SAGLIK YARDIMLARININ ADALETLI SUNULMASI:
TEDAVI YONETMELIKLERININ KARSILASTIRILMASI

Kemal OZSEMERCI"

GIRIS
Devlet tarafindan saglanmakta olan saglik sigortast yardimlari, giin
gectikce niifusumuzun daha genis kesimlerini kapsamakla birlikte,
saglik hizmetleri sigorta kapsaminda bulunan cesitli kesimlere esitlik ve adalet
ilkeleri gozetilmeden saglanmaktadir. Yapilan idari diizenlemelerle (yonetmelik
ve yonergelerle), mensuplarina tedavi yardimi saglayan, hem sosyal gtivenlik
kurumlari ( SSK, Bag-Kur ve Emekli Sandigi ) hem de diger kamu kurum ve
kuruluglari, tedavi yardimint ¢ok farkli sekillerde sunmaktadirlar. Saglik sigortas:

kapsaminda bulunan kisilere, tedavi yardimlarinin saglanmasinda hicbir objektif
kriter gbzetilmemekte ve esitlik ve adalet ilkelerine uyulmamaktadir.

Ulkemizde memurlar ve diger kamu gorevlileri, bir isverene bagimli
calisanlar, bagimsiz calisanlar, emekliler ile édeme giicii olmayan vatandaslar,
devlet tarafindan saglik sigortasi kapsamina alinmis olup, bu kapsama dahil
kisilerin  saglk giderleri devlete ait kurum ve kuruluslart tarafindan
karsilanmaktadir. Bu baglamda kamu kurum ve kuruluslari, Sosyal Sigortalar
Kurumu, Bag-Kur ve Emekli Sandigi, mensuplarina ait tedavi giderlerini
karsilamakta, 6deme glici olmayan vatandaslarin tedavi giderleri ise Saglik
Bakanlhigr biitcesinden karsilanmaktadir. Ancak séz konusu tedavi hizmetlerinin
tamami devlete ait kurumlar tarafindan gerceklestirilmesine ragmen, tedavi
giderlerinin karsilanmasinda adaletsiz bir tablo karsimiza ¢ikmaktadir.

Bu calismamizda, bazt kamu kurum ve kuruluglart ile sosyal giivenlik
kurumlarinin - mensuplarina  saghk yardimlar kapsaminda saglanan tedavi
hizmetlerinin sunumunu, yasal ve idari diizenlemeler kapsaminda, karsilastirmali
olarak incelemeye calistik. Devlet memurlar;, 926 sayih Kanuna tabi askeri
personel, milletvekilleri ile milletvekili emeklileri, TBMM memurlar, Sosyal
Sigortalar Kanununa tabi sigortalilar ve Bag-Kur Kanununa tabi sigortalilar ve
diizenleyici kurullardan Enerji Piyasast Ust Kurulu, Bankacilik Diizenleme ve
Denetleme Kurulu ile Tutiin ve Alkol Piyasast Denetleme Kurulu baskan ve
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tyelerine saglik yardimlarinin saglanmasinda adalet ve esitlik ilkelerine uyulup
uyulmadigini arastirma konusu yaptik.

I. SAGLIK HIZMETLERININ ONEMIi

Insan haklart Evrensel Bildirisinde yer alan hitkme gore, sagltk dogustan
kazanilan bir insanlik hakkidir ve saghigin korunmasi i¢in her insanin tibbi bakim
hakk: vardir. Saghk hakk: temel insan haklarindan biridir ve saglikli yasamin
saglanamadifl durumda insan haklarindan da s6z edilemez.

Bireylerin en ¢ok stkintili olduklar, devletinin yardimina en ¢ok ihtiyag
duyduklart  dénem, sagliklarini kaybettikleri, hasta olduklari zamanlardir. Hasta
olan vatandas ve onlarin yakinlart bir taraftan hastaligin verdigi tzintd ve
1zdirab1 ¢ekerken bir taraftan da tedavi olmak icin devlete ait hastane kapilarinda
hizmet beklerler. Iste bu asamada, hasta oldugu dolayisiyla devletine en cok
ihtiya¢ duydugu andaki devletinin kendisine olan bakisi, devlet ile vatandas
arasindaki giiven ortaminin tesisinde 6nemli rol oynar.

Bir vatandas olarak bireyler, devletinin sefkatine en fazla sikintil
zamanlarinda ihtiya¢ duyarlar. Cinki devlet vatandas icin vardir ve vatandas da
ihtiyact oldugunda, devletinden yardim bekler. Bu asamada devlet hizmetlerinin
sunulmasinda adaletli davranilmas: gerekir. Kamu hizmetlerinde adalet ilkesi,
vatandas ile devlet arasinda giivenin tesis edilebilmesi acisindan 6nem arz eder.
Bu giiven ortamu tesis edilemedigi zaman, devlet, devlet olmanin gereklerini
yerine getirmemis olur ve toplumda kargasa ortaya cikar.

Saglik  hizmetlerinden yararlanmada, diger devlet hizmetlerinden
yararlanmaya gore saglik hizmetinin 6zelliginden kaynaklanan farkli bir durum
ortaya ctkar. Egitim hizmetlerinde ortaya ctkan bir eksiklik veya hata, 6grencinin
daha sonraki egitim donemlerinde telafi edilebilir. Ya da adalet hizmetlerindeki
bir yanlshk, daha tst yargt mercilerinde diizeltilebilir. Ancak Saglik hizmetlerinde
herhangi bir sekilde yapilan hatanin sonradan telafi edilme imkani hemen hemen
mimkin degildir ve insanlar yapilan bu hatanin bedelini hayatlarint ya da
sagliklarini  kaybederek 6demektedirler. Iste bu nedenle vatandaslarin saglik
hizmetlerini en iyi sekilde almak en dogal hakkidir. Dolayisiyla devletin de saglik
sigortast kapsamina aldigt vatandasina, saglik hizmetini en iyi sekilde sunmast
gereklidir.

Hastaligin tedavisi ile ilgili olarak devletin imkanlari, her zaman icin her
tirli yardimin saglanmasina engel olusturabilir. Bu durum 6zellikle bizim gibi az
gelismis tlkeler icin dogal karsilanabilir. Ancak tedaviye iligkin hizmetlerin
saglanmasinda adalet ve esitlik ilkelerinin gozetilmemesi, vatandaslarin bir
kisminin diger vatandaslara gére yasam hakkinin sinirlandirilmast anlamina gelir.
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Cunkd devletin vatandagina, o6zellikle de saghgini giivence altina aldig:
vatandaslarinin farklt kesimlerine saglik yardimlarint farklt sekilde sunmast, sosyal
devlet ve hukuk devleti ilkeleriyle bagdasmaz.

II. SAGLIK HiZMETLERININ NIiTELIGI

Devletin vatandasina sundugu saglik ya da tedavi hizmetleri, en temel
insan haklarindan olan insanlarin yasam hakkiyla ilgilidir. Yasam hakkiyla
dogrudan ilgili olan saglik hakkinin saglanmasinda diger kamu hizmetlerinde
oldugu gibi kisiler, bolgeler, gruplar arasinda farklar olusmamast gerekir. Devlet
kendi vatandaslari ya da saglik sigortast kapsamina aldigi bireyler arasinda, cesitli
actlardan farklar olusturmasi, bazt kisi ve gruplara daha az, bazilarina da daha
fazla yasam hakkr anlamina gelir ki; bu durum ne insan haklari ne de sosyal adalet
ve hukuk devleti ilkeleri ile bagdastr.

Ulkemizde saglik sigortast kapsamina alinan bireylere sunulan saglik
hizmetlerinin unsurlarindan biri, tedavi edici ve koruyucu saglik yardimlarinin
devlete ait kurum ve kuruluslar tarafindan sunulmasidir. Ister sosyal giivenlik
kurumu olsun, ister kamu kurum ve kuruluslart olsun, tamami devlet
kuruluglaridir. Saglik sigortasi kapsamindaki bireylere, devlete ait kurum ve
kuruluslar tarafindan saglanan saglik yardimlarinin da esit olarak sunulmast
gerekir.

Saglik sigortast kapsaminda sunulan hizmetler tibbi niteliktedir. Yani tip
biliminin gerekleri dogrultusunda hizmet sunulmaya calistimaktadir. Sunulan
hizmetlerin kapsam ve boyutu, tip biliminin gerekli kildig1 sekilde belirlenmesi
gerekir. Buradan hareketle tp bir bilimdir ve farkl kisi ya da gruplara farkli
uygulamalar yapilmast biliminin objektifligi ile bagdasmaz.

Yine bagka bir agidan da saglik hizmetlerinin insani boyutu vardur.
Tedaviye ihtiyact olanlara bu hizmetlerin saglanmasinda, insani agidan herhangi
bir ayrim yapilamaz. Hasta olan bir insanin tedaviye hakk: vardir. Herkesin insan
olmasi yoniiyle esit haklara sahip oldugu ve insanlarin saglikli yasama ve hasta ise
tedavi olma agisindan birbirine Ustiinligiinin, gintimiiziin hicbir ideoloji ve
deger anlayisinda yeri yoktur. Bu nedenle bireylere tedavi hizmetlerinin
saglanmasinda, esitlik ilkesine uyulmasi gerekir.

Sonug olarak baktigimizda, devlet tarafindan saglik sigortas: kapsamina
alinmug bireylere sunulan tedavi hizmetleri, tip biliminin gereklerine gére, insani
olgiler icinde esit ve adalet ilkesi cercevesinde sunulmasi gereken hizmetlerdir.
Cunki ne insani degerler ne tip bilimi ne de devletin varlik nedeni insanlar
arasinda ayrimciliga, hicbir sekilde yer veremez, vermemelidir.
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I11. SAGLIK HIiZMETLERININ SUNULMASINDA
FARKLILIKLAR

Bu ¢alismamizda saglik sigortast kapsaminda, kamu kurum ve kuruluslari
tarafindan saglik yardimlarinin saglanmasinda adalet ve esitlik ilkelerine uyulup
uyulmadigini arastirma konusu yaptik. Bu amagla;

1. Devlet Memurlart Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligi

2. Emekli, Adi Malillik veya Vazife Malilligi Ayligi Baglanmis
Olanlara, Bunlarin Kanunen Yukiimla Bulunduklari Aile Fertleri, Dul ve Yetim
Ayhgr Alanlarin Muayene ve Tedavileri Hakkinda Yo6netmelik

3. Milletvekillerine, Yasama Organt Eski Uyelerine, Disaridan Atandiklart
Bakanlik Gorevi Sona Erenlere Tedavi Yardimi Yapilmasina Dair Yoénetmelik

4. 211 Sayili Tiirk Silahli Kuvvetleri I¢ hizmet Kanunu

5. Turkiye Buyik Millet Meclisi Memurlari, Tedavi Yardimi ve Cenaze
Giderleri Yonetmeligi

6. Sigortalt saglik Islemleri Yénetmeligi ile 506 Sayilt Sosyal Sigortalar
Kanununa Gore Es ve Cocuklara Temin Edilen Protez Arac ve Gereclere Dair
Yonetmelik

7. Bag-Kur Saglik Sigortast Yardimlari Yonetmeligi

8. Ust Kurullar (Enetji Piyasast Diizenleme Kurulu, Bankacilik
Dizenleme ve Denetleme Kurulu, Titiin ve Alkol Piyasast Dizenleme Kurulu,)
ile Rekabet Kurumu ve Merkez Bankast Baskan ve Uyelerine saglanan saglik
yardimlarina iliskin diizenlemeler

9. Odeme Giicii Olmayan Vatandaslarin Tedavi Gidetlerinin Devlet
tarafindan Karsilanmasi ve Yesil Kart Uygulamast Hakkinda Yoénetmelik

10. 2004 Y1t Biitge Uygulama Talimati

ile ilgili olarak incelemeler yapildi. Devletin saglik sigortast kapsamina
aldig cesitli kesimlere saglanan tedavi yardimlarini, bugiinkii uygulamadaki
sekliyle karsilastirmali olarak incelemeye c¢alistik. Ancak sunu belirtmek gerekir
ki, devletin saglik sigortast kapsaminda saglanan saglik yardimlarina iliskin
diizenlemeler, yukarida belirtilenlerle sinirli degildir. Ulkemizde mevzuatin
daginikligi ve kamu gorevlilerinin  bilgi saklama aliskanliklari gibi nedenlerle,
saglik yardimlarina iligkin diizenlemelerin tam sayist tespit edilememistir. Zaten
bu calismada amacimiz da saglik yardimlarinin tamamini karsilastirmak degil,
saglik yardimlarinin saglanmasindaki esitsizlige, 6rneklerle dikkat cekmektir.
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Calismamizin ekinde yer alan “Saglik Yardimlarinin Karsilastirilmasina
Iliskin Tablo” genel olarak degerlendirildiginde, devletin saglhk sigortasi
kapsaminda sagladigt yardimlarda, olduk¢a biyik boyutlarda farklilasmalar
oldugu gorilecektir. Bu farkhiliklardan bazilari ¢ok 6nemli nitelikte olmasa da,
bazilart bireylerin yasam hakk: ile dogrudan ilgilidir. S6z konusu farklar ayni
statiideki memurlar ve kamu goérevlileri arasinda, ayni statideki kamu kurum ve
kuruluglarinin - mensuplart  arasinda  acik  sekilde gOrilmektedir.  Saglik
yardimlarinin saglanmasinda genel olarak 6énemli gérdiigimiiz farklar sunlardir.

A-Yurt diginda tedavi imkani: Ulkemizde bazi hastaliklarin tedavisi
mimkiin olmamakta, bu hastaliklarin tedavisi ancak gelismis tlkelerde mimkiin
olabilmektedir. Bu nedenle kisilerin hastaliklarini  yenip saglikli  yasama
kavugabilmeleri, hayatta kalabilmeleri yurtdisinda tedavi ile miumkin
olabilmektedir.

Devletin saglik sigortast kapsamindaki bireyler ile bunlarin bakmakla
yikiimli bulundugu aile fertlerinin, genel olarak yurtdist tedavi giderlerini
karsiladigi goriilmektedir. Yeni yapilan bir yasal diizenleme ile SSK na tabi
sigortalilara yurtdisinda tedavi imkani taninmis olmasina ragmen, aynt statiiye
tabi yani prim Odeyerek saglik yardimlarindan yararlanan Bag-Kur’a tabi
sigortalilara bu hak taninmamustir. Ayni sekilde 6deme giicii olmayan yesil kart
sahibi hastalar da yurtdisinda tedavi imkanindan yoksundur.

Diger yandan yurtdisinda tedavi siiresi ile ilgili olarak, memurlar, memur
emeklileri, TSK personeli icin 2 yil azami sure OngOrilmesine ragmen;
milletvekilleri ile milletvekili emeklileri, TBMM Memutlari ve EPDK bagkan ve
tyeleri icin, yurtdisi tedavi siiresine iliskin herhangi bir sinirlama getirilmemistir.

Bu dizenlemelere gore, saglik sigortast kapsamindaki bazi bireyler
yurtdisinda sinirsiz olarak tedavi imkanina sahip iken, digerleri azami iki yil
yurtdisinda tedavi imkanina sahiptir. Sigorta kapsamindaki iki kesim ise yurt
disinda tedavi imkanindan yararlanamamaktadir. Bazi hastaliklarin Glkemizde
tedavi edilemedigi g6z 6niine alinirsa, bazi kesimlere sinirsiz hak taninirken, bazi
kesimler ise adeta Sliime terkedilmis olmaktadir.

B-Ozel tedavi imkant: Tirkiye’de devlete ait saglik kurum ve
kuruluglart saglik hizmetlerinin yerine getirilmesinde 6zel saglik kuruluslarina
gore daha biiyiik pay sahibidirler. Ancak 6zel sektore ait saglk kuruluslarinin
sagladigt hizmetlerin ise kamu sektdriine gore daha etkin oldugu genel kabul
gormektedir. Bu nedenle genel olarak bireyler kamu sektériinden ¢ok 6zel sektor
saglik kuruluslarini tercih etmektedir.
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Yeni yapilan diizenlemeler ile, 6zel saglik kurumlarinda tedavi giderleri
biitceden 6denen sigortalilarin kapsami genisletilmistir. Ancak bu kapsama SSK
ve Bag-Kur’a tabi sigortalilar ile yesil kart sahibi 6deme glici olmayan
vatandaslar dahil edilmemistir.

Uygulamada saghk sigortalilarin  buyik bir kismi  6zel saglk
kurumlarindan yararlanabiliyor ise de, yine bu yararlanan kesimin kendi arasinda
da farklar ortaya cikmustir. Genel olarak memurlar ve memur emeklileri her yil
yayinlanan bitce uygulama talimatlarinda belirlenen miktar kadarn ile 6zel saglik
kurumlarindan yararlanmakta; 6zel saglik kurumunun fiyat: ile aradaki farki hasta
kendisi 6demektedir. Milletvekilleri ile milletvekili emeklileri, TBMM
memurlarinin - herhangi  bir  sinir  olmaksizin  ilgili  kurum  biitcesinden
karsilanmakta; EPDK baskan ve tyelerinin 6zel saghk kurumlarinda tedavi
giderleri de Tip fakiltelerinden herhangi birinin (buglinkii uygulamada Baskent
Universitesi Tip Fakiiltesi) fiyatlart azami sinir kabul edilmektedir.

Diger yandan memurlardan farkli olarak, milletvekilleri, milletvekili
emeklileri ve TBMM memurlari ile EPDK baskan ve tyelerinin 6zel saglik
kuruluslarinda (serbest tabiplikler ve 6zel poliklinikler) gordiikleri tedavi giderleri
de ilgili kurum biitgesinden karsilanmaktadir.

Sonug olarak bakildiginda saglik sigortast kapsamindaki bir kesim 6zel
saglik kurum ve kuruluslarindan hicbir maliyete katlanmadan yararlanmakta, bir
kesim maliyetlerin bir kismina katlanarak yararlanmakta, bir kesim ise
yararlanamamaktadir. Bu durumda 6zel saglik kurum ve kuruluslarinin daha etkin
saglik hizmeti sagladigt g6z 6niine alindiginda, bazi kesimlere daha etkin, kolay
saglik hizmeti saglandigr gérulmektedir.

C-Protez ortez ve cihazlarin saglanmasi: Bazi durumlarda hastalarin
sagliklarint yeniden kazanmalari tibbi cihaz ortez ve protezlerle mimkiin
olabilmektedir. Saglanan bu tibbi malzemelerin kalitesi de dogrudan tedavi géren
kisinin saglikli yasam diizeyini belirlemektedir.

Bu tibbi cihazlardan 6rnek olarak isitme cihazint ele alacak olursak, bir
hastaya saglanan isitme cihazinin, bitceden bedeli 6denmek suretiyle
yenilenebilmesi icin devlet memurlarinda 10 yil, SSK na tabi sigortalilarda 7 yil
gecmesi zorunlu iken, bu siire milletvekilleri, milletvekili emeklileri ve TBMM
memurlart i¢in 5 yil olarak belirlenmis; EPDK baskan ve tiyeleri icin ise herhangi
bir siire siurlamast  getirilmemistir. Isitme cihazi bedeli olarak azami
6denebilecek tutar devlet memurlari, memur emeklileri, TSK personeli icin 2004
yiinda 850.000.000 TL o6ngorilmistir. Milletvekilleri, milletvekili emeklileri,
TBMM memutlart (Bu t¢ kesim icin ilgili yonetmeliklerde, TBMM Baskanlik
Divaninca azami fiyatin  belirlenecegi  6ngérilmis ancak  bu  fiyat
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belirlenmediginden) ve EPDK baskan ve ftyeleri icin ise (ilgili tedavi
yonergesinde Tip Fakdltelerince belirlenmis fiyati, yoksa fatura bedelinin esas
alinacag belirtildiginden ve belirlenen bir fiyat olmadigindan) ticaret odasinca
onayli fatura bedeli kadar 6deme yapilmaktadir. Ayni sekilde isitme cihazt
bozuldugunda ise, devlet memurlarinda ve memur emeklilerinde tamir bedelinin
biitceden o6denmesi miimkiin olmadigt halde; milletvekilleri, milletvekili
emeklileri ve TBMM memutlari i¢in ise biitceden 6denmesi miimkiindiir.

Diger yandan bu konuya iliskin 6nemli bir farklilik ise Bag-Kur’a tabi
sigortalilarin, protez ortez ve cihaz Dbedellerinin  Bag-Kur tarafindan
karsilanmamasidir. SSK’na tabi sigortalilardan ise saglanan bu ara¢ ve gereclere
iliskin yiizde 10 katilim payt alinmast 6nemli bir fark olarak ortaya ¢tkmaktadir.

Sonug olarak bakildiginda, saglik sigortast kapsamindaki bazt kesimlere
isitme cihazi ve ortez ve protezler konusunda getirilen avantajli uygulamalar ile -
bazilart icin daha iyi isitme imkant gibi - daha saglikh yasam standard:
6ngorildigi anlamina gelmektedir.

D- Sigortalinin saghk yardimindan yararlanan yakinlari: Genel
olarak saglik sigortasi kapsamindaki Sigortali yakinlarina da -es ¢ocuk ve anne
baba olmak tizere —tedavi yardimlarindan yararlanma imkani ilgili yonetmeliklerle
saglanmustir.

Bu konuda ortaya ¢ikan farkli dizenleme 926 sayili Kanuna tabi personel
ile diger sigortalilar arasinda ortaya ¢ikmaktadir. Bu Kanuna tabi personelin es
cocuk ve anne babasina saglanan tedavi imkant yaninda, yardima muhtag ustil
(biyiik ebeveynler), erkek ve kiz kardesler ile baska sosyal giivenlik kurumuna
tabi olsa bile sigortalinin esinin, sigortalinin tabi oldugu saglhk sigortasindan
yararlanabilmesi 6ngorilmistir.

Ornek olarak yukariya aldigimiz uygulamalar disinda, ekteki toblada da
goriilecegi tizere, saglik sigortast kapsaminda saglanan saglik yardimlarina iliskin
farkldiklar artirmak miimkiindar. Ayni statiideki sigortalilar arasinda bile saglik
yardimlart agisindan, 6nemli farklar oldugu acik olarak goriilmektedir.

Dikkat ¢eken bir diger husus, Bagbakanlik Tasarruf Tedbirleri ve Biitce
Kanunlar ile butin kamu kurum ve kuruluglart ile memurlar ve diger kamu
gorevlilerinin Devlet Memutlart Tedavi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligine tabi
olacaklari hitkme baglanmasina ve diizenleyici kurullarin da birgogu kendilerini
bu hiikiimlerle bagli saymalarina ragmen, ayni statideki bazi kurullarin bu
hiikiimlere uymamalaridir.

Bagbakanligin Tasarruf Tedbitlerine iligkin 26 Haziran 2003 ve 2003/39
sayih genelgesinin 1 inci maddesinde; “Genel biitceli daireler, katma bitceli
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idareler, kamu iktisadi tesebbiisleri ve bagl ortakliklari, butcenin transfer
tertibinden yardim alan kuruluslar, 6zel bitgeli kuruluslar, 6zellestirme kapsam
ve programina alinmus hisselerinin yarisindan fazlast kamuya ait olan 6zel hukuk
htkimlerine tabi kuruluslar, fonlar, déner sermayeler, 4603 sayih Kanuna tabi
olanlar disindaki kamu bankalari, kanunlarla veya kanunlarin verdigi yetkiye
dayanilarak kurulan kurumlar ile kurul/Gst kurullar ve diger tim kamu kurum ve
kuruluglart (Cumhurbaskanligt Genel Sekreterligi ile Tiirkiye Buytik Millet Meclisi
Genel Sekreterligi haric) kendi biitceleri veya tasarruflarindaki diger kaynaklardan
yapacaklar yurt ici ve yurt dist harcamalarinda asagidaki tedbirlere uyacaklardir.”
denilmis olup, aynt genelgenin 5 inci maddesinde de; “Saglik harcamalarinda
lgili mevzuata ve yili biitce uygulama talimatlarina uyulacak, sosyal giivenlik
kuruluslarinin kendi mevzuatlart geregince yapilan uygulamalar hari¢ olmak
tzere, genelge kapsamindaki kurum ve kuruluslar tarafindan, Devlet
Memurlarinin Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeliginde belirtilen
esaslara gore hareket edilecektir.” seklinde diizenleme yapilmustir.

Ayni sekilde 5027 sayilt 2004 Mali Yili Butee Kanununun “Hastane ve
tedavi tcretleri” baslikli 15.a maddesinde; “Devlet memurlar, diger kamu
gorevlileri ve bunlarin emekli, dul ve yetimlerinin (bakmakla ytkiimli olduklar
aile fertleri dahil) tedavi kurum ve kuruluslarinda yapilan tedavilerine (dis
tedavileri dahil) iliskin tcretlerle saghk kurumlarinca verilen raporlar tizerine
kullanilmasi gerekli goriilen ortez, protez ve diger iyilestirme ara¢ bedellerinin,
Saglik Bakanlhginin gorisii tzerine Maliye Bakanliginca tespit edilecek miktarlara
kadar olan kismi kurumlarinca 6denir. Ancak T.C. Emekli Sandigt Genel
Midirligi saglik kurum ve kuruluslar ile Maliye Bakanhiginca tespit edilen birim
fiyatlarinin altinda bir fiyatla anlasma yapabilir.” seklinde hiikiim tesis edilmistir.

Bitce Kanunun belirtilen hiikmiinde “diger kamu gérevlileri” belirtilmis
olmasina ragmen, 2004 Yili Biitce Uygulama Talimatinda st kurullar bagkan ve
tyeleri saylmamus, aynt sekilde Tasarruf Tedbitlerinin belirtilen 5 inci
maddesinde de “ilgili mevzuata ... Devlet Memurlarinin Tedavi Yardimi ve
Cenaze Giderleri Yonetmeligine” uyulacagr belirtilmis ancak hangi diizenlemenin
(ilgili mevzuatin m1, Yonetmeligin mi?) uygulanacagi konusunda tam bir aciklik
getirilmemistir. Bunun sonucu olarak bazi Gst kurullar Baskan ve tyeleri icin,
saglik yardimlari konusunda kendi yonergelerini uygulamaya devam etmekte,
bazilart ise Devlet Memurlarinin Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri
Yonetmeligine uymaktadir.

Sonug olarak bakildiginda tlkemizde devletin saglk yardimlarina iliskin
onlarca mevzuat bulunmakta ve béylece memurlar ve diger kamu gorevlileri ile
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saglik sigortast kapsamindaki sigortalilara, saglik yardimlart ¢ok farkl sekillerde
sunulmaktadir.

IV. YASAL DUZENLEMELER VE ULUSLARARASI
BELGELERDE TEDAVI YARDIMI

Yukaridaki boliimde aciklandigr tizere, devlet saglik sigortast kapsamina
aldigi, hem memurlar ve diger kamu gorevlilerinin kendi arasinda, hem de tiim
saglik sigortast kapsaminda bulunanlar arasinda, saglik hizmetlerini farkls
boyutlarda sunmaktadir. Ancak Anayasa ve yasalarimizda sosyal giivenligin her
vatandagin hakki oldugu ve devletin, vatandagin sosyal giivenlik haklarindan
olan saglik hizmetini sunarken, esitlik ilkesi cercevesinde faaliyetlerini yiriitecegi
belirtilmistir. Diger yandan Insan Haklart Evrensel Bildirgesi ve — saglik
konusundaki ¢esitli uluslararast belgelerde, saglik hizmetlerinin sunumunda esitlik
ilkesine vurgu yapilmistir.

Anayasanin 60 1nct maddesinde; “Herkes, sosyal giivenlik hakkina
sahiptir. Devlet, bu giivenligi saglayacak gerekli tedbitleri alir ve teskilatt kurar.”
seklinde hitkiim tesis edilmis olup, yine Anayasanin baslangic boliimiinde de;
“Her Tirk vatandaginin bu Anayasadaki temel hak ve hiirriyetlerden esitlik ve
sosval adalet gereklerince yararlanarak milli kiltir, medeniyet ve hukuk diizeni
icinde onurlu bir hayat strdirme ve maddi ve manevi varligini bu yoénde
gelistirme hak ve yetkisine dogustan sahip oldugu” belirtilmigtir. Bu
hiikiimlerden hareketle, saglk da sosyal gtivenlik kapsamindaki haklardan biridir
ve devletin, herkesin saglikli yasamasini saglayacak gerekli tedbirleri almasi
gerekir. Devlet bu gorevlerini yerine getirirken, esitlik ve sosyal adalet ilkelerini
gozetmesi gerekir.

Ayni sekilde Anayasanin 2 inci maddesinde, Turkiye Cumbhuriyetinin
“toplumun huzuru, milll dayanisma ve adalet anlavisi icinde, insan haklarina
saygili, Atatiirk milliyetciligine bagli, baslangicta belirtilen temel ilkelere dayanan,
demokratik, laik ve sosyal bir hukuk Devleti” oldugu belirtilmistir. 5 inci
maddesinde de Devletin temel amag¢ ve gorevleri, (.....) kisinin temel hak ve
hiirriyetlerini, sosyal hukuk devleti ve adalet ilkeleriyle bagdasmayacak surette
sinirlayan siyasal, ekonomik ve sosyal engelleri kaldirmaya, insanin maddi ve
manevi varhigiin gelismesi icin gerekli sartlart hazirlamaya calismak™ olarak
belirtilmistir. Bu hikiimler geregince, sosyal giivenlik haklarindan olan saglik
hakkinin, devlet tarafindan saglanmasi, adalet anlayist icinde gerceklestirilecektir.
Sosyal hukuk devleti ilkesinin gerceklestirilebilmesi icin devlet, bireylerin maddi
ve manevi varhgim gelistirmeye donik her thrld  tedbiri almakla
gorevlendirilmistir. Vatandaslarin maddi ve manevi varliginin gelisimi ise
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dogrudan saglik hakk: ile ilgili olup, devlet her seyden 6nce saglik alanindaki
gorevlerini, adalet anlayist icinde yerine getirmeye calismalidir.

Yine Anayasanin “Kanun 6ntinde esitlik” baglikli 10 ncu maddesinde;
“..... Devlet organlart ve idare makamlar1 bitiin islemlerinde kanun 6ntinde
esitlik ilkesine uygun olarak hareket etmek zorundadirlar.” hikmi ile ylriitme
organlarinin yaptiklart her tirli eylem ve islemlerinde, esitlik ilkesi ¢ercevesinde
faaliyetlerini yirtutecekleri belirlenmistir.

3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanununun 3.a maddesinde; “Saglik
kurum ve kuruluslar yurt sathinda esit, kaliteli ve verimli hizmet sunacak sekilde
Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginca, diger ilgili bakanliklarin da goriist alinarak,
planlanir, koordine edilir, mali yonden desteklenir ve gelistirilir.” denilerek, saglik
kurum ve kuruluslarinin  esit hizmet sunacak sckilde yapilandirilmasi
ongorulmustir.

<

Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesinin 7 inci maddesinde ise; “Herkes
yasa 6nunde esittir ve ayrim gozetilmeksizin yasanin korunmasindan esit olarak
yararlanma hakkina sahiptir. Herkesin bu Bildirgeye aykiri her tirld ayrim
gozetici isleme karst ve boyle islemler icin yapilacak her turlii kiskirtmaya karst
esit korunma hakkt vardir.” 21.2 inci maddesinde; “Herkesin tlkesinin kamu
hizmetlerinden esit olarak yararlanma hakki vardir.” seklinde belitlemeler
yapilmustir. Bu hikiimler ile Anayasamizda oldugu gibi esitlik ilkesine vurgu
yapilmustir. Konumuz ile ilgili olarak, devlet ¢esitli kurum ve kuruluslari ile saglik
sigortast kapsamina aldigi vatandaslarina, saglik hizmetini esitlik ilkesi
kapsaminda sunmalidir.

Yine Insan Haklari Evrensel Bildirgesinin 22 inci  maddesinde;
“Herkesin, toplumun bir iiyesi olarak, sosyal giivenlige hakki vardir. Ulusal
cabalarla ve uluslararasi isbirligi yoluyla ve her devletin 6rglitlenmesine ve
kaynaklarina gore, herkes onur ve kisiliginin serbestce gelisimi icin gerekli olan
ekonomik, sosyal ve kiiltiirel haklarinin gergeklestirilmesi hakkina sahiptir.” 25.1
inci maddesinde;  “Herkesin kendisinin ve ailesinin saglik ve refahi icin
beslenme, giyim, konut ve tibbi bakim hakk: vardir. Herkes, issizlik, hastalik,
sakatlik, dulluk, yaslilik ve kendi iradesi disindaki kosullardan dogan gecim
stkinttst  durumunda giivenlik hakkina sahiptir.” denilmis; devletin  kendi
gorevlileri ile birlikte, tiim vatandaslarinin sosyal giivenlik hakk: oldugu
belirtilmistir. Bu itibarla sosyal giivenlik haklarindan olan saglik hakki, son
zamanlarda tlkemizin gindeminde oldugu tuzere, genel saglik sigortasi sekliyle
tim vatandaglart kapsamast gerekir.

Hasta Haklar1 Yénetmeliginin de “Ilkeler” baslikli 5 inci maddesinde;
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(o)

c.“Saglhk hizmetinin verilmesinde, hastalarin, 1rk, dil, din ve mezhep,
cinsiyet, siyasi dusiince, felsefi inan¢ ve ekonomik ve sosyal durumlar ile sair
farkldiklar: dikkate alinamaz. Saglik hizmetleri, herkesin kolayca ulasabilecegi
sekilde planlanip  diizenlenir.” denilmek suretiyle Saglik hizmetlerinin
sunulmasinda hicbir ayrim yapilamayacagt belirtilmistir.

“Adalet ve Hakkaniyete Uygun Olarak Faydalanma” baslikli 6 inc
maddesinde de; “Hasta, adalet ve hakkaniyet ilkeleri c¢ercevesinde saglikl
yasamanin tesvik edilmesine yonelik faaliyetler ve koruyucu saglik hizmetleri de
dahil olmak iizere, saglik hizmetlerinden ihtiyaglarina uygun olarak faydalanma
hakkina sahiptir. Bu hak, saglik hizmeti veren biitiin kurum ve kuruluslar ile
saglik hizmetinde gorev alan personelin adalet ve hakkaniyet ilkelerine uygun
hizmet verme yukimliliklerini de igerir.” Denilmek suretiyle, hasta kisilere
tedavi hizmetlerinin adalet ve hakkaniyete uygun sekilde saglanacag
belirtilmektedir.

“Oncelik Sirasinin Belirlenmesini Isteme” baslikli 10 uncu maddesinde
ise; “Saglik kurulusunun hizmet verme imkanlarinin yetersiz veya sinirlt olmast
sebebiyle saglik hizmeti talebi zamaninda karsilanamayan hallerde, hastanin,
6ncelik hakkinin tibbi kriterlere dayali ve objektif olarak belirlenmesini istemek
hakk: vardir.” denilerek, saglik hizmetinin saglanmasinda farkliligin, yalnizca tip
biliminin gerekleri dogrultusunda olabilecegi belirtilmistir.

Diinya Tabipler Birligi Lizbon Hasta Haklar1 Bildirgesinin (Eylil
1995, Bali Endonezya) 1.a maddesinde; “Her insan ayrimcilik yapilmaksizin
yeterli tibbi bakim gérme hakkina sahiptir. “ 1.e maddesinde de; “Ozellikle tedavi
bakimindan hizmet siurhihigt olan durumlarda potansiyel hastalar arasinda bir
secim yapilmasi gerekiyorsa, bu secimin biitiin hastalarin hakkini dikkate alarak
esit bir sekilde yapilmasi gerekir. Bu secim tibbi Olgiitlere gbre ve ayrim
yapilmaksizin yapilmalidir.” denilmek suretiyle, Lizbon Bildirgesinde belirlenen
degerlere vurgu yapilmistir.

Lizbon Hasta Haklari Bildirgesinin “Bakim ve Tedavi” baslikli 5 nci
maddesinde de; “Herkesin aynim yapilmaksizin, koruyucu ve tedavi edici
hizmetleri esit olarak alma, kolay olarak ulasabilme hakki vardir. Hastalarin,
yuksek teknik ve kaliteli bakim istemeye, saglik hizmetini sunan kisiler ile insanca
iligkiler kurmay1 talep etmeye, eger herhangi bir tedavi icin imkanlar sinirlt ise
6ncelik belirlenmesinin tibbi ve insani kriterlere gére yapilmasint isteme, Slimciil
hastaligi olsa bile insanca bakilmaya ve haysiyetiyle 6lmeye hakk: vardir. (...... )’
denilmis olmakla, tedavi hizmetlerinin bireylere esit olarak saglanmasi gerektigi

SAYISTAY DERGISI e SAYT: 52 95



Saghk Yardunlarinin Adaletli Sunulmasy: Tedavi Yonetmeliklerinin Karsilastirilmast

belirtilmis ve saglik hizmetinin saglanmasinda tek farkligin tip bilimi ve insani
degerlerin gosterdigi dogrultuda olmasi gerektigi belirtilmistir.

Avrupa’da Hasta Haklarinin  Gelistirilmesi  Bildirgesinin
(Amsterdam, 28-30 Mart 1994) 1.6 maddesinde; “Herkesin hastaliklarin
onlenmesi ve saglk bakimi icin yeterli Slciide caba gosterilerek sagliginin
korunmast ve kendisi i¢in edinilebilir en yiiksek saglik seviyesine kavusma firsati
hakkina sahip olmas1” ilkesi, hasta haklari arasinda sayimistir.

Bu Bildirgenin “Bakim ve Tedavi” ilkeleri olarak 5.1 inci maddesinde;
“Herkes, kadin ve erkek olarak koruyucu bakim ve sagliginin gelistirilmesi
caligmalarini iceren, saglk ihtiyaglar1 karsilamaya yonelik yeterli saglik bakimi
alma hakkina sahiptir. Saglik hizmetleri, herkes icin esit ulasilabilirlikte ve siirekli
olmaly; ayirimsiz ve maddi, insani, finansman kaynaklarindan bagimsiz olarak
hizmet verilen toplum igin mevcut olmalidir.” 5.5 maddesinde; “Ozellikle tedavi
bakimdan hizmet siurliligi olan durumlarda saglik personelinin hasta segimi
yapmast gerekiyorsa, bu secimin biitiin hastalarin hakk: dikkate alinarak esit bir
sekilde yapilmast gerekir. Bu secim tibbi Ol¢iitlere gére ve ayirim yapilmaksizin
yapilmalidir.” denilerek saglik hizmetlerinin herkese esit ve herhangi bir ayrim
yapilmadan saglanmasi gerektigi belirtilmistir.

Sonug olarak yukarida belirtilen Anayasa, yasa ve bildirgeler geregince,
saglikli bir yasam ve hasta kisilerin tedavi edilmesi biitiin insanlara saglanmus bir
haktir. Saglik yardimlarinin bireylere esitlik ve hakkaniyet ilkeleri cercevesinde
sunulmasi gereklidir. Bu hizmetlerin saglanmasinda, mezhep, cinsiyet ekonomik
ve sosyal durum vb. hicbir farkliligin, ayrimciliga gerekce olamayacagi, oncelik
belirlemek durumunda kalinirsa, tip bilimi ve insani degerlere gore hareket
edilecegi belirtilmektedir.

SONUC

Iyi yonetisimin temel ilkelerinden biri de esitlik ilkesidir. Esitlik kavrami
ginliik hayattaki sosyal ve hukuki iliskilerdeki icerigi itibariyle en genis anlamda
benzer olaylarin benzer sekilde tarafsiz ve adil muamele gérmesi olarak
tanimlanmaktadir. Bu tanima gére yonetisimin, herkese esit olanaklar sunan,
aynt zamanda aynt derecede hak ve sorumluluklar yiikleyen ve bir ortak hedef
etrafinda herkesi bitlestiren bir yont bulunmaktadir.

Devlet 6zel sektorden farkli olarak sosyal adaleti gerceklestirmek
zorundadir. Bu nedenle yurttaslara esit dizeyde standartlasmis ve beklentileri
karsilayan bir kalitede hizmet sunmast gerekir. Ancak yukarida ayrintilar ile
aciklandigr tizere, devlet saglik sigortast kapsamina aldigi cesitli kesimlere, saglik
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hizmetlerini ¢ok farkli boyutlarda sunmaktadir. Saglik yardimlarindaki bu
farklilik, hicbir objektif kritere baglt kalmadan kamu idareleri tarafindan ¢ikarilan
yonetmelik ve yonergelerle olusturulmustur.

Saglik yardimlarinin seklini ve boyutlarint belirleyen unsurlar, ancak tip
biliminin gerekleri ve insani degerler olabilir. Buradan hareketle tip bir bilimdir
ve farkli sosyal simf ve statiilerdeki kisiler acisindan farkli uygulamalar
gerektirmez. Yine insani degerler acisindan bakildiginda da her insan yasam
hakkina sahiptir ve yasam hakkinin korunmasina dontk saglanan saglik
yardimlarinin da esit olarak saglanmasi gerekir.

Sosyal adalet ve esitlik anlayist 6nceki bélimlerde belirtildigi tizere, basta
Anayasa olmak tzere, diger yasalarimizda ve uluslar arasi belgelerde yerini
bulmustur. Ancak saglik hizmetlerinde esitlige vurgu yapan bu diizenlemelere
ragmen, sonradan cikarlan yonetmelik ve yonergelerle saglik yardimlari cok
farklilastinlmistir.  Devlet, her seyden o6nce kendi kurum ve kuruluslarn
bitcelerinden sagladigt saghk yardimlarini norm  birligine kavusturmali ve
Anayasada yer alan esitlik ve sosyal adalet ilkeleri gercevesinde saglik yardimlarini
yapilandirmalidir.

Tirkiye’'nin halk saghgindaki sorunlari ¢6zebilmesi icin ilke icinde
esitlik¢i, kamudan yana tercihler yapan bir siyasal tutumu gelistirmesi gerekir.
Herkes icin esit, ulasilabilir, nitelikli, Gcretsiz saglik hizmeti temel ilke olmak
tzere, saglik sistemindeki esitsizliklerin giderilmesi ve toplumun saglik dizeyinin
yiikseltilmesi hedef alinarak, sagligin bir yasam hakki, bir insanlik hakk: oldugu
bilinciyle hareket edilmelidir.
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