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yayimlanarak ylrlriige giren, Saghk Bakanli§i ve Bagh Kuruluglan Tarafindan Evde Saghk
Hizmetlerinin  Sunulmasina Dair YoOnetmeligin, yasal dayanadl bulunmadi§indan ve noksan
dizenleme igerdiginden timinin; 4. maddesinin 1. fikrasimin (n) bendinin; 6. maddesinin; 7.
maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ilgili sivil toplum kurulusun temsilcisi" ibaresinin; 12.
maddesinin 6 ve 7. fikralannmin; 13. maddesinin 3. fikrasinin, 16. maddesinin 2. fikrasinin; 16.
maddesinin 3. fikrasinda yer alan "koordinasyon merkezinin yoniendirmesiyle” ibaresinin; 17.
maddesinin 3. fikrasinda yer alan "ya da hastanin kayith oldugu AHB'Yi" ibaresinin; 17.
maddesinin 4. fikrasinda yer alan "ya da AHB" ibaresinin; 19. maddesinin 1. fikrasinin (c)
bendinin; 22. maddesinin, 23. maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ile ahlak ve genel nezaket
kurallanna® ibaresinin; 23. maddesinin 3. fikrasinin ve 26. maddesinin hukuka aykirl olmalan
nedeniyle; 7. maddesinin 2. fikrasinin; 8. maddesinin 2. fikrasinin ve 24. maddesinin 2. fikrasinmn
da eksik diizenleme nedeniyle iptali istenilmektedir.

Savunmanin Ozeti : 663 sayili Saglhik Bakanhg ve Bagh Kuruluslarnmn
Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hukmiinde Kararnamenin "Dizenleme yetkisi” baslikl 40
ncl maddesi ile getirilen amir hikiim gergevesinde, Bakanligin gérev ve yetki alanina giren
konulara iliskin alt dizenlemeler yaptijl, dava konusu Yénetmeligin de bu hikiim dayanak
alinarak hazirlandifi; yagh veya yataga bagimh hastalanin tibbi bakim ve rehabilitasyonlarinin
saglik kuruluglar yerine Kisinin kendi evi ve aile ortaminda yapilmasi, hastanede kalis strelerinin
kisaltilmast amaciyla evde sadlik hizmetlerinin yaygin bir uygulama olarak 6n plana giktigr; evde
saglik hizmetlerinin en énemli iki faydasinin, sadlik harcamalarinda sagladigi disis ve kisinin
kendi huzurlu ortaminda, ailesi ile beraber iken bakimina olanak vermesi oldugu, dava konusu
Yonetmelidin ylrirlige girmesi ile evde saghk hizmetlerinin koordinasyon gdrevi sahada en
yaygin feskilatlanmasi olan ve hizmetleri en ug noktadaki ihtiyag sahiplerine ulastirabilecek
Turkiye Halk Sagligi Kurumuna verildigi, hizmetlerin Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu ve Tirkiye
Halk Saghgi Kurumu tarafindan basamakl sistemie ve mistereken sunuimasina dair diizenleme
yapildidl, olusturulacak entegre yazilimlar ve yapilacak protokoi ile evde bakim ve sosyal destek
hizmetlerinin bltlinlegmis bir sekilde yuritilmesine imkan saglandid:, Yonetmeligin gonaliilik
esasina dayal dayanigma, hakkaniyet ve sosyal devlet anlayisi igerisinde, hizmetin bir insan
hakki oldugu ilkesiyle hastanin evinde hizmet almasim bir hak olarak géren ve uygulamak icin
gerekli usul ve esaslari belifleyen bir hukuki diizenleme oldugu;

Yonetmelidin tanimlar maddesinde koordinasyon merkezi iglev ve gorevleri itibari ile
tanimlanirken, lafzi olarak tek tek kimlerden tesekkiil ettirilecegine iliskin hiikiim dercedilmesinin
mevzuat hazirlama usuliine uygun olmadig;
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Yonetmeligin 6. maddesi yonanden, komisyon Uyelerinin kurumsal olarak ve W 'l?g'&lééf Sy
olduklars gérev itibari ile kurumlar arasi igbiriiginin yapiimasim temin edebilecek temsil lYﬁiiﬁi., s

haiz olduklari, ilaveten Tabip Odasi temsilcisinin Gye olarak komisyonda bulunmasini gerekfireeek="
yasal bir zorunlulugun da bulunmadidi, Yénetmelikte zikredilen Uyelerin evde saghk hizmetleri
sunumunda yer alan birimlerin temsiicileri oldugu;

7. maddesinin 2. fikrasi ydninden, igili hikiim geredi ihtiyag halinde valinin daveti Uzerine
sivil toplum kuruluglannin da komisyona katilabilecedi, somut olayin farkliiklari ve &zellikleri
nazara ahnmak suretiyle hangi sivil toplum kuruluslarinin davet edileceginin belirlenebilecedi;

8. maddesinin 2. fikrast ydninden, mevzuatimizda Bakanhk birimlerinin hizmetlerin
koordinasyonu icin olugturdugu b0tlin komisyonlarda tabip odasi temsilcisi bulundurmasini
vaz'eden yasal bir dizenlemenin bulunmadigi, ayrica Yonetmeligin 7. maddesi "evde saglik ve
sosyal hizmetleri de§ertendirme komisyonu" blinyesinde idarenin talep ve takdiri ile bUtin STK
temsilcileri ile birlikte tabip odas temsilcisinin komisyona katilirina da olanak verildigi, benzer
sekilde, Yénetmeligin "Kamu kurum ve kurulugtan ile sivil toplum kuruluglart arasinda evde saghk,
bakim ve sosyal destek hizmetlerinin isbirlidi igerisinde yorGtilmesi" baglikh 26. maddesi
hikimleri ile hizmetin daha etkin sunumunu sadlayacak sekilde genis bir isbirligi tabani destegi ile
sunumuna olanak saglandige;

12. maddesinin 6. fikrasi yoninden, Aile Hekimligi Odeme ve Sézlesme Yonetmeliginin
"Aile hekimine yapilacak ddemeler" baghkli 16. maddesinin birinci fikrasinin (¢) bendinde yer alan
"Stziegsmeyle Caligtinlan aile hekimine, gezici saghik hizmeti giderleri igin; asgari kat edilmesi
gereken her bir kilometre igin tavan {cretin onbinde 5' ve gezici hizmet boélgesindeki kendisine
kayith her kigi igin tavan Ulcretin ylzbinde 7,5 kadar &deme yapilir. Kat edilecek mesafenin
hesabina yonelik usul ve esaslar Bakanhkga belifenir. Gezici saglik hizmetinin ylratiilmesinde,
mudurliige ait gezici saglik araclar aile hekimlerine kullandirilabilir. iklim ve ulagim sartlan gibi
nedenterle gezici saglik hizmetinin normal araglarla verilemedidi durumlarda, muadurlik aile
hekimline kar paletli arag, 4x4 gekerli arazi tipi arag ve vasitalarla ulagim imkani sagdlayabilir. Arag
tahsisi yapilan durumlarda gidilen yer veya yerlere ait bu bentte yer alan esasa gore yapilacak
gezici saghk hizmeti giderleri aile hekimi yerine mudaridgin déner sermayesine aktanlhr."
hikOmleri ¢ercevesinde gezici saghik hizmetlerinin yOr(tUlmesi igin gerekli olan giderleri
—~ kargllamak Uzere aile hekimlerine gezici saglik hizmeti gider ticreti 6dendigi;

12. maddesinin 7. fikrasi ydniinden, sz konusu hikkmin Anayasa ve kanunlar ile
Bakanhga verilmig olan gérev ve sorumluluklarin yerine getirimesini teminen hizmet sunumunda
dider meslek kuruluglart ve diger kamu kurum ve kuruluglan ile igbirligi yapmaya déniik bir
duizenleme oldugu, davacinin imaj gliglendirme, kétiiye kullanma, reklam yapma gibi iddialarinin
farazi oldugu, kaldi ki kdtiye kullamm veya suistimal gibi bir durumun her zaman yargl denetimi
ile iptale tabi oldudu;

13. maddesinin 3. fikrasi ydniinden, s6z konusu dizenleme ile saglik personeline zorunlu
olarak slrlcl yetkilendirmesi yapiimadi§i, sadece gerekli gérillen zorunlu hallerde telafisi
mimkin olmayan zararlara sebebiyet vermenin &nint alma adina seri ¢dzim lretmeye yénelik
oldugu;

16. maddenin 2. fikrasi ve 3. fikrasinda yer alan “koordinasyon merkezinin
ybnlendirmesiyle™ ibaresi ydniinden, Aile Hekimligi Uygulama Yonetmelidi geregince Bakanlik¢a
ve Kurumca yUrtilen 6zel sadlik programlarinin gerektirdigi kisiye yonelik saghk hizmetlerini
yuritmek; bu baglamda evde takibi zorunlu olan engelli, yash, yatalak ve benzeri durumdaki
kendisine kayith kisilere evde veya gezicilyerinde saghk hizmetlerinin yaritiimesi sirasinda kisiye
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yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi, rehabilitasyon ve daﬂasm
hizmetlerini vermek ve ikinci ve (g¢lincll basamak tedavi ve rehabilitasyon hlzmetlerllfe evdé
saglik hizmetlerinin koordinasyonunu saglamanin aile hekimlikierinin asli yukOmlOlkteri a"f‘as;m.da
yer aldidl; yine 5258 sayili Aile Hekimligi Kanunu'nun "Tanimlar” bagliyi altinda yer alan 2 .
maddesinde "aile hekimi'nin kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis,
tedavi ve rehabilite edici saglik hizmetlerini yag, cinsiyet ve hastalik ayrimi yapmaksizin her kigiye
kapsamli ve devamli olarak belirli bir mekanda vermekle ylkimll, gerektidi dlclide gezici saglik
hizmeti veren ve tam giin esasina gére ¢alisan aile hekimligi uzmani veya Saglik Bakanhginin
ongdrdagi  egitimleri alan uzman tabip veya tabiptir.” seklinde tanimlandigl; ayni Kanunun
"Hizmet esaslar" baslikh 5 inci maddesinde ise "... Aile hekimligi hizmetleri disinda katan birinci
basamak saghk hizmetleri toplum saglidi merkezieri tarafindan verilir ve bu merkezlerin
organizasyonu, kadrolari, gérevieri ile galisma usul ve esaslan Turkiye Halk Saghig Kurumunca
belirlenir * hikminin yer aldidi; Toplum Saghigi ve Badh Birimler Yénetmelidi ife Turkiye Halk
Saghgl Kurumu tagra teskilatl yapilanmasinda yer alan toplum saghgi merkezleri ve bagh
birimlerinin agilmast, kapatilmas), organizasyonu ve g&revieri ile ilgili usul ve esaslan
dizenlemenin amaclanmig oldudu, bahse konu YoOnetmelikte toplum saghfi merkezinin
"Bolgesinde yasayan toplumun saghgint korumak ve gelistirmek maksadiyla saglikia ilgili risk ve
sarunian belirleyen, bunlarta ilgili dlzeltici ve @nleyici faaliyetleri gerceklestiren; birinci basamak
koruyucu, iyilestirici ve rehabilite edici saglhk hizmetlerini koordine eden ve bu hizmetlerin etkin ve
verimli bir gekilde sunuimasini izleyen, degerlendiren, denetleyen ve destekleyen; bdlgesinde
bulunan sagdlik kurulusiart ile diger kurum ve kuruluglar arasindaki koordinasyonu saglayan saglik
~ kurulusu” olarak tammilandigi; bu tanimiar dikkate alindifinda, kendisine kayith olan bireye
yonelik bir hizmet olan evde saglik hizmetlerinin esas itibariyle aile hekimlerinin gérevi oldugu,
toplum saghgr merkezlerinin ise bu hizmetleri koordine eden, izleyen, degerlendiren ve
destekleyen konumda oldugu, nitekim Toplum Saghg Merkezi ve Baglh Birimler Yonetmelidi'nin
"Evde sadiik hizmetleri” bashkli 32 nci maddesinde, toplum saglhi§i merkezlerinin evde sagik
hizmetleri kapsamindaki goérevlerinin belfirtildidi; Saghk Bakanhd: ve Bagh Kuruluslan Tarafindan
Evde Saghk Hizmeileri Sunulmasimna Dair Yodnetmelik bir bitin olarak incelendiginde;
multidisipliner bakis acisiyla ve c¢ok sektdriii yaklasimla sunulmast gereken evde sadlik
hizmetlerinin veriimesinde gérev alan tim meslek gruplarina, kendi mevzuatlan dogrultusunda
gdrev tanimlamasi yapildiji; 6te yandan 16 nct maddenin ikinci fikrasinin iptali talep edilirken séz
konusu dizenlemede ziyaretin hangi amagla yapilacadinin belirsiz oldugunu iddia ediimekte ise
de yukarnidaki aciklamalardan da anlasiiacag: lzere bé&yle bir belirsiziikten s6z etmenin olanakli
olmadidi, s6z konusu fikranin ne deerlendirme ne de denetleme mahiyetli oldugu, yukaridaki aile
hekimligi mevzuatindan dayanak alinmak suretiyle hizmet sunumuna iligkin oldugu;

17. maddenin 3. fikrasinda yer alan "ya da hastanin kayith oldudu AHB'yi" ibaresi ve 4.
fikrasinda yer alan "ya da AHB” ibaresi yoniinden, Aile hekimlerinin, dava konusu Ydénetmeligin
"Aile hekimligi biriminin godrev, yetki ve sorumiluluklar” baghkii 16 nci maddesinin  hikOmleri
geredi evde sadhk hizmeti sunmakla mikellef oldugu; Aile Hekimligi Uygulama Ydnetmelidi'nin
"Denetim” bagligt altinda yer alan 33. maddesinde yer alan "Aile saghdi merkezi, aile hekimleri ve
aile saghdi elemanin, mevzuat ve sdzlesme hikiimlerine uygunluk ile di§er konularda Kurum ilgili
milki idare amirleri ve yerel saglik idare amirleri veya bunlarin gorevlendirecedi personelin
denetimine tabidir." hikmindn kimierin denetim gdrevini yerine getirecedini acgik olarak ortaya
koydugu; bu dogruituda, Aile Hekimligi Uygulama Yénetmeligimin "Aile hekiminin gérev, yetki ve
sorumluluklan” baslikls 4 Gncli maddesinin birinci fikrasinin (n) bendinde yer alan "Kurumca ve
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igbirligi yanmak.” ifadelerinin, aile hekimlerinin Saglik Bakanhgl ve Bagh Kurulustart Tarafindan
Evde Saghk Hizmetleri Sunulmasina Dair Yonetmelik c¢ercevesinde, evde sadlik koordinasyon
merkezinin koordinesine gére kendisine kayitll hastaya evde saghk hizmeti sunmasini ve toplum
saghd merkezi birlikie faaliyet gistermesini gerekli kildi§i; aile hekiminin kendisine kayith olan
bireye sunulan saghk hizmetleri hakkinda haberdar edilmesinin ve katki sunmasimni istemenin
hukuka aykirt bir yonii bulunmadigi,

19. maddenin 1. fikrasinin {c) bendi yénlnden, saglik ekibinin bu madde ve Y&netmelidin
15 inci maddesinde; "Ekip personelinin, evde saglik hizmetlerini 22/5/2014 tarihli ve 29007 sayili
Resmi Gazete'de yayimianan Saghk Meslek Mensuplart ile Saghk Hizmetlerinde Calisan Diger
Meslek Mensuplaninin is ve Gorev Tamimlarina Dair Yonetmelik hitkimlerine uygun olarak ve
konu hakkinda almig olduklari &zel egitimler dogrultusunda, sorumlu hekimin hazirlamis oldudu
hizmet plamna goére yerine getirmekle mikelleftirier ve birimlerde gorev yapacak personel, temel
yagsam destedi ve evde sadlik hizmetleri konularinda sutrekii egitimlere tabi tuttdur” hiklUmleri
geregi kendi gbrev tanimlarini iceren mevzuat cercevesinde godrev yapacaklan; Y&netmelikie
saglik ¢aliganlarina evde sagdhk hizmetleri ile ilgili olarak mesleki editimie kazanilmug bilgi, beceri
ve karar verme yeteneklerini kullanarak tibbi tani ve tedavi planlarinin uygulanmasi sinirlarinm
asan bir gérev tanimi yapiimadids,

22. maddesi ydninden, dava konusu Yo&netmeligin esas itibari ile 3359 sayill Saglik
Hizmetleri Temel Kanunu dayanak almak suretiyle yruriage konuldugu, Anayasa ve Kanunlarin
Bakanh{a verdidi birtakim yetkiler nazara alinmak suretiyie dizenlendi§i, hal béyle iken saglik
hizmeti sunumunda temel gérevlerin ifa edilmesini teminen getirilmis olan dizenlemelerde amac
digi kullanimdan bahsetmenin dodru olmadifi, s6z konusu madde dodrultusunda temin edilen
verilerin saglik net sisteminde toplandidi, bu sistemin gerekli kalite standartlarinda ve ISO
belgesine sahip oldugu, aynica Yonetmeliin 26 nct maddesi ile evde saglik hizmetlerinin
sunumunda bilgi glvenlidi ve mahremiyeti hakkindaki mevzuat hilkUmlerine riayet edildigi ve ilgili
ulusal mevzuat hilkiimleri dikkate alinarak veri giivenligi ife korunmasina iligkin gerekli tedbirlerin
alinmast kosulu getirildigi,

24. maddenin 2. fikrasi yéniinden, evde saglik hizmetleri komisyonunun, ayda bir defadan
az olmamak Uzere, her ayin ilk haftasinda, baskanin énceden belirledigi giindemle toplanacagl,
fakat aciliyet gereken durumiarda bagkanin daveti (izerine toplanmakla yikimli oldudu, ayrica
mezkdr Yonetmeligin 17. maddesinin 6. fikrasinda; "Evde saglik hizmetleri komisyonu karar alana
kadar koordinasyon merkezinin karari dogrultusunda hizmet verilir" hikmi geredi komisyon
toplamincaya kadar koordinasyon merkezi kararina gore hareket edildigi, bu bakimdan giivenlik
endigesi bulunan durumlarda derhal sonlandinlabilme durumunun zaten mevzuatta var oldugu;

26. maddesi yéninden, evde saglik, evde bakim, sosyal destek ve benzeri kamu
hizmetlerinin etkinlidinin artirilmasi ve hizmet tekrarlannin énlenmesi amaciyla, ilgili kamu kurum
ve kuruluglar arasinda yapilacak protokollerle, eiektronik ortamda veri paylagimini saglayacak
entegre yaziimlar olusturulmas) ve bu hizmetlerin bitiinctl bir anlayigla ve isbirlidi icerisinde
vatandaglara sunumunun saglanmasina dair dizenleme yapildi§i; mevzuatta ayrintili olarak
belirtiimemis olan hizmet gereklerinin, personel (durumu, fiziki sartlar, béigenin imkanlari, hizmet
itiyaci gibi degiskenlik gbsteren durumlarda hizmetin devamliigini saglayacak sekilde protokoiler
gibi alt hukuk normiari ile ditzenlenmesine olanak saglanmasinin normlar hiyerarsisinde bilinen bir
uygulama oldugu, belirsizlik veya hukuka aykirilik alarak nitelendirilemeyecegi belirtilerek, davanin
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reddine karar verilmesi gerektigi savunulmaktadir.
Danistay Tetkik Hakimi ; Gigdem Dogan
Diiglincesi . Dava konusu Yénetmeligin 26. maddestg Ak
fikrasinda yer alan isbirlidine iliskin usul ve esaslarin bir protokolle belirlenecegi, ayrica bu
protokolde dernek, vakif ve benzeri kuruluslara gorev verilebilecegine iligkin diizenlemede hukuka
uyarlik bulunmadigindan bu fikranin iptali; diger kisimlar yéninden davanin reddi gerektigi
digliniimektedir.

Danistay Savcisi : Demet Unal

Diiglincesi . Dava, 27/02/2015 tarih ve 29280 sayih Resmi
Gazete'de yayimlanarak yOrirlige giren, Saglik Bakanhd: ve Bagl Kuruluslar Tarafindan Evde
Saghk Hizmetlerinin Sunuimasina Dair Yonetmelidin 4. maddesinin 1. fikrasinin (n) bendinin; 6.
maddesinin; 7. maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ilgili sivil toplum kurulusun temsilcisi” ibaresinin;
12. maddesinin 6 ve 7. fikralarimin; 13. maddesinin 3. fikrasinin; 16. maddesinin 2. fikrasinin; 16.
maddesinin 3. fikrasinda yer alan "koordinasyon merkezinin yonlendirmesiyle” ibaresinin; 17.
maddesinin 3. fikrasinda yer alan "ya da hastanin kayith oldugu AHBYiI" ibaresinin; 17.
maddesinin 4. fikrasinda yer alan "ya da AHB" ibaresinin; 19. maddesinin 1. fikrasinin {c)
bendinin; 22. maddesinin; 23. maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ile ahlak ve genel nezaket
kurallanna” ibaresinin, 23. maddesinin 3. fikrasinin ve 26. maddesinin; eksik dizenleme
nedeniyle de 7. maddesinin 2. fikrasinin; 8. maddesinin 2. fikrasinin ve 24. maddesinin 2. fikrasi
ite noksan dizenleme igerdigi ve yasal dayanad! bulunmadigindan y&netmeligin tamaminin  iptali
istemiyie acimustir.

3359 sayih Saghk Hizmetleri Temel Kanunu'nun 3. maddesinin (a) fikrasinda; sagdlk
kurum ve kuruluslarinin yurt sathinda esit, kaliteli ve verimli hizmet sunacak sekilde Saghk ve
Sosyal Yardim Bakanliginca, diger iigili bakanliklann da gérisi alinarak planlanacag, (c)
fikrasinda; bitin sadhik kurum ve kuruluglart ile saglik personelinin Ulke sathinda dengeli dagilimi
ve yaygilasgtinimasinin esas oldugu, saglik kurum ve kurulusiarinin kurulmasi ve isletilmesinin bu
esas igerisinde Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginca diizenlenecegi, 4. maddesinde; Saglik ve
Sosyal Yardim Bakanhdinin 3 Gncli maddede sayilan hizmet ve esaslari bu sistem icerisinde
gerceklestirmek Uzere ilke capinda teskilat kuracagr veya kurdurabilecegi, 9. maddesinin (c)
fikrasinda; butin kamu ve ozel saghk kuruluglarimin tesis, hizmet, personel kistaslanni
belirlemeye, sadlik kurum ve kuruluglarini siniflandirmaya ve siniflarinin degistiriimesine, saghk
kuruluglarinin amaca uygun olarak teskilatlanmalarina, sadlik hizmet zinciri olusturuimasina,
hizmet i¢i egitim usul ve esaslar ile saglik kurum ve kuruluglarinin koordineli calisma ve hizmet
standartlarinin tespiti ve denetimi ile bu Kanunla ilgili diger hususlarin Saglik ve Sosyal Yardim
Bakanhginca, gikarilacak yonetmelikle tespit edilecedi dngdrulmustiir. '

663 saylli Saglik Bakanhdinin Teskilat ve Gérevieri Hakkinda Kanun Hikminde
Karamamenin 40 inci maddesinde; Bakanhi§in, kanunla yerine getirmekle yOkimld  oldugu
hizmetleri tizik, yonetmelik, teblid, genelge ve diger idari metinlerle diizenlemekie gorevii ve
yetkili oldugu kurala baglanmstir,

Evde saghk hizmeti sunumuna ihtiyaci olan bireylerin muayene, tetkik, tahlil, tedavi, tibbi
bakim ve rehabilitasyonlarimin evinde ve aile ortaminda saglanmasi, bu kigilere ve aile bireylerine
sosyal ve psikolojik destek hizmetlerinin bir butlin olarak birlikte veriimesi icin Saghk Bakanligina
bagli saghk kurumlari blnyesinde evde saglik hizmetleri birimlerinin kurulmasi, bu birimlerin
asgari fiziki donanimi ile arag, gereg ve personel standardinin ve ilgili personelin gérev yetki ve
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fikra kapsaminda yapilacak igbirlidine iliskin usul ve esaslar, ilgili bakanhklar velvey _
ile diger kamu kurum ve kuruluglaryla yapilacak protokoller ile belirlenir. Bu protokoll
bakim ve sosyal destek hizmetleri amaciyla kurulan dernek, vakif ve benzeri kurulu51ara 1alep
eimeleri halinde gérev verilebilir." hikmi yer almig gegici maddeylede  uyum slreci
éngdralmagtiir.

Dayanad yasa ve KHK hiikimleriyle verilen vetki gercevesinde, evde sadlik hizmeti
sunumuna ihtiyact olan bireylerin muayene, tetkik, tahlil, tedavi, tibbi bakim ve
rehabilitasyonlarinin evinde ve aile ortaminda sagdlanmasi, bu kigilere ve aile bireylerine sosyal ve
psikolojik destek hizmetlerinin bir biitlin olarak birlikte verilmesi icin Saglik Bakanligina bagl
saghk kurumlan blinyesinde evde saglik hizmetleri birimlerinin kurutmasi, bu birimlerin asgari
fiziki donamimi ile arag, gerec ve personel standardinin ve ilgili personelin gérev yetki ve
sorumiuluklarinin  belirlenmesi, iletisim, uygulanacak randevu, kayit ve takip sisteminin
tanimlanmas! ve uygulamanin denetimine iligkin usul ve esaslann belirlenerek evde saghk
hizmetlerinin sosyal deviet anlayigi ile etkin ve ulasilabilir bir sekilde uygulanmasini saglamak
amaclyla ¢ikanldigr anlagilan dava konusu dizenlemede ¢ikarlis amacina, dayana mevzuat
hiikimlerine, kamu yarari ve hizmet gereklerine aykinhk bulunmamakta olup, anilan yénetmeligin
iptaline yonelik davaci iddialan yerinde g&rilmemistir.

Agiklanan nedenlerle davanin reddi yolunda karar verilmesi gerektigi dustinilmektedir.

TURK MILLETi ADINA

Hakam veren Danigtay Onbesinci Dairesi'nce, durusma igin taraflara 6nceden bildiriimis
bulunan 27/09/2017 tarihinde davaci vekili Av. L. Verda Ersoy'un ve daval idareyi temsilen Hukuk
Mdisaviri Hakan Bozkurt'un geldikleri, Danistay Savcisi'min hazir oldugu gdriiimekle agik
durugmaya basglandi. Taraflara usuline uygun olarak séz verilerek dinleniidikien ve Danistay
Saveisi'nin diisiincesi alindiktan sonra taraflara son kez sz verilip durusma tamamlandi. Dava
dosyasi incelenerek geregi gorisuldi:

Dava, 27/02/2015 gunlt, 29280 sayill Resmi Gazeie'de yayimlanarak y(rOrlide giren,
Sadhk Bakanhd ve Bagli Kuruluslar Tarafindan Evde Saglik Hizmetlerinin Sunuimasina Dair
Yoénetmeligin, yasal dayanadi bulunmadidindan ve noksan dizenleme icerdidinden tuminin; 4.
maddesinin 1. fikrasinin (n) bendinin; 6. maddesinin; 7. maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ilgili
sivil toplum kurulugun temsilcisi” ibaresinin; 12. maddesinin 6 ve 7. fikralarinin; 13. maddesinin 3.
fikrasinin; 16. maddesinin 2. fikrasinin; 16. maddesinin 3. fikrasinda yer alan "koordinasyon
merkezinin yénlendirmesivie" ibaresinin; 17. maddesinin 3. fikrasinda yer alan "ya da hastanin
kayith oldugu AHB'yi" ibaresinin; 17. maddesinin 4. fikrasinda yer alan "ya da AHB" ibaresinin; 12.
maddesinin 1. fikrasinin (c) bendinin; 22. maddesinin; 23. maddesinin 2. fikrasinda yer alan "ile
ahlak ve genel nezaket kurallarina” ibaresinin; 23. maddesinin 3. fikrasinin ve 26. maddesinin
hukuka aykiri olmalart nedeniyle; 7. maddesinin 2. fikrasinin; 8. maddesinin 2. fikrasinin ve 24.
maddesinin 2. fikrasinin da eksik dlizenleme nedeniyle iptali istemiyle agilmistir.

Yénetmeligin yasal dayanagi bulunmadigindan ve noksan diizenleme igerdiginden
tiimiiniin iptali talebi yoniinden;

Davagci tarafindan, Anayasa’nin 128. maddesinde memurlarin ve diger kamu goéreviilerinin
nitelikleri, atanmalar, gdrev ve yetkileri, haklan ve ytkimililikterinin kanunla diizenleneceginin
beliildigi, Yonetmelikle evde sadlik hizmetinin, Bakanlik ve bagh kuruluslan bunyesindeki egitim
ve arastirma hastaneleri, genel hastaneler veya dal hastaneleri, ADSM'ler ve TSM'ler buinyesinde
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saglk hizmeti kamu gorevlllerl eliyle veriimekte oldugundan, gérev ve yetklien ile
yikGmlGliklerinin kanunia ddzenlenmesi gerektigi; toplum sadhigr merkezieri ile bu merk 3
hizmet sunacak kamu personelinin, géreyv, yetki, hak ve yGkumluliklerini dizenleyen -Anayasa'da
belirtilen temel unsuriari igeren- bir Yasa hitkmanin bulunmadigl, yine Saglik Bakanhd ve Bagh
Kuruluglan binyesindeki hastanelerde gdrev yapan hekim ve diger sadlik personeli yoniinden de
bulunduklari saglik kurumlan disinda saglik hizmeti sunmalarina yonelik herhangi bir Yasal
diizenleme bulunmadidi iddia edilerek Yonetmeligin tamaminin iptali istenilmektedir,

Dava konusu Yd&netmeligin "Dayanak” baslkl 3. maddesi, "Bu Yoénetmelik, 7/5/1987 tarihli
ve 3359 sayill Sagitk Hizmetleri Temel Kanununun 3 Gncl ve 9 uncu maddeleri ile 663 sayih
Saghk Bakanhg: ve Bagh Kuruluglannin Teskilat ve Gérevleri Hakkinda Kanun Hikminde
Kararnamenin 8 inci ve 40 inc1 maddelerine dayanilarak hazirlanmistir." seklindedir.

3359 Sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunu'nun 9. maddesinin (c) bendinde "Btiin kamu
ve Ozel saghk kuruluslannin tesis, hizmet, personel, kistaslanni belirlemeye, saglik kurum ve
kuruluglarini siniflandirmaya ve siniflarinin dedistiriimesine, saghk kuruluglarinin amaca uygun
olarak tegkilatlanmalarina, saglik hizmet zinciri olugturulmasina, hizmet ici egitim usul ve esaslari
ile saghk kurum ve kuruluslarinin koordineli calisma ve hizmet standartlarinin fespiti ve denetimi
ile bu Kanunla ilgili dider hususlar Saglik ve Sosyal Yardim Bakanhi§inca ¢ikarilacak yonetmelikle
tespit edilir." hitkkmil, '

10/11/2011 tarihli ve 663 sayllh Sadhk Bakanh@ ve Bagh Kuruluglarinin Tesgkilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun Hilkmlnde Kararname'nin 8. maddesinin (b) bendinde ise, "Organ ve
doku nakli, kan ve kan Granleri, diyaliz, iremeye yardime tedavi, evde sadlik, yanik, yogun bakim
gibi &zellikii planlama gerektiren saglik hizmetlerini planlamak ve bu hizmetleri sunan kurum ve
kuruluglar arasinda koordinasyonu sadlamak." hilkmii yer almaktadir.

Bu durumda, dayanag: yasa ve KHK hikimleriyle verilen yetki gergevesinde, evde saglik
hizmeti sunumuna ihiiyaci olan bireylerin muayene, tetkik, tahlil, tedavi, tibbi bakim ve
rehabilitasyonlannin evinde ve aile ortaminda yapiimasi, bu kigilere ve aile hireylerine sosyal ve
psikolojik destek hizmetlerinin bir bitin olarak birlikte verilmesi amaciyla, dayanadi yasa ve KHK
hukUmleriyle verilen yetki gergevesinde c¢ikarilan Yonetmelikte bu yénden hukuka aykirilik
bulunmamaktadir.

Dava konusu Ydnetmeligin 4. maddesinin birinci fikrasinin (n) bendi yoniinden;

Davaci tarafindan, Yonetmeligin 5. maddesinin 3. ftkrasinda, hizmetin y&netiminin
koordinasyon merkezi tarafindan saglanacadmin ifade edildigi, 17. maddede de belirtildigi gibi
evde sagdlik hizmeti almak konusundaki bagvurulann it koordinasyon merkezine yapidig,
koordinasyon merkezinin bir 6n degerlendirme yaparak taleplerini uygun gérdiigi hastalar igin
hizmet sunacak birimler arasindan goreviendirme vapacagi; bu merkezlerin, evde saglik hizmeti
sunumunda belirleyici role sahip, karar verici yap! olduklan gbzetildiginde, bu yapinin hizmetin
geregdine uygun sekilde olusturulmasinin zorunlu oldugu, aralarinda sosyal hizmet uzmani Kisiler
ile hekimlerin de bulunmasi zorunlu olan koordinasyon merkezinin kimlerden tesekkill edeceginin
Yonetmelikte gdsterilmesi gerektidi halde bunun yapimadid), iddia edilerek Yonetmeligin 4.
maddesinin birinci fikrasinin (n) bendinin iptali istenmektedir.

Yonetmeligin “Tanimlar ve kisaltmalar" baghkl: 4. maddesinin (1) fikrasinin dava konusu
(n) bendinde, "Koordinasyon merkezi: Evde saglk hizmetleri kapsamindaki basvurularin
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saglik hizmetinin hangi seviyede verilecedini belirleyen ve buna gdére ydnlendirmesini yapan';
saghk birimieri ve ilgili kurum ve kuruluglarla koordinasyonu saglayan; halk sadiig: midurlakleri
binyesinde olusturulan evde saglik hizmetleri iletisim ve koordinasyon merkezini" ifade edecegi
kurala baglanmig olup; anilan hikiimde hukuka aykirilik gériilmemigtir.

Dava konusu Yénetmeligin 6. maddesi yoniinden;

Davaci tarafindan, Y&netmelidin 6. maddesinde; evde saghk hizmetlerinin sunumu
sirastnda ortaya g¢ikan sorun ve aksakiiklann tespiti ve ¢dziime kavusturulmasi, evde saglik
hizmeti alan birey ve yakinlanimin hizmetle ilgili sikayetlerinin degerlendiriimesi ve karara
baglanmas: amaciyla "evde saglik hizmetleri komisyonu”nun kurulacaginin dizenlendigi,

Sézi edilen komisyon, bu konuda ¢ikan sorunlarin ¢dzimi ve hizmetle ilgili sikayetierin
degerlendirilerek karara baglanmasi amaciyla kurulduguna gdre kurulda hekimlerin hak ve
vararlannin oldugu kadar halk saghginin da korunmasi, tabiplidin kamu ve kisi yararina
geligtiriimesi ve mesleki deontolojinin korunmas! temel amaglanyla kurulan ve toplumun nitelikli
saghk hizmetine ulasmast i¢in galismalar yapan tabip odasi temsilcilerinin de bulunmasi gerektigi
halde, maddede bu ydnde bir dizenlemeye yer verilmedidi, iddiasiyla amilan maddenin iptali
istenilmektedir.

Yénetmeligin "Evde sagdlik hizmetleri komisyonu" baslikls 6. maddesi, "(1) Evde saglk
hizmetlerinin sunumu sirasinda ortaya c¢ilkan sorun ve aksakliklarin tespiti ve c¢ézime
kavusturulmasi, evde saglik hizmeti alan birey ve yakinlaninin hizmetle ilgili sikayetlerinin
dederlendiriimesi ve karara badlanmasi amaciyla koordinasyon merkezinin bagli oldudu halk
saghgr maddr yardimcisinin bagkanhdinda; madurlikten toplum saghdi hizmetleri sube midird,
aile hekimligi uygulama sube midird ve koordinasyon merkezi sorumlu hekimi; il saghk
mudirliginden kamu ve Ozel hastaneler sube mudird, acil saghk hizmetieri sube midird ve
hasta haklart il koordinatérl; kamu hastaneleri birliginden, genel sekreter/koordinatér genel
sekreter tarafindan géireviendirilen evde sagdlik hizmetinden sorumlu bir yénetici ve bir hastane
birimi sorumiu hekiminin katihmiyla olusan evde saglik hizmetleri komisyonu kurulur,

(2) Evde saglik hizmetleri komisyonu, ayda bir defadan az olmamak Uzere, her ayin ik
haftasinda, baskanin Onceden belifedi§i gtndemle toplamir. Bu komisyon acil olarak
degerlendirilmesi gereken durumlarda bagkanin daveti (1zerine toplanmakia yOkamladir,

(3) Evde saghk hizmetleri komisyonu oy coklugu ite karar alir. Oylarda esitlik olmasi halinde
baskanin taraf oldugu karar gecerlidir. Geredi halinde evde sagdlik hizmetleri komisyonuna
katiimak Ozere gdreviendirilen personel, oylamaya katiimaz. Kararlar tutanagda baglanir.

(4) Evde saghk hizmetleri komisyonunun sekretaryasi koordinasyon merkezince yratiiir.”
seklindedir.

Komisyonun amacinin, evde saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda ortaya ¢ikan sorun ve
aksakliklarin tespiti ve ¢bziime kavusturuimasi, evde saghk hizmeti alan birey ve yakinlarinin
hizmeitle ilgili sikayetlerinin degerlendiriimesi ve karara bagdlanmas! oldugu; maddede sayilan
Uyelerin de evde saghk hizmetleri sunumunda yer alan birimlerin temsilcileri oldugu dikkate
alindiginda, Oyeler arasinda tabip odasi temsilcilerine yer verilmemesinde hukuka aykinhk
gbritmemistir
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Dava konusu Yonetmeligin 7. maddesinin 2. fikrasi ve 8. maddesi
yoniinden; '

Yonetmeligin "Evde saglik ve sosyal hizmetleri dederlendirme komisyonu™ ba .
maddesi; "(1) Evde sadlik hizmetinin etkinliginin artinlmas1 amaciyta ilgili kurum ve kuruluglar
tarafindan sunulan sosyal bakim ve destek hizmetlerinin entegrasyonunun saglanacagdi hizmet
modelinin koordinasyonunu gerceklestirmek Ozere Valilik biinyesinde evde sadlk ve sosyal
hizmetieri degerlendirme komisyonu olugturulur.

(2) Evde saghk ve sosyal hizmetleri degerlendirme komisyonu, valinin daveti (izerine;
valifvali yardimcisinin bagkanhiginda belediye baskani/belediye baskan yardimcisi, aile ve sosyal
politikalar il maddrti, il saghk mudart, halk saghd mudari, kamu hastaneleri birli§i genel
sekreter(ler)i, evde saglik hizmetlerinin koordinasyonundan sorumlu halk saghd midir yardimcts)
ve ilgili sivil toplum kurulugu temsilcisinin katthmeyla yilda en az iki defa toplanir.

(3)..." gseklindedir.

Davact tarafindan, 3359 Sawyih Saglk Hizmetleri Temel Kanunu'nun 3. maddesi
dizenlemesi kargisinda "Evde saglhk ve sosyal hizmetleri degerlendirme komisyonunda” tabip
odas! temsiicisine yer veriimemesinin, hukuka aykiri bir eksiklik olusturdugu; S&z konusu fikra
diizenlenmesinde "ilgili sivil toplum kurulugsu temsilcisinin® hangi alandan bir kurulus oldugunun
anlagitamadigi, bu sivil toplum kurulusunun, hasta haklar alaninda faaliyet yurtten demekler mi,
hekim haklar1 alaninda faaliyet ylrliten kuruluglar mi, yoksa evde bakim alaninda faaliyet
yirGtmek (zere kurulmus sivil foplum kuruluglart mi oldugu sonucuna ulasilamadigi gibi, ayn
alanda faaliyet gosteren birden fazla sivil toplum kurulusunun varli§i durumunda hangi Slgitie
komisyon llyesi olacak sivil toplum kurulusunun belirleneceginin de timiyle belirsiz birakildigi,
iddia edilerek diizenlemenin iptali istenilmektedir.

Yonetmeligin "Merkez koordinasyon komisyonu" basghkli 8. maddesi; "(1) Evde sadlik, evde
bakim ve destek hizmetlerinin Ulke diizeyinde koordinasyonunu ve hizmet sunumu sirasinda
ortaya cikabilecek sorunlanin ilk elden ¢ozumini gergeklestirmek (zere Bakanlik biinyesinde
merkez koordinasyon komisyonu olusturulur,

(2} Merkez koordinasyon komisyonu, Bakanhgin daveti Gzerine; Saglik Bakanlig Mistesar
ya da Mdistesar Yardimcist baskanlidinda Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhig Mistesan va da
Mustesar Yardimcisi, Mahalli idareler Genel MidiirQi, Sosyal Glvenlik Kurumu Bagkani, Turkiye
Halk Saghd Kurumu Bagkani ve Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Bagkaninin katilimiyla yilda
en az bir defa toplantr.

(3) Toplantida evde sadhk ve sosyal hizmetleri degerlendirme komisyonlanimin, evde
saflik, bakim ve sosyal hizmetler hakkindaki talepleri ve ilettikleri sorunlar gérislur.

{4)..." seklindedir.

Davaci tarafindan, evde saglik hizmetleri sunumunun, hekim odakli bir hizmet sunumu
sekli olmakia ve toplum saghginin korunmasi ve iyilestiriimesi temel amacina yonelik bulunmakla,
kendilerine 6023 Sayils Turk Tabipler Birligi Kanunu ile verilen gérevier kapsami iginde yer aldir;
uluslararas! belgelerde, meslekle ilgili hukuksal statllerin belilenmesinde meslek odalarina rol
verildigi; yine Anayasa'da da kamu kurumu nitelifindeki meslek kuruluslarina yer verildigi; bu
yasal diizenlemelerin Sagdlik Bakanhgi'na meslek kurutusu ile isbirligi yapma gérevi verdigi halde,
"merkez koordinasyon komisyonunda" Tirk Tabipleri Birligi temsilcisine yer veriimemesinin,
hukuka aykirilik olugturan  bir eksiklik olusturdugu, iddia edilerek dizenlemenin iptali
istenilmektedir.
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Kamu kurumu niteliindeki meslek kuruluglan Anayasamizin 135, .
duzenlenmistir. Buna gére, Kamu kurumu niteliindeki meslek kuruluslar ve Gst kurulu
bir meslede mensup olanlarin musterek ihtiyaglanini  karsilamak, mesleki faali ,
kolaylagtirmak, mesledin genel menfaatlere uygun olarak gelismesini saglamak, meslek
mensuplarinin birbirleri ile ve halk ile olan iligkilerinde durtstligil ve glveni hakim kilmak tzere
meslek disiplini ve ahlakimi korumak maksadi ile kanunla ku_rula'n ve organlar kendi Oyeleri
tarafindan kanunda gosterilen usullere gdre yarg: gdzetimi altinda, gizji oyla segilen kamu tuzel
kisilikleridir. _

3359 sayih Sadlik Hizmetleri Temel Kanunu'nun 3. maddesinin (i} bendinde "Saglik
hizmetlerinin yurt gapinda istenilen seviyeye ulastinimasi amaciyla; bakanlikiar seviyesinden en
uctaki hizmet birimine kadar kamu ve &ézel sadhik kurulugtar ile kamu kurumu niteligindeki mesiek
kuruluglar arasinda koordinasyon ve igbirlidi yapilir. Saglik kurum ve kuruluslarn cografik ve
fonksiyonel hizmet alanlar, verecekleri hizmetler, yonetim, hizmet iligki ve baglantiiar gibi
konularda tespit edilen esaslara uymak ve verilen gérevieri yapmakia kaUmEt‘derler. Cagdag tibbi
bilgi ve teknolojinin llkeye getirilmesi ve tesviki saglanir.” hitkmi mevcuttur.

6023 sayih Turk Tabipleri Birligi Kanunu'na gore, Turk Tabipleri Birligi; tabipler arasinda
mesleki deontolojiyi ve dayamigmay! korumak ve meslek mensuplarinin hak ve yararlarini
korumak amaciyla kurulmug kamu kurumu niteliinde mesleki bir kurulustur. Ayni Kanunun 4.
maddesinde "Birlik, asagida yazili hizmetieri yapmakla mukelteftir:

a) Halk sagligina ve hastalara fedakarlik ve feragatte hizmeti ideal bilen meslek
geleneklerini muhafaza ve geligtirmeye caligmak,

b) Azalannin maddi ve manevi hak ve menfaatlerini korumak ve bunlan halkin ve Devietin
menfaati ile en iyi bir sekilde denklestirmeye calismak, ,

c) Halkin saghgini korumaya, azalarim muayyen refah seviyesine ulagtiracak gerekli is
sahalar bulmaya, ls Kanunu ile sosyal kanunlarin ve bunlara bagl nizamname ve talimatname
hiklimlerinin tatbikatinda meslek ve meslektaslarin hak ve menfaatlerini korumaya ve her tirll is
tevziinin adilane bir surette dizenlenmesine caligmak,

d) Halk saghg: ve tip meslekleri ile ilgili meseleler icin resmi makamlarta karstlikh isbirligi
yapmalk,

e) Halk sagiigint ve tip mesledini ilgilendiren iglerde resmi makamlardan yardim
saglamak." hikmi yer almaktadir.

Evde saglik hizmetinin etkinliginin artirilmas) amaciyla ilgili kurum ve kuruluglar tarafindan
sunulan sosyal bakim ve destek hizmetlerinin entegrasyonunun saglanacadl hizmet modelinin
koordinasyonunun gerceklestirimesi ve evde saghk, evde bakim ve destek hizmetlerinin if ve Ulke
diizeyinde koordinasyonunu ve hizmet sunumu stirasinda ortaya ¢ikabilecek soruniann ilk elden
¢ozaminl gergeklestirmek amaciyla kurulan yukarida bahsedilen komisyonlarda, anilan Anayasa
ve yasa hikOmleri uyarinca, veriten kamu hizmetinin en 6nemli paydaslarindan biri olan
hekimlerin yasal temsilcisi konumunda olan Tirk Tabipler Birligi'nin bir Gyesinin de bulunmasi bir
zorunluluktur. Bu nedenlerle, yukanda yer verilen maddelerde bu yéniyle hukuka uyarhik
goriimemigtir.

Dava konusu Yonetmeligin "Ulasim araglarinin tahsisi” baghkh 12. maddesinin 6 .
fikrasi yoniinden;

30/12/2010 tarih ve 27801 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Aile Hekimligi Uygulamasi
Kapsaminda Saglik Bakanh@inca Calistinlan Personele Yapilacak Odemeler lle S&zlesme Usul
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ve Esaslari Hakkinda Yonetmeligin "Aile Hekimine Yapilacak Odemeler” baslikli 16?
(¢) bendinde; " Gezici Saglik Hizmeti Giderleri: Sdzlesmeyle ¢alistinian aile hekimine, g
hizmeti giderieri icin, gezici saglik hizmeti verilen her yiiz kisi bagtna tavan {icretin blnde orié’lt!éf
oraninda 6deme yapilir. Gezici saglik hizmetinin yiritdlmesinde, midorlige ait gezici saglik
araclarl aile hekimlerine kullandirlabilir. iklim ve ulasim sartlar gibi nedenlerle gezici saglk
hizmetinin normal araglarla verilemedigi durumlarda, midariik aile hekimine kar paletli arag, 4x4
cekerli arazi tipi ara¢ ve vasitalarla ulagim imkani sadlayabilir. Arag tahsisi yapilan durumlarda
gidilen yer veya yerlere ait birinci paragrafta yer alan esasa gtre yapilacak gezici saglik hizmeti
giderleri aile hekimi yerine mudirligin ddner sermayesine aktarilir.” kural yer almaktadir.

Dava konusu Yénetmelidin "Ulasim araglarimin tahsisi” baghkli 12. maddesinin 6.
fikrasinda; "Aile hekimi, kendisine kayitlt olan evde sadlk hastasina (zor ulasim kosullan, glveniik
ihtiyaci gibi ézel durumlar haricinde) kendi imkanlan ile ulasir." hkmi bulunmaktadir. Bu hitkiim
hukuka aykir olmamakla birlikte, uygulanirken yukanda yer verilen yonetmelik maddesinin goz
énine alinacadi agiktir.

Dava konusu Yoénetmeligin 12. maddesinin 7 . fikrasi yénilinden;

Stz konusu maddenin 7. fikrasi, "Belediyeler, kamu yararna c¢alisan sivil toplum
kuruluglan ve benzeri tarafindan sadlanan arag ya da hasta nakil ambulansinin Gzerinde tedarikgi
kurum ya da kurulusun logosu da bulunduruiur.” seklindedir.

Davact tarafindan, bu dizenlemede "kamu yararna calisan sivil toplum kuruluslan” ve
hele de "benzeri" denilmekle ne tir kuruluslann ara¢c sagdlayacad) ve logolarini da {zerine
koyacadinin agikca belirtilmedidi,

Mevzuatimizda "kamu yararina ¢alisan sivit toplum kurulusu” tanimi olmadigi gibi "ve
benzeri" ibaresi ile son derece genis bir tanimlama yapildidi, bu haliyle idarenin kimlerle isbirligi
yapacagl belirsiz birakiidigindan, uygulamada niteligi belirsiz kurum ve kuruluglann bu kapsamda
degerlendiriimesinin olanakh hale getirildidi,

Kamu vyararina demek ve vakiflanin kast edildigi distndldigunde dahi kdr amac
gltmeyen, timiyle toplumsal yarar saglamaya donik olmasi beklenen bu kurulusiarin hangi
amagla logolarim kendileri tarafindan saglanan araglar (zerinde bulundurmak isteyeceklerinin
anlagilamadigs,

Tibbi Deontoloji Tuzigl'nin 8. maddesinde hekimlik mesledine ve tedavi kuruluslarina
ticari bir gérinim verilemeyecegi ve insan saghgi ile ilgifi bir alanda caliganlarin reklam
yapmalarinin yasak oldugunun belirtildigi,

Ticari Reklam ve Haksiz Ticari Uygulamalar Yonetmeligine gore ortdll reklamin agikga
yasak oldugu belirtiterek sdz konusu fikranin iptali istenilmektedir.

S6z konusu hikmiin Anayasa ve Kanunlar ile Bakanlia verimis olan gdrev ve
sorumlulukiarin yerine getirimesini teminen hizmet sunumunda diger mesiek kuruluslar ve diger

kamu kurum ve kuruluslari ile igbirligi yapmaya dénitk bir dizenleme oldugu anlasiimis olup,
dizenlemede hukuka aykinhik goralmemistir.

Dava konusu Ydnetmeligin 13. maddesinin 3. fikrasi yniinden;

S0z konusu fikrada, "Ekipte yer alan saglik personeli, siiriicii olarak da yetkilendirilebilir."
hitkm( yer almaktadir.
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yetkileri kapsaminda olmadigi, iddiasiyla dizenlemenin iptali isteniimektedir.

Sz konusu dizenleme ile sadlik personeline zoruniu olarak siriicilik gdrevi verilmedidi,
sadece zoruniu hallerde seri ¢dzlm Uretmeye yonelik bir diizenleme oldugu anlagiidigindan,
kamu kaynaklarmin daha etkin ve verimli kullaniimasina imkan taniyan Yénetmelik hilkmiinde
kamu yararina ve hukuka aykirifik bulunmamaktadir.

Dava konusu Yénetmeligin "Aile hekimligi biriminin gorev, yetki ve sorumluiukian”
baslikh 16. maddesinin 2. fikrasi ve 3. fikrasinda yer alan “koordinasyon merkezinin
yonlendirmesiyle” ibaresi ile 17. maddesinin 3. fikrasinda yer alan “ya da hastanin kayith
oldugu AHB'yi” ibaresi ve 4. fikrasinda yer alan “ya da AHB” ibaresi yoniinden;

Yodnetmeligin 16. maddesi, "(1) Kendisine bagvuran ya da yerinde veya gezici hizmet
sunumu  esnasinda tespit ettiyi evde saglik hizmetine ihtiyaci olan hastayr koordinasyon
merkezine bildirir.

(2) Birimler tarafindan evde sagiik hizmet sunumu tamamianan ve koordinasyon merkezi
tarafindan kendisine bildirim yapilan kayith kisiyi, bildirimi takip eden bes is glni icerisinde evinde
ziyaret eder.

(3) Evde saghk hizmet birimi kurulmayan ilgelerle belde ve koéylerdeki evde saflik
hastalarina, koordinasyon merkezinin yénlendirmesiyle 25/1/2013 tarihli ve 28539 sayili Resmi
Gazete'de yayimianan Aile Hekimligi Uyguiama Yénetmeligi ve aile hekimligi uygulamalan ile ilgili
diger mevzuat geregi evde saglk hizmetini sunar. Bu hizmetin sunumunda, sagitk hizmeti
ihtivacimn  dizeyine gdre Kkendisine badh olarak faaliyet gOsteren saghk evi
ebesinden/ebelerinden de yararlanir." seklindedir.

Davaci tarafindan, 2. fikradaki ziyaretin hangi amagla yapilacaginin belirsiz oldugu, aile
hekimlerinin bu ziyaretleri, evde saghk birimi tarafindan verilen hizmetin degerlendiriimesi
amacityla mi, denetlenmesi amaciyla mi, yoksa s{rdiriilmesi amaciyla mi yapacaginin belirsiz
oldugu, su haliyle yapilan diizenlemede hizmetin geredine uygunluk bulunmad:gi;

Aile hekimlerinin evde sadlk hizmeti sunmalarina yonelik dizenlemenin Aile Hekimiigi
Uygulama Ydnetmelidi'nin 4. maddesinin (g) bendinde ver aldigi; bu maddeye goére "Evde takibi
sorunlu olan engelli, yaglh, yatalak ve benzeri durumdaki kendisine kayith kisilere evde veya
gezicifyerinde saglik hizmetlerinin yuritilmesi sirasinda kisive yonelik koruyucu saghk hizmetleri
ile birinci basamak teshis, tedavi, rehabilitasyon ve danismanhik hizmetlerini vermek" aile
hekimlerinin gorev, yetki ve sorumluluklan arasinda sayildigi; bu kapsamda verilecek evde sagjiik
hizmetinin, aile hekiminin kendi planlamalan dogrultusunda, kendisine kayitli niifusu ve Yasada
belirtilen gdrev tanimi ile simirh oldugu, bu kapsami asacak sekilde aile hekimligi birimlerinin
koordinasyon merkezine baglanarak bu merkezlerin yonlendirmesi ile evde saghk hizmeti
sunumuna dahil edilmelerinde hukuka ve 5258 sayill Alle Hekimiigi Kanununa uyarlik
bulunmadid, iddia edilerek dizenlemenin iptali istenilmektedir.

Ydonetmeligin 17. maddesinin 3. ve 4. fikralar, "(3) Koordinasyon merkezi, yapacadl &n
degerlendirme neticesinde taleplerini uygun gérilen hasta icin, ikamet ettigi yerin yakinhgin,

saghk hizmeti ihtiyacinin diizeyini ve hasta yogunlugunu dikkate alarak, uygun goérdiido birimi ya
da hastanin kayith oldugu AHB'yi géreviendirir.
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(4) Gorevlendirilen birim ya da AHB tarafindan yapifan yerinde degerlendir .
basvurusu olumsuz neticelenenler ayrintili olarak bilgitendirilir. Hastanin evde sag .‘_hlzmeime
kabul edilip edilmedigi koordinasyon merkezine ve kayith oldugu aile hekimine de iletilir. Hasta "Bl
neticeye iligkin yeniden degerlendirme talebiyle evde saglik hizmetleri komisyonuna miracaat
edebilir." seklindedir.

Davact tarafindan, 3. fikrada her ne kadar kayith kiginin evde saglik hizmetini sunmak
Uzere ilgili aile hekimligi biriminin gdreviendirilecedi belirtimekte ise de bu gérevlendirmenin
yapiimasinin, evde saghk birimi bulunmayan yerlerle sinirlandiriimadids, yani diizenlemeye gore
aile hekimlerinin, bir bélgede T tipi veya H tipi evde saghk birimi bulundugu hallerde dahi evde
saglik hizmeti sunmak Uzere goreviendirilebilecedi, oysa aile hekimlerinin kendilerine kayith
nifusa belirii sekillerde evde sadhk hizmeti vermeleri miimkiin ise de koordinasyon merkezi
tarafindan bunun igin ayrica gérevlendirilmelerinin olanakli olmadigi,

Yine Yonetmeligin 17. maddesinin 4. fikrasinda da benzer sekilde hastanin ilk
degerlendirmesinde aile hekimlidi birimlerinin géreviendirilebilecedinin ifade edildigi; ancak, aile
hekimlerine koordinasyon merkezince boyle bir ek gorevin verilmesi hukuken momkin
bulunmadid iddia edilerek anilan ibarelerin iptali istenilmektedir.

5258 sayilt Aile Hekimli@i Kanunu'nun "Tanimlar” baghkli 2 . maddesinde "Aile hekimi;
kisive yonelik koruyucu sagdlik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi ve rehabilite edici saghk
hizmetlerini yas, cinsiyet ve hastalik ayrnimi yapmaksizin her kisiye kapsamli ve devamli olarak
belirli bir mekanda vermekle yukimli, gerektigi dlglide gezici saglik hizmeti veren ve tam giin
esasina gore caligan aile hekimligi uzmani veya Saghk Bakanllglnm ongérdiigil egditimleri alan
uzman tabip veya tabiptir.” hilkmi, =,

Ayni Kanunun "Hizmetin esastar” baghkli 5. maddesinin 2 fikrasinda, "..Aile hekimligi
hizmetleri diginda kalan birinci basamak saglik hizmetleri toplum saghg merkezierl tarafindan
verilir ve bu merkezlerin organizasyonu, kadrolar, gérevleri ile calisma usul ve esaslar Tirkiye
Halk Saghgr Kurumunca belirlenir " hitkmil yer almaktadr.

Aile Hekimligi Uygulama Ydnetmeligi'nin "Aile hekiminin gbérev, yetki ve sorumlulukian"
baghkh 4. maddesinde, '

"(1) Alle hekimi, aile sadhdi merkezini yonetmek, birlikte ¢alisti§i ekibi denetlemek ve
hizmet i¢i editimlerini saglamak, Bakanlkga ve Kurumca yuritilen 6zel saglik programlarinin
gerektirdidi kisiyve yonelik saglik hizmetlerini ylriitmekle yukimloddr.

(2) Aile hekimi, kendisine kayitl Kigileri bir biitin olarak ele alip kisiye yonelik koruyucu,
tedavi ve rehabilite edici sadlik hizmetlerini bir ekip anlayisi icinde sunar.

(3) Aile hekiminin Kurumca belirlenen usul ve esaslar gercevesinde gérev, yetki ve
sorumluluklar agagida belirtilmigtir.

a) Galistigt bélgenin sadlik hizmetinin planlamasinda bélgesindeki toplum sagligi merkezi
ile igbirligi yapmak.

b) Hekimlik uygulamasi sirasinda kargilagtigi toplum ve gevre saghgint ilgilendiren
durumian bdlgesinde bulundugu toplum sagligi merkezine bildirmek.

¢) Kendisine kayith kigilerin itk degerlendirmesini yapmak igin alti ay icinde ev ziyaretinde
buiunmak veya kisiler ile iletisime gecmek.

¢) Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi, rehabilitasyon
ve danismaniik hizmetlerini vermek.

d) Saghkla ilgili olarak kayith kisilere rehberlik yapmak, saghg: geligtirici ve koruyucu

14

UY AP Biligim Sistemindeki bu dokimana httpi/fvatandas.uyap.pov.tr adresinden kLQka?w - 7h|..QIP)( - hNHh}ET - +L9dKA= . erigebilirsiniz




T.C.
DANISTAY
ON BESINCIi DAIRE
£sas No;2015/3602
Karar HNo:2017/4820

hizmetler ile ana ¢ocuk saghdl ve treme sadhdi hizmetlerini vermek.
e) Periyodik sagjhk muayenesi yapmak.

kronik hastaliklar, gebe, Iohusa yenidodan, bebek, ¢ocuk sadlif:, addlesan (ergen), er|§k|n ya§is
saghd ve benzeri} yapmak. _

g) Evde takibi zoruniu olan engelli, yash, yatalak ve benzeri durumdaki kendisine kayili
kigilere evde veya gezici/yerinde saglik hizmetlerinin yliriitiimesi sirasinda kigive ydnelik koruyucu
sadlik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi, rehabilitasyon ve damismanhk hizmetierini
vermek.

g) Aile saghgi merkezi sartlarinda teshis veya tedavisi yapilamayan hastalar sevk etmek,
sevk edilen hastalarin geri bildirimi yaptlan muayene, tetkik, teshis, tedavi ve yatis bilgilerini
degerlendirmek, ikinci ve O¢incl basamak tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri ile evde saghk
hizmetlerinin koordinasyonunu sadiamak.

h) Tetkik hizmetlerinin verilmesini saglamak ya da bu hizmetieri vermek.

1) Verdigi hizmetlerle ilgili olarak sadhk kayitlann: tutumak ve gerekli bildirimleri yapmak.

i} Kendisine kayitl kisileri yilda en az bir defa deferlendirerek saghk kayitlarini
gincellemek.

i} Gerektiginde hastay| gézlem altina alarak tetkik ve tedavisini yapmak.

k) Entegre sadlik hizmetinin sunuldugu merkezierde gerekfijinde hastayr gézlem amagli
yatirarak {etkik ve tedavisini yapmak.

) ligili mevzuatta birinci basamak saghk kurulusiarn ve resmi tabiplerce kisiye yonelik
dizenlenmesi 6ngdrilen her tirll saghk raporu, sevk evraki, recete ve sair belgeleri dizeniemek.

m) Kurumca belirlenen konularda hizmet ici editimiere katiimak.

n) Kurumea ve ilgili mevzuat ile verilen diger gérevieri yapmak, hikm( yer almaktadir,

Dava konusu Y&netmelik, bir bitiin olarak incelendidinde, evde saglik hizmetlerinin iginde
birinci, ikinci ve Gglnch basamak sadhk hizmetlerini barindirdidi, bu nedenle bu hizmetin sunumu
ile ilgili belli bir koordinasyon merkezine ihtiyag duyuldugu, koordinasyon merkezi olarak da Halk
Sagigr Madaridi binyesinde Toplum Saghigi Hizmetleri Sube Mudirligine bagh merkezlerin
belirlendigi; bu hizmetlerin birinci basamak saghk hizmetleri kisminin aile hekimleri ve foplum
sagitd1 merkezi hekimlerince, ikinci ve Uglincl basamak saghk hizmetieri kisminin ise ilgili
hastanelerdeki uzman hekimlerce sunulacag, yine dijer saglk personelinin de gérev alanina
gbre bu hizmetler icerisinde yer alacadi, dolayisiyla evde saglik hizmeti sunumuna iliskin
yukimlditiklerin her bir meslek grubuna kendi mevzuatlart gergevesinde verildigi anlastimakia,
iptali istenen hiikimlerde hukuka, kamu yarari ve hizmet gereklerine aykiriik gériilmemistir.

Dava konusu Y&netmeligin "Hizmetin kapsami™ baglikli 19. maddesinin 1. fikrasinn
(c) bendi yoniinden;

Séz konusu hikiim, "Tibbi cihaz ve malzeme kullanimina iliskin raporlarin gikarilmasina
yardimc! olunmasini,

...kapsar." geklindedir.

Davaci tarafindan, maddenin (¢) bendinde evde saglik hizmeti sunacak olan saghk
personeline son derece belirsiz bir gérev tanimiandig; Yonetmelikte, konslltasyon, gerektidinde
saglik kuruluguna sevk, hastanin naklinin saglanmasi gibi hizmetlerin ayrica dizenlenmis oldugu

15

UYAP Biligimn Sistemindeki bu dokiimina hutp:/fvatandas.uyap. gov.tr adresinden kLQkB?W - 7hLQIPX - hNthET - +L9dKA= ¢ erigebilirsiniz




R

T.C.

DANISTAY B
ON BESINCI DAIRE Ao

Esas No 1 Z2015/3602 e
Karar No 201774920 %
.k

a S rd

gozetildiginde, bu kapsamin diginda kalacak sekilde saghk personefinin nasil bir se
"tbbi cihaz ve malzeme kullanimina iliskin raporlarin  gtkariimasina  yardimel
anlagimaz oldugu; bu sekilde belirsiz bir is taniminin Yonetmelikte yer almasinin, saghk
personelinin uygunsuz taleplerle kargilasmasina, bu talebi kargilamayan sadlik cahisaninin hasta
ve yakinlari ile karsi kargitya gelmesine yol agabilecedi iddia edilerek hitkmin iptali istenilmektedir.

Yénetmeligin 15. maddesinde; "Ekip personeli, evde sadlik hizmetlerini 22/5/2014 tarihli ve
29007 sayill Resmi Gazete'de yayimianan Sadhk Mesiek Mensuplan ile Saglik Hizmetlerinde
Galisan Diger Meslek Mensuplarininis ve Gérev Tanimlarina Dair Yénetmelik hikimlerine uygun
olarak ve konu hakkinda almig olduklari ézel editimler dofruliusunda, sorumlu hekimin hazirlamis
oldugu hizmet plantna géire yerine getirmekle mukelleftirler.” hilkm( yer almaktadir.

Yonetmeligin 15. ve 19. maddesi birlikte dederlendirildiginde, iptali istenen hikiimde saghk
caliganlarina evde sadlik hizmetieri ile ilgili olarak mesleki editimle kazanilmis bilgi, beceri ve
karar verme yeteneklerini kullanarak tibbi tani ve tedavi planlarimin uygulanmasi sinirlarini agan
bir gérev tanimi yapiimadig anlagimstir.

L85, b

Dava konusu Yénetmeligin "Kayitlarin Tutulmasi” baghkii 22. maddesi yéniinden;

SOz konusu maddede; "Hastalara ait veriler Halk Saghid Bilgi Sistemi calismalan
kapsaminda olusturulan Evde Saghk Hizmetleri Modiil kullanilarak kayit altina alinir. Evde saglik
hizmetlerini mistereken yiriitmekle mikellef olan Tirkiye Halk Saghg Kurumu ve Tirkiye Kamu
Hastaneleri Kurumu, kendilerine bagh saghik kuruluglarinin mezkGr modll  kullanmalarini
sadlamak, bunun igin gerekli olan dliizenlemeleri ve egitimieri yaptirmakla yoktmludurier. " hitkm
yer aimaktadir.

Bu maddede yer verilen kayitlanin korunmasinda davall idare tarafindan bilgi glvenligi ve
mahremiyeti hakkindaki mevzuat hitkiimlerine uyulmasi gerekti§i tarhgmasizdir.

Dava konusu Yonetmeligin "Evde saglik hizmetinin sunumunda uyulacak iikefer"
baslikli 23. maddesinin, 2. fikrasinda yer alan “ile ahldk ve nezaket kurallarina” ibaresi ile 3.
fikrasi yoniinden;

S6z konusu maddede "..(2) Hizmetin veriimesi sirasinda tibbi deontoloji ve mesleki etik

ilkeleri ile ahlak ve genel nezaket kurallarina uyulmasi, hasta haklan mevzuatina uygun olarak
hareket edilmesi zorunludur.

(3) Evde saghik hizmetinin sunumu sirasinda hastanin yaninda ailesinden birinin veya bir
yakininin bulunmasi saglanir. Yalniz yasayan hastalarin ziyaretleri, en az iki ekip eleman:
tarafindan gergeklestirilir.” hikmi yer aimaktadir.

Davaci tarafindan, 2. fikra dizenlemesinde hekimlerin ayrica “ahldk ve genel nezaket
kurallarina” da uygun davranmalarindan séz edildigi, bu kurallarin, toplumdan topluma, yéreden
yoreye, kisiden kisiye dedisen kurallar oldugu, hukuksal bir 8lgiiti bulunmayan, bdyle bir 8lgtitl
tarif etmeyen ahldk ve genel nezaket kurallarina uyulup uyulmadiinin kime ve neye gére
saptanacaginin timiyle belirsiz oldugu,

3. fikradaki dizenleme, evde saglk hizmeti alacak hastanin korunmasi disinillerek
yapilmis olsa da hekimin gerekli gérmesi, yani lizum unsurunun bulunmasina itiskin bir kosula
baglanmaksizin ve ayrica hastanin bu konuda muvafakatinin de alinmas: gerekecegine iligkin bir

Kurala da yer verilmeksizin diizenleme yapilmasimin hukuka aykiri oldugu, iddia edilerek
dizenlemenin iptali istenilmektedir.
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ailesinden birinin veya bir yakinimin bulundurulacad anlami ¢ikarilamayacagi aniaslldlgmdan
diizenlemelerde hukuka aykinlik gdrilmemistir.

Dava konusu Ydnetmeligin "Evde saglik hizmetinin sonlandiriimasi” baghkh 24,
maddesinin 2. fikras: ydéniinden,

S6z konusu hukdm, "(2) (d} ve ({(e) bentlerinde belirtilen nedenlerle hizmetin
sonlandinimasi kanaatinde olan birim, &ncelikle hazirlayacadi tutanak ile durumu, koordinasyon
merkezi araciligl ile evde saghk hizmetleri komisyonuna iletir. Konu, komisyon marifeti ile karara
baglantr." seklindedir.

Davaci tarafindan, maddenin (e) bendinde, "Hasta veya kiclik ya da ayirt etme gliciine
sahip olmayan hastanmin velifvasisinin  personelin  glvenlifine ydnelik uygun olmayan
davraniglarda bulunmalan,” seklinde belirtien hususun, saglik personelinin givenligini tehlikeye
sokan bir durumu tarif ettigi, boylesi bir durumda ilgili birim tarafindan hizmetin derhal
sonlandirilabilmesi  gerektidi, hizmetin  sonlandiriimasimin =~ Komisyon kararina  kadar
bekletiimesinin, o birim tarafindan hizmetin strdiriimesini gerektirecedi ki Evde Saglik Hizmetleri
Komisyonunun ayda bir toplanabilecedi gbzetildiginde, bu siire zarfinda saghk personelinin zarar
gérmesinin sdz konusu olabilecedi, iddiasiyla noksan dlzenleme nedeniyle hilkmiin iptalinin
gerektigi iddia edilmektedir.

Maddede sonlandirma segeneklerinden (d) ve (e) bentlerinde komisyon karar gerektigi;
Yénetmeligin "Evde saglik hizmetleri komisyonu" bashikh 6. maddesinin 2. fikrasinda, "Evde saglik
hizmetleri komisyonu, ayda bir defadan az olmamak Uzere, her ayin ilk haftasinda, baskanin
Onceden belirledigi giindemle toplanir. Bu komisyon acil olarak dederlendiriimesi gereken
durumiarda bagkanin daveti Uzerine toplanmakia yuktmlidir." hikminin yer aldigi; bu durumda
aciliyet gereken durumlarda bagkanin daveti Uzerine komisyonun toplanmakla yikimli oldugu
anlagildigindan diizenlemede hukuka aykiriitk gérilmemistir,

Dava konusu Yonetmeligin 26. maddesi ydniinden,

Yonetmeligin 26. maddesi, "Kamu kurum ve kuruluglariile sivil toplum kuruluslar arasinda
evde saglik, bakim ve sosyal destek hizmetlerinin isbirligi icerisinde yaritilmesi" bashéd altinda
dizenlenmig olup, maddede;

"(1) Evde saglik, bakim, sosyal destek ve benzeri diger kamu hizmetlerinin butincal bir
anlayigla ve igbirligi igerisinde vatandaslara sunumunun saglanmasi, hizmetlerin etkinliginin
artiriimasi ve tekrarlann &nienmesi amaciyla ilgili kamu kurum ve kuruluslar arasinda, bilgi
guvenligi ve mahremiyeti hakkindaki mevzuat hitkimlerine riayet edilerek ve ilgili ulusal mevzuat
huktmleri dikkate alinarak veri glivenligi ile korunmasina iliskin gerekli tedbirlerin alinmasi kosulu
ile elektronik ortamda veri paylagimini saglayacak entegre yaziimlar olusturuiabilir.

(2) Birinci fikra kapsaminda yapilacak igbirligine iliskin usul ve esaslar, ilgili bakanliklar
velveya belediyeler ile diger kamu kurum ve kuruluslariyla yapilacak protokalier ile belirlenir. Bu
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protokollerde, evde bakim ve sosyal destek hizmetleri amaciyla kurulan dernek, vaki
kuruluglara, falep etmeleri halinde gdérev verilebilir.” kuralt yer almaktadtr.

Anilan maddede belirtiten "hastalara ait verilerin” kisise!l saglik verisi oldugu konusunda
tereddiit bulunmamaktadir. Maddenin devaminda bu verilerin kaydedilmesi ve kullaniimasi
hususu diizentenmigtir,

Bilindigi gibi kisisel veri kavrami, belirli veya kimlidi belilenebilir olmak sartiyla, bir kisiye
liskin bltin bilgileri ifade etmektedir. Bu baglamda adi, soyadi, dogum tarihi ve dogum yeri gibi
bireyin sadece kimiigini ortaya koyan bilgiler dedil; telefon numarasi, motorlu tasit plakasi, sosyal
glvenlik numarasi, pasaport numaras, 6zge¢mis, resim, goriintll ve ses kayitlary, parmakizleri, 1P
adresi, e-posta adresi, hobiler, tercihler, etkilesimde bulunulan kisiter, grup Gyelikleri, aile bilgileri,
saghk bilgileri gibi kisiyi dogrudan veya dolayli olarak belirlenebilir kilan tim veriler kigise! veri
kapsamindadir. Kisinin bedensel ya da zihinsel saglidna iliskin kayit edilmis bilgilerinin
tamamindan olusan saglik bilgileri, aralarinda bireyin irk, siyasi disiince, felsefi inang, din,
mezhep veya dider inanglari, demek, vakif ve sendika Qyeligi, 6zel yasamlar ve her trll
mahkOmiyetieri ile ilgili verilerin de bulundugu "hassas" veya " &zel niteligi olan" kisisel veriler
kategorisinde yer almakta olup, bu yéniyle 6zel bir Sneme sahiptir.

Bu baglamda Anayasa'min 20. maddesinin Gglncii fikrasinin son cimlesinde, "Kigise!
veriferin korunmasina ifigskin esas ve usuller kanunia diizenfenir." hikmine yer verilerek kisisel
verilerin korunmasi hakki anayasal glivenceye baglanmis ve bu sekilde kamu makamlarinin keyfi
mudahalelerine karg! koruma altina alinmigtir,

Ote yandan dava konusu Yénetmeligin, 3359 sayih Saglik Hizmetleri Temel Kanununun 3
Unc ve 9 uncu maddeleri ile 663 sayili Saglik Bakanhgi ve Bagh Kuruluslarinin Tegkilat ve
Gorevieri Hakkinda Kanun Hikmiinde Kararnamenin 8 inci ve 40 inci maddelerine dayanilarak
~hazirlandi§! anlagiimaktadir.
Yonetmeligin dayanaklari arasinda yer alan;

3359 sayill Sagiik Hizmetleri Temel Kanunu'nun 3. maddesinde sadtik hizmetleriyle
ilgilli temel esasltar saytimig, (f) bendinde, “"Herkesin saglik durumunu takip edebilmek icin gerekli
kayit ve bildirim sistemi kurulur™ hitkmi , (i} bendinde "Saglik hizmetlerinin yurt ¢apinda istenilen
seviyeye ulagtiriimasi amaciyla, bakanliklar seviyesinden en ugtaki hizmet birimine kadar kamu ve
Ozel saglik kuruluglan ite kamu kurumu niteligindeki meslek kuruluglan arasinda koordinasyon ve
igbiridi yapilir. Saghk kurum ve kurulugian cografik ve fonksiyonel hizmet alaniar, verecekleri
hizmetler, yonetim, hizmet iligki ve badlantilari gibi konularda tespit edilen esaslara uymak ve
veriien gdrevleri yapmakla ylkimltdurler. Cagdas tibbi bilgi ve teknolojinin Ulkeye getiritmesi ve
tegviki saglanir” hiakmil, (j) bendinde "vatandaslarin hastaliktan korunmasi, sadlikll cevre,
beslenme, ana gocuk saghdi ve aile plantamasi, ve benzeri konularda egitiimeleri ve takipleri-
bitin kamu kurumu niteligindeki meslek kuruluglan, 6zel ve géntilli kurulustann isbirlidi icerisinde
gerceklestirilir. "hikma yer almigtir,

Anilan Kanunun 9. maddesinde ise; hizmet ve ilag alma, ilgili kurum ve kuruluslara ait arag,
gerec ve malzemelerin kiralanmasi, devri, gayrimenkullerin kiralanmasi, tibbi arag, gereg ve
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hazirlanmasindaki kistaslarin beliflenmesi, biitiin kamu ve 8zel saglik kuruluslarinin tesis, hisThet,

personel, kistaslannin belirlenmesi, sadlik kuruluslarinin amaca uygun olarak tegkilattanmalari,
sadlik hizmet zinciri olusturuimast ve hizmet standartlarinin tespiti ve denetimi ile ilgili
dizenlemeler yapmak gdrevi Sadlik Bakanligina verilmistir.

663 saylll Kanun HUkminde Kararmamenin 8. maddesinin 1. fikrasi (j) bendinde "ilgili
mevzuat cergevesinde kisisel verilerin korunmasi ve veri mahremiyetinin saglanmasina ydnelik
diizenleme yapmak." Saghk Hizmetleri Genel MOdarligiinin géirevleri arasinda sayilmig; 40.
maddesinde ise; Bakanlik ve bagh kuruluslarin gdrev, yetki ve sorumluluk alanina giren ve
énceden kanunla diizenlenmis konularda idarf dilzenlemeler yapabilecekleri belirtilmistir.

Yukarida aktanlan mevzuat hilkiimlerinin  "Kigisel verilerin korunmasina iliskin esas ve
usufferin  kanunfa ddzenfenecedime iligkin Anayasal glvenceyi tagimaktan uzak oldudu
anlasiimaktadir.

Ote yandan, Anayasa Mahkemesinin 25/12/2014 gunld, E:2014/74, K:2014/201 sayils;
16/07/2015 gunld, 29418 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan 04/12/2014 ginla, 2013/114,
2014/184 sayili karan ve 09/04/2014 glnli, E;2013/122, K:2014/74 sayill karannda kisisel
verilerin korunmasina iligkin esas ve usullerin kanunla dizenlenmesi gerekiigine vurgu yapilmigtir,

Bu durumda Anayasa Mahkemesinin gerekceli kararlarinda da belirtildidi Uzere kigisel
verilerin  korunmasi hakki anayasal glivenceye badlanarak kamu makamlarinin genel yetki
cercevesinde yapacaklari dizenlemelere karst koruma attina alinmis olup, dava konusu
Yonetmeligin 26. maddesinin ikinci fikrasinda yer alan igbirlidine iliskin usul ve esaslann bir
protokolle belirlenecedi, ayrica bu protokoide dernek, vakif ve benzeri kuruluglara goérev
verilebilecegine iligkin dlzenlemenin kisisel verilerin korunmasina dair yukarida bahsedilen (st
normiara aykirt oldugundan yasal dayanad: olmadan kisisel saglk verilerinin paylagimin éngoren
anilan diizenlemede hukuka uyarlik bulunmadi@ sonucuna ulagimistir,

Yénetmelikte Saghk personelinin glivenliklerinin korunmastna iliskin herhangi bir
diizenlemeye yer verilmemis oimasinin hukuka aykin oldugu iddiasi yoniinden;

Evde saglik hizmetlerinin bir "kamu hizmeti" oldugu, "kamu g¢alisanlar” tarafindan ifa
edildigi, bu sebeple mevzuatimizda kamu galisaninin glivenligini dizenleyen tim hususlarin, evde
saglik hizmeti sunan kamu personeli icin de gecerli olacagi;

Yonetmeligin, 9. maddesinde, evde saghik hizmetleri ekiplerinin en az 3 kisiden
olusturulacaginin ve 24. maddesinde de “hasta veya kiigitk ya da ayirt etme gliciine sahip
olmayan hastanin velifvasisinin personelin glvenligine yotnelik uygun olmayan davranislarda
bulunmalar"nin evde saglik hizmetinin sonlandirma nedenierinden biri olarak dizenlendigi
gérulmekle saghk personelinin givenligine iligkin dizenlemelere de Yénetmelikte ver verildigi
anlagiimig oldugundan dava konusu Ydnetmelikte bu yénden hukuka aykirihk goriiimemistir.

Agiklanan nedenlerle, dava konusu Yonetmeligin 7. maddesinin 2. fikrasinin ve 8.
maddesinin 2. fikrasinin oycokluguyla, 26. maddesinin 2. fikrasinin oybirligiyle iPTALINE, 6.
maddesinin iptali isteminin oygokluguyla REDDINE, diger kisimlar yéniinden DAVANIN REDDINE
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oybirligiyle, dava kismen iptal, kismen ret seklinde sonuglandifindan agagida dokimi yapilan
342 60-TL yargllama giderlerinin 171,30-TL'sinin davact Uzerinde birakilmasina, 171,30-TL
yargilama giderinin daval idareden alinarak davaciya verilmesine, Avukatlik Asgari Ucret Tarifesi
uyarinca belirlenen 3.000,00-TL avukathk {cretinin davall idareden alinarak davaciya,
3.000,00-TL avukathk Gcretinin davacidan alinarak davall idareye verilimesine, kararin tebligini
izleyen ginden itibaren 30 (otuz) gin iginde idari Dava Daireleri Kurulunda temyiz yoluna
basvurulabilecedinin taraflara bildirilmesine, 27/09/2017 tarihinde karar verildi.

Baskan Uye Uye Uye Uye

Kirdar Hayrettin ibrahim H. Nege Slleyman Hilmi
QZsSoYLU KADIOGLU BERBEROGLU SARI AYDIN

(X) (XX) (X}

Yargilama Giderleri

Yarg! Harcglari 1 229,60-TL

Posta Gideri : 113,00-TL
— Toplam Gider 1 342,60-TL
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Dava konusu Yoénetmelidin "Evde saglik ve sosyal hizmefleri dederiendirme komisyonu"
basglikh 7. maddesinde; "(1) Evde sadlik hizmetinin etkinli§inin artinlmasi amaciyla ilgili kurum ve
kuruluslar tarafindan sunulan sosyal bakim ve destek hizmetlerinin entegrasyonunun saglanacag
hizmet modelinin koordinasyonunu gergeklestirmek ilizere Valilik blnyesinde evde saglik ve
sosyal hizmetleri dederlendirme komisyonu olusturulur.

(2) Evde sadlik ve sosyal hizmetleri degerlendirme komisyonu, valinin daveti {izerine;
valifvali yardimcisinin bagkanliyinda belediye baskani/belediye bagkan yardimcisi, aile ve sosyal
poiitikalar il middrd, i saghk midird, bhalk saghg midird, kamu hastaneleri birli§gi genel
sekreter(ler)i, evde sagdlik hizmetlerinin koordinasyonundan sorumiu halk saghgr midir yardimcist
ve ilgili sivil toplum kuruiugu temsitcisinin katihmiyta yilda en az iki defa toplanir...." hilkmii,

"Merkez koordinasycn komisyonu" baghki 8. maddesinde; "(1) Evde sadlhk, evde bakim
ve destek hizmetlerinin Ulke diizeyinde koordinasyonunu ve hizmet sunumu sirasinda ortaya
¢ikabilecek sorunlarin ilk elden ¢dzdminl gerceklestirmek (zere Bakanlik biinyesinde merkez
koordinasyon kemisyonu olugturulur.

(2) Merkez koordinasyon komisyonu, Bakanhgin daveti Uzerine; Saglik Bakanh{ Mistesan
ya da Mustesar Yardimcisi baskanhginda Aile ve Sosyal Politikalar Bakanl§: Mustesari ya da
Mustesar Yardimeisi, Mahalli [dareler Genel Mudiri, Sosyal Guvenlik Kurumu Baskani, Ttrkiye
Halk Sadhdt Kurumu Bagkani ve Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Bagkaninin katilimiyla yilda
en az bir defa toplanir.

(3) Toplantida evde saglik ve sosyal hizmetleri deferlendirme komisyonlarinin, evde
saglik, bakim ve sosyal hizmetler hakkindaki talepleri ve ilettikteri sorunlar géristiir..." hilkmi yer
almaktadr.

Yukarida aktarilan maddelerden, s6z konusu Komisyonlarin esas itibariyle ilgili kurum ve
kurdluglar tarafindan sunulan sosyal bakim ve destek hizmetlerinin  entegrasyonunu
gerceklestirecek gekilde evde saglik hizmetierinin Il ve Ulke dizeyinde koordinasyonunu
saglamak amaciyla olusturulduklar anlagiimaktadir. Yonetmeligin 7. maddesinin 2. fikrasinda
valinin daveti Uzerine toplanacak komisyon Uyeleri arasinda "ilgili sivil toplum kurulusu
temsilcisi"ne de yer verildigi goruld(giinden, ihtiyac halinde, somut olayin farkliliklan ve 6zellikleri
dikkate alinarak tabip odasi temsilcisinin de komisyona davet edilebilecegi tabiidir.

Evde saghk, bakin, sosyal destek ve benzeri diger kamu hizmetlerinin bUtincil bir
anlayigla ve igbirlidi igerisinde vatandaglara sunumunu saglamakla gérevli olan idarenin, hizmetin
sadece hekimleri ilgilendiren boyuita olmayip ¢ok yonil olugunu dikkate alarak takdir yetkisi
cercevesinde olusturacagi komisyonaiigili sivil toplum kurulusu temsilcisini davet edecegine iliskin
Ydnetmeligin 7/2. maddesindeki diizenlemede ayrica tabip odasi temsilcisine yer verimemesinde
ve 8/2. maddesinde Turk Tabipleri Birligi temsilcisine yer verilmemesinde hukuka aykirilik
bulunmamaktadir,

Bu nedenle, dava konusu Yonetmeligin 7. maddesinin 2. fikrasi ve 8. maddesinin 2.
fikrasinin iptali isteminin reddi%arar verilmesi gerekt_jgi gbrlgiiyle aksi ydndeki cogunluk

kararina katilmiyoruz. Eh i d iy
Baskan
Kirdar . ) Oleyman Hilmi
OZSOYLU Y&F v » FAYDIN
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6023 sayilt Turk Tabipleri Birligi Kanunu'na gore, Tirk Tabipleri Birligi; tabipler arasinda
mesleki deantolojiyi ve dayanismayl korumak ve meslek mensuplarinin hak ve vararlarin
korumak amaciyla kurulmug kamu kurumu niteliginde mesleki bir kurulustur. Ayni Kanunun 4.
maddesinde "Birlik, asadida yazili hizmetleri yapmakia mukelleftir:

a) Halk saghgmna ve hastaiara fedakarlhk ve feragatle hizmeti ideal bilen meslek
geleneklerini muhafaza ve geligtirmeye calismak,

b) Azalarimin maddi ve manevi hak ve menfaatierini korumak ve bunlari haikin ve Devietin
menfaati ile en iyi bir sekilde denkiestirmeye caligmak,

c) Halkin saghidinm korumaya, azalarnini muayyen refah seviyesine ulagtiracak gerekli is
sahalari bulmaya, Is Kanunu ile sosyal kanunlarin ve bunlara bagli nizamname ve talimathame
hikiomierinin tatbikatinda meslek ve meslektaslarin hak ve menfaatlerini korumaya ve her tirl is
tevziinin adilane bir surette dlizenlenmesine galismak,

d) Halk saghgr ve tip meslekieri ile ilgili meseleler icin resmi makamlaria karsslikh isbirligi
yapmak,

e) Halk saghdint ve tip mesledini ilgilendiren islerde resmi makamlardan yardim
saglamak.” hikmi yer almaktadir.

Dava konusu Yodnetmeliin 8. maddesinde dizenlenen "Evde sadilk hizmetleri
komisyonu"nun amacinin, evde saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda ortaya ¢ikan sorun ve
aksakliklarin tespiti ve ¢dzlme kavusturulmasi, evde saglik hizmeti alan birey ve yakinlarinin
hizmetle ilgili gikdyetlerinin deferlendirilmesi ve karara baglanmasi oldugu dikkate alindiginda,
hekimlerin hak ve yararfannin oldugu kadar halk saglidinin da korunmasi, tahipligin kamu ve kisi
yararina geligtiriimesi ve mesleki deontolojinin korunmasi temel amaglariyla kurulan tabip odasi
temsilcilerinin de komisyonda bulunmasi gerektidi, bu nedenle hukuka aykirn bulunan 6. maddenin
iptaline karar verilmesi gerektidi gorlislyle aksi yéndeki gogunluk kararina katilmiyorum.

Uye
Hayrettin KADIOGLU
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