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Turkiye’de Kamu Saglik Hizmetlerinde 1923-
1980 Dénemi istihdam ve Maas Rejimi
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Bu ¢alisma ile Tiirkiye’'de 1923-1980 donemi saglik hizmetlerinde istihdam ve maas rejiminin,
degisen devlet rolii c¢ergevesinde doniisiimiiniin ortaya konulmast amacglanmistir. Bu doéniisiimii
agtklamak amaciyla Resmi Gazete, mevzuat, Maliye Bakanlig1 ve Saghk Bakanhgimin yayimlanmig
verilerinden faydalamilmistir. Yapilan c¢alisma kapsaminda elde edilen verilet, kamu saglik
hizmetlerinde gériilen personel ve iicret politikalarimin degisen devlet rolii ile déniistiigiinii
gastermektedir.

Anahtar Kelimeler: Kapitalizm, Saglik Hizmetleri, istihdam Rejimi, Maas ve Ucret Rejimi

Public Health Services in Turkey, Employment and Salary Regime
in the Period of 1923-1980

ABSTRACT

With this study it is aimed to put forward the transformation of employment and salary regime in
healthcare services in Turkey during 1923-1980 period in the framework of the changing role of
government. In order to explain this transformation Official Gazette, the legislation, the published
data of the Ministry of Finance and Ministry of Health were used. The data obtained within the scope
of the study show that the staff and wage policies in public healthcare services are transformed by the
changing government role.
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I. GIRIS

Saglik hizmetlerinin orgiitlenme big¢imi kapitalizmin ortaya koydugu siyasi ve iktisadi
politikalardan etkilenmistir. Kapitalizm, Tiirkiye Cumhuriyeti’nin inga ve gelisimi
doneminde, devlet aygitinin yeniden yapilandirilmasi ve doniistiiriilmesinde belirleyici
olmustur. Tirkiye Cumhuriyeti’nin tarihsel donemselliginde saglik hizmetlerinin sunumu ve
finansman1 da bu doniisiimle paralel gelisim gostermistir.

Tiirkiye Cumhuriyeti’nin kurulusu doneminde “liberal” etkiler ile sekillenen ve insa
donemi yasayan saglik hizmetleri, Ikinci Diinya Savasi sonras1 “sosyal refah devleti” etkisi
ile kamusal alan agirlig1 tasimistir. Bu doniisiim saglik hizmetlerinin tanimini, sunumunu,
finansmanini, personel istihdam ve iicret rejimini beraberinde degistirmistir.

1923-1980 donemine ait yapilan bilimsel ¢alismalar kamu saglik hizmetlerinde yasanan
politika degisikligini ortaya koymaya yonelik olup, personel ve maas rejimine iliskin
ayritili ¢aligmalar sinirlidir. Bu ¢alisma ile kamu saglik hizmetlerinde personel ve maas
rejiminde yasanan dondsimiin nedenselliginin ve donemselliginin ortaya konulmasi
amaclanmigtir. Calisma, kamu saglik hizmetlerinde uygulanan personel ve {icret
politikalarinin, degisen devlet rolii ile doniisliimiinii iliskilendirmektedir.
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II. DEVLET, SAGLIK HiZMETLERi ve KAMU PERSONEL REJiMi

Bu boliimde modern devletin gelisim siireci, gelisim siirecinde ortaya koydugu devlet
diizeni ve devlet diizeninde saglik hizmetlerinin konumlandirilmasma iliskin temel
kavramlara deginilecektir.

Kapitalizmde, sermayenin kendi pozisyonunu saglamlagtirmasinda devletin vazgegilmez
rolii oldugu vurgulanmaktadir (Kerman 2006). Giilalp, kapitalizmde devletin roliiniin, iiretim
stirecinin dogrudan orgiitlenmesi olmadigini, bunun 6zel sektorle kapitalist yontemlerle
gerceklesmesini  saglayacak ortami saglamak oldugunu vurgulamistir (Giilalp 1993).
Kerman, devletin kapitalizmin 6ngdrdiigii politikalar i¢in uygun zemini hazirlarken, bu
politikalar: hem uygulayip hem de basarisizligi durumunda olusacak tepkileri giderme gorevi
oldugunu vurgulamistir. Devletin kapitalizmdeki bu roli, en iyi tiiketici, en iyi miisteri, en
iyi garantor olarak vurgulanmistir (Kerman 20006).

Kapitalizmin devlete yiikledigi rol liberal donem, sosyal refah devleti donemi
farklilagmistir. Devlet roliiniin bu degisimi, kapitalizmin dinamik yapisi ile krizler karsisinda
ortaya koydugu c¢oziimler ile ortaya c¢ikmustir. Bu nedenle kapitalizm, devleti ortadan
kaldirmak yerine siirdiiriilebilirligi ¢ercevesinde onu kontrol altinda tutmayir amaglamistir
(Kerman 2006).

Bu agidan liberal ve sosyal refah devleti doneminde devlet ve saglik hizmeti iliskisini
ortaya konulmasi gerekmektedir. Yayla, liberalizmi “bireycilige dayali, rasyonel bireylerin
siyasal ve ekonomik alandaki hak ve ozgiirliiklerini giivence altina alan, piyasa ekonomisinin
dogal isleyisine birakarak, devietin ekonomiye miidahalesinin en az diizeye indirilmesini
savunan bir doktrindir” seklinde tanimlamigtir. Liberal doktrin, Locke’un eserleri ile “siyasi
liberalizm” Ozelligi kazanmig, daha sonra Adam Smith ve David Hume’un eserleriyle
“ekonomik liberalizm” ozelligi kazanmustir. Liberalizm gelisimi ile birlikte siyasi ve
ekonomik liberalizm bir biitiinliik olusturmustur (Aktan 1995). Liberal yapi, kapitalizmin
gelisiminin ekonomik alan ile siyasi alanin ayrimiyla ortaya konulabilecegini var sayar.
Liberal perspektif bu nedenle devletin ekonomik alanda piyasaya, siyasal alanda ise topluma
kars1 sinirlandirilmasi gerektigini vurgular. Mevcut piyasa basarisi igin devletin, piyasaya
miidahale edemeyecegi ve piyasaya uyumlu halde orgiitlenmesi gerekmektedir (Somel
2015).

Liberalizm diisiiniirleri arasinda en fazla tartigilan nokta liberalizmin “laissez — faire” ve
“dogal diizen” ilkesidir. Bu ilkelere gore, ekonominin isleyisinde bir “dogal diizen” soz
konusudur ve devlet bu alana miidahale etmemeli ya da sinirli miidahale etmelidir. Dogal
diizen ilk olarak fizyokratlar tarafindan “laissez — faire, laissez-passer™ ilkesiyle
savunulurken, liberalizmin gelisimi ile dogal diizen anlayisi da degisime ugramustir.
Fizyokratlara gore dogal diizen tanrisalken, Smith “dogal diizenin” bireysel c¢ikarlarla
(goriinmez el) gerceklesebilecegini savunmustur (Aktan 1995).

Liberal doktrinde dogal diizeni savunanlarin goriisleri “anti-rasyonalizm” ya da
“liberteryen evrimcilik” olarak bilinir. Anti-rasyonalizm karsit1 goriis ise “kurucu
rasyonalizm” ya da “yapici rasyonalizm” olarak bilinir. “Anti-rasyonalist liberal diisiiniirler
(Adam Smith, David Hume, Herbert Spencer, F.A. Hayek, Frederic Bastiat ve digerleri)
insan miidahalesine karsi ¢ikarak ekonominin dogal isleyisine bwrakilmasini savunurlar.
Kurucu rasyonalist liberaller (John Locke, René Descartes, Milton Friedman, J.M.

“17 yy Fransiz Fizyokrat Vincent de Gournay yaptig1 ¢alismada devletin ekonomiye miidahalesini
elestirerek, birakiniz yapsinlar birakiniz gegsinler ifadesi ile devletin 6zel sektdre miidahalesinin
olmamasi gerektigini savunmustur.
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Buchanan ve digerleri) dogal diizenin iyi islemesi, i¢in insan akli iiriinii olan politikalarin
belirleyici oldugunu savunur”. Insanlarin rasyonel varliklar olduklari i¢in iyi bir sosyal
diizen olusturacagini kabul ederler (Aktan 1995).

Locke, insanlarin hayatlarini, 6zgiirliiklerini ve mallarin1 karsilikli korumak amaciyla
uygar topluma gectigini vurgular. Insanlarin dogal haklara sahip oldugunu ve bu haklarin
devlet tarafindan korunmasi gerektigini savunur. Anti-rasyonalist diigiiniirlerden olan Hume,
toplumsal kural ve kurumlarin kendiliginden olustugunu ve miidahale edilmemesi
gerekliligini savunmustur. Kural ve kurumlarin insanlara faydali olduklar siirece varliklarini
siirdlirdiigii ve degistigini vurgular (Yayla 1998). Liberalizmin devlet anlayigt “sinirli ve
sorumlu devlet” anlayisi olarak adlandirilir. Liberteryenistler hari¢ liberal diisiiniirler
devletin; dis giivenlik, i¢ giivenlik, egitim, saglik, alt yap1 vb. hizmetleri {istlenmesini, bunun
disindaki mal ve hizmet iiretimini piyasa ekonomisine birakilmasini savunur. Sinirli ve
sorumlu devlet anlayisi paternalizme ve miidahaleci devlet anlayisina karsit ¢ikmaktadir
(Aktan 1995). Smith, Uluslarin Zenginligi eserinde devletin dogal diizeni saglayacag baslica
iic gorevi lstlenmesi gerektigi ve bunun disinda ekonominin dogal isleyisine miidahale
etmemesi gerektigini ifade etmistir. Smith, devletin birinci gorevinin toplumu siddetten ve
dis tehditlerden koruyacak gilivenlik sistemi, ikincisi toplumun her iyesini diger
vatandaslarin baskisindan koruyacak adalet sistemi, {i¢iincii gorev ise topluma yiiksek
derecede avantaj saglayacak bazi kamusal hizmetlerin yapilmasi olarak gérmiistiir. Smith’in
ortaya koydugu ilk iki gorev, genel anlamda kabul goriirken son goérevin yorumlara agik
oldugu vurgulanmaktadir. Uciincii gorevin altyapi, sosyal giivenlik ve egitim hizmetleri
oldugu vurgulanmaktadir (Aktan 1995; Yayla 1998).

Klasik liberalizmin ortaya koydugu piyasa ekonomisinin basarisinda devlet
miidahalesinin olmamas1 gerekliligi goriisli, Neo-klasik iktisatcilar tarafindan elestirilmistir.
Neo-klasik iktisat¢ilar piyasa ekonomisinin basarisizligi ilizerinde durur ve “piyasa
ekonomisinin basarisizligi teorisi” adim verdikleri teoriyi gelistirmislerdir. Neo-klasik
iktisatcilar, pozitif digsalligin oldugu mallarin devletce desteklenmesi gerektigi, negatif
digsalligin oldugu hizmetlerin ise devletge tistlenilmesi gerekligini vurgular. Tam kamusal
mallar disinda yar1 kamusal, dogal tekel, merit/demerit mallarin da devletge lretilmesini
savunurlar (Aktan 1995).

Neo-klasik iktisat¢ilarm, klasik liberalizmi elestirisi sonrasi, 1929 Biiyiikk Buhrani ile
piyasa ekonomisinin basarisizligina vurgu yapan John M. Keynes klasik liberalizmi
elestirmis ve devletin ekonomiye aktif olarak miidahale etmesi gerekliligini vurgulamistir
(Aktan 1995). Keynes’in ortaya koydugu teori “genel teori” olarak adlandirilmistir. Keynes,
igsizlik paradoksunu efektif talep ilkesi ile ¢ézmeye ¢aligmustir. Yetersiz talebin, iiretim
hacmini kisitlayacagini, bu durumun gelirlerde azalmaya yol acacagi ve efektif talebin
diisecegini belirtmistir. Genel teoriye gore iretim diizeyi efektif taleple belirlenmekte, talep
kendi arzini yaratmaktadir. Tiiketimdeki artigin, gelirdeki artig ile saglanacagina vurgulayan
Keynes gelirin artirilmasi igin ise yatirimlarin artmasi gerektigini ve istikrarin Onemini
vurgulanustir  (Fisunoglu, Tan 2009). 1929 Biiyilk Buhran1 sonrasi Keynesyen Iktisat
Okulu’nun “miidahaleci devlet” anlayisi 6nem kazanmus 1970°1i yillarin sonuna kadar
uygulanmustir (Ulug, Celik 2006).

Keynes’in ortaya koydugu “genel teori” gercevesinde, sosyal refah devleti anlayisi
kapitalist ekonomilerde “sanayilesme ile ortaya ¢ikan sorunlar, artan igsizlik ve giivensiziik
karsisinda siyasal haklarin gelismesiyle devietin siire¢ karsisinda seyirci kalamayacagi ve
miidahale etmesi diisiincesinden hareketle gelismistir. Refah devleti sahislara ve ailelere
asgari bir gelir giivencesi veren, onlari toplumsal tehlikelere karsi koruyan, sosyal giivenlik
olanag saglayan, toplumsal konumlart ne olursa olsun tiim yurttaslara egitim, saglik,
barinma gibi sosyal hizmetler ananinda belli bir standart getiren devlettir” (Durdu 2009).
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Sosyal refah devleti, ekonominin etkinligi i¢in devletin ekonomiye miidahalesinin
gerekliligini ve devlettin sosyal yiikiimliiliikleri iistlenmesi gerektigini vurgulanmistir
(Baltaci 2004). Sosyal refah devleti modeli devletin mal ve hizmet iireterek sosyo-ekonomik
alanda var olmasidir. Bu mal ve hizmetler arasinda saglik hizmetleri, egitim hizmetleri,
calisma haklariin diizenlenmesi, sosyal gilivenlik, sosyal politikalar yer almaktadir. Aksoy,
sosyal refah devletinin temel 6zelliginin toplumsal sorunlarin ¢éziimiinde devletin varliginin
olmasi olarak gostermistir (Aksoy 1998). Korukman, sosyal refah devleti doneminde kitlesel
iretim — kitlesel tiiketim yoluyla sermaye birikiminin ortaya konulan devlet drgiitlenmesiyle
ortiistiigiini ifade etmistir (Korukman 2009). Bauman, sosyal refah devleti doneminde saglik
hizmetlerinin c¢alismaya elverisli emegin olusturulmasi igin egitim gibi 6n planda
tutuldugunu ifade etmistir (Zencir 2009).

Sosyal refah devleti modelinin yolunu agan sosyal politikalarin ilk 6rnegi “Bismarck
modeli” ile gerceklesmistir. “Bu yaklasim sonrasi sosyal refah devletinin temel argiimam
olan serbest piyasamin tek basina ekonomik gelismeyi saglayamayacagi ve devletin
miidahalesinin gerekliligi Beveridge Modeli ile biitiinlesmigtir. Bu model ii¢ amagli bir
devlet politikas1 onermigstiv: Bunlar, aile odenekleriyle ailelere yardim, bir Ulusal Saghk
Merkezi  kurularak kamu saghgimn iyilestirilmesi ve istihdanin diizenlenmesidir.
Beveridge’nin sistemi, odenekler aracigiyla saghk risklerini ve aile harcamalarin
karsilayacak bir tamamlayici vergi finansman gormektedir. Beveridge 'nin sosyal refah
devleti modeli istihdam sorununun olmadigi bir deviet diizenini insa ederek, tiim toplumu
devletin koruma semsiyesi altina almayr hedefleyen, genis tabanli bir modeldir” (Durdu
2009).

Filberth, 1945-1973 donemindeki kapitalizmin, “kar amaciyla yatirilan sermaye
birikimini saglamak amaciyla; kimya endiistrisine, makine endiistrisine ve madencilik
sektoriine ait mallarin, kiiltiir endiistrisinin maddi olmayan iiriinlerinin, egitim ve saglik
alamindaki hizmetlerin iiretilmesi ve satilmasin sagladigini vurgulamustir” (Fiilberth 2008).
Sosyal refah devleti doneminde devlet, sermaye ve emek arasinda bir derece uzlasmayi
temsil etmektedir (Baltac1 2004).

Kerman ve Eke, Kkapitalist diizen dogrultusunda devletin rol ve islevlerinin de
degistirdigini vurgulamistir (Kerman, Eke 2014). Degisen devlet formlarina uygun saglik
hizmetleri doniismektedir. Ornegin, simrli sorumlu devlet modelinde devlet saglik alaninda
genel politikalart belirleyip hizmetin lretimini genel olarak 6zel sektore birakmaktadir.
Sosyal refah devleti modelinde ise devlet saglik kurumlarinin kurulmas: ve isletilmesi
gdrevini iistlenebilmektedir (TUSIAD 1995).

Ener ve Demircan, devletin dontisiimii dogrultusunda nicelik ve nitelik itibariyle
etkilenen en 6nemli hizmet alanlarindan birinin saglik hizmetleri oldugunu vurgulamustir.
Ener ve Demircan, devletin saglik hizmetlerinde ki geleneksel rolii olan finansman ve hizmet
sunumu roliiniin  degisime ugradigim1 ve devlet Orgiitlerinin saglik hizmetlerinin
diizenlenmesi, planlanmasi ve denetiminin saglanmasinda iistlendigi gorevlerin 6n plana
¢iktigini ifade etmistir (Ener, Demircan 2008).

Zencir, saglik hizmetlerinin kapitalizmin farkli dénemlerinde iistlendigi rollere vurgu
yapmustir. Zencir, saglik hizmetlerinin kapitalizmin erken doneminde ulus insasi ve emegin
yeniden {iretimi i¢in 6nemli yer tuttugunu, sinif miicadelesinin yogun yasandigi dénemde
hegemonyanin kurulmasinda etkili oldugunu vurgulamustir (Zencir 2009). Onder, devletin
piyasa kosullarmi saglamada ve siirdiiriilebilmesindeki islevine vurgu yaparak, saglik ve
egitim hizmetlerinin kamusal alana g¢ekilmesinin kapitalist sistemin giivenligini sagladigi
gibi sermayenin siirdiiriilebilirligine de katk sagladigini ifade etmistir (Onder 2003) .
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Degisen kamu Orgiitlenmesi beraberinde kamu personel ve maas rejiminde doniisiimii
zorunlu kilmaktadir. Dolayisiyla “her birikim rejiminin bir deviet bigimi ve buna bagh
olarak bir biirokrasisi ve bu biirokrasinin niteligi ile baglagik bi¢cimde bir kamu personel
rejimi vardir” (Aslan 2012). Degisen devlet rolii kamu personel rejimi ve maas rejimini de
etkilemektedir.

Giler, kapitalist sistemin yasadigi kriz sonrasi, devletin roliiniin doniigiimiine paralel
kamu personel rejiminin degisimini talep ettigini vurgulamistir (Giiler 2006). Giiler, kamu
personel rejimine yonelik degisim taleplerinin yasanan siyasal ve ekonomik doniisiimle
aciklanabilecegini vurgulamistir (Giiler 2005). Bu gercevede liberal, sosyal refah devleti
kamu personel rejimleri nitelikleri bakimindan farklilagmaktadir.

Liberal devletin ortaya ¢ikisi, devlet orgiitlerinde siirekli biirokrasinin ¢alistirilmasini
dayatmustir. Liberal personel rejimi ile diizensiz sekilde makam satigi ve yagma seklinde
ortaya cikan memurluga giris sisteminden, memurun acik sinavla ise alindigi déneme
gecilmistir. Bu donem her kamu orgiitii kendi personel rejimini belirlemistir. Liberal
personel rejiminde daimi memurlugun yaninda gecici siireli ¢alisgan memurlarin tim
haklarina sahip olmayan alt memurluk kategorileri de olusturulmustur (Aslan 2012).

Liberal kamu personel rejimi yerini Ikinci Diinya Savasi sonrasi Fordist kamu personel
rejimine birakmigtir. Fordist kamu personel rejimi statii hukukuna dayali biitliin memurlari
kapsayan, merkezi Ozellikte, ise alma, yiikselme ve maas diizenlemenin yasal ¢ercevede
gerceklestigi, kariyer, liyakat ilkelerini barindiran niteliklere sahiptir (Aslan 2012).

III. TURKIYE’DE 1923-1980 DONEMi KAMU SAGLIK HiZMETLERINDE MAAS
REJIMi

Devletin ortaya c¢ikisiyla birlikte devletin toplumsal ve ekonomik hayata miidahalesi
tartistlmis  ve farklilasmustir.  Klasik liberalizmde devletin tamamen bu alanlara
miidahalesinin olmamas1 gerekliligi savunulurken, Smith’in devlete yiikledigi iiciincii
gorevlerin sosyal hizmetlere yonelik oldugu tartisilmistir. Neo-klasik iktisatgilar ise “piyasa
ekonomisi basarisizlig1” teorisi ile devletin tam kamusal mallar disinda yar1 kamusal, dogal
tekel, merit/demerit mallarin da devletge {iretilmesi gerektigi savunmustur. Pozitif digsalligin
oldugu mallarin devletce desteklenmesi gerektigi, negatif digsalligin oldugu mallarin ise

devletge iiretilmesi gerektigi savunulmustur (Yalginkaya 2017).

Bu dénemin basinda isgiiciiniin giivenligi ve yetistirilmesi kamu kuruluslarinin alt yap1
calismalarinin bir pargasi olarak gorilmiistiir. Ayni sekilde isgiicii giivenligi, hastalik ve kaza
sigortalar1 ile {iretici giiclerin ekonomi politigine katkida bulunuldugu vurgulanmistir
(Fiilberth 2008).

1929 Ekonomik Krizi sonrasi ortaya cikan, Keynes’in belirledigi “genel teori” 1945
sonrast kamuda yerlesmis ve 1975 doénemine kadar uygulanmistir. Bu dénemde, devletin
aktif miidahale etmesi gerekliligi vurgulanmigtir. Keynesyen iktisat, sosyal refah devleti ile
“ulusal saglik merkezi” kurularak kamu sagligmin iyilestirilmesi amaglanmistir. Saglik
hizmetlerinde yapilan bu doniisiim, Keynesyen iktisat ¢ercevesinde devlet yatirimlari olarak
ortaya ¢ikmustir (Aktan 1995; Dudu 2009).

Saglik hizmetlerinin sunum ve finansmaninda, 1923-1980 donemi degisen devlet rolii ile
birlikte farkli politikalar uygulanmgtir. Oncelikle saglik hizmetlerinin sunumu, Klasik
liberalizm etkisiyle merkezi idarenin gorevleri arasinda degerlendirilmemis, neo-klasik
iktisat¢ilarin ortaya koydugu “piyasa ekonomisi basarisizligi” dogrultusunda, digsalliklarin



360 Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi, 2018; 21(2): 355-391

var oldugu bazi saglik hizmetleri (koruyucu saglik hizmetleri) merkezi idare tarafindan
sunulmustur (Yal¢inkaya 2017).

Ikinci Diinya Savasi ve sonrasi sosyal refah devleti etkisi ile kamusal hizmetlerinde
genisleme yasanmugtir. Sosyal refah devleti doneminde, klasik liberal déonemde merkezi
idarenin gorevleri disinda tutulan tedavi edici hizmetler de merkezi idare gdrevleri arasina
alinmustir. Saglik hizmetlerinde Keynesyen iktisat uygulamalar ile artan kamu yatirimlari
saglik  hizmetlerinin yayginlastirilmast  dogrultusunda politikalarin  uygulanmasim
saglamigtir. Bu donemde kapitalizm, devletin saglik hizmetlerinin {iiretilmesi ve satilmasi
anlaminda gorev almasi gerekliligini savunmustur.

3.1. Kamu Saghk Hizmetlerinde insa Dénemi (1923-1930)

Ulus devlet olgusu, kapitalizmin dayandigi piyasa kosullarinin hem olusumunda hem de
siirdiiriilebilirliginde 6nemli yer tutmustur. Onder, ulus devlet déneminde ulastirma, egitim
ve saglik hizmetlerinin kamusal hizmet alanina cekilmesinin, kapitalizmin giivenligini
saglamasmin yaninda, sermayenin siirdiiriilebilirligini de sagladigim vurgulamistir. Onder,
ulus devletin bu alanlarda yaptig1 yatirnmlarla sermaye ag¢isindan maliyetleri diistirerek
tasarruf sagladigi gibi, yapilan sosyal harcamalarla sistemin uygulanmasinda olusabilecek
tepkileri azaltarak, sistemin mesruluguna katki sagladigini ifade etmistir (Onder 2003).

Tiirkiye Cumhuriyeti’nin ulus insasi olarak degerlendirecegimiz bu donemde Osmanli
Imparatorlugu doneminde sistemli ve diizenli olarak kurulamamis kamu saglik hizmetlerinin
kurulmasi amacglanmistir. Kamu saglik hizmetlerinin orgiitlenme yapisinin olusturulmasina
paralel olarak, kamu personel rejimi de yeniden kurgulanmustir.

Ulus devlet oncesi, saglik hizmetlerinin orgiitlenme yapist ve maas diizenine bakacak
olursak: Osmanli Imparatorlugu’nda saglik hizmetleri Hekimbasilik kurumu tarafindan
yonetilmis olup 1871°de cikarilan Sivil Saglik Hizmetleri Genel Yonetimi Tiiziigii (Idare-i
Umumiye-i Tibbiye-i Miilkiye Nizamnamesi) illerde sihhiye miifettisleri, ilgelerde memleket
tabiplikleri orgiitlenmesine sahipken, 1912°de Icisleri Bakanligina bagli Saglik Isleri Genel
Miidiirligii kurulmustur. Bu miidiirliikler, Cumhuriyetin ilk doneminde o6rgiitlenme modeli
olarak kullanilan il Saglik Miidiirliikleri ve Hiikiimet Tabipliklerine doniistiiriilmiistiir
(Oztiirk 1999). Maas diizeninde ise, Osmanli Imparatorlugu’nda miilki ve askeri memurlara,
gorevlerinin karsiligi, has, timar ve zeamet usulii ile 6denmistir. Memurlar 1838 yilindan
sonra ise biitceden diizenli olarak 6deme almaya baglamislardir (Maliye Bakanligi 1952). Bu
O6demeler, Muvazenei Umumiye Kanunu olan biitce kanunlarma bagh cizelgelerde yer
almaktadir. 1929 6ncesi memur ayliklari, 53 {icret tiiriinde 4 TL’den baslayarak 155 TL’ye
kadar uzanan genis yelpazededir (Akin 1973).

Ulus devlet oncesi saglik hizmetleri ve kamu personel rejiminde ki daginik yap1 Tiirkiye
Cumhuriyeti’nin ilk doneminde yogun teskilat kanunlariyla yeniden insa edilmeye
calistlmistir. Saglik hizmetlerinin ayr1 bir bakanlik tarafindan yiiriitiilmesi ve devletin asli
gbrevi olarak tanimlanmasi 03/05/1920 tarihi ve 3 Sayili Sihhat ve I¢timai Muavenet
Bakanlig1 Kanunu ile gergeklesmistir (Yalginkaya 2017).

Cumhuriyetin ilan1 6ncesi 1920°de kurulan ilk meclisteki iiyelerin agirligi, kamu personel
rejiminin ve kamu saglik personelinin 6zlik haklari ile ilgili yasalarin sekillenmesinde etkili
olmustur. ilk meclis iiyelerinin % 34,2’si sivil biirokrasiden, % 4’ii doktor ve eczacilardan
olugmustur (Eraslan 2012). Meclisteki bu agirlik 1924 Anayasasina memurlara iliskin
anayasal ilkelerin konulmasinda etkili olmustur. Anayasada memurlarin hizmete alinmalari,
hizmetlerine son verilmesi, yiikselme ve ilerlemeleri, nitelikleri, gérevleri, haklari, aylik ve
6deneklerinin, kanunla olusturulacag: ifade edilmistir (Aslan 2012; Eraslan 2012).
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Saglik emek giicli acisindan, Tiirkiye Cumhuriyeti ulus insasi doneminde, personel ve
maas rejimine iliskin diizenlemeler yapilmistir. Bu dénem hem saglik orgiitii kurulmaya
calisilmis, hem de mesleki kriterler ve standartlar olusturulmaya calisilmistir. Dénem igin
onemli kanunlardan biri Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi icrasma Dair Kanunu’dur
(Resmi Gazete 1928-Tababet ve Suabati Sanatlariin Tarzi Icrasma Dair Kanun). Kanun
saglik personeliyle ilgili standartlar, calisma sartlar1 ve cezai sorumluluklar1 diizenlemistir.
Kanunla bu mesleklere dahil, kisilere Tirk olma ve Tirkiye Cumhuriyeti sinirlar
dahilindeki egitim kurumlarindan mezun olma sart1 getirilmistir. Yabanci {ilkelerden mezun
olan Tirklerin ise, diplomalarini tasdik ettirme sartiyla mesleklerini icra edebilecegi
belirtilmigtir. Kanundan 6nce bu hakki kazanmig yabanci tabip, dis tabibi, disgiler ve
ebelerin haklar1 sakli kalmig olup mesleklerini icra etmelerine izin verilmistir. Kanun tim
tabiplerin mesleklerini yerine getirmeleri i¢in Oncelikle, mecburi hizmetlerini yapma sarti
getirmistir. Ancak bu durumda mahalin en biiyiik sthhiye memuruna kayit sartiyla muayene
acgma izninin alinacagi diizenlenmistir. Kanunla, bir kisinin birgok yerde muayene agmasi
yasaklandig1 gibi, bu kisilerin ayn1 mahalde bir bagka isyeri agmak iizere ticari faaliyette
bulunmas: da yasaklanmistir. Kanun, hizmetin direk merkezi idare ya da yerel yonetimler
tarafindan verilmesi gerektigini vurgulamaktan uzaktir. Kanun mesleki, diizenleyici ve
denetleyici rol istlenmigtir. Cikarilan kanunlarla, saglik hizmetlerinde goérev yapan
mesleklere yonelik biitiinlilk saglamaya calisilmistir. Bu donem c¢ikarilan mevzuatla,
anayasal devlet kapsaminda saglik hizmetlerinde bir otorite olusturulmaya calisilmis olup,
saglik hizmetlerinin diizensizligi asilmaya caligilmistir.

Maas-iicret temelli doniisim kapsaminda, 1924 Anayasanin 93. Maddesinde biitiin
memurlarin  niteliklerinin, hukuki goérevlerinin, yiikselmelerinin 6zel bir kanunla
diizenlenmesine atif yapilmig, bu dogrultuda 788 Sayili Kanun ¢ikarilmigtir. Bu amag
cercevesinde ti¢ yil icerisinde 1108 ve 1452 Sayili Kanunlar ¢ikarilmistir (Akin 1973).

788 Sayili Memurin Kanunu; memuriyete kabul sartlari, adaylik, atama, yer degistirme,
emeklilik, sicil, ceza, terfi, takdir, hak ve sorumluluklar gibi konularda diizenleme getirmistir
(Kantarcioglu 1977). Memurin Kanunu sonrasi, Maag Kanunu ¢ikarilmistir (Resmi Gazete
1927-Maas Kanunu). Bu kanundan kisa bir siire sonra, barem rejiminin ilk uygulama
ornegini de olusturan Devlet Memurlar1 Maasatinin Tevhit ve Teadiiline Dair Kanun
cikarilmustir (Resmi Gazete 1929-Devlet Memurlart Maasatinin Tevhit ve Teadiiliine Dair
Kanun). Kanun incelendiginde derece sisteminin A, B ve C serilerinden 1 ile 20 arasi
derecelerden olustugu goriilmektedir. Kanunda maaglarin vergiye tabi olmadigi
goriilmektedir. Bu kanundan on giin sonra Devlet Memurlar1 Maasatinin Tevhit ve Teadiili
Hakkindaki Kanuna Miizeyyel Kanun’u ile derece sistemi 20°den 19’a indirilmistir (Resmi
Gazete 1929-Devlet Memurlar1 Maasatinin Tevhit ve Teadiilii Hakkindaki Kanuna Miizeyyel
Kanun). Saglik hizmetlerinde gorev yapan memurlarin maaslari, bir numarali cetveldeki
maas asillarina uymaktadir.

1108 ve 1452 Sayili Kanun’lar kapsaminda, maas asillar1 katsay1 ile carpilarak maas
tutarlar1 bulunmaktadir. Maas asillar1, harcirah ve emeklilik islemleri ve kanunlarda atif
yapilma anlaminda kullanilmistir. Bu kanunla memurlar disinda, iicretli personel iicretlerinin
yillik biitge kanunlariyla saptanmasi amaglanmigtir. Derecelendirmede 1 ile 5 derece arasi
(A) grubu, 6 ile 13 derece arasi (B) grubu, 13 ile 20 derece arasi (C) grubu seklinde
siiflandirma yapilmistir.

Saglik hizmetlerinde goérev yapan personelin maasi incelendiginde hekimlerin 6. ve 7.
derecede gorev yaptiklari, il miidiirlerinin 7. 8. ve 9. derecede, hiikiimet tabiplerinin 10. 11.
ve 12. derecede, eczacilarin 14. ve 15. derecede, hemsirelerin 18. derecede, asistanlarin 15.

derecede, kiigiik sthhat memurlarinin 18. ve 19. derecede gorev yaptiklari goriilmektedir
(Tablo 1).


http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx
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Tablo 1. Saghk Hizmetleri Merkezi Teskilatta Maas Tutarlarn

Derece Gorevi Maas Asillan Tutar (TL)
2 Miistesar 125 500
4 Hifzisihha Is. Miid. 90 288
6 Miitehassis 70 210
7 Miitehassis 60 180
7 1.Sinif Sihhat Miid. 60 180
8 2.Sinif Sihhat Miid. 50 150
9 3.Sif Sihhat Miid. 45 126
15 Asistan 20 60
15 Eczaci 20 60
18 Hemgire 14 49
16 Katip 175 56

Kaynak: Resmi Gazete 1929-Devlet Memurlar1 Maasatinin Tevhit ve Teadiiliine Dair Kanun.

Donemin saglik hizmetleri merkezi teskilatinda, 113 personelin gdrev yaptigr ve
maaglarinin, 1108 Sayili Kanun’daki maas asillarina uydugu goriinmektedir. Saglik
hizmetlerinde maas durumu incelendiginde 6. derece hekim 210 TL, 18. derece hemsire 49
TL maas almakta olup, hekim ve hemsire arasindaki maas agikligi 4,28dir (Tablo 1).


http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx
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Tablo 2. Hiikiimet Tabipleri ve Hastanelerde Uygulanan Maas Tutarlarn

Hiikiimet Tabiplerinin Maas Tutarlar1

Derece Gorevi Say1 Maas Asillari Tutar (TL)
10 1.Smif Hikkiimet Tabiplikleri 100 40 108
11 2.Smuf Hikkiimet Tabiplikleri 125 35 98
12 3.Smuf Hikkiimet Tabiplikleri 168 30 84

Ankara Numune Hastanesi Maas Tutarlari

Derece Gorevi Say1 Maas Asillar Tutar (TL)
7 Dabhiliye Miitehassist 1 60 180
7 Operator 1 60 180
7 Lab. Sef. Intaniye Miitehassist 1 60 180
8 KBB Miitehassisi 1 50 150
8 Go6z Hastaliklart Miitehassist 1 50 150
8 Cilt ve Ziihreviya Miitehassis1 1 50 150
8 Nisahiye Miitehassis1 1 50 150
8 Akliye ve Asabiye Miitehassisi 1 50 150
8 IdrarYollar1 Miitehassist 1 50 150
7 Rontgen ve Elek. Miitehassisi 1 60 180
12 Operatér Muavini 1 30 84
15 Asistan 6 20 60
13 Eczaci Basi 1 25 75
15 Eczaci 1 20 60
15 Idari Memuru ve Mutemet 1 20 60
16 Ayniyat Mutemeti 1 17,5 56
20 Mubayaa Memuru 1 10 40
18 Katip 1 14 49
19 Katip 1 12 45
18 Hemsire 10 14 49

Istanbul Cocuk Hastanesi Maas Tutarlar

Derece Gorevi Say1 Maas Asillar Tutar (TL)
7 Dabhiliye Miitehassisi 1 60 180
7 Operator 1 60 180
7 Cocuk Hastaliklar1 Miitehassisi 1 60 180
7 Lab. Sefi intaniye Miitehassis 1 60 180
8 KBB Miitehassisi 1 50 150
8 Goz Hastaliklart Miitehassisi 1 50 150
8 Cilt ve Ziihreviya Miitehassisi 1 50 150
8 Nisahiye Miitehassisi 1 50 150
8 Rontgen ve Elek. Miitehassisi 1 50 150
12 Operatér Muavini 1 30 84
15 Asistan 4 20 60
13 Eczaci Bagsi 1 25 75
15 Eczaci 1 20 60
15 Idari Memuru ve Mutemet 1 20 60
16 Ayniyat Mutemeti 1 17,5 56
20 Mubayaa Memuru 1 10 40
18 Katip 1 14 49
19 Katip 1 12 45
18 Hemgire 8 14 49
19 Makinist ve Etii Memuru 1 12 45

20 Makinist ve Etii Memuru Muavini 1 10 40

Kaynak: Resmi Gazete 1229- Devlet Memurlarinin MaasatininTevhid ve Teadiiliine Dair Kanun
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Bu donem hastaneler bazinda iicret ve kadro durumlari incelendiginde, Ankara Numune
Hastanesi’nde 34 kadronun oldugu, 10 miitehassis, 6 asistan, 2 eczaci, 10 hemsire, 6 idari
personelin calistigi goriilmektedir. Istanbul Cocuk Hastanesinde ise 31 kadronun oldugu
goriilmektedir. Bu kadrolarin 9’u miitehassis, 4’11 asistan, 2’si eczaci, 8’1 hemsire ve 8’1 idari
personel olarak ¢alismaktadir (Tablo 2).

Ulke genelinde, merkezi idarenin ildeki temsilcisi niteligini tasiyan hiikiimet tabiplerinin
iic smifa ayrildigt ve bu smiflar geregi iicretlendirmeye gidildigi goriilmektedir. Bu
donemde 393 hiikiimet tabibi gorev yapmakta olup, maaslari hastanelerde gorev yapan
miitehassis tabiplerden diisiik, hemsirelerden yiiksektir (Tablo 2).

Tirkiye Cumhuriyeti’nin ulus insasi donemi olarak nitelendirilen 1923-1930 dénemi
saglik hizmetlerinde oOrgiitlenme yapisinin olusturulmaya calisildigt dénem olmustur. Bu
donem saglik hizmetlerinin sunulmasi 6zel sektor ve yerel yonetimlere birakilmistir. Merkezi
idare tarafindan yerel yonetimlere 6rnek olmasi ve ihtiyaglarin karsilanmasi i¢in Tiirkiye
genelinde numune hastaneleri olusturulmustur. Bu donem niifus artisi ve saglikli toplum
olusturma anlaminda koruyucu saglik hizmetleri merkezi idarenin gorevleri arasinda
goriillmiistiir.

Bu donem saglik hizmetlerindeki maas rejimi degerlendirildiginde: Hekimlerin, “A”
grubu diizeyinde maas alan biirokratlar sonrasi en yiiksek diizeyde maas aldiklari
goriilmektedir. Hekimlerin yiiksek diizey maas almalarinda saglik orgiitliiliiglintin
olusumunda ihtiya¢ duyulan hekimlerin 6zel muayenelerden kamuya ¢ekme amacinin etkili
oldugu sdylenebilir. Ikinci olarak ise TBMM iiyeleri arasindaki hekim ve biirokrasi
agirhigmin etkili oldugu sdylenebilinir.

Hemgirelerin maas diizeyleri degerlendirildiginde hemsirelerin en alt diizeyde maas
aldiklar1 goriilmektedir. Hemsirelerin maag diizeylerinin diisiikliigiinde mesleki mevzuatinin
olmamasi, mesleklesme olgusunun tamamlanmamasinin etkili oldugu sdylenebilir. Yine
maas diizeylerinin diisiikliigiinde devletin ulus insas1 doneminde tedavi edici hizmetlerden
ziyade koruyucu hizmetleri merkezi idare gorevleri arasinda gdrmesinin ve koruyucu
hizmetleri ebe ve kiiciik sthhat memurlar1 {izerinden yiiriitmesinin etkili oldugu sdylenebilir.

Saglik Bakanlig1 miistesar1 ile en diisilk maas alan 20. derece makinist ve etii memuru
arasindaki maas acgikligi 12,5’dir (Tablo 1). Merkezi idarenin il teskilatinda ayni unvan
gurubundaki birinci sinif ve tigiincii simif hiikiimet tabipleri maas agiklig1 1,28dir (Tablo 2).

Ankara Numune Hastanesi ve Istanbul Cocuk Hastanesinde uygulanan maas tutarlari
karsilastirildiginda benzer unvanlara ve branglara sahip personelin arasinda maaslarin denk
oldugu goriilmektedir. Iki hastanenin maas agikhigina bakildiginda, 7. derecede gorev yapan
hekim ile 18. derecede gorev yapan hemsire arasindaki maas acgikligi 3,67°dir. Uzman
hekimlerin branslar1 arasindaki derecelendirme farkinda bu branslarin 6zel sektordeki
kazanglarinin etkili oldugu ifade edilebilinir (Tablo 2).

Maas ornekleri incelendiginde iilke genelinde merkez ve il teskilati diizeyinde maas
diizeyleri degisse de merkezi ve il diizeyinin kendi i¢inde maas tutarlar1 uyumluluk
gostermektedir. Saglik hizmetlerindeki maas yelpazesi Aslan’in (2012) yapmis oldugu
calismada liberal donemde maas yelpazesinde agikligin genis oldugu saptamasini
yansitmaktadir.

1923-1929 yillar siyasal oldugu kadar iktisadi olarak da bir bitiinliik tasimigtir. 1923-
1924 ve 1928-1929 yillar1 (Toplam memur maaslarinin GSYIH icindeki payr) memurlarin
milli gelirden aldiklar1 pay degismeden kalmistir (%6’nin biraz altinda). Dénem boyunca
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memurlarin milli ekonomi igindeki goreli durumlarinin korundugu reel gelirlerinde artma
oldugu sdylenebilir. Bu yillar barig ortamiyla birlikte milli gelirde artislarin biitiin sosyal
siniflara yayildig1 bir donem olmus, bu durum sayesinde saltanatin, hilafetin kaldirilmas1 ve
devrimlerin genis halk kesimince ciddi sorunla karsilagmamasini saglamistir (Boratav 2013).
Cumbhuriyetin ilk donemi biirokrasi agisindan altin yillar olarak ge¢mis, bu durum 1930’larin
sonuna kadar stirmiistiir (Aslan 2012).

3.2. Kamu Saghk Hizmetlerinde Liberal Kamu Personel Rejimi Déonemi (1930-1945)

Tirkiye Cumhuriyeti’nin ilk yillarinda 1929 Diinya Buhrani’nin sosyo-ekonomik
orgiitlenmeyi etkiledigi vurgulanmstir. 1929 Diinya Buhrani kapitalist iilkelerde devlet
miidahalesine neden olmus, Sovyet Sosyalist Cumhuriyetler Birligi (SSCB) ise Bes Yillik
Kalkinma planlarina yonelmistir. Buhran yillarinda Tiirkiye Cumhuriyeti, Izmir Iktisat
Kongresi ¢ergevesinde belirledigi piyasanin oOrgiitlenmesine izin veren Orgilitlenme
biciminden ve 6zel sektor egiliminden, devlet¢ilik ilkesine ve sinai planlamasina ge¢mistir
(Somel 2015). Giilalp, 1923-1930 arasini kapitalizme geg¢is donemi olarak degerlendirirken
1930-1950 arasim1 devletcilik politikalarimin =~ uygulandigr  devlet¢i donem olarak
degerlendirmistir (Giilalp 1993). Bulut, devletgilik politikasinin kapitalizmin alternatifi
olarak goriilmedigini ifade etmistir. Devletcilik politikalarinin uygulanmasimin altinda 6zel
sektoriin eksikligi yatmakta olup, bu politikalar 6zel sektoriin tamamlanmasi ve himayesi
amaciyla uygulanmistir (Bulut 2007).

Somel, Birinci ve ikinci Kalkinma Planlarinin Sovyet heyetlerin hazirladig1 Siai Tesisat
ve Isletme Raporu cercevesinde hazirlanirken, sosyo-ekonomik &rgiitlenme ve devlet
orgiitlenmesinin ise Tiirk Iktisadim1 Tetkik Heyeti ¢alismalar1 ve ABD katkisi ile Bati
liberalizmi etkisiyle ortaya ¢iktigini vurgulamistir. Somel, 1930’larda kalkinma planlari
cergevesinde SSCB etkisini dengelemek i¢in orgiitlenme yapisinda kapitalist anlayisin tercih
edildigini ifade etmistir (Somel 2015).

1930 sonrasi Ikinci Diinya Savasi dénemine kadar iktisadi olarak korumacilik ve
devletcilik, iki belirleyici 6zellik olarak bas gostermistir (Boratav 2013). Bu donem
Tiirkiye’de devlet eliyle sermaye birikimi yolu segilirken, barem rejimi de biitiiniiyle
uygulamaya koyulmustur (Aslan 2012).

Bu donemde devlet destegiyle Miisliiman ticaret burjuvasi biirokrasi ile birlikte hareket
etmis ve gayrimiislim komprador ticaret burjuvasinin yerine gegcmeyi amaglamistir (Boratav
2013). Bu uzlagmanin karsilig1 olarak emeklilik ayliklarinin devlet destegiyle fonlanmasi ve
maaglarda vergi muafiyeti elde edilmistir (Aslan 2012). Gayrimiislim ticaret burjuvasi
karsisinda olusan Miisliiman ticaret burjuvasi ve biirokrasinin birlikteligi, bu donem saglik
hizmetlerini ve saglik personelini etkileyen 6nemli kanunlardan biri olan Hususi Hastaneler
Kanunu’nda da kendini gdstermistir. Bu kanun 6zel saglik sektoriinii diizenlemek amaciyla
Saglik Bakanligina genis yetki tanimistir. Hastanelerde mesul miidiirlere genis yetki vermis
ve mesul miidiirlerine Tiirk olma (Tiirkiye vatandasi olma) ve devlet memurlugu yapmis
olma sart1 getirmistir. Bu kanunla hekimlerin 6zel muayene ve evlerinde “yatarak hasta”
bakmalar1 yasaklanmigtir. Kanunla hastanelerin yatak sayilarina gore personel sayilarina
standart getirilmistir (Resmi Gazete 1933- Hususi Hastaneler Kanunu).

Bu donemde Memurin Kanunu, genel memur statiisiinii kanun ile olusturmus bununla
birlikte her bakanligin kendi personel rejimi ortaya c¢ikmistir. 1927-1936 aras1 Disisleri,
Igisleri, Bayindirlik ve Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliklarma ait memur kanunlari
cikarilmistir (Aslan 2012). 1452 Sayili Kanun’un saglik hizmetlerindeki etkisi yedi yil
stirmistiir. 1452 Sayili Kanun ve 700 Sayili Memurin Kanunu saglik hizmetlerine
uyarlanarak Sihhat ve ictimai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanunu ¢ikarilmistir



366 Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi, 2018; 21(2): 355-391

(Resmi Gazete 1936-Sihhat ve I¢timai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanunu).
Kanun Saglik Bakanligina personel 6zliik isleri anlaminda genis yetkiler vermistir.

Bu kanunla hastaneler; Saglik Bakanligina bagli hastaneler, hususi idare ve belediyelere
bagl hastaneler, Milli Miidaafa Teskilati’na bagli hastaneler, 6zel sektére bagli hastaneler
seklinde dort gruba ayrilmistir. 3017 Sayili Kanun saglik hizmetlerinde 1452 Sayili Kanun
ve Memurin Kanununun etkisini azaltmigtir. Kanunla saglik hizmetlerini ulus devlet yapisi
kapsaminda planlamak ve uygulamasini saglamak amaciyla ihtiya¢ duyulan nitelikli insan
giiclinii kamu sektoriine cekmek amaglanmustir.

Kanunla, memurun maas aldig1 biitgeye bakilmaksizin tayin islemleri merkezi idareye
birakilmistir. Vekalet enciimeninin karar1 ve vekilin onayiyla tayin islemleri gergeklesmistir.
Derece, cezalar, mezuniyet, istifa gibi diizenlenmeler yapilmistir. Bu donemde Tablo 3’te
goriilecegi gibi hekim ve hemsire maaglari merkezi teskilat diizeyinde belirlenmis olup bir
onceki donemde uygulandig1 lizere hastane 6zelinde maas durumu diizenlenmemistir. Hem
teskilat hem de iicret anlaminda merkezilesme egilimi olugmustur. Diizenlemelerle ulusal
planlar ¢ercevesinde saglik hizmetlerinin biitiinliik saglanmasi ve esit sunulmasi amaciyla
personel dagilimi ve {icret konusunda merkezilesme ortaya ¢ikmustir.

Bu donem memurlarin maasini alarak yurt disina gonderilmesinin onii agilmisgtir.
Liizumlu hallerde bugiin de tartisilan, Saglik Bakanligina yabanci hekim, hemsire, kimyager
ve teknisyen calistirma yetkisi taninmistir. Kanunla Almanya ve Avrupa’dan yetismis, tip
alaninda akademik personelin tip fakiilteleri ve Saglik Bakanlig1 biinyesinde ¢alismalarinin
onii acilmigtir. Koy saglk teskilati igin tayin edilecek hekim ve ebelerin licret ve
masraflariin vilayet hususi idare biitgesinden veya koy sandiklarindan karsilanmasina karar
verilmistir. Saglik koruyucularmin {icret ve masraflariin ise kd&y sandiklarindan
kargilanmasi kararlagtirilmustir.

3017 Sayili Kanun’un ikinci boliim bagligt Memurin Kanunu olarak belirlenmis olup,
memurlarin se¢ilmesi, yetistirilmesi, ylikselmesi, mesleki tanimlar1 ve siniflandirilmasi
belirlenmistir. Kanun saglik personeline adaylik devresi getirilmistir. Genel olarak saglik
meslek unvanlarinda “Tiirkiye’de sanatin1 yapmaya izinli” ibaresi gegmekte olup vatandaglik
ve Tiirk olma (Tiirkiye vatandasi olma) vurgusu yoktur.

Bu donemde il teskilatinda 1.613 personel gorev yapmaktadir. Miitehassis ve eczacilarin
dereceleri yiikseltilerek maaslarinda artisa gidilmistir. Miistesar 125 TL ile en yiiksek maasi
alirken, en diistik maas1 20 TL ile katip unvam almaktadir. Bu kanunla hastanelere 6zgii
miitehassis, dis tabibi, eczaci, hemsire ve Kkatiplerin kadrolar1 ve ticretleri merkezi diizeyde
belirlenmistir (Tablo 3).

Bu doénemin il tegkilatindaki ticret durumuna bakacak olursak: En diisiik maas1 kiiciik
sthhat memurlari, hastabakici hemsireler ve katipler almakta olup en yiiksek maasi sihhat ve
igtimai muavenet miidiirleri ve miitehassislar almaktadir. Bu donem miitehassislar
karsisinda biirokrasinin (sthhat ve i¢timai muavenet miidiirlerinin) maaslari yiikselmistir. Bu
donem 5. derece miitehassis 192,30 TL, 17. derece hemsire 41,12 TL almakta olup, hekim
ile hemsire arasindaki maas acgiklig1 4,67 olarak gerceklesmistir. 158,68 TL maas alan 6.
derece miitehassisla 17. derece hemsirenin maas agikligr 3,85 olarak gerceklesmistir (Tablo
3).


http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx

Tiirkiye 'de Kamu Saghk Hizmetlerinde 1923- 1980 Dénemi Istihdam ve Maas Rejimi 367

Tablo 3. Saghk Bakanhg Merkezi ve il Teskilati Maas Tutar

Teskilat Derece | Gorevi Say1 | Maas Asillarn Maas
Tutar

2 Miistesar 125 363.99

= 3 Hifzissihha Isleri Miidiirii 100 295.87

E 5 Miitehassis 80 192.30

£ 6 Miitehassis 70 158.68

= 5 | Miitehassis Miihendis 80 192.30

2 5 Miitehassis Mimar 80 192.30

5 8 Eczaci ve Kimyager 45 98.88

= 18 | Hemsire 14 37.99

14 Katip 20 49.46

4 Teftis Heyeti Reisi 100 215.69

. 4 Basmiifettis 90 215.69
IL\J/Imli;Jertrllislik 5 | Sihhi Miisavir Z 80 192.30
6 Sihhi Miisavir Muavini 4 70 158.68

7 Sthhi Miisavir Muavini 2 55 125.50

Sihhat ve 4 1.Simmf Midiir 3 90 215.69
I¢ctimai 5 2.Smuf Midiir 5 80 192.30
Muavenet 6 3.Simf Midiir 23 70 158.68
Miidiirleri 7 4.Simf Midiir 31 55 125.50
8 1.Sinif Hiikiimet Tabipleri 89 45 98.88

Hiikiimet 9 2.Simf Hitkiimet Tabipleri 100 40 85.27
Tabipleri 10 3.Smf Hiikkiimet Tabipleri 120 35 78.51
11 4.Smf Hiikiimet Tabipleri 150 30 67.82

5 1.S1mif Miitehassislar 10 80 192.30

6 2.Smuf Miitehassislar 20 70 158.68

Miitehassislar 7 3.Smf Miitehassislar 37 55 125.50
8 4.Simf Miitehassislar 18 45 98.88

9 5.S1nif Miitehassislar 15 40 85.27

7 1.S1nif Eczacilar 2 55 125.50

8 2.Smmf Eczacilar 3 45 98.88

g Eczacilar 9 3.Sinif Eczacilar 4 40 85.27
E 10 4.Smuf Eczacilar 6 35 78.51
£ 11 5.Smif Eczacilar 6 30 67.82
: 12 6.Smif Eczacilar 5 25 60.93
— 9 1.Smuf Dig Tabipleri 1 40 85.27
Dis Tabipleri 10 2..Siif Dig Tabipleri 1 35 78.51
11 3..Smuf Dig Tabipleri 1 30 67.82

12 4..Smif Dis Tabipleri 1 25 60.93

14 1.Smif KSM 34 20 49.46

- 15 2.Smif KSM 59 17 46.40
ﬁ‘g]‘l‘l‘l‘rf:r‘lhat 16 | 3LSmfKSM 100 16 43.35
17 4.Smf KSM 425 14 41.12

18 Diplomasiz KSM 134 12 37.99

14 1.Simf Hastabakici 10 20 49.46

Hastabakici 15 2.Smuf Hastabakici 20 17 46.40
Hemsireler 16 3.Simif Hastabakici 25 16 43.35
17 4.Simf Hastabakici 45 14 41.12

14 1.Simif Ebeler 20 49.46

Ebeler 15 2.Sinif Ebeler 17 46.40
16 3.Smif Ebeler 16 43.35

14 1.Simif Katipler 10 20 49.46

Katipler 15 2.Smuf Katipler 25 17 46.40
16 3.Smuf Katipler 40 16 43.35

17 4.Smuf Katipler 25 14 41.12

Kaynak: Resmi Gazete 1936-Sihhat ve Ictimai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanun.
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3017 Sayili Kanun kapsaminda hekim dis1 personelin maag ve dereceleri kurum nezdinde
belirlenmistir. Tablo 4’te Ankara Numune ve Istanbul Cocuk Hastanesi maas tutarlar1 ayni
ozellik tasidig1 ve maaglarda denklik oldugu goriilmektedir (Tablo 4).

Tablo 4. Ankara Numune ve Istanbul Cocuk Hastanesi Maas Tutarlar

Ankara Numune Hastanesi Maas Tutarlar:

Derece Gorevi Say1 Maas Tutar (TL)
10 Operatdr Muavini 2 35 78,51
10 Dahiliye Muavini 2 35 78,51
10 Roéntgen Muavini 2 35 78,51
14 Ayniyat Mutemedi 1 20 49,46
14 Levazim ve Satin Alma 1 20 49,46
16 Katip 3 16 43,35
16 Ambar Memuru 1 16 43,35
19 Imam ve Gassal 1 10 34,17
Istanbul Cocuk Hastanesi Maas Tutarlar
Derece Gorevi Say1 Maas Tutar (TL)
10 Operator Muavini 1 35 78,51
12 Idare Memuru 1 35 78,51
16 Ayniyat Mutemedi 1 16 43,35
16 Mubayaa 1 16 43,35
17 Katip 1 14 41,12
19 Katip 1 10 34,17
18 Makinist ve Etiiv Memuru 1 12 37,99
19 Makinist Muavini 1 10 34,17
19 Imam ve Gassal 1 10 34,17

Kaynak: Resmi Gazete 1936-Sthhat ve Ictimai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanunu.

Bu donem, benzer sekilde liberal donemin maas agikligi korunmustur. Bu agiklik Saglik
Bakanlig1 6zelinde 10,65’dir. Kanunun farkli bir uygulamasi da, her unvanin kendi i¢inde
siniflandirmaya gitmesi ve bu siniflandirmalar arasinda ticret farkliliginin belirgin olmasidir.
Yine yoneticiler sonrasi en yiiksek maasi tabipler almis olup en diisiikk maagi alan 18. ve 19.
derece memurlardan sonra 17. derecede yer alan hemsireler olmustur. Bu donem hekimlerin
0zel muayenehanelerinde hasta bakmalarinin 6niinde Kanun’da engel bulunmamaktadir. Bu
gelirlerle birlikte, hekimlerin diger memurlara gore refah diizeyi yiiksek bir donem gegirdigi
sOylenebilir.

Merkezi teskilat, Ankara Numune Hastanesi ve Istanbul Cocuk Hastanesi personelin
1108, 1452 ve 3017 Sayili Kanun’a gore maag karsilastirilmasina baktigimizda; 1929 yilinda
500 TL alan miistesarin maasinda % 21 kayip yasanmis ve 1936 yilina gelindiginde maast
363,99 TL olmustur. 1929 yilinda 6. derece tabip 210 TL maas alirken 1936 yilinda % 24,43
kayipla 158,68 TL maas almistir. 1929 yilinda 18. derece hemsire 49 TL maas alirken 1936
yilinda % 16,08 TL kayipla 41,12 TL maas almistir (1929 yilinda 18. derece karsiligi maas
alan hemsire 1936 yilinda 17. dereceye karsilik bulmustur). Hekim ve hemsire arasindaki
aciklik 4,28’den 3,85’e diismiistiir. Diger unvanlarda oldugu gibi saglik hizmetleri personeli
maaglarinda yasanan bu kayiplar, bir dnceki kanuna goére derece artirilarak giderilmeye
calisilmustir.

1939-1947 yillar1 arasi kamu personel maasinda ikinci Diinya Savasi dénemindeki
ekonomik sorunlar etkili olmustur. Bu etkileri azaltmak igin kamu personeline gerek maddi
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gerekse ayni yardimlarin yapilmasini 6ngoren ¢esitli kanunlar ¢ikarilmigtir.  Cikarilan
kanunlarla ekonomik sorunlarin agilamamasi nedeniyle kurumlarin kurulus kanunlarinda
cesitli degisiklikler yapilarak veya bazi hiikiimler getirilerek 6zel kanunlar ¢ikarilarak kamu
personelinin maddi yonden tatmin edilmesi yolu se¢ilmistir (Tozan, Cevan 1977).

Bu diizenlemeden ii¢ yil sonra 3017 Sayili Kanun, yerini 3656 Sayili Kanun’a
birakmistir. Devlet Memurlar1 Ayliklarinin Tevhid ve Teadiiliine Dair Kanun, 30/06/1939
tarihinde c¢ikarilmistir (Resmi Gazete 1939-Devlet Memurlar1 Ayliklarmin Tevhid ve
Teadiiliine Dair Kanun). Kanun kapsamli bir kanun olup bu Kanun’un 25. maddesiyle yedi
kanun tamamiyla, 92 kanun ise kismen kaldirilmistir. Kanunla dereceler 20’den 15°e
diisiirtilmiistiir.

Kanunla devlet memurlar1 rejiminde katsay1r ve gosterge sistemine siinger cekilerek
derece, maas ashi ve tutar1 kalmustir. Maas ashi ise sadece emeklilik ve harcirah
diizenlemelerinde kullanilmak iizere yerini korumustur (Akin 1973). Memurin Kanununda
kamuda tcretle calisan herkes miistahdem olarak kabul goriirken 3656 Sayili Kanunla bu
grupta dahil olmak iizere tiim unvanlar memur sinifina dahil olmustur. Bu kanunla bundan
onceki donemde olmayan iicretli memur sinifi ihdas edilmistir.

Saglik teskilatinin 1939 yili itibariyle maas durumu yorumlandiginda; miitehassislarin 5.
6. 7. 8. 9. derecelerde, hiikiimet tabiplerinin 8. 9. 10. 11. derecelerde, eczacilarin 7. 8. 9. 10.
11. derecede, KSM 13. 14. ve 15. derecede, hemsirelerin ve katiplerin 13. ve 14. derecelerde
gorev yaptig1 goriilmektedir (Maliye Bakanligi 1952).

Donemin saglik teskilat: ile ilgili onemli kanunlarmdan biri de Sihhat ve Igtimai
Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanununun Baz1 Maddelerinin Degistirilmesine ve
Bu Kanuna Bazi Maddeler Eklenmesine Dair Kanun’udur (Resmi Gazete 1942-Sihhat ve
Ictimai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanununun Bazi Maddelerinin
Degistirilmesine ve Bu Kanuna Bazi Maddeler Eklenmesine Dair Kanun). Adindan da
anlasilacagi gibi kanun Memurin Kanunu’nda saglik hizmetleri dogrultusunda degisiklik
getirmistir.

Bu doénem miitehassis, eczaci, dis tabibi maaglari aym kalirken hiikiimet tabibi, kii¢iik
sthhat memurlari, hemsire ve katiplerin maaslari derece yiikseltilmesiyle artirilmistir. Maas
durumlarinin ayrintisina bakildiginda 5. derece miitehassisin 255 TL, 14. derece hemsirenin
52 TL maas aldig1 goriilmektedir. Hekim ve hemsire arasindaki maas agikliginin 4,87 olarak
gergeklesmistir (Tablo 5).

Bu Kanun sonras1 Koy Ebeleri ve Koy Saglik Memurlar Teskilat1 Yapilmasia ve 3017
Sayili Sthhat ve I¢timai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanununun Bazi
Maddelerinin Degistirilmesine Dair Kanun ¢ikarilmistir (Resmi Gazete 1943-Ko6y Ebeleri ve
Koy Saglik Memurlar1 Teskilat1 Yapilmasina ve 3017 Numarali Sthhat ve Igtimai Muavenet
Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanununun Bazi Maddelerinin Degistirilmesine Dair Kanun).
Kanunla, koy teskilatinin kdy hekimleri, kdy ebeleri ve koy saglik memurlarindan
olugmasina karar verilmistir. Koy ebeleri ve kdy saglik memurlarinin kdy enstitiileri kanunu
geregince kOy oOgretmenleri gibi aylik almalan kararlagtinlmistir. Kdy ebe ve saglik
memurlarina gorev yaptiklart bolgede ailelerini ve kendi gecimlerini saglayacak sekilde
biitgesi koy sandiklarindan karsilanmak tizere arazi alimip kendilerine verilmesi
kararlastirilmisgtir.

Devlet Memurlart Ayliklarinin Tevhit ve Teadiiliine Dair Kanunun 18. Maddesinin
Degistirilmesi Hakkinda Kanun ile tabiplere iki mesleki ya da biri mesleki digeri idari iki
ticretli ya da maash gorev yapma hakki taninmis ayrica serbest tabip bulunmayan il ve
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kazalarda ii¢ mesleki gérev hakki tanmmustir (Resmi Gazete 1944-Devlet Memurlart
Ayliklarmin Tevhit ve Teadiiline Dair Kanunun 18 Inci Maddesinin Degistirilmesi
Hakkinda Kanun). Ucreti fazla olan gorevin tamami karsilig iicret, ikinci gorev igin iicte iki
ticret liclincii gorev icin ise ligte bir licret verilmesi kararlagtirilmigtir. Hekimlere verilen mali
haklarla maaglardaki kayiplar giderilmeye ¢alisilmustir.

Kanunla maaglarda denklik ¢ergevesinde yeni iicret diizeylerinin bundan 6nce belirlenmis
icretten diisiik olmas1 durumunda; yiliksek maaslarin her ay maaslarinin yirmi beste biri
indirilmek suretiyle 25 ayda ayni seviyeye diisiiriilmesine karar verilmistir.

Tablo 5. Saghk Hizmetleri il Teskilati Maas Tutarlan

. .o Maas Maas
Teskilat Derece | Gorevi Say1 Asillart Tutar
7 1.Simif Hitkiimet Tabipleri 40 60 155.44

Hikiimet 8 2.S1mif Hikkiimet Tabipleri | 123 50 131.70
Tabipleri 9 3.Smf Hiikiimet Tabipleri | 132 40 113.50

10 4.S1mif Hikkiimet Tabipleri | 350 35 96.30

5 1.Simif Miitehassislar 20 80 225.11

6 2.Simif Miitehassislar 25 70 182.96

Miitehassislar 7 3.Smmf Miitehassislar 39 60 155.44

8 4.S1mif Miitehassislar 23 50 131.70

9 5.S1mif Miitehassislar 19 40 113.50

9 Miitehassislar Muavini 26 40 113.50

6 Bas Eczacilar 3 70 182.96

7 1.Sinif Eczacilar 3 60 155.44

Eczacilar 8 2.Smif Eczacilar 5 50 131.70

= 9 3.Smif Eczacilar 7 40 113.50
i 10 4.Smf Eczacilar 7 35 96.30
& 11 5.S1n1f Eczacilar 11 30 82.50
; 9 1.Simnuif Dis Tabipleri 2 40 113.50
Dis Tabibi 10 2..Smif Dis Tabipleri 2 35 96.30

11 3..Smif Dis Tabipleri 2 30 82.50

11 1.Smif KSM 100 30 82.50

Kiictik Sihhat 12 2. Simif KSM 250 25 73.30
Memurlari 13 3.Smif KSM 426 20 62.59

14 Diplomasiz KSM 134 15 52.35

11 Bas Hemsireler 12 30 82.50

Hemsire 12 1.S1mif Hemsireler 30 25 73.30

13 2.S1mmf Hemsireler 70 20 62.59

14 3.Smif Hemsireler 28 15 52.35

12 1.Smf Katipler 20 25 73.30

Katipler 13 2.Smif Katipler 55 20 62.59

14 3.Smuf Katipler 81 15 52.35

Kaynak: Resmi Gazete 1942-Sthhat ve Ictimai Muavenet Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanununun
Bazi1 Maddelerinin Degistirilmesine ve Bu Kanuna Bazi Maddeler Eklenmesine Dair Kanun; Tozan,

Cevan 1977.



http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx
http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx
http://www.resmigazete.gov.tr/default.aspx

Tiirkiye 'de Kamu Saghk Hizmetlerinde 1923- 1980 Dénemi Istihdam ve Maas Rejimi 371

Tablo 6. 4609 Sayili Kanun ile Merkezi ve il Teskilati Maas Tutarlar

Teskilat S Maa Maa
$ Derece | Gorevi Say1 As1llai1 Tutasl
2 Miistesar 125 467
= 3 Hifzissihha Isleri Miidiirii 100 385
Z 5 | Miitehassis 80 262
= 6 Miitehassis 70 218
5 5 | Miitehassis Mithendis 80 262
?, 5 Miitehassis Mimar 80 262
= 5 Miitehassis Eczaci 80 262
13 Katip 20 91
) 5 Sihhi Miisavir 4 80 262
umumi 6 | Sthhi Miisavir Muavini 4 70 218
Miifettis
7 Sihhi Miisavir Muavini 2 60 189
Sihhat ve 4 1.Sinif Miidiir 4 90 298
ictimai 5 2.Smf Midiir 6 80 262
Muavenet 6 3.Smif Miidiir 26 70 218
Miidiirleri 7 | 4.Smf Midir 26 60 189
8 1.Smuf Hiikkiimet Tabipleri 94 50 164
Hiikiimet 9 2.Simf Hiikiimet Tabipleri 100 40 145
Tabipleri 10 3.Sinuf Hiikiimet Tabipleri 270 35 131
11 4.Smuf Hiikimet Tabipleri 150 30 116
5 1.S1nif Miitehassislar 12 80 262
6 2.Smif Miitehassislar 23 70 218
Miitehassislar 7 3.Smif Miitehassislar 37 60 189
8 4.Simif Miitehassislar 21 50 164
9 5.Simif Miitehassislar 17 40 145
_‘_‘E 7 1.Simif Eczacilar 2 60 189
_:"; 8 2.Smuf Eczacilar 5 50 164
: Eczacilar 9 3.Smuf Eczacilar 6 40 145
10 4.Sinif Eczacilar 7 35 131
11 5.Simif Eczacilar 11 30 116
9 1.Smuf Dig Tabipleri 1 40 145
Dis Tabipleri 10 2.Smif Dig Tabipleri 1 35 131
11 3.Smif Dis Tabipleri 2 30 116
L 13 1.Simf KSM 103 20 91
pigtik Sihat 14 | 2.SmfKSM 525 | 15 80
15 Diplomasiz KSM 134 10
13 1.S1n1f Hastabakici Hemsireler 20 20 91
Hastabakici 13 2.Smif Hastabakic1t Hemsireler 20 20 91
Hemsireler 14 | 3.Simf Hastabakici Hemsireler 39 15 80
14 4.Sinmif Hastabakici Hemsireler 39 15 80
13 1.Smuf Katipler 17 20 91
. 13 2.S1muf Katipler 18 20 91
Katipler 14 | 3.SmfKatipler 32 15 80
14 4.Smuf Katipler 33 15 80

Kaynak: Tozan, Cevan 1977.
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Tablo 7. Ankara Numune Hastanesi Maas Tutarlan

Derece Gorevi Sayi Maas Asillari Tutar (TL)
9 Operatér Muavini 2 40 145
9 Dahiliye Muavini 2 40 145
9 Rontgen Muavini 2 40 145
8 Idare ve Muamelat 1 50 164
10 Idare Memuru ve 1 35 131
13 Ayniyat Mutemedi 1 20 91
13 Levazim ve Satin Alma 1 20 91
14 Katip 3 15 80
14 Ambar Memuru 1 15 80

Kaynak: Tozan, Cevan 1977.

Bu kanunda operatéor muavini, dahiliye muavini rontgen muavinin dereceleri
yiikseltilerek iicretlerinde artis gergeklesmistir. Idare memuru ve mutemet, ayniyat memuru,
levazim ve satin alma memuru, imam ve gassalin dereceleri diigmiis ancak maaslar1 ayni
kalmigtir. Katip ve ambar memurunun dereceleri ve maaslari diislis gostermistir. Bu dénem
kadroya idare ve muamelat miidiirii de eklenmistir. Genel anlamda miitehassis, yonetici, dis
tabibi ve eczact maaglarina bakildiginda artma ve ayn1 diizeyde kaldig1 gozlenirken, hemsire
yardime1 personel ve idari personelde ise ayni diizeyde kaldig1 ya da diistiigii goriilmektedir
(Tablo 6, Tablo 7).

Doénemin memurlarda maas rejimini etkileyen konulardan biri de, Devlet Memurlar
Ayliklarinin Tevhid ve Teadiiline Dair Olan 3656 Sayili Kanuna Ek Kanun’dur (Resmi
Gazete 1944-Devlet Memurlar1 Ayliklarinin Tevhit ve Teadiiliine Dair Olan 3656 Sayili
Kanuna Ek Kanun). Bu kanunla ticretli kadrolar kaldirilarak genel biitce kapsaminda maash
kadrolara gecis olmustur. Kanun saglik alaninda 6nemli yer tutan {icretli kadrolar1 genel
biitce kapsamina almistir. Kanun sonrasinda ¢ikarilan 4988 Sayili Kanunla ve 4609 Sayili
Kanun kapsaminda 2. ve 3. gbrev yapma hakki tanmnmustir (Resmi Gazete 1946-Devlet
Memurlar1 Ayliklarinin Tevhit ve Teadiiliine Dair Olan 3656 Sayili Kanunla Buna Ek 4644
Sayili Kanunda Degisiklik Yapilmasi Hakkinda Kanun). 4805 Sayili Kanun’la birer derece
yiikseltilmis ilk defa %5 emekli kesenegi kesilmeye baslanmistir (Resmi Gazete 1945-Devlet
Memurlart Ayliklariin Tevhit ve Teadiiliine Dair Olan 3656 Sayili Kanunda Degisiklik
Yapilmasi ve Ayliklardan % 5 Emeklilik Karsiligi Kesilmesi Hakkinda Kanun).

Ikinci Diinya Savasi sonrasi konulan ayni yardimlarm bir kismi kaldirilnig olup barem
rejiminde 4805 Sayili Kanun’da degisiklige gidilerek 1. derecenin ayligi 700 TL’ye, 14.
derecenin ayligi 60 TL’ye ¢ikarilmistir (Resmi Gazete 1945-Devlet Memurlar1 Ayliklarinin
Tevhit ve Teadiiliine Dair Olan 3656 Sayili Kanunda Degisiklik Yapilmas1 ve Ayliklardan %
5 Emeklilik Karsiligi Kesilmesi Hakkinda Kanun). On iki ay sonra ise 4988 Sayili Kanunla
aylik tutarlar1 degistirilmis 1. derecenin ayligt 1000, 14. derecenin ayligi 150 TL’ye
cikarilmustir (Resmi Gazete 1946-Devlet Memurlar1 Ayliklarinin Tevhit ve Teadiiliine Dair
Olan 3656 Sayili Kanunla Buna Ek 4644 Sayili Kanunda Degisiklik Yapilmas1 Hakkinda
Kanun).
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Tablo 8. 1929-1945 Net Maas Tutarlar
Derece | 1929 | 1931 | 1932 | 1935 1036 | 1939 1945
(2 ¢cocuklu net)

1| 600 575 | 4546 | 43444 | 43212 | 426 550
2 | 500 | 4802 |38282 |36584 | 36399 | 359 467
3 | 400 | 38526 |311.04 |29724 | 29587 | 292 385
4 | 288 | 2614 | 2265 |216.63 | 21560 | 222 208
5 | 256 | 2474 20207 | 1931 1923 | 193 262
6 | 210 | 2032 |16672 |15933 | 15868 | 157 218
7 | 165 |15983 |13184 | 12599 1255 | 128 189
8§ | 126 |12241 [10379 | 99.19 9388 | 108 164
o | 108 105 | 8949 | 8552 85 27 93 145
10 98 | 957 | 8237 | 78.72 7851 79 131
11 84 82 | 7114 | 67.99 67.82 68 116
12 75 | 7344 | 639 | 6107 60.93 60 106
13 66 | 647 | 5667 | 54.16 54.04 49 01
14 60 | 5883 | 5184 | 49.56 49 46 a1 80
15 56 | 5499 | 4863 | 46,48 464 40
16 52 | 5112 | 4543 | 4342 4335
17 49 | 482 | 4302 | 4112 4112
18 45 | 4432 | 398 | 3804 37.99
19 40 | 3947 | 3587 | 3421 3417

Kaynak: Yal¢inkaya 2017.

Ikinci Diinya Savast donemi oncesi 1939 yili maaslart ile 1929 yili maaslar
karsilagtirlldiginda maaslarda genel itibariyle diistisler olmustur. Miistesar maasindaki erime
%29, miitehassis maasindaki erime %25,24 olurken, hemsire maasindaki erime %8,8 olarak
gerceklesmistir. 1939 yilindaki maas tutarlar tizerinden maas agikligi 3,82°dir (Tablo 8).

Tablo 8 incelendiginde ikinci Diinya Savasi’nin hemen sonrasi, 1929 yilinda 6. derece
miitehassis 210 TL alirken 1945 yilina gelindiginde bu tutar 218 TL’ye yiikselmistir. 1929
yilinda 14. derece hemsire 49 TL alirken 1945 yilina geldiginde maasi 80 TL’ye
yiikselmistir. Hekim grubunun maas diizeyi olarak 1929 yili seviyesine geldigi
goriilmektedir. Maas diizeyinde yiiksek maaslarda daha fazla erime olmasi maas agikliginin
kapanmasinda etkili olmustur. 1945 yilindaki maas tutarlar1 {izerinden hekim ve hemsire
arasindaki maas acikligr 2,73’tiir (Tablo 8). Bu deger, siire¢ icinde gergeklesen en diisiik
seviyedir. Bu durum Aslan’in (2012) liberal kamu personel rejiminin sonuna dogru
maaglarin kendi igindeki alt iist kiimeler arasindaki fark gittikce kapanmistir tespitini
yansitmaktadir. Bu dénem maaslarda yasanan kayiplara karsi sik araliklarla aylik diizeylerini
belirleyen mevzuat degisikligine gidilmistir. Ancak yapilan degisiklikler kayiplar
giderememistir. Saglik emek giliciiniin 1929 yilina gére 1939 yilinda maaslarinda diisme,
1945 yilinda ise 1938 yilina gore maas diizeyinde artma oldugu tablolardan ¢iksa da bu artig
toptan esya fiyat endeksi (TEFE) oramiyla karsilastirildiginda reel {icretlerde diisme
olmustur. 1929 yilinda 100 olan TEFE 1938’de 61,49’a diismiis, bu da maaglarda dolayl
artis1 saglamistir. Ancak bu durum, Ikinci Diinya Savas1 déneminde farkli seyretmis 1938°de
100 olan TEFE, 1945°de 444 olmustur (Aslan 2012).

Bu donem saglik hizmetlerinde hastanelerin kurulmasi, saglik hizmetleriyle ilgili
mevzuatin olusturulmasi, saglik personelinin yetistirilmesi, saglik personeli ve saglik
kuruluslarmin standardinin olusturulmasit ve bulasict hastaliklarla miicadele adimlart
atilmistir. Koruyucu hekimlik ve salgin hastaliklarla miicadele, Tiirkiye’de olusturulmak
istenen sanayiye dayali kalkinma modeli icin ihtiya¢ duyulan niifusu ve bu niifusun
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devamliligimi saglamistir. Saglik hizmetlerinin yayginlastirilmas1 yeni cumhuriyetin ve
devrimlerin genis halk kitleleri tarafindan kabulii agisindan 6nemli yer tutmustur.

1930 sonrasi donem bu dénem dncesi numune hastaneleri lizerinden gergeklesen merkezi
idare agirligt kendini saglik personeli kanunlari nezdinde de gostermistir. Numune
hastaneleri ile baslayan merkezilesme, personelin atama ve dagilimindaki merkezilesmeyle
devam etmistir. Personel kanunu c¢ercevesinde goriilen ikincil ve tgiinciil gorevler, yurt
disindan hekim calistirilmasina yonelik diizenlemeler, yurt disina egitim igin personel
gorevlendirilmelerine yonelik diizenlemeler saglik hizmetlerinde personel agigin1 kapatmaya
yonelik diizenlemeler olmustur.

Bu doénem Sovyet rejimi destegiyle olusturan sanayi sektorii icin, saglikli niifus dnem
tagimistir. Bu amacla merkezi idarenin koruyucu saglik hizmetleri ve dogum hizmetlerine
yonelik yatirimi artmustir.

Bu dénem kurulan sanayilesme atilimi kapsaminda artan bor¢lanma ve finansman sorunu
tarim sektdriinden karsilanmaya galisilmis, yine tiiketim mallarina yonelik sanayinin ihtiyact
olan tarimsal iriinlere talep kirsal niifusun Onemini ortaya koymustur. Bu donem, kirsal
niifusun yararlandigi koy saglik teskilati kurulmustur.

Merkezi idarenin sundugu saglik hizmetleri, sanayi sektorii i¢cin gerekli niifusa yonelik
saglik hizmetleri saglarken bu personelin {icretleri merkezi idarece karsilanmis ve iicretlerde
merkezi diizeyde denklik olusmustur. Tarim sektoriiniin ihtiyag duydugu niifusun saglik
hizmetleri kdy saglik teskilati tarafindan karsilanmig ve burada goérevlendirilen personelin
ticretleri koy sandiklari ve kdy arazileriyle karsilanmustir.

Bu durum, iilkenin iktisadi yapisinin degismesiyle, devletin roli ve saglik hizmetinin
niteligini de degistigini ortaya koymaktadir. Bu degisim, beraberinde personel ve iicret
rejiminin farklilasmasina ve ayrigmasina neden olmustur. Sektorel talebin kargilanmasinda
meslegin konumu ve ihtiyaci karsilama 6zelligi, ticretin belirlenmesinde 6nem tagimustir.

3.3. Kamu Saghk Hizmetlerinde ve Kamu Personel Rejiminde Kéklii Degisim Yillar:
(1945-1980)

Ikinci Diinya Savasi sonrasi, sosyal refah devleti donemi etkisiyle, saglik hizmetlerinde
224 Sayilh Kanun, kamu personel rejiminde ise 657 Sayil1 Devlet Memurlar1 Kanunu etkili
olmustur. Donemin, bir dnceki dénemden ilk farkliligi, Agustos 1946°da agiklanan hiikiimet
programiyla ortaya ¢ikmaktadir. Agiklanan programla devlet ve 6zel sektor arasinda igbirligi
icinde 0zel sektor alanlarindan devletin cekilecegi ifade edilmistir. Alinan kararla devletin
0zel sektoriin basarabilecegi alanlardan c¢ekilmesi ve 6zel sektoriin gelisimi 6niindeki aykiri
diizenlemeleri giderecegi ifade edilmistir (Onder 2003).

1945 sonrasi, Tiirkiye’de ekonomideki 6zel sektor vurgusu ile siyasi ve iktisadi bakimdan
bir degisim baslamis ve ¢ok partili rejime gecilmistir. Bu gegis sonrasi, 1946 yilinda kurulan
Demokrat Parti, 1950 yilinda iktidara gelmistir (Boratav 2013). Tiirkiye ¢ok partili doneme
gecerken, diinyada da uluslararas: orgiitlerin devreye girdigi bir dénem yasanmustir (Onder
2003). Tiirkiye ekonomisi, 1946 yilinda yasanan devaliiasyonun ardindan devletci politikalar
yumusatilmis ve uluslararasi orgiitlerin etkisin altina girmistir (Kerman 2006). 1946-1950
donemi, Cumhuriyet Halk Partisi iktidar1 doneminde baslayan Uluslararasi Imar ve
Kalkinma Bankas1 (IBRD) ile yiiriitiilen planlama dénemi Demokrat Parti iktidarinda devam
etmistir (Somel 2015). Uluslararas1 orgiitler ve Marshall Yardimlari gergevesinde Max
Thornburg tarafindan hazirlanan rapor, 6zel sektdre daha fazla destek verilmesini Gnermistir
(Somel 2015).
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Tiirkiye’de, Marshall yardimi ve Tirkiye'nin 1948 yilinda OECD iiyesi olmasiyla
birlikte, yabanci sermaye konusunda liberallesmenin yasandigi bir déneme gegilmistir
(Giilalp 1993). 1958 yilina gelindiginde IMF ile yapilan bor¢ anlagsmasindaki kalici olan iki
madde Onem tasimaktadir. Bu maddelerden ilki, ithal ikameci sanayilesme politikasinin
temelini olusturan ithalat rejiminin kurulmasidir. Bu madde, yurt i¢inde iiretilen mallarin
ithalatina kotalar koyarken ara girdiler ve yatirnm mallarina serbestlik tanimistir. Bu
maddelerden ikincisi, ithal ikameci sanayilesme ¢abalar1 dogrultusunda OECD tarafindan
Onerilen bir planlama Orgiitiiniin kurulmasidir (Giilalp 1993). Bu amagla kurulan Devlet
Planlama Teskilat1 tarafindan hazirlanan Birinci Bes Yillik Kalkinma Plan1 kamu 6zel kesim
arasinda dengenin kurulmasi amaclanmus, Ikinci ve Ugiincii Bes Yillik Kalkinma Planlari ise
0zel sektor agirligi tasimstir (Kerman 2006).

Nitekim bu donem uluslararas1 kuruluglar ve DPT saglik hizmetlerine yonelik politika
onerilerinde bulunmustur. Bu dénemde, Tiirkiye’de diger sektorlerde oldugu gibi saglik
hizmetlerinde de uluslararasi oOrgiitlerin rolii artmis, uluslararasi orgiitlerle teknik ve
danigmanlik anlagsmalar1 imzalanmistir. 12/10/1950 ve 12/08/1953 tarihlerinde Tiirkiye
Hiukiimeti ile Diinya Saglik Teskilati arasinda saglik alaninda teknik ve yardim anlagmalari
imzalanmistir. Bu donem sonrasi, bu anlagmalarin yansimalar1 yogun bir sekilde kendini
gostermistir. Bu anlagmalar sonucu parasal yardimlar, 1949 yiliyla ilk olarak 48.352 dolar ile
baslamig, 1953 yilinda 150.752 dolar olmus, 1963’te ise 203.868 dolar olarak ger¢eklesmistir
(Saglik Bakanligr 1961; Saglik Bakanligi 1965).

Tiirkiye Cumhuriyeti’nin, 1948 yilinda Insan Haklar1 Evrensel Bildirisi’ni kabul etmesi
ve 1949 yilinda Diinya Saglik Orgiitiine {iye olmasi, sosyal politikalar1 uygulamasinda etkili
olmustur. Nitekim sosyal politikalar kapsaminda 1949 yilinda Emekli Sandigi Kanunu, 1961
yilinda 224 Sayili Kanun, 1964 yilinda Sosyal Sigortalar Kanunu, 1971 yilinda Bagkur
Kanunu kabul edilmistir.

Bu donem sosyal refah devleti etkisinde olsa da, 6zel sektor egilimi devam etmistir. 4
Nisan 1955 tarihinde Hastaneler Talimatnamesi, kamu hastanelerine ticretli ve ticretsiz kabul
edilecek hastalar1 tamimlamistir (Resmi Gazete 1955- Hastaneler Talimatnamesi).
Talimatnameyle, kamu hastanelerinin saglik hizmetlerini, 6deme giicii olan vatandaslara
iicret karsiliginda sunmasi amaglanmistir. Talimatname ile ayni zamanda ve uyumlu 1955
yilinda Sthhat ve I¢timai Muavenet Vekaleti Hastaneleriyle Rehabilitasyon Miiesseselerine
Verilecek Miitedavil Sermaye Hakkinda Kanun ¢ikarilmigtir (Resmi Gazete 1955- Sihhat ve
Ictimai Muavenet Vekaleti Hastaneleriyle Rehabilitasyon Miiesseselerine Verilecek
Miitedavil Sermaye Hakkinda Kanun). Kanun, personele iligkin hiikiimler tasimakla birlikte,
kamu hastaneleri iicretle hizmet sunan miiesseselere donistiriilmiis ve doner sermayeli
kuruluslar haline getirilmistir.

Saglik Bakanligi, 1965 yilinda yayimladigi calismada, Hastaneler Talimatnamesi’nin
basarisizlifina vurgu yapilarak 6zel sektoriin Oniindeki fon, vergi ve giimriikk muafiyeti
engelleri siralamis ve bu alana yonelik ¢aligmalar i¢in Oneriler sunmustur. Bu eksiklikler
sonucunda, DPT’nin belirledigi her yil 6zel sektore ait 850 yeni yatak hedefinin, 1963
yilinda ancak 33 yatak ile gergeklestigi vurgulanmistir (Saglik Bakanligi 1965).

Saglik Bakanliginin 1965 yilinda yayimladig ¢alismada dikkat ¢eken bir bagka nokta ise
1955 yilinda ¢ikan, daha sonra 209 Sayili Saglik Bakanligina Bagli Saglik Kurumlari ile
Esenlendirme Tesislerine Verilecek Doner Sermaye Hakkinda Kanun ile diizenlemeye giden
doner sermaye uygulamasina yonelik olmustur. Bu ¢alismada Odeme giicii olan
vatandaglarin, muayene ve tedavi {icretlerine katilmalari ve devlet biit¢esinden 6denen
kaynaklarin yoksul vatandaslara yonelik hizmete aktarilmasi planlanmigtir. Hilkiimetin bu
dogrultudaki adimlarinin faydasi vurgulanmistir (Saglik Bakanligi 1965).



376 Hacettepe Saghk Idaresi Dergisi, 2018; 21(2): 355-391

Hastaneler Talimatnamesi, Sihhat ve I¢timai Muavenet Vekaleti Hastaneleriyle
Rehabilitasyon Miiesseselerine Verilecek Miitedavil Sermaye Hakkinda Kanun ve Saglik
Bakanligina Bagli Saglik Kurumlar ile Esenlendirme Tesislerine Verilecek Doner Sermaye
Hakkinda Kanun, Friedman’in 1960’larda yayimlanan “Kapitalizm ve Ozgiirliik” eseri ile
ortaya koydugu “smirli devlet kurami” ile ortiigmektedir. Kuram ile yar1 kamusal mallar
sinifinda yer alan saglik hizmetlerinin 6zel sektdrce arz edilebilecegi ve yoksul kisilerin
saglik hizmetlerinin finansmaninin devlet¢e karsilanmasi gerekliligi ifade edilmistir. Kanun
sosyal refah devleti doneminde devletin saglik hizmeti iiretilmesi ve satilmasi roliinii ortaya
koymaktadir.

Boratav ve Aslan’in siniflandirmalarina ve donemin yansiyan 6zelliklerine bakildiginda,
saglik hizmetlerinde {icret ve personel rejiminin bir kaos hali gosterdigi goriilmektedir.
Barem rejiminden ¢ikis, donemsel krizlerden ¢ikis yolu olarak goriilmektedir. Bunalim
yillarimin  sonuna dogru ¢ikarilan 12/01/1961 tarih 224 Sayili Saglik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun, Devlet Memurlar1 Kanunu ve olusan askeri darbelerle
sekillenmis ve 1977 ekonomik kriziyle tamamlanamamisg, yerini neoliberal politikalar
cercevesinde ihtiyac duyulan saglik politikalarina birakmustir.

3.3.1. Kamu Saghk Hizmetlerinin Bunalim ve Yeniden insa Dénemi (1945-1965)

1945-1965 donemi, maaglarda yasanan kayiplarin giderilmeye c¢alisildigi donem
olmustur. 4988 Sayili Kanunla ayliklara yapilan zamlarin yetersizligi sonucu, 1939-1947
doneminde alman tedbirler istenilen sonucu vermemistir. Bu donem sonrasi 1950-1960
donemi, iktidar degisikligine sahne olmus ve bu donemde maas ve diger yan 6demelerde
onemli degisiklikler yaganmigtir. Bu donem, iilke yonetiminde giiglii miilki idari biirokrasi
yerini kalkinmaci biirokrasiye birakmistir. Ozellikle Devlet Su sleri ve Devlet Karayollari
gibi kalkinmaci biirokrasinin agirlik tasidigi kurumlar basta olmak {izere bu donem
Yevmiyeli Teknik Personel statiisiine gecis yasanmustir. Yevmiyeli Teknik Personel statiisii,
yiiksek iicret diizeyi ile diisiik maas diizeyinden kagis yolu olarak goriilmiistiir (Boratav
2013; Aslan 2012; Tozan, Cevan 1977; Akin 1973).

Cikarilan kanunlarla, 1926 yilinda ortaya konan liberal kamu personel rejiminde
degisiklige gidilmis ve memurun gilivence statiisii kaldirilmistir. 1949 yilinda ¢ikarilan 5439
Sayil1 Kanun, memurlarin bulundugu bakanliklarda gorevlendirmesiyle ilgili genis yetkiler
tanimustir. 1954 yilinda ¢ikarilan 6422 Sayili Kanun ile, 25 yilin1 dolduran memurlara resen
emeklilik hitkmii getirilmistir. 6435 Sayili Kanun ile, hi¢bir gerekce ve disiplin sorusturmasi
gerektirmeden memuriyetten ¢ikarilmanin - 6ni  agilmistir.  Bu uygulamalar 1961
Anayasasi’yla tersine cevrilmis ve 1960 sonrasi giigli memur giivencesi kurulmus ve
hukuksal denetim ile saglamlastirilmistir. Bu donemde ¢ikarilan Devlet Personel Sendika
Kanunu ve Devlet Memuru Kanunu, dénemin en 6énemli kanunlarindandir (Aslan 2012).

Maliye Bakanliginin 1952 yilinda hazirlamis oldugu raporda maas rejimi, ayni isi yapan
memurlarin farkli maas almalari, islerin mahiyeti itibariyle gruplandirilmamis olmasi,
kadrosuzluk nedeniyle iist dereceye terfi ettirilmeyen memurlar, ehliyeti gbéz Oniinde
bulundurmamasi, satin alma giiciinii géz ard1 etmesi, 6zel sektor ve kamu sektorii arasindaki
gelir ugurumu, kinci Diinya Savasi’nin iicretlerde actig1 kaybin giderilememesi nedeniyle
elestirilmistir (Maliye Bakanligi 1952). Hazirlanan raporda Avrupa iilkeleri ve ABD maag
sistemleri incelenmis ve “Echelle Mobile” sistemi Onerilmistir. Modelle, iicretlerin hayat
sartlar1 ve enflasyon artislarindan korunabilecegi savunulmustur. Ayni raporda, asgari azami
maag sartlariin belirlenmesi, hizmet gruplarinin belirlenmesi, 6zel sektdrle kamu sektorii
arasindaki ticret farklarmin giderilmesi, derece ve kademelerde diizenleme, bolgeler arasi
farkliliklarin maasa yansitilmasi, sosyal yardimlar, mikro ve makro gelismelere uygunluk
Onerilmistir (Maliye Bakanligi 1952). Bu rapor maas rejiminde yasanan sikintilar1 ortaya
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koymakla birlikte gerekli reform Onerilerini de ortaya koymus, ancak uygulanamamistir
(Tozan, Cevan 1977).

Maliye Bakanligi hazirladigi raporla maas rejimindeki sorun alanlarimi belirlemistir. Bu
bu kayiplarin giderilmedigi
vurgulanmistir. Tablo 9°da 1939-1951 yillar1 maas tutarlar karsilastirmasi yer almaktadir.

raporda iicretlerdeki

kayiplara vurgu yapilmis olup,

Tablo 9. 1939 ile 1951 Yillar1 Maas Tutarlan Karsilastirmasi

1951 1939 1951 % 1951 yili | 1951 yil

y}_ll_ Ayliklar: | Aylilar Ugranan itibariyle |itibariyle itibari)'/le Olmasi Kayip
Derece| Fiili K Us I alinan |ahnan ita | gereken TL

Kadro | Endeksi | Endeksi aylp | Leranan ita Evli ita

Sayisi Kayip Bekar [2Cocuklu
1 48 1235| 580.4 654.6 53.00| 758,85 779.20| 1657.87 | 878.67
2 97 1040| 510.5 529.5 50.91| 666,35 685.45] 1396.31 | 710.86
3 350 845.6| 444.4 401.2 47.44 579,1 596.70 1135.27 | 538.57
4 599 641.5| 375.5 266.0 41.46 490,3 504.20 861.29357.09
5 1298 558.0] 332.9 225.1 40.34| 433,75 446.95| 749.16)302.21
6 1771 453.5| 290.2 163.3 36.00 377,2 389.70( 608.90219.20
7 2448 369.2| 247.6 121.6 32.93| 320,65 332.45| 495.67163.22
8 3322 312.8| 219.7 93.1 29.76 | 283,65 294.95| 419.91[124.96
9 5213 269.6[ 191.0 78.6 29.15| 246,65 256.50| 362.03]105.53
10 8825 228.7] 160.1 68.6 29.99 206.,8 215.00( 307.09| 92.09
11 14960 195.9| 14538 50.1 25.57 187,8 195.75| 262.99| 67.24
12 12686 1741 130.3 43.8 25.15 167,2 175.00| 233.80( 58.80
13 28812 148.6] 1154 33.2 22.34| 147,35 155.00| 199.58| 44.58
14 10137 124.3 100 24.3 19.54| 126,75 134.25| 166.85]| 32.60
15 - 100 - - - - - -

Kaynak: Maliye Bakanlhigi 1952; Akin 1973.
Not: 1951 yili gelir vergisi sonrast doneme ait maas tutarlari

Tablo 9’da en yiiksek memurun eline net olarak 1951 yilinda 779,20 TL gecerken en
diisiik memurun eline net 134,25 TL ge¢cmekte olup, aradaki maas agiklig1 5,80°dir. Saglik
teskilatinin maas diizeyinde ise 5. derecede goérev yapan miitehassisin maasinin 446,95 TL,
14. derece hemsirenin 134,25 TL aldig1 goriilmektedir. Hekim ve hemsire unvanlar
arasindaki maas acikligi 3,33’tiir. Bu donemde uygulanan gelir vergisi uygulamasi maas
acikliginin azalmasini saglamistir.

1939 ile 1951 y1li maas diizeyi karsilastirildiginda, en yiiksek memurun kaybi % 53 iken,
en disiik memurun kaybi % 19,54’tiir. Saglik teskilatinin maas durumu tablo {izerinden
yorumlanacak olursa; 5. derecede gorev yapan miitehassisin maasinda % 40,34 (302.21 TL),
14. derece hemsirenin maasinda % 19,54 (32.60 TL) kayip oldugu goriilmektedir (Tablo 9).
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Tablo 10. 1945, 1950, 1955 ve 1960 Yillar1 Memur Maas Durumu

Dereceler 1945 1950 1955 1960
2 ¢cocuklu net 2 cocuklu net 2 cocuklu net 2 cocuklu net
1 550 651 1010 1477
2 467 581 890 1318
3 385 560 776 1149
4 298 436 657 970
5 262 389 584 865
6 218 342 511 728
7 189 294 438 654
8 164 216 389 581
9 145 228 340 507
10 131 194 288 431
11 116 177 264 395
12 106 160 238 356
13 91 143 212 318
14 80 129 186 279

Kaynak; Tozan, Cevan 1977.

Not: Ayni ve Nakdi Yardimlar ve Tkramiyeler Eklenmis

Maaglarda 1945-1960 donemi derecelere gore 3 ile 4 kat arasinda maas artig1 yasanmis,
ancak artiglar TEFE artisinin altinda kalmigtir. 1945-1960 donemi derecelere gore maas seyri
Tablo 10°da goriilmektedir. 1938 - 1961 yillar1 arasi toptan esya fiyatlar1 12 kat arttig1 halde
memur maaglari 4 kat artmis olup, en yiiksek dereceli memur ile en diisiik memur arasindaki
fark azalmis, maas yelpazesi daralmistir (Tozan, Cevan 1977).

Tablo 11. 1939 — 1977 Yillar1 Aras1 Memur Maslari

01.03.1970- | 01.03.1974- | 01.03.1975-

28.02.1973 | 28.02.1975 | 28.02.1977

1959 2 Cocuklu | 2 Cocuklu | 2 Cocuklu

(7244 1961 1962 Net Net Net

Derece | 1939 Net | Sayih Net Net (Cocuk (Cocuk (Cocuk

Kanun) Basina 10 | Basina 25 | Basina 50

TL) TL) TL)

1 Kademe | 1 Kademe | 1 Kademe
1 426 2000 | 2400 2700 3596,1 4026,15 4455,7
2 359 1750 [ 2100 [2362,5 3081,5 3466,4 3832,95
3 292 1500 | 1800 2025 2753,6 3116,35 3455,55
4 222 1250 | 1500 |[1687,5 2389,6 2739,2 3153,65
5 193 1100 | 1320 1485 2123,95 2455,1 2851,95
6 157 950 | 1140 (12825 1826,8 2162 2521,1
7 128 800 960 1080 1666,2 1967,6 2284,94
8 108 700 840 945 1464,8 1755,7 2086,3
9 93 600 720 810 1259,2 1568,9 1870,2
10 79 500 600 675 1157,65 1439,2 1752,1
11 68 450 540 607,5 1026,1 1322 1648,2
12 60 400 480 540 944,55 1197,3 1535,2
13 49 350 420 4725 853 1080,1 1422,2
14 41 300 360 405 610,85 957,9 1284,1

Kaynak: Tozan, Cevan 1977.
Not: 7244 Sayili Kanundan Ekleme Yapilmigtir
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1938 toptan esya fiyat endeksi 100 olarak kabul edildiginde, TEFE 1970°de 1.960 iken,
1976°da 5.335 olarak gerceklesmistir (Tozan, Cevan 1977). 1939°da besinci derecede gorev
yapan uzman hekim 193 TL maas alirken, 1976’da maas1 2.851 TL olmustur, fiyat artiglarina
gore ise 10.286 TL maas almas1 gerekmektedir. Altinct derecede gorev yapan uzman hekim
1939°da 157 TL maas alirken 1976’da maas1 2.521 TL olmustur, fiyat artislarina gore ise
8.375 TL maas almasi gerekmektedir. 1939°da on ikinci derecede gorev yapan hemsire 60
TL maas alirken, 1976’da maas1 1.535 TL olmustur, fiyat artislarina gore ise 3.201 TL maas
almas1 gerekmektedir. On li¢lincli derecede gorev yapan hemsire 49 TL maas alirken,
1976’da maas1 1.422 TL olmustur, fiyat artislarina gore ise 2.614 TL maas almasi
gerekmektedir (Tablo 11).

Maaglarda 1939-1944 yillarindaki diisiis, 1946-1953 yillar1 arasindaki ekonomik
biliylimeyle, reel iicretlerde artis seklinde seyretmistir. Bu donemi 1954-1961 déneminde
yaganan ekonomik durgunluk ve dalgalanmalar nedeniyle, maaslarda da en diisiik seviyenin
yasandig1 yillar izlemigtir. Fordist rejimin® temel niteligi olan igsel goreli esitlige 1945
sonrast ulasilmis olup, 1938’de 10,21 olan yelpaze agikligi 1947°de 5,28 inmis ve bu oran
1962’de 5,1 olarak gergeklesmistir (Boratav 2013; Aslan 2012). 1961-1962 yilinda 5. derece
hekim ile 12. derece hemsire arasindaki maas agiklig1 2,75, 1970-1973 yillarinda 2,24, 1974-
1975 yillarinda 2,05, 1975-1977 yillarinda 1,85 olarak gergeklesmistir (Tablo 11).

1960-1970 yillarim1 kapsayan dénemde de, memur maaslarinda ve barem rejiminde
yasanan sorunlara ¢éziim getirilememistir. 657 Sayili Devlet Memurlar1 Kanunu’nun mali
hiikiimlerinin ancak 1322 ve 1327 Sayili Kanun’la 01/12/1970 tarihinde yiirtirlige
konulmasi bu dénemde eski rejimin aksayan yonlerinin devam etmesine neden olmustur. Bu
aksakliklar aym diizeyde kalmayip cikarilan gesitli kanunlarla maas ve diger ddemeler
yoniinden yeni gedikler agmis ve sorunlara yenileri eklenmistir (Tozan, Cevan 1977).

Sosyal refah devleti donemine uygun mevzuat agisindan, 1950 sonrast saglik
hizmetlerinde 6nemli degisiklikler meydana gelmistir. Bu kanunlar, 1953 tarihli “TTB
Kanunu”, “Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanun”, 1954 tarihli “Hemsirelik Kanunu”,
1956 tarihli “Tirk Eczacilar Birligi Kanunu”dur. Hemsirelik kanunu 6nemli olup, saglik
hizmet sinifinda en alt diizeyde maas alan hemsirelerin mesleklesme ve orgiitlenmesinin
Onilinii agmistir. Sosyal Sigortalar Kurumu, 1946 yilinda kurulmus ve 1952 yilinda kendi
mensuplarina hizmet verebilmek i¢in hastaneler kurmustur. Bu 6zerk hastaneleri, KIT ve
diger Bakanliklarin kendi personeli i¢in agtiklar1 hastaneler izlemistir. 1954 yilinda ¢ikarilan
6134 Sayili Kanun ile 1l Ozel idarelerine ve Belediyelere bagli hastaneler, merkezilesme
egilimiyle Saglik Bakanligina baglanmistir. Bu donem kamu kurumlart emek giiciiniin
verimliligini artiracak saglik yatirimlar1 yapmstir.

Calismanuz kapsaminda, Sthhat ve Igtimai Muavenet Vekaleti Hastaneleriyle
Rehabilitasyon Miiesseselerine Verilecek Miitedavil Sermaye Hakkinda Kanun &nemli yer
tutmaktadir (Resmi Gazete 1955-Sthhat ve Ictimai Muavenet Vekaleti Hastaneleriyle
Rehabilitasyon Miiesseselerine Verilecek Miitedavil Sermaye Hakkinda Kanun). Kanunla
doner sermaye uygulamasi saglik teskilatina yerlesmistir. Bu kanunla, hastanelerde gorev
alacak personelin bu biitgeden istihdami ongoriilmiistiir. Kanunla, kurumlarin ticret karsilig
hizmet verilmesinin yolu ac¢ilmistir. Bu Kanun sonrasi gelismeler devam etmis ve bugiinkii
doner sermaye uygulamasinin ve performansa yonelik 6demelerin temelini de olusturan, 209
Sayili Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligina Bagli Saglik Kurumlari Ile Esenlendirme
(Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Doner Sermaye Hakkinda Kanunu’nun 6nii agilmistir

T Fordist ve Post-Fordist kamu personel rejiminin, Tiirkiye’de kamu personel rejimine yansimasi
konusu i¢in, Onur Ender Aslan’in “Devlet Personel ve Kamu Personel Rejimi” kitabindan
yararlanilmigtir.
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(Resmi Gazete 1961-Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligina Bagh Saghk Kurumlari Ile
Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Doner Sermaye Hakkinda Kanunu).
Kanun’un 5. maddesiyle kurumda ihtiya¢ halinde iicretleri doner sermayeden karsilanmak
izere personel istihdaminin 6nii agilmistir. Yine aym1 Kanun’la, personele doner sermaye
tizerinden verdigi hizmetle orantili pay verilmesi saglanmistir. Bu Kanun sonrasi, personele
verilecek doner sermayenin daha net bir sekilde ortaya konmasi 25/06/1965 tarih 641 Sayili
Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligina Bagli Saglik Kurumlariyla Esenlendirme Tesislerine
Verilecek Doner Sermaye Hakkindaki 209 Sayili Kanuna Bazi Maddeler Eklenmesine ve
Bazi Maddelerinin Degistirilmesine Dair Kanun ile saglik personeline her ay maaslariyla
birlikte tazminat verilmesi kabul edilmistir. Bu tazminattan yararlanma sarti olarak
mesleklerini serbest olarak yapma yasagi getirilmistir. Kanun’la yabanci uzman
calistirllabilecegi kabul edilmistir. Sozlesmeli olarak calistirilan personelin iicretlerinin doner
sermayeden karsilanmasi kararlastirilmigtir. Bu tazminatlarda iist sinir 2.500 TL olarak
belirlenmistir. Mesai saati disinda ¢alisan personele, doner sermayeden prim verilmesi kabul
edilmistir.

Kamuda Tablo 10 ve 11°de de goriilen ayliklarda yasanan kayiplar nedeniyle, diger kamu
kurumlarinda goriilen yevmiyeli teknik personel statiisiine gecis egilimi, Saglik Bakanliginda
da yasanmistir. Yevmiyeli teknik personele iliskin ilk diizenleme, 30/04/1958 tarihinde
uygulamaya konulan Muayyen ve Muvakkat Miiddetli Hizmetlerde Calistirilacak Yevmiyeli
Personel Talimatnamesi’dir (Resmi Gazete 1958-Muayyen ve Muvakkat Miiddetli
Hizmetlerde Calistirilacak Yevmiyeli Personel Talimatnamesi). Her ne kadar yonetmeligin
basliginda “belirli” ve “gegici” ibaresi kullanilsa da 04/04/1968 tarihinde yayimlanan 6/9789
Sayili Kararnameyle siirekli gorevlerde de yevmiyeli personel galistirilabilecegine dair
hiikiim getirilmistir (Tozan, Cevan 1977).

Saglik Bakanlig1 da 224 Sayili Kanun’la yevmiyeli teknik personele iligkin ayricaliklart
kendi personeline tanimistir. 05/01/1961 tarih 224 Sayili Saglik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun; Saglik Bakanlig1 teskilat yapisi, personel yapisit ve mali
yapisi ile ilgili hiikiimler tagimaktadir. Bu kanun, hem teskilat hem de personel kanunu
ozelligi tasimaktadir. Kanun’da saglik personeli, “Saglik hizmetlerinde maas, iicret, yevmiye
ve mukavele ile istihdam edilen ve bu sahada mesleki egitim gérerek yetismis olanlardir”
seklinde tanimlanmistir. Kanun’la yapilan islerden katki payi alinabilecegi, teskilata bagh
saglik personelinin tam giin olarak da bilinen 6zel sektorde ¢alisgamayacagi diizenlenmistir.
Ayni zamanda 6zel sektor personel yapisiyla ilgili de, belirleyici diizenlemeler getirilmistir.
Kanunla diger kuruluslardaki saglik teskilatinin, Saglik Bakanligi’na devri dngoriilmiistiir.
Personele 3 yil mecburi hizmet getirilmis, istifa eden personelin bir yil siiresince kuruma
donemeyecegi bir yil siiresince bulundugu ilde, vazifesini yerine getiremeyecegi
diizenlemesi yapilmistir. Kanunla, Saglik Bakanligi’nin sosyallestirme bolgesinde mukavele
(s6zlesme) ile personel calistirabilecegi diizenlenmistir. S6zlesmeli personele verilecek iicret
ile ilgili, “Mukavele ile verilecek iicret miktarlart bu meslek mensuplarinin umumi serbest
kazang seviyeleri, hizmet siireleri, ihtisaslari, isgal ettigi mevkinin onemi, yaptiklar:
vazifenin agirligi ve ¢alistiklart bolgelerde maruz kaldiklart mahrumiyet sartlar: goz ontine
alimarak Saghk ve Sosyal Yardim Bakanhginin Teklifi ve Deviet Personel Dairesi’nin tespit
ettigi esaslara gore Bakanlar Kurulunca verilir” denilmektedir. Ucret belirlenmesinde
degisik parametreler almmis olup, 6zel sektorde kazanilan iicretin de belirleyiciligi ortaya
konmustur. Kanunla yevmiyeli teknik personele taninan haklar, Saglik Bakanligina
taginmustir. Hizmet karsiligi saglik personeli tarafindan katki payi alinmasi ongoriilmiistiir.
Hekimlerin istihdam ve tayini Bakanliga baglanirken, diger personelin istihdam ve
tayinlerinde Il Saglik Miidiirliikleri yetkili kilnmugtir.

Bu Kanuna bagli olarak, 17/09/1963 tarihinde Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmis
Oldugu Bélgelerde Sozlesme Ile Calistirilacak Saglik Personeline Verilecek Ucret ve
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Tazminat Ile Bu Personelin Calisma Seklini Gosterir Yonetmelik ¢ikarilmistir (Resmi
Gazete 1963-Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmis Oldugu Bolgelerde Sozlesme Ile
Calistirilacak Saglik Personeline Verilecek Ucret ve Tazminat ile Bu Personelin Calisma
Seklini Gosterir Yonetmelik). Yonetmelikle, sosyallestirme planlamalar1 sonrasi saglik
personeline sozlesme ile verilecek ticretlerin gergevesi olusturulmustur. Yonetmelik, bu
tarine kadar kamuda calismayan personeli de kamu ¢atisi altina ¢ekmeyi amaglamis ve
bununla ilgili intibak diizenlemesine yer verilmistir. YoOnetmelik, bugiin uygulanan
sozlesmeli personel diizenlemesiyle benzerlik gostermekte olup, calisma sartlarina da
deginmektedir. Yonetmelik, kanunda oldugu gibi personelin serbest ¢alismasina yasak
getirmis olup, personele genel serbest kazang seviyeleri tazminati 6demesini diizenlemistir.
Saglik hizmetlerinin sosyallestirilmesi i¢in, personele ¢alistiklar1 bolgelere gore mahrumiyet
sartlar1 tazminat1 diizenlemis ayrica seyyar hizmet tazminati 6demesi diizenlenmistir. Tablo
12 ve 13’te bir numarali cetvelde, hekimlere uygulanacak tazminatlar gosterilmis olup, iki
numarali cetvelde diger saglik personeline uygulanacak tazminatlar gosterilmistir. Kideme
gore aylik tutar1 siitunundaki rakamlar, 7244 Sayili Kanunda gosterilen miktara %35
ilavesiyle bulunan rakamlardir. Tazminat tutarlar1 derece ve kideme gore degismemekle
birlikte, seyyar tazminat tutar1 digindaki tazminatlar meslek gruplarima gore
degismemektedir. Hekimlerin yararlandiklar ihtisas tazminati ve isgal ettikleri mevkinin
Oonemi tazminati, diger meslek gruplari igin gegerli olmamaktadir. Yonetmelikle, resmi tatil
giinleri haricinde giinliilk mesai, 8 saat olarak, cumartesi giinleri i¢in ise 4 saat mesai
belirlenmistir. Kanunla, sézlesmeden once kamu kurumlarinda calistirilan personelin
sOzlesme imzalasa da emekli sandigmma tabi olmaya devam etmesi saglanmistir. Bu
diizenleme, bugiinkii kadro karsiligi sozlesmeli personelle benzerlik gostermektedir.
Yonetmelik mesleki diizenlemeler de getirmistir. Yonetmelikle, hemsire ve ebeler
yiiksekokul mezunu hemsire ve ebe, kolej mezunu hemsire ve ebe, hemsire ve ebe
yardimcisi olmak {izere iice ayrimustir. Yonetmelikte 09/12/1970 yilinda diizenlemeye
gidilmis olup, hekimlerde g¢aligtiklar1 bolgelerde maruz kaldiklari mahrumiyet sartlari ve
yaptiklar1 vazifenin agirhigl tazminatinda degisiklige gidilmis, diger personelden
farklilasmustir. Yine 20/05/1969 tarihinde intibaki diizenlenen sitma ve trahom savas
memurlari, 26/07/1970 tarihinde bu yonetmelik kapsamina alinmustir.

Tablo 12. Sosyallestirilmis Bolgelerde Hekimlere Uygulanan Tazminat Tutarlarn

Genel Yaptiklar1 Vazifenin
Kideme | Serbest | . isgal | Afrhive Cabstiklan |
Gore Kazang Tazmsilizn o Ettikleri Bolgelerde Maruz Hi;,r);et
Ayhk Seviyeleri Briit Mevkiin | Kaldiklar1 Mahrumuyet Tarminat
Tutarlar1 | Tazminati ra Onemini Sartlar1 Tazminati azmimat

Briit B C D
2700 800 700 500 200 400 600 -
2362,50 800 700 500 200 400 600 -
2025 800 700 500 200 400 600 600
1687.,50 800 700 500 200 400 600 600
1485 800 700 500 200 400 600 600
1282,50 800 700 500 200 400 600 600
1080 800 700 500 200 400 600 600
945 800 700 500 200 400 600 600
810 800 700 500 200 400 600 600
675 800 700 500 200 400 600 600

Kaynak: Tozan, Cevan 1977.
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Tablo 13. Sosyallestirilmis Bolgelerde Hemsire, Ebe ve Saghk Memurlarina Uygulanan

Tazminat Tutarlar

Yaptiklar Isin
éaglllrill%(ll::l Seyyar Hizmet Seyyar Hizmet
Kideme Gore Bl e(;e Mar Tazminati Tazminati

Ayhk Tutarlar g uz Yiiksek ihtisas Yiiksek ihtisas
Kaldiklar1 Yapanlar Yapmayanlar

Mahrumiyet P pmay

Sartlar1 Tazminati

1500 200-600 600 300

1250 200-600 600 300

1100 200-600 600 300

950 200-600 600 300

800 200-600 600 300

700 200-600 600 300

600 200-600 600 300

500 200-600 600 300

450 200-600 600 300

400 200-600 600 200

350 200-600 200

300 200-600 200

Kaynak: Tozan, Cevan 1977.

Tablo 12 ve 13’te sunulan sosyallestirme tazminatlariyla ilgili veriler incelendiginde, en
yiiksek maas diizeyinde sézlesme imzalayan hekim ile en yiiksek maas diizeyinde s6zlesme
imzalayan hemsireler arasindaki gelir karsilastirilmasi su sekildedir; 2.700 TL maas alan
hekimin 2.600 TL tazminat alabilecegi, 1.500 TL maas alan hemsirenin 1.500 TL tazminat
alabilecegi goriilmektedir. Her iki meslek grubunda, ek alinan tazminatlarin maaslari ile ayni
diizeydedir. Her iki meslek grubunun maas ac¢ikligr 1,8 iken, ek tazminatlardaki agiklik 1,73
toplamda ise agiklik 1,76 olarak gerceklesmistir. Bu donem sosyal refah devleti donemin
ruhuna uygun maas acikligi azalirken sosyallestirme tazminati olarak verilen iicrette de maas
acikligina uyulmustur.

Bu doénem, her iki meslek grubuna kirsal bolgelerde calismayi tesvik etme anlaminda
bolgenin 6zelliklerine gore 200 ile 600 TL arasinda mahrumiyet sartlari tazminati verilmistir.
Yine 224 Sayili Kanun kapsaminda, 6nemi artan koruyucu saglik hizmetlerinin etkinligini
artirmak anlaminda hekimlere 600 TL, hemsirelere maas tutarlarina goére 200 ile 300 TL
seyyar hizmet tazminati verilmistir. Hekimlere ayrica ihtisas yapanlara 700 TL ihtisas
tazminati, ayrica ikinci bir gorevle idari gdrev yerine getirenlere 500 TL isgal ettikleri
mevkinin onemi tazminati verilmistir. Yine sosyallestirme ig¢in Onem tagiyan tam giin
uygulamasini desteklemek anlaminda, 800 TL serbest kazang seviyeleri tazminat1 verilmistir.
Gorildugii gibi, verilen tazminat tutarlar1 donemin uygulanmak istenen saglik politikalarinin
iglerlik kazanmasina yonelik olmustur.

Bu dénem Devlet Memurlari Kanunu’nun hemen 6ncesi 209 Sayili Kanuna dayanilarak
cikarilan 06/07/1965 tarih 641 Sayili Kanunun birinci maddesine gore, Bakanliga bagh
doner sermayeli kurum ve hastanelerde gorev yapan saglik personeline 2.500 TL’ye kadar
doner sermayeden tazminat ddenebilecegi ve 6zel sektdrde galisamayacagi ve ikinci gorev
verilemeyecegi kararlagtirllmistir. Bu donemde, hekimleri tam giline gegis icin tesvik edici
unsur olarak kullanilan serbest kazang tazminati sorunlar ¢oziilememistir.

Kanun ftcret rejimiyle ilgili énemli hiikiimler tasimakla birlikte, istihdam temelinde
onemli hiikiimler barmdirmaktadir. Saglik hizmetlerinin bu donem Oncesi pargalanmis
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orgiitlenme yapisinin merkezilesmesi ile uygulanan farkli istthdam ve {icret rejimleri bu yap1
ile tek bir kanunda pargali 6zelligini siirdirmeye devam etmistir. Kanunla performansa gore
O0deme, mesai dis1 calisma ve mesai dist calismaya prim 6demesi yevmiye iizerinden
iicretlendirme, doner sermayeden pay alinmasi gibi hiikiimler tasimakla birlikte hem genel
biitceden hem doner sermaye biitcesinden maag ve iicret alan personel istihdami s6z konusu
olmustur. Bugiin uygulanan doner sermayeden maas alan kadrolu, sdzlesmeli ve kadro
karsiligi sozlesmeli personel uygulamasi gibi personel ve {licret rejimi politikalar ile
benzerlikler tasimaktadir.

3.3.2. Kamu Saghk Hizmetlerinde, 657 DMK ve 224 Sayih Kanun’un Etkili Oldugu
Yillar (1965-1980)

Bu donem, kamu personel rejiminde ve maas rejiminde yasanan kaos durumundan
cikilarak, Devlet Memurlart Kanunu’nun uygulandigi dénem olmustur. Saglik hizmetlerinde
ise, sosyal refah devleti donemine uygun 224 Sayili Kanun’un uygulandigi yillar
yasanmigtir.

Donemin, iktisat politikalarinin temelini olusturan ithal ikameci sanayilesme geregi licret,
bir maliyet unsuru olmakla birlikte, yeniden iiretimi saglayan bir talep unsuru ozelligi de
tasimaktadir. Bu nedenle, iicretleri ve sendikal hakki baski altinda tutmanin da anlami
ortadan kalkmigtir (Boratav 2013). Bu dogrultuda ¢ikarilan, 624 Sayili Devlet Personeli
Sendika Kanunu ve 657 Sayili Devlet Memurlari Kanunu, Fordist 6zellik tagimistir. Bu
kanunlarla birlikte liberal kamu personel rejiminden kopus yasanmis, kamu personel
rejiminde Fordist diizenlemelerin etkisi goriilmiistiir (Aslan 2012).

Fordist kamu personel rejiminde, memurluk statiistiniin siniflandirma, liyakat ve kariyer
ilkelerini temel aldigi goriilmekte olup bu ilkelerin kanunlarla gilivence altina alindigi
goriilmektedir. Fordist kamu personel rejiminin énemli 6zelligi, memurun verimliligi ile is
akdinin sonlandirilmasin arasinda bag olmamasidir. Bu durum, 657 Sayili Devlet Memurlar1
Kanunu’nda belirgin bir sekilde kendini gostermektedir. Devlet Memurlar1 Kanunu’nda
belirgin olarak goriilen bir baska ilke ise, memurun kadrosunun kaldirilmasi durumunda
isine son verme durumun ortadan kaldirilmasi olmustur. 1950’lerde sik¢a yasanan igse son
verilme gerekgesi, boylece ortadan kaldirilmigtir. Ayrica bir bagska kazanim, memura sabit
maas giivencesi getirilmesidir (Aslan 2012).

Donemin en Onemli personel kanunu olan Devlet Memuru Kanunu, ilk ¢ikis tarihi
itibariyle uygulanamamis ve Kanun 1970 ile 1975 yillar1 arasinda yogun degisime
ugramistir. Kanunun mali hiikiimleri, 1966 yili Genel Biitge Kanununun 32. maddesiyle
ertelenmistir. Bu erteleme yolu 1967 ve 1968 biit¢eleriyle devam etmistir. Bu ertelemeyi
Anayasa Mahkemesi “Biitce Kanununa” biitge dist bir diizenleme konulamaz gerekcesiyle
iptal etmis, iptal kararinin 28/02/1969 tarihinde yiiriirliige konulmasia karar verilmistir.
Iptal gerekgesiyle 26/02/1969 Tarih 13127 Sayili miikerrer Resmi Gazete’de yayinlanan
1127 Sayili Kanun yiiriirliige konulmustur. Kanunla Devlet Memurlar1 Kanunu’na iliskin
diizenlemenin en ge¢ 1971 yilina kadar tamamlanmasina karar verilmistir. Bu diizenleme
sonras1 31/07/1970 tarihli 1322 Sayili Genel Kadro Kanunu ve sonrast 31/07/1970 Tarihli
1327 Sayili Kanun ¢ikarilmistir (Akin 1973).

TBMM, 23/05/1972 tarihinde Devlet Memurlar1 Kanunu ile ilgili 2 yillik yetki kanunu
cikarmistir. Yetki kanununda istihdamdan, sosyal haklar, disiplin, intibak, esit ise esit licret,
eski ve yeni rejim arasindaki uyusmazliklarin giderilmesi ve iicret diizenlemesine kadar
genis bir alan ¢izilmistir. Bu yetki kanununa istinaden, on bir kanun hiikkmiinde kararname
¢ikarilmustir.  Kanun, ilk halinde kapsam olarak “Deviet Memuru kamu hizmetlerinin
gerektigi asli ve siirekli gorevierde ¢alisan, genel veya katma biitcelerden veya bunlara bagl
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doner sermaye kuruluglardan ve yahut kefalet sandiklarindan aylik alanlara wygulanir”
ifadesi varken, 1975 tarihli degisiklikle memurlara uygulamir sekilde degistirilmistir. Ilk
halinde, devlet memuru taniminda kurulus biitge tipi ayrimina giderek asli ve stirekli
gorevlerde gorev yapan aylik alan kisiler memur olarak sayilirken, 1974 tarihli degisiklikle,
kurulus tipi ayrimma gidilmeden tiim kurumlar kapsama alinnmstir. Ik halinde devlet
memuru, sOzlesmeli personel ve yevmiyeli personel seklinde iic istihdam sekli
tanmimlanmigken; degisiklikle memur, sézlesmeli personel, gegici personel, is¢iler seklinde
dort istihdam sekli olugsmustur. Kanunun ilk halinde s6zlesmeli personel tanimi bugiin
kullanilan yapidan ¢ok farkli taninmis olup Kanunda sézlesmeli personel tanimi soyle
yapilmistir:  Sozlesmeli personel “Yurda yapilamayan ozel ihtisas ogrenimine ihtiyag
gosteren belirli istisnai gorevlerde kurumlarin bu kanundaki esaslara uygun olarak gérev
kanunlari ile alacaklar: yetkiye dayanarak gegici siireli sézlesme ile ¢alistirilan kisiler”
olarak tanimlanmistir. Kanunun ilk halinde devlet memuru ise “Devlet kamu hizmetlerinin
gerektirdigi asli ve siirekli goreviere devamli vazife gérmek tizere atanan genel veya katma
biitcelerden veya bunlara bagh doner sermayeli kuruluglardan veyahut kefalet
sandiklarindan aylik alan kisiler” olarak tanmimlanmistir. Sozlesmeli personel, kanunda
devlet memuru tanimi igine alinmamis olup, ayri bir statii olarak tanimlanmistir. Kanunun bu
noktasinda bugiine kadar isleyisini biraz da sézlesmeli personelin iizerinden yiiriiten Saglik
ve Sosyal Yardim Bakanligi’nin itirazina neden olmustur. Kanunla ilgili donemin Saglik ve
Sosyal Yardim Bakanlhigmin goriisleri incelendiginde Bakanligin 224 Sayili Kanun’la
Bakanliga sozlesme ile galisan personelin 657 Devlet Memurlart Kanunu kapsamina
sozlesmeli olarak istihdam edilmesini talep etmistir. Memurlarin yurti¢i ve yurtdisi serbest
meslek icra yetkisi verilmemesiyle ilgili personelinin muaf tutulmas: istenmektedir.
Hekimlere derece anlaminda diizenleme yapilmasi, iicretlendirmenin diizenlenmesini,
mahalli idarelerde gorev yapan saglik personelinin tayin yetkisinin Bakanlikta olmasi
nedeniyle kanuna konulmasini, emeklilerin yeniden ise alinmasi, istifa durumunda meslegini
icra edememesi durumlar1 konusunda saglik hizmetlerinin 6zelligi nedeniyle itiraz edilmistir
(Devlet Personel Dairesi, 1963). Bu itirazlar daha sonra kendini 1327 ve 1897 Sayili
Kanunlar ve 23/12/1972 Tarih 2 Sayili Kanun Hiikmiinde Kararname ile gostermistir. Bu
talepler dogrultusunda “05/01/1961 Tarihli ve 224 Sayili Saghik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Hakkindaki Kanun hiikiimlerine gore “Sozlesme ile calismakta olan sagiik
personeli ayni gorevde kaldiklar siirece, bu kanunda belirtilen nitelik veya diger sartlara
gore derece ve kademelerinden alacaklary ayliklar ile 1327 Sayili Kanunun 71. maddeleriyle
getirilen ek madde geregince yapilan ddemelerin toplami; eski kadrolarindan fiilen almakta
olduklart bu édemeler yerine gegecek yeni odemeler tespit oluncaya kadar mahrumiyet
sartlart ve seyyar hizmet tazminati disinda kalan sézlegsme iicretleri toplamindan asagu ise,
aradaki fark kademe ilerlemesi ve derece yiikselmesi suretiyle giderilinceye kadar
kendilerine 6denmekte devam edilir” diizenlemeleri yer almistir. Yine is glicliigi, is riski ve
temininde giliclik zammi o6denmesi karar1 verilmistir. Kanunla, 6zel sektorden kamu
sektoriine saglik ve teknik personel hareketi saglanmasi i¢in diizenlemeler yapilmis olup bu
siniflardaki kigilerin 6zel sektdrde calistigt donemler, kamu sektoriinde c¢alismig gibi
degerlendirilmistir (Kantarcioglu 1977).

1327 Sayili Kanun ve 4/10195 Sayili Kanun Hiikmiinde Kararname uyarinca ortaya
konan yevmiyeli teknik personel statiisiine son verilmis, buna karsilik sdzlesmeli personel
isttihdamini getirmistir (Resmi Gazete 1958-Muayyen ve Muvakkat Miiddetli Hizmetlerde
Calistirllacak Yevmiyeli Personel Talimatnamesi, Resmi Gazete 1970-657 Sayili Devlet
Memurlar1 Kanunun Bazi Maddelerinin Degistirilmesi ve Bu Kanuna Bazi Maddeler
Eklenmesine ve Bu Kanunun Kapsami Disinda Kalan Kamu Personelinin Aylik ve
Ucretlerine Dair Kanun) . 1960’larda kalkinmaci biirokrasi tarafindan ayricalikli statii olarak
olusturulan yevmiyeli personel statiisiiniin kaldirilmasinin  6niinde, &nemli direng
olusturulmustur (Aslan 2012). Daha sonra ortaya ¢ikan kanun hiikkmiinde kararnamelerle, sik
sik degistirilmistir. Kanunun 4. maddesinin “B” bendi “Sézlesmeli personel deyimi, ézel bir
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meslek bilgisine ve ihtisasina ihtiyag gésteren gecici islerde ve zaruri hallere miinhaswr
olmak iizere, kanunla verilen yetkiye ve Maliye Bakanligi ve Devlet Personel Dairesinin
goriislerine dayanilarak Bakanlar Kurulunca sozlesmeli olarak calistirilmasina karar
verilen kimseleri ifade eder” seklindedir. 1327 Sayili Kanun bir kimsenin sézlesmeli olarak
calistirtlmasint belirli kosullara baglamistir. Gorevin gegici nitelikte olmasi, zaruri bir halin
bulunmasi, sézlesme ile ¢alistirilacak personelin 6zel bir meslek bilgisine ve ihtisasina sahip
olmasi ve biitlin bunlarin yani1 sira kurumlarin kurulus kanunlarinda yer almasi sart1 getirmis,
1970 ve 1972 willar1 arasinda 1327 Sayili Kanun’un gegerli oldugu donemde kamu
kurumlarindaki sozlesmeli personel calistirma egilimi azalmistir. Sozlesmeli personele
O0denen yiiksek iicret nedeniyle 30.05.1974 tarihinde c¢ikarilan 12 Sayili KHK ile 4/B
maddesi genigletilmigtir. Yeni hilkkme gore “Kalkinma plami, yillik program ve i
programlarinda yer alan onemli projelerin hazirlanmasi, gerceklestirilmesi, isletilmesi ve
islerligi icin zorunlu olan gorevlerde ¢alisanlar ile dava adedinin azligi nedeniyle kadrolu
avukat istihdanmimin gerekli olmadigi yerlerde avukatlarin, Deviet konservatuarindaki
ogretim gorevlilerinin, Milli Savunma Bakanligi ile Jandarma Genel Komutanligi ve dis
kuruluglarda bazi hizmetlerde ¢alistirilacak personelin de sozlesmeyle ¢alistirilabilecekleri
kabul edilmistir”’. Ayn1 madde ile, sozlesmeli personele ddenecek iicretlerin {ist sinirini
belirleme yetkisi Bakanlar Kuruluna birakilmistir (Tozan, Cevan 1977). Bir baska 6nemli
nokta ise, Kanun’la yevmiyeli teknik personelin 224 Sayili Kanun kapsaminda saglik
hizmetlerinin sosyallesmesinde calisan personelin intibakiyla ilgilidir. Ilgili gegici
maddelerle, bu personelin alacaklari ticretlerin, sozlesme karsihigi aldiklari s6zlesme
iicretlerinden asag1 olmasi durumunda, aradaki farkin derece ylikselmesi ve kademe
ilerlemesi suretiyle giderilinceye kadar 6denmeye devam edilir denmektedir. Yevmiyeli
teknik personel ve sosyallestirme kapsamindaki sdzlesmeli personelin iicret ayricaliklari
sabit kalmakla birlikte devam etmistir.

Fordist birikim rejimi donemi memur maaslari incelendiginde, 1938-1961 yillarinda reel
maaglarda %56 diisiis olurken, 1963-1980 yillar1 aras1 diisiis %51 olarak gerceklesmis, 1938-
1980 yillart aras1 42 yillik donemde ise reel maaglarda %53’ lik diisiis yasanmistir. 1970’te
1327 Sayili Kanun ile yapilan intibakla bir artma yasanmis, 1975 ile maaglarda geriye
dontisle, 1969 diizeyine inmistir. 1963—1980 arasindaki kayip birinci derecenin ikinci
kademesinde %77, besinci derecenin ikinci kademesinde %44, on dordiincii derecenin ikinci
kademesinde %20’dir (Aslan 2012). Bu donem saglik hizmetlerinde 224 Sayili Kanun’dan
kaynakl1 iicretlerin 657 Sayili Devlet Memurlar1 Kanununa uyumu dogrultusunda yapilan
intibak nedeniyle farkliliklar olugmakta birlikte, egilim kamu personeliyle ayni dogrultuda
gerceklesmistir. Bu donemde isgiicii zammu ve tam giin diizenlemesiyle 1978 yilinda yapilan
zamlar saglik hizmetlerindeki personelin maag durumlarini degistirmistir. 1960-1970 dénemi
224 Sayili Kanun ve yevmiyeli teknik personel iicret ayricaliklar kendini korumus ve maas
acikligr ayni diizeyde devam etmistir. 1970 sonras1 intibak diizenlemesiyle maaslarda daha
onceden 224 Sayili Kanun kapsaminda sozlesmeli personelle diger personeller arasinda
farkliliklar olusmus ve bu durum 1970 doneminin sonunda ger¢eklesen tam giin zammu
olarak bilinen zamlara kadar devam etmistir. Bu zamlar sonrasi 1970 doneminin ikinci
diliminin maas karsilastirmasi ve agikligina bakmak daha dogru olacaktir. 1979 déneminde
Ankara ili i¢in 1/4 uzman hekim 23.375 TL, 12/3 hemsire 9.498 TL almakta olup aradaki
maas agikligi 2,46°dir (Tablo 14).
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Tablo 14. Yillara Gore Saghk Personelinin Net Maaslari
Uzman Hekim Pratisyen .
4/1 Hekim 8/3 Hemsire 12/3 Uzm_an Asgari
Yl Asgari Asgari Asgari Hek'f“ Ucret
Net .. Net .. Net .. Hemsire
Maas Ucret Maas Ucret Maas Ucret Maas1 Oram Net
Kati Kati Kati
1979 | 23375 7,2 12077 3,7 9498 2,9 2,46 3.259
1980 | 38075 52 18514 2,5 10523 14 3,62 7.378
1981 | 46193 6,3 25837 3,5 13423 18 3,44 7.378

Kaynak: Saglik Bakanlig1 1989.
Not: Karsilastirmalar aragtirmaci tarafindan yapilmistir.

Sosyal refah devleti doneminde, saglik hizmetlerinin tiim yurda yayilmasi i¢in
calisgilmistir. Bu donem ithal ikameci sanayilesmeyle birlikte sanayi sektorii i¢in gerekli
saglikli niifusun olugmast ve saglikli isgiiciiniin devamliligit anlaminda da saglik
hizmetlerinin sunumu belirleyici olmustur.

224 Sayili Kanun dogrultusunda yayginlastirilan saglik hizmetleri ve Sosyal Sigortalar
Kurumu’na bagl hastanelerin agilmasi, sosyal refah devletinin siirdiiriilebilirligi ve {iretimin
artirilmasi i¢in gerekli devlet yatirimlari olarak ortaya ¢ikmustir.

Bu dénemde, devlet yatirimlarinin Keynesyen iktisat icin 6nemli yer tutmasi ve {icretlerin
iiretimin arzi iizerindeki artirict etkisi kamu hizmetlerindeki maas diizeyinde etkili olmustur.
Saglik hizmetlerinin yayginlastirilmasi anlaminda uygulamaya konulan 224 Sayili Kanun,
maaslarda yevmiyeli personele saglanan ayricaligin kamu saglik hizmetlerine tasinmasinda
etkili olmustur.

1945-1960 doneminde maas rejiminde yasanan krizlere ¢oziim yolu olarak goriilen
yevmiyeli teknik personel statiisti yerini 657 Sayili Devlet Memurlar1 Kanunu’na birakmustir.
Devlet Memurlari Kanunu’nun kamu personeli maasinda yasanilan krizleri ¢6zecegi
diistiniilmiis ancak Kanun’un mali hiikiimleri 1970 sonrasi uygulanabilmistir. Kamu saglik
personelinin 657 Sayili Devlet Memurlar1 Kanunu’nun kapsamina alinmasi saghk
hizmetlerinin yayginlastirilmasinda etkili olacagi diisiiniilen sosyallestirilmis bdlgelerde
sozlesme ile galistirilacak personelin mali haklarini kisitlamis ve 224 Sayili Kanun’un saglik
hizmetlerini yaygimlastirma amacina zarar vermistir®,

1V. SONUC

Klasik liberalizm déneminde, devletin saglik hizmetlerinin sunulmasi alaninda olmamasi
gerekliligi  goriisii  hakimken; neo-klasik iktisat¢ilar, “piyasa basarisizligl teorisi”
dogrultusunda, dissalliklar nedeniyle bazi saglik hizmetlerinin devlet tarafindan
tiretilebilecegini vurgulamistir. Saglik hizmetlerinin sunulmasi, Tiirkiye Cumhuriyeti ulus
insast doneminde klasik ve neo-klasik iktisat¢ilarin ortaya koydugu fikirlerden etkilenmistir.

Cumhuriyet’in ilk yillari, yogun teskilat ve mesleki kanunlarin ¢ikarildigr yillar olmustur.
Cikarilan mevzuatla, saglik hizmetlerinde bir otorite olusturulmaya galigilmig olup, saglik
hizmetlerinin diizensizligi agilmaya ¢alisilmstir.

t 224 Sayili Kanun ile saglik hizmetlerinin yayginlastirilmasi amaglanmigtir. Bu amagla saglik
personeli acig1 dogrultusunda diger saglik kurumlarindan saglik personelini sosyallestirilmis
bolgelerde calistirmak igin ayricalikli iicret politikast dogrultusunda ¢ikarilan diizenlemeleri 657
DMK kadiik (degerini yitirmis) duruma sokmustur.
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Bu donemde saglik hizmetleri istihdam rejimi, ilk olarak Memurin Kanunu ile genel
personel rejimi ile diizenlenmek istenmistir. Ancak “863 Sayili Tababet ve Suabati
Sanatlarmin Tarzi Icrasina Dair Kanun” ve “3017 Sayili Sthhat ve Ictimai Muavenet
Vekaleti Teskilat ve Memurin Kanunu” ile Memurin Kanunu’nun kamu saglik hizmetleri
personel rejimi lizerindeki etkisi zayiflamis ve saglik hizmetleri personel rejimi anlaminda
genel personel rejiminden farklilagmistir.

1920-1929 yillar1 kamuda g¢alisan personel sayisini arttirma anlaminda iicret, 6zendirici
0ge olarak kullanilmistir. Merkezi teskilatta hekimler ile hemsireler arasinda maas acikligi
bu donemde 4,28 olarak gerceklesmis iken tasra hastanelerinde maas agikligr 3,67 dir. Bu
donem kamu saglik hizmetlerinde maas agikliklari, liberal kamu personel rejimi donemi
maas acikliklari ile ortiismektedir.

Ulke genelinde merkez ve il teskilat1 diizeyinde maas diizeyleri degisse de, merkezi ve il
diizeyinde maaslar kendi i¢inde uyumluluk gdstermektedir. Hekimler, maas skalasinda en
yiiksek biirokratlardan sonra gelirken, hemsirelerin maas diizeyleri skalanin en altindadir.
Ebe maaglarinin hemsire {cretlerinden daha yiiksek olmasi, koruyucu hizmetlerin
yayginlagtirilmasindan ve niifusun arttirilmasi amacindan kaynaklanmaktadir.

1930-1945 donemi hekim ile hemsireler arasinda maas agiklig1 3,85’e diismiistiir. 1939
yilinda hekim maaglarinda 1929 yilina gore %26,12 erime gergeklesirken hemsirelerin
maasinda %18,08 erime gergeklesmis ve maas acikligr 4,17 olarak gerceklesmistir. 1942
yilinda maas aciklig1 4,87 olurken, Ikinci Diinya Savasi sonras1 3,50 olarak gergeklesmistir.
Bu gostergeler Aslan’in Liberal kamu personel rejiminin sonuna dogru maaslarin kendi
icindeki farkinin gittikge kapattigi savinin, saglik hizmetlerinde kendini gdsterdigini ortaya
koymaktadir.

Sosyal refah devleti doneminde, saglik hizmetlerinin orgiitlenmesinde “genel teori” ve
“ulusal saglik merkezi” yaklasimi etkili olmustur. Devlet orgiitleri bu dénemde “saglik
hizmetlerinin iiretilmesi ve satilmasi” roliinii {istlenmistir. Sosyal refah devleti doneminde
saglik hizmetlerinin hem sosyal yatirim alani olmasi hem de iicretin talep unsuru haline
gelmesi nedeniyle saglik emek giicli personel rejimi ve {icret rejiminde yevmiyeli teknik
personel statiisii benzeri ayricalikli konum elde etmistir.

Sosyal refah devletinin etkisiyle merkezilesmenin yasandigi ve sosyal devlet
politikalarinin etkisiyle saglik hizmetlerinde 224 Sayili Kanun’un saglik hizmetlerini
sekillendirdigi yillar olmustur. Bu donemde Tirkiye’de, diger sektorlerde oldugu gibi
uluslararasi orgiitlerin rolii artmis ve saglik hizmetlerinde teknik ve danigmanlik anlagsmalari
imzalanmustir.

1945-1960 donemi, memur statii ve haklart i¢in kaos ortami yaratmistir. Bu donem
kamunun saglik hizmetlerindeki rolii farklilasmis ve “saglik hizmetlerinin iiretilmesi ve
satilmas1” rolii dogrultusunda doner sermaye agirlikli mevzuatlar ¢ikarilmistir. Bu
mevzuatlar cercevesinde istihdam ve maas rejimi dzerk bir hal almistir. Istihdam rejiminde
sozlesmeler, maas rejiminde ise sozlesme Ucretleri etkili olmustur. 1960 sonrasi ¢ikarilan
224 Sayili Kanun ve 1960’11 yillarin sonlarina dogru uygulama alan1 bulan 657 Sayili DMK
istihdam ve ticret rejimine yon vermistir. 657 Sayili DMK bundan &nce saglik personelinin
genel memurluk kanunu altina alma egilimini saglamis ve 2000’li yillara kadar saglik
hizmetlerinde istihdam ve maas rejimi 657 Sayili DMK ile sekillenmistir.

1945-1960 donemi saglik hizmetleri maas agikligina goz atildiginda, 1945 yilinda hekim
ile hemsire arasindaki maas agikligr 3,27 iken, 1951 yilinda 3,33 olmus, 1960 yilinda 3,47
olarak gergeklesmistir. 1960 sonrasi, kamu personeli maas durumunda artan farklilagma ve
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bunalim durumu, 224 Sayili Kanun ile saglik hizmetlerinde de kendini gdstermistir. 1960
sonrast sosyallestirme tazminatlariyla ilgili veriler incelendiginde en yiiksek maas diizeyinde
sozlesme imzalayan hekim ile en yiiksek maas diizeyinde s6zlesme imzalayan hemsireler
arasindaki gelir karsilastirilmast su sekildedir; Her iki meslek grubunda ek alinan
tazminatlarin maaglari ile ayn1 diizeydedir. Her iki meslek grubunun maas acgiklig1 1,8 iken
ek tazminatlardaki aciklik 1,73, toplamda ise aciklik 1,76 olarak gergeklesmistir. Bu donem,
Fordist donemin ruhuna uygun maas agikligi azalirken, sosyallestirme tazminati olarak
verilen tcret de, Fordist maas durumuna uygun olarak ger¢eklesmistir. 1960-1970
doneminde sosyallestirme yasas1 ve yevmiyeli teknik personel statiisii ile ticret ayricaliklari
kendini korumus ve maas acikligi ayni diizeyde devam etmistir. Bu donem ¢ikarilan 657
Sayili DMK saglik hizmetlerini sekillendirmistir. Kanun Saglik ve Sosyal Yardim
Bakanligi’nin 6zerk istihdam ve iicret rejimini kaldirmasi nedeniyle itirazina neden olmustur.

Liberal ve sosyal refah devleti doneminde istihdam ve {icret politikasi, iilkenin iktisadi
yapisi ve devletin saglik hizmet sunumu roliinden etkilenmis ve doniigmiistiir. Sonug olarak
kapitalizmin yasadig1 krizlerle degisen devlet rolii, saglik hizmetlerinin finansman ve
sunumunu da degistirmektedir. Saglik hizmetlerinin doniisiimiinde temel neden, devletin
saglik hizmetleri roliinlin degisimiyle, kamusal mal tammminin degisiminde yatmaktadir.
Saglik hizmetlerinin finansman ve sunumunda goriilen bu degisim farkli istihdam tiirlerini
kamu saglik hizmetlerine tasirken, maas rejiminde iicret diizeyini belirlemis ve gelir
diizeylerinde farklilagmalara neden olmustur.
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