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ircok Ulke gibi Turkiye’nin
de glndeminde olan
saglik calisanlari grevi,
buglne kadar daha ¢ok
etik, politik ve ekonomik
acidan tartisiimigtir. Bunun
sebebi, saglik hizmetinin hayati 5nemde
kabul edilmesi, politik bir temel Uzerinde
sekillenmesi ve ekonomik sistemin
6nemli bir ayagini olusturmasidir. Saglik
calisanlari daha ¢cok, maddi ve mesleki
sebeplerle is birakma veya yavaglatma
eylemi yapmaktadir. Bu eylemleri bazen
buttin saglik calisanlari, bazen hekimler
veya hemsireler gibi bir meslek grubu
gerceklestirmektedir. Eylemlerin stresi,
gundelik hayata yansimasi, meslekigin-
de ve disindaki insanlardan aldigi tepki
ve yasama-yuritme erkinin kararlarina
etkisi degiskendir. “Saglikgl” grevlerinin
toplum saghgi Uzerindeki etkisini tespit
etmek kolay degildir. Kategorik bilgi
verdigi igin, mortalite istatistiklerinin
daha kullanigli oldugu dusunulebilir.
Bazi hekim grevleri ile hastane éluimleri
arasindaki iligkiyi analiz eden az sayida
calisma disinda, daha ¢cok gazete haber
ve roportajlarina dayanan bilgiler vardir.
Son 50 yilda gergeklesen grevlerden
asaglya aldiklarimizin tamamini ve
ayrintih sayisal verilerini kapsayan bir
calismaya ulasamadik.

Hekim grevleri

Kanada, 1962

Saskatchewan Eyalet HUkUmetinin
yurarluge koymak istedigi genel saglik
sigortasinin “sosyalizasyon” anlamina
geldigini ve “memur hekimler” yarata-
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cagini ileri stren hekimler, 1962 yilinin
Temmuz ayi basinda greve gittiler. Eyalet
hekimlerinin %90’1 is biraktl. Az sayida
hastane nébetci kaldi. Yalniz acil vakala-
ra bakildi. Hikumet, agigi azaltmakigin
diger eyaletlerden, ingiltere ve ABD'den
hekim gelmesini sagladi. 23 Temmuz'da
anlasma saglandi. Grev suresinde 61Um
orani dustl. Dusme, elektif ameliyat
yokluguna baglandi.(-?

israil, 1973

Hekimler 1973 yilinin Haziran ayi ortasin-
da greve qgittiler. Yalnizca acil vakalara
bakildi. Hastaneye bagvuran hasta sayisi
gunltk ortalama 65 binden 7 bine dustu.
Bir ay sonra, Temmuz ayinin ortasinda
isbas! yapildi. Kudus'te cenaze islerini
yUrtten kurulusun verdigi bilgiye gore,
grev sUresinde 6lum orani yaklasik yariya
dustd.G4

ingiltere, 1975

ingiliz Hekimler Birligi NHS hastanelerin-
de part-time ¢zel hekimligi engelleyecek
tam-gUn tasarisina ve mesai saatlerinin
uzunluguna karsi yilin basinda grev
baslattl. Yalniz acil vakalara bakildi.
16 hafta sonra Nisan ayinda igsbasgi
yapildi. Kasim ayinda tekrar grev oldu.
Grev sUresinde 6lum orani dustt.5"

Kolombiya, 1976

Baskent Bogota'da hekimler greve
gittiler. Eylul, Ekim, Kasim aylarinda
52 guin sUren grev boyunca yalniz acil
hastalara bakildi. Milli Cenaze igleri

ekim grevierinin hastane
mlernne etkis

1962 yilinda istanbul’da dogdu. Ankara Fen Lisesi ve istanbul Tip Fakultesinden
mezun oldu. Aile Hekimligi uzmani olan Cekin, Marmara Universitesi Saglik
Bilimleri Fakultesi Saglik Yonetimi Bolumu 6gretim Uyesi, Zeytinburnu Tibbi
Bitkiler Bahgesi proje yurttticisu ve Saglik Cevre Kulttrd dergisi editérudar.

Muadurleri Birliginin grev sonrasinda
yaptigl aciklamaya gore, grev slresinde
6lum orani %35 dustu.®

ABD, 1976

Malpraktis sigorta primlerinin arttirlmasi
Uzerine, Los Angeles County'deki has-
tanelerde calisan hekimlerin %25-50'si
yllbasinda is birakti. Yalniz acil vakalara
bakildi. Grev, Subat basina kadar 5 hafta
sUrdu. Grev haftalari ve grev bitimini takip
eden 7 hafta 6nceki 5 yilin ayni dénemiyle
kiyaslandi. Grev sirasinda ambulanslara
ve acil servislere bagvuruda belirgin artig
olmadi. Bir énceki yila gore bolgedeki
hastane girislerinde %28, ameliyatlarda
%42-60 azalma goruldd. Hasta transferi
diger zamanlara gore %41 artti. Grevle
dismeye baslayan 6lim hizi 100 binde
21 duzeyinden 100 binde 13’e kadar indi,
grev sonrasi haftadan baslayarak tekrar
yukseldi, ertelenen ameliyatlarin gergek-
lesmesiyle 100 binde 26’ya kadar ¢ikti ve
sonraki haftalarda 100 binde 19'a geriledi.
Onceki 5 yilda bu kadar inmemis ve bu
kadar cikmamisti. Grev ddénemindeki 31-
132 6lumun %70 kadari hastalarin ¢zel
hastanelerden erken taburcu edilerek
kamu hastanelerine transfer ediimesine
baglandi. Cerrahi 6lum orani %0,5-1,4
arasinda kabul edilerek 55-153 daha az
6lum 11 bin civarinda elektif ameliyatin
yapllmamasina, grevden sonraki 2 haf-
tada bir yil énceki ayni ddneme goére 90
fazla 6ltim ise ameliyata baglandi. Grev
sUresinde bebek 6lUm oraninda belirgin
degisme olmamasi da 6limlerde gérdlen
%18 civarindaki azalmayi elektif ameliyat
yokluguna baglamanin hakliligina kanit
kabul edildi.®19



isvec, 1980

Hekimler genel greve katilmak Uzere is
birakti Baharda iki hafta hastanelerde
yalniz acil vakalara bakildi. Grev yilinin
her haftasindaki 61um oranlari, bir énceki
yilinkarsilik gelen haftalariyla kiyaslandi.
Grevin ikinci haftasi ve takip eden hafta
6lum oraninin hem o yilin, hem énceki
yilin haftalarina gére belirgin bicimde
dustk oldugu goruldu.®

israil, 1983

israil Tip Birligi hukimetle maas ve mesai
sUresi konusunda anlagsamayinca greve
gitme karari aldi. Grev 2 Mart'ta baglad..
israil’deki 11 bin hekimin 8 bin 500°t
katildi. Din adamlari, dindar hekimlere
grev izni vermedi. Hastaneler diginda
kurulan yardim istasyonlarinda 14
dolar karsiliginda acil vakalara bakild.
Cumartesi (Sabat) gunleri Ucret alinmadi.
Ameliyathaneler %30 kapasiteyle ¢alist.
Acil bagvurular %20-30 artti. Sezaryen
dogum orani belirgin bicimde yUkseldi.
Grevin son iki haftasinda bazi hekimler
aclik grevi yapti. Grev 17 hafta sonra
26 Haziran'da sona erdi. Grev 6ncesi 2
hafta, grev haftalari ve grev bitimini takip
eden 10 hafta (16 Subat - 3 EylUl arasi)
verilen 6lum/defin belgeleri bir yil dnceki
ayni dénemle kiyaslandi. Grev stresinde
6 6lim az, grev sonrasi 10 haftada 7 61Um

fazla oldugu goruldu. Grev sonrasinda
olusturulan bir drneklemde, hasta ve
yakinlarinin %18’i grevden 6nemli zarar
gordUklerini belirtti. Grev sUresinde
6lumlerin azalmasi elektif ameliyat
yapllmamasina ve hekim fazlasina
baglandi.(7-22

Finlandiya, 1984

Kamu hastanelerinde calisan hekimler 5
Nisan'da greve gitti. Bir ay sonra Ulkedeki
hekimlerin %60-80’i grevdeyken Varkaus
sehrinde hizmet veren ana saglik merkezi
de greve katildi. Acil vakalar icin icapg¢!
hekimler hazir oldu. Grev 7 hafta strdd,
19 Mayis'ta sona erdi. Varkaus Saglik
Merkezinin grevde gecirdigi 11 gun,
onceki ve sonraki 11 gunle kiyasland.
Grev sirasinda merkeze basvurular %70,
acil basvurular %55 azaldi. Ozel sektor
bu agigin kiicuk bir kismini kapadi. Grev
sonrasl bagvurular grev 6ncesine gore
%40 fazla oldu. Bu artig karsilanmamis
bir ihtiyacin telafisi olarak kabul edildi.
Ancak grevin saglik agisindan zararina
dair bir bulguyla ve bu konuda bir
sikayetle karsilagiimad.®®

ispanya, 1999

Egitim hastanelerinde aile hekimligi
disindaki buttn dallardan asistan hekim-
lerin katildigi grev 5 Mayis - 22 Haziran

Isvec’te 1980 yilinda

hekimler genel greve
katilmak Uzere is birakti
Baharda iki hafta
hastanelerde yalniz acil
vakalara bakildi. Grev
yihinin her haftasindaki 6lim
oranlart, bir énceki yilin
karsilik gelen haftalariyla
kiyaslandi. Grevin ikinci
haftasi ve takip eden hafta
Alum oraninin hem o yilin,
hem &nceki yilin haftalarina
gore belirgin bicimde dusuk
oldugu goruldu.
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Hekim grevleri dolayisiyla

olusan stres, hayat
kalitesinde azalma, zaman
kaybi ve maddi kayiplar,
grevin etkisinin sadece
dlumle dlculemeyecegini
gOsteren tecrubelerdir.
Diger yandan s6z konusu
ettigimiz grevlerin en uzunu
4 ay sUrmustur. Grevlerin
daha uzun surmesi ve
daha buyuk bolgeleri
kapsamasl halinde toplum
saghgl Uzerinde ne gibi
sonuclarin ortaya ¢cikacagini
bilemiyoruz. Hekim
grevlerinin saglk Gzerindeki
etkisini iyi analiz etmek,
tibbin etkin ve guvenli
dozunu belirlememize
yardimci olacaktir.
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arasinda pes pese gelmeyen 9 gun
yaplldi. Acil vakalara uzman hekimler
baktl. Barselona'daki bin yatakli, giinde
ortalama 300 acil vakasi gelen Bellvitge
Hastanesi acil kayitlari esas alinarak grev
yapilan 9 gun ile bu sure zarfinda grev
yapilmayan 12 giin, haftanin ayni ginleri
karsilik gelmek Uzere kiyaslandi. Grev
yaplilan ginlerde hekim basina disen
hasta sayisinin belirgin bicimde arttigi,
hekim molalarinin istenen laboratuvar
tahlili ile filmlerin ve hastanede kalis su-
resinin belirgin bigimde azaldigi géruldd.
Grev disinda toplam 7 6lum olurken grev
sUresinde toplam 2 61Um goriimesi elektif
ameliyat yapilmamasina, aile hekimligi
asistanlarinin hasta triajina ve uzman
hekimlerin tecribesine baglandi.®

israil, 2000

israil Tip Birligi, htikimetin énerdigi dort
yillik Gcret s6zlesmesine ve mesai sure-
sine tepki olarak ve kamu hastanelerinde
6zel muayene yapabilme talebiyle grev
karar aldi. Hastanelerindeki poliklinik
randevulari ve elektif ameliyatlar iptal
edildi. 9 Mart’ta baglayan grev slresince
yalniz acil, diyaliz, onkoloji, dogum,
yenidogan servisleri agik kaldi. Grev sira-
sinda hastalar daha ¢ok aile hekimlerine
gitti. 3 ay slren grev Haziranda sona erdi.
Grev suresince verilen 6lum/defin
belgeleri énceki 3 yilin ayni dénemiyle
kiyaslandi. Kudus'teki 6lumlerin %55'ine
bakan cenaze kurulugunun verdigi 6lim
sayilari, Mayis ayi icin 2000'de 93,
1999'da 153, 1998'de 133, 1997'de 139;
Nisan ayi igin 2000'de 130, dnceki yillar-

da en az 150 idi. Tek hastanesi oldugu
icin grev yasag! bulunan Netanya ile
Hadera ve Kfar Sava'ya bakan cenaze
kurulusunun verdigi 6lUm sayilarl Mayis
ay!icin 2000 ve 1999'da 87; Nisan aylicin
2000’de 97, 1999'da 122; Mart ayi igin
2000'de 99, 1999'da 119 idi. Tel Aviv’in
tek cenaze kurulusu da, cenaze téren-
lerinde ayni dikkate deger azalmanin
gozlendigini belirtti. Hayfa, azalmanin
gortlmedigi tek sehirdi. Olim oranindaki
toplam disme %40’a yakindi. Bir kurulug
yetkilisi, 6lumlerdeki azalmanin 1983
grevi ile benzerlik tagidigini belirtti.5-29

Hirvatistan, 2003

Hirvat Hekimler Sendikasinin cagristiile
15 Ocak’ta baglayan greve Ulke ¢capinda
hekimlerin cogunlugu katildi. Yalnizca
acil vakalara bakildi. Acil servisler hafta
sonu ve bayramlardaki dlizeyde hizmet
verdi. Grev 4 hafta sonra, 14 Subat'ta
sona erdi. Grev yapilan dénem ile bir
onceki ay ve bir sonraki ay (15 Aralik -
17 Mart arasl), grevden dnceki iki yil ve
sonraki bir yilin 61Um oranlari kiyaslandi.
Grev sUresinde 6lim oraninin énceki ve
sonraki aylar ve yillar gibi binde 1,0-1,1 ol-
dugu, grevden etkilenmedigi gortldu.@”

Giiney Afrika, 2010

Limpopo Eyaletinde hekimlerin 18
Agustos’ta basglattigi grevde yalniz
baskent Polokwane'deki hastane agik
kalarak acil vakalar kabul etti. Grev 20
gun sonra, 6 Eylul'de sona erdi. Grev
sUresindeki ameliyatlar ve 8limler o
yilin Mayis ayinin 20 giintyle kiyasland.
Hastane girislerinde %73, ameliyatlarda
%72, 6lum oraninda %18 disme goz-
lendi.®

ingiltere, 2012

ingiliz Hekimler Birligi maaslar konu-
sunda hikumetle dustagu anlasmazlik
Uzerine 21 Haziran'da 24 saatlik grev
dizenledi. Ameliyatlarin %10’u ve
poliklinik randevular ertelendi. ingilte-
re'deki NHS hastanelerinde ve GP olarak
¢alisan hekimlerin %8'i greve katildi. Acil
servisler ¢calismaya devam etti. Grev
yapilan gun, hafta sonlari hari¢, 11- 29
Haziran arasindaki G¢ haftanin gunleriyle,
Ozel olarak da bir 6nceki ve bir sonraki
haftanin ayni giintyle kiyaslandi. Grevin
etkisi Ulke ¢capinda cografi farkliliklar
gOsterse de, grev guni hastanelere giris
yapanlarda 6lim orani bitdn girislerin
%1,3’UnU olusturdu ve diger zamanlara
gore belirgin fark gortlmedi.®

Tartisma

e Hekim grevlerine dair istatistikler
genel bir egilimin ipuglarini vermektedir.
Hekimlerin iglerini birakmasi yuztnden



calistiklari hastanelerdeki 6lum orani
artmamakta, ¢cogunlukla azalmakta;
grev sonrasinda ise bazen ortalamanin
Ustune cikacak kadar artmaktadir. Bu
sonug¢ farkli bicimlerde yorumlanabilir.
Olum oranlarini kiyaslamak icin daha
cok, grev yapilan zaman diliminden
onceki ve sonraki glnler ve haftalar
esas alinmakta ve bu surenin énceki
ve sonraki yillarda denk geldigi dénemler
karsilastinimaktadir. Bu agidan, istatistik-
lerinde “ddnem biasI” olma ihtimali du-
sUktdr. Kiyaslamalarda kontrol dénemleri
gibi kontrol bélgelerinin yer almasina
lizum gorilmemistir. Ote yandan grev
bolgesinden bagska bolgelere belirgin
bir hasta gocu olduguna dair veri yoktur.

e Hastalarin hastanede yatma firsati
bulamadan evlerinde 6ldukleri, dolayi-
slyla 8limlerin hastaneden eve taginmis
olma ihtimali akla gelebilir. Ancak bu
durumda meselenin hukuki yéninin
daha ¢ok giindeme gelmesi beklenirdi.
Grev yUzinden bazi teshisler zamaninda
konamamisg, bazi tedaviler zamaninda
yapilamamis olsa bile grevlerin can
kaybina yol actigi gerekcesiyle agilan
dava sayisi -kamuoyuna yansidig!
kadariyla- azdrr.

e Grevlerin hepsinde acil servislerin
calismasi ve ertelenemeyecek muda-
halelerin gerceklesmesi, élUimlerin en
azindan artmamasini acgiklayabilecek
bir faktérdlr. Saskatchewan grevinde
“hekim ithali” de 6limlerin azalmasinda
kismen etkili olmus goérinuyor.

e Grev sirasinda hastanedeki bazi rutin
islerin iptal edilmesi suretiyle hastalara
dahafazla zaman ayriimasi ve 6zen gos-
terilmesi 6lUm oraninin artmamasinda
bir bagka etken olarak kabul edilebilir.

* ispanya'daki grevde is birakan asistan
hekimlerin yerini daha tecrtbeli uzman
kadronun doldurmasi, grev ytztnden
hastane standartlarinin dismeyebilece-
ginin bir éregidir. Hastanedeki midaha-
lelerin ne kadarinin uzman kontroliinde
gerceklesmesi gerektigine dair tartisma
icin de bu dérnek 6lcu olabilir.

» Grev déneminde hastanelerdeki 61Um
oranlarinin ddsmesini en iyi agiklayan
faktor, “elektif cerrahinin iptali veya
ertelenmesi” gibi gérinmektedir. ister gi-
risimin dogasinda var olan éngorulebilir
veya 6ngorilemez komplikasyonlardan,
ister malpraktisten kaynaklansin ameli-
yata bagl 6lumler kiigimsenemeyecek
orandadir. Bazi ameliyatlarda ¢zellikle
yasl ve bagisikligl dusdk kisilerin 6Ime
ihtimali daha fazladur.

» Hekimlerin, herhangi bir saglik duru-
munda cerrahi midahalenin gerekip
gerekmedigine, faydasinin mi zararinin
mi daha ¢ok olduguna ve ertelenip er-

telenemeyecegine dair kararlari, tlkeler
arasinda ve Ulke icinde ciddi farklar
gosterebilmektedir. Ozellikle gelismis
Ulkelerde ameliyata bagli ¢lumlerin ame-
liyat sayisiyla orantili arttigi sdylenebilir.
Bu durumda grev dénusu ertelenmis
ameliyatlarin da yapiimasiyla ulasilan
6lum oraninin, ameliyatlarin iptaline veya
ertelenmesine baglanabilecek 6lum
oranindan fazla olmasi surpriz degildir.

* Onemli oranda hekimin is birakma-
siyla 6lum oranlarinin ytkselmemesi ve
dusmesi, “saglik hizmetlerine erigimi
arttirmak icin hekim sayisini arttirma”
politikasinin  uygunsuzluguna isaret
ediyor olabilir. Hekim fazlaligi mese-
lesi, acil basvurularin belirgin bicimde
arttigr 1983 israil grevinde gtindeme
gelmistir. Saglik hizmetlerine erigim,
saglga her zaman olumlu katkida
bulunmayabilecedi gibi olumsuz etki
de yapabilmektedir. Talep arza paralel
artmakta, insanlar saglik kurumuna
basvurmalarina sebep olan sikayetlerinin
onemli bir bélumdand, hizmete erisim
engeli oldugunda bagvurmaya degecek
ciddiyette gérmemektedir.

Olum elbette saglik durumundaki degis-
menin tek 6lctist degildir. Hekim grevleri
dolayisiyla olugan stres, hayat kalitesinde
azalma, zaman kaybi ve maddikayiplar,
grevin etkisinin sadece 6ltimle dlguleme-
yecegini gosteren tecrlbelerdir. Diger
yandan s6z konusu ettigimiz grevlerin
en uzunu 4 ay surmustar. Grevlerin daha
uzun strmesi ve daha buyuk bolgeleri
kapsamasi halinde toplum sagligi tizerin-
de ne gibi sonuglarin ortaya ¢ikacagini
bilemiyoruz. Hekim grevlerinin saglik
Uzerindeki etkisini iyi analiz etmek, tibbin
etkin ve guivenli dozunu belirlememize
yardimci olacaktir.
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