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TEBLIG TARIHi

ACIKLAMALAR

davali idare tarafindan 06.01.2011 tarihli ve 27807 sayili Resmi Gazete’'de
yayimlanarak yirirlige konulan, Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglhk
Kuruluglari Hakkinda Yoénetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin,

A) 6. maddesiyle eklenen 7/A maddesinin 4. fikrasindaki ‘Laboratuar ve miiessese
gcalisma glinlerinde sekiz saatten az olmamak (zere hizmet verir.’ ibaresinin,
7.maddesiyle 9. maddeye eklenen 9. fikrasinin, 8.maddesiyle degistirilen 12/D
maddesinin ikinci fikrasinin, 16. maddesi ile degistirilen EK Madde 1’in 2 ve 10.
fikrasinin, 19. maddesiyle eklenen Gegici Madde Q’un 1. fikrasinin, 4. fikrasinin
(a),(b),(c) bendlerinin hukuka aykiri olmasi nedeniyle,

B) 9. Maddesiyle degistirlen 16. Maddesinin 1.fikrasinin, 10.maddesiyle
degistirilen 17. maddesinin 1.fikrasinin, 11. maddesiyle degistirilen 18. maddesinin
1. fikrasinin, 16. maddesiyle degistirilen Ek Madde 1’in 2. fikrasinin noksan
duzenleme nedeniyle,

C) Savunma beklenmeksizin yiriitmenin durdurulmasina ve iptaline, yargilamanin

durusmali olarak yapilmasina karar verilmesi istemidir.

: 06.01.2011

Saglik Bakanligi tarafindan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluglari Hakkinda

Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmelik 06.01.2011 tarihli ve 27807 sayili Resmi Gazete’de

yayimlanarak yurtrlige konulmustur. (Ek 2)

Yapilan degisiklikler sonucu, laboratuar ve muesseseler de Yonetmelik kapsamindaki saglik kuruluslarina

dahil edilmis, bu kuruluslar ve poliklinikler Saglhk Bakanliginca belirlenecek planlamaya tabi tutulmus,

muayenaheler, laboratuar ve muesselere dahil batin saglik kuruluglarinda gunlik mesai saatleri icinde



kesintisiz ¢calisma zorunlulugu getirilmis, hekimlerin ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunulan 6zel saglik

kuruluglarinda galisma bigimleri yeniden dizenlenmistir.

Ancak davali idare tarafindan bu dizenlemeler hukuk kurallari ile verilen gorevlere aykiri bigimde, hukuki
glvenlik ilkesi ihlal edilerek ve yargl kararlarindaki saptamalar yok sayilarak yapiimistir. 15.02.2008
tarihinde yUrurlige giren Yonetmelikte toplam 7 kez degisiklik yapilmisg, birbiri ile uyumlu dahi olmayan bu
degisikliklerden son 5’i 1 yillik zaman igerisinde tesis edilmistir. S6z konusu Ydnetmelik degisikliklerine

iliskin agilan ¢ok sayida dava halen Danistay 10.Dairesi tarafindan g('er'lImektedir.1

Davali idarenin yaptigi degisiklikler hekimlerin tek basina ya da bir araya gelerek 6zel saglik kuruluslarini
acmasini zorlastirmaya, muayenehane ve muesseselerde sunulan serbest meslek icrasini ortadan
kaldirmaya yoneliktir. Muayenehanelere igin gegis donemi hikmi konmamasi, miessese ve laboratuarlara
yeni kosullara uyum saglamasi igin 2 aylik bir strenin 6ngdrilmesi aksi halde bu saglik kurumlarinin
kapatilacak olmasi savunma beklenmeksizin yuritmenin durdurulmasini istenmesini zorunlu kilmigtir.

Asagida dava konusu Yonetmelik maddelerinin hukuka aykirilik nedenleri sunulacaktir.

I- IPTALI ISTENEN MADDELER ve HUKUKA AYKIRILIK NEDENLERI

1-) Planlamaya lligkin 7. madde ile Gegis Hiikiimleri Hukuki Giivenlik ilkesini ihlal Etmektedir.

Dava konusu Ydnetmeligin 3. maddesi ile bugline kadar bu Yénetmelik kapsaminda yer almayan ve 3153
sayili Kanun ve bagli Tuzuk hikimlerine gbre acilan miesseseler ile 922 sayili Yasa hukimlerine gore
acilan laboratuarlar, Yonetmelik kapsamina dahil edilmistir. Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 6.
maddesi ile Yoénetmelige eklenen 7/A nolu maddede biyokimya ve mikrobiyoloji hizmeti sunulan yerler
laboratuar; géruntileme, radyoterapi, nikleer tip, fizik tedavi gibi hizmetlerin sunuldugu yerler miessese

olarak tanimlanmistir.

Yonetmelik kapsamina dahil edilen bu saglik kuruluglari ve polikliniklerin Saglik Bakanligi tarafindan
yapilacak planlamaya uyma zorunlulugu dava konusu Yonetmeligin 7.maddesinde duzenlenmistir. Daha
once ruhsatlandirilan saglk kuruluglarinin teknoloji yogunluklu tibbi cihaz, saglik calisani ya da tibbi hizmet

birimi ilave etmeleri halinde planlamaya tabi olacagdi yine bu maddede ifade edilmigtir.

Bilindigi Uzere saglik kuruluglarinin planlanmasi 15.02.2008 gunli Yoénetmeligin 9. maddesinde
duzenlenmis ve Bakanhgin ihtiya¢ duyulan saglik kurum ve kurulusglari ile bunlara ait saglk insan gucd,
tibbi hizmet birimleri ve nitelikleri ile teknoloji yogunluklu tibbi cihaz dagilimi alanlarinda kamu ve 6zel
sektorl kapsayacak sekilde planlama yapacagi belirtiimistir. Bu kapsamda yapilacak planlama;
= Saglik hizmetlerinin, demografik yapi ve epidemiyolojik 6zellikler de g6z o6nliinde bulundurulmak
suretiyle kaliteli, hakkaniyete uygun ve verimli sekilde sunulmasi,
= Saglik kurum ve kuruluglarinin hizmet kapasiteleri, saglik insan glcl ile ¢caddas tibbi bilgi ve

teknolojinin Ulke dizeyinde dengeli dagiliminin saglanmasi,

! Danistay 10. Dairesi’nin E.2008/2745, E.2009/6271, E.2010/11735, E.2010/6004, E.2010/15103



= Koruyucu saglik ve acil saglik hizmetleri gibi igbirligi halinde hizmet sunumunun gerekli oldugu
alanlarda uygun kapasitenin olusturulmasi,

= Kaynak israfi ve atil kapasiteye yol agiimamasi amaglariyla uyumlu olmalidir.

Ne var ki Saghk Bakanhdi tarafindan bugline kadar belirtilen olcitler Uzerinden bilimsel bir ¢alisma
yapilarak saglik hizmeti planlanmasi yapilmamigtir. Oyle ki Sagdlik Bakanh@i ve YOK tarafindan 2010 yili
Haziran ayinda hazirlanan Tirkiye'de Saglik Egitimi ve Saglik insangiicii Durum Raporu’nda bugiine kadar
etkili ve gergekci bir insangucu planlamasinin yapildidini séylemenin mimkin olmadidi acikga ifade
edilmigtir.(Ek 3) Yine daval idare halihazirda taslak halindeki planlama tzerinde degerlendirmeler yapmak
lizere 27-29.10.2010 tarihinde Saglik insan Giicii ve Saglik Yatinmlari Planlama Calistay! diizenlemis,
03.12.2010 giin ve 47575 sayil yazi ile de Istanbul ili icin planlama calismalarina baslanacagini
duyurmustur.(Ek 4) Tim bu duyuru ve agiklamalar hentz bir planlamanin olmadigini yalnizca planlama
yapilmasina iliskin calismalarin devam ettigini géstermektedir.

Bu noktada dava konusu Yoénetmeligin 7. maddesi ile 19. maddeyle esas YoOnetmelige eklenen Gegici
Madde 9'un 4. fikrasinin (a) ve (b) bendlerinin hukuka aykiriigi ortaya ¢ikmaktadir. Her iki diizenleme
Yénetmeligin yayimlanmasinin ardindan iki ay igerisinde poliklinik, laboratuar ve muiessesenin ruhsat
almak icin bagvurmamasi halinde bu kuruluglarin henlz yayimlanmamis bir planlamaya tabi tutulacagina
yer vermektedir. Poliklinik, laboratuar ve muiesseselerin henlz belirlenmemis kurallara tabi olmalarinin
ongorilmesi, daha énce ydrlrlikte bulunan mevzuata gére elde ettikleri haklarin gozetiimemesi hukuki
glvenlik ilkesine aykiridir. Nitekim Yonetmeligin 19. maddesiyle eklenen Gegici Madde 9’un 4. fikrasinin (c)
bendinde ruhsat uygunluk belgesi alan laboratuar, miessese ve polikliniklerin hekim kadrosu, teknoloji

yogunluklu tibbi cihaz eklenmesi halinde de belirli olmayan bu planlamaya tabi olacaklari dizenlenmisgtir.

Anayasa’nin 2. maddesinde yer alan hukuk devletinin temel ilkelerinden biri “belirlilik’tir. Bu ilkeye gére,
yasal diizenlemelerin hem kisiler hem de idare yéniinden herhangi bir duraksamaya ve Kkuskuya yer
vermeyecek gsekilde acik, net, anlasilir ve uygulanabilir olmasi, ayrica kamu otoritelerinin keyfi
uygulamalarina karsi koruyucu énlem icermesi de gereklidir. Belirlilik ilkesi, hukuksal giivenlikle baglantili
olup birey, yasadan, belirli bir kesinlik icinde, hangi somut eylem ve olguya hangi hukuksal yaptirimin veya
sonucun baglandigini, bunlarin idareye hangi miidahale yetkisini dogurdugunu bilmelidir. Birey ancak bu
durumda kendisine digsen yikimliltkleri 6ngérebilir ve davranislarini ayarlar. Hukuk giivenligi, normlarin
ongdriilebilir olmasini, bireylerin tiim eylem ve islemlerinde deviete giiven duyabilmesini, devletin de yasal

diizenlemelerde bu gliven duygusunu zedeleyici yéntemlerden kaginmasini gerekli kilar.?

Hendz Bakanlikga yapilmamis olan planlamaya yollamada bulunulmasinin hukuka aykiri oldugu Danigtay
10.Dairesi’nin E.2008/2416 sayili dosyasinda da hikim altina alinmigtir. Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan
Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda Yénetmeligin kimi maddelerinin iptali isteminin gérisildigi bu dosyada
Daire; eksilmelerin gideriimesine olanak saglamak yerine, henliz Bakanlikga yapiimamis olan planlamaya
yollamada bulunan Gegici Madde 2.’nin yuriatmesini durdurmustur. (Ek 5)

? Anayasa Mahkemesi’nin E.2009/51, 2010/73 sayili ve 20.05.2010 giinlii karart



Diger yandan davali idare gecgis hikimlerini dizenleyen gegici 9.maddenin 1.fikrasi ile 06.01.2011
gununden 6nce tam zamanli galisan tabiplerin saglik kurulusu kadrosunda kabul edilecegini, kismi zamanli
calisan hekimlerinse kadroya dahil edilmeyecedini belirtmistir. Yonetmeligin yurtrlige konulmasindan 6nce
laboratuar, miessese gibi saglik kurumlarinda esas olan c¢alisma bigiminin kismi zamanli oldugu
bilinmektedir. Degisikligin yurtrlige girmesi ile birlikte bu kuruluslarin kadro almasi s6z konusu degildir.
Nitekim degisikligin yurarlide konulmasindan Once aciimis laboratuar ve muiesseselerde kadro
belirlemesinin s6z konusu 1.fikraya gore yapilacadi ayni maddenin 4.fikrasinin (a) bendinde belirtilmistir.

Bununla birlikte dava konusu Ydnetmeligin 6. maddesi ile eklenen 7/A maddesinin 3.fikrasinda laboratuar
ve miesseselerin uzman sorumlulugunda faaliyet gosterecegi belirtiimis olup, dava konusu Yonetmeligin 9.
maddesiyle degistirilen 16.maddesinin 1.fikrasinda da saglik kurulusunda ¢alisma saati igerisinde kadrolu

bir tabip/uzmanin mesul midir olarak bulunma zorunlulugu getirilmistir.

Degisiklikten 6nce ¢ogdunlukla kismi zamanlh olarak gorev yapan hekimlerin bulundugu saglk kurulusuna
tam gln goérev yapacak bir mesul mudir bulundurma zorunlulugunun getirilmesi esasen bir gecgis dénemi
hikmd olmayip mevcut kurumlarin kapatiimasinin ortild ifadesidir. Zira kurum tam gun calisacak hekimi
istihdam edemeyecek, bu ac¢igi kapatmak istediginde planlama hikimlerine dahil olarak gegis hikimlerinin
disina ¢ikacaktir. Hekim istihdamina gitmemesi durumunda ise mesul madar kadrosu yaratamayacak, 8
saatten az olmamak Uzere hizmet verme zorunlulugunu karsilayamayacagi igin iki ayin sonunda kapanmak
durumunda kalacaktir. Bilindigi Gzere, gegici hikidmlerin konulugs amaci, diuzenlemelerin degistiriime
sureglerinde dizenlemelerin etki alanindaki bireylerin, kurum ve kuruluglarin kazanilmis haklarini korumak
ve gecis slrecinde dogmasi olasi zararlari dnlemektir. Degisiklik Yapilmasina Dair Ydénetmeligin 19.
Maddesi ise hizmet sunan laboratuar, muiessese gibi saglik kurumlarinin kapatiimasini éncelemekte,

haklari korumaktan ¢ok, ortadan kaldirmaya ydnelmektedir.

Sonugta anilan saglik kuruluslarinin istenilen hizmeti saglayabilmek icin yapmak zorunda kalacadi tim
degisikliklerin belirsiz bir planlama kapsaminda degerlendiriimesi, gecis hukmunun bu kuruluslarin tasidigi
ozelliklerin bilingli bir bicimde géz ardi edilerek olusturulmasi, bu kuruluglarin hizmetlerini sirdirememesine
yol acacak, ¢ok sayida saglk kurulusunun kapatiimasi s6z konusu olacaktir. Yénetmelikten énce acgiimis
bulunan saglik kuruluglarinin faaliyetlerinin devaminin saglanmasi yerine kapanmasinin dncelenmesi

kaynaklarin etkin ve verimli kullanim amacinin géz ardi edildigini de ortaya koymaktadir.

Kaldi ki deginilen saglik kuruluglarinin planlamaya dahil edilmeleri planlamanin amaciyla da uyumlu
degildir. Planlama ile esasen ana saglik sisteminin 6rgutlenmesindeki saglik insan glcunin dengeli
dagilimi ve kaynak israfinin énlenmesi amaglanmaktadir. Oysa s6z konusu saglik kuruluslari, az sayida
hekimin, kendi kisisel olanaklari ve kuglk Olcekli yatirnmlarla mesleklerini serbestge icra ettikleri saglik
kuruluglari olup saglik hizmetleri sunumunda ve kaynak kullaniminda planlamaya dahil edilmesini
gerektiren bir role sahip degildir. Bu nitelikteki saglik kuruluslar insangici dagihimini etkilemedikleri gibi
zaten kullandiklari kiguk kigisel kaynaklarinin islev gérmeye devam ettiriimesi diginda kaynaklarin akilci
kullanimi gerekgesi ile bir iligkisi bulunmamaktadir. Bu nedenle yapilan dizenleme temel hak ve



ozgurliklerin amagsiz bir bigcimde sinirlandiriimasi anlami tagsimakta, Anayasa’nin 13 ve 49. maddeleri ihlal

edilmektedir.

Bu kuruluslar planlama kapsamina alinirken Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde 23.09.2010 tarihinde yapilan
degisiklikle 6zel hastaneler yoninden ayr bir planlama yapilacaginin belirtimesi idarenin islemlerindeki
temel amacin kamu yarari olmadigini da ortaya koymaktadir. idare daha ¢ok saglik insan giiciiniin galisgtigi
Ozel hastaneler yoninden istisnai bir ydéntem benimserken hekimlerin tek basina ya da az sayida hekimin

bir araya gelerek saglik hizmeti sunduklari saglk kuruluglarini planlamaya dahil etmektedir.

Tdm bu nedenler karsisinda Degisiklik Yapiimasina Dair Yonetmeligin 7.maddesiyle esas Ydnetmeligin
9.maddesine eklenen 9. fikranin, 19. maddesiyle esas Yonetmelige eklenen Gegici Madde 9Qun 1.

fikrasinin, 4. fikrasinin (a), (b),(c) bendlerinin iptalini talep etmekteyiz.

2-) Laboratuar, Miiessese ve Muayenehanelere Getirilen Tam Giin Hizmet Verme Zorunlulugu
Calisma Hiirriyetini Zedelemektedir.

Yukarida da deginildigi Uzere daval idarenin yaptigi degisiklikler hekimlerin tek basina ya da bir araya
gelerek 6zel saglik kuruluslarini agcmasini zorlastirmaya, serbest meslek icrasini ortadan kaldirmaya
yoneliktir. Bu kapsamda dava konusu Yonetmeligin 6. maddesiyle esas YoOnetmelige eklenen 7/A
maddesinin 4. fikrasindaki ‘Laboratuar ve miessese calisma glinlerinde sekiz saatten az olmamak Uzere
hizmet verir.’ ibaresi ve 19. maddesiyle eklenen Gegici 9. maddenin 4. fikrasinin (a) bendi ile dava konusu
Yoénetmeligin 9. Maddesiyle degistirilen esas Y6netmeligin 16.maddesinin 1.fikrasinda muayenehaneler de
dahil olmak Uzere istisnasiz tim saglik kuruluslarinda genel ¢alisma saatleri icerisinde kadrosunda gorev

yapan bir tabip/uzman mesul midurin bulunacagina iligkin diizenleme g¢alisma hurriyetini ihlal etmektedir.

a) Dava konusu ydnetmeligin 6. maddesiyle esas YoOnetmelige eklenen 7/A maddesinin 4. fikrasinda
‘Laboratuar ve miiessese galisma glnlerinde sekiz saatten az olmamak (lizere hizmet verir.’ ifadesi yer
almaktadir. Gegici 9. maddenin 4. fikrasiyla da, 06.01.2011 tarihinden 6nce uygunluk belgesi, ruhsat alan
muesseselerin tam zamanh hekim calistirmasi kaydiyla Yénetmelige gore kurulus ruhsati ve mesul
mudurlik belgesi almak i¢in Bakanliga muracaat etmeleri igin 2 ay slre taninmis, bu slre i¢cinde basvuru

yapmayan kuruluslarin faaliyetlerinin ise ‘miiracaatta bulunana kadar’ durduracagi belirtilmistir.

Yapilan dizenleme ile 992 sayili Kanun kapsaminda tibbi tahlil islemi yapan laboratuarlar ile 3153 sayili
Kanun kapsamindaki goriintiileme ve/veya radyoterapi, niikleer tip, fizik tedavi gibi muayene, tani ve tedavi

hizmeti sunan muayenehanelere, saglik kuruluglarina en az 8 saat galisma zorunlulugu getirilmistir.

Anayasa’'nin ‘Calisma Hakki Ve Odevi’ baslikli 49. maddesinde devletin calisanlarin hayat seviyesini
yukseltmek, ¢alisma hayatini gelistirmek igin ¢alisanlari korumak, calismayi desteklemek gibi ddevleri
oldugu belirtiimistir. Devlete yuklenen bu d6devler ayni zamanda calisma hakkinin temel sosyal ve
ekonomik haklardan olusu ve devletin bu hakki saglamada pozitif yikimlilik tasimasinin sonucudur.

Devletin ayni zamanda calisma hak ve hirriyetini zedeleyen tasarruflardan kaginmak gibi negatif bir



yukimliligi de bulunmaktadir. Avrupa insan Haklari Mahkemesinin kararlarina gére devletin calisma
hirriyetini sinirlayan tasarruflarda bulunabilmesi igin Ustin kamu yararini koruma amaci tasimasi ve

sinirlama ile hedeflenen sonucun bagka higbir tedbirle saglanamaz olmasi sarttir.

Davall idarenin 6zel saglik kuruluglarinin faaliyet esaslarina dair dizenlemelerinin, saglik hakkinin temini
ve Ustin kamu yarari amaciyla yapilmasi gerekmekte olup, bu amaci asan dizenlemelerin calisma
hurriyetini zedeleyen bir hale burtinecegdi aciktir. Ne var ki planlama hikumlerine de dahil edilen Laboratuar
ve muesseseler, acil tani ve tedavi hizmetini kismi slreli olarak veren kiguk 6lgekli saglik kuruluglaridir.
Bu nedenle asgari 8 saat ¢alisma zorunlulugunun getirilmesini gerektiren tstln bir kamu yarari s6z konusu
degildir. Ayrica davali idare mevcut saglik kuruluslarindan 2 ay iginde tam gun c¢alismaya gegmeyenlerin
faaliyetini durdurmay: tercih etmistir. Bu saglik kuruluslarinin mevcut calisma sureleriyle saglik hizmeti
ihtiyacini karsilamakta 6nemli bir role sahip olmasi ve sirenin arttirimasi ile bu rolin daha da etkin
kullaniimas1 amaci olsaydi, davali idarenin bu kuruluslari planlama hikimlerine tabi tutarak, agiliglarini,
personel ve cihaz alimlarini kontrol altina almak ve zorlastirmak yerine, tesvik etmesi, faaliyetlerini

durdurmamasi beklenirdi.

idare bunu yapmayarak, mevcut laboratuar ve miiesseselere giinliik en az 8 saat galisma sarti getirmistir.
idarenin calisma hirriyetini kisittamaktan yana kullandigi bu tercih, diizenlemenin 6rtiili amacinin
Universiteler dahil kamuda calisan hekimlerin mesai disinda Ydénetmelik kapsamindaki muesseselerde

calismasini olanaksiz hale getirmek oldugunu gostermektedir.

Yani sira, giinde en az 8 saat ¢alisma zorunlulugu, 3153 sayili Kanun’da yer alan radyasyonla g¢alisanlar
icin belirlenmis galigma sirelerine aykiridir. Bilindigi tizere, 5947 sayil “Universite ve Saglik Personelinin
Tam Gun Calismasina ve Bazi Kanunlarda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun” 9. maddesi ile 3153 sayili
Radiyoloji, Radiyom ve Elektrikle Tedavi ve Diger Fizyoterapi Miesseseleri Hakkinda Kanun’a “Ek Madde
1” eklenmistir. Eklenen maddeyle iyonlastirici radyasyonla teshis, tedavi veya arastirmanin yapildigi yerler

ile bu is veya islemlerde calisan personelin haftalik caligma siiresi 35 saat olarak diizenlenmistir.

3153 sayili Kanun kapsamindaki saglik kuruluglarina giinde en az 8 saat faaliyet gésterme zorunlulugu
getiriimesi, bu kuruluslardaki haftalik ¢alisma siresinin en az 40 saate ¢ikmasina neden olacaktir ki, bu

durum 3153 sayili Kanun’un Ek 1. maddesine agikga aykiridir.

Calisma hurriyetini ortadan kaldiran ve Kanun’a acgik aykirihk igceren dava konusu Yoénetmeligin 6.
maddesiyle esas Yonetmelige eklenen 7/A maddesinin 4. fikrasindaki ‘Laboratuar ve miessese c¢alisma
glnlerinde sekiz saatten az olmamak Uizere hizmet verir.’ ibaresi ile 19. maddesiyle eklenen Gegici 9.

maddenin 4. fikrasinin (a) bendinin bu nedenlerle iptalini talep etmekteyiz

b) Davali idare Yoénetmelik degisikligi ile laboratuar ve miesseselerin yani sira muayenehaneleri de saglik
kuruluglari arasinda saymis, bununla birlikte Yénetmeligin 9. Maddesiyle degistirilen esas Yonetmeligin

16.maddesinin 1.fikrasinda istisnasiz tim saglik kuruluslarinda genel ¢alisma saatleri icerisinde kadrosunda



g6rev yapan bir tabip/uzman mesul midirin bulunacagini belirtmistir. Bagimsiz mesleki faaliyet yiriten
hekim ydéninden istisnai bir dizenlemeye gidilmemesi sonucunda muayenehanede tam zamanli ¢alismak

hekim acisindan zorunlu hale gelmigtir.

Bilindigi Uzere muayenehaneler hekimlerin hastalarina énceden randevu vermek suretiyle ayakta teshis ve
tedavi hizmeti verdikleri, yatan hasta kabul edilmeyen ve istisnalar disinda acil hastalara mudahale
edilmeyen saglik kuruluglaridir. Bu nitelikleri geredi muayenehanelerde ginde en az 8 saat calisma
zorunlulugunu igeren kadrolu hekim bulunma zorunlulugunun mesru ve gecerli bir gerekgesi
bulunmamaktadir.

Bu durumu idarenin son doénemdeki duzenleyici islemlerinden ve uygulamalarindan bagdimsiz
degerlendirmekse olanakli degildir. 5947 sayili Saglik Universite ve Saglik Personelinin Tam Giin
Calismasina ve Bazi Kanunlarda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun ile hekimler ydninden c¢alisma
sinirlamalari getiriimis ve bu dizenlemeler Anayasa Mahkemesi tarafindan Anayasa’ya aykiri bulunarak
iptal edilmistir. Sonrasinda idare Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda
Yoénetmelik'te 03.08.2010 tarihinde yaptigi degisikliklerle muayenehane agilmasini zorlastiran kurallari
yururlige koymus, 25.09.2010 tarihli degisikliklerle de muayenehanede yapilabilecek iglemleri bilimsel

gerekliliklere aykiri bir bicimde sinirlandirmistir.

idarenin iglemleri, saglik hizmetinin bitiincil bir yaklagimla yiritilmesinin hedeflenmedigini bunun yerine

hekimlerin serbest meslek icrasini neredeyse yasaklamanin temel amag oldugunu ortaya koymaktadir.

Bununla birlikte Yonetmelikte muayenehane sahipleri igin ayriksi bir dizenleme olmamasi nedeniyle hekim
ya yalnizca muayenehane ya da bir baska saglik kurulusunda galigabilecektir. Bu baglamda hekimlerin
muayenehanelerinde takip ve tedavi ettikleri hastalari gerektiginde bir yatakli ya da gunubirlik tedavi
kurulusuna yatirarak izleme ve cerrahi midahaleleri gergeklestirme haklari da ortadan kaldiriimaktadir.
Maddedeki noksanlik hekimlerin c¢alisma hakkini hukuka aykiri olarak sinirlandirmakta olup hizmet
gerekleri ile kamu yararini da saglamamaktadir. Zira hekim tarafindan muayenehanede takip edilen bir
hastanin tedavisi ayni hekim tarafindan sirdirilememekte ve hastanin hekim se¢me hakki ihlal

edilmektedir.

Oysaki Dlinya Tabipler Birligi'nin 1981 tarihinde kabul ettigi ve 2005 yilinda gdzden gegirerek dizelttigi
Hasta Haklari Bildirgesi'nde nitelikli sadlik hizmeti konusunda temel ilkelere yer verilerek “Her hastanin
herhangi bir dis miidahale olmaksizin 6zgiirce klinik ve etik kararlar verdigini bildigi bir hekim tarafindan
bakilma hakkina sahip oldugu” ifade edilmis devaminda da hekimin hastasinin tedavisine devam etmesi

gerekliligine yer verilmistir.

Goraldugu Gzere hekimlerin tedaviye devam etmeleri etik ilkelerle birlikte hasta haklarindan kaynaklanan
bir yukdmlaliktir. Ayrica bu ilkeler hastalarin givendikleri hekimler tarafindan tedavi edilme haklari

bulundugunu ortaya koymaktadir. Nitekim uluslararasi alanda kabul edilen bu ilkeler dogrultusunda



hazirlanan Hasta Haklari Yénetmeligi'nin 9. maddesinde hastaya kendisine hizmet verecek hekimi segme
hakki tan|nm|§t|r.3 Muayenehanede galisan hekimler yoninden istisnai bir dizenlemeye yer veriimemesi
sonucu olusan noksanlik Ozetle galisma 06zgurliglinin kesin ihlalidir. Hekimleri muayenehanelerini
kapatmaya iten eksiklik nedeniyle Yonetmeligin 9. Maddesiyle degistirilen esas Yoénetmeligin

16.maddesinin 1.fikrasinin iptali istenilmektedir.

3-) Degisikligin 8.Maddesi ile Bakanliga Muayenehane Agilmasinda Taninan Yetki 1219 Sayil
Yasa’ya Aykindir.

Dava konusu Yonetmeligin 8. maddesiyle esas Yoénetmeligin 12/D ikinci fikrasinda degisiklige gidilmis,
muayenehane acmak isteyen hekimlerin Ek-1/d’de belirtilen belgelerle birlikte il Saglik Midurliigi'ne
basvuracagi, Mudurligin yerinde yapacagi inceleme Uzerine eksikligi bulunmayan dosyalari Bakanliga
gonderecegi, Bakanlik tarafindan basvuru dosyasinin incelenecegi ve uygun gorilen dosyalarin Midurlige
g6nderilecegi dizenlenmistir. Bu maddeyle muayenehanelerin agilmasinda Bakanlik tarafindan inceleme

yapilmasi kosulu getirilmistir.

Ancak sb6z konusu dizenleme 1219 sayili Yasa’'nin 5. maddesine acgikga aykiridir. Anilan maddeye gore
muayenehane agmak isteyen hekim isim ve huviyetini, diploma tarih ve numarasini, muayenehane agtigi
yeri ve varsa uzmanlk belgesini mahallin en buydk mulki idari amirine kaydettirmekle yukimltdur. Yasa
kuralinda Bakanhgda bildirim zorunlulugu bulunmamaktadir. Ayrica 3359 Sayili Yasa’nin 3. maddesinde
Bakanligin ruhsatlandirma, izin verme islemlerine yer verilmis, muayenehane acilmasi konusunda
Bakanliga bir sorumluluk yuklenmemistir. Dava konusu yodnetsel tasarrufla hekimler yoninden ek bir

yukimlalik getirilmesi bu nedenle mimkun degildir.

Diger yandan Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelikte Bakanlik tarafindan basvurunun hangi olgitler
Uzerinden ve ne kadar slrede degerlendirilecegine iliskin bir dizenleme de bulunmamaktadir. Nitekim asil
Yonetmeligin bircok maddesinde hangi islemin, basvurunun kag gunlik sure igerisinde yapilacagi agikga
belirtiimis, ancak kuruluslarin ruhsatlandiriimasi, incelenmesi, denetlenmesi ile sorumlu ekibin hangi
surelerde toplanacagi, Bakanhgin kag¢ gun igerisinde bunlari karara baglayacagi diizenlenmemistir.*
Dolayisiyla idareye bu konuda sinirsiz bir yetki taninmakta, basvuran hekim ydninden belirsiz ve
glvencesiz bir durum yaratiimakta, hekimin yerel-merkezi ydnetimlere bagliigi artirlmakta, bagvurucunun

temel hak ve 6zgurliklerinden olan ¢alisma hakki ise korunmamaktadir.

3 Personeli Tanima, Se¢me ve Degistirme

Madde 9- ...Mevzuat ile belirlenmis usiillere uyulmak sarti ile hastanin, kendisine saglik hizmeti verecek olan personeli serbestge segme, tedavisi
ile ilgilenen tabibi degistirme ve bagka tabiplerin konsiiltasyonunu istemek hakki vardir.

4 Teknik inceleme ekibi

MADDE 14- (1) Saglik kuruluslarmm ruhsatlandirilmas: ve faaliyetleri sirasinda, bu Yonetmelige uygunluklarimin dosya iizerinde ve yerinde
incelenmesi ile bunlarin agilmalari, denetlenmeleri, degerlendirilmeleri ve kapatilmalari ile ilgili tavsiye kararlari almak iizere, Genel Miidiir veya
gorevlendirecegi yonetici sifati bulunan bir tabip baskanhiginda Bakanlikga Teknik Inceleme Ekibi/Ekipleri olusturulur. Ekibin gérevlendirilmesi
bir saglik kurulusu ile sinirlt olabilecegi gibi, belirlenen siire iginde islem yapilacak saglik kuruluslarmni da kapsayabilir. ...

Teknik inceleme ekibinin ¢alisma usulii

MADDE 15- (1) Teknik inceleme Ekibinin sekreterya hizmetlerini Genel Miidiirliik yiiriitiir.

(2) Toplant1 daveti, toplant1 tarihi, yeri ve giindemi ile birlikte en az bes is giinii 6ncesinden iiyelere yazili olarak bildirilir.

(3) Teknik Inceleme Ekibi, onayda belirtilen iiyelerin salt gogunlugu ile karar alir.

(4) Teknik Inceleme Ekibinin kararlari, tutanak haline getirilir ve toplantiya katilan iiyelerce imzalanir. Karara mubhalif olanlar, serh koymak
suretiyle kararlar1 imza ederler. Muhalif goriis gerekgesinin, karar altinda veya ekinde belirtilmesi zorunludur.



idarenin hekimlerin calismalarini sinirlandirmaya déniik yukarida deginilen islemlerini sirdiirdigi,
diizenleme yapma yetkisini hukuka aykiri kullandigi agiktir. Oysa Avrupa lyi Yonetim Yasasi’na gére idare
yetkilerini kullanirken herhangi bir hukuki dayanagl olmayan veya herhangi bir kamu yarar ile
gerekcgelendiriimeyen amaglar igin kullanmaktan o6zellikle kaglnlr.5 Yonetmeligin 12/D maddesinin ikinci
fikrasinda degisiklige giden Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 8. maddesi tim bu nedenlerle hukuka

aykiri olup iptali istenilmektedir.

4-) Yonetmeligin 10.maddesiyle Degistirilen 17. maddenin 1.fikrasi ile 11. Maddedeki Noksanlik
Tabip Odasinin Yetkileri ile Hekimlerin Tedavi Etme Haklarini Sinirlamaktadir.

Dava konusu Yonetmeligin 10. maddesiyle degistirilen 17. maddenin 1. fikrasinda hekimlerin adlarina
calisma belgesi dizenlenerek saglik kurulusunda galisacaklari dizenlenmistir. 11. maddeyle de calisma

belgelerinin Mudurlikge dizenlenecegdi belirtilmigtir.

a) Ancak s6z konusu belgenin diizenlenmesi sirasinda hekimin Tabip Odasina kayith olduguna iliskin belge
aranmamaktadir. Oysaki 6023 sayili Yasasr’nin 7. maddesi geregdince sanatini serbest olarak icra eden
hekimlerin, sinirlari igerisinde bulunduklari Tabip Odasina kayit olma yUkimluligld bulunmaktadir. S6z
konusu degisiklik muvekkil Birligin hekimlerin mesleki denetimine iligkin yetkilerini dizenleyen kurallarin
uygulanma yetenegini ortadan kaldirmakta ve kamusal hizmetin butlnselligini olumsuz etkilemektedir.
Tabip Odasr'na kayith olduguna iligkin belgenin aranmamasi halinde kayit yaptirmaksizin galisan
hekimlerin tespiti mimkun olmayacagi gibi bu hekimlerin deontoloji ve hekimlik meslek etidi kurallarina

aykiri davraniglarinin denetimi de yapilamayacaktir.

Nitekim Danistay idari Dava Daireleri Kurulu'nun 2008/1196 Y.D. itraz numarali ve 21.11.2008 tarihli
karariyla 15.02.2008 tarihli Yonetmeligin 18. maddesinin 1. fikrasinda saglik kurulusunda c¢alisacak tabip
icin galisma belgesi verilirken Tabip Odasrna kayith olduguna iligkin belgenin aranmamasinin hukuka
aykiri olduguna karar verilmis ve Tirk Tabipler Birligi'nin tabiplerin deontolojiye uygun davranmalari,
mesleki denetim ve yaptirimlarin uygulanmasinin saglanmasi amaciyla hareket ettigine vurgu yapiimistir.
Bu hukuka aykirilik, davall idare tarafindan, yurirlige konulan bu dizenlemede de devam ettiriimis,
personel calisma belgesi hazirlanmasi igin tabip odasina kayit olma yukimluligu aranmamistir. Bu
nedenlerle esas Yo6netmeligin 17. maddesinin birinci fikrasini degistiren Degisiklik Yapilmasina Dair
Yoénetmeligin 10.maddesiyle esas Ydnetmeligin 18.maddesinin 1.fikrasini degistiren 11. maddesinin

noksan diuzenleme nedeniyle iptalini talep etmekteyiz.

b) Degisiklik Yapilmasina Dair Yoénetmeligin 10. maddesi ile 6zel saglik kuruluglarinda hasta tedavi
edebilmek icin galisma belgesi dizenlenmesi zorunlulugu getirilirken muayenehanede ¢alisan hekimler ayri
tutulmamistir. Oysa muayenehanede c¢alisan hekimler bagimsiz galistiklari i¢cin herhangi bir 6zel hastane
ya da tip merkezindeki c¢alismalari igin adlarina c¢alisma belgesinin dizenlemesi s6z konusu dedgildir.

Muayenehanede cgalisan hekimler yéninden istisnai bir dizenlemeye yer verilmemesi sonucu olusan

(5) Ekip, gerektiginde yerinde inceleme ve degerlendirme yapmak iizere, iiyelerden alt komisyonlar olusturabilir.
* Dog.Dr.Bahtiyar Akyilmaz, Tyi Yénetim ve Avrupa lyi Yonetim Yasasi, Gazi Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt VII, Say1 I-1T (Haziran-
Aralik 2003).



noksanlik hekim tarafindan muayenehanede takip edilen bir hastanin tedavisinin ayni hekim tarafindan
surdurilememesi ve hastanin hekim se¢me hakkinin ihlal edilmesine yol agmaktadir. Bu nedenle
Yonetmeligin 17. maddenin 1. fikrasini degdistiren Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmeligin 10. maddesinin

iptalini talep etmekteyiz.

5-) Calisma Bigimlerine Kisitlamalar Getiren Yonetmeligin 16. maddesi ile degistirilen Ek Madde 1’in
2. fikrasi Ust Normlara ve Yargi Kararlarina Aykiridir.

Degisiklik Yapilmasina Dair Yoénetmeligin 16. maddesi ile Ydénetmeligin “Tip merkezlerinin kalite ve
verimliligini artirmak amaciyla izin verilebilecek hususlar” baslikh Ek Madde 1 bitlinlyle degistirilmistir. Ek
Madde 1’in 2. fikrasinda hekim, dighekimi ya da uzman hekimlerin kadrolu olarak g¢alistiklari tip merkezi
veya 6zel hastane disinda en fazla iki 6zel saglik kurulusunda kadro disi gegici galisabilecekleri
duzenlenmigtir. Madde hekimlerin ¢alisma bigimine getirdigi kisittama ve muvekkil Birligin yetkilerini

kullanmasina olanak vermemesi ydnlerinden hukuka aykiridir.

a) Ek Madde 1’in 2. fikrasinda hekimler yoniinden “kadro digi gegici” calisma seklinde yeni bir istihdam
sekli 6ngérmekte, kadro digi gegici gcalisma icin tip merkezi ya da 6zel hastanede kadrolu c¢alisma
zorunlulugu getirmektedir. Bu dizenleme sonucunda Universitelerde, kamu kurum ve Kkuruluslarinda
calisan hekimlerin mesai saatlerinin disinda tip merkezi ve poliklinikte ¢alismasinin 6ntne gegilmis, tip
fakdltesi veya kamu saglk kurumunda calisan bir hekimin ayni zamanda bir 6zel hastanede veya tip/dal

merkezlerinde istihdamina izin verilmemistir.

Ne var ki 2547 sayili Yliksekogretim Kanunu'nun 5947 sayili Yasa ile degistirilen 6gretim elemanlarini
yuksekogretim kurumlarindan baska yerlerde ¢alismasini yasaklayan 36. maddesinin 2.fikrasinin 1.timcesi
Anayasa Mahkemesi tarafindan Anayasa’ya aykiri bulunmus, bu diizenlemenin iptaline karar verilmig,tir.6
Anayasa Mahkemesi'nin bu kararinda 1219 sayili Yasa’nin 5947 sayili Yasa ile degistirilen ve kamuda
calisan hekimlerin 6zel saglik kurum ve Kkuruluglarinda calismasini yasaklayan 12. maddesindeki
“bentlerden yalnizca birindeki” ibaresinin de iptaline karar verilmistir. Kararin gerekgesinde saglk
hizmetlerinin dogrudan yasam hakki ile ilgili oldudu, saglik hakkinin ertelenemez ve ikame edilemez niteligi
g6zetildiginde hakkin gercgeklestiriimesinde hekimlerin yerinin tartismasiz oldugu ve kamu gorevlileri
yoninden bu farklihgin goézetiimesi gerektigi belirtiimistir. Devaminda ise; hekimlerin insan saghginin
gelismesi ve yasam haklarinin korunmasi ile dogrudan ilgili olan bu konumlari dikkate alinmaksizin ¢calisma

kosullarinin sinirlandiriimasinin bireylerin yasam hakkini zedeleyici nitelik tagidigi ifade edilmistir.

S0z konusu karar uyarinca Universitelerin tip fakiltelerinde gérev yapan 6gretim Uyeleri ile kamu saghk
kurum ve kuruluglarinda hizmet sunan hekimler mesai saatleri disinda 6zel sadlik kuruluslarinda g¢alisma
hakkina sahiptirler. Anayasa Mahkemesi karariyla hekimlerin 6zel saglik kuruluslarinda calismalarini
sinirlandiran Yasa dizenlemesi Anayasa’ya aykiri bulunarak iptal edilmisken Yoénetmelik ile bu ¢alisma

hakki fiilen ortadan kaldirilarak ayni dizenleme tekrar yirurlige konulmaktadir.

¢ Anayasa Mahkemesi’nin E.2010/29, K.2010/90 sayili ve 16.07.2010 giinlii karar1
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Bilindigi gibi Anayasa’nin 153. maddesi uyarinca Anayasa Mahkemesi kararlari baglayici olup yasama ve
yuritme organlari ile idare, kararlara uymak zorundadir. Bu bagdlayicilik ayni zamanda iptal edilen
duzenleme ile ayni igerikte yeni islem tesis edilmemesi, hukuka aykiriligi ortaya konmus bir dizenlemenin
tum sonugclari ile ortadan kaldirilmasi ve ayni zamanda benzer sonuglar doguracak nitelikte idari
tasarruflarda bulunulmamasi anlamina gelmektedir. Bakanlik agikga yargi kararindaki saptamalari yok
saymakta ve hekimlerin calisma haklarina Ydénetmelikle fiillen sinirflandirma getirmektedir. Bu durum ayni
zamanda Anayasa Mahkemesi kararinda belirtildigi Uzere bireylerin yasam hakki ve saglik hakki ile

dogrudan ilgili olup idarenin dizenlemelerin bu haklarin korunmasi amaciyla uyumlu olmadigdi agiktir.

Bununla birlikte Yénetmelik bir biitin olarak incelendiginde “kadro disi gegici ¢alisma’nin esasen guniin
belli saatlerinde ¢alismayi igeren niteligi itibariyle “gecici” degil, “sirekli” ama tam giin olmayan kismi sureli
calismaya karsilik geldigi anlasiimaktadir. 4857 sayili is Kanunu'nun 9 ve 13. maddelerinde kismi sireli
calismaya yer verilmis, is¢inin normal haftalik ¢galisma suresinin, tam sireli is s6zlesmesiyle ¢alisan emsal
isciye gore 6nemli dlgide daha az belirlenmesi durumunda sézlesme kismi sireli is s6zlesmesi olarak
tan|mlanm|§t|r.7 Kadro disi gegici galisma bu nedenle is Kanunu'ndaki kismi sireli calismadir. Yasa ile
dizenlenen bir ¢alisma bi¢cimi Ek Madde 1’in 2. fikrasi ile yasaklanmigstir. Bu durumun hukuken

korunmayacagdi agiktir.

Ote yandan kadro disi gegici calismanin tip merkezi veya 6zel hastanede kadrolu galismaya bagli kilinmasi
da hukuka aykiridir. Nitekim kisi cesitli nedenlerden 6tlrd tam zamanl ¢alismaya karsilik gelen kadrolu
calisma icerisinde olmayip yalnizca kismi sureli statide c¢alismak isteyebilir. Yine hekim kendi
muayenehanesi olup kismi sireli ¢alismayi tercih edebilir. Ancak iptali istenilen madde bu ¢alisma
bicimlerine yer vermeyerek yasaklamakta yalnizca tip merkezi veya 6zel hastanede kadrolu ¢alisan
hekimleri kismi siireli calisma hakki tanimaktadir. is Kanunu’nda benzer bir 6n sartin bulunmadidi, kismi
sureli galisma bigciminin kamu yararina aykiri olmadigi dikkate alindiginda maddedeki kisitlama bu yonden
de hukuka aykiridir. Tum bu nedenlerle Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 16. maddesi ile
degistirilen esas Yonetmeligin Ek Madde 1’in 2. fikrasinin hukuka aykiri olmasi nedeniyle iptalini talep
etmekteyiz.

b) Bilindigi Uzere 6023 Sayili Turk Tabipleri Birligi Yasas’'nin 5. maddesi uyarinca kamu kurumu ve
kuruluslarinda galisan hekimlere kurumlarinca verilecek ikinci gérevlerin disinda, hekimlerin alacagi her
tarll ikinci gorev igin bagl bulunduklari Tabip Odalar Yénetim Kurullarinin onayi gerekmektedir. Anilan 5.
maddenin son fikrasinda da gerek tabipler, gerekse bunlari galistiran butin isyerleri tarafindan, ise

baglayan ve isten ayrilan hekimlerin en ge¢ on bes gin icinde tabip odalarina bildiriimesi zorunlu

" Tiirii ve ¢alisma bigimlerini belirleme serbestisi

Madde 9 - Taraflar is s6zlesmesini, Kanun hiikkiimleriyle getirilen sinirlamalar sakli kalmak kosuluyla, ihtiyaglarina uygun tiirde diizenleyebilirler.
Is s6zlesmeleri belirli veya belirsiz siireli yapilir. Bu sézlesmeler ¢alisma bigimleri bakimindan tam siireli veya kismi siireli yahut deneme siireli ya
da diger tiirde olusturulabilir.

Kismi stireli ve tam siireli is sozlesmesi

Madde 13- Iscinin normal haftalik alisma siiresinin, tam siireli is sozlesmesiyle calisan emsal isciye gore 6nemli 6lciide daha az belirlenmesi
durumunda sozlesme kismi siireli is sozlesmesidir. Kismi siireli is s6zlesmesi ile ¢alistirilan is¢i, ayirimui hakli kilan bir neden olmadikga, salt is
sozlesmesinin kismi siireli olmasindan dolay: tam siireli emsal is¢iye gore farkl isleme tabi tutulamaz. Kismi siireli ¢aligan is¢inin licret ve paraya
iligkin boliinebilir menfaatleri, tam siireli emsal is¢iye gore galistig1 siireye orantili olarak ddenir.
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tutulmaktadir. Bu diizenleme ile insan yasami ile dogrudan ilgili olan hekimlik faaliyetinin meslegin
gerekliliklerine ve hastalarin nitelikli saglik hizmeti alma hakkina uygun olarak yuritiimesi amaglanarak,
hekimlerin hekimlik faaliyetlerinin sayisi ve suresi ile ilgili tabip odalarina denetleme ve gerektiginde onay
vermeme yetkisi verilmisti. Tum bu hikimler bir arada ele alindiginda, Turk Tabipler Birligi'nin bu

alanlarda dizenleme ve denetleme islevine sahip oldugu kuskusuzdur.

Yine Danistay idari Dava Daireleri Genel Kurulu, Tabipler Birliginin ¢ikardidi isyeri hekimlerinin ¢alisma
kosullarini belirleyen bir yonetmelige iliskin kararinda Birligin, yasal yetkilerini su sekilde vurgulamigtir.”
Goralduga Gzere, 6023 Sayili Kanun ile 6zel kurum ve isyeri hekimlerinin, calistiklari yerlerin saghk
hizmetlerinin baska bir yerde “ikinci bir gorev” yapmalarina elverigli bulunup bulunmadidi tabip odalari
yonetim kurulunun onayina tabi kilinmis olup, tabip odalar yonetim kurullarinin bu konuya iligskin
basvurulari, is hacmi gorevin hekimler arasinda adil bir sekilde dagitimi, hizmetin iyi yapiimasi ve benzeri
sebepler cercevesinde inceleyebilecedi ve onay vermesi halinde hekimin diger bir kurum ve igyerinin

hekimligini alabilecegi kurala baglanmis bulunmaktadir.” (Ek 6)

Ayni sekilde 16.12.2003 tarih ve 25318 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan isyeri Saglik Birimleri ve isyeri
Hekimlerinin Goérevleri ile Calisma Usul ve Esaslari Hakkinda Yoénetmeligin iptaline iligkin davada Danistay,
kararinin hukuki statiiniin olusum ve uygulamasinda meslek odasinin gorevlerine iliskin béliminde; “6023
sayill Turk Tabipler Birligi Kanununun 4.lncd, 5.inci maddesi ile Ek madde 1’de yer alan hikimlere gore,
isyeri hekiminin atanmasinda ilgili tabip odasinin onayi gerektidi kuskusuz olup, tabip odasinin denetim ve
atama yetkisini ortadan kaldiran, Ydénetmeligin 25.maddesinde hukuka uyarlik bulunmadidi sonucuna
ulasiimistir.” (Ek 7)

Davali idare tarafindan yapilan dizenlemelerin kanunla verilmis yetkiler dogrultusunda, ayni alanda
muvekkil Birlige Yasa ile agik¢ca vermis yetkiler gozetilerek, Birligin bu yetkilerinin kullanimina olanak
verecek bir bicimde diizenlenmesi zorunludur. Davali idare tarafindan yapilan diizenlemede bu alanda
yetkilere sahip kuruluglarin yetkilerinin alanin butlinselligini olusturdugu g6z ardi edilmistir. Degisiklik
Yapilmasina Dair Yénetmeligin 16. maddesi ile degistirilen esas Yoénetmeligin Ek Madde 1’in 2. fikrasini

hukuka aykiri hale getiren bu noksanlik nedeniyle diizenlemenin iptalini talep etmekteyiz.

6-) Yonetmeligin 16. Maddesi ile Degistirilen Ek Madde 1’in 10. fikrasi, Calisma Hakkini Anayasal ve
Yasal Hiikiimlere Aykiri Bicimde Kisitlamaktadir.

Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 16. maddesi ile timuyle degistirilen asil Yonetmeligin Ek 1.
maddesinin 10. fikrasinda kamudan istifa ederek bos bulunan saglik kurulusu kadrosunda cgalisacak
hekimler ile 6zel saglik kurulusundan ayrilarak kamu hastanelerine gecis yapacak hekimlere isten
ayriimadan 60 giin 6nce saghk mudurligine bildirimde bulunma zorunlulugu getirilmistir. Ayni fikranin
devaminda, bu usule uygun olarak bildirimde bulunmayanlarin sagdlik kurulusu kadrolarina baslayisinin
yapilmayacagi ifade edilmistir. Madde metninde hekimlerin ‘ayrilacaklari ve baslayacaklari kurum/kurulusta

planlama yapilabilmesi i¢in’ bu yénde bir dizenleme yapildigi ifade edilmigtir.

8 DIDDGK, E. 2004/2277, K. 2004/1928 sayil1 ve 02.12.2004 tarihli karar:
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Hemen belirtmek gerekir ki, dava konusu Yonetmelik ‘kapsam’ bashkli 2. maddesinde belirtildigi Uzere,
ayakta teshis ve tedavi hizmeti verilen 6zel saglik kuruluglarina iliskin esaslari dizenlemektedir. Bu
anlamda kamuda gorev yapan saglik personelinin galisma esaslari dava konusu Yonetmelik’in kapsami
disinda kalmakta olup, kamudan ayrilan saglik ¢alisanlarina yoénelik sinirlama igeren Ek 1. maddenin 10.

fikrasi dncelikle kapsam yénunden hukuka aykiridir.

Ote yandan, Anayasamizin 13. maddesi temel hak ve hirriyetlerin dzlerine dokunulmaksizin ancak
kanunla sinirlanabilecegini dizenlemekte olup, ¢calisma hakki ve hirriyeti de, Anayasanin 49.maddesinde
ve konuya iligkin uluslar arasi duzenlemelerde temel hak ve hurriyetlerden biri olarak sayilmistir. Bu
nedenle bu alana iligkin dizenlemelerin ¢galisma hakkinin 6zinl zedelemeksizin kanunla yapiimasi hukuk

devleti olmanin geregidir.

Buna paralel olarak Anayasa’nin 128. maddesinde memurlarin ve dider kamu gorevlilerinin nitelikleri,
atanmalari, gérev ve yeftkileri, haklari ve yukimlUlikleri, aylik ve 6denekleri ve diger 6zlUk islerinin de
kanunla dizenlenecegi belirtilmistir. Calisma hakkinin, yalnizca ¢alisma siresi iginde korunmasi gereken

calisan menfaatlerini degil, calismayi sonlandirma hakkiyla ilgili dizenlemeleri de igerdigi siphesizdir.

Bu kapsamda 657 sayili Devlet Memurlari Kanunu’nun devlet memurlugundan cekilmeye iligkin 94.
maddesinde, devlet memurlarinin bagh oldugu kuruma yazil olarak muracaat etmek suretiyle memurluktan
cekilme isteginde bulunabilecedi dizenlenmistir. Ayni maddenin devaminda ise ¢ekilmek isteyen memurun
yerine atanan kimsenin gelmesine veya ¢ekilme isteginin kabuline kadar gérevine devam edecegi, ancak
yerine atanan kimse bir aya kadar gelmedigi veya yerine bir vekil atanmadig! takdirde, Ustiine haber
vererek gorevini birakabilecedi belirtiimistir. Kanunda yalnizca devir ve teslimle yukimli olan devlet
memurlarinin, bu islemlerin sonuna kadar gdrevlerini birakamayacaklari hilkme baglanmis olup, bunun
disinda Kanun’da devlet memurlarinin gérevden g¢ekilmeleri konusunda herhangi bir istisnaya yer

verilmemisgtir.

is akdine dayali olarak calisanlar ydéniinden de, 4857 sayili is Kanunu'nun ‘Siireli fesih’ bashkli 17.
maddesinde is¢inin ¢alistigl sureyle paralel bigimde isten ayrilmayi bildirmesi gereken sureler tespit edilmis
olup, Yasa'da belirlenen bildirim siireleri 2 hafta ile 8 hafta arasinda degismektedir. Kanun’un ‘Isginin hakli
nedenle derhal fesih hakki’ baslkli 24. maddesinde ise, is¢inin galismasinin sagligi veya yasayisl igin
tehlikeli olusturmasi, igverenin is sdzlesmesinin esasl noktalarinda isciyi yaniltmasi, iscinin seref ve
onurunu zedeleyen bir s6z veya davranis sergilemesi vb. durumlarda isginin is s6zlesmesini derhal

feshetme hakki bulundugu diizenlenmistir.

Buna karsin kamudan istifa ederek bos bulunan saglik kurulusu kadrosunda galisacak hekimler ile 6zel
saglk kurulusundan ayrilarak kamu hastanelerine gecis yapacak hekimlere getirilen 60 gin 6nceden
bildirim yUkUmluligu, sayllan Kanunlarla calisanlara taninan ¢alismayl birakma hakkini ortadan

kaldirmaktadir. Hakli fesih kosullari olusmus hekimleri 60 giin daha ayni sartlarda ¢alismaya zorlayan bir

® Danistay 10. Dairesi’nin E. 2004/1253, K. 2006/1658 sayili ve 28.02.2006 tarihli karart
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diizenlemenin ayni zamanda Anayasanin 17. maddesinde diizenlenen ‘Zorla Calistirma Yasagdi'na aykiri
oldugu kanisindayiz. Ustelik saglik personeli istihdamini planlama amaciyla getirildigi éne siiriilen 60 gin
onceden bildirim yukimlulaga belirtilen amaca goére oOlglsuz bigimde uzundur. Bu dlgusuzlik, getirilen
yukimlaligunun asil nedeninin hekimlerin ¢alisma hareketlerini kamu yarari amaciyla kontrol etmek degil,
kisittamak oldugunu ortaya koymaktadir.

Sayilan nedenlerle, Anayasal ve yasal hukimlere aykir bigimde galisma hurriyetini kisitiayan dava konusu
Yonetmeligin 16. maddesiyle degistirilen esas Yonetmeligin Ek Madde 1.in 10. fikrasinin iptaline karar
verilmesini talep etmekteyiz.

Il- SAVUNMA BEKLENMEKSIZIN YORUTMENIN DURDURULMASI KOSULLARI OLUSMUSTUR
Bireylerin hareket ve davraniglarini planlamalarini saglayacak kesinlik ve surekliligi gostermesi gereken
yasalarin degisen toplum ihtiyaclarina goére sekillenmek zorunda oldugu bilinmektedir.® S6z konusu
degisiklikler keyfi ve sinirsiz bir yetkiyle degil, anayasal ilkelerin ve kamu yararinin ¢izdigi sinirlar igerisinde
olmali, saglik gibi kamusal bir hizmetin 6rgitlenmesine iliskin dizenlemelerde belirleyici dlgut saghk
hizmetinin niteligini artirmak olmalidir.

Buglne kadar saglik hizmetlerinin 6zel saglik kuruluslarindan satin alinmasi yéntemlerinin tercih edilmesi
nedeniyle saglik alaninda 6zel sektor hizla biylimus, birgok yere tip merkezi, 6zel hastane aciimis ve de
anilan saghk kuruluslarinin acgilisi  konusundaki standartlari olduk¢ca asgari dizeyde belirleyen
dizenlemeler yiriurlige konulmustur. Ne var ki yukarida iptali istenilen maddelerin incelenmesinden
anlasildigi Uzere idare ydnelim degisikligine giderek, standartlarin degisimi adi altinda hekim ve de hekim
ortakligina dayal saglik kurumlarinin dnemli bir kisminin ortadan kaldiriimasina, hekimlerin bireysel olarak
bagimsiz mesleki faaliyetine son verilmesine yol agacak diizenlemeleri tesis etmis, saglik hizmetinin
niteligini oénceleyen bir yaklasimdan uzak durmustur. Bununla birlikte muayenehane, miessese ve
laboratuarlarin hizla kapanmasina yol agacak duzenlemelerin hukukun genel ilkelerine, Anayasal ilkelere,
hukuk normlarina ve de yargi kararlarina aykiri olmasi nedeni ile savunma beklenmeksizin yuritmenin

durdurulmasi isteminde bulunmak zorunda kalmis bulunmaktayiz.

HUKUKSAL

NEDENLER : Anayasa, IYUK, 1219 Sayil Yasa, 3359 Sayili Yasa ve diger ilgili mevzuat.
DELILLER : Ekte sunulan belgeler ve her turll hukuksal delil.

ISTEM SONUCU : Yukarida agiklanan ve resen tespit edilecek nedenler karsisinda Ayakta Teshis

ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluglari Hakkinda Yénetmelikte degisiklik
yapan 06.01.2011 tarihli ve 27807 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak
yurirlige konulan, Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari

Hakkinda Yodnetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin;
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A) 6. maddesiyle eklenen 7/A maddesinin 4. fikrasindaki ‘Laboratuar ve
miiessese c¢alisma glinlerinde sekiz saatten az olmamak (lizere hizmet verir.’
ibaresinin, 7.maddesiyle 9. maddeye eklenen 9. fikrasinin, 8.maddesiyle
degistirilen 12/D maddesinin ikinci fikrasinin, 16. maddesi ile degistirilen Ek
Madde 1’in 2 ve 10. fikrasinin, 19. maddesiyle eklenen Gegici Madde 9'un 1.
fikrasinin, 4. fikrasinin (a),(b),(c) bendlerinin hukuka aykiri olmasi nedeniyle,

B) 9. Maddesiyle degistiriien 16. Maddesinin 1.fikrasinin, 10.maddesiyle
degistirilen 17. maddesinin 1.fikrasinin, 11. maddesiyle degistirilen 18.
maddesinin 1. fikrasinin, 16. maddesiyle degistirilen Ek Madde 1’in 2. fikrasinin
noksan dizenleme nedeniyle,

C) Savunma beklenmeksizin yiritmenin durdurulmasina ve iptaline,
yargilamanin durusmali olarak yapilmasina yargilama giderleri ile vekalet
Ucretinin davali idareye yukletimesine karar verilmesini vekaleten diler ve

isterim. Saygilarimla. 27.01.2011

Davaci Vekili
Av. Ziynet Ozgelik

Ekler:

1. Vekaletname 6rnegi ile yetki belgesi

2. 06.01.2011 tarihli ve 27807 sayili Resmi Gazetede
yayimlanarak yurlarlige konulan, Ayakta Teshis ve Tedavi
Yapilan Ozel Saghk Kuruluglari Hakkinda Yoénetmelikte
Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmelik

3. Saglk Bakanhg ve YOK tarafindan 2010 yili Haziran ayindan
hazirlanan Tirkiye’de Saglk Egitimi ve Saglik insangiici Durum
Raporun ilgili bélimU

4, 03.12.2010 gun ve 47575 sayil yazi

5. Danistay 10.Dairesi’'nin E.2008/2416 sayih ylrutmeyi
durdurma karari

6. DIDDGK, E. 2004/2277, K. 2004/1928 sayili ve 02.12.2004
tarihli karari

7. Danistay 10. Dairesi'nin E. 2004/1253, K. 2006/1658 sayili ve
28.02.2006 tarihli karari

1 Berge, Wlddershoven, aktaran Ogurlu, Yiicel; idare Hukukunda Kazanilmis Haklara Saygi ve Hakli Beklentiler Sorunu Segkin Yaymevi 2003

s.275
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