Yiiriitmenin Durdurulmasi ve Durusma istemlidir

DANISTAY ( ) DAIRESi BASKANLIGI'NA

DAVACI : Tark Tabipleri Birligi Merkez Konseyi Bagkanligi

VEKILI : Av. Ziynet Ozcelik — Av. Kiirsat Bafra
Tunus Caddesi No: 21/3 Kavaklidere/Ankara
Tel: 0312 418 50 10

DAVALI : Saglik Bakanligi — Ankara

D.KONUSU . Davall idare tarafindan 12.12.2017 tarihli ve 30268 sayili Resmi Gazetede

yayimlanarak yurirlige konulan, Ayakta Teghis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslari Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmeligin

e 3. maddesi ile degistirilen 19. maddenin 3.fikrasinin

e 4. maddesiile degistirilen 27. maddenin 8.fikrasinin

e 5. maddesi ile degistirilen Ek 1. maddenin 16.fikrasinin

e 5. maddesiile eklenen Ek 1. maddenin 18.fikrasinin

e 8. maddesi ile degistirilen Ek 9'daki Liste 1- Liste 2’nin ylritmesinin

durdurulmasi ve iptali istemidir.

TEBLIG TARIHi :12.12.2017

ACIKLAMALAR

Saglk Bakanh@ tarafindan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda
Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmelik 12.12.2017 tarihli ve 30268 sayill Resmi Gazete'de

yayimlanarak yurirlige konulmustur. (Ek 2)

Duzenleme ile hekimlerin galisma bigimlerini ilgilendiren maddelerin yanisira tip merkezinde yapilabilecek
isler listesi ve hasta kayitlarinin paylasimina iliskin degisiklikler yapilmigtir. Asagida ydratmesinin

durdurulmasi ve iptali istenilen her bir maddenin hukuka aykirihgina iliskin agiklamalarda bulunulacaktir.

I- IPTALI ISTENEN MADDELER ve HUKUKA AYKIRILIK NEDENLERI

1- Degistirilen Yonetmeligin 19. maddesinin 3.fikrasi Hekimlik Yetkisinin Oziinii Zedelemektedir.
Degisiklik Yapilmasina Dair Ydénetmeligin 3. maddesi ile Yoénetmeligin 19. maddesinin 3.fikrasi
degistiriimistir. Degisiklik sonucunda madde su sekilde dizenlenmistir: “ Saglk kurulusu kadrosuna,
ayrilanin yerine ayni uzmanlik dalinda tabip baglatilabilir ancak yan dal uzmanligi bulunanlar Bakanhgin
uygun gorusu ile ana dalda baglatilabilir. Bakanlik yan dal degerlendirmesini her bir yan dal uzmanlik



alaninda, Ulkedeki ve ildeki egitim kurumlarinin tipta uzmanlik egitimini saglayacak sekilde yan dal
uzmani bulunup bulunmadidi cergevesinde yapar. Baslatilacak personel igin mesul mudir tarafindan
personel ¢alisma belgesi dizenlenerek mudurlige en geg bes is glnu igcinde onaylatilir. Ayrilanin yerine
baslayis disindaki her tlrli personel baslayislarinda ise, 6ncelikle mesul midir tarafindan galisma
belgesi dizenlenerek mudirlige onaylatilir ve galisma belgesi onaylandigi tarihten itibaren personel

saglik kurulusunda galisabilir.”

iptali istenilen bu diizenlemenin birinci sonucu; yan dal uzmani olan hekimlerin, sahip olduklari uzmanlik
diplomalarina dayali olarak 0zel hastanelerde mesleklerini icra etme olanaklarinin yasal dayanagi

olmaksizin kisittanmasidir.

ikinci sonucu; yan dal uzmanlarinin 6zel saglik sektériinde galisma alanlarinin sinirlandiriimasidir.

Uglincii sonucu ise; az sayida 6zel saglik kurulusunda bulunan yan dal kadrolarinda calisan yan dal

uzmani hekimlerin issizlik tehdidi altinda isverene kargi haklarini savunamaz hale getiriimeleridir.

Dérdinci sonucu ise; Bakanhdin konuyu hangi kriterlere goére degerlendirecedi, bu degerlendirmeyi ne
kadar slre igcinde yapacagi hususlarina da yer verilmediginden hekimler yonlinden yaratilan belirsizlik ve

keyfi uygulamalarin 6niinin agiimasidir.

Bilindigi Gzere 1219 sayili Yasa'nin 1. maddesi uyarinca tip fakiltesi diplomasina sahip olan hekimlerin
genel olarak hastaliklar tedavi yetkisi bulundugu gibi, ayni Yasa'nin 8. maddesine goére kazanilan
uzmanlik yetkisi sonucunda o uzmanlik alani ile ilgili hastaliklari tani ve tedavi etme yetkisi ve hakki
bulunmaktadir. Tipta ve Dis Hekimliginde Uzmanhk Egitimi Yonetmeligi'nde de tipta uzmanlik egitimi

olanlarin egitimini aldiklari alana iliskin uzmanlik yetkisini kullanabilecekleri diizenlenmistir.

Tipta yan dal uzmanhgi; belirli bir ana dalda uzman olan hekimin, uzmani oldugu ana dalin iginde bulunan
daha dar kapsamli bir konuda derinlemesine, ileri ve 6zel bir egitim gérmesi sonucu edinilmektedir..
Bugine kadar hekimler, Anayasa’nin 27. Maddesinde guvence altina alinan bilim ve sanat 6zgurligu
kapsaminda kendilerini gelistirmek amaci ile yan dal uzmanlik egitimi almis ve almaktadirlar. iptali
istenilen dizenleme ile Anayasada tanimlanan bir hakkin kullanimi, bir bagka hakkin kullaniminin

sinirlandiriimasi nedeni haline getirilmigtir.

idare tarafindan, iptali istenilen diizenlemede, uzun yillar zorlu bir egitim ve galisma siirecinden ve her bir
egitimleri icin devlet hizmeti yikimluliginden gegen az sayidaki hekimin bilgi birikiminden yararlanma
amaci ileri surllse bile bu amacin hekimlerin anayasal haklarinin hukuka aykiri olarak sinirlandiriimasi
yoluyla gerceklestirilemeyecegi agiktir. Ozendirici tedbirler yerine temel hak ve ézglrliklerin ortadan
kaldiriimasina yonelik diizenlemelerin Anayasa’nin 2. Maddesi ile diizenlenen demokratik hukuk devleti,

Anayasanin 5. Maddesinde yer alan devletin temel amag ve goérevleri ile bagdasmayacagi agiktir.



Bu sinirlamasonucu ayni zamanda hukuki glvenlik ve belirlilik ilkesi de ihlal edilmektedir. Bakanhgin
konuyu ne sekilde, hangi kriterlere gore degerlendirecegi, bu degerlendirmeyi kendisine basvurulduktan
sonra ne kadar suire igcinde yapacagi hususlarina da yer verilmemis, bu belirsiz tabloda keyfi uygulamalar
tesis edilmistir.Yonetmelik maddesinde sinirlar, olgitler bulunmamaktadir. Bakanliktan ne zaman ne

karari ¢ikacagi bilinmemektedir. Bunun kamuda ¢alismaya 6zendirmekle agiklanmasi mimkin dedgildir.

Nitekim bir kanuni dizenlemenin bireylerin davranigini ona gére duizenleyebilecegi kadar kesinlik
icermesi, kisinin gerektigi takdirde hukuki yardim almak suretiyle, bu kanunun dizenledigi alanda belli bir

eylem nedeniyle ortaya gikacak sonuglari makul bir dizeyde 6ngoérebilmesi gerekmektedir.

Ayrica duzenleme ile 6zel saglik kuruluslarinda galisacak yan dal unvanina sahip bir hekimin galisma izni,
kamudaki yan dal uzmanhgdina sahip egitici ihtiyacinin bulunmamasi kosuluna bagh kilinmistir. Oysa
egditici kadrosunda yan dal uzmanlk egitimi verecek akademisyen sayisinin yetersizligi halinde bu
kadrolara atanma usuld; tip fakdlteleri icin 2547 sayili Yasa ile Saglik Bakanhdina Bagh Egitim ve
Arastirma Hastaneleri icin ise 3359 sayili Temel Saglik Hizmetleri Yasasi ile dizenlenmigtir. Atama usull
yasa ile 6zel olarak belirlenmis egitici kadrolarina, kamu ile bagi bulunmayan hekimlerin dogrudan
atanmasi zaten s6z konusu degildir. Egitim kurumlarinda egitici ihtiyaci var ise ilgili kuruluglar tarafindan
kadrolarin ilan edilmesi, yan dal uzmanhgi ve aranan diger akademik olcutlerin belirtiimesi, basvuran
isteklilere iligkin juriler tarafindan inceleme yapilmasi, Saglik Bakanliginin egitici kadrolari yoniinden ise
sinav yapllmasi gerekmektedir. Kisiler egitici olmak istemez ise zorla kamusal egitim kadrolarina
atanmalari s6z konusu olmayacagi gibi, akademik kadrolar i¢in aranan tek nitelik de yan dal uzmanhgi

degildir.

Sonucta; yasada duzenlenmis hekimlik yetkisini normlar hiyerarsine aykiri bigimde ortadan kaldiran,
hukuki guvenlik ilkesini, hekimlerin maddi ve manevi varligini gelistirme hakkini, bilim ve sanati serbestce
o6grenme hakkini ve cgalisma hak ve 06zgUrliginin 6zinU zedeleyen Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmeligin 3. maddesi ile degistirilen Yonetmeligin 19. maddesinin 3.fikrasi bu nedenlerle hukuka

aykiri olup, yuritmesinin durdurulmasi istenmektedir.

2-Kisisel Saglik Verilerinin Merkezi Saglik Veri Sistemine Aktariimasi Saghk Hizmetine Erisimi
Kisitlamaktadir.

Davali idare Yonetmeligin 27. maddesinin 8.fikrasinda da degisiklige gitmis, “Saglik kuruluglar tarafindan
kayit altina alinan kisisel saglik verileri, 24/3/2016 tarihli ve 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanununa uygun bir sekilde islenir ve Bakanlikga belirlenen usul ve esaslara uygun bir sekilde merkezi
saglik veri sistemine aktarilir. Bakanlik tarafindan kurulan kayit ve bildirim sistemine ve Bakanlikga
yapilacak dider is ve islemlere esas olmak Uzere, istenilen bilgi ve belgelerin Bakanliga gonderilmesi

zorunludur.” dizenlemesine yer vermistir.

Saglik Bakanligi, bundan once de saglik verilerini toplamak igin dlzenlemeler yapmis Anayasa

Mahkemesi ve Danistay bu diizenlemeleri hukuka aykiri bularak iptal etmistir. 2016 yili Nisan ayinda



Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’nun yurirlige girmesi tGzerine hastanin rizasi dahi aranmaksizin ve

sinirsiz bicimde toplanmasi anlamina gelen dava konusu diizenleme tesis edilmistir.

Ne var ki Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu'’nun uygulanabilmesi icin gereken kurum ve kurullar
olusturulmus degildir. Ayrica, bu Kurul tarafindan belirlenmesi gereken énlemler hentiz tanimlanmamis ve
veri sorumlusu sicili de olusturulmamigtir. Bu noksanlik gideriimeden, hastalarin her turlG bilgisinin

anonim hale getiriimeden merkezi olarak kaydedilmesine baglanmasi hukuka aykiridir.

Diger yandan, 108 sayili Kisisel Verilerin Otomatik isleme Tabi Tutulmasi Karsisinda Kisilerin
Korunmasina Dair Avrupa Konseyi S6zlesmesi 6669 sayili Kanun’la kabul edilerek 18.02.2016 tarihinde
yurlrlige girmistir. Anayasa’nin 90. maddesi uyarinca, bu Soézlesme'nin artik i¢ hukuk kural gibi
uygulanmasi gereklidir. 108 sayili Sozlesme ile kisisel verilerin toplanmasi, islenmesi, saklanmasi ve
transferi gibi islemler birtakim kurallara baglanmis; saglikla ilgili kigisel veriler 6zellikli veri kategorileri
arasinda sayllarak otomatik isleme tabi tutulmalari yasaklanmigtir. Buna getirilen istisnalar da asagidaki
sekilde sinirl olarak belirlenmistir:

(a) Devlet giivenliginin korunmasi, kamu glivenligi, devletin mali menfaatleri veya suglarin énlenmesi igin
zorunlu bir 6nlem tegkil ediyorsa,

(b) ligili sahsin korunmasi ve bagkasinin hak ve 6zgiirliikleri igin zorunlu bir 6nlem tegkil ediyorsa.”

Saglik Bakanhg tarafindan yapilan degisiklikte, otomatik isleme tabi tutulmasi kararlastirilan kisisel saglik

verileri igin, bu Sézlesmede belirlenen istisnalardan higbiri bulunmamaktadir.

ic hukukta yapilacak diizenlemeler, uluslararasi sézlesmeler ile uyumsuz oldugu takdirde uluslararasi
sdzlesme hikimleri esas alinmaktadir. Kisisel verilerin korunmasi Direktifinin 2. maddesinde riza
kavrami “kisisel verisi toplanan kisinin, herhangi bir sekilde 6zel ve bilgilendirildigini gésteren sekilde
ozgurce verilmis olmasi” olarak tanimlanmistir. Ayni Direktifin 7/a ve 26/1 maddelerinde “her rizanin
belirsiz olmayan bir yolla verilmis olmasi” diizenlenmistir. Ozgir riza ise ancak “kisisel verisi toplanan
kisinin gercek tercihini uygulayabilmesi ve herhangi bir hile, tehdit, cebir veya kisi riza gdéstermemis olursa

herhangi bir 5nemli olumsuz sonuglar ile karsilasmamasi” anlamina gelmektedir.1

Bilgilendirme ise verisi toplanan kisi bakimindan kolaylikla erigilebilir, gérinir olmasi anlamina
gelmektedir. Kisisel verisi toplanan kisinin istedigi her an bu rizadan vazgegebilmesi ve bundan dolayi
herhangi bir olumsuz sonugla karsilasmamasi uluslararasi hukukta gecgerli olan bir ilkedir. Ancak

Yonetmelik degisikliginde bu glivenceye yer verilmemistir.

iptali talep edilen diizenleme 108 sayili Sézlesme ve Avrupa Konseyi diizenlemeleri ile dolayisiyla

Anayasa’'nin 90. maddesi ile ¢elismektedir. Sagdlik politikalarina ydén vermek igin saglik hizmeti verileri

! Madde 29 ile ilgili 2011 yilinda kurulan galisma grubu raporu, ve ayrica bakiniz riza kavramina dair 15/2011 sayil
gorius, WP 187, Briksel, 13 Haziran 2011, sayfa 12



kisisel bilgilerden arindiriimis bir sekilde anonim hale getirilip toplanabilecekken uygulamayi

gostermekten uzak bu degisikligin iptali istenmektedir.

3- Yoénetmeligin Ek 1. Maddesinin 16.Fikrasindaki Degigiklik Galigsanlarin ve Hastalarin Haklarini
ihlal Etmektedir.

Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 5. maddesi ile Yonetmelidin Ek 1. maddesinin 16. fikrasinda da
degisiklik yapilmis; “Tip merkezlerinde c¢alisan tabiplerin, baska bir ildeki 6zel hastanede veya tip
merkezinde hizmet vermek istemeleri halinde;

a) Hizmet verilecek hastanenin/tip merkezinin tibbi ve fiziki sartlari ile personel 6zelliklerinin uygun
olmasi,

b) Tedavi edilen hastalarin sonraki bakim ve destek hizmetlerinin aksatiimamasi,

c) Kadrolu galistiklari tip merkezi ve hizmet sunacaklari hastane/tip merkezi ile olan sézlesmelerinde bu
durumun agikga belirtiimesi, "zorunludur. Bu durumda hizmet sunacaklari hastane/tip merkezinin
bulundugu ildeki Madurlikge tabip adina EK-4/a’da yer alan “Calisma Belgesi” dizenlenir.” ifadesine yer

verilmigtir.

Bazi kosullarda ve sartlarda hekimin bir diger ilde de c¢alismasi s6z konusu olabilmektedir. Ancak bu
hakkin kosullari ve uygulanisi daima giincel olarak degerlendirimeli ve diizenlenmelidir. iptali istenilen

diizenleme bu nitelikten yoksundur.

Hekimlerin yarattikleri mesleki faaliyetlerinin sinirlandiriimasi gereksinimi, saglk hizmetlerinin anhk
sunulan ve tikenen hizmetler olmamasindan ve hizmetlerin denetlenmesi gerekliliginden
kaynaklanmaktadir. Saglik hizmeti objektif olarak devamlilk gbstermesi gereken bir hizmet olma
ozelliginin yani sira, bir bireye yonelik olarak verilmeye baslanan hizmetin surdurdlebilir olmasi 6zelligini
de tasir. Saglik hizmet sunumunda hekim ile hasta arasinda kurulan iligki, 6rnedin muayene veya
ameliyat ile baslayip biten biri iligki degildir. Hekim, tedavi ya da ameliyat sonrasi iyilesmenin yahut ortaya
cikabilecek komplikasyonlarin takibi ve gerektiginde muidahale edilmesi gibi ana hizmetten ayriimasi
miUmkin olmayan gdrev ve sorumluluklara da sahiptir. Cogunlukla yasamsal nitelikte olan ve takibindeki
aksakliklarin ciddi ve geri dénlgsuz sonuglar ortaya ¢ikarma olasiligi bulunan saglik hizmetlerinde,

hizmet sunumunun diizenlenmesinde bu unsurlarin temel belirleyen olarak dikkate alinmasi zorunludur.

S0z konusu degisiklikise yeni bir hekim istihdami yerine isverenin bircok yasal yukimlilikten kurtulmak

istemesini amacglamaktadir.

Birden c¢ok ilde calisma toplum yarari, saglik hakki, bilimsel gerekgeler ve hekimin 6zlik haklari g6z
o6nlne alinmadan buylk élgtde ticari kaygilara ve ¢gikara dayali olarak ortaya konulmus, bir hak olmaktan

¢ok baski araci durumunda uygulanmigtir.

Nitekim birden ¢ok ilde c¢alismak hekimin esas goérevinin yani sira diger ek gorevlerinde de verimin

azalmasina, mesleki uygulama sorunlarina yol acacaktir. Oyle ki hekimin hasta-hastalarini takip



edebilmesi ve de hastanin hekimine (tim gorev yerleri) ulasmasi zorlasacak, hekim ulasim nedeniyle
yasamiyla ilgili daha fazla riskle (yorgunluk vb) karsi karsiya kalacak, yayginlik kazanmayla birlikte saglik

sermayesine karsi hekimlerin haklarini, emeklerini korumasi zorlagsacaktir.

Birden c¢ok ilde ¢alisma hekimin ¢alisma 6zgurligunun artacagl ve “daha fazla kar” edecegi 6ngérustu ile
cazip kihnmaya calisilsa da bugtine kadar yasanan gergekler hekimlerin daha ¢ok ¢alisma ve sorumluluk

almak zorunda birakilmasi, hastalarin nitelikli saglik hizmetine erisiminin zorlanmasi seklinde olmustur.

Tdm bu nedenlerle Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin 5. maddesi ile degistirilen Yonetmeligin Ek

1. maddesinin 16.fikrasininyirttmesinin durdurulmasi ve iptali istenmektedir.

4-GCaligma Hakkina Kisitlamalar Getiren Ydnetmeligin Ek 1. Maddesinin 18.Fikrasi Ust Hukuk
Normlarina, Yargi Kararlarina Aykiridir.

Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelidin 5. maddesi ile Ydnetmeligin Ek 1. maddesine 18.fikra
eklenmistir. Buna gére “Ozel Saglik Kuruluslarinda galisan tabip/uzman tabipler, 1219 sayili Kanunun 12
nci maddesine uygun olmak kaydiyla, ¢alistiklari saglik kurulusundaki ¢alisma saatleri disinda bir 6zel
hastanenin acil servis, klinik servis ve Unitelerinde nébet tutabilir. Bu tabiplerin ndbet listesi aylik olarak
diizenlenir ve Mudurlikge onaylanir. Ozel saglik kurulugsunun kadrosunda galisan tabip ve uzman
tabipler, kadrolu galistiklari 6zel saglik kurulusunun galisma saatleri disinda 1219 sayili Kanunun 12 nci
maddesine uygun olmak kaydiyla kurumsal sézlesme yapilarak diger 6zel hastane veya 6zel saglik
kurulusunda calistirilabilir. Ancak, bu durumda tabip ve uzman tabiplerin muvafakatinin alinmasi
zorunludur. Sézlesme Mudurlige bildirilir ve ilgili tabip ve uzman tabiplere ¢alisma belgesi dizenlenir.
Ozel saghk kurulusunun kadrosunda calisan sézlesmeye konu tabip ve uzman tabiplerin kadrodan

ayrilmalari halinde s6zlesme sona erer.” ifadesine yer verilmistir.

Bu degisiklik U¢ yonden hukuka aykiridir.
e Ozel saglik kuruluslarinda galisan tabip/uzman tabipler bagka bir 6zel hastanede galismasini
nobetle sinirlandirmaktadir.
e Ozel saglk kurulusunda nébet tutabilmek igin bir bagka saglik kurulusunda caligiyor olmak
zorunlu hale getirilmigtir.
e Ozel hastanede calisanlarin nébet diginda bir baska saglk kurulusunda caligabilmesi kurumsal

so6zlesmeye bagh kilinmistir.

Yonetmelik niteliginde bir dizenleme ile hekimlere 1219 Sayili Yasa’nin 12. maddesinde taninan hakkin

ndbetle sinirlandiriimasi, galisma yasagi getiriimesi mimkun degildir.

Bununla birlikte ayni Yonetmeligi'nin Ek Madde 71'in 2.fikrasinda “Muayenehaneler hari¢ planlama
kapsamindaki 6zel saglik kuruluslarinda calisan tabip ve dis tabipleri, 1219 sayih Kanunun 12 nci
maddesine uygun olmak kaydiyla bulundugu ilde planlama kapsamindaki birden daha fazla 6zel saglk

kurulugunda c¢alisabilir.” seklinde degisiklik yapiimistir. S6z konusu Ydénetmelik degdisikligi ile 1219 sayil



Kanunun 12 nci maddesine uygun olmak sartiyla hekimlerin birden ¢ok 6zel saglk kurulusunda
calismasina izin verilmistir. Dava konusu diizenleme Ek Madde 1’in 2.fikrasinda izin verilen bu ¢alisma
bicimini 6rtllu bir bicimde yurirlikten kaldirmakta ya da geligkili bir durum olusturmaktadir. Dava konusu

diizenleme uygulama birligini bozacak bir icerige sahiptir.

Ayrica ayni degisiklikle 6zel sadhk kurulusunda kadrolu ¢alisan hekimlerin bagka bir 6zel hastane veya tip
merkezinde kismi zamanli ¢alisabilmesi i¢in kurumsal sézlesme yapilmasi 6ngoérilmus, s6z konusu
sdzlesmeye caligsacak olan doktorun muvafakat gdstermesi gerektigi belirtiimistir. Bu diizenleme ile 6zel
hastane kadrosunda ¢alisan hekimlerin nébet disinda bir baska saglk kurulusunda calisabilecekleri ifade
edilmistir. Ancak bu hekimin iradesine degil galistigi hastanenin igverenin bir baska saglik kurulusunda

calismasini istemesine bagli kilinmistir. Bu dizenleme ile hekimin iradesi yok sayilmaktadir.

Ozel hastane sahibi zincir hastane veya anlagmali oldugu bir bagka saglik kurulusu ile anlagarak, hekimin
ikinci yerde calismasini zorunlu kilmaktadir. Hekimden muvafakat istenmesi bu gercedi
degistirmemektedir. Calisma zorunlulugu bulunan, isten atiima tehdidi altindaki hekimin kurumsal
sozlesmeye muvafakat vermemesi olanakl olmayacaktir. idarenin planlama agisindan yaptigi bu
dizenlemenin bu amaca degil de ticari kaygilara hizmet edecegi, sirketlerin hekimden bagimsiz olarak

s6zlesme yaparak hekimin ikinci bir baska yerde ¢alismasina karar vermelerine yol agacagi agiktir.

Ayrica pargall istihdamina kendi iradesinin disinda karar verilen hekimin uzun c¢alisma saatlerinin
ardindan nobet tutmak zorunda birakilmasi angarya yasaginin ihlali anlamina gelmekte, hekimin
dinlenme hakkini ortadan kaldirmaktadir. Bunun nitelikli sadlik hizmetinin sunulmasina engel olacag,
toplum saghgdi acisindan risk olusturacagi acgiktir. Sonucta saglik sermayesine karsi hekim emeginin gliicu
azalacak hekimin karari degil, zincir seklindeki saglik kuruluglarinin ihtiyaglari hekimin galisma bigimini
belirleyerek hastalarin saglik hakki ihlal edilecektir. Ek 1 Madde’ye eklenen 18.fikranin bu nedenle iptali

istenmektedir.

5- Degistirilen Ek-9 Listesi Hukuk Normunda Bulunmasi Gereken Unsurlarn igermeyip, Sebep
Unsuru Yoniinden Hukuka Aykindir.

Degisiklik Yapilmasina Dair Yénetmelidin 8. maddesi ile Yonetmeligin ekinde yer alan Ek-9 ekteki liste
degistiriimis, Saghk Uygulama Tebligi A,B Ve C Grubu Olup Ayakta Teghis Ve Tedavi Merkezlerinde
Yapilabilecek islemler Listesi (LISTE-1), Saglik Uygulama Tebligi D Ve E Grubu Olup Ayakta Teshis Ve

Tedavi Merkezlerinde Yapilamayacak Islemler Listesi (LISTE-2) yayimlanmistir.

Bilindigi Uzere tip son derece dinamik bir alandir. Her gegen gun hastaliklarin tani ve tedavisi ile ilgili
olarak yeni yeni yontemler bulunmakta, tani ve tedavi de kullanilan ara¢ ve gerecler gelistiriimekte,
farklilagmaktadir. Surekli gelisim ve degisim nedeniyle ayakta teshis ve tedavi hizmeti kapsaminda,
hastanin yarari gdzetilerek yapilabilecek islemlerin sayma yolu ile tliketilmesi olanakli degildir.
Yapilabilecek iglemleri sayma yolu ile gésteren bir dizenlemenin ne zaman iginde surekli olmasi, ne

soyut olmasi, ne de genel olmasi mimkindir. Bu yizden dava konusu diizenleme, Resmi Gazete'de



yayimlanmaya goénderildigi andan baglamak tzere, hukuk normunun gerektirdigi nitelikleri tagsimayacagi
gibi saglik hizmetlerine ulasma hakkini ve ¢alisma hakkini hukuka aykiri olarak sinirlayan bir metin olma

ozelligi tasimaktadir.

Elbette davali idarenin 3359 Sayili Yasa’'nin 3. maddesinin (e) bendinde belirtilen “tesis edilecek egitim,
denetim, degerlendirme ve oto kontrol sistemi ile saglik kuruluglarinin tespit edilen standart ve esaslar
icinde hizmet vermesini” saglama 6devini yerine getirmek lzere, ayni Yasanin 9. maddesini (a) bendi ile

tesis, hizmet ve personel kistaslarini ¢gikaracagi bir ydnetmelikle dizenleme yetkisi bulunmaktadir.

Bununla birlikte davali idare tarafindan yonetmelik ¢ikarma yetkisinin Anayasa’nin 2. maddesine uygun
olarak kullaniimasi zorunludur. Anayasa’nin 2. maddesinde belirtlen hukuk devleti, siyasal iktidar
sinirlamak ve devlet faaliyetlerini kurallara baglamakla istikrara da hizmet etmektedir. Bu istikrarin 6zl ise
hukuki giivenlik ve dngorulebilirliktir. Bunu gergeklestirmenin baslica yolu ise kural konulmasini gerektiren

durumlarda bunlarin genel, soyut, anlasilabilir ve sinirlarinin belirli olmasini s.ag”;lamaktlr.2

Hukuk kuralinin, “genellik, soyutluk ve slreklilik” igcermesi, hukuk glivenliginin kurucu 6gelerinden olan
ongorilebilirlik ve belirlilik agilarindan da énemlidir. Hukuk kuralinin surekliligi ise genelligin bir bagka
yoninl, zaman iginde genelligi ifade eder. Kuralin belli bir kisi ya da olaylari éngorerek degil, belli bir iligki
icinde olabilecek herkese uygulanmak (izere yapilmasi, ona ayni zamanda objektif bir varlik ve nitelik
kazandirir. 3359 sayili Yasa'nin dizenleme yetkisini Saglik Bakanhdrna biraktigi konularda Bakanhgin
yapacagi yonetsel dizenlemelerin objektif nitelikte olmasi gerektidi Anayasa Mahkemesi kararinda da
vurgulanmlstlr.sidarenin dizenleme yetkisini kullandigi duzenleyici iglemlerin; genel, nesnel, birel

olmayan, tikenmez kural islemler niteliginde olmasi zorunludur®,

Yukarida deginildigi Uzere iptali istenilen yénetmelik hidkiUmleri, hukuk kuralinda bulunmasi gereken
genellik, soyutluk ve sureklilik unsurlarini igermedigi icin Anayasa’nin 2. maddesinde diizenlenen “Hukuk

Devleti” ilkesine aykiri digsmektedir.

Hukuk normunun barindirmasi gereken unsurlardan yoksunlukla malul dizenlemeler; 1219 Sayil
Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi icrasina Dair Yasa’nin 5. maddesinde hekimlere taninan meslegi
serbest olarak icra hakkini, 3 ve 8. maddelerindeki genel olarak hastaliklari tedavi hak ve yetkisini ihlal
etmektedir. Bu ihlal nitelidi itibariyle Anayasal guvence altindaki temel hak ve 6zgurliklerden olan galisma
hakkinin ihlalidir.®

Davali idarenin 6devi, soyut, genel ve sirekli olmayan dizenleyici islemler ile bu hakki ihlal etmek

degildir. Aksine bu hakkin, toplum sagliginin korunmasi gelistiriimesi ve bozulmasi halinde yerine

2Anayasa Mahkemesi’'nin E:2001/129, K: 2002/24, 31.01.2002 gUnlu karari

3Anayasa Mahkemesi E: 1987/16, K: 1988/8,Karar Gunl: 19.4.1988,Resmi Gazete Tarihi: 23 AJustos
1988, Resmi Gazete Sayisi: 19908

* ERKUT Celal-iptal Davasinin Konusunu Olusturma Bakimindan idari islemin Kimligi, Danistay Yayinlari
No:51 Danistay Matbaasi -1990 Sh. 67-68

®10. Daire E. 1993/2082 K. 1995/529 T. 13.2.1995



konmasina yonelik amaglarla uyumlu kullanabilmesi igin hukuk normu niteligini tasiyan duizenleyici

islemler ile hem saglik hakkini hem de hekim yetkisini bir arada glivence altina almaktir.

Ote yandan Saglik Bakanhigi bu diizenlemeyi yaparken ne tipta uzmanlk derneklerinden ne de meslek
drgitiinden goéris almistir. Danistay’'in degisik Daireleri ve idari Dava Daireleri Genel Kurulu tarafindan
verilen pek ¢ok kararda ozellikle tip ve tipta uzmanlik alanlarinda kural koyan dizenlemelerin bilimsel
gerekliliklere dayanmasi gerektigine, idarenin yalnizca yetkili olmasi ve takdir hakkina sahip bulunmasi

gerekgeleriyle belirleme yapamayacagina hiikmedilmistir.®

idari Dava Daireleri Kurulu bir kararinda tipta uzmanlk derneklerinin kendi icinde olusturdugu kurullar
araciligiyla belirledigi gerekliliklerin aksi yonde tesis edilen islemlerin de temel teskil eden bir bilimsel
calismaya veya rapora dayanmasi; bu konudaki akademik gereklilikleri ortaya koyan veriler ya da bu
yondeki akademik cevrelerden alinmis bilimsel gérusler dikkate alinarak dizenleme yapildigina iligkin
bilgi ve belgenin sunulmasi gerektigine karar vermistir.7 Yargi kararlari dogrultusunda idarenin bilimsel

calismalara dayanarak islem tesis etmesi gerektigi agiktir.

Bu baglamda idare yargi kararlarinda vurgulandigi Uzere sebep unsuruna aykiri iglem tesis etmis, tibbi
girisimlerle ilgili kural koyan iglemin bir sebebe ve gerekceye dayali olmasini, gerekgelerin bilimsel

raporun 1s1ginda hazirlanmasi zorunlulugunu g6z ardi etmistir.

Oysaki Avrupa Konseyi Bakanlar Komitesi'nin lyi idare Konusunda Uye Devletlere Tavsiye Karari’'nda;
“idarenin yetkilerini ancak, yasa ve olgularin izin verdigi bicimde ve yalnizca yetkinin verildigi amaca
uygun olarak kullanacagr” duzenlenmistir.Sonuc olarak bilimsel gerekliliklerle bagdasmayan, bilimsel
suregler isletimeden hazirlanan EK-9'daki Liste 1 ve Liste 2'nin hukuka aykiri oldugu ve iptali gerektigi

kanisindayiz.

II-YURUTMENIN DURDURULMASI KOSULLARI OLUSMUSTUR

Dava konusu degisiklikler toplum sadhgdini olumsuz etkileyen, hekimlerin ¢alisma haklarini sinirlayan bir
icerige sahiptir.Hukukun genel ilkelerine, Anayasal ilkelere, hukuk normlarina ve de yarg kararlarina
aykiri dava konusu dizenlemelerin bu nedenle yuritmesinin durdurulmasini istemek zorunda kalmis

bulunmaktayiz.

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

6 Danigtay 8. Dairesi’'nin E.2009/7829 sayili ve 15.01.2010 tarihli, E.2008/7827 sayili ve 05.04.2010 gunlu
karari
" idari Dava Daireleri Kurulu’nun YD itiraz No:2010/542 saylili ve 24.06.2010 tarihli karari



ISTEM SONUCU : Davall idare tarafindan 12.12.2017 tarihli ve 30268 sayii Resmi Gazetede

yayimlanarak yirirlige konulan, Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluglari Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmeligin

e 3. maddesi ile degistirilen 19. maddenin 3.fikrasinin

e 4. maddesiile degistirilen 27. maddenin 8.fikrasinin

e 5. maddesiile degistirilen Ek 1. maddenin 16.fikrasinin

e 5. maddesiile eklenen Ek 1. maddenin 18.fikrasinin

e 8. maddesi ile degistirilen Ek 9’daki Liste-1 ve Liste-2’nin yuritmesinin
durdurulmasina ve iptaline,yargilamanin durusmali olarak yapilmasina,
yargilama giderleri ile vekalet Ucretinin davall idareye yukletiimesine

karar verilmesini vekaleten diler ve isterim. Saygilarimla. 12.2.2018

Davaci Vekili

Av. Kiirgat Bafra
Eki:

1. Vekaletname d6rnegi ve yetki belgesi

2.Dava konusu diizenleme metni
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