ayligi alirken yeniden
calisanlarin; ya yashlk ayligi kesilir ve
prime esas kazang lzerinden kisa ve
uzun vadeli sigorta primi alinir; ya da
yaslhilik ayligi kesilmeden SGDP kesilir.
SGDP prime esas kazancin %33.5-39
arasinda (%14 sigortali, %19.5-25
isveren). SGDP kesilene sadece iK ve
MH sigortasi hiikimleri uygulanir.
Ayligi kesilen calismayi biraktiginda,
uzun vadeli sigorta kazanimlar
eklenir. SGDP &deyen galismayi
biraktiginda, uzun vadeli sigorta
kazanimlari islemez, eski ayligi devam
eder.

Anayasa Mah. uygulamay kendi
hesabina calisanlar yéniinden iptal
etti.

Prime esas aylik kazancin tespitinde;
hak edilen ticretler ile prim, ikramiye
ve bu nitelikteki istihkaktan o ay icin
yapilan édemelerin briit toplami esas
alinacak.

Yardimlar, yolluklar, tazminatlar,
ikramiye ile yemek, cocuk ve aile
zamlari, dzel sigortalara 6denen ve
aylik toplami asgarf ticretin %30’unu
gecmeyen primler ile diger ayni
yardimlarin asgarf ticretin %30’unu
gecmeyen kismi; déner sermaye
gelirinin en yiiksek devlet memuru
ayliginin %200’{ni asan kismi prime
esas kazanca tabi tutulmaz.

Sadece GSS icin prime esas asgari
kazancin 2 kati; yesil kartli igin asgarf
Ucret; issizlik sigortasi sahibi, kendi
hesabina calisan ile istege bagli
sigortal icin prime esas asgarf kazang
esas alinir.

Prime esas giinliik kazang; alt siniri
asgarfi Ucretin otuzda biri; Ust sinir alt
sinirin 6,5 kati.

Giinliik kazanci alt sinirin altinda olan
ile Uicretsiz calisan alt sinir tizerinden
(kazanci alt sinirin altinda olan ile
Ucretsiz calisanin; kazanci ile alt sinir
arasindaki farkin primlerinin timani
isveren 6der), kazanci st sinirdan
fazla olanin kazanci st sinir
tzerinden hesaplanir.

Kamu galisanlari igin st sinir
aranmaz.

SGDP olarak yapilan ek 6deme;
emeklilik hakkini kazanan sigortali icin
karsiliksiz ve anlamsiz olmasina ragmen
prim orani artti. Artisla calisan payi iki
katina gikarken isveren payi fazla
etkilenmedi. Ozel kanun hiikiimlerine
tabi olan milletvekilleri kapsam disinda
kaldi.

Briit kazang ayni kalirken prime esas
kazang artti.

Kamu galisanlarinin net ayliklari azalacak.
Prime esas kazanc alt siniri asgari licret
kadar olmak zorunda.

Anayasa Mahkemesi “Prime esas
kazanglar” baslikli maddeyi kamu
gorevlileri yoniinden iptal etti.

2006 yili prime esas kazancin alt siniri;
531,00 YTL, st siniri; 3451,5 YTL
Yiiksek gelirli orta gelirli gibi prim
6deyecek.

Anayasa Mah. kamu gérevlilerinin prime
esas kazancin Ust sinirina dair ifadeyi
iptal etti.



Katihm Pay1
(KP)

Sevk Zinciri ya
da ‘“Tercihli Sevk’

Yesil Kart

SG sistemine
devlet katkisi

Kamu hizmetlerinde KP 6dentisi DB
tarafindan 1987 de onerildi.
Turkiye'de ayaktan tedavide
eszamanh uygulama (Turgut Ozal
tarafindan) baslatildi.

5434: Ayakta yapilan tedavilerde, ilag,
protez, arag ve gereclerin bedelinin
memur %20’sini, emekli % 10’unu
odiiyor.

506: ilag ile ortez-protez gibi
araclarin kullaniminda calisanlarda
%20, emeklilerde %10 KP 6denmesi
zorunlu. Protez, arag ve gereg
bedelleri icin alinacak katki pay asgari
licret tutarini gecemez.

1479: Ayakta tedavilerde poliklinik
muayene licreti, ilag, protez, arag ve
gereg bedelinin %20’si sigortali,

% 10’u aylik alanlar tarafindan
karsilanir. KP tutari; sigortalilarda
birinci gelir basamaginin birbucuk
katin, aylik alanlarda %65’ini
gegemez.

Turkiye’'de “sevk sistemi” kavrami ile
ilk kez 1961 yilinda 224 sayili “Saglik
Hizmetlerinin Sosyallestiriimesi”
hakkindaki yasa sayesinde tanistik.
506-5434 ve 1479: Sevk zinciri yer
almadi.

SDP’de “sevk sistemi” yeni bir olgu gibi
GSS’nin “kritik 6gesi” olarak 6ne
stirtildi ve “birinci basamak saglik
tesislerinde tani ve tedavisi
saglanamayan hastalarin ikinci basamak
saglik tesislerine gonderilmesi” zorunlu
bir yaptirim olarak gésterildi.

3816: 13 milyon kisi hizmetten
yararlaniyor.

Taslak-Tasari halindeki ‘Sosyal
Yardimlar ve Primsiz Odemeler
Kanunu’ 3816 sayili Kanunu
yurtrlikten kaldiracak: “Sosyal
yardimlarin esik degeri ve yasam
diizeyinin hesaplanma sekli” yasada
belirtilen dlgiitlerle yonetmelige gére
hesaplanacak.

SG kurumlarinin finansman aciklari
biitge transferleri ile gerceklesiyor.

Aile Hekimi (AH) muayenesi, kontrol
muayeneleri, koruyucu saglik
hizmetleri, kurumca belirlenen kronik
hastaliklar, iK ve MH, askeri tatbikat,
afet ve savas hali durumlarinda KP
alinmaz.

KPR, ayaktan muayene igin 2 YTL.
ilaglar, ortez, protez, iyilestirme arag
ve geregcleri icin %10-20 arasinda. KP
tutari asgari Ucretin %75’ini gecemez.
KP tutari ve oranlari, sevk zincirine
uymadan, diger saglik hizmet
sunucularina dogrudan miiracaat
halinde %50 artirilacak.

Yesil Kart sahibinden de KP alinacak,
hak sahibi isterse 6denen pay iade
(Sosyal Yardimlasma ve Dayanismay!
Tesvik Fonu) edilecek

iK, MH, afet ve savas hali ile acil haller
disinda Sigortali sevk zinciri kurallarina
uymak zorunda.

Tum yurtta veya il ya da ilce bazinda
birinci, ikinci ve tgtincli basamak saglik
hizmeti sunuculari arasinda sevk zinciri
Kurum tarafindan belirlenecek.

AH birinci basamak hizmet sunucusu.
Soézlesmeli saglik hizmeti sunucularina
sevk zincirine uymadan yapilan

basvuruda; SHFK tarafindan belirlenen
saglik hizmeti tutarinin %70’i Kurumca
(%30'u sigortali tarafindan) édenir. Ayni
zamanda KP tutari ve oranlari %50
artirilarak uygulanir.

Sozlesmesiz hizmet sunucularina sevk
zincirine uyarak yapilan basvuruda;
SHFK’nin belirledigi bedelin %70’i
(%30'u sigortall), sevk zincirine
uymaksizin hizmet almayi tercih ederse
bedelin %50’si (%50’si sigortali) 6denir.
3816 sayih kanun kapsamindakiler
GSS’li sayiliyor. Yalnizca GSS’ye tabi
olan yesil karthlar bakimindan prime

esas aylk kazancin tespitinde asgari

licret esas alinacak.

Devlet, uzun vadeli sigortalar icin %5;
GSS igin %3 oraninda katki yapacak.
Katki, Kurum’un ay itibariyla tahsil
ettigi priminin '/4’l olacak. Katkinin
usdl ve esaslarini belirlemeye ve orani
azaltmaya Bakanlar Kurulu yetkili.

KP alinmayacak saglik hizmetlerini
tespite Kurum yetkili.

Yesil Kart sahibinden KP alinip sonra
kendisine geri iade edilmesini anlamak
zor!

Anayasa Mah. “KP saglik hizmetleri
icin 2 YTL olarak uygulanir” ifadesini
kamu gérevlileri yoniinden iptal etti.

Saglik hizmeti sunucusu sigortalinin
prim borcu olup olmadigini provizyon
merkezinden &grenecek.

Saglik Bakanligi “piyasa kosullarinda ve
rekabet ortaminda, bedeli tahsil
edildigi 6lctide verilebilecek saglik
hizmeti” hedefli ‘sevk zinciri’
kurguluyor. Yeni kurguda “hizmet
sunanlar, sevki olan ve olmayan
hastalar igin farkli Gcretlerin alinmasini
saglayabilirler” ongorisi ile sevk
sistemi “parayi verebilen istedigi gibi
ikinci-liglincli basamakta hizmetten
yararlansin” anlayisina uygun ‘para
harcama 6zgirliigl’ olarak yorumlandi.
Alim giict yuiksek olan fazladan para
oderse istedigi yerden saglik hizmeti
alabilecek. Bu hizmetin yari karsiligi
Kurum tarafindan édenecek. Ozele
aktarilan kaynak tartisma konusu.

SG kapsami disindaki 1.4 milyon
niifustan prim toplanabilecek mi?
Geliri olmayanlarin primleri devlet
tarafindan karsilanacak mi?

Tahsil edemeyen de, katki
yapmayan da devlet! Tahakkuk
tlizerinden yardim yapilmamasi
esitsizligi daha da derinlestirir.






