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TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGi
BASKANLAR KONSEYI TOPLANTISI
(02—03 Ekim 2009 / Trabzon)
GUNDEM:

1- Dishekimliginde Uzmanlik Konusunda Goériisme,

2- “Kamunun Basta Muayenehaneler Olmak Uzere Serbest Calisan Dishekimlerinden Hizmet Satin Almasi”
Konusundaki Gelismelerin Degerlendirilmesi,

3- Odalarimizin Giindeme iligkin Onerileri.

TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGi
BASKANLAR KONSEYI TOPLANTISI
(0203 Ekim 2009 / Trabzon)

PROGRAM:

02 EKIM 2009 (Cuma)

09.30 — 11.00 Toplanti
11.00-11.30 Cay — Kahve Arasi
11.30 — 13.00 Toplant1

13.15 - 14.15 Ogle Yemegi
14.30 — 16.00 Toplant1

16.00 — 16.30 Cay — Kahve Arasi
16.30 — 18.00 Toplanti

20.00 Aksam Yemegi

03 EKIM 2009 (Cumartesi)

09.30 - 11.00 Toplanti

11.00-11.30 Cay — Kahve Arasi

11.30 — 13.00 Toplant1

13.15-14.15 Ogle Yemegi

14.30 Sosyal Program i¢in Novotel Oniinden Hareket
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G)p:] TURK DiSHEKIMLERI BIRLiGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

Say1  :003-1.28 Tarih: 09.01.2009
Konu : Dishekimliginde Uzmanlik

TIPTA UZMANLIK KURULU BASKANLIGI’NA,

Evrensel bilimde ¢ene kemikleri ve yakin komsu dokularin hastaliklarinin dishekimliginin ayrilmaz bir
parcasi oldugu tartisilmaz bir gercektir. Uzmanlik dali olarak tanimlanmasini istedigimiz dallar, yillardir
Dishekimligi Fakiiltelerinde ayni isimler altinda YOK’iin de onay1 ile Ana Bilim Dallar1 olarak ¢alismalari
yiiriitmektedir. Yani uzun siiredir hem dishekimligi camiasi hem de kamuoyu tarafindan kabul edilmis olan bu
adlandirmalar meslegin bilimsel igeriginin de geregidir.

Konuyu daha yakindan inceledigimizde, AB iilkelerinde en sik rastlanan uzmanlik dallari olmasi
nedeniyle bu iki dalin serbest dolagiminin kabul edilmis oldugu goriilecektir. Pek ¢cok mesleki disiplinin AB
normlart ¢ergevesinde yeniden tanimlandigi, akreditasyonunun saglanmaya galisildigi giiniimiizde bu iki dalin
bu isimlerle ve bu isimlere uygun igerikle uzmanlik ana dali olmasi dishekimligi meslegi agisindan ayr1 bir
gerekcedir.

2003 yilinda Antalya’da TDB tarafindan, meslek oOrgiitiimiiz, fakiiltelerimiz ve Saglik Bakanligi
temsilcilerinin de katilimi ile gerceklestirilen “Dishekimliginde Uzmanlik Kurultay1” kararlar1 da yukaridaki
istemlerle ortiismektedir.

Tiim bu gerekgelerin 1s181inda “Ortodonti” ile “Agiz, Dis, Cene Hastaliklari ve Cerrahisi” dallarinin,
dishekimliginde “ana dal uzmanlig1” olarak olusturulmasi Tiirk Dishekimleri Birligi’nin resmi goriisiidiir.

Saygilarimla,

Prof. Dr. Murat AKKAYA
Tiirk Dishekimleri Birligi
Genel Baskam



Say1

TDB TURK DISHEKIMLERI BIRLIiGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

: 002.552 Tarih : 11.05.2009

Konu : Tipta Uzmanlik

T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
Saghk Egitimi Genel Miidiirliigii
Tipta Uzmanhk Kurulu Baskanhgi’na,

07 Mayis 2009 tarihinde gerceklestirilen Tipta Uzmanlik Kurulu toplantisinda, Dishekimliginde alt1 ana

dal uzmanlhiginin kabul edilmesi hakkinda Tiirk Digshekimleri Birligi olarak bir kere daha goriislerimizi agiklama
geregi duyduk.

Ortodonti ve Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi dallarinin Dishekimliginde ana dal uzmanligi olarak

tanimlanmasinin, diger dallarla ilgili olarak da simdilik uzmanliga ihtiya¢ olmadiginin ancak ¢alismalara devam
edilmesinin iilkemiz gergeklerine daha uygun oldugunu bir¢ok kere belirtmistik.

17-18 Haziran 2003 tarihlerinde konunun ilgili tiim taraflariin katilimi ile TDB tarafindan

gerceklestirilen “1. Dishekimligi Uzmanhk Kurultayr” konuyu tiim taraflar ile genis bir sekilde tartisarak
dishekimliginde hangi dallarin uzmanlik olabilecegi ile ilgili bilimsel kriterleri saptamistir. Tiim bu gerceklerin
15181 altinda;

1.

Uzmanliklarin olusturulmasinda, 2002 Tiziigiine iliskin Danistay kararlariin dikkate alinmasi,
hazirlanacak olan yonetmeligin miimkiin olan en az sorunla uygulanabilmesine zemin hazirlayacaktir.
Danistay’in vermis oldugu iptal kararlarindan Onemli bir tanesi “olusturulmus olan uzmanhk
dallarinin bilimsel gerekcelerinin bulunmamasi1”dir. Zira Danistay 8.Dairesinin 30.09.2004 tarih ve
2002/3488 E. 2004/3549 K. sayili kararinda eski Tiiziikte dishekimligi ile ilgili iki uzmanlik dali
Ongoriilmiis iken yenisinde bunlara {i¢ ana dal daha eklenmesinin gerekgelerinin hukuken gegerli
olabilecek bilimsel bir raporla ortaya konulamadigi belirtilmis ve s6z konusu diizenleme iptal
edilmistir. Bu Danistay kararina ragmen, Ortodonti ve Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi dallar1 digindaki
dallarin neden uzmanlik dali olmasi gerektigi ile ilgili, Kurultay tarafindan belirlenmis olan kriterlere
gore, herhangi bir bilimsel ¢aligma One siiriilememistir. Gegmiste yasanmis olan siireclerin tekrar
edilmesi ne yazik ki gelecekte de zaman ve is kaybina neden olacaktir.

Ote yandan Anayasamizin 138. maddesinde “Yasama ve yiiriitme organlar ile idare, mahkeme
kararlarina uymak zorundadir; bu organlar ve idare, mahkeme kararlarim hicbir suretle
degistiremez ve bunlarin yerine getirilmesini geciktiremez.” hiikkmii mevcut olduguna goére belli bir
konuda verilmis bir yarg: kararina aykirt olarak idari tasarrufta bulunulmasinin miimkiin olmadiginda
stiphe yoktur. Dishekimliginde uzmanlik dallarinin saptanmasinda 6teden beri mevcut olan iki ana dalin
yanina simdi dort ana dal daha eklenmek istenmesi mevcut yargi kararina aykirt olup séz konusu
aykirilik ancak bu ana dallarda uzmanlik egitimi verilmesinde kamu yarar1 bulunduguna iliskin nesnel
ve ayrintili bilimsel ¢aligmanin mevcut olmasi zorunludur. Bu yonde bir ¢alisma olmaksizin uzmanlik
alanlarinin idari takdir ile belirlenmesi Anayasa’nin 138. maddesinin ihlali niteliginde olacaktir.

Bilindigi gibi Avrupa Birligi sadece Ortodonti ve Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi uzmanlik dallarinin
serbest dolasimmi  tanmimlarken aym1 zamanda bu iki dalim  Avrupa Birligi {ilkeleri
icerisinde en ¢ok kabul edilen ortak uzmanlik dallar1 olduguna da vurgu yapmis olmaktadir. Avrupa
Birligi’nin dishekimligi egitimi ve uygulamalariyla ilgili tiim kararlarmi hazirlayip Avrupa Birligi
Parlamentosuna sunan Avrupa Dishekimleri Konseyi (CED) ““ uzmanliklar genel dishekiminin ¢aligma
alanlarim kisitlamamalidir” ilkesine de vurgu yapmaktadir.



Say1 : 002.552 Tiirk Dighekimleri Birligi Tarih : 11.05.2009

4. Her ne kadar ikisi de saglikla ilgilenen mesleklerden olsa da tip hekimligi ile dishekimliginin egitim ve
uygulama O&zellikleri birbirinden olduk¢a farklidir. Genel tipta lisans egitimi {izerine tiim dallarda
uzmanlik egitiminin alinmasina olan ihtiyagla dishekimli§inde wuzmanliga olan ihtiyacin
karistirilmamasi gerekir. Dishekimligi Fakiiltelerimiz hizla AB akreditasyonlarini almaya ¢aligmakta ve
hatta bazilar1 bunu gerceklestirmis bulunmaktadir. AB de kabul edilmis olan Dishekimligi lisans
egitimi ile bir dishekiminin egitim siirecinde kazanmis olmas1 gereken dzellikler belirlenmistir. Birgok
tilkenin meslek orgiitleri ile dishekimligi fakiiltelerinin iiyesi oldugu DentEd / ADEE bu o6zellikler
cergevesinde lisans egitimi almig olan dishekimlerinin hangi islemleri yapabilecek kadar bilgi ve
beceriye sahip olmasi gerektigini rapor ederken, hangi dallarda ilave bilgi ve beceri kazanmak igin
lisansiistii egitime ihtiyag olacagmi da bildirmektedir. Genel uygulama yapan dishekimlerinin
gergeklestiremedigi tedavilerin uzmanlik dali olarak tanimlanmasi son derece dogaldir. Ancak, 6zellikle
yukarida belirtilen iki dalin alanina giren bazi tedavilerin yapilabilmesi igin ilave bilgi ve beceriye
ihtiya¢ duyulmaktadir. Diger tedaviler ise dishekimlerince yapilmaktadir ve dishekimleri bu kriterlere
haiz olarak mezun edilmektedirler.

5. Uzmanlik Dali olmasi diisiiniilen dallarda sadece kendi alaninda calisan klinik ya da dishekimi sayisi
uzmanliga olan ihtiyaci ortaya koyan oOnemli gerek¢elerden biridir. Dishekimlerinin &grencilik
doneminde kazandiklari bilgi ve beceri ile yapabilecekleri islemler disinda kalan islemler varsa o dalin
uzmanti i¢in bir calisma alan1 dogacaktir. Aksi takdirde “uzman” unvani alanlar da “genel uygulayict”
olarak calisip bir ¢eligki yaratacaklardir. Bilimsel kriterlere gore belirlenmemis olan uzmanlik dallari,
genel dighekimleri ile uzman dighekimleri arasindaki calisma alanlarmin karigsmasina, dolayisi ile
catigmalara neden olacaktir.

6. Egitimin amacinin ihtiyaglarin karsilanabilmesi igin gereken insan giiciiniin yetistirilmesi oldugunu
kabul edersek, son derece simirli kaynaklara sahip olan {ilkemizin kaynaklarinin bir kismmin genel
dishekimlerince zaten yapilabilmekte olan tedavilerle ilgili olarak uzman yetistirilmesi amaci ile
harcanmasi israftan bagka bir anlam tagimayacaktir.

Dishekimliginde uzmanlik dali sayilmayan anabilim dallarindan doktora almis ve kamuda c¢alisan
meslektaglarimizin ifade ettikleri sorunlar Saglik Bakanliginin kendi i isleyisiyle ilgili yapacagi bazi basit
yasal diizenlemelerle ¢oziilecek niteliktedir. Hal boyle iken tiim sorunlarin ¢éziimiiniin uzmanlik yoluyla
halledilmesi ¢abasi uygun degildir.

Yukarida kisaca anlatilan gerekgelerle Ortodonti ve Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi dallar1 digindaki
dallarin Tiirk Dishekimleri Birligi tarafindan uzmanlik dali olarak kabul edilmesinin miimkiin olmadigim bir
kere daha belirtmek ileride yasanacak ve belki de telafisi miimkiin olmayacak olumsuzluklarin 6nlenebilmesi
acisindan bir gorevdir.

Saygilarimla bilgilerinize arz olunur.

Prof. Dr. Murat AKKAYA

Tiirk Dishekimleri Birligi
Genel Bagskam
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TURK DISHEKIMLERI BIiRLiGI’NiN

15.05.2006 TARIHINDE DANISTAY 1.DAIRESINE GONDERILEN
TIPTA UZMANLIK TUZUGU TASARISI HAKKINDAKI GORUSLERI

Uzun siiredir gliindemde olan Tababet Uzmanlik Tiiziigii degisikliklerinde en ¢ok tartisilan konulardan
birisi de uzmanlik dallarinin saptanmasidir. Olusturulacak olan yeni uzmanlik dallarinin;

Subjektif degerlendirmelerin diginda gercek ihtiyaglar sonucu, iilke gergeklerini géz ardi etmeden ve
bilimsel degerlendirmeler 1s18inda olusturulmasi esas olmalidir.

TDB bu dogrular 1s181nda;

— Uzmanlik dallarinin olusturulmasi ile ilgili siireg,

— Bu siiregte uygulanacak bilimsel kriterler konusunda asagidaki ¢alismay1 yapmistir.

UZMANLIK DALLARININ OLUSTURULMASINDA
UYGULANMASI GEREKEN SUREC

a) Ilgili bilim dali dernegi veya kurum asagida siralanacak ilkeler dogrultusunda kanitlarin ve yapilan
bilimsel ¢alisma sonuglarini ekleyerek talebini TDB ye iletir.

b)TDB yo6netim kurulu ilgili bagvuruyu ve dokiimanlari incelemesi igin TDB uzmanlik komisyonuna
yonlendirir.

¢)Komisyon basvuruyu asagida saptanmis olan ilkeler ¢ergevesinde inceler. Gerekli konularda ek
bilgiler ister ve gerekirse kendisi gereken arastirmalarin yapilmasi icin TDB Merkez Y 6netim Kuruluna
bagvurur. Her tiirlii kamu ve 6zel kurulustan konu ile ilgili bilgi ve goriis ister.

d)ilgili dalin uzmanlik olmasi i¢in gereken sartlarin olusup olusmadigina karar vererek durumu TDB
Merkez Y6netim Kuruluna bildirilir.

e)TDB gerekirse iiniversitelerden, diger kanallardan aragtirmalarini derinlestirebilir. Gerek uzmanlik
komisyonu gerekse diger kanallardan edindigi bilgiler ¢cergevesinde karar verir.

f)Alinan karar ¢ercevesinde TDB yasal girigsimleri baglatarak uzmanlik tiiziigiinde gerekli degisikliklerin
yapilmasi i¢in girigimlere baglar veya reddedilen bagvuruyu gerekgeli olarak bagvuran kuruma iade eder.

BASVURAN KURUMUN NIiTELIiGi

Uzmanlik talebi ile bagvuran kurumun 6ncelikli olarak irdelenmesi gerekir.(Kanada Dishekimligi Birligi
bagvurulan alanda mutlaka katkilari bilinen bir organizasyonun bulunmasi gerektigini sdyliiyor)

Talepte bulunan kurum bilimsel bir organizasyon ise;

Bu organizasyonun:

a)Kurulus tarihi ve gelisimi

b)Toplam iiye sayis1 ve varsa kategoriler,

¢)Ayni1 alanda faaliyet gosteren diger kuruluslarin tanimlart

d)Son 5 yil i¢inde ilgili dernek tarafindan organize edilen ulusal ve uluslar arasi toplantilar, kongre,
sempozyum ve diger bilimsel etkinlikler, Yayinlar ve desteklenen galigmalar hakkinda bilgi edinilerek ilgili
kurumun temsil niteligi ve ciddiyeti arastirilmalidir.
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BILIMSEL KRiTERLER

TDB, Uzmanlik talebi olan kurumlarm, bu taleplerinin gergek ihtiyaglardan dogup dogmadigim
saptamak ve subjektif degerlendirmeleri bertaraf etmek i¢in asagidaki sorular1 olusturmustur.

| dalinda, tilkemizdeki tedavi gereksinimi nedir?

Bu soru ilgili ana bilim veya bilim dalinin ilgi sahasi i¢ine giren hastaliklar1 ve tedavi gereksinimini
saptamaya yoneliktir.

(Sorunun cevabi bilimsel kriterler ¢er¢evesinde yapilacak caligmalar sonucunda ortaya konmalidir ve
iilke genelini kapsamalidir)

2-Bu dalda tedavi gereksinimlerinin (genel) dishekimlerince karsilanma orani nedir?
a)Tamamen karsilanmaktadir.(ek egitime gerek yoktur )
b)Kismen veya yetersiz karsilanmaktadir
¢)Hi¢ kargilanamamaktadir.
d)Biiyiik oranda karsilanmaktadir.

Bu soruya verilecek cevaplarla var olan sorunun digshekimlerince ¢oziimlenip ¢dziimlenemedigini ve
cozlimlenemeyen vakalarin oranlar1 hakkinda bilgi almaya yoneliktir. Dogal olarak dishekimlerince tiim tedavi
cesitleri ne yonelik ihtiyaclarin karsilaniyor olmasi o dalda ek bir egitim gereksiniminin olmadiginin agik bir
gostergesi olacaktir.

3-(b,c ve d secenckleri i¢in)Bu dalda dishekimlerince karsilanamayan tedavi ¢esitlerini
siralayiniz.(6rnek apikal rezeksiyon, flep operasyonlar1 gibi)

Bu madde de ilgili bilim dalinda dishekimlerinin kismen veya tamamen ¢dziimleyemedigi sorunlarin ve
tedavilerin neler oldugu arastirilmaktadir.

4-Dighekimlerindeki bu yetersizligin nedenleri nelerdir? Her tedavi ¢esidi i¢in ayr1 ayri irdeleyiniz.

a)Fakiilte egitimindeki aksakliklar ve eksiklikler
1-Konu Miifredat Programinda Yer Almiyor,
2-Hasta Sayis1 Yetersiz Oldugu I¢in Yeterli Pratik Yapilamiyor
3-Ogrenci Sayis1 Fazla
4-Ders Saatleri Yetersiz
5-Ogretim Elemam Sayis1 Yetersiz
6-Tedavinin Dogas1 Geregi Ogrenciye Hasta Verilemiyor,
7-Konu Cok Detayli, Her Yénii le Ogretmek Pratik Olarak Miimkiin Degil.
8-Diger Nedenler( Belirtiniz)

b)Gelismis teknoloji ve yatirim gerektirmesi,
¢)Tedavinin zor, riskli, uygulamanin 6zel beceri, ek egitim ve yan dal ¢alismasi gerektirmesi
d)Diger nedenler(belirtiniz)

Bu soruda saptanmis olan yetersizligin nedenleri irdelenmektedir. Bu nedenler egitim
sistemindeki aksakliklardan veya farkli nedenlerden kaynaklanmis olabilir. Verilen cevaplara gdre var olan
eksikliklerin giderilerek yetersizliklerin ortadan kaldirlabilirligi tartisilmalidir.6rnegin ders saatlerinin
arttirllmasi veya Ogrenci sayisinin azaltilmasi gibi .

5-Dishekimlerince karsilanamayan bu gereksinimler nerelerde ve kimler tarafindan karsilanmaktadir?
a)Yurt disinda
b)Fakiilte ve resmi kurumlardaki uzman ve doktorali dis hekimlerince
¢)Serbest ¢alisan uzman veya doktorali dishekimlerince yeterince karsilanamamaktadir.
d)Diger nedenler (belirtiniz) bu soruile ilgili tedavi gereksiniminin lilkemiz  kosullarinda
karsilanip karsilanamadigi ve meslektaglarimizin hangi kesimleri tarafindan karsilandigina agiklik
getirilmektedir.
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6-Sadece bu dalda hizmet veren muayenehane var midir? Sayilar1 hakkinda bilgi veriniz.

Diger iilke 6reklerinde de gordiigiimiiz gibi uzmanlagsmaya hazir olan dallarda sadece o dalda caligma
yiriiten 6zel klinik sayilarmin artmis olmasi séz konusudur. Bu durum o dalda calisan kliniklerin diger
dishekimlerince desteklendiginin ve klinigin ekonomik ve verimli ¢alisabilir oldugunun isareti olabilir.

7-Karsilanamayan tedavi ¢esitleri ile ilgili sira bekleyen veya ¢oziimsiiz durumdaki vaka sayilan
hakkinda bilgi veriniz.

Bu soru uzmanlagma talep eden dalda ki ¢6ziimsiiz hasta potansiyeli hakkinda bilgi edinmeye yoneliktir.

8-Dishekimlerinin bu eksikliklerini gidermek i¢in ne tiir ek egitimlere ihtiya¢ vardir.?
A-Fakiilte lisans egitiminin degistirilip gelistirilmesi,
a)icerik acisindan,
b)Siire agisindan,

B-Lisans egitimi sonrasi,
a)Meslek i¢i egitim programlari
1-Kisa siireli konferans ve sempozyumlar
2-Kurs, kongreler ve periyodik egitim programlari
b)Yetkinlestirme programlari.

C-Yiiksek lisans egitimi (master programlari)
D-Uzmanlik egitimi
E-Diger secenekler.

Son olarak iilke kosullarinda var olan durum gergevesinde ¢oziimlenemedigi saptanan ve ek egitime

gereksinimin ortaya ¢iktig1 durumlarda bu egitimin fakiilte egitiminde yapilacak degisikliklerle veya uzun ve
kisa stireli diger egitim programlarinca ¢oziimlenip ¢oziimlenemeyecegi de tartisiimalidir.

DiISHEKIMLiGINDE UZMANLIK DALLARI

Yukarida sayilan ilkeler; daha ¢ok yeni uzmanlagmak isteyen dallar1 kapsamakla birlikte 17—-18 06 2003
tarihinde Antalya’da yapilan ve ilgili taraflarin katildigit TDB 1.Dishekimligi Uzmanlik Kurultayinda yapilan
caligmalarda da g6z Oniine alinarak her Anabilim Dali bu ilkeler 1s18inda ayr1 ayr1 guruplarda irdelenmis ve
ortak goriise varilan 2 dalda uzmanliklarin kabulii ve 6nerilmesine karar verilmistir. Bu dallar;

ORTODONTI;

Diinyadaki hemen her iilkede oldugu gibi ililkemizde de itirazsiz olarak uzmanlig kabul edilen ve
kriterler acisindan da uzmanlik dali olarak uygun olan bir daldir. AB iginde resmen uzmanlik dali olarak
tanimlanmaktadir.

AGIZ DiS CENE HASTALIKLARI VE CERRAHISI

Bu dalda baz1 rotasyon ve ek egitimlerle ve ORAL MAKSILLOFASIYAL CERRAHI adi1 ve kapsami
gercevesinde bir uzmanlik dnerilmektedir. AB i¢inde resmen uzmanlik olarak tanimlanmaktadir.

Her iki dalla ve diger dallarla ilgili degerlendirmeler ekteki kurultay kitap¢iginda yer almaktadir.
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AVRUPA BIiRLIiGI 78/686/EEC SAYILI DIREKTIFiN 7. MADDESI

75/363/EEC, 78/1027/EEC ve 80/155/EEC Yonetmelikleriyle birlikte yasayla, diizenleme ya da
yonetimsel eylemle, doktorlarin, veteriner cerrahlarin ve ebelerin faaliyetlerine bagli olarak, belirlenmis
hiikiimlerin koordinasyonuyla ilgili olarak, doktorlarin, genel bakimdan sorumlu hemsirelerin, dishekimlerinin,
veteriner cerrahlarin ve ebelerin diplomalarin, sertifikalarin ve diger resmi nitelikli kanitlarinin karsilikli
taninmastyla ilgili 30 Ekim 1989 75/362/EEC, 77/452/EEC, 78/686/EEC, 78/1026/EEC ve 80/154/EEC
Yonetmelik degisikliklerinin KONSEY YONETMELIGI

15. Madde
Asagidaki paragraf 78/686/EEC sayil1 direktifin 7. Maddesine eklenecektir.

“3. Disgilik veya Uzman Disgilik (Ortodonti ve Dis Cerrahisi) diplomalari, sertifikalart ve resmi
nitelikleri kanitlayan diger belgeler 3. ve 5. maddelerde belirlenmis niteliklere ve unvanlara uygun olmayan iiye
Devlet vatandaslar1 oldugu durumda her iiye Devlet, uzman otoriteler ve kuruluslar tarafindan verilecek belge
ile birlikte bu diplomalari, sertifikalari ve resmi nitelikleri kanitlayan diger belgeleri yeterli kanit olarak
taniyacaktir. Bu sertifika, bu diploma, sertifika ve resmi nitelikleri kanitlayan belgelerin, uygun oldugu taktirde
bu Direktifin 2. veya 4. maddesinde deginilen 78/687/EEC sayili direktifin provizyonlarina uygun egitimi
takiben bu iiye Devletler tarafindan verildigini ve veren liye Devlet tarafindan, uygun oldugu taktirde bu
direktifin 3. veya 5. maddesinde belirlenmis nitelikler ve unvanlar olarak islem gordiigiinii belirtecektir.”
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@2)p:] TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

TURK DiISHEKIMLERI BiRLiGi VE DISHEKIMLERiI ODALARI
ORTAK ACIKLAMASI
(04.06.2009)

Tipta uzmanlk kurulunda meslek orgiitiimiiz Tiirk Dishekimleri Birligi’nin (TDB) tiim itirazlarina
ragmen dishekimliginin 6 dalinda uzmanlik verilmesinin kabul edildigini iiziilerek 6grenmis bulunmaktayiz.

Bilindigi gibi dishekimligi; dislerin, digetlerinin, ¢ene kemiklerinin ve g¢evre dokularinin saghg ile
ilgilenen spesifik bir egitimi amaclar. Bu anlamda biitiin dishekimleri esasen birer agiz dis saglig1 uzmani olarak
da degerlendirilebilir. Nitekim baz1 iilkelerde dishekimligi egitimi, tip fakiiltesi sonrast bir uzmanlik egitimi
niteligindedir.

Bizler 5 yillik egitim donemimizde genel sagligin yaninda dis ve agiz saghg ile ilgili cok ayrintili
teorik ve pratik egitim gérmekteyiz. Basta Diinya Dishekimleri Birligi (FDI) ve Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
olmak tizere dighekimligi egitimiyle ilgili ¢aligma yapan uluslararasi kurumlar, agiz dis sagligi sorunlarinin ¢ok
biiytik bir kismini ¢ézebilecek nitelikte dishekimi yetistirilmesini 6nermektedir. Egitim bir siirectir ve sinirh bir
siire¢ igerisine sigmayacak bazi bilgiler vardir. Lisans egitimimiz déneminde Ortodonti ve Agiz Dis Cene
Cerrahisi dallarinda bazi tedavilerde egitim agigi ortaya c¢ikmaktadir ve bu nedenle TDB ve Dishekimleri
Odalari, bu iki dalin uzmanlik alanina girmesini desteklemektedir.

Bildiginiz gibi iilkemizde dis ve ¢evre dokularimi ilgilendiren sorunlar ¢ok yaygindir ve bu sorunun iyi
yetismis dishekimleri ile ¢6ziilmesi gerekir. Tersi bir yaklasimla, bu alanda uzmanlagsmay1 koriiklemek;

1. Gerekliligi bilimsel olarak kanitlanmamis alanlarda fazladan 4 yillik egitimle tilkenin kit kaynak ve
olanaklarmin heba edilmesine,

2. Dishekimlerinin kisa siireli egitimle edinebilecekleri bilgi ve beceriler i¢in zaman kaybetmelerine,
3. Dighekimligi hizmetlerinin maliyetinin artmasina ve hizmete ulagimin zorlagmasina,

4. Uzmanlik alan1 kabul edilen dallarda, dogal olarak bazi islemlerin uzmanlhig: ilgilendirdigi ileri
stiriilerek dighekimlerinin ¢aligma alanlarinin kisitlanmasina,

neden olacaktir.

Altt dalin uzmanlik kabul edilmesi ve meslek orgiitimiiziin goriislerinin dikkate alinmamasi; ne
demokratik hukuk devleti anlayisi, ne bilimsel gercekler ve ne de hakkaniyetle ortlismemektedir.

Ayrica bu durumun Saglik Bakanligi’nda gorev yapan meslektaglarimizin 6zliik haklarindaki sorunlarin
¢oziimlenmesine yonelik bir gerekge olarak goriilmemesini, bunun yerine daha gergekei ve farkli yontemlerle
sorunun giderilmesi gerektigini diislinmekteyiz.

Bu yanlisin bir an dnce diizeltilmesini bekledigimizi saygiyla duyururuz.

DISHEKIMLERI ODALARI TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGi

Adana - Ankara - Antalya - Aydin

Balikesir - Bursa - Canakkale - Denizli
Diyarbakir - Edirne - Erzurum - Eskisehir
Elaz1g - Gaziantep - Hatay - Isparta

Istanbul - Izmir - K.Maras — Kayseri

Kocaeli - Konya - Malatya - Manisa

Mersin - Mugla - Sakarya - Samsun

Sivas - Tekirdag - Trabzon - Usak — Zonguldak
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)] TURK DISHEKIMLERI BiRLIGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

05.06.2009
DiSHEKIMLiIGINDE UZMANLIK DALLARI iLE iLGiLi GELISMELER
Sayin Meslektagimiz;

Son giinlerde hepimizin giindeminde olan; "Dishekimliginde Uzmanlik" konusunun tarihi gelisimini
size hatirlatmak ve bu giin gelinen noktay1 bilginize sunmak istiyoruz;

Ilk olarak 20 Ocak 1956 tarihli Resmi Gazete’de yayinlanan Tababet ihtisas Nizamnamesi’nde
"Ortodonti" dighekimliginde uzmanlik dali olarak kabul edildi. 14 Haziran 1961 tarihinde yayinlanan Tababet
Ihtisas Tiiziigii’nde; "Ortodonti ve Pedodonti”, 6 Eyliil 1962 yilinda Resmi Gazete’de yayinlanan Tababet
Uzmanlik Tiizigli’'nde ise; "Ortodonti ve Disg ve Maksillofacial Protez" dallari, uzmanlik dali olarak yayinlandu.
1973 yilindaki Tuziikle "Ortodonti ve Protez" dallari uzmanlik oldu. 1991 yilindan 2002 yilina kadar siiren
Uzmanlik Tiiztigi taslak ¢aligmalarinda farkli dallarin uzmanlik dali olarak kabul edilmesi glindeme geldi.

19 Haziran 2002’de yayinlanan Tipta Uzmanlik Tiziigi'yle; "Ortodonti, Cerrahi, Protez, Pedodonti ve
Periodontoloji" dallari uzmanlik olarak kabul edilerek, uzmanlik dali sayis1 bese ¢ikarilmistir.

Bu Uzmanlik Tiziigii'ne, Tiirk Dishekimleri Birligi’nin de i¢cinde oldugu altmistan fazla kurum, dernek
ve kisilerce dava agildi ve Danistay 8.Dairesi 21.11.2002 de yiiriitmeyi durdurma karari verdi. Danistay
8.Dairesinin 30.09.2004 tarih ve 2002/3488 E. 2004/3549 K. sayili kararinda da, eski Tiiziikte dishekimligi ile
ilgili iki uzmanlik dali 6ngoriillmiis iken, yenisinde; bunlara {ic ana dal daha eklenmesinin gerekg¢elerinin
hukuken gecerli olabilecek bilimsel bir raporla ortaya konulamadig: belirtilerek, sz konusu diizenleme iptal
edildi.

2003 yilinda Antalya’da Uluslararasi Dishekimligi Kongresi Meslek Sorunlari Sempozyumu’nda
yapilan Uzmanlik Kurultay'inda, dishekimligi bilesenleri tarafindan "Ortodonti ve Agiz Dis ve Cene
Cerrahisi’nin' uzmanlik dallar1 olmasina karar verildi.

Uzun zamandir taslak halinde olan Tipta Uzmanlik Ydnetmeligi ile ilgili calismalar son bir yilda
hizland1. Tiirk Dishekimleri Birligi, Tipta Uzmanlik Kurulu toplantilarinda iki dalda uzmanlikla ilgili gériislerini
dile getirdi ve Kurul'un 9-12 Ocak 2009 tarihli toplantisinda TDB’nin gériisleri dogrultusunda karar verildi.

Ancak 6-7 Mayis 2009 tarihlerinde gergeklestirilen Tipta Uzmanlik Kurulu toplantisinda, oylamaya
katilan kurul {iyelerinin oy ¢oklugu ile dishekimliginin alt1 ana dalinda uzmanlik kabul edildi.

Bu gelisme iizerine Tirk Dishekimleri Birligi olarak; Ortodonti ve Agiz Dis ve Cene Cerrahisi
dallarinin dishekimliginde ana dal uzmanlig1 olarak tanimlanmasi gerektigini, bu iki dal disinda diger dallarla
ilgili olarak simdilik uzmanliga ihtiya¢ olmadigini, ancak ¢aligmalara devam edilmesinin iilkemiz gerceklerine
daha uygun olacagini, Genel Baskan imzali asagidaki yazi ile (Bknz. Sf: 4-5) 11 Mayis tarihinde Saglik
Bakanligi'na bildirdik.

11 Haziran 2009 giinii saat:14:00’te Saglik Bakani ile Dishekimleri Odalarinin Baskanlar1 ve Tiirk
Dishekimleri Birligi Merkez Yénetim Kurulu Uyeleri olarak konuyla ilgili goriisecegiz. Umuyoruz ki goriisme
olumlu sonuglanir.

Gelismeleri sizlerle paylasacagiz.

NOT: Dishekimlerine E-Maille Gonderilen Metin

TURK DiSHEKiMLERI BiRLiGi
MERKEZ YONETIM KURULU
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(WEB HABER)

TDB MYK UYELERI VE DiSHEKIMLERI ODA BASKANLARI, SAGLIK BAKANINI
ZIYARET ETTI

“ORTAK CALISMA KARARI”

TDB Merkez Yonetim Kurulu Uyeleri ve Dishekimleri Oda Baskanlarindan olusan bir heyet,
11 Haziran 2009 tarihinde Saglik Bakani Prof. Dr. Recep AKDAG’1, makaminda ziyaret etti.

Gorligmede; camiamizin glindeminde olan Tipta Uzmanlik Kurulunun aldigi dishekimliginde 6 dalda
uzmanlik karar1 ele alindi.

Saglik Bakan1 Saymn Recep AKDAG; Tipta Uzmanhk Y&netmeliginin TDB nin gériisii dogrultusunda;
Ortodonti ve Agiz Dis Cene Cerrahisi olmak iizere 2 dalda uzmanlik olacagini ancak; konunun taraflari olan
Saglik Bakanligi, Tiirk Dishekimleri Birligi ve Bilimsel Dernek yetkililerinden olusan bir kurulun, {ilkemizin
gercek uzman ihtiyacim tespit etmek {izere diger dallarin durumu i¢in ¢aligmalara baglamasini, kurulun 3 ay
icinde ¢aligmasini tamamladiktan sonra verecegi raporu dogrultusunda, Yonetmeligin ilgili hiikkmiiniin yeniden
diizenlenebilecegini agikladi.

12.06.2009
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g2)pls] TURK DISHEKIMLERI BIRLiGi

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

GUNLU
Say1  :002.800 Tarih: 02.07.2009
Konu : Dishekimliginde Uzmanlk Dallar1 Tespiti igin
Olusturulacak Kurul
T.C.
SAGLIK BAKANLIGI

Saghk Egitimi Genel Miidiirliigii’ne,

TDB Merkez Yonetim Kurulu Uyeleri ve Dishekimleri Oda Bagkanlarindan olusan bir heyet, 11
Haziran 2009 tarihinde Saglik Bakami Prof. Dr. Recep AKDAG’1, makaminda ziyaretinde, camiamizin
glindeminde olan Tipta Uzmanlik Kurulu’nun dishekimliginde 6 dalda uzmanlik karar1 ele alindi.

Saglik Bakanimiz Prof. Dr. Sayin Recep AKDAG; Tipta Uzmanlik Yonetmeligi’'nde TDB’nin gbriisii
dogrultusunda; Ortodonti ve Agiz Dis Cene Cerrahisi olmak tizere 2 dalin uzmanlik olarak yer alacagini, ancak;
konunun taraflar1 olan Saglik Bakanligi, Tiirk Dishekimleri Birligi ve Bilimsel Dernek yetkililerinden olusan bir
kurulun, iilkemizin ihtiya¢ duydugu uzmanlik dallar1 ve uzman sayilarii tespit etmek iizere diger dallarla ilgili
calismalara baglamasini, kurulun 3 ay i¢inde ¢alismasini tamamladiktan sonra verecegi raporu dogrultusunda,
Yonetmeligin ilgili hilkkmiiniin yeniden diizenlenebilecegini ifade etmistir.

Sayin Bakanimizin bu agiklamalari dogrultusunda bahse konu Kurul’un olusumu ve caligmalarina
baglamasi icin Tiirk Dishekimleri Birligi olarak tarafimizdan yapilacaklarin bildirilmesini arz ederim.

Saygilarimla,

Siiha ALPAY
Tiirk Dishekimleri Birligi
Genel Sekreteri
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T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
Saghk Egitimi Genel Miidiirliigii

Say1  :B.10.0.SEG.0.06.00.02-8364 Tarih: 10.07.2009
Konu : Dis Hekimligindeki Uzmanlik Dallar

TURK DiS HEKIMLERI BiRLiGi
Ziya Gokalp Caddesi No: 37/14 Kolej
CANKAYA / ANKARA

Tlgi: 04/05/2009 tarihli ve 002.513 ve 02/07/2009 tarihli ve 002.800 say1l1 yazilarimiz.

Sayin Bakanimiz ile TDB Merkez Yonetim Kurulu iiyeleri ve bazi dis hekimleri oda baskanlarindan
olusan heyet arasinda gerceklesen goriismede, TUK’nun Bakanligimiza sunmus oldugu goriisler de dikkate
alinarak hazirlanan TUEY taslaginda dis hekimliginde 6 dalda uzmanlik egitiminin olmasinin Onemi ve
gerekliligi vurgulanmis ve bu konuyla ilgili olarak Birliginiz ve ilgili dernek yetkililerinden olusan bir kurulun
toplanarak iilkemizin duydugu uzman ihtiya¢ sayilarini belirlemek {izere, gelismis iilkelerdeki uygulamalar ve
bilimsel veriler dogrultusunda goriis olusturmak iizere Bakanligimiz koordinasyonunda caligmalar yapmasi
planlanmigti.

Bu konudaki yanlis algilamalarin giderilmesi ve dis hekimligi egitiminin ¢agdas diizeyde
stirdiiriilebilmesi konusunda birlikte ¢aligsma dilegiyle goriis ve Onerilerinizi bekler, bilgilerinizi ve geregini rica
ederim.

Uzm. Dr. Engin UCAR
Bakan a.
Genel Miidiir Yardimecisi
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(BASIN ACIKLAMASI)

)] TURK DISHEKIMLERI BiRLIGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

SAYIN SAGLIK BAKANI, NE DEDINiZ... NE YAPTINIZ?

Bir siiredir giindemimizi yogun bir sekilde mesgul eden dishekimliginde uzmanlik konusunda birbiri
ardina olumsuz gelismeler yasanmaktadir. Birka¢c ay oOncesine kadar Saglik Bakanligi Tiirk Dishekimleri
Birligi’nin goriisleri dogrultusunda diizenleme yapilacagi seklinde agiklamalar yaparken, 6-7 Mayis 2009
tarihinde toplanan Tipta Uzmanlik Kurulu, dishekimliginin 6 dalinda uzmanlik olmasina karar vermistir.

Geligsmeler iizerine Oda Baskanlarimizin tamaminin katilimi ile bir metin hazirlanarak Bakanliga
sunulmustur. Ardindan 11 Haziran 2009 tarihinde Oda Bagkanlarimiz Ankara’da olaganiistii toplanmis;
Baskanlarimizin bir bolimii TBMM’de konuyu gilindeme tasiyarak bilgilendirme yaparken, TDB Genel
Baskani, Genel Sekreteri ve 10 Oda Baskanimizin da i¢inde bulundugu bir heyet Sayin Saglik Bakanini ziyaret
etmis ve konu hakkindaki goriislerimiz kendisine iletilmistir.

Bu goriismede Saglik Bakani Prof. Dr. Sayin Recep Akdag, farkli diisiindiiglinii belirtmis olmakla
birlikte, yonetmeligin dighekimliginde Agiz Dis Cene Cerrahisi ve Ortodonti olmak tlizere iki dalda uzmanlik
seklinde cikarilacagini, ancak konunun taraflari olan Saglik Bakanligi, Tiirk Dishekimleri Birligi ve Bilimsel
Dernek temsilcilerinden olusan bir kurulun iilkemizin ger¢cek uzman ihtiyacini tespit etmek ve diger dallarin
durumu i¢in ¢aligmalara baglamasi gerektigini, kurulun 3 ay icinde ¢aligmasini tamamladiktan sonra verecegi
rapor dogrultusunda Yonetmeligin ilgili hiikkmiiniin yeniden diizenlenebilecegini agiklamist.

Saym Bakanin bu agiklamasindan sonra, adi gegen kurulun Bakanlik tarafindan olusturulacagi
diisiincesiyle kisa bir siire beklenilmis, bu siire¢ zarfinda Saglik Bakanligi yetkilileri ile temasa gecilmeye
caligilmistir. Gorlisme taleplerimize olumlu yanit alinamamasi tizerine, 02.07.2009 tarihinde Saglik Bakanligi
Saglik Egitimi Genel Midiirligii’ne bir yaz1 gonderilmis ve bahse konu Kurul’un olusumu ve ¢aligmalarina
baslamasi icin Tiirk Dishekimleri Birligi olarak tarafimizdan yapilacaklarin bildirilmesi istenmistir.

Ancak bu gelismelere ragmen, Tipta Uzmanlik Kurulu tarafindan hazirlanan ve 6 dalda uzmanlhk
ongoren Tipta Uzmanlik Yonetmeligi’nin, bu goriismeden sadece bir hafta sonra Bakanlik tarafindan onaylanip
Bakanlar Kurulu’na, ardindan da Cumhurbaskanligi’na gonderilmis oldugunu 06grenmis bulunuyoruz.

Saym Saglik Bakaninin TDB heyeti Oniinde verdigi sozii hangi gerekce ile yerine getirmedigini
O0grenmek i¢in yaptifimiz goriisme taleplerimize de ne yazik ki olumlu bir yanit alinamamistir.

TDB; yapici olmaya, bilgi ve deneyimlerini olumlu yonde aktarmaya c¢alisirken iiziilerek gérmekteyiz
ki, agiz dis sagligi ile ilgili politikalarin olusturulmasi esnasinda goriislerimiz dikkate alinmamakta, verilen soz
tutulmamaktadir.

Giiven; kisiler ve kurumlar arasindaki iligkilerde olmas1 gereken en temel ve vazgegilmez unsurdur.
Saglik alaninin en yetkin agzindan ¢ikan sozler, hakl olarak bizler i¢in teminat kabul edilmistir. Ne yaziktir ki
bu olay, tilkemizde siyasete ve siyaset¢iye duyulan giiven eksikliginin nedeninin tartisilmaz bir drnegi olarak
karsimizda durmaktadir.

Geligsmelere gore hukuki siire¢ Birligimiz tarafindan baslatilacaktir.

Meslek Birligi olarak yasadigimiz bu durumu, basta Saymm Cumhurbaskani ve Saymn Bagbakan olmak
iizere tiim kamuoyunun dikkatine sunariz. 17.7.2009

TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGI
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18 Temmuz 2009 CUMARTESI Resmi Gazete Sayi: 27292

YONETMELIK

Karar Sayisi : 2009/15153

Ekli “Tipta ve Dig Hekimliginde Uzmanlik Egitimi Yo6netmeligi”nin yiiriirliige konulmasi; Saglik Bakanliginin
19/6/2009 tarihli ve 7414 sayili yazisi iizerine, 1219 sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi icrasma Dair
Kanunun 9 uncu maddesine gore, Bakanlar Kurulu’nca 29/6/2009 tarihinde kararlastirilmistir.

Abdullah GUL
CUMHURBASKANI
Recep Tayyip ERDOGAN
Basbakan
C. CICEK ARINC A. BABACAN M. AYDIN
Devlet Bak. ve Basb.Yrd. Devlet Bak. ve Basb. Yrd. Devlet Bak. ve Basb. Yrd. Devlet Bakani
H. YAZICI F.N.OZAK N. ERGUN H. YAZICI
Devlet Bakani Devlet Bakani Devlet Bakan1 V. Devlet Bakan1 V.
E. BAGIS S. A. KAVAF C. YILMAZ S. ERGIN
Devlet Bakani Devlet Bakani Devlet Bakani Adalet Bakant
M. V. GONUL S. ERGIN A. DAVUTOGLU M. SIMSEK
Milli Savunma Bakani Igisleri Bakan1 V. Disisleri Bakani Maliye Bakani
N. CUBUKCU M. DEMIR R. AKDAG B. YILDIRIM
Milli Egitim Bakam1 ~ Bayindirlik ve iskdn Bakam  Saglik Bakani Ulastirma Bakani
M. M. EKER O. DINCER N. ERGUN T. YILDIZ

Tarim ve Koyisleri Bakan1 Calisma ve Sos. Giiv.Bakan1 Sanayi ve Ticaret Bakan1 Enerji ve Tabii Kaynaklar Bakani

E. GUNAY V. EROGLU
Kiiltiir ve Turizm Bakan1 ~ Cevre ve Orman Bakani

TIPTA VE DiS$ HEKiMLiGiNDE UZMANLIK EGIiTiMi YONETMELIGi

BIRINCIi BOLUM
Genel Hiikiimler

Amacg

MADDE 1 - (1) Bu Yonetmeligin amact, tip ve dis hekimligi alanlarinda uzmanlik egitiminin usul ve esaslarini
diizenlemektir.

Kapsam

MADDE 2 — (1) Bu Yonetmelik; tip ve dis hekimligi alanlarinda egitim vermeye yetkili kurum ve kuruluslari ve
uzmanlik egitimi ile ilgili kisileri kapsar.

Dayanak

MADDE 3 — (1) Bu Yénetmelik, 1219 sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarz1 Icrasina Dair Kanunun 9
uncu maddesine dayanilarak hazirlanmistir.

Tammlar ve kisaltmalar

MADDE 4 — (1) Bu Yonetmeligin uygulanmasinda;

a) Bakanlik: Saglik Bakanligimi,

b) Birim: Kurumlarin, belirli bir uzmanlik dalinda uzmanlik egitimi veren anabilim dali, bilim dali, klinik veya
laboratuvarlarini,

¢) Birim sorumlusu: Kurumlarin anabilim veya bilim dali bagkanlarini, klinik veya laboratuvar seflerini, Adli Tip
Kurumu i¢in Adli Tip Kurumu Bagkanini,

¢) Cekirdek egitim miifredati: Uzmanlik egitimi sirasinda uygulanmasi gereken asgari egitim ve 6gretimi,

d) DUS: Dis Hekimligi Uzmanlik Egitimi Girig Sinavini,

e) Fakiilte: Tip veya dis hekimligi fakiiltelerini,

f) Genel Miidiirlikk: Bakanlik Saglik Egitimi Genel Midiirliigiind,

g) Genisletilmis egitim miifredati: Her birim i¢in ¢ekirdek egitim miifredatin1 da igeren ve o birime 6zgii egitim
ve Ogretimi,

&) Kurul: Tipta Uzmanlik Kurulunu,

h) Kurum veya egitim hastanesi: Tip ve dis hekimligi fakiilteleri ile Giilhane Askeri Tip Akademisini,
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Bakanlik¢a uzmanlik egitimi vermeye yetkili kilinan saglik kurumlarini ve Adli Tip Kurumunu,

1) OSYM: Ogrenci Secme ve Yerlestirme Merkezini,

i) TUS: Tipta Uzmanlhk Egitimi Girig Smavini,

j) Uzman: Ekli ¢izelgelerde yer alan dallardan birinde uzmanlik egitimini tamamlayarak o dalda sanatim
uygulama hakki ve uzmanlik unvanmi kullanma yetkisi kazanmis olanlari,

k) Uzmanlik egitimi: Tip veya dis hekimliginde uzman olabilmek i¢in gereken egitim ve dgretimi,

1) Uzmanlik 6grencisi: Kurumlarindaki kadro ve pozisyonlari ne olursa olsun bu Yo6netmelik hiikiimlerine gore
uzmanlik egitimi goren kisileri,

m) YDUS: Yan Dal Uzmanlik Egitimi Girig Sinavini,

n) YOK: Yiiksekogretim Kurulunu,

ifade eder.

Uzmanhk yetkisinin kullanilmasi

MADDE 5 - (1) Bu Yonetmelik hiikiimlerine gére uzmanlik belgesi almayanlar, hicbir yerde ve sekilde
uzmanlik unvan ve yetkisini kullanamazlar.

IKINCI BOLUM
Tipta Uzmanhk Kurulu

Kurulun olusumu ve calisma esaslari

MADDE 6 — (1) Kurul asagida belirtilen iiyelerden olusur.

a) Bakanlik Miistesart, ilgili genel miidiir ve 1. Hukuk Miisaviri.

b) Biri dis tabibi olmak iizere egitim hastanelerinden Bakanligin segecegi bes liye.

¢) Dért tip fakiiltesinden ve bir dis hekimligi fakiiltesinden YOK ’iin segecegi birer iiye.

¢) Giilhane Askeri Tip Akademisi ve Fakiiltesinin segecegi bir {iye.

d) Tiirk Tabipleri Birliginin segecegi bir iiye.

e) Tiirk Dis Hekimleri Birliginin segecegi bir iiye.

(2) Kurumlar, segecekleri asil liye sayist kadar yedek tiye de belirler.

(3) Kurula segilen asil ve yedek iiyelerin uzman olmalari, ayrica en az ii¢ yillik klinik veya laboratuvar sefi ya da
profesdr unvanina sahip bulunmalari sarttir. Uyelerin gorev siireleri ii¢ yildir. Siiresi bitenler tekrar secilebilir.

(4) Kurul, Bakanligin daveti iizerine yilda en az iki kez toplanir. Kurul, iiyelerden en az besinin teklifi ile
olaganiistli toplanir. Kurula Bakanlik Miistesar1 veya yapilan ilk toplantida tiyeler arasindan segilen baskan vekili
bagkanlik eder.

(5) Kurul, iiyelerin tigte ikisinin katilimi ile toplanir. Tiirk Tabipleri Birligi temsilcisi yalnizca tabiplerle ilgili,
Tiirk Dis Hekimleri Birligi temsilcisi de yalnizca dis tabipleri ile ilgili konularin goriisiilecegi toplantilara katilabilir ve
kendi meslek alanlar1 ile ilgili konularda oy kullanir. Toplanti nisabinin bulunmamasi, giindem maddelerinin
bitirilememesi veya toplantinin ertelenmesine salt gogunlukla karar verilmesi halinde, toplantt Kurul baskani tarafindan
takip eden ilk ¢aligma giiniine ertelenir.

(6) Kuruldaki goriismeler giindemdeki siraya gore yapilir. Giindemdeki maddelerin sirast Kurul karari ile
degistirilebilir. Her iiye giindem dis1 bir konunun miizakere edilmesini teklif edebilir. Onergeler yazili olarak Kurul
baskanma iletilir. Kurul bagkani, onergeler hakkinda leh ve aleyhte konusmak isteyenlere séz verir ve Onergenin
goriisilmesini Kurulun onayma sunar. Kurul bagkani, ayni konuyu igeren veya benzerlik gosteren Onergeleri
birlestirerek goriistiirme yetkisine sahiptir.

(7) Kurul kararlar1 oygokluguyla alinir. Oylarmn esitligi halinde baskanin bulundugu taraf ¢ogunlugu saglamis
sayilir. Kurumlarin egitim yetkisinin kaldirilmasina iligkin kararlar, toplantiya katilanlarin tigte iki ¢ogunlugu ile alinir.

(8) Kararlar ve varsa kars1 oylar, karar tarihinden itibaren ii¢ is giinii i¢erisinde gerekceleri ile birlikte yazilarak
imzalanir ve sekreteryaya bildirilir.

(9) Kurul toplantilarina st iiste iki kez mazeretsiz olarak katilmayanlarin iiyeligi diiser.

Kurulun gorevleri

MADDE 7 — (1) Kurulun gorevleri sunlardir:

a) Kurumlara uzmanlik egitimi yetkisi verilmesi ve bu yetkinin kaldirilmasina iligkin teklifleri gortisiip karara
baglamak,

b) Uzmanlik egitimi veren kurum ve birimin fiziki yapisi, yatak sayisi, egitim arag, gere¢ ve personel durumu
yoniinden sahip olmas1 gereken asgari nitelik ve standartlar1 belirlemek,

¢) Ilgili uzmanlik dalinin gekirdek egitim miifredatini belirlemek ve ilan etmek,

¢) Uzmanlik dallarinin rotasyonlar1 ve bu rotasyonlarin siireleri hakkinda karar vermek,

d) 25 inci maddenin {giinct fikrasinin (¢), (d), (e) ve (g) bentlerinde yer alan uzmanlik egitimi takip sistemi
bilesenlerine iliskin formlar1 olusturmak ve yayimlamak,

e) Ilgili kurum ve birimlerden toplanan bilgi formlar1 vasitastyla uzmanlik egitiminin nitelik ve standartlara
uygunlugunu, mesleki uygulama ve bilimsel ¢alismalarin yeterliligini takip etmek,

f) Yapilan takipler sonucunda, eksiklikleri tespit edilen birimlerde yerinde denetim yapmak veya yaptirmak,
denetimler sonucunda diizenlenen raporlar1 goriisilip karara baglamak,

g) Uzmanlik egitimi sinav jiirilerinin se¢im 6lgiitlerini belirleyerek jiirilere katilabilecek egitim sorumlularini
tespit etmek,
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g) Yurt disindaki uzmanlik egitimi veren kurumlarin taninmiglik listesini yapmak ve bu listeyi gilincellemek,
yabanci iilkelerde uzmanlik egitimi yapanlarin bilimsel degerlendirilmesinin Olgiitlerini  belirlemek ve
degerlendirilmelerin yapilabilecegi fakiilteler ile egitim hastanelerini belirlemek,

h) Yeni uzmanlik dallarmin ihdas edilmesi ile ilgili goriis bildirmek, ihdas edilen dallarda uzman olacaklarin
bagvuru 6dlgiitlerini belirlemek ve bu konudaki bagvurulari karara baglamak,

1) Ekli ¢izelgelerde yer alan uzmanlik alanlar1 diginda ihtiya¢ duyulan uzmanlik sonrasi sertifikali egitim
programi diizenlenecek alanlari ve egitimin siiresi ve yeri ile usul ve esaslarini belirlemek,

i) Tipta uzmanlik egitimi ve uzman insan giicii ile ilgili goriisler vermek, uzmanlarin tibbi gelismeleri
izlemelerini saglayici inceleme ve arastirmalar yapmak, yaptirmak ve sonuglarini ilgili kurum ve kuruluslara iletmek,

j) Gorev alanlartyla ilgili konularda ¢alismalar yapmak ve goriis hazirlamak iizere, gorev siiresini ve iiye sayisint
belirledigi gecici komisyonlar kurmak.

Gaorevi sona eren kurul ilyelerinin yenilenmesi

MADDE 8 — (1) Bakanlik, Kurul iiyelerinin gdrev siiresinin bitiminden en az ili¢ ay Oncesinde 1219 sayili
Kanunda belirtilen kurumlardan asil ve yedek iiyelerini tespit etmelerini ister. Kurumlar, sececekleri asil ve yedek
iiyelerin kimlik ve iletisim bilgilerini kendilerine teblig edilen tarihten itibaren en ge¢ bir ay igerisinde bildirir.

(2) Herhangi bir sebeple ayrilan veya iiyeligi diisen iiyenin yerine, geri kalan siireyi tamamlamak {izere aym
kurumun birinci siradaki yedek tiyesi gorev yapar. Bosalan yedek iiyelik yerine ilgili kurum en geg bir ay i¢inde yeni bir
liyeyi Bakanliga bildirir.

Kurul sekreteryasi

MADDE 9 — (1) Kurulun sekreterya hizmetleri Genel Midiirliik tarafindan yiiriitiiliir. Sekreterya hizmetlerini
yiiriitmek {izere yeterli nitelik ve sayida personel gorevlendirilir.

UCUNCU BOLUM
Egitim Kurumlar: ve Egitim Sorumlular:

Egitim kurumlarinin nitelikleri ve standartlar:

MADDE 10 - (1) Egitim kurumlar1 ve birimlerinin nitelikleri ve standartlar1 Kurul tarafindan belirlenir ve
Bakanlikga internet ortaminda yayimlanir.

Egitim kurumlarimn denetimi

MADDE 11 - (1) Egitim kurum ve birimleri Kurul tarafindan belirlenen nitelik ve standartlara uymak
zorundadir.

(2) Egitim kurum ve birimleri fiziki yapilari, teknik donanimlari, personel durumlari, egitim, uygulama ve
aragtirma faaliyetlerinin standartlara uygunlugu yoniinden Kurul tarafindan ya da 7 nci maddenin birinci fikrasinin (j)
bendi uyarinca olusturulan komisyonlarca, en az ii¢ yilda bir denetlenir.

(3) Denetimlerde 25 inci maddenin {igiincii fikrasinin (g) bendinde yer alan denetim formu doldurulur ve Kurula
sunulur.

(4) Denetimlerde tespit edilen eksiklik ve hatalarin giderilmesi i¢in Kurul tarafindan kurumlara uyari yazisi
gonderilir. Bu yazida; eksiklik ve hatanin tanimi, bunlarin giderilmesi i¢in alinmasi gereken 6nlemler ile verilen siire
belirtilir. Verilen siire iginde eksiklik ve hatalarin giderilmemesi halinde kurum veya birimin egitim yetkisi kaldirilir.

(5) Egitim yetkisi kaldirilan kurumlar eksikliklerini gidererek egitim yetkisini almak i¢in Bakanlik araciligiyla
Kurula yeniden bagvurabilir.

Akademik kurullar

MADDE 12 — (1) Kurum ve birimler; egitim-dgretim, uygulama ve arastirma faaliyetlerinin degerlendirilmesi
ve bilimsel denetimin etkinliginin saglanmasi icin tabi olduklar1 mevzuat ¢ercevesinde uzmanlik egitimini diizenleme
ve koordine etme gorevini kendi akademik kurullarinca yapar.

Egitim sorumlular

MADDE 13 — (1) Tipta ve dis hekimliginde uzmanlik egitimi, ilgili alanda uzmanlig1 olan egitim sorumlulari
tarafindan verilir.

(2) Tipta uzmanlik egitiminden, fakiiltelerde ve Giilhane Askeri Tip Akademisinde 2547 sayil1 Yiiksekogretim
Kanunu ve 2955 sayil1 Giilhane Askeri Tip Akademisi Kanununa gore profesor, dogent ve en az {i¢ yillik uzman olan
yardimci dogentler; egitim ve arastirma hastanelerinde klinik ve laboratuvar sefi, sef yardimcisi ve kadro unvanina
bakilmaksizin profesér ve dogentler; Adli Tip Kurumunda 2659 sayili Adli Tip Kurumu Kanununda belirtilen ihtisas
kurulu bagkanlari ile en az ii¢ y1l siireyle ihtisas kurullarinda tiyelik yapmuis adli tip uzmanlar1 sorumludur.

(3) Basasistan ve uzmanlar ile ilgili alanda uzman olmayan o6gretim {iiyeleri ve ogretim gorevlileri, egitim
sorumlular1 nezaretinde uzmanlik egitiminde gorev alir.

DORDUNCU BOLUM
Uzmanhk Egitimi
Uzmanhk 6grencisi
MADDE 14 — (1) Uzmanlik dgrencisi; kurumlarindaki kadro unvani ne olursa olsun, tipta ve dis hekimliginde
uzmanlik ana veya yan dallarindan birinde uzman olarak yetistirilmek amaciyla, bu Yonetmelik ve ilgili mevzuat
hiikiimleri ¢ercevesinde egitim ve dgrenim goren, arastirma ve uygulama yapan tabip veya dis hekimidir.
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(2) Uzmanlik dgrencilerinin istthdam sekli, kurumlarinin 6zel mevzuat hiikiimlerine tabidir.

Uzmanlik egitimine giris sinavlari

MADDE 15 - (1) Uzmanlik egitimine giris sinavi tip fakiiltesi mezunlari i¢in TUS, dis hekimligi fakiiltesi
mezunlar1 i¢in DUS olmak iizere OSYM tarafindan yilda en az iki defa ayr1 ayr1 yapilir. YDUS, Yan Dal Uzmanlik
Egitimi Girig Smavi Yonetmeligine gore yapilir.

(2) Kurumlar, her sinav donemi i¢in agilmasi istedikleri uzmanlik 6grencisi kadrolarini bagli olduklar: {ist
kurumlar aracilig1 ile Bakanliga bildirir. Bakanlk, Kurulun goriisiinii alarak kadrolari kurum ve birim adi belirtmek
suretiyle OSYM’ye bildirir.

(3) OSYM her sinav dénemi igin bagvuru, smav ve yerlestirme islemlerini ayrintili olarak agiklayan bir kilavuz
hazirlayip yayimlar.

(4) Uzmanlik egitimini kisa siireli olarak yapabilecekleri ek-1 sayili gizelgede belirtilmis olan uzmanlar
arasindan TUS ile veya kontenjan agildig: takdirde uzman olduklar1 alanlarda yapilan YDUS ile ana dalda uzmanlik
Ogrencisi alinir.

Uzmanlik egitimine giris sinavlarina basvuru sartlari

MADDE 16 - (1) Uzmanlik egitimine giris sinavlarina bagvurabilmek i¢in asagidaki sartlar aranir;

a) Uzmanlik egitimine giris smavlarinin yapildig: tarih itibariyla Tirkiye’de tabiplik veya dis hekimligi
meslegini yapmaya yetkili olmak,

b) 657 sayili Devlet Memurlar1 Kanununun 48 inci maddesinin (A) fikrasinin (4) ve (5) numarali bentlerinde
sayilan sartlara sahip bulunmak,

c) Askerlikle ilisigi bulunmamak veya askerlik hizmetini yapmis ya da yedek smifa gegirilmis yahut 1111 sayili
Askerlik Kanununun 86 nc1 ve 89 uncu maddelerinde dngériilen durumlardan birine girmemis olmak,

¢) Meslek ve sanatini uygulamasina ve uzman olmak istedigi dalda caligmasina engel teskil edebilecek bedeni ve
ruhi bir hastalig1 olmamak,

d) 1111 sayili Askerlik Kanununa ve 1076 sayili Yedek Subay ve Yedek Askeri Memurlar Kanununa gore
askerlik hizmetini yapmakta olanlar i¢in, bu hizmetlerini uzmanlik egitimine giris sinavi giiniinden itibaren ii¢ ay i¢inde
bitirebilecek durumda olmak, gérevden ¢ekilen veya g¢ekilmis sayilan memurlar igin yeniden kamu gorevine girebilmek
icin belirlenen kanuni siiresi uzmanlik egitimi giris sinavi giiniinden itibaren {i¢ ay i¢inde bitecek durumda bulunmak.

Uzmanlik egitimine giris sinavlarinin konusu ve kapsami

MADDE 17 - (1) Uzmanlik egitimine giris sinavlar1 yeterlik esasina dayanan mesleki yabanci dil smavi ve
yarigma esasina dayanan mesleki bilgi sinavi olmak iizere iki asamada yapilir.

(2) Mesleki yabanci dil sinavi Ingilizce, Fransizca, Almanca ve ihtiya¢ duyulmasi halinde Kurulun belirleyecegi
diger yabanci dillerden yapilir. TUS ve DUS’ta mesleki bilgi sinavina girebilmek i¢in mesleki yabanci dil sinavinda yiiz
iizerinden en az elli puan almak sarttir. Kamu Personeli Yabanci Dil Bilgisi Seviye Tespit Sinavinda veya
Universiteleraras1 Kurul Dil Smavinda yiiz {izerinden en az elli puan alanlar da basarili kabul edilir. Yabanc dil sinavi
basar1 belgeleri, bu belgenin verilmesine esas olan yabanci dil smavinin yapildigi tarihten itibaren ii¢ yil siire ile
gecerlidir.

(3) TUS genel tip bilimleri konularinda, DUS genel dis hekimligi konularinda yapilir.

Uzmanlik egitimine giris sinavlarinin sonuglar: ve uzmanlhk egitimine baglama

MADDE 18 — (1) Ekli gizelgelerde belirtilen uzmanlik dallarinda uzmanlik 6grencisi olabilmek i¢in TUS veya
DUS’a girenler, mesleki bilgi sinavinda aldiklar1 puanlara ve tercihlere gore OSYM tarafindan siralanir ve uzmanlik
egitimi alanlarina yerlestirilir.

(2) Mesleki bilim puaniin esitligi halinde yabanci dil puani yiiksek olanlara 6ncelik taninir.

(3) Sinav sonuglari OSYM tarafindan ilan edilir ve ilgili kurumlara bildirilir. OSYM tarafindan yapilan ilan
kanuni tebligat yerine geger.

(4) OSYM tarafindan yerlestirilenler, uzmanlik egitimine baslatilmak iizere gereken islemlerin yapilmasi igin
sonuglarin ilan1 tarihinden itibaren onbes giin igerisinde ilgili kuruma bagvurur. Uzmanlik egitimine atama ve goreve
baglama islemleri kirkbes giin iginde tamamlanir. Uzmanlik egitimine baglamasina mani ve kabul edilebilir kanuni
gerekgeleri olmaksizin gorevine baslamayanlarin atamalari iptal edilir.

(5) Adaylarm tercih etmemesi, adaylarin yerlestirilmesine ragmen durumlarinin atanmaya uygun olmamasi veya
yerlestirilmesi yapilan adaylarin bagvuru siiresi icinde bagvurmamasi nedeniyle bos kalan kontenjanlar, ilgili kurumlar
tarafindan bagvuru siiresinin sona ermesinden itibaren on giin icinde OSYM’ye bildirilir. OSYM tarafindan ilgili sinav
doneminde bir defaya mahsus olmak iizere otuz giin i¢inde ek yerlestirme yapilir.

(6) Uzmanlik egitimine devam edenlerden kurum veya dal degisikligi i¢cin yeniden smmava girenlerin
yerlestirmeye esas mesleki bilgi puan1 % 2 oraninda diistiriiliir.

(7) Uzmanlik egitimi giris sinavi sartlarini tagimaksizin sinava girenler, basarili olsalar bile uzmanlik egitimine
baglatilmazlar. Sartlardan herhangi birini tagimadig1 sonradan anlasilanlar ile uzmanlik egitimi sirasinda bu sartlardan
herhangi birini kaybedenlerin uzmanlik egitimine son verilir.

Yabanci uyruklularin uzmanhk egitimi

MADDE 19 - (1) Yabanci uyruklular;

a) Kurumlarda yabanci uyruklulara ayrilan kontenjan bulunmasi,

b) Tiirkiye’deki tip veya dis hekimligi fakiiltelerinin birinden mezun olunmasi veya yabanci iilkelerdeki bu
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fakiiltelerin birinden mezun olup YOK ’ten denklik belgesi alinmis olmasi,

c) Tiirkiye’de uzmanlik egitimi yapmalarina engel hallerinin bulunmamasi,

¢) Tiirkiye’de ikametlerine izin verilmis olmasi,

d) Uzmanlik egitimi siiresince kendilerine burs verilecegini veya Tiirkiye’deki giderlerinin karsilanacagimi
belirten bir belgenin sunulmast,

e) Uzmanlik egitimine girig sinavlarinda ilgili alana yerlestirilmis olunmasi,

kaydiyla uzmanlik egitimine kabul edilir.

(2) Yabanct uyruklular ayrica mesleki konulari izleyebilecek derecede Tiirk¢e bildiklerini 6lgmek amaciyla
Kurulun belirleyecegi bir kurulus tarafindan yapilan Tiirkge dil bilgisi sinavinda basarili olduklarina dair belgeleri,
uzmanlik egitimine basladiklar: tarihten itibaren en geg bir yil igerisinde sunmak zorundadir. Aksi takdirde bu kisilerin
uzmanlik 6grenciligi ile ilisikleri kesilir. Tiirkiye’deki tip ve dis hekimligi fakiiltelerinin Tiirk¢e boliimlerinden mezun
olanlarda, Tiirkge dil bilgisi basar1 belgesi aranmaz.

(3) Uzmanlik egitimi yapmak isteyen yabanci uyruklulara, uzmanlik 6grenciligi kadrolarmin en ¢ok % 10’una
kadar ilave kontenjan ayrilabilir.

(4) Tiirkiye’de yabanci uyruklu olarak uzmanlik egitimi gérmekte iken Tiirk uyruguna gecenler kadrosuz ve
ayliksiz olarak uzmanlik egitimine devam eder.

Uzmanlik egitimi ile bagdasmayan isler

MADDE 20 — (1) Uzmanhk &grencileri, uzmanlik egitiminin gerektirdigi 6grenim, egitim, arastirma ve
uygulama g¢aligmalart disinda, kamu kurum ve kuruluslar1 veya 6zel kurum ve kuruluslarda aylikli veya ayliksiz higbir
iste calisgamazlar, muayenehane agamazlar.

(2) Birinci fikraya aykirt davrandigi tespit edilen uzmanlik dgrencileri 6nce yazili olarak uyarilir, aykirihigm
devami veya tekrari halinde ilgili egitim kurumunca uzmanlik 6grenciligi ile iligikleri kesilir.

(3) Bu madde uyarinca uzmanlik 6grenciligi ile ilisigin kesilmesine iligkin karara karsi kararin tebliginden
itibaren yedi giin igerisinde Kurula itiraz edilebilir. itiraz kararin icrasin1 durdurmaz.

Uzmanlik egitimi siiresinden sayilmayacak haller

MADDE 21 — (1) Senelik izin ve bilimsel igerikli toplantilar i¢in verilen izin siireleri hari¢ olmak iizere,
uzmanlik egitiminde fiilen gegmeyen siireler uzmanlik egitimi ve rotasyon siirelerinden sayilmaz.

Bakanlik¢a gorevlendirme yoluyla uzmanhk egitimi yaptirilmasi

MADDE 22 - (1) Bakanlik¢a gerek goriilen uzmanlik dallarinda, 6zliik haklar1 Bakanlikta kalmak kaydi ile
uzmanlik egitimi veren diger kurumlarda, bu kurumlar ile mutabakat saglanarak ana ve yan dallarda gorevlendirme
yoluyla 15 inci maddede yer alan sinavlarda basarili olanlara uzmanlik egitimi yaptirilabilir.

Uzmanlik egitiminde devamhilik, kurum ve dal degistirme

MADDE 23 — (1) Uzmanlik egitiminin kesintisiz olmasi sarttir.

(2) Askerlik hizmeti, dogum sonrasi iicretsiz izin ve diger kanuni veya miicbir sebepler haricinde herhangi bir
sebeple egitime ara verenler veya kendi istegi veya fiiline baglh olarak uzmanlik egitimi sona erenler bu uzmanlik
egitimine tekrar baglayamaz.

(3) Uzmanlik egitimine devam ederken yeniden girdikleri uzmanlik egitimine giris sinavinda basarili olanlar ile
uzmanlik egitiminden ayrildiktan sonra en ge¢ bir yil iginde yeniden sinava girerek basarili olan uzmanlik
Ogrencilerinden;

a) Uzmanlik egitim dallar1 degisenlerin 6nceki uzmanlik egitiminde gegen egitim siireleri, yeni baslayacaklar
uzmanlik egitimi siiresinden sayilmaz. Ancak dallar1 degisen uzmanlik 6grencilerinin, dnceki uzmanlik egitimine ait
slireleri ve rotasyonlari, yeni bagladiklart kurumdaki egitim sorumlulart ve akademik kurullarinca kabul edildigi
takdirde yeni uzmanlik egitimi dalindaki egitim mifredatinda da yer aliyor ise uzmanlk egitiminin siire ve
rotasyonlarindan sayilir.

b) Dal degistirmeksizin kurum degistirenlerin yeni baslayacaklar1 kurumlarin egitim sorumlular1 ve akademik
kurullarinca kabul edildigi takdirde, onceki uzmanlik egitiminde gecen siireler, uzmanlik egitiminin siire ve
rotasyonlarindan sayilir.

(4) Uzmanlik 0Ogrencilerinin uzmanlik egitimlerini yerlestirildikleri kurum ve birimlerde tamamlamalari
zorunludur. Ancak egitim yetkisi kaldirilan kurum ve birimlerdeki uzmanlik 6grencileri, Kurulun tespit edecegi kurum
ve birimlere kendi mevzuatlarina uygun olarak nakledilir.

(5) Uzmanlik egitimine baslandiktan sonra ortaya ¢ikan saglik ve es durumu mazeretlerinden dolay1 egitimlerine
bagka bir ilde devam etmek isteyenler, mazeretlerini bildirir kanitlayic1 belgeleri kurumlar1 araciligi ile Kurula gonderir.
Kurul dogrudan dogruya veya 7 nci maddenin birinci fikrasinin (j) bendi uyarinca olusturulan komisyonlar marifetiyle,
uzmanlik 6grencisinin tabi oldugu mevzuata gére mazeretleri gecerli goriilenleri tespit eder. Mazereti kabul edilenler
icin, gitmek istedikleri kurumdaki ilgili uzmanlik dalinin smava girilen donemdeki sinav puanma veya o dénemde o
birim i¢in kadro agilmamissa son {i¢ sinav puaninin ortalamasina bakilir. Gegis yapmak isteyen uzmanlik 6grencisinin
puani gecis yapilacak birimin giris puanina esit veya bu puandan daha yiiksek ve gecis yapmak istenilen birimin kadro
durumu uygun ise ilgili mevzuat ¢ergcevesinde bir defaya mahsus olmak kaydiyla gecis yaptirilir.

(6) Uzmanlik egitimine basladiktan sonra kendisinin veya kanunen bakmakla yiikiimlii oldugu es, anne, baba
veya cocuklarindan birinin ortaya ¢ikan hastalifinin o ilde tedavisinin miimkiin olmadigin1 veya gorev yerinin
degismemesi halinde bu kisilerin hayatinin tehlikeye girecegini saglik kurulu raporuyla belgelendirenler; tedavinin
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yapilabilecegi bir saglik kurumunun bulundugu veya kisinin sagliginin olumsuz etkilenmeyecegi bir ildeki ilgili
uzmanlik egitiminin verildigi kuruma besinci fikradaki sartlarin tasmmasi kosuluyla atanirlar. flgili kisilerin saglik
kurulu raporlarin1 Bakanligin egitim ve arastirma hastaneleri ya da Devlet iiniversitelerinin uygulama ve arastirma
merkezlerinden almalar1 zorunludur.

(7) Es durumu nedeniyle nakil talebinde bulunan uzmanlik 6grencileri; esinin 217 sayili Devlet Personel
Baskanligi Kurulus ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname kapsamina giren bir kurum veya kurulusta,
657 sayil1 Devlet Memurlar1 Kanununun 4 {incii maddesinin (B) ve (C) fikralari ile gegici pozisyonlar hari¢ olmak {izere
memur kadrosunda c¢aligtigimi ve egitim aldigi ilde esinin kurumunun veya durumuna uygun bir kadronun
bulunmadigini belgelemesi halinde, esinin gorevli oldugu ildeki uzmanlik egitimini alabilecegi kuruma besinci
fikradaki sartlari tagimasi kosuluyla atanabilir.

BESINCi BOLUM
Uzmanlik Egitimi, Takibi ve Degerlendirilmesi

Egitim programi

MADDE 24 - (1) Uzmanlik 6grencilerinin egitim ve &gretimi, Kurul tarafindan belirlenen ¢ekirdek egitim
miifredatin1 kapsayacak sekilde birimler tarafindan hazirlanan programlara gore yapilir. Her birim uzmanlik egitimini
yayimladiklar genigletilmis egitim miifredatina gore planlar.

Egitimin takip ve degerlendirilmesi

MADDE 25 — (1) Egitim kurumlarinda birim sorumlular1 tarafindan, her uzmanlik &grencisine goreve
baslamasini takiben bir rehber egitim sorumlusu tayin edilir ve bu durum uzmanlik dgrencisine yazili olarak bildirilir.
Birimlere diger birimlerden gelen uzmanlik 6grencisi i¢in de ayni islemler yapilir.

(2) Egitim kurumlari, yeni baslayan uzmanlik 6grencisine, kuruma adaptasyon i¢in kurumu tanitici bilgiler verir,
kanuni sorumluluklari, mesleki gelisimi, iletisim ve deontoloji ile ilgili uyum programlar1 diizenler.

(3) Uzmanlik egitiminin takibi ve degerlendirilmesi Bakanlik biinyesinde elektronik ag ortami kullanilarak
kurulan uzmanlik egitimi takip sistemi g¢er¢evesinde yapilir. Uzmanlik egitimi takip sistemi asagidaki unsurlardan
olusur.

a) Cekirdek egitim miifredati: Uzmanlik egitimi ihtiyaglarinin degerlendirme sonuglarina dayanir. Belirlenen
ihtiyaclar1 kargilayacak amag ve hedefler ile bunlar1 gergeklestirecek asgari bilgi, beceri ve tutum kazandirmaya yonelik
egitim etkinliklerini icerir. Kurul tarafindan hazirlanir ya da hazirlattirilir ve ihtiyag duyuldugunda giincellenerek
elektronik ag ortaminda ilan edilir.

b) Genisletilmis egitim miifredati: Birimler tarafindan hazirlanir, yillik olarak giincellenir, Kurula bildirilir ve
elektronik ag ortaminda ilan edilir.

¢) Uzmanlik egitimi karnesi: Birimler, egitime baglayan her uzmanlik 6grencisi i¢in genisletilmis egitim
miifredatina uygun bir karne olusturur. Karne igerigindeki egitim ve uygulamalarin ¢ekirdek egitim miifredatina ait olan
kisminin uzmanlik egitimi siiresi i¢erisinde tamamlanmasi zorunludur. Birimler, hazirladiklar1 karneleri her yilin Eyliil
aymnin ilk iki haftasi i¢inde Kurula bildirir. Kurul, bu karneleri elektronik ag ortaminda ulasilabilecek sekilde uzmanlik
egitimi takip sistemine koyar. Bu karneye uzmanlik dgrencisinin yaptigi teorik ve pratik tiim etkinlikler uzmanlik
Ogrencisi tarafindan iglenir ve egitim sorumlusu ve birim sorumlusu tarafindan onanir. Egitim karnesi kurum amirleri
tarafindan alt1 ayda bir kontrol edilir varsa eksiklikler siiresi i¢cinde tamamlattirilir. Uzmanlk egitimini tamamlayanlara
kurum tarafindan egitim karnesinin onayli bir 6rnegi verilir. Karneler takip sistemi iginde uzmanlik egitimini
tamamlayanlara ayrilan arsiv kisminda saklanmaya devam edilir.

¢) Birim sorumlusu kanaati: Birim sorumlular1 alt1 ayda bir uzmanlik &grencilerinin géreve baglilik, caligma,
arastirma ve yonetme yetenekleri ile meslek ahlaki hakkindaki goriis ve kanaatlerini uzmanlik egitimi takip sistemine
kaydedip kurum amirlerine onaylatir. Uzmanlik egitiminin alti aylik degerlendirme devresinin birden fazla birim
sorumlusu yaninda geg¢mesi halinde, bu kaydi yaninda en fazla siire gegirilen birimin sorumlusu yapar. Bu
degerlendirme sonucunda olumsuz gériis ve kanaat notu alanlar kurum amiri tarafindan yazil olarak uyarilir. iki kez
olumsuz kanaat notu alan uzmanlik 6grencisinin birimi, varsa ayn1 kurumdaki, yoksa mevzuati1 ¢ercevesinde belirlenen
bagka bir kurumdaki egitim birimi ile Kurulca degistirilir. Yeni egitim biriminde de iki kez olumsuz kanaat notu alan
uzmanlik 6grencisinin hizmet siiresi ne olursa olsun uzmanlik 6grenciligiyle iligkisi kesilir. Tekrar uzmanlik egitimine
girig sinavina girip uzmanlik egitimine baslayanlar hakkinda 23 iincii madde hiikiimlerine gore islem yapilir.

d) Tez caligmasinin takibi: Tez ¢aligmasi, tez danigmani tarafindan {i¢ ayda bir degerlendirilir ve egitim takip
sistemindeki ilgili kisma iglenir.

e) Uzmanlik 6grencisi kanaati: Uzmanlik 6grencileri verilen egitimi ve egitim sorumlularmi yillik olarak nitelik
ve nicelik a¢isindan degerlendirir ve uzmanlik egitimi takip sistemine kaydeder. Bu degerlendirme, egitimin niteligini
ve egitim sorumlularinin bilgi, beceri ve davraniglarin1 kapsar. Kurum amirleri, bu degerlendirmelerin akademik
kurulda goriisiilmesini saglar.

f) Uzmanlik egitimi siiresi: Alinan saglik izinleri ve {icretsiz izinler nedeniyle fiilen uzmanlik egitiminde
gegmeyen siirelerin takip edilebilmesi amaciyla kurum amirleri uzmanlik 6grencilerinin bu siirelerinin uzmanlik egitimi
takip sistemindeki ilgili alana islenmesini saglar.

g) Denetim formu: Kurum ve birimlerin denetiminde kullanilan formlar Kurul tarafindan hazirlanir ve uzmanlik
egitimi takip sistemi i¢inde ayrilmig yerde yayimlanir.
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Uzmanlik 6grencilerinin hak ve sorumluluklar:

MADDE 26 — (1) Uzmanlik 6grencisinin, kurum ve birimlerde egitimin ¢agdas standartlarda verilmesinin
saglanmasini isteme hakki vardir ve bunu saglamak kurum amirlerinin gérevidir. Nobet, ¢alisma ve egitim odalar1 gibi
uzmanlik egitimi alan kisinin egitsel ve sosyal gereksinimlerini karsilayan alt yap1 kurumca saglanir.

(2) Uzmanlik 6grencileri uzmanlik egitimi uygulamasindan sayilmayan islerde gérevlendirilemez.

(3) Uzmanlik 6grencisi, egitim sorumlusunun gbzetim ve denetiminde arastirma ve egitim ¢alismalarinda ve
saglik hizmeti sunumunda gorev alir, deontolojik ve etik kurallara uyar.

Uzmanlhk ana ve yan dallar ile egitim siireleri ve rotasyonlar

MADDE 27 — (1) Tipta uzmanlik ana ve yan dallar ile bunlarin egitim siireleri ek-1, ek-2 ve ek-3 sayil
cizelgelerde gosterilmistir.

(2) Uzmanlik 6grencilerine, bu Yonetmelikle belirlenen ve uzman olabilmek i¢in mutlaka yapilmasi gereken
asgari tibbi uygulamalarin egitim sorumlular1 tarafindan yaptirilarak onlarin, gerekli ve yeterli bilgi ve beceri ile
donatilmalar1 zorunludur. Egitim siireleri ve rotasyonlarin kazanilan birimin bulundugu kurumda yaptirilmasi esastir.
Ancak, kurumda ilgili uzmanlik dalina ait rotasyonlarin yapilacagi egitim biriminin bulunmamasi veya bulunsa bile
asgari uygulamalar1 yapmasina yeterli olmamasi veya bagka kurumda yapilmasinda birim sorumlusu tarafindan fayda
goriilmesi halinde uzmanlik 6grencisi kurum amirince uygun goriilen yerlerde kabul belgesi saglanmak kosuluyla
rotasyona tabi tutulabilir.

(3) Uzmanlik 6grencilerine; egitim sorumlularinin uygun gormesi kaydiyla, tabi olduklart mevzuata gore, yetkili
kilman akademik kurullarin uygun goriisii ve kurum amirlerinin karari {izerine, egitime kabul belgesi saglamalari
kosuluyla yurt iginde veya yurt disinda baska kurumlarda uzmanlik egitimi almasi igin bir yila kadar izin verilebilir.
Kurum igerisinde yapilamayan rotasyonlar bu siireden sayilmaz. Egitimin yurt disinda yapilmasi halinde uzmanlik
Ogrencisi licretsiz izinli sayilir.

(4) Yan dal uzmanlk egitimi; ek-3 sayili gizelgede yer alan yan dallarda, yan dalin bagli oldugu ana dal
uzmanlarinin gorebilecegi uzmanlik egitimidir. Birden fazla bagli ana dali olan yan dallarda uzmanlik 6grencisi
kadrolari, hangi bagli ana dal veya dallardan uzmanlik 6grencisi alinacagi belirtilerek ilan edilir. Yan dal uzmanlik
egitimi yapanlarin, egitim gordikleri kurumlarin ilgili birimlerinde fiilen yan dal uzmanlk 6grenciligi yapmalar1 ve
girecekleri bitirme sinavlarinda basarili olmalari zorunludur.

Uzmanlik 6grencilerinin uzmanlik tezi ve degerlendirilmesi

MADDE 28 — (1) Uzmanlik 6grencilerinin, uzmanlik sinavina girebilmeleri i¢in uzmanlik egitimi gordiikleri
dala ait bir konu tlizerinde tez hazirlamalar1 zorunludur.

(2) Tez konusu, kurumlarin akademik kurullar: tarafindan belirlenen tez konular1 arasindan uzmanlik 6grencisi
talebi dikkate alinarak uzmanlik 6grencisinin egitim sorumlusu tarafindan segilir ve ana dallar i¢in uzmanlik egitimi
stiresinin ilk yarisi i¢inde, yan dallar i¢in ilk alti ay1 i¢inde uzmanlik &grencisine yazili olarak bildirilir ve birim
sorumlusu tarafindan kendisine bir tez danigmani tayin edilir.

(3) Tez, uzmanlik egitimi siiresinin bitiminden ¢ ay once, kurumun ilgili akademik kurullar1 tarafindan
belirlenen, uzmanlik 6grencisinin egitim gordiigii dalin egitim sorumlularindan olusan ii¢ kisilik bir jiiriye sunulur.
Egitim gordiigii birimde {i¢ egitim sorumlusu bulunmamasi halinde rotasyon yaptigi dallar veya akademik kurulun
uygun gorecegi dallardaki egitim sorumlularindan jiiri tamamlanur.

(4) Tez, jiriye verildigi tarihten itibaren en geg¢ bir ay icerisinde incelenir ve jiiri huzurunda savunulur. Sonug,
yazili ve gerekgeli olarak uzmanlik 6grencisi ve kurum amirine bildirilir.

(5) Tezinde diizeltme istenilen uzmanlk 6grencileri, keyfiyetin kendilerine bildiriminden itibaren en geg bir ay
icinde, jiirinin gerekcesindeki esaslara gore tezde gerekli degisiklikleri yaparak ayni jiiriye sunar.

(6) Tezin yetistirilemedigi veya jiiri tarafindan kabul edilmedigi durumlarda, tez danismaninin Onerisi ile
kurumlarin akademik kurullarinda goriistilerek ekli ¢izelgelerde belirlenen uzmanlik egitimi siiresine alt1 aylik bir siire
eklenir ve bu durum fakiiltelerde dekanliga, diger egitim kurumlarinda ise Bakanliga bildirilir.

(7) Tezin ikinci defa kabul edilmemesi halinde; dordiincii fikraya gore kurum amirine yapilan bildirimini takiben
en geg¢ onbes giin igerisinde ligiincii fikrada belirtilen esaslara gore yeni bir jiiri olusturulur. Tez en geg bir ay icerisinde
incelenir ve bu jiiri huzurunda savunulur.

(8) Tezi tigiincii defa reddedilen veya altinct fikrada verilen ek siire igerisinde tezini teslim etmeyen uzmanlik
dgrencisinin, uzmanlik égrenciligi ile ilisigi kesilir. Bunlar uzman aday1 olarak tezini tamamlar. Iki yil icinde tezini
tamamlayamayan uzman adaymin uzmanlik egitimi ile ilisigi kesilir. Bunlardan tekrar uzmanlik egitimine giris sinavina
girip uzmanlik egitimine baglayanlar hakkinda 23 iincii madde hiikiimlerine gore islem yapilir.

ALTINCI BOLUM
Uzmanhk Egitiminin Tamamlanmasi

Uzmanlik egitimini bitirme siavi

MADDE 29 — (1) Tezi kabul edilen, uzmanlik egitimi siiresini ve rotasyonlarini tamamlayan, uzmanlik egitimi
karnesinin ¢ekirdek egitim miifredatini belirleyen kismi ilgili birim sorumlusu tarafindan onaylanan uzmanlik
ogrencileri, uzmanlik egitimi bitirme sinavina girmeye hak kazanir. Bunlarin belgeleri onbes giin igerisinde sinav
jurileri, sinav yeri ve tarihi belirlenmek tizere fakiiltelerde dekanliga, diger egitim kurumlarinda Bakanliga bildirilir ve
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belgeleri tamam olanlar diizenlenen ilk sinava alinir. Uzmanlik egitimini bitirme sinavlar1 kurumlarca ilan edilen yer ve
tarihte siav jirilerince yapilir.

(2) Uzmanlik egitimini bitirme sinav1 jirileri, Kurul tarafindan tespit edilen jiiri listesinden egitim ve arastirma
hastanelerinde Genel Miidiirliik, fakiiltelerde dekanlik, Adli Tip Kurumunda ise Kurum bagkani tarafindan segilen bes
kisiden olusur. Jiiriler, en az ii¢ iiyesi sinav yapilan daldan olmak iizere, uzmanlik dalinin rotasyon alanlarinin veya
Kurulun uygun gordiigii dallarin egitim sorumlularindan olusturulur. Ayrica iki kisilik yedek tiye secilir. Jiiri iiyeleri
kendi aralarindan bir bagkan ve katip iiye seger. Uzmanlik 6grencisinin birim sorumlusu jiirinin dogal iiyesidir ve jiiride
bulunmak zorundadir.

(3) Girdikleri ilk uzmanlik sinavinda basar1 gosteremeyenler veya sinava girmeyenler alt1 ay igerisinde uzmanlhk
smavina tekrar alinir. Bu siire igerisinde uzmanlik 6grencilerinin kadrolariyla iligikleri kesilmez. Girdikleri ikinci
uzmanlik siavinda da basarili olamayanlarin veya bu sinava girmeyenlerin, uzmanlik 6grenciligi ile ilisikleri kesilir.
Bu suretle uzmanlik 6grenciligi ile ilisigi kesilenlere, takip eden alt1 ay igerisinde iki sinav i¢in bagvuru hakk: verilir. Bu
siavlarda da basarili olamayanlar veya sinavlara girmeyenlerin bu egitimlerine bagli haklar1 sona erer. Bunlardan
tekrar uzmanlk egitimine giris sinavlarina girip uzmanlik egitimine baslayanlar hakkinda 23 tincii madde hiikiimlerine
gore islem yapilir.

(4) Uzmanlik smavi, asagida belirtilen biri mesleki bilgi, digeri uygulama ve beceri sinavi olmak iizere iki
asamada yapilir.

a) Mesleki bilgi smnavinda aday, jiiri tarafindan segilen vakanin anamnezini alarak muayenesini yapar, teshis ve
tedavisi hakkinda yorumlarini sunar. Laboratuvar dallarinda jiirinin sectigi konular iizerinde adaymn yorumlari alinir.
Gerektiginde materyal verilerek uygulamalar izlenir. Mesleki bilgi simavi tek oturum halinde yapilir. Her iiye adaya
sorular sormakla yilikiimliidiir. Sorular icerik agisindan adayin uzmanlik dalindaki bilgisini degerlendirmek amaciyla
ilgili dalin genel egitim programi ¢ergevesinde yoneltilir.

b) Uygulama ve beceri sinavi, uzmanlik dalinin 6zelligine gére teshis ve tedavi i¢in gerekli olan miidahale ve
ameliyatlar, laboratuvar, goriintiilleme ve teknik uygulama ve becerileri 6lgmeyi amaglar.

(5) Her bir jiiri tiyesi mesleki bilgi ile uygulama ve beceri sinavinda ayr1 ayri yiiz izerinden puan verir. Sorulan
sorular ve alinan cevaplar katip iiye tarafindan kaydedilerek jiiri iiyeleri tarafindan imzalanir ve sinav tutanagina
eklenir.

(6) Mesleki bilgi simavi ile uygulama ve beceri sinavinda jiiri iiyelerinin verdigi puanlarin ortalamalari alinir ve
ek-4’te yer alan sinav tutanaginda belirtilerek iiyelerce imzalanir. Ortalamalari her iki sinav igin de ayr1 ayri altmis ve
iizeri ise aday basarili kabul edilir. Sinav sonucu jiiri bagkani tarafindan ilgili kurum vasitasiyla Bakanliga iletilir.

Uzmanlik egitiminin tamamlanmasi

MADDE 30 — (1) Uzmanlik egitiminin tamamlanmasi i¢in;

a) Tezin kabul edilmis olmasi,

b) Ekli gizelgelerde belirtilen uzmanlik dali ile ilgili uzmanlk egitimi siiresinin ve rotasyonlarin tamamlanmis
bulunmasi,

¢) Uzmanlik egitimi karnesinin ¢ekirdek egitim miifredatini belirleyen kisminin ilgili birim sorumlusu tarafindan
onaylanmig bulunmast,

¢) Uzmanlik egitimini bitirme sinavinda basarili olunmasi,

sarttir.

YEDINCi BOLUM
Yurt Disinda Yapilan Uzmanhk Egitiminin Denkligi

Uzmanlik egitiminin ve belgelerin incelenmesi

MADDE 31 — (1) Yurt disinda uzmanlik egitimi vermeye yetkili olan bir saglik kurumunda uzmanlik egitimi
veya uzmanlik belgesi almis olan Tiirk vatandaslarmin talepleri halinde, yabanci tilkedeki Tiirk misyon seflikleri ile o
iilkenin yetkili meslek kurulusunca onaylanmis uzmanlik egitimine iligkin belgeleri ve egitim siireleri; sekli yonden
Bakanlik¢a, bilimsel yonden Kurul tarafindan belirlenen bir fakiilte veya egitim hastanesi tarafindan bu Yo6netmelik
hiikiimlerine uygunlugu agisindan incelenir. Bilimsel inceleme otuz giin i¢erisinde tamamlanarak Bakanliga bildirilmek
zorundadir.

(2) Bakanlik ve bilimsel incelemeyi yapan egitim kurumu, yabanci iilkelerde yapilan uzmanlik egitiminin usul ve
esaslarina uygun olarak yapilip yapilmadigini arastirir, kanitlayici her tiirlii belge ve dokiimanin verilmesini isteyebilir.

Uzmanhik belgesi almamis olanlar hakkinda yapilacak islemler

MADDE 32 — (1) Yabanci iilkelerden uzmanlik belgesi almamig olanlarin uzmanlik egitiminde gegen siireleri
ekli cizelgelerde ongoriilen siireden az ise bu kisiler TUS, DUS veya YDUS’a girerler. Smavda basarili olanlar, yurt
disinda gegirdikleri egitim siirelerinin uzmanlik egitimi siiresinden sayilmasini isterlerse, egitim aldiklar1 dilden 17 nci
maddenin ikinci fikrasinda yer alan simavlardan birinde basarili olanlarin, egitim gordiikleri iilkeden aldiklar1 belgeler
degerlendirilerek, uygun goriilen siireler Tiirkiye’de yapacaklar1 uzmanlik egitimi siiresinden distiliir. Ancak, yurt
disinda gegen uzmanlik egitimi siirelerinin gegerli sayilabilmesi i¢in, yukarida belirtilen sartlar yaninda ilgililerin
uzmanlik egitiminden ayrildiktan sonra en ge¢ bir yil i¢inde miiracaatlar1 ve agilacak ilk iki uzmanlik egitimi giris
siavindan birinde bagarili olmalart sarttir.
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(2) Yabanci iilkelerde uzmanlik egitiminde gecirdikleri egitim siiresi ve uygulamalari bu Yonetmelik
hiikiimlerine uygun bulunanlardan, Kurul tarafindan belirlenen fakiilte veya egitim hastanesinde teskil edilen jiirilerce
yapilan sinavda basarilt olanlarin uzmanlik belgeleri Bakanlik¢a tescil edilir. Basarisiz olanlara sonuncusu baska bir
egitim kurumunda olmak iizere iki sinav hakki daha verilir. Bu simavlarda da basarili olamayanlar ayni1 dalda uzmanlik
egitimi denkligi talebinde bulunamaz.

Uzmanhk belgesi almis olanlar hakkinda yapilacak islemler

MADDE 33 — (1) Yurt disinda uzmanlik egitimi veren ve Kurulun yayimlayip giincelledigi tanmmishk
listesinde yer alan kurumlardan, o tilkede ilgili dalda uzmanlik yapma yetkisi veren bir belge almis olanlarin uzmanlik
belgeleri fakiilte veya egitim hastanelerince tasdik edilmesinden sonra Bakanlikca tescil edilir.

(2) Tanmmislik listesinde olmayan bir kurumdan uzmanlik belgesi almig olanlar yaptiklar: egitimin siiresi,
ekli ¢izelgelerde dngoriilen siirenin beste iiglinden fazla ise Kurul tarafindan belirlenen fakiilte veya egitim hastanesinde
teskil edilen jiirilerce yapilan sinavda basarili olanlarin uzmanlik belgeleri Bakanlikga tescil edilir. Basarisiz olanlara
sonuncusu bagka bir egitim kurumunda olmak iizere iki sinav hakki daha verilir. Bu siavlarda da basarisiz olanlar ayni
dalda uzmanlik egitimi denkligi talebinde bulunamaz.

(3) Yurt disinda yaptigi egitimin siiresi ekli ¢izelgelerde 6ngoriilen siirelerin beste {igiinden az olanlar hakkinda
32 nci maddenin birinci fikrast hiikiimleri uygulanir.

Tiirkiye’de baslanilan uzmanlk egitiminin yurt disinda siirdiiriilmesi

MADDE 34 — (1) Tirkiye’de basladiklari uzmanlik egitimini yurt disinda siirdiirenlerin, uzmanlik egitimi
goriilen yabanci lilkelerin usullerine gore ayni dalin uzmanlk egitiminde gecirdikleri siireler, Tiirkiye’de uzmanlik
egitiminden ayrilis ve yurt diginda uzmanlik egitimine baglayis tarihleri arasindaki siirenin alti aydan fazla olmamasi
kosuluyla, yurt icinde uzmanlik egitiminde gegen onceki siireleri ile birlestirilerek denklik islemine tabi tutulur. Siire
veya miifredat yoniinden tespit edilen eksiklikler yeniden uzmanlik egitimi giris sinavina girmeksizin ve kadroya
atanmaksizin tamamlattirilir.

SEKIiZiNCi BOLUM
Cesitli Hiikiimler

Uzmanlik belgelerinin diizenlenmesi ve tescili

MADDE 35 — (1) Uzmanlik egitimini bitirme sinavi sonuglari, uzmanhigin tescili i¢in gerekli olan belgelerle
birlikte en ge¢ onbes giin iginde, il saglik miidiirliigii, fakiilteler veya ilgili kurumlar tarafindan Bakanliga gonderilir.

(2) Uzmanlik egitimini bitirme sinavinda basarili olanlarin uzmanlik belgeleri Bakanlik¢a diizenlenir ve tescil
edilir.

(3) Uzmanlik egitiminin bu Yo6netmelige uygun olarak yapilmadiginin tespiti halinde Bakanlik¢a tescil islemi
yapilmaz, yapilmis ise iptal edilir.

(4) Bu Yonetmelik hiikiimlerine gore verilen uzmanlik belgesinin sekli ve icerigi Bakanlikga tespit edilir.

Kazanilmis uzmanlik ve egitim yetkisi

GECICI MADDE 1 — (1) Bu Yénetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten 6nceki mevzuata gére kazanilmis bulunan
uzmanlik ve egitim yetkisi ile ilgili haklar saklidir.

Egitimi devam edenler

GECICI MADDE 2 — (1) Bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihte uzmanlhk 6grencisi olanlar ile uzmanlik
giris sinavlarmi kazanmig bulunanlar hakkinda tabi olduklar1 6nceki mevzuat hitkiimlerinin uygulanmasina devam
olunur. Bunlardan, bu Yo&netmeligin yiiriirlige girdigi tarihten itibaren alti ay igerisinde talepte bulunanlar bu
Yonetmelik hiikiimlerine tabi olur.

(2) Bu Yonetmelik hiikiimlerine tabi olanlardan egitim siiresi kisalmig bulunan dallarda egitim siirelerinin
bitimine iki yildan daha az siire kalan ve egitime yonelik uygulamalar1 veya tezlerini tamamlamak i¢in ek siireye
ihtiyaci olan uzmanlik 6grencilerine egitim sorumlusunun teklifi tizerine kurumun akademik kurulu tarafindan bir yila
kadar siire uzatimi verilebilir.

Uzman egitim sorumlusu bulunmayan birimler

GECICI MADDE 3 — (1) 13 iincii maddenin birinci fikras1 hilkmii uyarmca uzmanlik egitimi verilmesi
miimkiin olmayan birimlerde, o dalda uzman egitim sorumlusu istihdam edilinceye kadar uzmanlik 6grencisi kadrosu
acilamaz. Bu durumdaki birimlerde uzmanlik 6grencileri varsa, bir yil icerisinde o dalda uzman egitim sorumlusu
istihdam edilir. Egitim sorumlusu istihdam edilemedigi takdirde uzmanlik o6grencileri Kurulca baska birimlere
nakledilir.

Veteriner, eczaci ve kimyagerler

GECICi MADDE 4 — (1) 19/3/1927 tarihli ve 992 say1li Kanun hiikiimlerine gore veteriner, eczac1 ve kimyager
olanlar, kendi alanlarina iliskin diizenleme yapilincaya kadar tibbi biyokimya ve tibbi mikrobiyoloji alanlarinda TUS ta
basarili olmalar1 kaydiyla uzmanlik egitimi yapabilir.
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Askerlik sebebiyle uzmanhk egitimine baslayamayanlar

GECICI MADDE 5 — (1) Uzmanlik egitimi yaparken askerlik sebebiyle uzmanhk egitimiyle ilisikleri kesilenler
bu Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten itibaren ii¢ ay icerisinde, halen askerlikleri devam edenler ise askerliklerinin
bitmesini takiben ilgili mevzuatta 6ngoriilen siire igerisinde bagvurmalari halinde uzmanlik egitimine kaldiklar1 yerden
devam eder.

(2) Uzmanlik egitimi girig sinavini kazandiklar1 halde askerlik sebebiyle uzmanlik egitimine baglayamayanlar bu
Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten itibaren ii¢ ay igerisinde, halen askerlikleri devam edenler ise askerliklerinin
bitmesini takiben ilgili mevzuatta dngoriilen siire i¢erisinde bagvurmalart halinde uzmanlik egitimine baslatilir.

Uzmanlhk egitimi bitirme sinavina girmemis olanlar

GECICi MADDE 6 — (1) Bu Yonetmelik yiiriirlige girmeden 6nce uzmanlik egitimi siiresini tamamlayip da
uzmanlik egitimi bitirme smavina girmemis olanlar, bu Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten itibaren {i¢ ay siire
igerisinde egitimlerini yapmis olduklar1 kurumlara bagvurur ve takip eden alt1 ay igerisinde bu Yo6netmelik hiikiimlerine
gore uzmanlik egitimi bitirme sinavina girerler. Bu siireler igerisinde bagvurmayan veya sinava girmeyenler dnceki
egitimlerine iligkin bir hak talep edemez.

Uzmanlik egitimi takip sistemine gec¢ilmesi

GECICI MADDE 7 — (1) Bakanlik tarafindan bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren iki yil
igerisinde, 25 inci maddenin ii¢lincii fikrasinda yer alan uzmanlik egitimi takip sistemine islerlik kazandirilir. Bu siire
igerisinde 6nceki mevzuatin ilgili hiikkiimlerinin uygulanmasina devam olunur.

Cekirdek egitim miifredatinin belirlenmesi

GECICI MADDE 8 — (1) Uzmanlik dallarinin gekirdek egitim miifredatlari ile rotasyonlar1 ve siireleri bu
Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren alt1 ay i¢erisinde Kurul tarafindan belirlenir.

(2) Uzmanlik dallarinin ¢ekirdek egitim miifredatlar: belirleninceye kadar uzmanlik egitimi bitirme sinavlarinda
30 uncu maddede istenen uzmanlik egitimi karnesinin ¢ekirdek egitim miifredatin1 belirleyen kisminin onaylanma sartt
aranmaz.

Yeni ihdas edilen ana dallarda uzmanhk belgesi verilmesi

GECICI MADDE 9 — (1) Agiz, Yiiz ve Cene Cerrahisi, Askeri Saghk Hizmetleri, Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi,
Endodonti, Ortodonti, Pedodonti, Periodontoloji ve Protetik Dis Tedavisi ana dallarinda, bu Yonetmeligin yiiriirliige
girdigi tarihten once o ana dal alaninda yurt i¢inde veya yurt disinda en az dort yili egitim kurumlarinda olmak {izere
alt1 y1l silireyle arastirma, uygulama ve inceleme yapmis bulunanlar, yaptiklari aragtirma, uygulama ve incelemeler ile
aldiklar1 egitimlere ait belgelerini ve bu alanda yurt i¢i ve yurt disinda yayimlanmis bilimsel yaymlarini ibraz ederek, bu
Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren alti ay igerisinde uzmanlik belgesi almak i¢in Bakanliga bagvurabilir.

(2) Bagvurular Kurul tarafindan birinci fikrada belirtilen bagvuru siiresinin bitiminden itibaren alt1 ay igerisinde
degerlendirilir. Calismalar1 yeterli goriilenlerin uzmanlik belgeleri Bakanlik¢a diizenlenerek uzmanliklari tescil edilir.

Bazi yan dallarda uzmanlik belgesi verilmesi

GECICI MADDE 10 — (1) Algoloji, Askeri Psikiyatri, Cerrahi Onkoloji, Cocuk Acil, Cocuk Genetik
Hastaliklari, Cocuk Gogiis Hastaliklari, Cocuk Kalp ve Damar Cerrahisi, Cocuk Radyolojisi, Cocuk Romatolojisi,
Cocuk Urolojisi, Cocuk Yogun Bakimi, El Cerrahisi, Geriatri, Harp Cerrahisi, Jinekolojik Onkoloji Cerrahisi, Klinik
Norofizyoloji, Periferik Damar Cerrahisi, Perinatoloji ve Yogun Bakim yan dallarinda, bagl ana dalda uzman olduktan
sonra ve bu Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten dnce o yan dal alaninda yurt i¢inde veya yurt disinda en az iki yilt
egitim kurumlarinda olmak {izere bes yil siireyle arastirma, uygulama ve inceleme yapmis bulunanlar, yaptiklar
arastirma, uygulama ve incelemeler ile aldiklar1 egitimlere ait belgelerini ve bu alanda yurt i¢i ve yurt disinda
yayimmlanmig bilimsel yaymlarini ibraz ederek, bu Yonetmeligin yiirlirliige girdigi tarihten itibaren alti ay igerisinde
uzmanlik belgesi almak i¢in Bakanliga bagvurabilir.

(2) Bagvurular Kurul tarafindan birinci fikrada belirtilen bagvuru siiresinin bitiminden itibaren alt1 ay igerisinde
degerlendirilir. Calismalar1 yeterli goriilenlerin uzmanlik belgeleri Bakanlikga diizenlenerek uzmanliklar tescil edilir.

Ismi degisen uzmanhk dallan

GECICI MADDE 11 — (1) Bu Yénetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten dnce;

a) I¢ Hastaliklar1 ana dalina bagli Alerji Hastaliklar1 ya da immiinoloji yan dallarinda uzmanlik egitimi yapmakta
olanlar, egitimlerini Immiinoloji ve Alerji Hastaliklar1 ad1 altinda devam ettirirler.

b) Cocuk Alerjisi ya da Cocuk Immiinolojisi yan dallarinda uzmanlik egitimi yapmakta olanlar egitimlerini
Cocuk Immiinolojisi ve Alerji Hastaliklar1 ad1 altinda devam ettirirler.

¢) Cocuk Gastro., Hepatoloji ve Beslenme dalinda uzmanlik egitimini yapmakta olanlar, uzmanlik egitimlerini
Cocuk Gastroenterolojisi ad1 altinda devam ettirirler.

¢) Cocuk Hematolojisi ya da Cocuk Onkolojisi yan dallarinda uzmanlik egitimi yapmakta olanlar egitimlerini
Cocuk Hematolojisi ve Onkolojisi ad1 altinda devam ettirirler.

d) Dermatoloji adryla uzmanlik belgesi almis olanlarin, bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren alt1
ay icerisinde bagvurmalar1 halinde uzmanlik belgeleri Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1 olarak degistirilir. Halen bu alanda

30



uzmanlik 6grencilikleri devam edenlerin uzmanlik egitimini basartyla bitirmeleri halinde uzmanlik belgeleri Deri ve
Ziihrevi Hastaliklar adryla tescil edilir.

e) Enfeksiyon Hastaliklar1 adiyla uzmanlik belgesi almis olanlarin, bu Yoénetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten
itibaren alt1 ay igerisinde basvurmalari halinde uzmanlik belgeleri Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji
olarak degistirilir. Halen bu alanda uzmanlik 6grencilikleri devam edenlerin uzmanlik egitimini basariyla bitirmeleri
halinde uzmanlik belgeleri Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji adiyla tescil edilir.

f) Cocuk Alerjisi ya da Cocuk Immiinolojisi adiyla uzmanlik belgesi almis olanlarm, bu iki alanda yaptiklari
arastirma, uygulama ve incelemelere ait belgelerini ibraz ederek, bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren altt
ay igerisinde bagvurmalari halinde uzmanlik belgeleri Cocuk Immiinolojisi ve Alerji Hastaliklar1 olarak degistirilir.

g) Cocuk Hematolojisi ya da Cocuk Onkolojisi adiyla uzmanlik belgesi almis olanlarin, bu iki alanda yaptiklari
arastirma, uygulama ve incelemelere ait belgelerini ibraz ederek, bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren alt1
ay icerisinde bagvurmalar1 halinde uzmanlik belgeleri Cocuk Hematolojisi ve Onkolojisi olarak degistirilir.

g) I¢ Hastaliklar1 ana dalina bagh Immiinoloji ya da I¢ Hastaliklar1 ana dalina bagli Alerji Hastaliklar1 adiyla
uzmanlik belgesi almis olanlarin, bu iki alanda yaptiklar arastirma, uygulama ve incelemelere ait belgelerini ibraz
ederek, bu Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten itibaren alt1 ay icerisinde bagvurmalari halinde uzmanlik belgeleri
Immiinoloji ve Alerji Hastaliklar1 olarak degistirilir.

h) Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 ana dalina bagli Genetik yan dalinda uzmanhk egitimi yapmakta olanlar,
egitimlerini Cocuk Genetik Hastaliklar1 ad1 altinda devam ettirirler.

1) Tibbi Mikrobiyoloji ana dalina bagli iImmiinoloji yan dalinda uzmanlik egitimi yapmakta olanlar, egitimlerini
Temel Immiinoloji ad1 altinda devam ettirirler.

i) Tibbi Ekoloji ve Hidroklimatoloji dalinda egitimini tamamlamis olan veya egitimlerine devam etmekte
olanlarin uzmanlik belgeleri diizenlenerek tescil edilir.

j) Tibbi Mikrobiyoloji ana dalina bagli Mikoloji yan dalinda uzmanlik egitimi yapmakta olanlar, egitimlerini
Tibbi Mikoloji ad1 altinda devam ettirirler.

k) Tibbi Mikrobiyoloji ana dalina bagl Viroloji yan dalinda uzmanlk egitimi yapmakta olanlar egitimlerini
Tibbi Viroloji adi altinda devam ettirir.

Yiiriirliik

MADDE 36 — (1) Bu Yonetmelik yayimi tarihinde yiirtirlige girer.
Yiiriitme

MADDE 37 — (1) Bu Yoénetmelik hiikiimlerini Bakanlar Kurulu yiiriitiir.
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EK-1
Tipta Uzmanhk Ana Dallan ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge

Ana Dallar Egitim Siireleri
1- Acil Tip T Gonel Comrah vemantan igin 2 1
2- Adli Tip 4 yil Patoloji uzmanlari i¢in 2 yil
- . - Kulak-Burun-Bogaz Hastaliklar1 uzmanlari i¢in 2 y1l
3- Az, Yiiz ve Cene Cerrahisi syl Plastik, Rekonstr%iktif ve Estetik Cerrahi uznfanlari/ icin 2 yil
4- Aile Hekimligi 3yl
5- Anatomi 3yl
6- Anesteziyoloji ve Reanimasyon 4 yil
7- Askeri Saglik Hizmetleri 3yl
8- Beyin ve Sinir Cerrahisi Syl
9- Cocuk Cerrahisi Syl
10- Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari 4 yil
11- Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 uzmanlari i¢in
Hastaliklar 4yl 2 yil
12- Deri ve Ziihrevi Hastaliklar 4 yil
13_— Enf_eksiy.qn Hastaliklar1 ve Klinik 5 yil o _ B .
Mikrobiyoloji T1ibbi Mikrobiyoloji uzmanlari i¢in 3 yil
14- Fiziksel T1p ve Rehabilitasyon 4 yil
15- Fizyoloji 3yl
16- Genel Cerrahi Syl
18- Gogiis Hastaliklari 4 yil I¢ Hastaliklar1 uzmanlari i¢in 2 y1l
19- G6z Hastaliklar1 4 yil
20- Halk Saglig1 4 yil
21- Hava ve Uzay Hekimligi 3yl
22- Histoloji ve Embriyoloji 3yl
23- I¢ Hastaliklar 4yl
24- Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 4 yil
25- Kalp ve Damar Cerrahisi Syl ggf:f C(jeﬁﬁli};lilzlrfamn?gf{éiflgl ;ﬂy il
26- Kardiyoloji 4 yil I¢ Hastaliklar1 uzmanlar i¢in 2 y1l
27- Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 4 yil
28- Noroloji 4 yil
29- Niikleer Tip 4 yil
30- Ortopedi ve Travmatoloji Syl
31- Plastik, Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi Syl Genel Cerrahi uzmanlari i¢in 3 yil
32- Radyasyon Onkolojisi 4 yil
33- Radyoloji 4 yil
34- Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 4 yil
I e
36- Sualti Hekimligi ve Hiperbarik Tip 3 yil
37- Tibbi Biyokimya 4 yil
38- Tibbi Ekoloji ve Hidroklimatoloji 3 yil
39- Tibbi Farmakoloji 4 yil
40- Tibbi Genetik 4 yil
41- Tibbi Mikrobiyoloji 4 yil
42- T1bbi Patoloji 4 yil
43- Uroloji 5yil
EK-2
Dis Hekimliginde Uzmanlik Ana Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge
Ana Dallar Egitim Siireleri
1- Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi 4 yil
2- Endodonti 3yl
3- Ortodonti 4 yil
4- Pedodonti 3yl
5- Periodontoloji 3yil
6- Protetik Dis Tedavisi 3yl
28- Harp Cerrahisi ** Genel Cerrahi 2 yil
29- Hematoloji I¢ Hastaliklari 3yl




KAMUNUN
BASTA
MUAYENEHANELER
OLMAK UZERE
OZELDEN AGIZ DIS SAGLIGI
HIiZMET ALIMI
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(BASIN ACIKLAMASI)

G)»:] TURK DiSHEKIMLERI BIRLiGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

HiZMET ALIMINDA “HiZMET STANDARDI, TEDAVi KALITESi VE HEKiM EMEGI”
KORUNMALIDIR

Kamunun basta muayenehaneler olmak iizere 6zelden agiz dis saghg1 hizmeti alimyla ilgili olarak bazi
basin yayin organlarinda cikan haberlerle ilgili zorunlu aciklama:

Sosyal Giivenlik Kurumu ve Birligimiz arasinda basta muayenehaneler olmak iizere agiz dis saglig
hizmetlerinin 6zelden satin alimi konusunda, karsilikli goriismeler ve teknik calismalar siirmektedir. Siireg
icerisinde Tiirk Dishekimleri Birligi sorumluluklarini yerine getirmistir.

Daha 6nce de vurgulandigi gibi hizmet aliminda; siirdiiriilebilirlik, ekonomik olarak kontrol edilebilirlik
ve toplumsal gereksinimler yoniinden oncelikli tedavileri gozeten bir yaklagim onem tasimaktadir. Tedavi
hizmetlerinin karsilig1 olarak, gercekci ve bilimsel temellere sahip bir iicret saptanmasi; hizmet kalitesinin
korunmasi ve suiistimallerin Oniine gecilebilmesi i¢in bir zorunluluktur.

flgili Anayasa Mahkemesi ve Danistay kararlarinin agiz dis saglign hizmetleri icin ortaya koydugu;
“hizmet standardi, tedavi kalitesi ve hekim emeginin korunmast” gercegi ile uyumlu olarak, Birligimiz
tarafindan 2001 yilinda baslatilan agiz ve dis sagligi hizmet bedellerinin maliyet temelli olarak bilimsel
metotlara dayali bir bicimde belirlenip gilincellenmesi projesi, alaninda uzman bir akademisyenin
sorumlulugunda, akademisyen dishekimlerinin, sebest dishekimlerinin ve kamunun da katkilar1 ile 6 yilda
tamamlanmustir.

Bu proje temel alimarak hazirlanan ve SGK’na sunulan teklifimizdeki tedavi kalemlerine ait ticretler
konusunda heniiz uzlas1 saglanmamisken; kimi basin yayin organlarinda yer aldigi gibi, hastalarin SUT’a ek
olarak % 30 ilave iicret vererek hizmet alabilecegi konusunda, Birligimizin herhangi bir onay1 yoktur.

Gerek hizmeti alanlarin, gerek hizmeti sunanlarin, gerekse de hizmeti finanse edenlerin magdur
edilmeyecegi bir sistem siirdiiriilebilir olandir. Uygulanmasi miimkiin olmayacak {icretlendirmelerle hizmet
aliminin siirdiiriilemeyecegi, suiistimallerin kaginilmaz olacag agiktir.

Tiim bu gergeklere ragmen, kamunun muayenchanelerden hizmet alimi konusundaki goriismeler
stirerken; uygulanacak tedavi iicretleri ile ilgili "gercekci olmayan fiyatlarla hizmet alimi” yapilacag
aciklamalari tarafimizdan endiseyle karsilanmaktadir. 27.7.2009

TURK DiSHEKiMLERI BiRLiGi
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(BASIN ACIKLAMASI)

@2)pls] TURK DISHEKIMLERI BIRLiGi

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

Hi ZMET ALIMI GORUSMELERINDE 302.GUNU GERI DE BIRAKTIK.
ARTIK Si YASI KARARI BEKLI YORUZ.’

Eyliil ay1 na girmek iizere oldugumuz su giinlerde, Tiirk Dishekimleri Birligi olarak iizerimize diiseni
yapmami za kars1 n, basta Say1 n Bagbakan1 mi1 z olmak iizere diger yetkili ag1 zlardan yap1 lan “hizmet alt mi ni n
baslayacagi ” ac1 klamalari n1 dogrulayacak bir sonuca ulasi lamayacagin1 diisiiniiyoruz.

302 gilindiir devam eden bu siirecin, halkin agiz dis saglig1 hizmetlerine olan ihtiyac1 ve
meslektaglart mi z1 n talepleri dogrultusunda bir an dnce sonuglandi r1 Imasi gerekmektedir.

Kamuoyunun ve meslektaglart mi z1 n bu baglamdaki beklentilerini ve gelinen noktay1 goriismek lizere,
stireci Ozetleyen ekli yazi ile Bagbakan Say1 n Recep Tayyip ERDOGAN, Cali sma ve Sosyal Giivenlik Bakani
Say1n Omer DI NCER ve Maliye Bakani Say1 n Mehmet SI MSEK ’ten randevu talep edilmistir.

Gelismelerden kamuoyu ve meslektaslari mi1 za bilgi verilecektir. 13.08.2009

TURK DiSHEKi MLERI Bi RLi Gi

35



@2)pl:] TURK DISHEKIMLERI BIRLiGi

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIBI

Say1  :003.952 Tarih: 13.08.2009
Konu : Hizmet Alim1 Gorlismeleri ve
Randevu Talebi.
Sayin

Kamunun bagta muayenehaneler olmak iizere tiim 6zel saglik kuruluslarindan, agiz dis sagligi hizmeti
almasina yonelik teklifimiz, 17 Eyliill 2008 tarihinde basta Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi, Saglik
Bakanlig1 ve Maliye Bakanlig1 ile Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkanligi’na sunulmustu.

11 Ekim 2008 tarihinde Bagbakanimiz Saym Recep Tayyip Erdogan ile Istanbul’da yapilan gériismede;
muayenehanelerin de bu iilkenin bir kaynagi oldugunu ve onlart 6nemsedigini, hizmet alimi konusunu ilk
Bakanlar Kurulu Toplantisinda glindeme getirecegini ifade eden Sayin Bagbakanimiz,  gerekli
gorevlendirmeleri yapacagini sdylemistir.

Bu goriismenin hemen ardindan, hizmet alimi konusunda koordinasyon gorevi verilen Adalet Ve
Kalkinma Partisi Merkez Karar Yonetim Kurulu Uyesi Erzurum Milletvekili Dishekimi  Prof.Dr.
Saymn Muzaffer GULYURT’un Maliye, Saghk ve Calisma Sosyal Giivenlik Bakanlar1 ile yaptigi
goriismelerden sonra SGK ve TDB yetkilileri, hizmet alim1 konusunda teknik ¢aligmalara baglamiglardir.

Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakan1 Saym Faruk Celik 29 Ocak 2009 tarihinde yaptig1 aciklamada,
caligmalarin Mart ayinda tamamlanacagini ve hizmet aliminin Nisan ayinda baslayabilecegini belirtmistir.

SGK Bagskan Vekili Sayin Fatih ACAR, 20 Mart 2009 tarihinde katildigi TDB Baskanlar Konseyi
Toplantisinda; MEDULA ile ilgili ¢alismalarda sona gelindigini ve diger teknik alt yap1 caligmalarinin Agustos
ayinda sona erip Eyliil ayinda hizmet alimina baglanacagini agiklamistir,

Yine 24 Temmuz 2009 tarihinde baz1 gazete ve yayin organlarinda hizmet alimina 2009 Agustos ayinda
baglanacagi agiklanmaistir.

TDB disinda yapilan tiim bu siyasi agiklamalar kamuoyunda ve dishekimligi camiasinda biiyiik bir
beklentiye yol agmistir.

2009 Ocak ve Subat aylarinda SGK ve Maliye Bakanlig1 tarafindan yayimlanan tebliglerle serbest
dishekimlerine sevklerin durdurulmasi sonucu; kamudan zamaninda hizmet alamayan hastalar magdur olmuslar,
bu tebliglerin hizmet alimina bir hazirlik oldugunu diigiinenler ise hizmet alimi beklentisine girerek, tedavi
taleplerini Otelemislerdir. Tiim bunlarin sonucunda bir¢ok meslektasimiz, ekonomik olarak zor duruma
diismiistiir.

Genel saglik hizmetlerinde ihtiyacin ¢ogunun kamu kurumlari tarafindan karsilaniyor olmasina ragmen,
0zel saglik kurum ve kuruluslarindan da hizmet alinmaktadir. Agiz-dis sagligi hizmetlerinde ise son derece
yetersiz kamu yatirimlari nedeniyle topluma hizmet verilememesine karsin muayenehanelerden yararlanma
yoluna gidilmemektedir. Bir anlamda ag1z-dis sagligi hizmetleri ve ¢alisanlar1 kendi kaderine terk edilmektedir.

Eyliil ayma girmek tizere oldugumuz su giinlerde, Tiirk Dishekimleri Birligi olarak {izerimize diiseni
yapmamiza karsin, basta Sayin Bagbakanimiz olmak lizere diger yetkili agizlardan yapilan “hizmet aliminin

>

baslayacagr” agiklamalarimi dogrulayacak bir sonuca ulasilamayacagini diisiiniiyoruz.
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Say1 :003.952 Tiirk Dishekimleri Birligi Tarih: 13.08.2009

302 giindiir devam eden bu siirecin, halkin agiz dis saglifi hizmetlerine olan ihtiyact ve
meslektaslarimizin talepleri dogrultusunda bir an 6nce sonuglandirilmasi gerekmektedir.

Kamuoyunun ve meslektaslarimizin bu baglamdaki beklentilerini ve gelinen noktay1 gériismek iizere
randevu talebimizin karsilanmasini saygilarimla arz ederim.

Prof. Dr. Murat AKKAYA
Tiirk Dishekimleri Birligi
Genel Baskam

DAGITIM:

- T.C Basbakam

- T.C Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakam
- T.C Maliye Bakam
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15.09.2009 TARIHLI BASIN TOPLANTISI METNI

TDB TURK DiISHEKIMLERI BiRLIiGI

TURKISH DENTAL ASSOCIATION

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

15.09.2009

DiISHEKIMLERINi VE ONLARIN ORGUTLU GUCU TURK DiSHEKIMLERI BiRLiGi’Ni
UNUTAN SiYASI iKTIiDARI BiZLER UNUTMAYACAGIZ!

“Muayenehaneler de iilkemizin kaynaklaridir ve kamunun muayenehanelerden hizmet alimi, bizim
vatandagsin ayagina hizmet gotiirme anlayisimuiz ile ortiismektedir”.

Yukaridaki sozler 11 Ekim 2008 tarihinde gerceklesen goriismede Sayin Basgbakan tarafindan dile
getirilmis ve olusan siyasi irade sonucu tiim biirokrasi ve siyaset mekanizmasinda c¢aligsmalara baglanmasina
neden olmustur. Bu goriisme sonrasinda Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakani, Saglik Bakami ve Maliye
Bakanlarinin ve biirokratlarinin katildigi toplanti sonrast muayenehanelerden hizmet alimmin agiz-dis saglig
hizmetlerinin halka sunumu ag¢isindan uygun oldugu karari alinmis ve teknik ¢aligmalara baslanmistir. Alinan bu
kararin, yerel secimler oncesinde Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakani tarafindan kamuoyu ile paylasilmasi ve
Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkani tarafindan Tiirk Dishekimleri Birligi Merkez Yonetim Kurulu Uyeleri ve
Dishekimleri Odalar1 Bagkanlarimiza, diigiiniilen sistemle ilgili sunum yapilmasi, hem meslektaglarimiz hem de
halkimizda umutlu bir beklenti yaratmistir.

Bu siire¢ igerisinde Sosyal Giivenlik Kurumu ve Maliye Bakanhigi yetkilileri ile onlarca toplanti
yapilmig ve teknik caligmalar hemen hemen bitme noktasina getirilmistir. Yetkililerin, en ge¢ Eyliil ayinda
hizmet aliminin baglayacagi yoniindeki aciklamalar1 nedeniyle hastalarimiz tedavilerini ertelemeye baglamis ve
bu yiizden zaten kriz nedeniyle ekonomik sikint1 yasayan meslektaslarimiz ikinci bir agmaza siiriiklenmistir.
Meslektaslarimiz bu sikintilari Eylill aymnda hizmet alimmin baslayacagi soziiyle gogiislemeye calismistir.
Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakaninin ve biirokratlarinin degismesine kadar diizenli bir sekilde devam eden
caligmalar ne yazik ki bu degisimden sonra aniden kesintiye ugramis ve sonunda Saym Bakanin agiklamasi ile
bir yillik emegin, zamanin ve harcanan paralarin bosa gittigi anlasilmistir.

Sadece muayenehanelerden hizmet alimi ile ilgili degil, dishekimligi ile ilgili uzmanlik vb. diger
konularda da siirekli dishekimlerine ve onlarin drgiitii Tiirk Digshekimleri Birligi’ne ragmen kararlarin alinmasi,
hizmet alimi ile ilgili agiklamalarin zaman zaman bagka bakanliklar tarafindan da yapilmasi, artik bu kararlarin
tek merkezden ¢iktig1 kuskusunu yaratmaktadir. Bu durumun, Saym Bagbakanin 2002 yilinda ilk defa iktidara
gelisinde “sorunlari, konunun muhatabt Sivil Toplum Kuruluslart ile birlikte ¢ozecegiz” aciklamasi ile
gelistigini ve devlet yetkililerince yapilan agiklamalarin “deviette devamhilik ilkesi” ile bagdasmadigini
hatirlatmak isteriz.

Halkimiz agiz-dis saglig1 hizmetlerine ulagsmak i¢in sadece kamu kurumlarina bagvurabilmektedir, kamu
yatirimlariin son derece yetersiz olmasi nedeniyle hizmet alabilmek i¢in aylarca, hatta yillarca sira beklemek
zorunda kalmaktadirlar. Tiirk Dishekimleri Birligi olarak sundugumuz teklifimiz bir yandan halkin agiz-dis
sagligi hizmetlerine ulagsmasini kolaylastirirken, bir yandan disiik kapasite ile ¢alismak durumunda kalan ve
iilkemizin bir kaynagi olan dishekimi muayenehanelerinin verimli bir sekilde kullanilmasini saglamak iizere son
derece dikkatli hazirlanmistir. Tiim hizmetler kullanilirken kamu maliyesinin durumu da 6zellikle g6z oniinde
tutulmustur.
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Yetkililer ne yazik ki sagligin en temel insanlik hakki ve agiz-dis saghiginin da genel sagligin ayrilmaz
bir parcasi oldugunu unutmaktadirlar. Yillardir siiregelen agiz-dis sagliginin gérmezden gelinmesi politikalar
devam etmektedir. Uygulanan yanlis politikalari en belirgin sonucu ise agiz-dis saglig1 gostergelerinin gelismis
iilkelerin ¢ok gerisinde olmasidir.

Tiirk Dishekimleri Birligi ve Dighekimleri Odalari, tiim meslektaglarmin katilimi ile gelinen noktayi
kamuoyu ile paylasmayi, halkimizi hakki olan saglik hizmetleri igin bilgilendirmeyi tiirlii eylemliliklerle sonuna
kadar siirdiirecektir.

Agiz-dis saglig1 hizmetlerini sagligin tiim bilesenlerinin disinda tutarak gérmezden gelme politikalarini
asla hos gérmeyecegiz.

Prof. Dr. Murat AKKAYA Doc¢. Dr. Merih BAYKARA
Tiirk Dishekimleri Birligi Ankara Dishekimleri Odasi
Genel Baskam Baskam
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2008 YILI
SGK SAGLIK UYGULAMA
TEBLIGI
VE
MALIYE BAKANLIGI
TEDAVI YARDIMINA ILISKIN
UYGULAMA TEBLIGI
ILE ILGILI
MAHKEME KARARLARI
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T.C.
DANISTAY IDARI
DAVA DAIRELERI
KURULU YD.

Itiraz No:2009/377

itiraz Eden (Daval) : Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkanligi
Vekili : Av. Sema Aydin

Mithatpasa Cad. No:7 Sihhiye/ANKARA
Karsi1 Taraf (Davaci) : Tiirk Dighekimleri Birligi
Vekili : Av. Mustafa Giiler

Strazburg Cad. 28/28 Sihhiye/ANKARA

Istemin Ozeti : Danigtay Onuncu Dairesince verilen yiriitmenin durdurulmasi
isteminin kabuliine iliskin 9.2.2009 giinlii, E:2008/9164 sayil1 karara, davali idare itiraz etmekte ve
kararin kaldirilmasini istemektedir.

Damistay _Tetkik Hakimi _Sehnaz Gencay Karabulut'un Diisiincesi _:itirazin reddi gerektigi
diistiniilmektedir.

Damistay Saveist Yakup Bal'in_Diisiincesi: itiraz dilekgesinde ileri siiriilen nedenler, Danistay Onuncu
Dairesince verilen yiiriitmenin durdurulmasi isteminin kabuliine iliskin kararin kaldirilmasini
gerektirecek nitelikte goriilmediginden, itirazin reddi gerekecegi diisiiniilmektedir.

TURK MILLETI ADINA

Hiikiim veren Danistay Idari Dava Daireleri Kurulunca dosya incelendi, geregi goriisiildii:

29.9.2008 giinlii, 27012 Miikerrer sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Sosyal Giivenlik
Kurumu Saglik Uygulama Tebligi'nin 8.2. maddesinin 8. fikras1 ile 24.1.1.3.1. maddesinde yer alan
"(dis tedavileri Ek-7 listesine) gore faturalandirilir" ibaresinin iptali ve yiirlitmenin durdurulmasi istemiyle
acgilan davada; Danistay Onuncu Dairesince verilen ve yiiriitmenin durdurulmasi isteminin kabuliine
iliskin 9.2.2009 giinlii, E:2008/9164 sayili karara, davali idare itiraz etmekte ve kararin kaldirilmasini
istemektedir.

2577 sayili Idari Yargilama Usulii Kanununun degisik 27. maddesinde 6ngoriilen ve yiiriitmenin
durdurulmasina karar verilebilmesi i¢in gerekli olan kosullarin ger¢eklesmis oldugu dikkate alinarak
yliriitmenin durdurulmasi isteminin kabul edildigi anlasildigindan ve davali idarece one siiriilen hususlar,
bu kararin kaldirilmasini gerektirecek nitelikte goriilmediginden, davali idarenin itirazinin REDDINE,
11.6.2009 giiniinde oybirligi ile karar verildi.
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T.C.

DANISTAY IDARI
DAVA DAIRELERI
KURULU YD.

itiraz No:2009/377

Danistay Baskanvekili
Sinan YORUKOGLU

6. Daire Bagkani
Bekir AKSOYLU

11. Daire Bagkani
Ahmet Hamdi UNLU

6. Daire Uyesi
Nazli KOCER

5. Daire Uyesi
Esen EROL

2. Daire Uyes'i
Ayfer OZDEMIR

12. Daire Uyesi
Zeynep KAVLAK

11. Daire Uyesi
Hiiseyin POROY

11. Daire Uyesi
M. Temel KOCAKLAR

Damistay idari Dava Daireleri Kurulu

13. Daire Baskani
Faruk OZTURK

8. Daire Bagkani
Ayla ALKIVILCIM

5. Daire Bagkani
Salih ER

13. Daire Uyesi
Ali OZTURK

8. Daire Uyesi
Dr. Tacettin SIMSEK

8. Daire Uyesi
Alaattin OGUS

13. Daire Uyesi
Ziimriit ODEN

6. Daire Uyesi
Tiilin OZGENC

12. Daire Uyesi
Meviiit CETINKAYA

12. Daire Baskani
Yiicel IRMAK

2. Daire Baskani
Kamuran ERBUGA

12. Daire Uyesi
A. Cetin ZONGUR

5. Daire Uyesi
Giinay ERDEN

5. Daire Uyesi
Mustafa KILICHAN

6. Daire Uyesi
Habibe UNAL

8. Daire Uyesi
Siddik YILDIZ

2. Daire Uyesi
Nurben OMERBAS

11. Daire Uyesi

Namik Kemal ERGANI

2. Daire Uyesi

13. Daire Uyesi
Yiiksel OZTURK

Giirsel MEKIK



T.C.

DANISTAY
iKINCI DAIRE
Esas No :2009/756
DRevag ve Ylnilmenia
Rurdurvimasiny lsteyen _: lzmir Dighukimieri Cdas:
Vekili 2 Av. Ayse Cigdem Bager
Kazim Dirk Cad. No.4 Kal:8/805 Pasaport - IZMIR
Kars: Tarpf _ Maliyo Bakunlg - ANKARA

Istedin Ozeti  _ :07.02.2000 tarih ve 27134 saylh Resmi Gazete'de
yayimlanan 8 s nolu Tedovi Yardimme [higkin Uygulama Tebdlidinin 2. maddesinin;
vluslarares: sdzlogmelor ve Anayasa hikUmilering sykin oldugu, ozel kurum ve kuruluslara
sovk ile baglayan sGmcin hastalann tercihi ile gergokleyen bir sGreg olmayp, bir zoruntutuktan,
iyllestirme iin baelidonen ve gerokl olen surede diy lwdavisinin yepilamayacek oimasindan
kaynaklandi§y, diizonlemenin Mallye Bakanhigi'min kendl kurulug yasasina da aykin oldugu,
memuriann ledavisi ila ilgili glrevierin tam olarak yerine gelirimesinden vazgegildigi
iddialanyla iptali istemiyle agilan davada yurttmenin durdurulmas: isteniimekiedir.

Savunmamin Qzeti ; Kamu personalinin saghik kurum ve kuruluglannda yapilan
tedavilerine iligkin usul ve esaslar ile birim fiyatlannin 857 sayili Yasanmn 208. maddesi ve ligil
mevzuat hilkimler gergevesinde Bakanihklannce tespit edildigi, 2003 ve sonruki yillarda
yapilan dizenlomeler ile kamu personsll vo emeklilerinin 8zel caghk kurumlannda da tedavi
olablimelerinin saglandigl, dis lodavisi konusunda ise, dogruden oOzel saglik kuiumuna
bagvurunun kabul eodimadigi, resmi saghk kurum ve Kufuluglannca sevk esasinin
benimsendigi; dava konusu edilen Tebli hikminin 178 sayili KHK'nin 10. maddesinin N
bendi ve 39. maddesi hikumieri yaninda "Deviet Memutiannin Tedavi Yardimu ve Cenaze
Giderlen Y&netmeligitnin Ex-2, moddesi hikm( He verilen yetki kullamimak surelyle, rosmi
saglk kurumlannda dig tedavisi alaninda saglanan geliyma dikkate alinarsk tosis edidigl,
Bakanliklannca, 6z6l veye resmi sadiik kunumu farki gdzetimeksizin tedsvi igin aym bedelin
ddenmaesi esasmin bonimeendigl, ancak Darigtay 2. Dalresince vorilen ylcdtmenin
durduruimasina figkin karar jle kamunun herhang! bir midahulesinin bulunmadigi, serbest
piyasa kosullarina gore sorbost dig hekimler igin belidenen asguri Ocret tarfesinin ddemelerde
esas alinmasi gerektiginin hikme baglendyy, kamu otorilesi tarsfindan satin shinan bir
hizmetin kamunun madahil olamadidi fiyatlardan salin alinmasinin ongdrulmesinin hukuken
mimkin olmadify, dari yarg: yederince idarenin takdir yetkisi sinidandintamayacad: gibi,
yenndalk denetimi de yapilemayacad, Daniglay Ikingl Dairesinin karannin, kamu taafindan
kargilanacak tedavi gidorinin serbest piyass kogullanna gdre olugmug bir fiyallan ddenmesi
conucunu dodurdudu, dolayisiyla, idarenin takdir yetkisini kaidip saghk yardimi
uygulamasinin kamuya getirecegi mali yuk lle baglant kuruimamas: gibi bir sonuca neden
oldugu, yasal dayanaktan yoksun davanin reddinin gurokocegi savunuimaktadir.

Daqigtay Totkik Hgkimi__; Fetih Sayin =~ -~ ",

Qusincesi ; 5234 sayth Ya,,ayla 857 saytl y&\?amn 209. maddesine

'

.
',
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T.C.
DANISTAY
iKINCI DAIRE
Esas No :2009/756

oklenen fikra ve 178 sayli KHK'nin 10. maddesine eklenen (p) baendinin Anayasa
Mahkemesi'nce iptal edilmis olmas: kargisinda, Anayasaya aykin yass hukma ile verilen yotkl
kullaniimak suretiyle tesis edilen dava konusu dienleyici Teblij hikmindn de hukuka
aykinhk tasidigr agik okudu gibi, dava konusu iglemin aym zamanda yargr Karaom
uygulamama amacim lagididl da dikkate ahndiginda yOritmenin durderdmas: isteminin
kabulOniin gecekecedi diginlimektedir. .

DamstavSaveist  : Semra Sentirk

Disincesi : 657 sayii Deviet Memurdan Kanununun 208 uncu
maddesinini, fikrasinda . Daviet memurian ile...coculkdanmn hastalanmalan halinde, evierinde
veya resmi veya &vel saglk kurumlannda ayakta veya yularzk tedaviieninin kurumlannca
saglanacad), ancak tedavi giderderi ve yol masrafiannin ddenebilmesi igin, tedaviye resmi tabip
rapory fle l0zum gdsterilmesinin gort oldugu Sngdrilmis anilan maddenin sonuna 5234 sayili
Kanun'un 1. maddesinin () bendiyle eklenen fikia ile tedavi kurum ve kurulugtannds yapilan
ledavilare (dig tedavileri dahil) ligkin Gcretlerde sedik kurumiannca verllen raporiar iizerine
kullanilmasi gerekil gorlilen orter, protez ve diger iyllestime orag bedellerinin kurumlannca
Sdenecek kisrm va buna iligkin esas ve usullerin Saguk Bakanhginin gdriigt alinmak suretiyle
Maliye Bakanligi'nce tespit edilecedi hikm{ getiriimigtir.

7.22009 gin ve 27134 seyii Resmi Gazetedé yayimlanan B8 sira nolu Tédavi
Yardimina iigkin Uygulama Tebliginin 2 nci maddesinde;”... Tebligin “Ozel sadhk kurum ve
kuruluglannda dig tedavisi® baglikh 5.2 nci maddesi ve 2.7.7 ncl maddesi yiririCkten
kaldinlemigtir,

Bu Tebligin ylrUriik tadhinden itlbaren dig tedavisi amaciyla &zel safitk kurum ve
kuruluglan lle serbest dis hekimiikiarine savk yapimayacakur, Konuyla iigill olarak yeri Lir
dizenleme yapiincaya kadar, Deviet Memurianain Tedavi Yardmi ve Cenaze Gidereri
Yonelmeli(s ve Tebliy hikiimlerd cergevesinde dig tedavilen resmi saghk kurum ve
kuruluglannda saglanmaya devam edilecektir™ hikmi yer almaktadir.

Dava konusu dizenlemenin, 178 sayilt KHK'nin 39 uncu maddesi, 10 maddesinin() ve
() bentiert e Deviet Memwiannmn Tedavi Yardimi ve Cenaze Gidereri yonetmetiginin Ek 2.
maddesiyle Maliye Bakanhigina taninan yetki ye dayanilarak tesisl edildigi der sGniimektedir.

ldarelere, kanunia verlen dizenlerne yetkisinin genel ve siiran belirsiz olmayip
sinidh, tamamiayict ve bagimh bir yotki oldudu idure hukuku dkelerinden olmakla ; dizenleme
yatkisinin yasa hikminln konulug emacnateme! dkelerne uygun ve yasada yer alan
kurallann Iglevini gézetilerek kullaniimas: esasr..

Dava konusu iglemie yapilan dizenlemede ise, 657 sayilh Deviet Memurian
Kanununun 200 uncu maddesinin temel ilkelerine avRif 2
amacinin agidign ilgillerin saghk hizmetne ulagh
uygunluk garoimemigtis.
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Agiklanan nedenlere, 2677 sayil ldarl Yargilama Kanunun 27/2 maddesinde
Ongdrlien sartlann gergeklsptigl anlagimakia istemin kabul edilarek yliritmonin durduruimas
isteminin kabull gerekeced! diginGimUstir,

TORK MILLETI ADINA

HOkUm veren Danigtoy Ikincl Dairesince daval: idarenin savunmas lie 03.03.2000
tarihli ara karan cevabinin geldigi gorlimekle igin geredi gorugaldl:

Dava, 07.02.2009 tarh ve 27134 sayih Resmi Gazete'de yayimlanan 8 sira nolu
Tedavi Yardimina lligkin Uygulama Tebkdinin 2. maddesinin iptall Istemiyle agiimistic.

Anayasamzin 2. maddesindo Devietimizin nitelikieri sayilmis ve sosyal bir hukuk
Devietl oldugu vurgulannmg, 5. maddesinde Deviotin temel amag¢ ve gbrevieri saylarak;
Kistlerin ve toplumun refah, huzur ve mutidudunu saglamak; Kiginin terel hak ve hlrriyetaring,
sosya) hukuk devieti ve adalet likeleriyle beddasmayacak surette sinirdayan siyasal, ekonomik
ve sosyal engoller kaldwmaya, insanin macdi ve manevi varhginin gelismesi icin gerekil
sartian hazidamaya calismak gérevine, ‘kiginin dokunulmazh@i, maddi ve manevi varkg:”
baglikh 17. maddesmin birincl filvasinda Ise; "herkes, yagama, maddi ve manevi varligm
koruma ve geligtirme haklina sahiptir™ hOkmGne yer veriimigtir.

Yine Angyasamizin "Sadlik hizmetiori ve govrenin korunmas)® bagliki 56. maddesirin
Gglncl fikrasinda; "Deviet, herkesin hayatini, beden ve ruh sadish Iginde sUrdUrmesini
saglamuk; insan ve madde glcinde tasamuf ve voriml artwerak, igbirkdinl gergekiestirmek
smactyla saghk kuruluglanm tek elden planiaypp hizmet vemesini dizenler™ hukmdne,
dordineO hkrasinda ise; "Deviet. by _gérevipi kamu ve dzel kesimlerdeks saghk ve sosyal
kurumlanndan yararansrak, onlan denefieyerek yorine getidr* hikmine yer verimiy, “Sosyal
glvenlik hakki® baglikii 60. maddesinin birinel fikrasinda; m_mmmm
gahiptic® hOkmOne, iinci lkresinde; "Deviet, b! Gi sad
vé leskilats kurag™ hiokmine yer veriimig, "Deviatin lchsadl ve ooayal Sdevierinin sinirian”
bashikl 65. maddesinde: “Deviet, sosyal ve ekonomik alaniarda Anayssa ile belirlenen

- ; mall kaynaklannin

veterliligi biglisdnde yonne getrir hikmdne yer veriimigtir.

Konuyla ilgit temel Yasa niteliginde olan 357 sayih "Deviet Memurian Kanunu™nun
“tedavi yardimi" baghkhk 209, macdesinin biinci fikrasinda; "Deviot memurian ile herhangi bir
gekilde sagdlik yardimindan yararianmayan eglerinin veya bekmakla yikimil bulunduddan ana,

baba ve ikiden fazla dahi olsa alle yardimu ddenedine mistehak gocukianmin hastalanmalan

ralinde, evierinde veya resmi veya d2el sadhik kurum ve kuruluglannda ayakta veya yalarak
tedaviieri kurumlannca saglamr. Ancak, tedavi ve @uqﬂmmn odonebilmesi igin,
tedaviye tabip raporu lle lizum gdsterilmesi § ﬁaﬁmoew fikrasmda; “bu
madde geredince saglanecak yardimiardan, topfum Uiy twacak her o
ortopedik ve difer yardmci arag ve geuchﬂn amfm yguniugu saglanir

ad O~
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hikmine, 17.08.2004 tarih ve 5234 sayili Yasanin 1. maddesi ile eklenen 6 fikrasinda Ise:
"tedavi kurum ve kurulusisnnda yapilen tedavilere (dis_todaviter! dabil) lligkin licretiorie
saghk kuruinlannca verilen raporiar zerine kuilarmimas: gerekil grillen ortez, protez ve

diger ivilggtinme arac bedsllerinin kurumlannca ddenecek kismi vo buna iligkin esas ve
usuller Safilik Bakanlinin gérisil alinmak suretivie Mallye Bakanhiginca tespit edilir.”
hikmdne yer verilmistir.

178 Sayih "Maliye Bakanhrnmn Tesgkllat ve Gérevied Hakkinda Kanun
Hikminde Karamame"nin Blige ve Mali Kontro! Genel Midirigdnin gdrevierini
dizenleyen 10. maddesinin (f) bendinde; "kamu harcamalannda tasamuf saglanmas:. tutarh,
dengeli ve etkili bir bitge politkasimn ydritiimesi amaciyla kamu isthdam politikas ve
gidederde ilgill kanun, tizOk, karamame ve ydnetmeliklern uygulanmasim dizenlemek,
standartfan tespit etmek ve siniamalar koymak, bu hususlarda tim kamu kurum veo
kuruluglan igin uyuimas: zorunju diizenlemeleri yapmak ve tedbirleri almak® gdrevine yer
verildidg gibi, yukanda belirttigimiz 17.08.2004 tarh ve 5234 saylh Yasamn 10. maddesi 3¢ bu
maddeya eklonen (p) bendinde; *Deviet memurian ve diger kamu gorevilleri ile bunlann
emokil, dul ve yetimierinin (bakmakla yOkiimi0 oldukiar aile fertleri dahil) ve 18.0.1992
tarihii vo 3816 saylh Kanun kapsamindakl yegil kart sahiplerinin tedavi kurum ve
kurvluglannda yapilan tedavilerine (dig tedavileri dahil) illgkin Geretlede saghk
Kurumiarnca verilen raporiar Gzerine kullandimasi gerekli gorllen ortez, protez ve dijer

verimigtr.

667 sayili Yasanin 209 ve 210. maddeler uyannca haziranarak 11.08,1973 tarih ve
14022 sayih Resmi Gazete'de yayimlanan *Deviet Memuriannin Tedavi Yardimi ve Cenaze
Giderlerl Yonetmellgi"nin "Hastamn gonderildigi resmi sadlik kurumunde tedavinin
saglanamamasi hali® baghkh 10. maddesinde; "hastarun géndenidigi resmi saghk kurumunda
yer bulunmadig: veye teknik sebepler dolayisiyle burada tedavisine imkan oimadigi kurumun
bastabidbi tarafindan resmen bildididigi takdirde hasta, bagh oldugu kurumun tabibbi varsa
buraca, yoksa hikimet tabiphigince, ayni yerde istenilen tedaviyl sadliyabllecek bagka bir
resmi sadghik kurumu bulunuyorsa oraya, yoksa bunu saghyabilecek en yakin dider bir yerdeki
resmi bir sadiik kurumuna veya dzel bir saghk kurumuna gonderfierek buraca tedavisi
sajlanir.® hikmine, "6zel sadik kuruluglannda tedavi® baghkh 22. maddesinin Dblrinci
fikrasinda; “tedavi Ozel sagik kuruluglennda saflandigl takdirde, (tabip tarafindan kabul
edimok sarliyle) muayene Ucrell ve yapinugsa sair giderler hastadan alnmaz. Tablp
tarafindan bunlar gdsteriimek suretyle dir fatura anzeobnemK,ﬂgm kuruma gondexilir, bodeii
en geg ayni mall yil sonuna kadar bu kurumca tabl bdemr. éy tablp tarafindan kabul
ediimadigi takdirde, talep edilen para hasta unﬂnddn hblbo r. Alinacak fatura
ilglli kuruma verilerek bedell kurumdan afi hulcmune p# verilmis, *Szel sadlik

'\ . . .,. -
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kurumiannda tedawvi® baghki 23. maddesinde de benzer dilizenlemeye yer verilerek bu
Kurumiarda Sagianan tedavi bedelinin faluranmin ligifi kuruma veriimesi {zerine ilgilisine
odenecedl hikme bagdlanmig, "Dis hastalikkiannin tedavisi® baglkl 31. maddesinin birnci
fikrasinda; "dis hastahiklannin tedavisinde kullanilan altn veyz benzer! diger kiymetli
madenlerin bedell ddenmez.” hikmine, kinci fikrasinda ise; *protezin yenilenebikmesi,
bunun degistiriimesinin zoruniu ocldugunun raporia belgelendinimesi halinde mimkinddr™
hiukmune yer verilmig ve Dagkaca bir simrdama getinimemis olup, gencl dizenleme
niteligindeki *Estetik balumdan yapilan midahaleler” baghkh 36. maddesinde ise, esletik
: : 2 bl ve cerrs g 16 pcod! hilkme baglanmiglir.
Anilan Yoénetmeldigin Ek 1. maddeanda *Bu Yénetmoﬁldo ongdrllen yurtigi ve yurldig
tom tedavi dereflerini ve (gitme cihaz), lekerlekli sandalye, gézkik, suni aza, organ prolez), dig
tedavis! vo protez gibi cihaz (cretlerini kapsayacak gekilde gerokli sinidamalanin konmas,,
glniin wumm gore MLM ve QMLELM_M_MMD!B
s ! : 8 o Sosyal Yardim Bakanbklannca
W hOkm(ne yer vefﬂmis 03 04.2003 tarihli 200375443 sayih Bakankar Kmlu
Karan ile eklenen "Ozel saghk kurum ve kuruluglaninda tedavi™ bagiidi Ek 2. maddesinin
birinci fikrasinda; Bu Yoneimeligin 3 Oncli maddesine glre tedavi ve yol gidererinden
yorarienacak olanlarin resmi saghk kurum ve kurulugian tarafindan, edav amacryla, ozel
sadlik kurum ve kuruluglanna sevk edilebileced belirtiimis, ikinci fikrasinda; hangl 6zel saghik
kurum ve kuruiusianna dodrudan sevk yapilabllecedi, hangi tir tedaviler icin hasia
gbnderilecegl hususlan ile uygulamaya iligkin usul ve esaslann, Maliye Bakanhd: ile Saghk
Bakanhgi'nca misgtereken tesplt edilecedi, OgUncl fikrasinda, Ozel sadhk kurum veo
kuruluglanndan saghik hizmeti alimi ve bunlara iliskin flyatlandirma iglemieri ile iigili olarak Gzel
saghk kurum ve kurukiglan ile Maliye Bakankig! arasinda anlagma yapilebiecedi, dérdincd
fikrasinda Ise; kurumlarca dzel saghk kurum ve kuniuglanna yapilacak 6demelerin, Sagihk
Bakanh@i'nin goriigl (zerine Maliye Bakanhii'nca tedavi yardimina lligkin uygulama tebligled
lle belidenecedi hlkme badlanmigbr.
25.05.2007 tarih ve 26532 (mukerrar) sayili Rasmi Gazele'de yayimianan 8 sira nolu
Tedavi Yardimina lligkin Uygutama Tebliginin “dig tedavileri® baghkh 5. maddesinin “Resmi
Soghk Kurum ve Kurulugisninda Yapiacak Dis Tedaviler® baglikh 1. fikresinda yer alan 5.1.2.
nolu bendinde; "Resmi saglk kurumiannda yapilan dig tedaviler igin (EK-7) sayih listede
yer alan 'Dig Tedaviler Fiyal Listes’ uygulanacoklir® hikmidne yer vorimis, "Ozel Saghk
Kurum ve Kuruluglannda Digs Tedavisi" baghkli 2. ikrasinda yer alan 5.2.1.nolu bendinde;
*Ozel sagik kurum ve kuruluglanndaki dig Unitelerinde yapilan tedavi gidererinin denebimes
Kin Tebligin bu bdliminde belidilen sovk usul ve ouahnna uyvimasi zorunludur. Dig
tedavisi amaciyla &zel saglik kurum ve kufuluglannafdoﬁﬂfd h{bn bagvurularde tedavi
yider odenmez.” hitkmine, 5.2.2. nolu bendinde; ?Yénetmoloih 8 ve 10 uncu maddelerinde,
oze! saglik kurulusian sayilan sorbest hokimlm aqvk l]tg olarak ongoriimemistir. Bu
s (" ,”_-,:: .‘: **?
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nedenle, dis tedavileri igin hastalann kondilerine on yakin resmi saghk kurumlanna savk
edilmelori gorokmekiedir. Ancak, dis tedavis! siasinda Kargussilan glglikler dikkate
alinarak Tebli§ kapseminds yer alan kigiterin, dogacak fyat farioni kendilecinin Sdemesi
kaydiyla, kendilerinin talepler (zerine serbest dig hekimlikierine, agagida belirtilon
esaslara gdre sevkieri yapilabllecoktir hikmane, 5.2 3. nolu bendinde; *Dig tedavisi igin
sevk edildigi resmi sadik kurumunda herhangi bir sebeple kron ve protez tedavisine 90
glin, dolgu tedavisine 30 giin, diger dig tedavilerine ise 45 giin iginde
baglanamayacagmnin ilgili dis hekiml tarafindan belirtiimeei veo aym saghk kurumu
baghekim! tarafindan onaylanmast suretiyie isteikdl olan hastalann serbest dis
hekimilklerine veya 6ze! sagik kunum / kuruluglanna sevideri yapilsbilecckiir. Ancak, bunun
iKin kurumca gonderildi§i resmi saghk kurumu dig hekim! tarafindan hesta muayene edilip
teghis kenukduktan sonra. yapimas) gereken bitin ledaviler ve boglukiann aynnlli olarak
belifenmesi ve hangi disin tedavi edilecedinin afiz semas) (zennde igarstienmesi
gorekmektedir. Yalniz ¢ocukluk veo okul cadt olarak kabul edilen 5-15 yas grubundaki
gocukiarda yer tutucu ve ortodontik tedaviler ile 6 ve 12 yag (1. ve 2, daimi blyuk az1) diglerinin
tadavilerinde (mUnhasiran kanal, dolgular) 90 ginlik stire kayd: sranmaz ve binnci basamak
resmi saghik kurulugunda goérevii dig hekimlerince de yukanda belidensn usul ve esaslar
cergevesinde serbest dig hekimliklerine veya Orel saghk kurunvkurvfuglanna sevider
yapiiabilir. Yukanda belirtilen dig tedavilerine ait giderierin 6deneblimesl Igin, tedavi
sadlandikton sonra sevk kagidinda belirtiten tedavinin yapddi§inin, kurumun dis hekimi
veya sevkl yapan resml kurum veya kurulugtaki dig hekimlerince onaylanmas:
zorunludur® hikmime, §.2.6. nolu bendincde: "Hastalann dogacak fiyat farklanm
kendilerinin Sdeyecedini beyan ederek yapiusn savkier Uzerine, yukanda (62.3.) ve
(5.2.4.) numerali bentlerde belirnenen usullere uygun olarak serbest dig hekimliklerinde veya
ozel saghik kurum/ kuruivglannda yaptinian leghie, tedavi veya proteze iligkin gidererden
(EK-T) sayrh listedo yer alan dig tedavileri fiyat tarifesindeki kadan kargianacak, bunu
agan lusmi lse hasta tarafindan ddenecektir.® hikmine. 5.2.6. nolu bendinde; “Bu Tebligin
eki ‘Dis Tedawvileri Flyat Tarifesi'nde (EK-7) tespit edilon, boher kron igin 40 YTL ve ail ve Gst
genede lam prolez igin 300 YTL esas alinmak surotlyle, serbost dis hekimiiklerinde veya 6zel
saglik kurum ve kuruluglarinda yaptnian kron ve proteze (ligkin giderderden;

1- Tek ganede kronlar lle protezin (seramik kron ve protez danil) bidikee veya ayn ayn
yaptinimas: halinde toplam olorek 150 YTL

2- Ait-Ost genede kronlar i'e protezin (seramik kron ve protez dahil) birikte veya ayn
ayn yaptinimasi halinde toplam olarak 300 YTL

Uzarinden ddeme yapilacakur, A

En son ledavi tarihi esas alinarak bir ylucmde yon@ iqnn ve pralez yaptnimas
haiinde, bu tedavilerin bir yilik toplam) igin Gdenecek tuieg-yokarnida I;enmn miktarlan hi¢ bir
sekilde gogernez.” hilkmiine, 5.2.7. nolu bendindé lse 'BU-TBbliom S?Q.B)bondinde yer akan
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smidama sadece kron ve protez bedalieri igin getirimis olup, diger dig tedavilerine alt gideriar
anilan lislede yer aldig sekilde karyilanacaktr. Ancak, anilan listede (%) Igaretil olan tedavilers
it gideriedn kargianabiimesi iGin, tedavinin konulannda wzmean veya doktoral dis hekimleri
tarafindan yapildiginin belgelendin!imes! gerekmekiedir.” hikmiine yer veriimigtir.

Yukande yer verilen Tebligin 5.2.1., 6.2.2,, 5.2.3.. 524, 526, 5.2.6. ve 52.7. nolu
bentlerinin iptali istomiyle lzmic Dighekimieri Odasi tarafindan Danigtay 2. Dairesinin
£:2007/2863 nosuna kayden agiian davada verilen 26.03.2003 tadhii kararla; dava konusu
edilen 5.2.6.. 5.2.8. ve 5.2.7 nolu bentler incelendidinde; resmi saghk kurum ve kuruluglan
diginde yepilan dig tedavisine ligkin Ucretlerin ne kadannin Devielge ddenacegl hususunun
dnem kazandigi belitilerek, bu konuda 3224 seyh Tirk Dig Hekimleri Bifigi Kanunu le
olugturulan, kamu kurumu nitelijinde meslek kurdugu statiisindeki Dig Hekimleri Odalannca
én hazirigl yapilan ve anilan Yasanin 40. maddesi hikmi uyannca Saghk Bakanhdi'nca
degenandinierek aynen veya dadgigtirilerck onaylanmak suretiyle Tirk Dig Hekimier Bifigi'nce
Resmi Gazete'de yayimlanan asgari dig tedavi ve muayene Ucretine iligkin tarifelern, bu yoni
ile resmi bir belge niteligi tagiyor oimasi ve serbest faaliyel gdsteren tim dig hekimlerini
bagtadifi gerceginin Snem arzottiji; belidenen bu fiyabin alunda bir fiyatia azelde dis ledavi
hizmeti alnmasinin olanakll olmadifi; bu durumde, kararda yer verilen ulusiararasi ve ulusal
hukuk kaynakian ile Deviete ylkienen kigilere sosyal gUvenilk hakki saglanarak ledavi
yardiminin yapiimasi gorevinin tam olarak yerine gelirilememesi (nitekim Tedbligin 52.2 nolu
bendinde bu hususda kergilagian gOciiklerden bahsediimekiadir) nedeniyle dis
hastakkiannda 623 nolu bentte belitilen sOrelerde ilgillerine tedavi Imkaninin
sadlanamamasi durumunda, arhk hastalarca keyfi bir tercih sonucu degil zorunluluk
nedeniyle dzel sagiik kurulug veya kurumiannda tedavi yolunun seglicigi: serbcat faaliyet
gdsteren tim dis hekimlerince uyuimas: zorunlu olan ve Tirk Dighekimleri Birligi'nce Resmi
Gazete'de yayimianan tanfe uyannca belidanen asgar ledavi dcrotinin ligiliaine Sdenmesi
gerekir iken, resmi kurumlarda yapilan dig tedavisi ile iigili olarek bu kurumlara Sdenecek
Ocretiers Wigkin Ek-7 sayili listenin baz alinmas: sunﬂyh odomo yapnlmoan sonucu kigilerin

iikesinin bﬁr.clede luyaslanmtyacsk acude ikhd gmph yer ohn kisller aleyhine bozuidugu,
kisliere Odettirilen bu bedelin kerarde yer verllen mwvzuat hOkOmiennde de yer aldiy gibi
dengeli ve adil de oimadiyi, bu sekilde dlig rahatsizhg olan Hgililerin serbest dig
hekimince tedavisinin yapimasinin kistlandiy, dava konusu edilen 5.2.5. ve 528.
bentiérinde yer alan sarbest dig hekimince yapiian lega ddenecek bedellerie lgili
hikimlerin yukanda yer verlen mevzuat lle davall idaf‘b ﬁﬂektakdr yetkisinin amacni
agar bir sekildo kullaniimast sureliyle lesis edndiﬁl.’bu 'kﬂn';{hf o dgva konusu edilon 5.2.7.
nolu bentte yer alan *diger dig tedavilerine ait gldqigr amlan jislodqz'(Ekﬂ) yor aldi yekilde
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kargilanacaktir® goilindeki hOkmin de bu ¢ercevede hukuka ve mevzuala aykin oldugu
sonucuna vaniarak 5.2.6.. 52.8. nolu bentlerin timinin, 5.2.7. nolu bendin ise; “diger dis
tedaviierine ait gideder anilan lfistedo yer akiidy sekilde karganacakbr” |baresi yoninden
yurimenin durdurdmasi isteminin kabulGne karar verilmigtir.

Belitilen ylritmenin durduruimas: karanndan sonma 23.10.2008 tarth ve 27033 sayil
Resmi Gazete'de yayimlanan 8 siro nolu Tedavi Yardimina ligkin Uygulama Tebligi'nin
(TYIUT) 5. maddesinin "Ozel segik kurum ve kuruluglannda dis tedavisi® baglhikh 2. fikresinda
yer alan 5 nolu bendinde (5.2.9); "Hastalann dogacak fiyat tarklanm kendilerinin Sdeyacedini
beyan ederek yapilan sovikier (zerine, yukands (5.2.3.) ve (524.) numarali bentlerde
beiidenen usullore uygun olarak serbest dis hekimliklerinde veya &zel saghk
kurum/kuruluglannda yaplinkan teshis, tedavi veya proteze lligkin gidererden (EK-7) sayilr
listede yor alan dig tedaviler fiyat listesindeki kedan kargianacek, bunu agan kismi ise hasta
tarafindan ddeneceklir,” hilkm@ne; 6 nolu bendinde (3.2.8.); “Bu Tebligin eki “Dis Tedaviler
Fiyat Listesi®nde (EK-7) tespit edilen, behesr kron igin 40 YTL ve alt ve Ust genede tam protez
igin 300 YTL esas alinmak sureliyle, serbest dig hekimlikierinde veya dzel sadlik kurum ve
kuruluglannda yaplinian kron ve proteze iligkin gidererden,

1- Tek genede krondar ile protezin (seramik kron ve protez dahdl) birlikle veya ayn ayn
yaplinimas: hafinde toplam olarak 150 YTL,

2- At-Ust ganede kronlar ile prolezin (seramik kron ve protez dahil) bidikte veya ayn
ayn yaptinimas: halinde toplam olarak 300 YTL,

Gzerindon Sdeme yapilacaklr.

En son tedavi tarihi esas alinarak bir yl iginde yeniden kron ve prolez yaptinimas:
halinde, bu tedavilerin bir yillik toplam: igin Sdenecek tutar yukanda belirtken miktartan hic bir
gekiide gegemez" geklindeki dizenlemeye; 7 nolu bendinde ige (6.2.7.); “Yukanda dalirlilen
esaslara gdre dzel sadlk kurum ve kunduglan ile serbest dig hekimilkierinde yaptnian di§
tedavilerine ait Geretlerin 8donmesine iligkin olarak, 5.2.5 ve 5.2.6 nci maddelerde belirtilen
fiyat tarifesine gdre degll, konuyla ilgili ofarak yenl bir dizenleme yapilncaya kadar,
Damgtay ikinci Dalresinin 26/3/2008 tasthll ve 2007/2863 Esas sayili yiirlitmeyi durdurma
karan dogrultusunda iglem yapiimasina devam edilecektir.” seklindeki hikme yer
vedimigti.

Davs konusu edilen 07.02.2009 tarh va 27134 sayill Resmi Gazete'de yayimianan 8
sira nolu Tedavi Yardimina lligkin Uygulama Tebligiyle ise yukanda yer verilen 2000-0 sira
rolu TYIUTnin baz: maddelerinde dedigikik ve diizenleme ihtlyac! duyuldugu belitierek, dava
kenusu ediien 2. maddesi ile; "Tebkgin 'Ozel saghk kurum ve kuruluglennda diy tedavisl
baglikh 5.2 nci maddesi ve 2.7.7 nci meddesi ylririGkion

Bu Teblgin yirarlk tanhinden it igcfeaaiai
hurviuglan e serbest dis hekimiiklerine seﬂ;ryamlmyp .;ur.
dizenleme yapilincaya kader, Deviet Mo«:ia:amw Tedavi Y,

¥ %> 3
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Yonetmolidi ve Tebll) hikimled ergevesinde dis tedaviled resmi sajlk kurum ve
kuruluglannda saglanmaya cevam edilccektin® geklindeki dizeniemeye yer verumiy Ohip
davac: uraica bu maddenin iptall islemiyle bakilan davanin agildids anagimiglr.

Daval idarece venion savunma dilekgasi igenginde idarelerine gl mevzuata verien
yeikiden bahsedilerck, Danistay 2. Dairesi'nce 2007-8 sayil TYIUT hikimleri hakkinda verilon
yuritmenn durdunuimast karsnnin idarenin takdr yetkisini swurdandirdife ve ikamunun highit
mUdahslesinin  bulunmadiy serbest plyass ortamindas olugan torife {zerindon ddeme
yapilmasim zorunly kikdd, bunun hukuken mdmkin olmadigl iddia olunmug ise de;
Anayasern “Mahkemeierin Bajimeizhig® baghkh 138. maddosinin eon fikrssinda; “Yosama vo
yiirdime organlan ile Idare, mahkeme Kararianna uymak zorundadir; bu omganlar ve idare,
mahkeme kararannt higbir suretle dedistiremez ve buniann yorine gatinimesini geciktiremez.”
gekindeki emredicl hiikm yaninda, 2577 sayl Idari Yargitama Usuld Ksnununun "Kararfann
sonugtan® baglikh 28. maddesinin birinci fikrasinda: "Danistay, bolge idare mahkemoleri, idare
ve vorgi mehkemelerinin esasa ve yiriimenin durduuimasina ligkin kararfannin icoplanna
gore Maro, gecikmeksizin igiem tesis elmeye veya aylemde bulunmaya meoburdur. Bu slre
higbir gekilde karann idareye tebiginden baglayarak otuz gind gecemez.” geilinde yer alan
hikim mnmwmammmkwhnnmmlbwwomdw
bir bitin oldugu habrdan ¢kanimaksizin samimiyetie uvyguianmast Anayasa ve yasa
hikOmlod uyannca zorunku olup, anian kararda serbest dis helimled igin 3224 sayth Tork Dig
Hekimlori Birigi Kanunu e olugturulsn, kamu kurumu niteliginds mesiok kurulugu
statOeGndokl Diy Hekimler! Odalannca On hazifigi yapilan ve snilan Yasann 40. maddosi
hikm0 uysnnce Saghk Bakanh@'nca degerendirilerek aynen wveys dodiistirilerok
onaylanmak surotiyle Tirk Diy Hekimled Birijl'nce Resmi Gazeto'de vayumlanan asgan
dis tedavi ve muayone Sergtios lskin Witslerin, by ySnu lle resmi bir balge niteiid) tagrior
ggmwmtmmgwmmagmmﬂmmbdmg«ma»mamw;
belidenen bu fiyatin altinda bir fiyatla dzelde dig tedavi hizmoti alinmasimin olarakii olmadig
seklindo yer olan dederendimeiern gdzden kagnidw, karsan, gerekcesl yeterl azen
gdstenimek swetiylo degedendidimoyerek yekion uygulandigl, yOrlimenin durduruimast
karanndan sonra 23.10,2008 tarh ve 27033 sayih Resml Gazets'de yayimianan € swa nolu
Todavi Yardimina liigkin Uygulama Tebliinde 2007-8 sayilt TYIUThin yOritmesi durcurulan
hikimlerine aynon yer vorfic iken, sadece 5.2.7. nolu maddesinde; “Yukanda belirtilen
csasiara gore 8zol sadik kurum ve kuruiuglan il serbest dig hekimiikierinde yaphnilan dig
tadaviiedne ait Ocretionn ddonmosine Iigkin olarak, 5.2.5 ve $.2.6 nti maddalerda belirtilen
fiyat tarifesine gdre dedil, konuyla Kgill olarok yenl bir dizenleme yapilincaya kadar,

Damgtay lkinci Dalresinin 28/3/2008 tarihli ve 2007, sayh yOritmeyd durdurma
Karan dodrultusunda islem yopidmasina de f'
nda

bir gegis sreci olusturuidufu, bu slirecin g8 aniigh ka 2t e uyumiu olmayan dava
¥ T Y sl s
konusu d0zanleme yapilmak curclyle *dig 'gggmgl‘m oz¢t gsyck kurum ve kurvlugian
...'." , oy } ‘} .
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llo sarbest dis hekimlklerine sevk yapiimayecaktir” geklindoid hikmin getirldigi anfagiimakta
olup, yargt karannin seklen uygulanmas: mahiyetini tagryan dizenlomade bu yonyle hukuka
uyarhk bulunmamaktadir.

Bununla birikte; ‘Deviet Memurdanmin Tedavi Yardimi ve Cenaze Gidederi
Yonetmehgi*nin anllen maddelen fle resml saghk kumum ve kurvivglannda tedavis!
yapiiamayan hastalarn bir bagka yerdekl resmi sadlik kurumuna veya Gzel sagik kurum ve
kuruluguna sevk edilecedi ve tedavilernin buralarde yapiimam sonucu fatura bedelinin
Sdenecegine lliskin synnul dlzenlemeye yer verilmis, dig tedavisl ile gl olarak hangi
durumlerda tedavi giderinin Sdenmeyecegi ackea beliriimig, bagkaea bir swuriama
getirimomig en, Yonetmelik hikm(ne sykin bir gexilde ait dizenleyic iglem statiistinde olan
Teblig lle zomuniuluk halirde cahi serbest dis hekimine sevkl yasakiayicr hikim getiriimesi
normlar hiyerargisi ilkesine aykin oldugu gibi, davail idarenin iddias: aksine Yénetmeligin Szel
saflik kurum ve kuruluglanna dodirudan sevk yapiimas: ile ilgil Ek-2. maddesinin bu yénde
duzenleme yetkis! verdidinin kabull de olenakh degdikiir.

Kald: ki dava konusu edilen Tebil) hiikm{ lie deisikilk yapilan Tebiid'in dayanadni
olugturan 5234 sayd) Yasanin 1. maddesinin () bendiyle 14.07,1865 tarinli, 667 sayili Devist
Memurian Kanunu'nun 209, maddesinin sonuna eklenen fikra ile 10. maddesinin (2) bendiyle
13.12.1983 tarhli, 178 sayii Maliye Bakanhdinin Tegkilat ve Gorevieri ‘Hakkinda Kanun
Hikminde Karamame'nin 10. maddesine eklenen (p) bendl hdkminiin Anayasaya aykin
olkdugu iddiasiyla Danigtay 6. Dairesi, lzmir 1. [dare Mahkemesi, Zonguidak ldare Mahkemesi
ve Aydin Boige Idare MahkemesPnce yapian bagvurular (zerine Anayasa Mahkemesince
binestirme karar alinarak E:2005/152 sayh dosya Uzerinden yapilan incelome sonucu verilen
ve 03.04.2008 tanhil, 27189 sayll Resmi Cazete'de yayimlanan 29.01.2000 tarih ve
E:2005/152, K:2009/14 sayil karara; ltiraz konusu kurallaria, Deviet memurian ve diger kamu
goreviileri lle bunlann emekli, dul ve yetimlerinin dig tedaviled dahil olmak (zere lyillagtirme
arac¢ianmin bedellerinin ne kadannin kurumilan tarofindan ddenecedi konusundaki yelkinin
Maliye Bakanligi'na venidigl ve Maliye Bakanli tsrafindan yayimlanan tebiidlere iyilegtime
araglanng gereksinim duyulmas: durumunda sdz konusu bedeliern ne kadannin Deviet, ne
kadanmn memurar tarafindan &denecedinin belirtildigi; Anayasa'nin 128, maddesinde,
Devietin, kamu Iktisad| tegebbisler ve diger kamu Ozelkigiloninin gene! idare esaskanna gore
yUritmekle yikimid olduklan kamu hizmetlerinin gerektirdigi asli ve sireki gorevierin,
memuriar ve diger kamu goraviileri eliyle gériilecedl, memurlann ve dider kamu gdreviilerinin
nitefilderi, atanmalari, gdrev ve yetkilen, haklar ve yikimiGloklon, aylik ve ddenekleri ve diger
Sk iglerinin kanunfa dizenlenecedinin, 7. maddesinde Ise; yasama yolkisinin TUric Milleti

adina Turklye BOyiik Mitiet Meclisi'ne ait oldudu ve bu yetkinin devredilemayeceginin kurala

baflandig); yasayla duzenieme fikesinin, quﬂ&qé.(onud@ yaimz Kavram, ad ve kurum
olarak 86z edilmes! degil, bunlarnn yasa metninde kuralagtmlmam oldudu, kurallagurmamn isa

dizenlenen alanda tamel ikelarin knnuhnapw ve " gorqo.%nm ;zﬂmng vlmasini ifade ettig),

ro:.'.-‘ ~fllJ
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ancak bu kosulla uzmanik ve teknik konulara iligkin aynntilann belidenmesinin ylritme
organinin takdirine birakilabilecegdl: Anayesa'de yasayls cluzenlenmesi Gngorilen konularda,
yiritme organina genel va sinirfan belirsiz bir dizenleme yetkisinin verimesinin olanaki
olmadidi, yuritmenin diizenleme yetkisinin; sinirh, tamamiayic: ve bagimi bir yeti! oldugu, bu
nedenle Anayasa'da Ongdrilen aynk durumiar diginda, yasalaria dizenienmemis bir alanda,
yasa e ylrlitmeye genel nitelikte kural koyma yetkisi verilemeyecedi; memuriar ve diger kamu
gorevilerinin haklan ve yukimililkierinin yasa ile dizenlenmis oldugunun kabul edileblimesi
igin 88z konusu hak ve ylkOmiGlikiern sadece ad olarak yasada belirtliimesinin yeterh
clamayacag, boyle bir diizeniemede temel ilkelenn otaya konulmas, gergavenin gizilmesi,
sinirstz, belirsiz ve genig bir alanin yiritmenin dlzenlemesina birakiimamas) gerekligi; tedavi
kurum ve kuruluglannda yapian tedavilere lligkin iicretier lle kullanimas: gerekli
goriillen ortez, protez ve diger iyllegtirme araclannm saflanmasinin memuriar ve diger
kamu goreviilerinin en Snemlil &xiikk haklanndan oldugu, bu nedenle buniara iligkin
ddemelerin nasil yapilacafinin yasayla diizenlenmesi gerektigi. itiraz konusu yasa
kurallan uyannca, deviet memudan ve diger kamu gdrevilert ile bunlann emekli, dul ve
vetimlerinin dis tedavileri dahll olmak {izere, tedavl kurum ve kurulyglannda yapilan
tedavilerine iligkin Geretlarde, saghk kurumlannca vedlen raporiar lizerine kullaniimasi gerekl
géritlen ortez, protez ve diger wilestime araglannin bedelierinin kurumlarinca ddenecelr kismi
ve bu konuya idigkin es2s vo usulleri belireme konusunun tamamen idareye dirakidigs, bu
kuraller uyannca, Maliye Bakanli@i'nin, oriez, protez ve diger lyllegtinme araglannin bedellerinin
gok 8z bir ksminin memudann kurumu tarafindan Sdenmesi konusunda dizenleme
yapabilecedi gibi, tamaminin veya tamamina yakin bir kisminin da kurumiar tarafindan
ddenmesi yolunda dizerleme yapabilecegi; bu durumda, memurar ve diger kamu
gbreviilerinin  8zlik haklanndan clan ledavi yardiminin nasil yapilacagnun yasayla
bekidenmeyip, idarenin takdirine birakildigi belirtilerek, 6234 sayil Yasa'nin 1. maddesinin (f)
bendiyls 857 sayili Yasa'min 209. maddesinin sonuna eklenen fikra ve 10, maddesinin (a)
bendiyle 178 sayili Msliye Bakanhiginn Teskilat ve Gorevieri Hakionda Kanun Hikmiinde
Karamame'nin 10. maddesine ekienen (p) bendinin Anayasa‘rin 7. ve 128, maddeiarine aykin
olduu sonucuna vanlarak oybidigiyle iptaline karar verildigi goriimektedir.

Anayasanin "Anayasaya aykinligin diger mahkemelerde Heri sirliimesi® bashiki 152.
maddesinde; "Bir daveya bakmakta olan mehkeme, uygulanacak bir kanun veya kanun
hikmiinde karamamenin hikiimierini Anayasaya aykin gbrlirse veya taraflarden birinin ded
s0rdogl aykinlik iddiasinin ciddi oldudu kanisina vanrsa, Anayasa Mahkemesinin bu konuda
vorecadi karara kadar davay ged brrakir.

Mahkeme, Anayasaya aykinhk idd@asin ciddi ngm_q;.u bu iddia, temyiz merciince
esas hukimle bidikte karara baglanr, .- W i :\s

Anayasa Mahkemesl, igin kendisine geu?mdon ba;lamak re beg ay iginde karanmn
verir ve agkiar. Bu slre iginde karar veuﬂmeue mchome gy yi yUrGriuktekl kanun
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hikGmlerine gdre sonuglandinr. Ancak, Anayasa Mahkemesinin keran, esas hakkindaki karar
kesinlaginceye kadar gelirco, mehkeme buna uymak zorundadss.

Anayasa Mahkemesinin igin esasina gwerek verdigi red kararinin Resmi Gazetede
yayimlanmasindan sonra on yil gegmedikge eym kanun hukmunin Anayasaya sykinhd:
iddiasiyla tekrar bagvuruda bulunulamaz™ geklindeki hikimiers ver veriimis “Anayasa
Mahkemaesinin kararfan® baslikli 163. maddesinin dérdiincl fikrasinda; "iptal keradan geriye
yUrime2® hikmime, beginci hikrasinda ise; "Anayasa Mahkemes! kararlan Resmi Gazetede
hemen yayimlanw ve yasama, yiriime ve yarg organianni, idare makamianm, gergek ve
tizeikigileri baglar® hikmOne yer veriimigtir,

Anayesanin yukanda yer verilen 153. maddesinde yer alan ve iptal Kararlannin geriye
ylrimeyecegine lilgkin bulunan kural, iptal edilen hitkkiimlere gére kazanimig olan haklann
ortadan kaldinimasina veya toplum huzurunun bozulmasina yol agacak sonugian oniemek
amaciyla kabui edilmis clup, bu kuralin bir davaya bakmakta olan mahkeme larafindan iiraz
yoluyla Anayasa Mahkemesine gdtirilen konularda uygulanmas: mimkin degildir. Aksl halde
Anayasa'nin 152. maddesinde dlizenlenmig olan; "Anayasa'ya aykinhigin diger mahkemelerde
lleri sGriimesi® kuraliin, yazih hukuk ve uygulama ydninden sonugsuz kalacad! hem ogrelide
hem de yargisal igtihatiarla kabul edilmig bulunmaktadir, Bu baglamda, Anayasa’mn 152/3
maddesinde 6ngoriilen; "Anayase Mahkemesinin karan esas hakkindaki karar kesinleginceye
kadar gelirse, mahkeme buna uymak zorundadir* geklindeki kural da Anayasa Mahkemesinin
verdigi iptal karannin, bu karardan Once agiimig bulunan ve bekiimakia olan davalarda
uyulmass gerekli§ini agikga ortaya koymaktadir.

Bu durumda, dava konusu edilen 2009-8 sayih Tebligin dayanadi olan Yasa ve Kanun
Hikmiinde Karamame hikiimlerinin Anayasa Mahkemesi'nin 28.01.2008 tarih ve E:2005/152,
K:2009/14 sayili karan ile iptal ediimig oimas kargisinda, Anayasaya aykinhdt yargs karariyla
sabit olan yasal diizenleme lle veriien yetki kullaniimak suretiyle yapilan dizeniemenin de yetk
yéninden hukuka aykin oldugu tartigmasizdir.

Aciklanan nedenlere; 2677 sayili ldar Yargilama Usull Yasasiun 4001 sayih Yase
ils degigik 27. maddesinin 2. fikrasinda ongorilen kogullann gergeklegmis oimas: nedondyle
20098 sayili Tedavi Yardimina lligkin Uygulama Tebligi'nin 2. maddesinin yOritiimesinin
durduruimasi isteminin kabuiOne, 28 05.2009 tarihinde oybirliglyle karar verildi.

Bagkan Uye Oye Oye Uye
Kamuran Murat Ayfer Kirdar Nurban
ERBUGA CEBECI OZDEMIR OZsoYLU OMERBAS
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Vokili_* Av. Sema Aydin, Mithalpasa Cad. No'7
Sihhiye/ANKARA

3
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Ravanin Ozeti : 31.1.2009 tanh ve 27127 sayil Resmi Gazele'de yayinianan 2008 ™

Y1l Sosyal Gaveniik Kurumu Saghk Uygulama Tebliginde Dedisikik Yapiimasina Dair Tebligin
iptall ve yurulmenin durdurulmas istenilmektedir. =
Damstay Tetck Hakmi - Erkan Yimaz

Duglincasi e Yurttmenin durdurulmas! isleminin kabuli gerekugi
dusiunulimektedir

Damwstay Saveist  _ Yalgin Macar

Dogunces; : Yoratmenin durduruimasina Karar venledilmes igin, 2577

sayih Idar Yargiloma Usult Kanununun 27 ncl madgesinde Ongorilen  kogullann
gergeklesmedigi anlagitdigindan, istemin reddi gerekecea dugunuimektedi
TURK MILLETI ADINA

HikUm veren Danigtay Onuncu Dairesince, davah idarenin savunmasinin ve ara
karan cevabinin geldigr goriimekle yOrUtmenin durduryimas: glemi yeniden Incelendl, gerefi
goruguldu

Davacinin Angyasaya aykinlik itirazs ciddi gordimemigtir,

Dava. 29.9.2008 tarih ve 27012 Mukerrer sayill Resmi Gazete'de yaymianan Sosyal
Guvenlik Kurumu Sagik Uygulama Tebliginin 8.2 maddesimn yururlukten kaldirimasing,
24.1.1.2.1 numaral maddesinin son comlesinin "SUT cki EK-8 listesinde yar alan tutarlar
uzerinden ucretlendirilir * seklinde degigtiriimesine ve “Diy Iglemlerl Savk Formu (EK.7/8)un
yOrariukien kaldinlmasina iligkin 31.1.2009 tarih ve 277127 sayili Resmi Gazele'de yayymlanan
2008 Yl Sosyal Glivenlix Kurumu Saghk Uygulama Tebliginde Degisik'ik Yapiimasing Dair
Tebligin iptal ve yoruimanin durduruimasi istemiyle agimigtir.

Dava konusu dedisikikien once, Dairemizin 25.11.2008 tarin ve E 2008/9164 sayili
karan lle, 29.9.2008 tanh ve 27012 mdkerrer sayih Resmi Gazetc'de yayunlanan Sosya!
Guvenlik Kurumu Sagik Uygulama Tebligi'min 82 maddesinin 3. hkrasindax "Mdracast
edilen sdzlegmeli resmi saghk kurum veya kurulusunca kron ve protez tedavisine 90 gun,
golgu tedavising 30 gun. difjer dig tedavilerine de 45 gan iginde baglanamayacagmin
halirtiimesi ve Kupsamda yer alan kigilerce lalep edilmes: halinde serbast dig hekimiikiarine,
Kurumla s0zlesmesi cimayan resmi saghik kurum veya kuruluglarna, ozel sagiik kurum veya
kunsluglanna SUT ¢k EK-7/8 formu tanzim edilerek sevkien yapilabilecektr Bu durumda,
sevk yapan dig hekimi tarafindan, yapiimas: gereken tedavinin aynintili olarak belirtimesi ve
sonrasinda da sevk yapan sozlesmeli resmi Kurum veya kurulugtaki dig hekimierince tedavinin
yapidi@uun onaylanmas) gerekmektedir.,” geklindeki dizenlemede yer alan 90, 30 ve 45

1
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ibarelarinin ve 9. krasinda yer alan "Serbes| dis hekimlikierinde veya Kurumia sdziesmesi
olmayan saglk kurum ve kuruluglannda yaptirilan kron bedéll SUT ekl EK-7 Listesinde yer
alan 404.170 kodu esas alinarak kargilanir " hukmunon yUrutuimesnn durdurulmas: istemifiln,
reddine, 8, hikrasinda yer alan "Serbes! dis hekimiiklen, Kurumla sozleyimesiz resmi saof\'k

kurum veya kuruluglar veya ozel saghk Kurum veya kuruluglanndaki teshis, tedavi veya

proteze iskin badellenn odenmesinde, SUT ekl EK-7 Listesinde yer alon fiyatlar esas alime »
hukmunon ve 24 1.1.31. maddesinde yer alan “(dis tedavileri EK-7 Listesine) gore
fawuralandinlir ** Ibaresinin ise, davall idarenin savunmasinin alinmasing kadar yurltmesinin
durdurulmasina xarar veriimighir

Doval idarece, yasal cevap verme sures: iginde bir cevap venimediinden, tebhdin,
daval darenn savunmasi alinincaya kadar yukanda belitiien karara yurotilimes: durdurulan
kismina yonekk olarak yurdtmenin durduruimas: istemi Dairemizce yeniden ncelenerek, .
davall idarenin, 28.1.2009 tarih ve 2009/18 sayil Genglgesi lle, 29.9.2008 tarh ve 27012
mukerrer sayih Resmi Gazate'de yayimlanan Sosyal Gluvenlk Kurumu Saghk Uygulama
Tebhi'min bu davaya konu B 2. maddesinin 8. Ikrasi yurunoklen kaldinlmg ve 24 1.1 3.1,
maddesinin son cOmlesi degistirimis se de. usulde paralellik likes: uyarinca Resmi Guzuele'de
yayimlanmas: gereken bu gene'genin, amilan gazetede yayimianmamas: nedeniyle usulune
uygun olarak ydrurluge girmis bir genelgeden soz etmek mdmkun dedildir. Nitekim, daha once
davali idarece, 22 10 2008 tanh ve 27032 sayl Resmi Gazete'de yayinlanan Sosyal Guvaniik
Kurumu Saglik Uygulama Tebiginde Degisikik Yapiimasina Dair Teblig ile dova konusu
tebligin bu davaya konu hukimier digindakl bazi hukOmieri dedistvimigtir. Bu tibarla, dava
konusu tedligde degiglklik yapan ve Resmi Gazete'de yaymlonmayan genelganing tebligin
dava konusu hukumicnnin incelenmesine angel olugturmayacali agictir.

5510 sayih Genel Saghk Sigontas: ve Sosyal Sigortalar Kanununun 73, maddesinde,
Kurumun; bu Yasanin kapsaminda bulunan kigilerin saghk hizmetierini, saghk hizmet sunan
voiveya Orelen gergek Kigller 1le kamu voyo ozel hukuk tizel Wgleriyle. br bagka ifadeyle
saQhk hizmeti sunucvlan ila sbzlegme yapmak veya soOziegmesiz sdafhk  hizmen
sunuculanadan saglik hizmeti sotin almak suretiyle yering getireceqi, kuruinia sozlegmest olan
saflik hizmel sunucusuna odenecsk bedeln, Saghk Hizmetienni Flyatiandirma Komisyonunca
belirenecegl, kamnu idaresi sagik tizmet sunucusy digindaki diger sozlesmeh saghk mzmnti
sunuculannin, komisyonca belirlenen bedelin bir katmt agmamak sartiyla Bakanlar Kurulunca
belirienen oran kadar kapsamdaki kisilerden ilave ucret alabilacegl kurahna yer variimistic,

3224 sayh Turk Diy Hekimleri Birligi Kanununun “Asgarn Muayene ve Tedavi
Usretinin Tespti™ baghkh 40 maddesinde ise. "Oda Yonetim Kurullan her yil aralik ay iginde.
dis hekimlennin uygulayacaklan muayene ve tedavi Ucretlerirun asgan haddint gosteren birer
tarde nazirlayarak Birik Meskez Yonetim Kuruluna gonderirler.

Girlk Merkez Yonetim Kurulu, Oda Yonetim Kurullannin tekhfierini de gozonunde
hulundurarak muhbtelif Odalan igine alacak gruplan tespit ve gruplarda uygulanacak tanfelen
hazirlayarak Bakanlifja gondenr.
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Bakanik bu larifeyl aynen ya da gerekli gérdugl defigiklikler yaparak onayiar.
Tariteler Rasmi Cazetede yay mianarak yururluge girer.
¥Yeni bir larite yururiuge ginnceye kadar eski larife hOkUmler devam eder ™ kuralina

yer varilmistir. ’rr,*" ?“.’ "

3224 sayih Yasanin yukarida aynen aklanlan 40. maddesine uygun olara gﬁﬂénen
asgard muayene ve tedavl Doret tarifesine. serbest faaliyet gosteren tum das hé _Uo Qza'
saglik kurumn ve kuruluglannin uymas: zorunludur. Yapian kargllastirmada, Tebug}gkl, EK-.-'I
DIS TEDAVILER! FIYAT LISTESI" ile sozlegmeli sagiik hizmeti sunucusuna odcnotek bedelln
(Hastalardan llave olarak alinacak ucret harig olup, bu llave Ucielin oran Kamu idaresi sagnx
hizmeti sunuculan digindaki vakd uUniversiteleri dahil sozlegmeli saghik hizmeli sunuculan
yonunden 29.5.2008 tarih ve 2008/13728 sayih Bakanlar Kurulu karari |le en fazla %30 olarak
helirlanmugtir, ) 2007 Yil asgar muayene ve ledavi ucret tarifes| ile balirienen bedelden duguk
oldufu anlagiimaktadir Nilekim bu husus, Saghk Bakank@inin 25.11.2008 tarh ve 44768
sayili yazisinda da agikga belirtiimigtir,

Dava konusu Tebligin 8.2, maddesinin 3. fikrasinda, kurumla sczlesmes: bulunan
resmi saglik hizimeti sunucularina bagvuran hak satuplarinin, teblig e baliflenen siirelerde dig
tedavilering baglanamayacaginim bu kuruluglarea belitiimesi Dzerine, hak sahiplennin kurumia
sozlegmesi olmayan serbest gis hekimiering, ying kurumla sozlegmesi olmayan resmi saghk
kurum veya kuruluglanns veya tzel sagiik kurum veya kuruluglanna sevk edilecegl kurala
baglanmiglir,

Kurumla sozlegmes: olimayan saglik hizmeti sunucusuna yapilan bu sevkin, tedavinin
zamaninda ve gerakligi gibl yapilamayscak olmasinin bir sonucu oldugu, sevk ile baglayan bu
surecin hastalann tercihl lle gergeklesmedidl. bir zorunluluktan, iyilestirme gin belirlenen ve
grrakli olan surede dis tedavisinin yapilamayacak olmasindan Kaynaklandig: agiktr.

Bu durumda, Teblig eki fiyat listesinin, kurumia sozlegmasi olmayan saerbast dig
hekimlerini, yine kururnia sdzlegmesl olmayan resmi saglik kurum veyd kurulugianni veya ozel
saghk kurum vaeya kuruluglann baglamayacagy, sdzi edilen istenin Yasanin 73. maddesinde
de belltildigi Ozere kurumla sozlesmes! olan saghk hizmeti sunucular ign gegerd ve bagiayic
oldufu hususu dikkate alindiginda, kurumla sozlegmesi olmayan saglik hizmelt sunucularina
2007 Y\l asgan muayene ve tedavi ucrel larifesi dikkate alinarak odeme yapilmas: gerekirken,
Tebliy eki "EK- ¥ DI$ TEDAVILERI FIYAT LISTESI"ne gore bder® yapimasin kurala
baglayan Tebligin 8.2, maddesinin B. fikrasinda ve 24.1.1.3.1. maddesinde yer alan “(dig
tedavilerl EK—7 Listesine) gdre faturalandiriir ™ baresinde nukuka uyariik buiunmadigr gibs,
hastanin Teblig ile belidenen bedell agan miktar ¢demekle yOUkiniu tutulmasinin hakkaniyete
ve egitlige aykir oldugu, sevk yoluyla varnimak isterien amag ile bagdasmadig: aciktir

3224 sayill Yasanin 40, maddesine uygun oiarak, Dig Hekimleri Odalar Yonetim
Kurullarincs hazirlanarak Birlik Merkez Yonetim Kuruluna gonderilan 2007 Yili asgari muayene
ve tedavi ucret tarifesi Saghik Bakanhginca onaylanmak suretiyle yurlrdoge girmigtic. 2008 Yil
igin  hazirfanan asgari muayene ve tedavi Ucret tarifesi Saghk  Bakanhfinca

3
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onaylanmadsomdan 30zu edilen maddenin son fikrasina gore 2007 yih asgan muayene ve
tedavi Ocrel tanfesmm uygulanmasina devam edilecedq hususunda bir duraksama
Dulunntan\éktédur.

Daval igarece veriien ek beyan dilekgesinde, 2008 yili icin hazirlanan tanfenin Saghk
Bakanliginca onaylanmadidi, dolayisiyla mevcut bir asgan ucret tarfesinin oimadi§ yonunde
tlerl surulen iddia yerinde gorulmemektedir ™ gerekgesiyle 9.2.2009 tanhinde. 29.2.2008 tanh
ve 27012 mikermer saylll Resmi Gazete'de yayimlanan Sosyal GUvenik Kurumu Saglik
Uygulama Teblig'nin 8.2. maddesnin 8. fikrasimin ve 24.1.1.3 1. maddesinin son cumlesinde
yer alan "(dig wdavileri EK-7 Listesine) gore faturalandinlic.”™ ibaresinin ylrGtuimesinin
durdurulmasing karar verilmighir.

Dairemizin 25.11.2008 tarihli kararindan sonra, dave konusu leblig de 29 $.2008 tarih
vie 27012 mukerrer sayill Resmi Gazete'de yayimlanan 2008 Yili Sosyal Guveniik Kurumu
Saghk Uygulama Teblig'in 8.2 maddesinin 8. fikrasnda yver alan “"Serbest dig hekimlikleri,
Kurumls sdzlegmesiz resmi sadhk kurum veya kurvluglan veya ozel saghk kurum veya
kuruluglaningaki teghis, tedavi veya proleze lligkin bedgellerin 8denmesinde, SUT eki EK-7
Listcsinde yer alan fiyatiar esas alimr ™ kurall da dahil olmak Gzere tebhgin 8 2. maddesi
tamamen yarridkten kaldinimig, 24.1.1.3.1. (naddesinin son cumlesinde yer alan “(dig
iedavilen EK-7 Listesine) gore fawralandinli  ibaresi ise, "SUT eki EK-8 Listasinde yer alan
tutarlar uzennden ucretlendirilic,” geklinde degistinimis, "Dis Ilglemicr Sevk Formy™(EX-7/8)
yirurlakien Kaldinimigtir,

25.8.2008 tarih ve 27012 mukerrer sayii Resmi Gazete'de yayunianan 2008 Yl
Sosyal Govenlik Kurumu Saghk Uygulama Tebligi'nden once yururlukte bulunan 2552007
lanh ve 28532 milkerrer sayill Resmi Cazete'de yayimlanan Sosyal Guvenlik Kurumu Sadhik
Uyguiama TebliGinin 8.2. maddesinde de. iracaat cdilen sozlesmel resim saghk kurum
veya kurulugunca kron ve protez tedavisine 90 gun, doigu tedavisine 30 gun, diger dis
edavilenne de 45 gun iginde baglanamayacagnin bildinimes) ve kapsamda yar alan kigilerce
isieniimesi halinde serbest dig hekimiiklerine, Kurumia sozleginesi olmayan resmi sadhik
kurumu veya kuruluslanna, ozel saghk kurum veya kuruiuslarnina sevklerinin yapilabilecedi
kabul eddmistir.

Goraldugls Uzere, davali darece Ik defa cikanlan ve 25.5.2007 tarh ve 26532
rukerrer sayih Resmi Gazete'de yay'mlanan Sosyal Givenlk Kurumu Sagik Uygulama
Tebligi'nm 8.2. maddesi ile kurumla sozleamesi olan saglik kurum ve kuruiuglaninda 30, 45 ve
90 gun iginde diz ladavileri yapilamayan kapsamdaki kigiler e diger hak sahiplerinin dig
tedaviennin, sevk yoluyla kurumia sozlesmes: olmayan serbest dis hekomliklenne, Kurumia
sozlegmesiz resri saghk kurum veya kurulusglan veya Ozel saghx kurum veya kuruluglannca
yapiimas: yoluna gidilmig. bu uygulama 29.9.2008 tarih ve 27012 mikerrer sayih Resmi
Gazele'dc yayimlanan Sosya! Guvenlik Kurumu Saghk Uyguiama Teblidinin 8.2. maddesi ile
devam ettiriimistis
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Nitekim. 5510 sayil Yasanin Gegici 12. maddesinin son fikrasinda yer alan, "63 uncu
maddede sayilan finansman Kurumca saglanacak saghk hizinetler |le 65 inci madde geredi
odenecek gundelik, yol, yalak ve yemek glderierinin 72 nci madde hukumlerine gore Kurumca
pdenecek bedelleri tespil edilip yayimlanincaya, 73 Uncl madde hikUmlenne gore sadlik
hizmeti sunucular ile sozlesmeler yapilincaya kadar, Kurum tarafindan belirlenmig olan usal
ve esaslar, saghk hizmeti bedelleri ile protokol ve sozlegmeler gegeriidir,” hilkmiuntin bir geregi
olarak kurumla soziesmesi olmayan serbest dis hekimlikleri, Kurumia sozesmesiz resmi saglik
kurum veya kuruluslan veya ozel saglik kurum veya kuruluglan lle sozlesme yapilincaya kadar
Kurum tarafindan belirlenmis olan usul ve esaslar, saglik hizmeti bedellen lie protokol ve
sozlegmelerin gegerli oldugu agikga beliftilmistir.

Kaldy ki, Dairemizin yukanda yerekcesi aktarilan yurutmemin durdurulmas: kararlar
incelendiitinge; serbest dis hekimiklenne, kurumla sozlesmesi olmayan resmi saglik kurum ve
kuruluglanna veya ozel $aglik kurum veya kuruluglanna kapsamdaki kisilerin sevk edilmesinin
hukuka aykiri oldugu yonunde bir tespit ve degierlendirme yapiimadigi gibi, bu saghk kurum ve
kuruluglanna yapilacak sevkin tamamen ortadan kaldinimasini gerektiren hukuxen kabul
edilebilic bir neden ce bulunmamaktadir.

Agiklanan nedenlerle. 2577 sayil ldarl Yargilama Usulu Kanunu'nun 27. maddesinde
ongorulen kogullann bu asamada gergeklesdigi anlasidiginden, yurUtmenin durdurulmas
isterninin kabulune, 31.1.2009 tanh ve 27127 sayil Resmi Gazete'de yayimlanan 2008 Yil
Sosyal Guvenlik Kurumu Saghk Uygulama Tebliginde Defigiklk Yapiimasing Dair Tebligin
yurutolmesinin durdurulinasina, bu kararn tebliginden itibaren yedi (7) gln iginue ldan Dava
Daireleri Kuruluna itiraz edilebilecedinin daval idareye duyuruimasina, 14.7.200¢ tachinde
ovbirligiyle karar verildi.

Baskan Uye Uye Uye Uye
Mehmel Ahmet ibrahim Emin Celalettin Kemal

UNLUGAY BASPINAR BERBEROGLU OZKAN BILECEN
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DAVACI : TUNCEL DEGIRMENCI
Aktepe Mahallesi Catal Sk. No: 2/2 BEYDAG/IZMIR
DAVALI : SOSYAL GUVENLIK KURUMU BASKANLIGI - ANKARA
VEKILI : Av.Melih UYSAL (Aym Yerde)
DAVANIN OZETI : Emekli olan davacinin kendisi ve esinin Odemis Devlet Hastanesi

Dis Polikliniginde 90 gin iginde tedavisi miimkiin olmadig1 gerekgesiyle serbest dis hekimine sevk

edilmesi lizerine fatura karsiigi dis tedavi bedeli olan 1.364.01TL'nin ddenmeyen kismi

M = 2 £ : £ 204,01 2 Y ola
?86.011'1.‘:1111 bdemr'wmesmc. iﬂ;kin islemin; usul ve yasaya aykin olarak tesis edi\diéi ileri sﬁrﬁ\ergk
iptali ile fark tedavi iicretinin islem tarihinden itibaren hesaplanacak yasal faiziyle birlikte tazmini
istenilmektedir.

SAVUNMANIN OZETI : Davaciya yapilan Odemenin Sosyal Giivenlik Kurumu Saghk
Uygulama Tebliginin Kigilerin agiz protezleri dahil dis tedavi bedellerinin ddenmesine iliskin Dis
Tedavileri Fiyat Listesinde yer alan iglem ve fiyatlar dikkate alinarak odendigi, yapilan islemde
hukuka aykinlik bulunmadig, kanuni dayanadi@i bulunmayan davamin reddi gerektigi
savunulmaktadir.

&

TURK MILLETI ADINA

Karar veren Ankara 8. Idare Mahkemesi Hakimligince, dava dosyasi incelenerek isin geregi
diistiniildii:

Dava, Emekli olan davacinin kendisi ve esinin Odemis Devlet Hastanesi Dis Polikliniginde
90 giin iginde tedavisi miimkiin olmadigi gerekgesiyle serbest dis hekimine sevk edilmesi tizerine
fatura karsth@ dis tedavli bedeli olan 1.364,01TL'nin odenmeyen kismi olan 986.01TL'qiq
odenmemesine iliskin iglemin iptali ile talebin ret tarihinden itibaren yasal faiziyle birlikte tazmini
istemiyle agilmigtir. _

Anayasamizin 2. maddesinde Devletimizin nitelikleri sayilmis ve sosyal' bir 'hukuk Devleti
oldugu vurgulanmig, 5. maddesinde Devletin temel amag ve gorevleri sayilarak; kisilerin ve topluml{?
refah, huzur ve mutlulugunu saglamak; kiginin temel hak ve hiirriyetlerini, sosyal hukl_Ik'.dc:\ Icn. ve
adalet ilkeleriyle bagdagmayacak surctte sirlayan siyasal, ckonomik ve sosyal engelleri I\Jlilum..l.‘*‘-
insanin maddi ve manevi varhgmin gelismesi igin gerekli sartlan hazn\'.iur.laya’c‘ah§mak gOTZV“‘iCS;
“kisinin dokunulmazligi, maddi ve manevi varhg" bashkh. 17. maddesinin blpng\" t;;kuiasm : >
"herkes, yasama, maddi ve manevi varhgimi koruma ve geligtirme hakkina sahiptir mune y
verilmigtir. ) ; .

Yine Anayasamizin "Saghk hizmetleri ve gevrenin k‘onfmlja_sf‘ baghkh 5=6:nil]]szlzgdl:fx‘1‘;‘\:1‘
liglincli fikrasinda; "Devlet, herkesin hayatini, beden ve rqh .s'a‘glllgl iginde sprdu‘lzms]:ac‘yé sagll{(
insan ve madde giictinde tasarruf ve verimi artirarak, 1sb|rh%m| "gergeklesn‘}'lg? li:l T
kuruluglarini tek elden planlayip hizmet vermesini diizenler hukmune'. d:.r ]u":mhnmk‘ calin
"Devlet, bu gorevini kamu ve 6zel kesimlerdeki ,S“ifl“k ve sos_yal klfl}nl'xxl:zrll\b:lq hi} 50, tiadeshi
denetleyerek yerine getirir" hitkmiine yer verilmis, 'N’;“.\"_"J.B“}""“'!_" "“-k» : i fikrasinda; "Devlet, bu
birinci fikrasinda "Herkes, sosyal giivenlik h;lkkl-l_l;‘l S“I\!"‘:“'l" l h::‘]":‘l::rL\:' l\'.:,.“mi;'-'[)c\'lerin iktisadi
glvenligi saglayacak gerekli 1cdhn'lcu- Rurde lc‘\ll\ll :‘\'l:lld‘;.l'h::c 1‘}; Yevlet, sosyal ve :'konumik al;mlurdfl
ve sosval odevierimin simrlan® baghkl 65 madde: 3 dncelikleri gOzeterek mah
Anavasa tle belirlenen gorevierini, h

bu pmc\'lcrin amaglarina uygun <
i hitkmiine yer verilmigtir,
Lavnaklanmin yeterlilin olglistinde yerine getirtt hitkmiine yer verilmigt
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hakiari ve yiikiimliliikleri, aylik e gbrSERRRT nilclikler, atanmalan, gorev ve yetkileri,
Carilniistic 8 enekleri ve diger ozlik isleri kanunla diizenlenir" hitkmiine yel
Kon ilgili itelizi
oA e e e QR L By S Ko, Ty
dimund l LT ; "Devlet memurlan ile herhangi bir sekilde saglik
yardimindan yararlanmayan eslerinin veya bakmakla yiikimlii bulunduklart ana, baba ve ikid
dahi olsa aile yardimi 6denegine miistehak gocuklarmin hastalanmalari halinde evleri de l'l e
veya Ozel saghk kurum ve kuruluslarinda ayakta veya yatarak tedavileri k.urumlrln CW}"z{resnn
Ancak, tedavi ve yol masraflarinin ddenebilmesi igin, tedaviye tabip raporu ile liz arlllf?‘baglanlrj
sartur" hitkmiine, dordiincli fikrasinda; "ayakta veya meskende tedaSi halinde ltlt?lll gOlblcnll:m?lSI
bedellerinin .% 2“0’si memur tarafindan ddenir. Ancak, saglik raporu ile belirlenen veall]iljss;]kﬂlcl);c
kanse:i‘mll;yl:ilget,e ;:lzlntasllscftl:il\:agh :\l;igli:i r;akli ve benzeri uzun si’lre.l.i ledaviﬂye ihtiyag gésterer‘\
hastal_ é . d 'u'asmda kullamlmasina lazam gosterilen ilaglardan
hayati 6nemi haiz olduklan Saghk Bakanhgmnca tespit edilecek olanlarin bedellerini ,
kurumlarinca ddenir" hitkmiine, beginci fikrasinda; "bu madde geregince saglanacak ya::x\“::::g:
topluma uyumu kolaylagtiracak her tirli ortopedik ve diger yardimer arag ve gereglerin standartlara
uygunlugu saglanir" hiikmiine, 17.09.2004 tarih ve 5234 sayth Yasanin 1. maddesi ile eklenen
6 fikrasinda ise "tedavi kurum ve kuruluslarinda yapilan tedavilere (dis tedavileri dahil) iligkin
iicretlerle saghk kurumlarinca verilen raporlar tuzerine kullanilmas: gerekli goriilen ortez, protez ve
diger iyilestirme ara¢ bedellerinin kurumlarinca ddenecek kismu ve buna iligkin esas ve usuller Saghk
Bakanhgimin goriisii alinmak suretiyle Maliye Bakanhginca tespit edilir."hitkmiine yer verilmigtir.
3224 sayih "Tiirk Dis Hekimleri Birligi Kanunu"nun "tamimlar" bagslikl ikinci maddesinde;
Kanunda sozii gegen deyimlerden "oda" kavraminin dis hekimleri odalarin, "birlik" kavraminin Tirk
Dis Hekimleri Birligini, "Bakanlik" kavraminin ise Saglk ve Sosyal Yardim Bakanhgr'm (Saght
Bakanhg) ifade ettigi belirtilmig, "Odalarin kurulug amaglan, nitelikleri ve faaliyet simin" baglikl 3.
maddesinde: "Odalar, bu Kanunda yazih esaslar uyarinca dis hekimligi meslegine mensup olanlarin
miisterek ihtiyaglarni karsilamak, mesleki faaliyetlerini kolaylastirmak, bu meslegin  genel
menfaatlere uygun olarak geligmesini saglamak, meslek mensuplarinin birbirlert ve hastalari ile olan
iliskilerinde duristligi ve giiveni hakim kilmak tizere meslek disiplini ve ahlakini korumak ma}(sqdn
ile kurulan tizelkisilige sahip kamu kurumu niteliginde meslek kuruluglardir” hiikmiine yer verilmig,
11. maddesinde Oda Yonetim Kurullarinin gorevleri arasinda; faaliyet alant icerisinde .u_\'gtflanﬂcilk
asgari muayene ve tedavi ticret tarife tekliflerini diizenleyip, Birlik Merkez Yonetm I\"uml_una
gondermek, 26. maddesinde Birlik Merkez Yonetim Kurulunun gorevleri urasmq;iz "odalarca oncnl'c}il
asgari muayene ve tedavi iicreti tarifeleri hakkinda verecegi karari Bakanligin ona_\"l‘l?il_ 5”;.?.1":‘1.
gorevine yer verilmis, "Asgari muayene Ve tedavi icretinin tespiti” baslikl 40. .nmdd'c.\nqu} “lklht”
krasinda; Oda Yonctim Kurullarimin her yil arahik ayi iginde, dis thllIﬂCl'lHiHv lll_;;_’ll{l;.‘i‘izrkcz
nuayene ve tedavi ticreticrinin asgari haddini  gosteren b}ﬁ;l tarifc huﬁu‘luyam‘l\( l{ l‘nu;l oda
e=gnetim Kuruluna gonderecekleri, ikinci fikrasinda; Birlik Mcrkgz Yon(ftlfll. ‘Tcuak ;-uplan
(=¥ onetim Kurullarinin tekliflerini de gozoniinde bulundurarak mt}htcl}.f Od-;ilm}‘m'r“cu:c‘ti ﬁk%asmda;
spit ve gruplarda uygulanacak tarifeleri hazirlayarak ngqnhgz_\ g?“'d?‘gcc‘%;j 1§gacagl. Tarifelerin
S akanligin bu tarifeyl aynen ya da gerekli gi’)rdugg degisiklikler yap‘}la 0 iybiry arite yirirlige
Resmi Gazete'de yayimlanarak ylirirlige girccegl, son f‘k‘.as‘,“'da “.ct 2= ’
irinccyc kadar eski tarife hikkiimlerinin devam edecegi hikkme bag\«mm'w ‘fl-’ S
Ayrica, "Devlet Memurlarinin Tedavi Yardimi ve C_t’ff\'dlﬁ S\:S::n:(ril\ e
aglik kuruluslarinda tedavi” baghkh .22. mz}ddcsmm blm?:“lmlk \.am\:{c) s
glannda saglandifn takdirde, (tabip .ti'.xra.tuui:\.lt\ _k:\ll"\l‘ l:ltl:l'll' ub; iimek suretiyle bir fatura
apiimigsa sair gi@crlcr husm”d:m _;,‘l.",mm“,l'\ll' &\l“l:l‘u:“-{'\:‘t\":: ‘::mli _\'ll‘ sonuna kadar bu kurumca tabibe
izenlenerek gth kuruma gomlculu. bede l-iL “f““kdi'rdc
fenir. Bu yol tabip tarafindan kabul cdilmedigt & .

arafindan tabibe
talep cdilen para hasta I.ll.lhl.lld.ll.l ('l'l'sn
' ¢ W pkmiine yer verimug, (0
Kk leih kurama verilerek bedeli kurumdan ahinn hu:\mun.a yer Ve lerek -
A linacak fatura gt A 1ddesinde de benzer diizenlemeye ¢ - u
2 esinde de bend . - ye B el
i v pashkh 23 maddesmne e arine ilgilisine Sdeneced
‘“‘l“\l | l.-lunn faturanin gl kuruma veriimest lzerine Hg
v tedavt bede B e
"ig hastahiklanmom tedavist
D

tmeligi"nin "dzel
davi ozel saghk
ne ucrett Ve

odenn
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haslal]klanmn tedavisinde kullanilan altin ve i diger k i i i 0

Klanpm « < ya benzeri diger kiymetli madenlerin bedeli 6denmez."

hiikmiine, ikinci fl.lqasmt_ia ise; "protezin yenilenebilmesi, bunun degistirilmesinin zorunlu oldug::un

raporla belgelendirilmesi halinde miimkiindiir" hikmiine yer verilmis ve bagkaca bir simrlama

rgnct:ir‘;lm.exzns olup, gctq;l gg:en;emc niteligindeki "Estetik bakimdan yapilan miidahaleler" baghkli 36
addesinde ise esteti mdan yapilan ubbi ve cerrahi miidahaleleri 5

hikkme baglanmistr. X : e A

Anilan yonetmeligin Ek 1. maddesinde ise "Bu Yonetmelikte ongorii ;
tim tedavi tcretlerini ve isitme cihazi, tekerlekli sandalye, gozliik, 531%10 r:zl:;n ())Il‘:;trll“ :gtc);‘:nj?'
tedavisi ve protez gibi cihaz lcretlerini kapsayacak gsekilde gerekli sinirlamalarin konn?asn unu]:
sartlarina gore her iki ylld_a bir ve dengeli bir sckilde birim fiyatlarinin saptanmasi, Maliyé, z%Vﬁlh’
3::1‘::;:} Digigleri ve Saghk ve Sosyal Yardim Bakanliklarinca miistereken yapilir" hiikmiine yer
i Resmi Gazete'de yayimlanan Maliye Bakanliginin "Tedavi
oo ; ot S Wblﬁihy 5. mddesinix); Ozel Saﬁbhk Kurum ve

‘edavisi baghkh 5.2 maddesinin 5.2.5. ve 5.2.6 numarali bentlerinde Ek:7 deki
] erin hastalara ddenecegi belirtilmis ancak 5.2.7 numarah bendinde ise 5.2.5. ve 526 sayih
ben.det:in'de belirtilen ﬁygt tarifesine gore degil yeni bir diizenleme yapilincaya kadar Danistay 2.
Dairesinin 26.3.2008 tarih ve E:2007/2863 sayil yiriitmeyi durdurma karan dogrultusunda islem
yapilacag belirtilmigtir.

Dava dosyasinin incelenmesinden; emekli olan davacinn ve esinin usuliine uygun bir sekilde
sevk edilmesi sonucu ozel saghk kurumunda tedavilerin yapildig, 2008 yili dis tedavileri igin
"Tedavi Yardimmna Iliskin Uygulama Tebligi"nin ekinde yer alan (Ek:7) asgari tedavi tcretleri baz
alinarak hesaplanan toplam 378,00 YTL fatura bedelinin davaciya  odendigi,  Odenmeyen
986,01 YTL'nin yasal faizi ile tarafina 6denmesine hiikmedilmesi istemiyle bakilan davanin agildig,
Mahkememizce verilen ara karari ile Ankara Dis Hekimleri Odasindan 15.05.2009 tarihinde
yiiriirlitkte bulunan oda tarifesine gore davaci ve esinin alt dist Gye kopri bedelinin ne kadar
oldugunun soruldugu ,Mahkememize gonderilen cevaptan 5 adet akrilik veneer kopriiniin asgari ticret
tarifesine gore bedelinin 834,75TL, 6 adet akrilik veneer kron kopriiniin asgari iicret tarifesine gore
bedelinin 1.001,70TL oldugu belirtilmistir.

5234 sayili Yasa hiikiimleri ile verilen yetkinin, tedavi giderleri ile ilgili :
ortaminda sunulan gesitli mal ve hizmetler ile olugan farkli fiyatlar arasinda azami fayday1 en dii,s‘}'Jk
maliyetle saglayacak olanin scgilerck bedelinin odenmesinin temin edilmesi, boylelikle gereksiz
kaynak aktannminin oniine gegilerek kamu kaynaklannin yerinde kullaniimasi, ayrica planlama ve

baz diizenlemelerin yapilabilmesi amaglariyla kullanilmasi gerektigi agik olup, bunun .ham_'un.d‘_:.‘hu
yetkinin verilis amaci agilarak asgari tedavi ticretinin altinda bir fiyat belirlemek suretiyle "é‘i"f"“""’\_‘
saghk hizmetine ulagmasinin engellenmesi veya agir bir yik kilmast sonucunu doguraca
sekilde uygulanmasi hukuken mimkiin degildir.

) '3 orevlilerinin
i bir disi _ maddesinde; memurlarin ve diger kamu gOTCVIEE:S
Aksi bir diigince Anayasamizin BSaton iikleri, ayhk ve ddenekleri ve diger

nitelikleri, atanmalan, gorev ve yetkileri, haklan ve yikimial _
= ozliik iglerinin kanunla diizenlenecegi yoniinde yer alan ‘hﬁkmix karsisinda 657 _s:ylll\yaggxz\::ﬂ:;ca\:k
yardimi ile ilgili ana diizenlemeleri igeren 209. maddesi ile saglanan hak!ar:(q lb "ar;:;.csir g
diizenleyici iglemler ile ortadan kaldirilabileceginin kabuli anlamina gelir Ki boy

(=) hukuk devletinde yeri olamayacag agikur. 3 ”
7 Bu agiklamalar 1giginda tedavi yardimi ile ilgili uyusmazhiklarda res
&) kuruluglan diginda yaplla'n tedaviye iligkin tieretlerin ne kadariin Devletge ddenece

= belirlenecefi sorunu kargimiza ¢tkmaktadir. A
dzumil s Hekn
Bu sorunun ¢bzimi bakimindan, 3224 .\.;).nh .Tu.x.l\l” ll'?ki o
olugturulan, kamu kurumu niteliginde mcxk“k kurul'u‘,su_sl‘;:;:itzzltg m“m,nm
/y 40, maddest Vi {
hazirhign  yvapilan  ve amlan Y asanin nadcesl kil PSR,
(o)) leie |t-! hhlf-u-k aynen veya ‘lcgh\mnlcnck onaylanmak .sm}u_\l_c I;ll‘}\lk_l)li\. e
Rami G de'de vayimlanan asgarl dis tedavi ve muayene u“crclmc |.h,\ in l‘u' 1 e
Resmi Gazele ‘.‘ ,;;|  tastyor olmasy ve serbest faaliyet gosteren tim dig k‘ : i
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Bu durumda, yukarida yer alan hukuk kurallan ile Devlete yiklenen kisilere sosyal giivenlik
hakl saglanarak tedavi yardimmnin yapilmasi gérevinin tam olarak yerine getirilememesi nedeniyle
Tiirk Dighekimleri Birligi'nce Resmi Gazete'de yayimlanan tarife uyarinca belirlenen asgari tedavi
ticretinin belirlenmek  suretiyle davaciya O6denmeyen 986,01 TL dis tedavi ticretinin davali idarece
yasal faiziyle birlikte 6denmesi gerek@igi sonucuna varilmigtir.

Kaldi ki, Tedavi Yardimma Iliskin Uygulama Tebliginde de (Ek:7) yer alan tutarlar yerine
Damstay 2. Dairesinin kararina gore 6deme yapilacaginin da kabul edildigi goriilmektedir.

Agiklanan nedenlerle, dava konusu islemin iptaline, eksik ddenen 986,01TL'nin 6denmesi
talebinin davali idarece reddedildigi tarihten itibaren hesaplanacak yasal faizi ile birlikte davaciya
6denmesine, agagida dokiimii yapilan 68.50TL yargilama giderinin davali idareden alinarak davaciya
verilmesine, artan posta avansinin istemi halinde davaciya iadesine, kararin tebligini izleyen giinden
itibaren 30 giin iginde Ankara Bolge Idare Mahkemesine itiraz yolu agik olmak iizere 16.06.2009
tarihinde karar verildi.

YARGILAMA GIDERLERI

Basvuru Harci : 14,00TL

Karar Harci : 14,00TL

Posta Gideri :40.50TL s ¢ B
TOPLAM - 68.50TL Favind WD
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. Resmi Gazete Sayl : 27340
5 Eylul 2009 CUMARTESI y

TEBLIG

Maliye Bakanligindan;
TEDAVI YARDIMINA iLiSKiN UYGULAMA TEBLIGi
(SIRA NO: 11)

25/6/2009 tarihli ve 5917 sayih Biitce Kanunlarinda Yer Alan Bazi Hiikiimlerin ilgili Kanun ve Kanun Hiikmiinde
Kararnamelere Eklenmesi ile Bazi Kanun ve Kanun Hiikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasma Iliskin Kanunun 26 nci
maddesiyle 178 sayili Maliye Bakanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararnameye eklenen gegici 8 inci
maddeyle; kapsama dahil kisilerin saglik kurum ve kuruluslarinda yapilan tedavilerine (dis tedavileri dahil) iligkin ticretlerle saglik
kurumlarinca verilen raporlar {izerine kullanilmasi gerekli goriilen ortez, protez ve diger iyilestirme ara¢ bedellerinin kurumlarinca
ddenecek kismini ve bu konuya ilisgkin usul ve esaslari ayni maddede belirtilen temel ilkeler ¢ergevesinde ve Saglik Bakanliginin
goriigiinii almak suretiyle tespit etmeye Maliye Bakanliginin yetkili oldugu hitkkme baglanmistir. Aynit maddenin birinci fikrasinin (e)
bendinde de kapsama dahil kisilerin saglik hizmetlerini Maliye Bakanliginca sdzlesme yapilacak saglik kurum ve kuruluslarindan
almalar1 seklinde bir temel ilkeye yer verilmistir. Ayrica, ortez, protez ve diger iyilestirme araglarinin saglik kurum ve kuruluslarinca
temin edilemedigi hallerde, ilgililerce temin edilerek 6denen bedellerden Maliye Bakanligi tarafindan belirlenen kismimin 6denmesi de
kanun hitkmii altina alinmugtir.

Ote yandan, 178 sayili Maliye Bakanligimin Teskilat ve Gérevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararnamenin 10 uncu
maddesinin birinci fikrasinin (p) bendinin Anayasa Mahkemesi tarafindan iptal edilmis olmasi neticesinde Maliye Bakanliginin bu
konularda diizenleme yapma yetkisinin kalmadigi gerekge gosterilerek, 23/10/2008 tarihli ve 27033 sayili Resmi Gazetede
yayimlanarak yiiriirliige girmis olan (6) Sira No’lu Tedavi Yardimina {liskin Uygulama Tebliginin baz1 maddeleri hakkinda Danistay
Ikinci Daire Baskanlig1 tarafindan yiiriitmenin durdurulmasia karar verilmistir.

Buna gore, 178 sayili Kanun Hiikmiinde Kararnamenin gegici 8 inci maddesi ve ilgili diger mevzuatin Bakanligimiza vermis
oldugu yetki ve gorevler gergevesinde, uygulamada karsilasilan tereddiitlerin giderilmesi ve yargi organlarinca verilen kararlar
sebebiyle ortaya c¢ikan hukuki bosluklarin giderilmesi amactyla, 23/10/2008 tarihli ve 27033 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak
yiiriirliige girmis olan (6) Sira No’lu Tedavi Yardimina iliskin Uygulama Tebliginin;

1- “Amag, kapsam ve dayanak” baglikli 1 inci maddesinin “Dayanak” baglikli (3) numarali bendi asagidaki sekilde
degistirilmigtir.

“Bu Teblig; 657 sayili Devlet Memurlar1 Kanununun miilga 209 uncu maddesi, 5510 sayil1 Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik
Sigortast Kanununun gegici 12 nci maddesi, 178 sayili Maliye Bakanligmin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde
Kararnamenin 10 uncu maddesinin birinci fikrasinin (r) bendi ve gegici 8 inci ve gecici 9 uncu maddeleri ile Devlet Memurlarinin
Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligi ve kapsama dahil kisilere tedavi yardimi saglanmasina iligkin ilgili diger
mevzuatlar hiikiimleri ¢ergevesinde diizenlenmistir.”

2- “Hasta sevk iglemleri ve tanimlar” baglikli 2 nci maddesinin “Hasta yollama (hasta sevk) kagidina iligkin iglemler” baglikli
(7) numaral1 fikrasimin; (7) numarali bendi yiiriirlikten kaldirilmis, (8) numarali bendinin bent numarasi (7) olarak, (9) numaral
bendinin bent numarasi da (8) olarak degistirilmistir.

3- “Dis tedavileri” baslikli 5 inci maddesinin “Ozel saglik kurum ve kuruluslarinda dis tedavisi” baslikli (2) numarali fikras
ile 7/2/2009 tarihli ve 27134 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak yiiriirliige girmis olan (8) Sira No’lu Tedavi Yardimma Iliskin
Uygulama Tebliginin 2 nci maddesi yiiriirlikten kaldirilmig ve 5 inci maddesinin “Resmi saglik kurum ve kuruluslarinda dis tedavisi”
baslikl1 (1) numaral fikrasina agagidaki bent eklenmistir.

“5.1.8. Dis tedavisi amactyla 6zel saglik kurum ve kuruluslan ile serbest dis hekimliklerine sevk yapilmayacaktir. Dig
tedavileri, Devlet Memurlarinin Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligi ve Teblig hiikiimleri ¢ercevesinde resmi saglik
kurum ve kuruluslarinda saglanacaktir.”

4- “Faktor ve diger kan {iriinlerinin recetelenmesi ve hemofili hastalarinin bildirim zorunlulugu” baslikli 7 nci maddesinin (1)
bendi yiirtirliikten kaldirilmistir.

5- “Regete ile saglik raporu ve ilag yazim ilkeleri” baglikli 12 nci maddesinin “Bazi1 6zel hastaliklara ve ilag kullanimina iligkin
diizenlemeler” baglikli (7) numarali fikrasinin;

a) “Altin preparatlari, biyolojik ajanlar, leflunomid ve subkutan/intramuskular metotreksat, Efalizumab, Romatoid artritte
rituksimabkullanum ilkeleri” baglikli (1) numarali bendinin, (¢) alt bendinde yer alan; “Crohn hastaliginda; diger tedavilere cevap
vermeyen fistiilize vakalarda bu durumun ve daha 6nce almis oldugu ilaglarin giinliik kullanim dozu ve kullanim siiresini belirten
gastroenteroloji veya genel cerrahi uzman hekimlerinden biri tarafindan diizenlenen ve kullanilacak ilacin dozu ve siiresini gosteren
uzman hekim raporuna dayanilarak saglik tesislerinde klinik kosullarda uygulanmasi ve i¢ hastaliklar1 veya genel cerrahi uzman
hekimlerince recete edilmesi halinde bedeli 6denir.” paragrafindaki, “gastroenteroloji veya genel cerrahi uzman hekimlerinden”
ifadesi, “eriskin/cocuk gastroenteroloji, ¢cocuk cerrahisi veya genel cerrahi uzman hekimlerinden” seklinde degistirilmis ve (¢)
altbendinin sonuna asagidaki paragraf eklenmistir.

“Ulseratif Kolit hastah@inda infliksimab; kortikosteroidler ve 6-MP veya AZA ile uygun dozlarda ve en az 8 haftalik siirede
yapilan konvansiyonel tedaviye yetersiz yanit veren ya da tolere edemeyen veya bu terapiler igin tibbi kontrendikasyonlari olan
hastalarda siddetli aktif iilseratif kolit bulgularinin devam etmesi halinde, bu durumun belirtildigi gastroenteroloji uzman hekimi veya
genel cerrahi uzmani tarafindan diizenlenecek uzman hekim raporuna dayanilarak, bu uzmanlar ve i¢ hastaliklari uzman hekimlerince
recetelendirilir.”
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b) “Antidepresanlar ve antipsikotiklerin kullanim ilkeleri” baglikli (2) numarali bendinin (b) altbendinin ikinci paragrafi
yirtirlikten kaldirilmastir.

¢) “Biiylime hormonu kullanim esaslar1” baslikli (6) numarali bendinin basligi, “Biiyiime bozukluklar” seklinde degistirilmis
ve bu bagligimn altina “12.7.6.1 Biiyiime hormonu kullanim esaslar1” alt baglig1 eklenmis ve s6z konusu bende asagidaki altbend ilave
edilmigtir.

“12.7.6.2. Laron sendromu tani kriterleri ve thIGF-I (mecasermin) kullanim ilkeleri:

En az bir ¢ocuk endokrinoloji uzman hekiminin yer aldigi saglik kurulu raporu ile cocuk endokrinoloji uzman hekimince regete
edilmesi halinde bedeli 6denir. Bu raporda, ilacin kullanim dozu, uygulama plani, siiresi ve baglama kriterleri belirtilir.”

a- Baglama kriterleri:

Tedaviye baslanabilmesi i¢in hastanin ilgili uzman hekim tarafindan en az 6 ay siireyle bilyliime hizi izlendikten sonra
biiytimeyi etkileyen sistemik bir hastalig1 veya beslenme bozuklugu olmayan hastalarda;

1) Boy (-3) standart sapmanin altinda, yillik biiyiime hiz1 yas ve cinse gére 25 persentilin altinda, serum IGF-I diizeyi < -2 SD,
serum IGFBP-3 diizeyi < -1 SD, bazal veya uyarilmig biiyiime hormonu diizeyi > 10 mcg/L, Somatomedin jenerasyon testinde
biiyiime hormonu uyarisina IGF-I artisinin yetersiz oldugu durumlarda tedaviye baslanilir.

2) Baslangi¢ dozu 120 mcg/kg/giin’e kadar cikilabilir.

3) Biiyiime hormonu tedavisinin yerine kullanilmaz.

b- Devam kriterleri:

1) Tedavi alan hastalar en az 3 aylik siirelerle izlenerek, radyolojik olarak epifiz hatlarinin agik oldugunun regetede belirtilmesi
kaydiyla hedeflenen yas grubu ortalama boy skalasina gore 25 persentile ulasana kadar, tedavi ile yillik biiylime hizinin izlemde tedavi
oncesi yillik biiylime hizinin 2 cm iistiinde olan hastalarda yilda bir saglik kurulu raporu yenilenerek tedavi devam ettirilir.

(2) Yenilenen raporlarda tedavi dncesi ve tedaviyle saglanan biiylime hizi, ulastigi boy skalasi ve epifiz hatlarinin durumu
belirtilir.

c- Sonlandirma Kriterleri:

1. Epifiz hatt1 kapandiginda veya

2. Yillik biiylime hiz1 tedavi dncesi hiza gore + 2 cm’den diisiik oldugunda veya

3. Boy uzunlugu kizlarda 155 ve erkeklerde 165 cm’e ulastiginda veya

4. Tedavi esnasinda boy 25 persentile ulagtiginda,

tedavi sonlandirilacaktir.”

¢) “Eritropoietin alfa-beta, darbepoetin, sevelamer, parikalsitol kullanim ilkeleri” baslikli (9) numarali bendinin, ‘“Parikalsitol
kullanim ilkeleri” baglikli (c) altbendinin (3) numaral siras1 asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.

“Ilgili kosullarm séz konusu oldugu hemodiyaliz tedavisi altindaki hastalarda nefroloji veya diyaliz sertifikali ic
hastaliklari/cocuk sagligi ve hastaliklart uzman hekimlerinden birinin diizenledigi saglik raporuna istinaden 3 aylik dozda bu
hekimlerce veya diyaliz sertifikali tiim hekimler tarafindan regete edilebilir.”

d) “Interferon kullanim ilkeleri” baslikli (13) numarah bendi asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.

“12.7.13. Hepatit Tedavisi

Akut ve kronik viral hepatit tedavisinde kullanilan ilaglar ¢ocuk veya eriskin gastroenteroloji veya enfeksiyon hastaliklar
uzman hekimlerinden biri tarafindan diizenlenen ila¢ kullanim raporuna dayanilarak bu uzman hekimler ile ¢ocuk hastaliklar1 veya i¢
hastaliklart uzman hekimleri tarafindan regete edilir.

12.7.13.1. Kronik Hepatit B tedavisi

1) Ik tedaviye baglamak icin; HBV DNA seviyesi: 10 000 (104) kopya/ml (2.000 TU/ml) veya iizerinde olan hastalar, bu
durumun belirtildigi rapor ve eki tetkik sonuclarina (HBV DNA sonucu ve karaciger biyopsi raporu) gore;

a. Erigkin hastalarda; karaciger biyopsisinde HAI>9 veya fibrozis > 2,

b. 2-17 yas grubu hastalarda; ALT normalin iist sinirinin 2 katindan daha yiiksek ve karaciger biyopsisinde HAI>4 veya
fibrozis > 2,

olan hastalarin tedavisine interferonlar, pegile interferonlar veya oral antiviraller ile baglanabilir.

2) Klasik interferonlarin toplam dozu haftada 30 milyon, ayda 120 milyon iiniteyi gegemez.

3) Interferonlar ve pegile interferonlar ALT degeri normalin iist simrimin 2 katin1 gecen ve HBV DNA <107 kopya/ml olan
hastalarda kullamlabilir. Interferonlar ve pegile interferonlar kronik hepatit B hastalarinda en fazla 48 hafta siireyle kullanilabilir.

4) Oral antiviral tedaviye HBV DNA <107 kopya/ml ise giinde 100 mg lamivudin ile baglanir. Tedavinin 24 iincii haftasinda
HBYV DNA pozitif olan hastalarda diger oral antiviraller kullanilabilir. HBV DNA >107 kopya/ml olanlarda diger oral antivirallerden
biri ile tedaviye baglanabilir.

a. HBeAg pozitif olan hastalarda oral antiviral tedavi sirasinda HBeAg serokonversiyonundan (HBeAg negatif, anti-HBe
pozitif ve HBV DNA negatif olduktan) sonra en fazla 12 ay daha oral antiviral tedavi kullanilabilir. Her yenilenen raporda hastalarin
tedavi baslangicindaki ve giincel HBeAg ve HBV DNA durumlari belirtilmeli ve belgelenmelidir.

b. HBeAg negatif olan hastalarda oral antiviraller, HbsAg pozitifligini gosterir laboratuvar sonucu rapora eklenerek, HBsAg
kayboluncaya kadar kullanilabilir.

5) Antiviral tedavi almakta olan hastalarin raporlarinin yenilenmesinde, HBV DNA ve HBeAg durumlar belirtilir, ALT
yiiksekligi bulunmasi kosulu aranmadan, hastanin tedavisine baslandig1 tarihteki mevzuata uygun baslama kriterlerini gosteren,
teshisin konuldugu raporun fotokopisinin yeni rapora eklenmesi veya baslama kriterlerine uygun oldugunu gosteren, teshisin
konuldugu raporda belirtilen HBV DNA ve ALT degerleri ile raporun tarih ve sayisinin, yeni raporda agik olarak belirtilmesi
yeterlidir.
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6) Oral antiviral tedavi altindayken negatif olan HBV DNA’nin pozitiflesmesi veya HBV DNA’nin 10 kat yiikselmesi ile bagka
bir oral antiviral ajana gegilebilir veya almakta olduklart tedaviye ikinci bir oral antiviral eklenebilir. Ancak, lamivudin kullananlarda
entekavir veya telbivudine gecilemez veya eklenemez, adefovir kullananlarda tenofovir eklenemez. Oral antiviral degisimi ya da
tedaviye yeni oral antiviral eklenmesi i¢in diizenlenecek yeni veya mevcut raporda bu durum belirtilir.

12.7.13.2. Karaciger sirozunda tedavi

Karaciger sirozunda HBV DNA (+) olan hastalarda tedaviye baslanilabilir. Karaciger biyopsisi yapmak icin kontrendikasyon
bulunanlarda ve dekompanse sirozlarda biyopsi kosulu aranmaz. Tedavi siireleri Kronik Hepatit B’de oldugu gibidir.

12.7.13.3. Immiinsupresif ilag tedavisi veya sitotoksik kemoterapi veya monoklonal antikor tedavisi uygulanmakta olan
HBsAg (+) hastalarda, ALT yiiksekligi, HBV DNA pozitifligi ve karaciger biyopsisi kosulu aranmaksizin uygulanmakta olan diger
tedavisi siiresince ve bu tedavisinden sonraki en fazla 12 ay boyunca lamivudin kullanilabilir. iImmiinsupresif, sitotoksik kemoterapi
ve monoklonal antikor tedavisine iligkin ila¢ raporunun bir rneginin regeteye eklenmesi gerekir.

Immiinsupresif ilag tedavisi veya sitotoksik kemoterapi veya monoklonal antikor tedavisi uygulanmakta olan Kronik Hepatit B
hastalarinda ise tedavi siireleri ve ilag se¢imi kronik hepatit tedavi prensiplerinde belirlendigi sekildedir.

12.7.13.4. HBV’ye bagl karaciger hastaligindan dolay1 karaciger transplantasyonu yapilan hastalar veya Anti-HBc(+) kisiden
karaciger alan hastalara; biyopsi, viral seroloji, ALT seviyesi ya da HBV DNA bakilmaksizin oral antiviral tedavi verilebilir.

12.7.13.5. Kronik Hepatit D (=Delta) tedavisi

Delta ajanli Kronik Hepatit B tanisi konmus anti HDV(+) hastalarda interferon veya pegile interferonlar, Kronik Hepatit
B’deki kullanim siire ve dozunda kullanilabilir. Bu hastalardan Kronik Hepatit B tedavi kosullarini tastyanlarda tedaviye oral antiviral
ilaglardan biri eklenebilir. (anti HDV(+) ve HBV DNA sonucunu gdsteren gosterir laboratuar sonucu rapora eklenir.)

12.7.13.6. Hepatit C Tedavisi

1) Akut Hepatit C tedavisi: Akut Hepatit C hastalarinda (HCV RNA pozitif sonug rapora eklenir) 24 hafta siireyle, Kronik C
Hepatitinde kullanildig1 dozlarda interferon alfa veya pegile interferon alfa monoterapisi uygulanir. Bu hastalarda tedaviye ribavirin
eklenemez. Akut C Hepatiti tedavisi i¢gin karaciger biyopsisi ve 12 nci haftada HCV RNA seviyesinde 2 log azalma kosulu aranmaz.

2) Kronik Hepatit C tedavisi:

a. Anti HCV ve HCV RNA’s1 pozitif hastalarda genotip tayini ile tedaviye baglanabilir.

b. Kronik Hepatit C tedavisinde interferon + ribavirin veya pegile interferon + ribavirin kombinasyonu kullanilir. Ribavirin
kullanimi i¢in kontrendikasyon bulunanlarda tek basina interferon veya pegile interferon kullanilabilir. Tek basina ribavirin kullanim
endikasyonu yoktur.

c. Tedavi siiresi: Genotip 1 ve 4 i¢in 48 haftadir. Tedavi baslandiktan sonra 12 nci hafta sonunda HCV RNA diizeylerin 2 log
(100 kat) azalmayanlarda tedavi siiresi 16 haftay1 gegemez. 24 iincii haftada HCV RNA pozitifligi devam eden hastalarda tedavi en
gee 28 inci hafta sonunda kesilir. 16 nc1 haftada 2 log (100 kat) azalan hastalarda ve 28 inci haftada HCV RNA (-) olan hastalarda
yazilacak recetelerine HCV RNA analiz raporunun fotokopisi eklenir.

Genotip 2 ve 3 hastalarda ribavirin dozu en fazla 800 mg olacak sekilde verilir. Bu hastalarda gerek interferonun gerekse
ribavirinin tedavi siiresi en fazla 24 haftadir. Genotip 2 ve 3 hastalarin tedavisinde 12 hafta sonundaki HCV RNA azalmasi kosulu
aranmaz.

d. Kronik Hepatit C hastalarinda yeniden tedavi:

1. Komplikasyonlar nedeniyle tedaviye 12 nci haftadan dnce son verilmis olan Kronik Hepatit C hastalar1 tedavi almamig
hastalar ile ayni kurallara tabi olarak yeniden tedaviye aliabilirler.

2. Interferon + ribavirin veya pegileinterferon + ribavirin veya tedavisine cevap veren ancak niiks etmis (tedavi bitiminde HCV
RNA (-) olan ancak izleminde HCV RNA yeniden pozitiflesen) hastalar bir defaya mahsus olmak {izere yeniden pegileinterferon +
ribavirin tedavisi alabilirler. 16 nc1 haftadan sonra tedavinin siirdiiriilebilmesi i¢in 12 nci haftada HCV RNA (-) olmalidir.

3. Interferon veya pegileinterferon monoterapisi alan ve cevapsiz olan hastalarda pegileinterferon + ribavirin tedavisi
verilebilir.

4. Interferon + Ribavirin veya Pegile interferon+Ribavirin tedavisine cevap vermeyen 17 yasimn iizerindeki hastalarda yeniden
pegileinterferon ve ribavirin tedavisi yapilamaz.

12.7.13.7. Viral Hepatit tedavisinde genel prensipler

1. Karaciger biyopsisi ile ilgili kurallar Ishak skorlamasina gore belirlenmistir.

2. Biyopsi i¢in kontrendikasyon bulunan hastalarda (PT de 3 sn den fazla uzama veya trombosit sayist < 80 000 veya kanama
egilimini artiran hastaliklar veya kronik bdbrek yetmezligi veya biyopsiye engel olacak konumda bir yer kaplayici lezyonun varligi
veya dekompanse karaciger sirozunda) karaciger biyopsisi kosulu aranmaz. Biyopsi kontrendikasyonu saglik raporunda agik olarak
belirtilir.”

e) “Kanser ilaglar1 verilme ilkeleri” baslikli (14) numarali bendinin (c) altbendinin, c-2 numarali sirasinda gegen “vinorelbin,
(vinorelbin tartaratin oral formlar1 kiir protokoliinde belirtilmesi ve tedaviye enjektabl form ile baglanmasi sartiyla tedavinin 8 inci
gilinii oral formlar1 maksimum 120 mg/21 giin dozda kullanilir.)” ifadesi, “vinorelbin, (vinorelbin tartaratin oral formlar1 kiir
protokoliinde belirtilmesi ve tedaviye enjektabl form ile baglanmasi sartryla kullanilir.” seklinde; 3-d sirasinin “Dasatinib” baglikli
kisminda gegen, “giinliik 100 mg ” ibaresi, “ glinliilk 140 mg” seklinde degistirilmis ve c-3-d sirasinin “Azasitidin:” baglikli kisminin
sonuna climleler ilave edilmistir;

“Azasitidini 6 ay alan hastalarda yanit degerlendirilmesi yapilir. Blast orant %5 ve altina inen hastalar ile tedaviye
baslandigindaki ilk degerine gore blast oraninda %50 den daha az azalma olan hastalarda tedavi kesilir. Blast orani tedaviye
baslandigindaki ilk degerine gore %50 ve daha fazla azalan (ancak Blast orani %5 in iistiinde kalan) hastalarda 3 ay daha devam edilir.
Relaps olan hastalarda baslama kriterlerine uygun olarak tedaviye tekrar baslanabilir.”

f) “Kanser ilaglar1 verilme ilkeleri” baglikli (14) numarali bendinin (c) altbendinin; c-3-d sirasinin “Lapatinip” baglikli
kismina, “Lapatinib + kapesitabin kullaniliyor iken progresyon gelisen hastalarda tedavinin sonraki basamaklarinda lapatinib
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6denmez.” seklindeki ciimleden sonra gelmek iizere; “Tibbi onkoloji uzman hekiminin bulundugu tiim hastanelerde bu hekimin yer
aldig1 saglik kurulu raporu ile bu hekimlerce recete edilir. Tibbi onkoloji uzman hekiminin bulunmadigi 3 {incii basamak saglik
kurumlarinda ise genel cerrahi uzman hekiminin yer aldig1 saglik kurulu raporu ile ve yine 3 iincii basamak saglik tesislerinde genel
cerrahi uzman hekimince regete edilir.” ctimleleri eklenmistir.

g) “Osteoporozda ilag kullanim ilkeleri” baslikli (17) numarali bendinin (1) numarali altbendinin; “Senil, postmenapozal ve
cerrahi menapoza bagli osteopenide (T-skorunun -1 ile -2,5 arasinda olmasi)” baglikli (B) sirasinin bagligi, “B. Diger nedenlere bagl
osteopeni/osteoporozda (T-skorunun < -1 olmasi)” seklinde degistirilmistir.

8) “Palivizumab kullanim ilkeleri” basliklt (20) numarali bendinin birinci paragrafina; “Palivizumab etken maddesini tasiyan
preparatin” ifadesinden sonra gelmek iizere *‘; cocuk kardiyoloji,” ibaresi eklenmistir.

h) “Antiepileptik ilaglarin kullanim ilkeleri” baslikli (25) numarali bendinin “Epilepside:” baslikli (a) altbendinde parantez
icinde yer alan “pregabalin” ifadesi yiiriirliikkten kaldirilmis ve ayni1 altbende asagidaki paragraf eklenmistir.

“Pregabalin ve zonisamit, ndroloji uzmani tarafindan cikarilacak rapor ile tiim hekimler tarafindan regete edildiginde bedeli
ddenecektir.”

1) “Lipid diisiiriicti ilaglarin kullanim ilkeleri” baslikli (28) numarali bendinin (C) altbendinde yer alan, “LDL veya trigliserid
diizeyi 100 mg/dI’nin altina diistiikten sonra regete edildiginde bedeli 6denmez.” ifadesi; “LDL diizeyi 100 mg/dI’nin altina veya
trigliserid diizeyi 200 mg/dI’nin altina diistiikten sonra regete edildiginde bedeli 6denmez.” seklinde degistirilmistir.

i) “Makula Dejenerasyonunda kullanilan ilaglarin kullanim ilkeleri;” basglikli (33) numarali bendi asagidaki sekilde yeniden
diizenlenmistir.

“Pegaptanib Sodyum, Ranibizumab ve Vertaporfin etken maddelerini iceren ilaglar; 3 {incii basamak saglik tesislerinde en az
i¢ g6z hastaliklar1 uzmaninin yer aldig1 saglik kurulu raporu ile hasta anamnezi, FFA ve lezyona ait renkli resim rapora eklenerek, géz
hastaliklar1 uzmanlarinca recetelenerek uygulanir. Omiir boyu; Pegaptanib Sodyum her bir goz icin en fazla 7 enjeksiyon,
Ranibizumab her bir goz i¢in en fazla 3 enjeksiyon uygulanabilir.”

j) Sonuna agagidaki altbend ilave edilmistir.

“12.7.34. Multipl skleroz hastaliinda beta interferon ve copolymer-1 kullanim ilkeleri

Multipl skleroz hastaliginda beta interferon ve copolymer-1 ilag bedellerinin kurumlarca 6denebilmesi i¢in;

a) Disabilite skorunun (E.D.S.S.) 0-5,5 arasinda olmasi ve

b) Olgularin remitting-relapsing tiirii olmasi,

sartlarinin birlikte gerceklesmesi, bu durumun ndroloji uzman hekimi tarafindan diizenlenen uzman hekim raporunda
belirtilmesi ve noroloji uzman hekimleri tarafindan regete edilmesi gerekmektedir.

6- 20 nci maddesinin;

a) “Organ ve protezlerin temini” baslikli (3) numaral fikrasinin onuncu paragrafi asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.

“Viicut organ protezlerinin kullanim siireleri; meme protezi igin iki, viicut disinda kullanilan diger viicut organ protezleri i¢in
bes yildir. Bu siireler tamamlanmaksizin s6z konusu tibbi malzemeler yenilenmez. Ancak, biiylime ve gelisme ¢agindaki ¢cocuklar igin
kullanilmasi gerekli goriilen miadli tibbi malzemeler, cocugun biiylime ve gelismesi sebebiyle kullanilamadiginin ve yenilenmesi
gerektiginin saglik kurulu raporu ile belgelenmesi durumunda, Tebligin ilgili hiikiimlerine uyulmas: kaydiyla siiresinden Once
yenilenir.”

b) “Bazi1 tibbi malzemelerin temin edilme esaslar1” baglikli (4) numarali fikrasinin “Kolostomi, {irostomi torbasi” baglikl1 (3)
numarali bendinin ikinci paragrafi agagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.

“Saglik raporuna dayanilarak tiim hekimler tarafindan regete edilebilmek iizere, kolostomi ve iirostomide iki aylik doz olarak
en fazla 60 torba, 20 adaptdr ve 2 pastanin; ileostomide ise iki aylik doz olarak en fazla 90 torba, 30 adaptdér ve 3 pastanin bedeli
kurumca karsilanir. Bir defada iki aydan daha uzun siireli recete diizenlenemez.”

¢) “Baz1 tibbi malzemelerin temin edilme esaslar1” baslikli (4) numaral fikrasinin “Isitmeye yardime1 implantlar/kulakla ilgili
implantlar” baslikli (18) numarali bendinin, “Koklear implantlar (K1):” baslikli (1) numarah altbendinde gegen;

1- 20 y1l” ibaresi, “10 y11” seklinde,

2- “K1 saglik kurulu raporu ayni resmi saglik kurumunda calisan ii¢ kulak burun bogaz uzman hekimi ve iki uzman odyologdan
olusan bir ekip tarafindan diizenlenir.” ciimlesi, “Ki saghk kurulu raporu ayni resmi saglik kurumunda ¢alisan ii¢ kulak burun bogaz
uzman hekimi ve iki uzman odyologdan (iki uzman odyolog bulunmayan resmi saglik kurumlarmda ise 1/1/2010 tarihine kadar bir
odyolog veya uzman odyolog) olusan bir ekip tarafindan diizenlenir.” seklinde,

3- “Egitimsel, psikolojik degerlendirmeler ve uygunlugu ekipte yer alan egitim odyologu ve psikolog tarafindan yapilmali ve
Ki kurul raporunda belirtilmelidir.” ciimlesi, “Egitimsel, psikolojik degerlendirmeler ve uygunlugu ekipte yer alan egitim odyologu
(bulunmayan kurumlarda isitme engelliler alaninda deneyimli 6zel egitimci veya psikolog) ve psikolog tarafindan yapilmah ve Ki
kurul raporunda belirtilmelidir. seklinde,

4- “K1 uygulamasi sonrasindaki egitimin takibi; cerrahi tedavi yapilan saghik kurumunca; egitim odyologu ve yer belirtilerek
en az 5 yillik siireyi igeren bir taahhiitname ile belgelenmelidir.” ciimlesi, “KI uygulamasi sonrasindaki egitimin takibi; cerrahi tedavi
yapilan saglik kurumunca; egitim odyologu (bulunmayan kurumlarda isitme engelliler alaninda deneyimli 6zel egitimci veya psikolog)
ve yer belirtilerek en az 5 yillik siireyi igeren bir taahhiitname ile belgelenmelidir.” seklinde,

degistirilmistir.

7- Bu Tebligin;

a) 5 inci maddesinin birinci fikrasinin (a), (b), (c), (d), (e), (h), (i) ve (j) bentleri 17/7/2009 tarihinden itibaren gecerli olmak
ilizere yaymmu tarihinde,

b) Diger hiikiimleri yayimi tarihinde,

ylriirlige girer.
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SAYI :B.13.2.SGK.0.11.04.00-774 07.09.20009
KONU: Danistay Karan

GENELGE
2009/ 110

Tiirk Dishekimlenn Birlizi tarafindan Kurumumuz alevhine agilan dava neticesinde, Damstay
Onuncu Dairesinin 25.11.2008 tanh ve 2008/9164 E. sayih karan 1le ‘29.09.2008 tanth ve 27012 miikerrer
Resmu Gazete'de yayimlanan 2008 yili Sosyal Giivenlik Kurumu Saglik Uygulama Tebligi'min (8.2)
numarali maddesmin 8. fikrasinda ver alan “Serbest dis hekimhiklen. Kurumla sézlesmesiz resmu saghk
kurum veya kuruluslan veya 6zel saghk kurum veya kuruluslanndak: teshis, tedavi veya proteze iliskin
bedellerin édenmesinde, SUT eki EK-7 Listesinde yer alan fivatlar esas alir.” kuralin ve 24.1.1.3.1
maddesinde yer alan “(dis tedavilen EK-7 Listesme) gore faturalandinlir™ ibaresimin, yiriitimii
durdurulmus olmas: nedemyle:

Kurumumuzca 28.01.2009 tanh ve 2009/18 savili Genelge yayimlanarak serbest dis hekimlikler:,
Kurumla sézlesmesiz resnu saglik kurum veya kuruluslan veva 6zel saglik kurum veya kuruluslarindaki
teshis, tedavi veya protezlenn Kurumca odenecek bedellenn Saghk Hizmetlern Fryatlandirma
Komusyonunca yemden belirleninceye ve serbest dis hekimu muavenehaneler: ile sdzlesme yapilincaya
kadar, anilan tebligin “8.2.0zel saghk kurum ve kuruluslan ile Kurumla sézlesmes: olmayan resnu saglik
kurum ve kuruluslarinda dis tedavisi” baslikli maddes: yiriirlikten kaldinilmug ve 24.1.1.3.1 maddesinin
son ciimlesi “SUT eki EK-8 listesinde yer alan tutarlar tizennden tcretlendinlir.” geklinde yeniden
diizenlendigs bildinlmugtar,

Yine 31.01.2009 tanth ve 27127 sayii Resmu Gazetede yayimlanan 2008 yili Saghik Uygulama
Tebliginde Degisiklik Yapilmasmna Dair Teblig ile de avmu yonde diizenleme yapilmustir.

Bu kez Isparta Dishekimlenn Odas: tarafindan Kurumumuz aleyvhine agilan dava neticesinde,
Danistay Onuncu Dairesinin 14.07.2009 tanh ve 2009/3984 E.sayih karar 1le ‘31.01.2009 tanth ve 27127
sayili Resmu Gazetede yayimlanan 2008 yili Saglik Uygulama Tebliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Teblizin yiiriitiilmesinin durdurulmasina’ karar venilnustir.

5510 sayil: Sosyal Sigortalar ve Genel Saghik Sigortas: Kanununun 72 nc1 maddes: gereg: agiz ve
dis saglik hizmetlen dalul Kurumumuzca finansmam saglanacak saghk hizmetlennmn Kurumea ddenecek
bedellerinin belirleme yetkis: Saglik Hizmetlen Fiyatlandirma Komusyonuna venlnus olmasi, 73 tincii
maddes: gereg: acil haller disinda sézlesmesiz saghk hizmen sunuculanndan kisilerce satin alinan saghk
hizmeti bedellerinin Kurumeca ddenmesinin miimkiin bulunmamaktadur.

Ancak 2577 sayil: Idan1 Yargilama Usulii Kanunu'nun 28 inci maddesinde ‘Damstay, bolge idare
mahkemeler:, idare ve vergi mahkemelennin esasa ve yiritmenin durdurulmasmna iliskin kararlarnin
icaplarina gore idare, gecikmeksizin islem tesis etmeye veya eylemde bulunmaya mecburdur’ hitkmii
dogrultusunda Kurumumuz kapsamundaks kisilerin a@iz ve dis saghs hizmetlen igin 6zel saghik kurum ve
kuruluslan ile Kurumla sézlesmes: olmayan resmu saghk kurum ve kuruluslarindaki d1§ tnitelerinde
vapilan tedavi giderlerimn 8denebilmes: 1¢in asagida belirtilen diizenlemeler vapilmustir.

1- Sevk Islemlen:

(a) Miiracaat edilen sdzlesmeli resnu saglik kurumunca en az bir dis hekiminin de yer aldig: saglik
kurulu raporu 1le kron ve protez tedavisine 180 giin, dolgu tedavisine 60 giin, diger dis tedavilenine de 90
giin 1¢inde baslanamayacagmin belirtilmes: ve kapsamda yer alan kisilerce talep edilmesi halinde serbest
dis hekimliklerine. Kurumla sézlesmesi olmayan resnu saglik kurum veva kuruluslanna, 6zel saglik kurum
veya kuruluslanna sevklen yapilabilecektir. Bu durumda. saghik kurulu raporunda yapilmas: gereken
tedavinin ayrintili olarak belirtilmesi ve sonrasinda da sevk: yapan soézlesmel: resmu kurumundaks dis
hekimlerince tedavinin yapildigmin onaylanmasi gerekmektedir.

Adres: Zivabey Cad. No:6 Pk:06520 Balgat ANKARA Aynmnah bilg icin irtibat:
Tel: (0 312) 207 80 27207 8780 Faks: (0 312) 207 87 80 Elekmomk AS: woww sgkgovir
Santral: (0 312) 207 80 00
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Hastalar, basvurduklann Kurum ile sézlesmeli resmu saglik kurumunca diizenlenen saglhik kurulu
raporunda 1mzasi1 bulunan hekimin kendisinin, esinin  veya bunlann ortaklarinin  6zel
muavenehanelerine/6zel saglik kurum ve kuruluslanna sevk edilemezler. Bu sekilde. saglik kurulu
raporunda onavi bulunan ve tedaviyi saglayan hekimin avni oldugu veyva est veya ortaklan tarafindan
vapildig belirlenen tedavilere ait giderler 6denmevecektir.

(b) %40 ve iizerinde ozirli kisiler. dis tedavileri icin ozirlilik durumunu belgelendirmek
suretivle, tiim saglik kurum ve kuruluslarina veya serbest dis hekimliklerine dogrudan basvurabilirler.

Basta zihinsel 6ziirlii olmak iizere iletisim kurulamayan veyva algilama giicliigli vasanan oziirli
kisilerin dis tedaviler: lokal anestezi altinda gerceklestinilemivorsa ve genel anestezi altinda miidahale
gerekliligi s6z konusu ise tedavinin, anesteziyoloji ve reanmmasyon uzman hekiminin sorumlulugunda
genel anestez: altinda cerrahi miidahale uygulanabilen. asgar tibbi malzeme ve ilaglanin bulundugu genel
anestezi ile miidahale birimu olan saglik kurumlarinda yapildigin belgelendirilmes: gerekmektedir.
“Oziirliilik Olgiitt, Smuflandirilmas: ve Ozirlillere Verilecek Saghik Kurulu Raporlann Hakkinda
Yonetmelik™ hiikiimlerine uvgun olarak diizenlennus raporun onayli bir émeg: diizenlenecek faturaya
eklenecektir.

2- Odeme Islemleri:

(a) (1) numarali maddede belirtilen diizenlemelere uygun olarak sevki vapilan kisilerin Kurumla
sozlesmesiz resmu saghk kurum veva kuruluslan veya 6zel saghk kurum veva kuruluslarmdaki teshis,
tedavi veya protez bedelleri Tiirk Dishekimleri Asgari Ucret Tarifesinde ver alan fivatlar: tavan olmak
tizere yapilan 15leme ait fatura bedelini agmamak tizere ddemur.

(b) SUT eki EK-7 Listesinde (*) 1sareth olan tedavilere ait giderlerin karsilanabilmesi igmn,

tedavimin konulaninda uzman veya doktorali dis hekimler: tarafindan vapildigiun belgelendirilmes:
gerekmektedir.

3- Kurumumuzca vyayimlanan 28.01.2009 tanh wve 2009/18 sayii Genelge wiirirlikten
kaldinlmagtir.

Bu Genelge 07.09.2009 tarthinden itibaren gecerli olmak {izere yayimu tarthinde viirtirliige girer.
Bilgimzi ve geredim rica ederim.

M. Emin ZARARS1Z
Kurum Bagan

Dagitim
Geregi: Bilgi:
Kurum Merkez Teskilatina Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligina
Sosyal Giivenlik Il Midiirlikklerine Saglik Bakanligina
Malive Bakanlidina
Adres: Zivabey Cad. No:6 Pk:06520 Balgat ANKARA Ayrmmal bilg icin irtibat:

Tel: (0312)2078027-207 8780 Faks: (0312)20787 80 Elekmaonik AS: www sgkgovr
Santral: (0 312) 207 80 00
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TIPTA VE DISHEKIMLIGINDE UZMANLIK EGITIMI YONETMELIGININ
DURDURULMASINA ILISKIN MAHKEME DILEKCESI

YURUTMENIN DURDURULMASI
VE DURUSMA IiSTEMLIDIR

DANISTAY BASKANLIGI’NA

DAVACI :Tiirk Dishekimleri Birligi
Ziya Gokalp Caddesi 37/11 Ankara
VEKILI :Avukat Mustafa GULER

Ankara Barosu — 10568
Strazburg Caddesi 28/28 Sihhiye Ankara

DAVALI :1-Bagbakanlik — Ankara
2-Saglik Bakanlig1 — Ankara

TALEP KONUSU :18.7.20009 tarih ve 27292 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige girmis olan
Tipta ve Dighekimliginde Uzmanlik Egitimi Y6netmeligi’nin:
e Ek-1 ‘Tipta Uzmanlik Ana Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge’nin 3.
sirasindaki “Agiz, Yiiz ve Cene Cerrahisi” kisminin,
e Ek — 2 “Dis Hekimliginde Uzmanlik Ana Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair
Cizelge nin 2.4.5 ve 6 sira numaralarinda belirlenen uzmanlik ana dallarina iliskin
diizenlemelerin,
e Gegici 9. Maddedeki “Agiz, Yiiz ve Cene Cerrahisi... Endodonti ... Pedodonti,
Periodontoloji ve Protetik Dis Tedavisi...” ibaresinin,
e 4. maddesinin (h) bendindeki “...Bakanlikca uzmanlik egitimi vermeye yetkili
kilinan saglik kurumlarini...” ibaresinin,
e 6. maddesinin, ylriitmesinin durdurulmasi ile iptali;
o 2547 sayilh Yiksekogretim Kanununun ‘Tamimlar’ baslikli 3. maddesinin (t)
bendinin (3) numarali alt bendinde gecen “Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlig
tarafindan diizenlenen esaslara gore yiiriitiilen ve...” ibaresi ile
e 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi Icrasina Dair Kanun un 5614
sayili Kanun ile degisik 9. maddesinin birinci fikrasindaki “...Saglik Bakanliginin
siirekli kurulu niteliginde...” ibaresi, ikinci fikrasi, besinci fikrasinin birinci
climlesindeki ““...Bakanligin daveti lizerine...” ibaresi ve “Kurula Bakanlik Miistesar1
veya yapilacak ilk toplantida liyeler arasindan segilecek baskan vekili baskanlik eder.”
seklindeki ikinci climlesi, altinci fikrasindaki ... Tiirk Dis Hekimleri Birligi temsilcisi
de yalnizca dis tabipleri ile ilgili...” ibaresi ve son fikrasinin “Kurulun ¢aligma ustl ve
esaslari ile ilgili diger hususlarla ihtisas belgelerinin alinmasi ve uzmanlik egitimi ile
ilgili diger ushl ve esaslar Saghk Bakanlifinca hazirlanip Bakanlar Kurulunca
yuriirliige konulacak yonetmelikle diizenlenir.” seklindeki birinci climlesinin
Anayasa’ya aykiri olmasi nedeniyle iptali icin Anayasa Mahkemesine bagvurulmast;
incelemenin durusmali olarak yapilmasi istemidir.

YAYIM TARIHI :18.07.2009

ACIKLAMALAR

Tip ve dishekimligi lisans egitiminden sonra, meslegin belli alanlarinda uzmanlagmak amaciyla
yapilacak egitimin ayrintilarinin  belirlendigi ve uzmanlik alanlarinin  saptanmis oldugu Tipta ve
Dishekimliginde Uzmanlk Egitimi Yonetmeligi 18.7.2009 tarih ve 27292 sayili Resmi Gazete’de
yayimlanarak yiiriirliige girdi'.

Bu alandaki mevzuat ve uygulamalar tarihine baktigimizda gectigimiz on yillik dénemde sik sik
mevzuatin degistirildigi ve uzmanlik egitiminin niteliksel yonden iyilestirilmesinden ¢ok, Saglik Bakanliginin
bir yandan uzmanlik egitimi siirecinde 6te yandan bu siirecin dnemli aktorlerinden olan egitim personeli
atamalarinda tek yetkili olma ¢abasi dikkat ¢ekmektedir. Bu yonetmelik de s6z konusu siirecin bir pargast
olarak degerlendirilmektedir.
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Tipta uzmanlik, 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasma Dair Kanun’un 9.
maddesinde “Ihtisas vesikalarimin sureti ahzi ve bu hususta mer'i olmasi lazimgelen kavait isbu kanunun tarihi
mer'iyetinden sonra Sihhiye ve Muaveneti Ictimaiye Vekaletince tanzim edilecek bir nizamname ile tayin
olunur.” seklinde cerceve norm olarak diizenlenmis; aym1 Yasa’da dishekimligi mesleginin icrasi ile ilgili
kurallar da belirtilmesine karsin dishekimliginde uzmanlik ile ilgili herhangi bir diizenlemeye yer
verilmemisgtir.

Belirtilen yasal diizenlemeye dayali olarak ¢ikartilmig olan 1973 tarihli Tababet Uzmanlik Tiiziigii ve
Tipta Uzmanlik Yonetmeliginde de uzmanlik dallari, egitimi ve diger konularda diizenlemeler yapilmis;
dishekimligi ile ilgili olarak ortodonti ve dis protezi alanlar1 uzmanlik olarak belirlenmistir.

Tababet Uzmanlik Tiiziigii 2002 yilina kadar yiiriirlilkte kalmig; bu tarihte Tipta Uzmanhk Tiizigi
yirtirliige girmistir. Ancak s6z konusu diizenleme, agilan davalar sonucunda, hazirlanma siirecinde
diizenlemenin etki ettigi alani olusturan kesimlerin etkin katkisin1 alacak demokratik bir ortam saglanmadan
hazirlanmig olmasi ve agik¢a hukuka aykiri diizenlemeler icermesi sebebiyle, ana g¢erceveyi olusturan
hiikiimlerin iptal edilmesiyle uygulanamaz hale gelmistir.!

Danistay kararlariyla bir ¢cok hiikmii iptal edilen Tipta Uzmanlik Tiizligli yerine yeni bir Tiiziik Taslag1
Saglik Bakanlig: tarafindan hazirlanmis ve Basbakanlik tarafindan Danistay’a sunulmustur. S6z konusu Tiiziik
Taslagi, Danigtay 1. Dairesi tarafindan yapilan inceleme sonucunda, Tipta Uzmanlik Kurulu ile ilgili olarak
yasal diizenleme yapilmasi gerektigi ve uzmanhk egitiminin niteligi itibariyle yiiksek6grenim olmasi
sebebiyle, bu alandaki Anayasal kurum olan YOK’iin katki ve goriisii ahmmadan Saghk Bakanhg
tarafindan hazirlanmis olmasinin hukuka aykir1 oldugu gerekgeleriyle, 29.5.2006 tarih ve 2005/534 E.
2006/545 K. sayili kararla, uygun bulunmamistir. i

4 Nisan 2007 tarih ve 26483 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yliriirliige giren 5614 sayil1 Yasa ile
1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi Icrasina Dair Kanun’un 9. maddesinde degisiklik
yapilmistir. Bu degisiklikle, Tipta Uzmanlik Kurulu’nun yapisi ve gorevleri belirlenmistir. Ayni diizenlemede,
“Kurulun ¢aligma usul ve esaslart ile ilgili diger hususlarla ihtisas belgelerinin alinmasi ve uzmanlik egitimi ile
ilgili diger usul ve esaslar Saglik Bakanliginca hazirlanip Bakanlar Kurulunca yiriirliige konulacak
yonetmelikle diizenlenir” hiikmiine de yer verilmis ve dava konusu Yonetmelik diizenlemesi sdz konusu
hiikme dayanilarak yiiriirliige konulmustur.?

Asagida, once s0z konusu yasal diizenlemeler uyarinca Saglik Bakanliginin uzmanlik egitimindeki
yeri ile uzmanlik egitiminde 6nemli rol verilmis olan Tipta Uzmanlik Kurulunun yapisi ve isleyisi ile bu
diizenlemelerin Anayasa’ya aykiriliklarina iligkin goriislerimiz; daha sonra da Yonetmeligin iptali istenilen
hiikiimleri ile ilgili goriis ve degerlendirmelerimiz sunulacaktir.

I-SAGLIK BAKANLIGININ DIiSHEKIMLIGINDE UZMANLIK EGITIMIYLE ILGILI
ICRAI YETKISINE iLiSKiN DUZENLEMELER iLE TIPTA UZMANLIK KURULUNA ILiSKIN
DUZENLEMELER ANAYASAYA AYKIRIDIR

A)UZMANLIK EGIiTiMi LiSANS USTU YUKSEKOGRETiIMDIR

2547 sayilt Yiiksekogretim Kanununun ‘Tanimlar’ baglikli 3. maddesinin (t) bendinde lisansiistii
yiiksekogretim olarak kabul edilmis olan tipta uzmanlik, ayni1 bendin (3) numarali alt bendine gére “Saglik ve
Sosyal Yardim Bakanligi tarafindan diizenlenen esaslara gore yiiriitiillen ve tip doktorlarina belirli alanlarda
0zel yetenek ve yetki saglamay1 amaglayan bir yiikksekogretimdir.” seklinde tanimlanmaigtir.

Ayni Yasa’nin lisansiistii 6gretimin usiil ve sartlarinin diizenlendigi 50. maddesinde ise “Lisans
diizeyinde 6grenim gordiikten sonra, yiiksekdgretim kurumlarinda yiiksek lisans, doktora ya da tipta uzmanlik
ogrenimi yapmak isteyenler, yiiksekdgretim kurumlarinca usuliine gére acilacak sinavla ve Universitelerarasi
Kurulca tespit edilecek esaslara gore segilirler.” hitkkmii mevcuttur.

! Danigtay 8.Daire 2003/2317 E. 2005/1214 K. ; 2002/3488 E. 2004/3549 K.; 2003/2898 E. 2005/1209 K.; 2003/3734 E.
2005/1211 K. sayil1 kararlar ve digerleri.

2 Istanbul Milletvekili Ali TOPUZ, Samsun Milletvekili Haluk KOC ile birlikte 125 milletvekili tarafindan 5614 say1li
Yasa’nin 4. maddesiyle degistirilen 11.4.1928 giinlii, 1219 say1li Tababet ve Suabat1 San’atlarinin Tarz1 Icrasina Dair
Kanun’un 9. maddesinin, birinci fikrasindaki “Saglik Bakanliginin siirekli kurulu niteliginde...” ibaresinin, ikinci
fikrasinin ve son fikrasinin ilk tiimcesinin yiiriitmesinin durdurulmasi ve iptali i¢in Anayasa Mahkemesinde dava
acilmistir. (Anayasa Mahkemesi 2007/60 E.)
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181 sayili1 Saglik Bakanligimin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda KHK nin, 12. maddesinin (b) bendine
gore “Tipta uzmanlik egitimi ile ilgili is ve iglemleri yiiriitmek.” Saglik Egitimi Genel Miidiirligi’niin
gorevleri arasinda sayilmustir.

1219 sayili Tababet ve Suabat: Sanatlarmin Tarzi icrasina Dair Kanun’un 5614 sayili Yasa ile degisik
9. maddesine gore de “Egitim kurumlarina egitim yetkisi verilmesi ve egitim yetkisinin kaldirimasina iliskin
teklifleri karara baglamak, uzmanlik ana dallarinin rotasyonlarint belirlemek, uzmanlik sinavi jiirilerini tespit
etmek, yabanct iilkelerde asistanlik yapanlarin bilimsel degerlendirilmesini yapacak fakiilteleri ve egitim
hastanelerini belirlemek, tipta uzmanlik egitimi ve uzman insan giicii ile ilgili gériisler vermek, uzmanlarin
tbbi gelismeleri izlemesini saglayici inceleme ve arastrmalar yapmakla gorevli olmak iizere, Saglik
Bakanhiginin siirekli kurulu niteliginde Tipta Uzmanlik Kurulu tegkil olunmugtur.”

Anayasa’nin; ‘YilksekOgretim kurumlart’ baslikli 130. maddesinin birinci fikrasina gore “Cagdas
egitim-6gretim esaslarina dayanan bir diizen icinde milletin ve iilkenin ihtiyaclarina uygun insan giicti
yetistirmek amact ile; ortadgretime dayali ¢esitli diizeylerde egitim-6gretim, bilimsel arastirma, yayin ve
danismanlik yapmak, iilkeye ve insanliga hizmet etmek tizere ¢esitli birimlerden olugsan kamu tiizelkisiligine ve
bilimsel ozerklige sahip tiniversiteler Devlet tarafindan kanunla kurulur.” ‘Yiksekogretim iist kuruluslar’
baglikli 131. maddesinin birinci fikrasina gore de “Yiiksekogretim kurumlarinin 6gretimini planlamak,
diizenlemek, yonetmek, denetlemek, yiiksekogretim kurumlarindaki egitim-6gretim ve bilimsel arastirma
faaliyetlerini yonlendirmek bu kurumlarin kanunda belirtilen amag ve ilkeler dogrultusunda kurulmasin,
gelistirmesini ve tiniversitelere tahsis edilen kaynaklarin etkili bir bicimde kullanilmasini saglamak ve 6gretim
elemanlarinin yetistirilmesi igin planlama yapmak maksad ile Yiiksekégretim Kurulu kurulur.”

Ozel hiikiimlere tabi olan yiiksekdgretim kurumlar1 da Anayasa’da, “Tiirk Silahli Kuvvetleri ve
emniyet teskilatina bagh yiiksekdgretim kurumlar1” bigiminde belirtilmistir.?

Saglik Bakanligimin yiiksekdgretim niteligindeki tipta uzmanlik egitimi ile ilgili yetkilerine yasal
diizenlenmeler diizleminde bakildiginda da 2547 sayili Yasada uzmanlik egitiminin esaslarinin belirlenmesi,
181 sayili KHK’de uzmanlikla ilgili is ve islemlerin yapilmasi yetkilerinin verilmis oldugu goriilmektedir.
Ancak bunlarin higbiri tipta uzmanlik egitiminin yiiksekogretim kurumlari disinda —6rnegin Saglik
Bakanligina bagl bir egitim hastanesinde ya da bir 6zel hastanede- yapilabilmesi veya tipta uzmanlik egitimi
verecek egiticilerin —dgretim tiyelerinin- belirlenmesinde Saglik Bakanliginin karar yetkisi bulunduguna
iligkin herhangi bir hiikiim igermemektedir.

Oysa dava konusu Yonetmeligin dayanagi olan 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi
Icrasma Dair Kanun’un 5614 sayili Yasa ile degisik 9. maddesi ve dava konusu Yonetmelik hiikiimlerinde
dishekimliginde uzmanlik konusunda karar vermek, uzman dishekimi ihtiyacin1 belirlemek, egitimin
niteliklerini saptamak, kurumlara egitim yetkisi vermek gibi konularda kimi zaman Saglik Bakanligina bagh
bir Kurul’a kimi zaman da dogrudan Bakanliga yetki verilmis olmakla Anayasa’nin 130 ve 131. maddelerine
acikea aykirilik s6z konusudur.

Biitiin bu diizenlemelerin, Anayasa kurallar1 esas alinarak degerlendirilmesinde iilkemizde
yiiksekogretimin asil olarak iiniversiteler ve bagh birimlerinde yerine getirilecegi; bunlarin
planlanmasi, diizenlenmesi, yonetilmesi ve denetlenmesi gibi alanlarda Yiiksekogretim Kurulu’nun
yetkili oldugu anlasilmaktadir. Tipta uzmanhk egitimi de lisans egitiminden sonra yapilabilen ve ilgili
yasada lisansiistii o0gretim tiirleri arasinda sayillmis bir egitim olmakla ancak yiiksekogretim
kurumlarinda yapilabilmesi, s6z konusu egitimin diizenlenmesinde de Anayasal kuruluslarin yetkili
olmasi gereklidir.

B)DISHEKIMLiGi MESLEGiI iLE iLGILi KARARLAR ASIL OLARAK MESLEK
MENSUPLARININ AGIRLIKLI OLARAK YER ALDIGI KURUL TARAFINDAN VERILMELIDiR

Dishekimligi, 1219 sayili Yasa’da, tabiplik mesleginden farkl olarak, “Discilik sanati; dislerin ve dis
etleri ile esnamin tedavisi ve diglerin ikmal ve i1slahina ait ameliyelerin icrasina miinhaswrdr.” seklinde
tanimlanmigtir.* Giiniimiizde, biitiin diinyada oldugu gibi iilkemizde de, dishekimligi ile tabiplik arasinda
calisma alanlarimin ¢akistigi kimi noktalarda kesin sinirlar gizilemese de her ikisinin birbirinden ¢ok farkl
meslekler oldugu tartismasizdir.

Avrupa Birligi tarafindan yayimlanan Mesleki Yeterliliklerin Taninmasina iligkin 2005/36 sayili
direktifte de bu durum aciklanmistir: "7iim iiye iilkeler dishekimligi meslegini odontostomatoloji konusunda

3 Anayasa m.132
4 Tababet ve Suabat1 Sanatlarmin Tarzi icrasma Dair Kanun m. 29
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uzmanlagmis olsun veya olmasin tip doktorlugu mesleginden farkli, spesifik bir meslek olarak kabul
ederler.”™

Bu cergevede, 1219 sayili Yasa’nin 5614 sayili yasa ile degisik 9. maddesinde diizenlenmis —aym
sekilde Yonetmelige de alinmis- olan Tipta Uzmanlik Kurulu’nun yapisi ve isleyisi lizerinde durmak
gereklidir. Bu diizenlemeye gore “Egitim kurumlarina egitim yetkisi verilmesi ve egitim yetkisinin
kaldiridmasina iliskin teklifleri karara baglamak, uzmanlik ana dallarinin rotasyonlarini belirlemek, uzmanlik
stavt jiirilerini tespit etmek, yabanci iilkelerde asistanlik yapanlarin bilimsel degerlendirilmesini yapacak
fakiilteleri ve egitim hastanelerini belirlemek, tipta uzmanliik egitimi ve uzman insan giicii ile ilgili goriisler
vermek, uzmanlarin tibbi gelismeleri izlemesini saglayici inceleme ve arastirmalar yapmakla gérevli olmak
tizere, Saglik Bakanliginin siirekli kurulu niteliginde Tipta Uzmanlik Kurulu teskil olunmugtur.”

Bu Kurul toplam 16 iiyeden olusmaktadir. Uyelerin ii¢ii Saglik Bakanligi biirokrati; besi Saghk
Bakanlig1 tarafindan egitim hastanelerinden, besi YOK tarafindan fakiiltelerden, biri de Giilhane Askeri Tip
Akademisi tarafindan ilgili fakiilteden segilen uzman hekim ve dishekimleridir. Uyeler arasinda Tiirk
Dighekimleri Birligi ile Tiirk Tabipleri Birligi tarafindan segilen birer uzman tabip ve distabibi de yer
almaktadir.

Kurulun bu bilesimine bakildiginda tip ve dishekimliginde uzmanligin taraflarinin temsil edilmesi
konusunda demokratik katilima imkan vermedigi agiktir. Zira 15+1 Kurul iiyesinin sekizi Saglik Bakanligi
tarafindan belirlenmekte olup bunlar Bakanligi ve Bakanliga bagli egitim hastanelerini temsil etmekte;
iiyelerin besi ise fakiilteleri temsil etmektedir. Dishekimligi ve tabiplik meslegini ise sadece birer iiye temsil
etmektedir! Bu haliyle Kurul, kurumsal temsiliyeti 6ne ¢ikartan bir yapiya sahiptir.

Ote yandan Kurulun 16 iiyesinden sadece iiciiniin dis tabibi olmas1 da ayr1 bir sorundur. Distabipleri
ile ilgili karar verilmesinde Tiirk Tabipleri Birligi temsilcisinin toplantiya katilmayacag: dikkate alindiginda,
Kurulun dis tabipleri ile ilgili kararlar1 9 tabip, 3 distabibi, bir hukuk¢u ve meslegini simdiden
bilemeyecegimiz iki biirokrat tarafindan verilecektir! Bir bagka ifadeyle, dishekimlerinin uzmanlik alanlari,
uzmanlik egitim miifredati, uzmanlk egitim siireleri, dishekimligi uzmanlik egitimini verecek yerler ve
benzeri islerle ilgili kararlar, icinde sadece iicii dishekimi olan 15 kisilik Kurul tarafindan verilecektir.
Dishekimligi meslegine iliskin ¢ok 06zel teknik olgular hakkindaki kararlari, neredeyse biitlinliyle meslek
disindan iiyelerin kararina birakan bu yaklasim dishekimligi mesleginin 6zerkligine aykiridir.

Ayrica, 1219 sayilt Yasa’nin 5614 sayili Yasa’nin 4. maddesiyle degisik 9. maddesinin 6. fikrasinda
ve dava konusu Yonetmeligin 6. maddesinin 5. fikrasindaki diizenleme uyarinca Tipta Uzmanlik Kurulu’nun
toplantilarina katilim bakimindan iki iiyenin digerlerinden farkli degerlendirilmis olmasi da diizenlemenin ig
celiskisidir. Buna gore Tiirk Dishekimleri Birligi temsilcisi yalnizca dishekimleri ile ilgili konularin
gortsiilecegi toplantilara katilir, tabiplerle ilgili hususlarin goriisiilecegi toplantilara ise katilamaz. Tiirk
Tabipleri Birligi temsilcisi bakimindan da benzer diizenleme mevcuttur. Her iki meslegin birbirinden farki
sebebiyle temsilcilerin kendi mesleki alanlar ile ilgili toplantilara katilmalar1 anlasilabilir olmakla birlikte;
Kurulun tabip iiyelerinin tabiplikle, dishekimi iiyelerinin de dishekimligiyle ilgili toplantiya katilabilmelerine
olanak saglayan bir diizenleme yapilmaksizin, sadece meslek orgiitii tarafindan secilmis tiyeler i¢in boyle bir
sinirlamanin getirilmis olmasinin anlasilabilir yan1 bulunmamaktadir.

Bu nedenlerle, Yonetmeligin 6. maddesi ile 1219 say1li Tababet ve Suabati Sanatlarimin Tarz1 Icrasina
Dair Kanun’un 5614 sayili Yasa’nin 4. maddesi ile degisik 9. maddesi Anayasa’nin 2. maddesinde belirtilen
Tiirkiye Cumhuriyetinin demokratik bir hukuk devleti olduguna iliskin diizenlemeye aykiridir.

C)ANAYASA MAHKEMESINE BASVURU TALEBI

Danistay 1. Dairesinin 29.5.2006 tarih ve 2005/534 E. 2006/545 K. sayili kararinda da belirtilmis
oldugu iizere, niteligi itibariyle bir yiiksekdgrenim (lisansiistii) olan tipta uzmanlik egitiminin yiiksek6grenim
kurumlar1 diginda verilmesi Anayasa’ya aykiri oldugu gibi; 5614 sayili Yasa’nin 4. maddesi ile yapilan
diizenleme sonucunda bu alandaki neredeyse biitiin yetkinin Saglik Bakanligina bagh bir Kurula birakilmisg
olmasi ve bu Kurul’un Saglik Bakanligini1 ana belirleyici kilan bilesimi ile ¢alisma usiil ve esaslarina iligkin
kural diizenlemeler de anayasaya aykiridir.

Anayasa’nin 152. Maddesinde, “Bir davaya bakmakta olan mahkeme, uygulanacak bir kanun veya
kanun hiikmiinde kararnamenin hiikiimlerini Anayasa’ya aykiri goriirse veya taraflardan birinin ileri siirdiigii
aykirlik iddiasinin ciddi oldugu kanisina varirsa, Anayasa Mahkemesi’'nin bu konuda verecegi karara kadar
davayt geri birakir.” denilmektedir.

S6z konusu hiikiim uyarinca Mahkemeler, bakmakta olduklar1 bir davada uygulayacaklar1 yasa
hiikkmiine iligkin olarak taraflardan birinin ileri siirdiigli Anayasa’ya aykirilik talebi iizerine ya da yasa
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hikkmiiniin Anayasa’ya aykiriligina iliskin kanaatle kendiliginden s6z konusu hiikmiin iptali igin Anayasa
Mahkemesine bagvurma olanagina sahiptir.

Bu gergevede 2547 sayili Yiiksekogretim Kanununun ‘Tanimlar’ baglikli 3. maddesinin (t) bendinin
(3) numarali alt bendinde gecen “Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi tarafindan diizenlenen esaslara gore
yiiriitiilen ve...” ibaresi ile 1219 sayili Tababet ve Suabat: Sanatlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun 5614 sayili
Yasa’nin 4. maddesiyle degisik 9. maddesinin birinci fikrasindaki “...Saglik Bakanliginin siirekli kurulu
niteliginde...” ibaresi, ikinci fikrasi, besinci fikrasinin birinci ciimlesindeki “...Bakanligin daveti {izerine...”
ibaresi ve “Kurula Bakanlik Miistesar1 veya yapilacak ilk toplantida tiyeler arasindan secilecek bagkan vekili
bagkanlik eder.” seklindeki ikinci ciimlesi, altinci fikrasindaki “...Tirk Dis Hekimleri Birligi temsilcisi de
yalnizca dis tabipleri ile ilgili...” ibaresi ve son fikrasinin “Kurulun ¢aligma usil ve esaslari ile ilgili diger
hususlarla ihtisas belgelerinin alinmasi1 ve uzmanlik egitimi ile ilgili diger usil ve esaslar Saglik Bakanliginca
hazirlanip Bakanlar Kurulunca yiiriirliige konulacak yonetmelikle diizenlenir.” seklindeki birinci climlesinin
Anayasa’nin 2., 130. ve 131. maddelerine aykiriliklar1 nedeniyle yiiriitmesinin durdurulmasi ve iptali igin
Anayasa Mahkemesine basvurulmasini talep ediyoruz.

II-DiSHEKiMLiGINDE UZMANLIK

A)GENEL OLARAK

Yukarida Tipta Uzmanlik Kurulunun olusumu ile ilgili boliimde belirtilen hukuka aykiriliklar
sonucunda s6z konusu Kurul, dishekimliginde uzmanlik ile ilgili olarak, yeterli bilgi sahibi olmadan karar
olusturmus; Kurul tarafindan hazirlanan yonetmelik taslagi™ Saglik Bakanlig: tarafindan Bakanlar Kurulu’na
sunulmus ve Bakanlar Kurulu karariyla da yayimlanarak yiiriirliige girmistir.

Aslinda biitiin meslek gruplari i¢in s6z konusu olmakla birlikte, konumuz baglaminda bakildiginda,
dishekimligi mesleginde belirli alanlarin uzmanlik olarak kabul edilebilmesi i¢in s6z konusu alanlarda
hizmetin lisans egitimi ile sunulmasinda gii¢liik oldugunun ve ilgili fakiiltelerin s6z konusu alanlarinda verilen
hizmetin de ihtiyaca yanit verme noktasinda yeterli olmadiginin saptanmis olmasi gereklidir.

Uzmanlik, meslegin kimi alanlarinda 6zellikle akademik ¢aligma yapmak degil, s6z konusu alanda
lisans egitimini tamamlamis kisilerin yapamadigi/yapmakta zorlandig1 ve halkin da yaygin bicimde ihtiyaci
olan tedavileri yapabilmek amaciyla kisinin belli bilgi ve yetenekle donatilmis olmasidir. Baska bir ifadeyle,
uzmanlik egitimi, var olan insan giicii tarafindan hastalarin ihtiya¢ duydugu bazi tedavilerin giderilememis
olmasi sonucu bu gereksinime yanit verebilecek yetkin insan giiciiniin yetistirilmesidir. Bu yoniiyle uzmanlik
alanlarmin saptanmasinda s6z konusu gereksinimlerin arastiritlip degerlendirilmis olmasi gerekir. Zira
uzmanlik olarak kabul edilen alanda insangiicii yetistirmek icin ek bir kamu kaynagi kullanilacagi gibi, s6z
konusu alanda sunulacak uzman dis hekimi hizmetine 6denecek yiiksek bedel sebebiyle saglik hizmetinin daha
pahaliya alinmak zorunda kalinacagi unutulmamalidir.

Bu ¢ergevede, Yonetmelik diizenlemesinde dishekimliginde alt1 ayr1 alanda uzmanligin kabul edilmis
olmasi sasirticidir. Zira, iilkemizde verilen dishekimligi egitimi sonrasinda yapilabilecek saglik hizmetlerinin
degerlendirilmesinde uzmanlik olarak kabul edilen alanlarda lisans egitimini tamamlamis bir dishekiminin
yapamayacagl c¢ok c¢ok az islem bulunmaktadir. Bu islemlerin nitelik ve nicelik bakimindan
degerlendirilmesinde ortodonti ve agiz, dis ve ¢ene cerrahisi alanlarinda lilkemizde uzman gereksiniminin
bulundugu, ancak bu dallar disinda kalan ve dishekimlerinin genel olarak yapmakta zorlandiklar1 kimi
islemlerle ilgili olarak ortaya ¢ikan biitiin gereksinimin dishekimligi fakiiltelerinin ilgili dallarinda verilen
hizmet ile karsilandigi bilinmektedir. Bir bagka anlatimla, Y 6netmelikte uzmanlik alani olarak belirlenmis olan
ortodonti ve agiz, dis ve ¢ene cerrahisi disinda, dishekimlerinin yapmakta zorlandiklari isler igin digshekimligi
fakiilteleri yeterlidir.

Ayrica, iilkemizde dishekimligi lisans egitiminde verilen derslere bakildiginda lisans egitimini
tamamlamis bir dishekiminin, ortodonti ve agiz, dis ve ¢ene cerrahisi uzmanlik alanindaki bazi isler disinda,
agiz ve dis hastaliklarmin teshis ve tedavisinde her tiirlii islemi yapabilecek sekilde yetistirildigi
anlagilmaktadir. Uzmanlik alani olarak belirlenen alanlar1 bu bakimdan inceledigimizde de lisans egitiminde
verilen bilgi ve becerinin hizmet sunumu bakimindan yeterli oldugu anlagilmaktadir.

Ornegin dishekimliginde uzmanlk alani olarak belirlenmis olan endodonti, disin canli kisminin
hastaliklarma yonelik tedavileri kapsar. Bu alanda verilen lisans egitimi, dort yil boyunca teorik ve pratik
olarak verilmektedir. Ekli listede ornek olarak Ankara Universitesi Dishekimligi Fakiiltesinin Endodonti
Anabilim Dalmin 2008-2009 Egitim Ogretim Yili miifredat programi sunulmustur. Liste incelendiginde,
endodontinin biitiin alanlarin1 kapsayan konularda egitim verildigi goriilmektedir. S6z konusu egitimin siiresi
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yilda yaklagitk 160 saattir. Bu dersleri ve uygulamalar1 basartyla yerine getirerek mezun olan biitlin
dishekimleri tarafindan endodonti vakalarinin en iyi sekilde yapilmasi miimkiindiir. Ulkemizde bu vakalar,
yillardir biitliin dishekimleri tarafindan tedavi edilmektedir. Ortodonti ve agiz, dis, ¢ene cerrahisi diginda kalan
diger uzmanlik alanlar1 i¢in de benzer kosullar gecerlidir.

Ote yandan bir alanin uzmanlhk alam olarak kabul edilebilmesi igin 6ncelikle objektif dlciitler
gelistirilmis ve uzmanlik alan1 olmak isteyen anabilim dallarinin bu 6l¢iitler uyarinca degerlendirilmis olmasi
gereklidir. Ornegin Kanada’da bir alanin uzmanlik olarak kabul edilebilmesi icin asagidaki ana olgiitlere ve
ekli belgedeki*! ayrintil kriterlere gore bir degerlendirme yapilmasi zorunludur:

1. Bir uzmanlk, genel pratisyenler tarafindan yaygin olarak sahip olunanin 6tesinde kendine
has bilgi ve beceriler gerektiren acgik ve iyi tanimlanmis bir alan olmahdir.

2. Uzmanhgin kapsami, diger taninan uzmanliklarin kapsami ile cakismamalidir ya da iceriginde
yer almamalidir.

3. Bir uzmanhk olarak taninmak icin, genel pratisyenler ya da diger alanlardaki uzmanlar
tarafindan yeterli bir bicimde karsilanamayan, toplumun hizmetler icin var olan ihtiyac ve
talepleri, belgelendirilmelidir.

4. Bir uzmanlk bazi klinik uygulama bakis acilarini igermelidir, érnedin, uzmanlikta yer alan
bireyler topluma saglik hizmeti saglamalidirlar.

5. En az iki yil siiren, doktorluk oncesi mifredatin Otesinde olan resmi ileri diizeyde egitim
programlari, uzmanhgdin uygulanabilmesi icin gereken 6zel bilgi ve becerileri saglayabilmek
icin mevcut olmalidir.

Avrupa Birligi tilkelerine baktigimizda, dishekimligi uzmanliklarinin belirlenmesi ve uygulamalarinda
bir ¢ok farkliliklar oldugu goze ¢arpmaktadir. Avrupa Birligini olusturan iilkelerin kiminde dishekimliginin
neredeyse biitiin boliimlerinin uzmanlik olarak tanimlanmakta (ingiltere,Hirvatistan,isveg) kimilerinde ise
resmi olarak hi¢ uzmanlik bulunmamaktadir (Avusturya, Liiksemburg, Ispanya). Fransa’da sadece ortodonti
alaninda uzmanlik kabul edilirken Avrupa Birligi iilkelerinin ¢ogunda dishekimliginin iki alaninda uzmanlik
kabul edilmis (Cek Cumhuriyeti, Danimarka, Yunanistan, Irlanda, italya, Hollanda, Portekiz); baz iilkelerde
ise bu uzmanliklarin yaninda klinik dishekimligi veya halk dishekimligi gibi bir uzmanlhk alani daha
eklenmistir (Estonya, Finlandiya, Almanya, Romanya, Slovakya). Avrupa Birligi tarafindan resmen kabul
edilen dishekimligi uzmanliklari ise sadece ortodonti ve agiz,dis,cene cerrahisidir.

B)DiSHEKIMLiGi UZMANLIGINDA ULKEMiZDEKi DURUM

Ulkemizde halen aktif olarak calisan yaklasik 21.000 dishekimi bulunmaktadir. Bu dishekimlerinin %
70’1 6zel muayenehane ya da saglik kuruluslarinda % 30’u ise kamu saglik tesislerinde gorev yapmaktadir.
Ozel muayenehane ve saglik kuruluslarma basvuran hastalar dishekimleri tarafindan hastaliklarinin
teshisinden tedavinin yapilmasina kadar biitiin isleri gerceklestirmekte; ender olarak kimi vakalarda ise
hastalar1 ileri teshis ve tedavi olanaklarinin kullanilmasi i¢in dishekimligi fakiiltelerindeki ilgili kliniklere
yonlendirmektedirler. Kamu saglik tesisleri olan agiz ve dis sagligi merkezlerinde de hizmet sunumu benzer
sekilde yiiriitiilmektedir. Dishekimligi hizmeti bir biitiin olarak her dishekimi tarafindan verilmektedir. Saglk
Bakanlig1 tarafindan, kamu saglik tesislerinde kisa bir siire, dishekimligi hizmetini boliimlerine goére sunma
uygulamasi yapilmig ise de uygulamanin basarisizligindan sonra, Saglik Bakanliginin 17.10.2007 tarih ve
21481 sayili Genelgesiyle, her dishekiminin biitin dishekimligi hizmetlerini sunmas1 seklinde
tanimlanabilecek olan ‘entegre hizmet sunumu’ sistemine gegilmistir'i,

Ulkemizde mevcut dishekimligi fakiiltesi 28, burada gorev yapan Ogretim iiyelerinin sayisi1 da
1139°dur. Fakiiltelerin cografi dagilimi da genel olarak dishekimlerinin ihtiya¢ duydugu ileri hizmetlere erisim
bakimindan gereksinimi karsilamaktadir.

Bu bilgilerle degerlendirildiginde tilkemizde toplumun ihtiyaci olanin, uzman dishekimi hizmeti degil
genel olarak agi1z dis sagligi hizmetlerine erigim ihtiyaci oldugu anlasilmaktadir.

Davalilar, toplumun bu gereksinimine yanit verebilmek i¢in ¢aba gostermeleri gerekirken dishekimligi
hizmetinin yaygin olarak sunuldugu muayenehaneler ve 6zel saglik kuruluslarindan hizmet alinmasinin 6niine
yepyeni engeller c¢ikartmiglar, resmi kurumlarda tedavi hizmetine erisememeleri sebebiyle G6zel saglik
kuruluslarina sevk edilen hastalarin tedavi giderlerinin 6denmemesine karar vermislerdir. Her ne kadar Maliye
Bakanligt ve Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan ¢ikartilan bu yondeki diizenlemelerin yiirtitmesi
Dishekimleri Odalarinin agtig1 davalar sonucunda Damistay kararlariyla durdurulmus* ise de aym
diizenlemelerin ¢ikartilmasindaki 1srar Hiikiimetin yaklagimim gostermesi bakimindan énemlidir. Buna gore,
hicbir yetkisi olmamasina ve hastalarin tedaviye erisimlerinin oniindeki engellerin kaldirilmasi gerektiginin
belirtildigi yargi kararlarma karsin, hastalarin agiz dis sagligi hizmetlerine erismelerinin Oniine engel
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cikartabilmek i¢in kurumlar 6zel bir gayret icindedir! Bu kapsamda, kamu kurumlarinin tedavide yetersiz
kalmasi halinde dahi 6zel saglik kurum ve kuruluslarina sevk edilmeleri Maliye Bakanlig1 tarafindan 5.9.2009
tarih ve 29340 sayili Resmi Gazetede yayimlanan Tedavi Yardimi Uygulama Tebligi ile yasaklanmis; Sosyal
Giivenlik Kurumu tarafindan da 7.9.2009 tarih ve 2009/110 sayili Genelge ile karsilanmasi neredeyse
olanaksiz kosullara baglanmistir™.

Biitiin bunlardan baska, 6nemle iizerinde durulmasi gereken gereken nokta dishekimligi mesleginin
alt1 ayr1 alanda uzmanliga boliinerek hizmet vermesinin hizmet gereklerine uygun olup olmadigi ve bunda
kamu yarar1 bulunup bulunmadigidir.

Lisans egitimi ile dishekimligi mesleki alaninin ne kadarmnin kapsanabilecegi, bir baska anlatimla
lisans egitimi sonrasinda dishekiminin kazanmasi gereken asgari bilgi ve becerilerin neler olmas1 gerektigi
Avrupa Birligi tarafindan verilen destek ile Avrupa’daki yaklasik 200 dishekimligi fakiiltesinden 120’yi asan
kisminin iiye oldugu Avrupa Dishekimligi Egitimi Dernegi tarafindan hazirlanmis olan Avrupa’l
Dishekiminin Profil ve Yeterlilikleri raporunda belirlenmistir®, Buna gore lisans egitimini tamamlayarak
dishekimligi meslegine baslayan kisinin agagida belirtilen alan yeterliliklerine sahip olmasi gereklidir:

e Her yastaki hastasi icin tani koyabilmeli istek ve ihtiyaglarina gore tedavi plani yapabilmelidir

e Her yastaki hastasina agiz hastaliklarindan korunma ve tedavi konularinda mevcut kavramlara adirlik
veren ve sistemik ve agdiz saghgini destekleyen primer bakim hizmetlerini sunabilecek ve bu konuda
egitebilecek yeterlilikte olmalidir

e Her vyastaki hastanin sik gorilen mukozal hastalik ve bozukluklari teshis ederek tedavisini
gergeklestirebilecek yetenekte olmalidir.

e Her yastaki hastasinin periodontal hastaliklarini tedavi edebilecek yeterlilikte olmalidir

e Her vyastaki hastasinin dis c¢ilrtdl, pulpa ve periradikiiler bozukluklarini tedavi edebilecek
yeterlilikte olmahdir

o Dislerin gekimi, kdklerin gikariimasi gerekli oldugu durumlarda minér yumusak doku cerrabhisi,
ve tedaviye destek olacak farmakolojik ajanlarin uygulanmasi dahil olmak Uzere her yastaki
hastanin yumusak ve sert dokularindaki onarima yonelik basit cerrahi igslemler gerektiren durumlari
halledebilecek yeterlilikte olmalidir

e Orofasiyal adr, psikolojik huzursuzluk ve sikinti halini ortadan kalidiracak uygun teknikleri
uygulayabilecek yeterlilikte olmalidir.

e Her yastaki hastasinin kusurlu ve/veya eksik disini kabul edilebilir form, fonksiyon ve estetikte restore
edebilecek yeterlilikte olmalidir.

e Primer ve daimi dislenme dénemlerinde, sinirli gelisimsel veya edinilmis dentoalveolar, gelisimsel ve
fonksyonel anomalilerin gerekli tedavilerini yapabilecek; uzmana havale etmek dahil olmak Uzere
her tir ortodontik acil durumu halledebilecek yetenekte olmalidir

e Karsilasabilecegi medikal ve dental acil durumlarin blylk bélimind etkin bir bicimde
Onleyebilecek ve tedavi edebilecek yeterlilikte olmahdir

24 Temmuz 2003 tarih ve 25178 miikerrer sayili Resmi Gazete'de yaymlanmis olan Avrupa Birligi
Miiktesebatinin Ustlenilmesine iliskin Tiirkiye Ulusal Programi uyarinca, Avrupa Parlamentosu ve Avrupa
Konseyinin Mesleki Niteliklerin Taninmasi baslikli 2005/36 sayili Direktifi dikkate alinarak hazirlanmis olan
Mesleki Yeterliliklerin Diizenlenmesi Ve Taninmasi Hakkinda Kanun Tasarist Taslagi’nin 34. maddesine gore
de tilkemizdeki dishekiminin sahip olmasi gereken bilgi ve beceriler asagidaki gibi belirlenmistir:

“Dis hekimligi icin egitim, kisilerin agagidaki bilgi ve beceriyi kazanmasini saglamalidir.

- Dig hekimliginin temelini teskil eden fen bilimlerinde yeterli bilgiye ve bilimsel olaylarin takibi ve
verilerin analizi ile biyolojik fonksiyonlari 6lgme prensipleri dahil olmak (izere bilimsel metotlara hakim olmak,

- Saglikl ve hasta insanin yapisi, fonksiyon ve davraniglarini anlayabilme kabiliyeti ve bireylerin fiziksel
ve sosyal ortamlarinin dis saglidi ile badlantisini anlayabilme yetenedine sahip olmak,

- Saglikh dis, adiz, gene ve gevre doku yapisi ve iglevleri konusunda, genel saglik ve hastanin fiziksel
ve sosyal ortami ile baglantisini anlayabilme yetenegine sahip olmak,

78




- Diizensizlik, lezyon, dis, adiz, gene ve cevre ile ilgili doku hastaliklari klinik disiplin ve metotlari
konusunda ve dnleyici, teshis edici ve tedavi edici dis hekimligi konusunda yeterli bilgiye sahip olmak,

- Yeterli denetim altinda klinik tecriibe edinmek.

Bu egitim, stz konusu kisiye dis, adiz, cene ve gevre dokularin rahatsizlik ve diizensizliklerini dnleme,
teshis ve tedavi etme konusunda yeterli becerileri kazandirmaldir.”

Avrupa Birligi’nin Direktifi ile paralel bigimde “Doktorluk, Hemsirelik, Ebelik, Dis Hekimligi,
Veterinerlik, Eczacilik Ve Mimarlik Egitim Programlarinin Asgari Egitim Kosullarinin Belirlenmesine Dair
Yonetmelik” Yiksekogretim Kurulu tarafindan 02.02.2008 tarih ve 26775 sayili Resmi Gazete’de
yayimlanarak yiirtirliige konulmustur. S6z konusu Yonetmelikte dava konusu ile dogrudan baglantili olan
dishekimligi egitiminin en az egitim kosullar1 da belirlenmistir:

Dis hekimligi
MADDE 6 - (1) Temel dis hekimligi egitimine kabul edilebilmek igin asgari lise mezunu olmak gerekir.

(2) Temel dis hekimligi egditimi bir Gniversitede tam giin {izerinden en az bes yillik teorik ve pratik
egitimden olusur.

(3) Temel dis hekimligi egitimi sonunda mezun olan dis hekimlerinin;

a) Dis Hekimliginin dayandidi bilimler hakkinda yeterli bilgiye sahip olmalari, biyolojik fonksiyonlarin
Olgtilmesi, bilimsel olarak kanitlanmis verilerin dederlendirilmesi ve data analizi prensipleri dahil olmak Uzere
bilimsel yontemleri yeterli dizeyde anlayabilmeleri,

b) Sadlikli ve hasta bireyin yapisi, fizyolojik fonksiyonlari ve davranisi ile dogal ve sosyal ¢evrenin
saglikh birey Uizerindeki etkisi hakkinda, dis hekimligini ilgilendirdigi 6lciide, yeterli bilgiye sahip olmalari,

c) Saglikh ve hastalikli dis, adiz, cene ve komsu dokularin yapi ve fonksiyonlari hakkinda yeterli bilgiye
sahip olmalari ve bunlarin hastanin genel saglik durumu ve fiziksel ve sosyal refahi ile iligkisini yeterli diizeyde
anlayabilmeleri,

¢) Dis, adiz, cene ve komsu dokulara ait lezyon, hastalik ve anomalilerin teshis, tedavi ve koruyucu
dis hekimligi uygulamalar ile ilgili bilimsel yontem ve uygulamali disiplinler hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmalan,

d) Yetkililer gozetiminde dis, adiz, cene ve gevre dokularla ilgili hastalik ve anomalilerin teshis, tedavi
ve koruyuculugunu iceren tim aktivitelerin yiritebilecegi dizeyde gerekli becerilerin verilecedi uygun klinik
egitimi ile deneyim sahibi olmalari,

gerekmektedir.

(4) Dis Hekimligi egitimindeki asgari egitim kosullarinin saglanabilmesi icin, bu alanda yurdtilen
yiksekdgretim programlarimizin egitim mifredatlarinda Ek-3 sayili cetvelde belirtilen derslerin bulunmasi
zorunludur.

Belirtilen diizenlemeler biitiiniiyle dishekimligi fakiiltesinden mezun olan kisinin her yastan bireyde
ortaya ¢ikan agiz ve dis saglig1 sorunlarini teshis ve tedavi edebilecek yeterlilikte olmasi gerektigini ifade
etmektedir. Ulkemizde verilen dis hekimligi egitimine, 6zellikle miifredat boyutuyla, baktigimizda da séz
konusu yeterliligin biiyiik 6l¢iide saglandigi goriilmektedir.

Dishekimligi alanlarimin her birinin kapsadigi hastaliklarin biiylik boliimii dishekimleri tarafindan
¢oziimlenebildigine/tedavi edilebildigine gbére bu alanlarda uzmanlik egitimine neden gereksinim
duyulmaktadir? Bu sorunun yaniti olarak dishekimligi alanlarinin, dishekimleri tarafindan yapilamayan
tedavileri soylenebilir ise de her alanda gecerli olan bu kiicliik kisim igin fakiiltelerde verilen hizmetin
yeterliligi karsisinda bu savunmanin herhangi bir degeri kalmamaktadir.

2002 yilinda ¢ikartilan Tipta Uzmanlik Tiiziiglinde dishekimligi uzmanlik alanlar1 arttirilmistir.
Uzmanlik alanlarinin arttirilmasinin bilimsel gerekgeleri Saglik Bakanlig: tarafindan agiklanamadigindan, soz
konusu Tiiziik hiikiimleri Danigtay 8.Dairesinin 2002/3488 E. 2004/3549 K. sayil1 karartyla iptal edilmistir.
Anilan kararin verilmesinin gerekgesi ayni sekilde bu Yonetmelik ile uzmanlik alanlarinin arttirilmasinda da
gegerlilik tagimaktadir.

Ote yandan iizerinde 6nemle durulmalidir ki, iilkemizde dishekimligi fakiiltesi mezunlarmin ortodonti
ve agiz, dis cene cerrahisi uzmanhiginin kapsamina giren saglik sorunlari diginda kalan agiz dis saglig
sorunlarmin saptanip giderilmesinde yeterli bilgi ve beceriye sahip olmak zorundadir. Ulkemizde egitim
veren kimi fakiiltelerin belirli alanlarda eksikligi mevcut ise bunlarin giderilmesi i¢in Devletin Dbiitiin
kurumlariyla derhal harekete ge¢mesi gereklidir. Baska bir ifadeyle, dishekimligi egitimindeki kimi eksiklikler
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nedeniyle uluslar aras1 gegerliligi olmayan uzmanliklar planlanmis ise bu yanlistir. Bu noktada yapilmasi
gereken sey, varsa, lisans egitimlerindeki eksikliklerin giderilmesidir. Zira iilkemizin pargasi olmaya aday
oldugu ve mevzuatini uyumlastirmaya calistigi Avrupa Birligi normlarinda dighekimlerinin sahip olmasi
gereken bilgi ve beceriler saptanmis olup bunlar1 saglayamayan kisilerin mesleki formasyonu kabul
edilmemektedir.

Bu cercevede, dishekimligi fakiiltesi mezunlarinin iistesinden gelebildigi agiz dis sagligi hizmetlerinin
uzmanlik egitimine konu yapilmasi; bir bagka anlatimla kimi alanlarin dishekimligi uzmanligi olarak
tanimlanmasi, madde ve insan giiciinden tasarruf edilecek bicimde saglik hizmetlerinin organize edilmesi
konusunda Devlet’e yiikiimliilik yiikleyen Anayasa’nin 56. maddesindeki diizenlemeye de aykirilik
olusturmaktadir.

Bu yaklasgimin sonucu olarak, dava konusu Yonetmeligin Ek — 2 “Dis Hekimliginde Uzmanlik Ana
Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge”nin 2,4,5 ve 6 sira numaralarinda belirlenen endodonti, pedodonti,
periodontoloji ve protetik dis tedavisi uzmanlik ana dallarma iligkin diizenlemeler ile bu dallarda ¢alismasi
olanlara uzmanlik belgesi verilmesini diizenleyen Gegici Madde 9’daki “...endodonti, pedodonti,
periodontoloji ve protetik dis tedavisi...” ibaresinin yiirlitmesinin durdurulmasi ile iptalini talep ediyoruz.

III-AGIZ,YUZ VE CENE CERRAHIiSi UZMANLIK ALANI iHDAS EDiLMESIi HUKUKA
AYKIRIDIR

Oteden beri Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi dishekimligi mesleginin uzmanlik alani iken bu
Yonetmelikle, ad1 gecen uzmanligin yam sira, tabipler i¢in Ag1z,Yiiz ve Cene Cerrahisi uzmanlik alani ihdas
edilmistir.

1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasma Dair Kanun’un 29. maddesine gore
“Disgilik sanati; dislerin ve dis etleri ile esnanin tedavisi ve dislerin ikmal ve 1slahina ait ameliyelerin icrasina
miinhasirdir.”

Ayni Yasa’nin, gecmiste dishekimlerinin sayisal azligi goz onlinde bulundurularak hizmete erigimi
saglayabilmek icin diisiiniilmiis olan ancak giliniimiizde higbir gecerliliginin bulunmadigi bilinen 34.
maddesine gore ise “Tabipler dis ¢ekmege ve disler {izerine iptidai tedavi tatbikina ve dis etlerine ait her nevi
hastaliklar1 tedaviye mezun iseler de dogrudan dogruya discilik etmek istiyen ve o suretle icray1 sanat ettigini
ilan eden bir tabip behemehal Dis¢i Mektebince verilmis bir ruhsatnameyi hamil olmahdir.”

Ulkemizde, saglik alanindaki diizenlemelere bakildiginda uzmanliklar arasinda smirlarin belirsiz
oldugu gortildiigii gibi meslekler arasindaki sinirlar da oldukga yetersiz diizenlenmistir. Bu yetersiz diizenleme
haline ragmen dis tabipliginin ¢aligma alaninin Yasa’nin 29. maddesinde belirlenmis ve uluslar arasi
diizenlemelerle de distabipligi mesleginin tabiplikten farkli bir meslek oldugu vurgulanmigtir. Bu
diizenlemeler ve mesleklerin dogal gelisimlerinin bir sonucu olarak dishekiminin ¢aligma alani olan agiz ile
ilgili bir uzmanlik alaninin sadece tabiplerin alaninda diizenlenmis olmasi hukuka ve hizmet gereklerine
aykirdir.

Ayrica, dis hekimliginin uzmanlik dali olarak faaliyet gosteren Agiz, Dis ve Cene Hastaliklar1 ve
Cerrahisi dishekimliginden koken alan ve cerrahi bakimdan tabiplik ile dis hekimligi arasinda koprii olusturan
bir bilim dalidir.

Ulkemizdeki gibi modern dis hekimligi egitiminin verildigi Amerika Birlesik Devletleri, Kanada,
Japonya ve AB filkelerine bakildiginda ve 2008 yilinda yaymmlanan Avrupa Dishekimleri Konseyi
Dighekimligi Calisma Kilavuzunun Ek-7 ve Ek-8 boliimleri ile Avrupa Birliginin 2005/36 sayili direktifinde
yer alan dig hekimligi uzmanliklar1 degerlendirildiginde; “Dis, Agiz, Cene ve Yiiz Cerrahisi”, “Agiz, Cene-
Yiiz Cerrahisi” gibi degisebilen isimler tagiyan ancak ayni igleyise sahip bu anabilim dallari1 genis kapsaml1 bir
dis hekimligi egitiminin iistiine insa edilmis oldugu ve tarihsel kaynaklarmi da dis hekimliginden aldigi
goriilmektedir.

Ancak dava konusu Yonetmelikte Tipta Uzmanlik Ana Dallart arasinda yer alan Agiz Cene Yiiz
Cerrahisi, dogrudan ve yalnizca tabipler i¢in diizenlenmis bulunmaktadir. S6z konusu ana dalin uzmanlik
egitimi siiresi 5 yil olarak belirlenmis ancak Kulak, Burun, Bogaz Hastaliklari uzmanlart ile Plastik,
Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi uzmanlari igin bu siirenin 2 y1l olarak uygulanacagi diizenlenmistir. Avrupa
Birliginin Mesleki Yeterliklerin Tammmasina iligkin 2005/36 sayili direktifindeki uzmanlik dallarina
bakildiginda ise bu bransin Plastik Cerrahi ile Kulak Burun Bogaz anabilim dallarindan tamamen bagimsiz
olarak ihdas edildigi ve dis hekimlerine de agik bir brang oldugu goriilmektedir. Zira anilan Direktif’te Yiiz ve
Cene Cerrahisi tabiplere agik bir uzmanlik olarak tanimlanmis iken Agiz, Yiiz ve Cene Cerrahisi biitiin
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diinyadaki bilimsel yaklagimin dogal yansimasi olarak dis hekimleri ve tabiplere acgik bir uzmanlik bigiminde
tanimlanmastir.

Ayrica Avrupa Birligi Uyum Komisyonunda “Mesleki niteliklerin tanimlanmasi ile ilgili Avrupa
Parlamentosu ve Konsey Yonergesi” kabul edilmistir. Bu Yonergede dis hekimlerinin egitim, 6gretimi ve
calisma alanlar1 tanimlanmis olup 02.02.2008 tarihli ve 26775 sayili Resmi Gazete de yayinlanan
Yonetmelikle de dis hekimliginin asgari egitim miifredati ve bu egitim ile yetistirmis olan dis hekimlerinin
haiz olacag1 dis hekimligi tanimi1 yapilmistir.

Ulkemiz dis hekimligi fakiiltelerindeki temel egitim miifredatlar1 incelendiginde &nerilen miifredatin
cok daha ilerisinde agiz, gene, yiiz bdlgesine ait tiim tibbi ve mesleki temel bilimlerin, hastaliklarin ve
tedavilerinin 5 yillik siire icerisinde verildigi goriilmektedir. Takip eden iist egitimde Agiz, Dis, Cene
Hastaliklar1 ve Cerrahisi ile ileri diizeyde Agiz, Dis, Cene, Yiiz hastaliklar1 ve Cerrahisi teorik dersleri ve
yillarca klinik olarak hasta tedavilerine yodnelik egitim, uygulama ve takipleri yaptirilmaktadir. Ayrica
rotasyon programlari dahilinde, tip fakiiltelerinde Anestezi, Kulak Burun bogaz, Plastik Cerrahi, Genel Cerrahi
boliimlerinde de calisilmaktadir. Tip fakiiltelerinin 6 yillik temel egitim miifredatlarinda ise dis hekimligi
egitim miifredat: icerisinde verilen, agzin, ¢enelerin, diglerin ve komsu dokularinin ¢igneme, konusma gibi
hayati fonksiyonlarinin, hastaliklarinin ve hastalarin yasam kalitesini artirmaya yonelik tedavilerinin
verilmedigi goriilmektedir. Sadece KBB ve Plastik Cerrahi miifredatlar1 igerisinde smurli sayida ders
saatlerinin bulundugu; ayrica bu uzmanlik dallarindaki uzmanlik egitimi sirasinda 6zellikle agiz ve cene
bolgesine yonelik miidahalelerin, genel uygulamalar: arasinda az bir yer tuttugu goriilmektedir. Hal bdyle iken
ve Agiz, Dis, Cene Hastaliklar1 ve Cerrahi anabilim dallarinda egitimi verilmekte olan ve toplumun tedavi
ihtiyaglarin1 karsilamada tercih ettigi bir saglik hizmeti varken nerdeyse aym adi tasiyan (Agiz, Cene, Yiiz
Cerrabhisi) bir dalin uzmanlik egitim yonetmeliginde tibbin bir dali olarak agilmasi; ciddi mesleki ¢atismalara
yol acacak, gerek Avrupa ve gerekse Amerikadaki meslektaslariyla ayni kulvarda olan dis hekimligi kokenli
cerrahlarin mesleki gelisimlerinin engellenmesi ve bu suretle ¢alisma haklarinin ihlali sonucunu yaratacaktir.

IV-YURUTMENIN DURDURULMASI iSTEMi

Dava konusu diizenleyici islem ile dishekimliginin kimi alanlari uzmanlik olarak belirlenmis, bu
alanlarda verilecek egitimin ve egitim kurumlarinin belirlenmesi ile ilgili olarak da Tipta Uzmanlik Kurulu’na
cesitli gorevler verilmistir. S6z konusu kurallarin hukuka agikg¢a aykirt oldugu yukarida agiklanmigtir. Anilan
kurallarin uygulamaya geg¢mesiyle birlikte Anayasa’ya aykiri olarak yiiksekogretimin bir pargasina iliskin
kurallarin belirlenmesinin yani sira islemleri de Saglik Bakanlig: tarafindan yapilacak, Anayasa Mahkemesi
tarafindan s6z konusu kurallarin iptali halinde de kararlar geriye etkili olmadigindan kazanilmig hak tartismasi
da dahil olmak iizere mesleki ortamda telafisi olanaksiz zararlar yasanabilecektir. IYUK m. 27/I’de
ylriitmenin durdurulmasi igin birlikte aranmasi gereken hukuka agik¢a aykirilik ve islemin uygulanmasi
halinde telafisi olanaksiz zarar dogurma riski mevcut olmakla yiiriitmenin durdurulmasina karar verilmesini
talep ediyoruz.

HUKUKSAL NEDENLER  :Anayasa, 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarimin Tarz1 Icrasina Dair
Kanun, 3224 sayili Tirk Dishekimleri Birligi Kanunu, 2547 sayil
Yiiksekogretim Kanunu ve ilgili diger mevzuat.

KANITLAR :Ekli belgeler, yargi kararlari ve diger kanitlar.

SONUC VE ISTEM :Agiklanan nedenlerle; 18.7.2009 tarih ve 27292 sayili Resmi Gazete’de
yayimlanarak yiiriirliige girmis olan Tipta ve Digshekimliginde Uzmanlik Egitimi Y 6netmeligi’nin

e Ek-1 ‘Tipta Uzmanlik Ana Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge’nin 3. sirasindaki “Agiz, Y1z ve
Cene Cerrahisi” kisminin,

e Ek -2 “Dis Hekimliginde Uzmanlik Ana Dallar1 ve Egitim Siirelerine Dair Cizelge nin 2,4,5 ve 6 sira
numaralarinda belirlenen uzmanlik ana dallarma iliskin diizenlemelerin,

o Gegici 9. Maddedeki “Agiz,Yiiz ve Cene Cerrahisi ... Endodonti ... Pedodonti, Periodontoloji ve
Protetik Dis Tedavisi...” ibaresinin,
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e 4, maddesinin (h) bendindeki “...Bakanlikga uzmanlik egitimi vermeye yetkili kilinan saglik
kurumlarini...” ibaresinin,

e 6. maddesinin,

yiiriitmesinin durdurulmasi ile iptaline;

o 2547 sayil Yiiksekdgretim Kanununun ‘Tanimlar’ baslikli 3. maddesinin (t) bendinin (3) numarali alt
bendinde gegen “Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlig: tarafindan diizenlenen esaslara gore yiiriitiilen
ve...” ibaresi ile

e 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmnin Tarzi icrasma Dair Kanun un 5614 sayili Kanun ile
degisik 9. maddesinin birinci fikrasindaki “...Saglik Bakanliginin siirekli kurulu niteliginde...”
ibaresi, ikinci fikrasi, besinci fikrasinin birinci ciimlesindeki “...Bakanligin daveti {izerine...” ibaresi
ve “Kurula Bakanlik Miistesar1 veya yapilacak ilk toplantida iiyeler arasindan secilecek baskan vekili
bagkanlik eder.” seklindeki ikinci climlesi, altinci fikrasindaki “...Tirk Dis Hekimleri Birligi
temsilcisi de yalmzca dis tabipleri ile ilgili...” ibaresi ve son fikrasinin “Kurulun ¢alisma ustl ve
esaslar1 ile ilgili diger hususlarla ihtisas belgelerinin alinmasi ve uzmanlik egitimi ile ilgili diger usil
ve esaslar Saglik Bakanliginca hazirlanip Bakanlar Kurulunca yiiriirliige konulacak yonetmelikle
diizenlenir.” seklindeki birinci climlesinin Anayasa’ya aykiri olmasi nedeniyle iptali i¢in Anayasa
Mahkemesine basvurulmasina;

incelemenin durusmali olarak yapilmasi ile yargilama giderleri ve vekalet iicretinin davaliya yiikletilmesine
karar verilmesini saygilarimizla ve vekaleten talep ederiz. 11.09.2009

Tiirk Dishekimleri Birligi Vekili
Avukat Mustafa GULER

EKLERI:

! Vekaletname

2 Tipta ve Digshekimliginde Uzmanlik Egitimi Y6netmeligi

3 Danistay 1.Daire 29.5.2006 tarih ve 2005/534 E. 2006/545 K. sayili karari

4 Mesleki Yeterliklerin Taninmasina iligkin 2005/36 sayili Avrupa Birligi Direktifi

5 Trpta Uzmanlik Kurulu’nun Taslag1 sunus yazisi.

¢ Ankara Universitesi Dishekimligi Fakiiltesinin Endodonti Anabilim Dalinin 2008-2009 Egitim Ogretim Y1l miifredat
programi

7 Kanada’da Uzmanlik Kriterleri

8 Saglik Bakanligmin 17.10.2007 tarih ve 21481 sayili Genelgesi

° Danistay 2. Daire 2009/756 E. ve Danistay 10.Daire 2009/3984 E. sayili YD kararlar.

10 Maliye Bakanlig1 Tebligi ve SGK Genelgesi

! lAvrupa’h Dishekiminin Profil ve Yeterlilikleri raporu
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SERBEST DISHEKIMLERINE SEVKI ORTADAN KALDIRAN TEDAVI YARDIMINA ILISKIN UYGULAMA
TEBLIGININ (5 EYLUL 2009 TARIHLI VE 27340 SAYILI RESMI GAZETE) YURUTMESININ
DURDURULMASI VE IPTALI ICIN
ACILAN DAVA

YURUTMENIN DURDURULMASI
VE DURUSMA iSTEMLIDIR

DANISTAY BASKANLIGI’NA

DAVACI :Tirk Dishekimleri Birligi
Ziya Gokalp Caddesi 37/11 Ankara
VEKILI :Avukat Mustafa GULER

Ankara Barosu — 10568
Strazburg Caddesi 28/28 Sihhiye Ankara

DAVALI :Maliye Bakanligi— Ankara

TALEP KONUSU :5.9.2009 tarih ve 27340 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige girmis olan
(11) sira numarali Tedavi Yardimina iliskin Uygulama Tebligi’nin 3. maddesinin
yuriitmesinin durdurulmasiyla iptaline karar verilmesi ile incelemenin durusmali
olarak yapilmasi; hukuka acikca aykiri diizenlemenin etkisinin agirligi nedeniyle
davali cevab1 beklenmeksizin yliriitmenin durdurulmasina karar verilmesi ya da cevap
siiresi kisaltilarak dava dilekgesinin memur eliyle tebligi istemidir.

YAYIM TARIHI ~ :5.9.2009

ACIKLAMALAR

Devlet memurlart ve diger kamu gorevlileri ile bunlarin bakmakla yiikiimli olduklar1 aile fertlerinin
yani sira yesil kart verilerek tedavi giderleri devlet tarafindan karsilanan kisilerin saglik kurumlarinda yapilan
tedavilerinde uygulanacak kurallarin en alt diizeyde gosterildigi Tedavi Yardimi Uygulama Tebliginde
5.9.2009 tarihinde yeni bir degisiklik yapilarak, bu kisilerin agiz dis sagligi sorunlarinin ¢éziimlenmesinde
0zel saglik kuruluslarina sevk edilmeleri yasaklanmis, dnceki diizenlemenin 6zel saglik kurum ve kuruluslari
ile serbest dis hekimliklerinden yararlanilmasinin kosullarini diizenleyen hiikiimleri kaldirilmistir.

Bu diizenleme ile aym yonde bir degisiklik 7 Subat 2009 tarihinde de yapilmis idi. S6z konusu
diizenlemeye karst Danistay 2.Dairesinde 2009/756 E. sayili dava acilmigtir. Bu davada verilen yiirlitmenin
durdurulmasi kararinda ayrintili degerlendirmelere yapilmis ve 6zel saglik kurum ve kuruluglari ile serbest dis
hekimliklerinden ag1z dis sagligi hizmeti alinmasinin kisilerin keyfi bir tercihi degil hizmet sunumunda ortaya
¢ikan zorunluluklara dayali oldugu saptamasinda bulunularak; Devlet Memurlarimin Tedavi Yardimi ve
Cenaze Giderleri Yonetmeligi ile getirilmeyen bir sinirlamanin Teblig ile getirilmesindeki hukuka aykiriligin
yani sira Maliye Bakanliginin s6z konusu Tebligi ¢ikartmasina iligkin dayanak yasa diizenlemesinin Anayasa
Mahkemesi tarafindan iptal edilmis olmasi sebebiyle islemin yetki agisindan da hukuka aykiri oldugu
belirtilerek yiiriitmenin durdurulmasina karar verilmistir.

Benzer diizenleme Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan da 31.1.2009 tarihinde yapilarak, calisanlar ve
emekliler ile bunlarin bakmakla yiikiimli olduklar1 kisilerin gereksinim duyduklar1 agiz dis sagligi
hizmetlerinin gerektiginde kamu kurumlarindan sevk edilerek gonderildikleri 6zel saglik kurum ve kuruluslar
ile serbest dis hekimliklerinden karsilanabilmesine iligkin diizenleme kaldirilmigtir. Bu diizenleyici islemin
iptali i¢in Danistay 10. Dairesinde 2009/3984 E. sayili olarak agilan davada da islem agik¢a hukuka aykiri
goriilerek yiiriitmesinin durdurulmasina karar verilmistir.

GENEL DURUM

Oncelikle belirtmek gerekir ki; dis ve dis eti rahatsizliklar1, yayginlig1 ve tekrarlama oranlar1 nedeni ile
Diinya Saghk Orgiitii tarafindan insanlarin karsilastifi en biiyiik saglik sorunlarindan birisi olarak
tanimlanmaktadir.
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Boylesine 6nemli bir saglik sorununun ¢6ziimii i¢in hizmet sunan dishekimlerinin tilkemizdeki sayisi
yaklasik 21000°dir. Bu dishekimlerinin de yaklasik olarak dighekimlerinin % 70’1 6zel muayenehane ya da
saglik kuruluslarinda % 30’u ise kamu saglik tesislerinde gérev yapmaktadir.

Bu sayisal verilerle baktigimizda iilkemizde hastalarin karsilagtiklar1 agiz ve dis saglig1 sorunlarinin
cOziimiiniin biiyiik Olglide muayenehanelerde c¢oziildiigii anlasilmaktadir. Resmi saglik kurum ve
kuruluslarinda yapilan islemlere bakilarak da ayni sonuca ulasilmaktadir.

Saglik Bakanligi’na bagl agiz ve dis sagligi merkezleri ile hastanelerde calisan dishekimlerinin 2008
yilinda yaptig1 toplam iglem sayis1, 15.690.082"dir:

ISLEM ADI ADET
Dolgu 3.631.362
Kanal tedavisi 385.966
Detertraj 3.918.592
Cekim 5.166.968
Protez (hareketli) 662.063
Sabit Protez 1.925.131

Tablo 1- 2008 yilinda resmi agiz ve dis sagligi birimlerinde

yapilan islemlerin ayrintilart

Bilimsel bir yaklasimla saptanan toplumun ihtiya¢ duydugu gercek agiz ve dis sagligi hizmeti
rakamlari resmi saglik birimlerinde yapilanlarin ¢ok {istiindedir:

ISLEM ADI ADET
Dolgu 247.000.000
Cekim 35.000.000
Kanal Tedavisi 8.700.000
Detertraj 39.500.000

Tablo 1 - Olmas: gereken/beklenen islem sayilart

Bu rakamlar sadece memurlar degil biitiin toplum kesimleri dikkate alinarak hesaplanmis olmakla
birlikte memurlar ve bunlarin bakmakla yiikiimlii oldugu kisilerin hizmete erisim oran1 da genel orandan ciddi
Olciide sapma gostermemektedir. Bu gercevede, resmi saglik kurum ve kuruluglarinin aylar sonrasina randevu
verebilecek altyapiya ancak sahip oldugu gercegi karsisinda toplumun gereksinim duydugu saglik hizmetini
dishekimi muayenehanelerinden, bedelini kendileri 6deyerek aldiklar1 anlagilmaktadir. Ancak ¢ogu zamanda
biit¢elerinden yeterli parayr ayiramadiklart igin bu hizmetleri hi¢ alamadiklar1 da gergekliktir. Bu yiizden
toplumumuzun agiz ve dis saghigi gostergelerinde asagida bir kismini sundugumuz olumsuz tablo ortaya
¢tkmaktadir:

6 yas grubunda siit disi dizisinde ¢iiriik dis oram %83 tiir,

35-44 yag grubunda giiriik dis orani kirsal kesimde %95, sehirlerde % 76 - 79’dur,

20-29 yas grubunda dis ciiriigii nedeni ile kisi basina tedavi edilmesi  gereken dis sayis1 %5-
7’dir,

12-13 yaslarindaki her 100 ¢ocuktan 84 {inlin dislerinde ¢iiriik bulunmaktadir,

Toplumun agiz ve dis saghigina iliskin ortaya ¢ikan bu olumsuz gostergeler dishekimi sayisinin
azligimmdan degil, hastanin yeterli organizasyon kurulamadigi i¢in hizmete erisemedigindendir. Zira, halen
gorev yapan 21000 dishekimi, genel standartlara gore, kisi basina diisen dishekimi sayist bakimindan
yeterlidir. Bu c¢ercevede, agiz ve dis sagligi hizmetlerine erisimin kisa vadede saglanabilmesinin yolu
muayenehanelerin de dahil oldugu 6zel saglik kurum ve kuruluslarmin da toplum agiz ve dis sagligi
hizmetlerine etkin katilimini saglamaktan gegmektedir.
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Memurlar ve diger kamu c¢alisanlan ile bunlarin bakmakla yiikiimlii bulunduklarinin agiz ve dis
sagligi hizmetlerine erisimlerinde 6zel saglik kurum ve kuruluslari ile serbest dis hekimliklerinin de dogrudan
ya da sevk suretiyle kullanilabilmesinin ana ¢iktis1 toplum agiz ve dis saglig1 gostergelerinin iyilesmesi olacagi
gibi bu saglik tesislerinde bulunan ve iilkemizin ortak kaynagi olan personel ve cihaz altyapisinin sistem igine
etkin katilimini saglayacaktir.

Tiirk Dishekimleri Birliginin bu yondeki degerlendirmesinin dishekimlerine kamu kaynaklarimin
aktarilmasi istegi olarak algilanmamasi geregini dnemle vurgulamak isteriz. Tiirk Dishekimleri Birliginin
temel yaklasimi toplumun dis hekimligi hizmetine herhangi bir bicimde (kamu ya da 6zel) erisemedigi
yerlerde istihdam edilmek iizere resmi saglik kurumlarinda dishekimi istihdam edilmesi, digshekimligi hizmeti
veren resmi saglik birimlerinin gerekli donanima kavusturulmasi ve hizmet standardi saptanarak resmi ya da
0zel ayrimi yapilmaksizin biitiin dishekimlerinden gereksinim duyan toplum kesimlerinin yararlanmasina
yonelik diizenlemelerin yapilmasidir. Dighekimligi hizmetlerine ulagilabilmesinin ve dishekimi emeginin
daha verimli ve iiretken bir sekilde kullanilabilmesinin yolu bu anlayisin uygulanmasi ile olanakli oldugu
diistiniilmektedir.

HUKUKSAL DUZENLEMELER VE iSLEMIN DEGERLENDIRILMESI
Anayasa’nin;

2. maddesinde Tiirkiye Cumbhuriyetinin nitelikleri arasinda Devletin, ‘sosyal devlet’” oldugu
belirtilmistir. “Anayasa'da Devletimizin nitelikleri arasinda sayilan sosyal hukuk devleti; "insan haklarina
dayanan, Kkisilerin huzur, refah ve mutluluk icinde yasamalarimi giivence altina alan, kisi hak ve
ozgiirliikleriyle kamu yarari arasinda adil bir denge kurabilen, ¢alisma hayatini1 gelistirerek ve ekonomik
onlemler alarak ¢aliganlarin koruyan, onlarin insan onuruna uygun hayat siirdiirmelerini saglayan, milli gelirin
adalete uygun bigimde dagitilmasi i¢in gereken onlemleri alan, sosyal giivenlik hakkinmi1 yasama gegirebilen,
giigsiizleri giicliller karsisinda koruyarak sosyal adaleti ve toplumsal dengeleri gozeten devlet olarak
tanimlanmakta olup, ¢agdas devlet anlayist sosyal hukuk devletinin tiim kurum ve kurallariyla Anayasa’nin
0ziine ve ruhuna uygun bigimde kurularak isletilmesini, bu yolla bireylerin refah, huzur ve mutlulugunun
saglanmasini gerekli kilar.”

17. maddesinde, temel haklar arasinda, herkesin yasama hakkinin bulundugu belirtilmis ancak sadece
yasama hakkinin varlifindan bahsedilmesi yetersiz bulunarak herkesin maddi ve manevi varligim1 gelistirme
hakkinin bulundugu da vurgulanmistir.

56. maddede de, 17. maddedeki hiikiimle baglantili olarak, herkesin hayatini, beden ve ruh sagligi i¢inde
siirdiirmesini saglamak konusunda da Devlet’e 6dev yiiklenmistir.

65. maddede ise Devlet’e yiiklenen iktisadi ve sosyal ddevlerin siirina iligkin bir diizenleme yapilmig
olup; Devlet’e anayasa ile yiiklenen sosyal ve ekonomik gorevlerin, bu goérevlerin amaclarina uygun
oncelikler gozetilerek mali kaynaklarin yeterliligi 6l¢iisiinde yerine getirilmesi gerektigi hitkme baglanmustir.

128. maddesinde de memurlar ve diger kamu gorevlilerinin 6zliikk islerinin kanunla diizenlenmesi
gerektigi belirtilerek kamu calisanlarinin 6zliikk haklarina getirilmis olan yasallik glivencesi vurgulanmistir.

Bu c¢er¢evede, kamu ¢alisanlarinin 6zliik haklar1 arasinda degerlendirilmesi gerektigi Anayasa
Mahkemesi karariyla® da kabul edilen ‘saglik hakkinin’ simirlandirilmasina iliskin diizenlemelerin ancak yasa
ile yapilmasi gerekli ve zorunludur. Ote yandan, saghk hakkinin Anayasa’nin ikinci kisminda belirtilen temel
hak ve Ozgirliiklerden oldugu hususu da gozetildiginde, bu hakkin simirlamasimin yine Anayasa’nin
13.maddesi uyarinca Anayasa’da belirtilen nedenlerle ve ancak Kanunla sinirlanmasi miimkiin olmalidir. Bu
hakkin yonetmelikle veya teblig ile sinirlanmasi Anayasa’ya aykiridir.

Ayrica, saglik hakkina iligskin Devlete verilen 6devlerin yerine getirilmemesinin gerekcesi olarak siklikla
glindeme getirilen Anayasa’nmn 65. maddesinin de, hakkin 6ziine uygun olarak yorumlanmasi gerektigini
diisiiniiyoruz. Bir bagka ifadeyle s6z konusu diizenlemede, Devletin mali kaynaklarmi kendisine yiiklenen

3 Danigtay 2.Daire 2007/2534 E. sayili YD kararinin gerek¢esinden alinmustir.
6 Anayasa Mahkemesi’nin 29.1.2009 tarih 2005/152 E. 2009/14 K. sayili karar1 (Resmi Gazete:3.4.2009-27189)
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Odevlerin Onceliklerini gozeterek harcamasi gerektigi gozden uzak tutulmadan degerlendirme yapildiginda
bireyin yasam ve saglik hakkiyla dogrudan ilgili bir konunun oncelik siralamasinda arkalara birakilmasina
olanak olmadigr aciktir.

Danistay kararlarinda da “Anayasamizin "Devletin iktisadi ve sosyal ddevlerinin sinirlar” baglikli 65.
maddesinde yer alan; "Devlet, sosyal ve ekonomik alanlarda Anayasa ile belirlenen gorevlerini, bu
gorevlerin_amaclarina uygun oncelikleri gozeterek mali kaynaklarimin yeterliligi olciisiinde yerine
getirir" hiikkmii ile Devlete Anayasa ile yiiklenen odevler arasinda oOncelikler gozetilmek suretiyle mali
kaynaklarin yeterliligi Olciisiinde gorevlerini yerine getirme imkani tammmis olup, bu Oncelikler arasinda
yasama hakki en basta olmak iizere kisilerin ruh ve fizik sagligi i¢inde insana yaragir bir hayat siirdiirmesini
saglama gorevinin en dnde geldigi tartismasizdir.” degerlendirmesi yapilmustir.”

Kamu gorevlilerinin tedavi hakkina iliskin yasal diizenlemelere bakildiginda 6teden beri bu alanin 657
say1li Devlet Memurlar1 Yasasiin 209. maddesindeki diizenleme ile yiiriitiillmesine karsin 5510 sayili Sosyal
Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Yasasi ile s6z konusu maddenin yiiriirliikten kaldirildig1; ancak daha dnce
tedavi hakkinin kisitlanabilmesini saglamak tizere 5234 sayili Yasa ile 657 sayili Yasanin 209. maddesinde
degisiklikler yapilmis; bu alanin diizenlenmesine iliskin nihai yetki de 178 sayili KHK’de yapilan degisiklikler
ile Maliye Bakanligina verilmistir.

Bilindigi {izere, kamu gorevlilerinin 6zliik haklar1 arasinda oldugunda kusku bulunmadigi belirtilen
saglik hakki ile ilgili diizenlemelerin yasal diizenleme olmasi gerektigi; bu alanin, ana ilkeleri belirlenmeksizin
idarenin diizenleme yetkisine birakilmasmin Anayasa’ya aykir1 olduguna karar verilmistir.® Davali idare, bu
Karar {izerine, 5917 sayili torba yasaya 178 sayili Kanun Hiikmiinde Kararnameye bir gegici madde
eklenmesini saglayan bir diizenleme ekleterek saglik hakkina iligskin yapacagi kisitlamalarin Anayasa’ya
aykiriigini seklen de olsa ortadan kaldirmaya ¢alismustir.’ Belirtilen yasal diizenleme ile getirilen dlgiitler
hakkindaki tartismay1r bu davada yapmaksizin s6z konusu yasal diizenlemeye bakildiginda dava konusu
diizenleyici islem ile agiz dis sagligi hizmetleri i¢in 6zel saglik kurum ve kuruluslari ile serbest dis
hekimliklerine sevk islemlerinin davali Bakanlik tarafindan yasaklanmasina olanak vermedigi agiktir.

S6z konusu diizenlemede!® bedeli 6denmeyecek saglik hizmetleri 5510 sayili Yasa’nin 64. maddesinde
belirtilen saglik hizmetleridir. Bu diizenlemeye bakildiginda'!, agiz dis saghigi hizmetleri bakimindan, bedeli
o0denmeyecek tek hizmet, estetik amach ortodontik dis tedavileridir.

7 Danistay 2.Daire 2007/2534 E. sayil1 YD karari, 2007/3294 E. sayil1 YD karar1 ve benzeri kararlar.
8 Anayasa Mahkemesi’nin 29.1.2009 tarih 2005/152 E. 2009/14 K. say1li karar1 (Resmi Gazete:3.4.2009-27189)
95917 sayili Yasa’nin 26. maddesiyle 178 sayili KHK ye eklenen gegici madde 8’in yiiriirliigii Anayasa Mahkemesi kararinm yiriirliik tarihi ile
aynidir:03.04.2009
10“GEC1C1 MADDE 8 — 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortast Kanununun gegici 12 nci maddesinin ikinci fikrasi geregince ilgili
kayit ve islemlerin Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan devralinacag tarihe kadar; kamu idarelerinde 5510 sayili Kanunun 4 {incii maddesinin birinci
fikrasinin (c) bendi kapsaminda sigortali olarak istihdam edilenlerden (bunlardan ayliksiz izinli olup, ilgili mevzuati geregince tedavi yardimi hakki
devam edenler dahil) sigorta primleri ayni Kanunun gegici 4 iincii maddesine gore 6denmekte olanlar ile bunlarin bakmakla yiikiimli oldugu aile
fertlerinin, 18/6/1992 tarihli ve 3816 sayili Kanun kapsamindaki yesil kart sahiplerinin ve ilgili mevzuatinda 3816 sayili Kanun hiikiimlerine gore
tedavilerinin saglanmasi hikkme baglanmis olanlarin; saglik kurum ve kuruluslarinda yapilan tedavilerine (dis tedavileri dahil) iliskin tcretlerle saglik
kurumlarinca verilen raporlar iizerine kullanilmasi gerekli goriilen ortez, protez ve diger iyilestirme ara¢ bedellerinin kurumlarinca 6denecek kismini
ve bu konuya iliskin usul ve esaslari asagida belirtilen temel ilkeler gercevesinde Saglik Bakanliginin goriisiinii almak suretiyle tespit etmeye Maliye
Bakanhg yetkilidir.

a) 5510 sayih Kanunun 63 iincii maddesinde belirtilen saghk hizmetlerinin verilmesi nedeniyle olusacak bedellerin, ilgililerin
kurumlarinca 6denmesi esastir.

b) 5510 sayih Kanunun 64 iincii maddesinde belirtilen saghk hizmetlerinin bedeli ilgililerin kurumlarinca 6denmez.

¢) Tip egitimi, hizmet basamagi, alt yap1 ve kaynak kullanimi ile maliyet unsurlar1 dikkate alinarak saglik hizmeti sunan kurum ve kuruluslar,
verdikleri saglik hizmetlerinin fiyatlandirilmasina esas olmak iizere siiflandirilabilir ve bu siniflandirmalar dikkate alinarak saglik hizmetleri igin farkli
fiyat tespit edilebilir.

d) Saglanacak saglik hizmetleri nedeniyle olusacak bedelin ilgililerin kurumlarinca ve kendileri tarafindan karsilanacak kisminin
belirlenmesinde saglik hizmetinin niteligi itibariyla hayati 6neme sahip olup olmamasi, kanita dayali tip uygulamalari, maliyet-etkililik 6lgiitleri ve

Devletin mali kaynaklarimin yeterliligi dikkate alinir.

e) llgililer, saglik hizmetlerini Maliye Bakanliginca sozlesme yapilan saglik kurum ve kuruluslarindan alirlar. Alinan bu hizmetlerin bedelleri
Maliye Bakanlig ile bu saghk kurum ve kuruluslar arasinda yapilan sézlesmeler cergevesinde kurumlarinca édenir. Ilgililer almis olduklar saglik
hizmetleri karsiliginda ilgili mevzuatinda diizenlenen katilim paylari hari¢ kurumlarina herhangi bir bedel veya iicret ddemezler. Ancak ortez, protez ve
diger iyilestirme araglarinin saglik kurum ve kuruluslarinca temin edilemedigi hallerde, ilgililerce temin edilerek 6denen bedellerden Maliye Bakanligi
tarafindan belirlenen kismi katilim pay1 kesintisi hari¢ kurumlarinca kendilerine ddenir.” (178 sayili KHK’ye 5917 sayili Yasa ile eklenen gegici
madde).
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Bu ¢ergevede, Maliye Bakanhiginin saglik hizmetlerine kamu saglik tesislerinde erisemeyen hastalarin
0zel saglik kurum ve kuruluslari ile serbest dis hekimliklerinden saglik hizmeti almalarin1 engelleyen ya da
alinan saglik hizmetinin bedelinin 6denmeyecegini 6ngdren diizenleme yapmaya iligskin yasal bir yetkisinin
bulunmadig anlagilmaktadir.

Dava konusu diizenleme ile atif yapilan Devlet Memurlar1 Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri
Yonetmeligi'ne bakildiginda da dis hastaliklarinin tedavisine iliskin tek sinirlama bu hizmetlerde kullanilan
kimi degerli madenlerin bedelinin ddenmemesi seklindedir'?. Ote yandan aym Y&netmeligin 10. maddesine
gore!® resmi saglik kurumlarinda tedavi edilemeyen ya da siiresinde tedavisine baglanamayan hastaliklar igin
0zel saglik kurum ve kuruluslar ile serbest dis hekimliklerine bagvurulmasi olanagi saglanmis oldugu gibi 13.
maddesine gore de memurun esi ve bakmakla yiikiimlii oldugu ana, baba ve aile yardimi édenegine miistehak
cocuklarmin hastalanmalar1 halinde yurt i¢indeki saglik kurum ve kuruluslarina, hasta yollama kagidi
olmaksizin miiracaat edebilirler. Ayrica, bu Yonetmelige 2006 yilinda eklenen Ek 2. maddesinde de, tedavi
hakki saglanan kisilerin 6zel saglik kurum ve kuruluslar ile serbest dis hekimliklerine sevk edilebilecekleri;
hangi 6zel saglik kurum ve kuruluslarina (serbest dis hekimlikleri dahil) dogrudan sevk yapilabilecegi, hangi
tiir tedaviler i¢in hasta gonderilecegi hususlar ile uygulamaya iligkin usul ve esaslarin ise Saglik Bakanliginin
goriisii alimarak Maliye Bakanliginca belirlenecegi hitkkme baglanmis bulunmaktadir.

Biitiin bu diizenlemelerin birlikte degerlendirilmesinde;

e Memurlar ve diger kamu gorevlilerinin saglik hakkinin 6zliik haklar icinde degerlendirildigi ve
buna iligskin kisitlamalarin mutlak olarak yasa ile diizenlenmesi ya da yasada buna iliskin
objektif Ol¢iitlerin belirtilmis olmasi gerektigi;

e Memurlar ve diger kamu gorevlilerinin saglik hizmetlerine erisimlerini kisitlayacak bir
diizenleme yapilabilmesine iliskin olarak Maliye Bakanligina verilmis bir yetkinin bulunmadigy;

e Devlet Memurlarimin Tedavi Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligi uyarinca da kamu
gorevlilerinin resmi saglik kurumlarindan yapilacak sevk ile, bunlarin bakmakla yiikiimlii
olduklar kisilerin ise dogrudan 6zel saglik kurum ve kuruluslar ile serbest dis hekimliklerine
basvurma haklariin bulundugu anlasilmaktadir.

Bu cercevede, teblig niteligindeki bir diizenleme ile kisilerin agiz dis sagligi hizmetlerine erisimlerini
engelleyecek sekilde kural getirilmesinde hizmet gerekleri ve kamu yararma uyarlik bulunmadigi gibi Insan
Haklar1 Evrensel Bildirgesi ve Biyotip S6zlesmesi gibi uluslar arasi anlagmalar1 ve bagta Anayasa olmak iizere
ist hukuk normlarina da agik aykirilik bulunmaktadir.

Biitiin bunlardan baska, yargi kararlar1 ile belirlenmis hususlarin aksine diizenleme yapmak icin Idare
tarafindan gosterilen bunca ¢aba, Tiirkiye Cumbhuriyetinin hukuk devleti olma vasfina aykiri oldugu gibi
Anayasa’nin 138. maddesinde ifade edilen yargi kararlarinin yasama ve yiiriitmeyi de bagladigi kuralina da
acikea aykirilik olusturmaktadir.

YURUTMENIN DURDURULMASI
Dava konusu diizenleme iist hukuk normlartyla getirilen kurallara agik¢a aykir1 olarak memurlar ve

diger kamu gorevlileri ile kendilerine yesil kart verilerek tedavi giderleri devlet tarafindan karsilanan kisilerin
kamu saglik tesislerinde karsilanamayan agiz ve dis sagligi hizmetlerinin sevk edilmek suretiyle 6zel saglik

1 “MADDE 64- Kurumca (Ek ibare: 5754 - 17.4.2008 / m.41) "finansman1" saglanmayacak saglik hizmetleri sunlardir:

a) Viicut biitiinligiinii saglamak amaciyla yapilan ve is kazasi ile meslek hastaligina, kazaya, hastaliklara veya konjenital nedenlere bagl olarak ortaya
¢ikan durumlarda yapilacak saglik hizmetleri disinda estetik amagli yapilan her tiirlii saglik hizmeti ile estetik amagl ortodontik dis tedavileri.

b) Saglik Bakanliginca izin veya ruhsat verilmeyen saglik hizmetleri ile Saglik Bakanliginca tibben saglik hizmeti oldugu kabul edilmeyen saglik
hizmetleri.

c) (Ek: 5754 - 17.4.2008 / m.41) Yabanci iilke vatandaslarinin; genel saglik sigortalis1 veya genel saglik sigortalisinin bakmakla yiikiimlii oldugu kisi
say1ldig: tarihten énce mevcut olan kronik hastaliklari.

Bu maddenin uygulanmasina iligkin usil ve esaslar Saglik Bakanliginin uygun goriisii alinarak, Kurumca ¢ikarilacak yonetmelikle diizenlenir.”

12 DiS HASTALIKLARININ TEDAVISI

MADDE 31 - (Degisik: 83/6022 - 19.1.1983) Dis hastaliklarinin tedavisinde kullanilan altin veya benzeri diger kiymetli madenlerin bedeli 6denmez. /
Protezin yenilenebilmesi, bunun degistirilmesinin zorunlu oldugunun raporla belgelendirilmesi halinde miimkiindiir.

13 HASTANIN GONDERILDIGI RESMi SAGLIK KURUMUNDA TEDAVININ SAGLANAMAMASI HALI

MADDE 10 - Hastanin goénderildigi resmi saglik kurumunda yer bulunmadigi veya teknik sebepler dolayisiyle burada tedavisine imkan olmadigi
kurumun bastabibi tarafindan resmen bildirildigi takdirde hasta, bagli oldugu kurumun tabibi varsa buraca, yoksa hiikiimet tabipligince, ayn1 yerde
istenilen tedaviyi sagliyabilecek baska bir resmi saglik kurumu bulunuyorsa oraya, yoksa bunu sagliyabilecek en yakin diger bir yerdeki resmi bir saglik
kurumuna veya 6zel bir saglik kurumuna gonderilerek buraca tedavisi saglanir.
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kurum ve kuruluslar ile serbest dis hekimliklerinden karsilanmasimi engellemektedir. Kisilerin saglik
hizmetlerine erisimini ciddi bi¢imde smirlayan bu diizenleme, saglik hizmetlerinin ertelenmez niteligi de
dikkate alindiginda, uygulanmasiyla telafisi olanaksiz zararlar doguracaktir.

Bilindigi {izere, yiiriitmenin durdurulmasina karar verilebilmesi igin diizenlemenin agik¢a hukuka aykir
olmasinin yani sira telafisi olanaksiz zarar dogurma olasiliginin da bulunmasi gerekli olup dava konusu iglem
bakimindan her iki sart da birlikte gergeklesmistir. Toplumun her gecen giin ugradigi zararin bir an 6nce
durdurulabilmesi i¢in davali cevab1 beklenmeksizin yiiriitmenin durdurulmasina karar verilmesini ya da davali
cevap siiresinin kisaltilmasiyla memur eliyle tebligat yapilmasini talep ediyoruz.

HUKUKSAL NEDENLER  : Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi, Biyotip Sézlesmesi ve diger uluslar arasi
belgeler ile Anayasa, Devlet Memurlar1 Yasasi, Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortas1 Yasasi, 178 sayili KHK, Devlet Memurlarmin Tedavi
Yardimi ve Cenaze Giderleri Yonetmeligi ve diger mevzuat.

KANITLAR : Ekli belgeler ve diger kanitlar.

SONUC VE ISTEM :Aciklanan nedenlerle 5.9.2009 tarih ve 27340 sayili Resmi Gazete’de
yaymmlanarak yiiriirlige girmis olan (11) sira numarali Tedavi Yardimma liskin Uygulama Tebligi’nin 3.
maddesinin yiirlitmesinin durdurulmastyla iptaline karar verilmesi; diizenlemenin kisilerin saglik hizmetlerine
erisim hakkini ciddi dl¢iide engelledigi dikkate alinarak yiiriitmenin durdurulmasina iliskin kararin davali
yanit1 beklenmeksizin verilmesi ya da davali yanit siiresinin kisaltilmasiyla dava dilekcesinin memur eliyle
tebligine karar verilmesini; incelemenin durugmali olarak yapilmasim ve yargilama giderlerinin davaliya
yiikletilmesine karar verilmesini saygilarimla ve vekaleten talep ederim. 9.9.2009

Davaci Tiirk Dishekimleri Birligi vekili
Avukat Mustafa GULER

Eki:

1-Vekaletname 6rnegi

2-Dava konusu diizenleyici iglem
3-Yargi kararlari

4-Anayasa Mahkemesi karar1
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SGK’NIN 07.09.2009 TARIHLI VE “DANISTAY KARARI” KONULU GENELGESI HAKKINDA
YURUTMENIN DURDURULMASI VE IPTALI ICIN ACILAN DAVA

Yiiriitmenin Durdurulmasi ve Durusma istemlidir

DANISTAY BASKANLIGI’NA

DAVACI :Tirk Dishekimleri Birligi
Ziya Gokalp Caddesi 37/11 Kizilay Ankara
VEKILI :Av. Mustafa GULER
Strazburg Caddesi 28/28 Sthhiye 06430 Ankara
DAVALI :Sosyal Giivenlik Kurumu Bagskanligi — Balgat / Ankara
D.KONUSU :Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan 07.09.2009 tarihinde yayimlanan 2009/110

sayllt Danistay Karar1 konulu Genelge’nin 1. maddesinin (a) bendinin birinci
climlesindeki “...de yer aldig1 saglik kurulu raporu ile” “...180 giin,...60 giin,....90
glin i¢inde” “ibareleri ile ikinci cilimlesindeki “...saglik kurulu raporunda...”
ibaresinin ve 5-15 yas arasindaki cocuklarin agiz dis saglhigina iliskin pozitif bir
diizenlemeye yer verilmemis olmasindan dolay1 eksik diizenleme sebebiyle
Genelge’nin tiimiiniin, yiriitmesinin durdurulmasi ve iptali, incelemenin durusmali

olarak yapilmasi istemidir.
YAYIM TARIHI :07.09.2009
ACIKLAMALAR

113

Resmi Gazetenin 29.09.2008 tarih ve 27012 (Miikerrer) sayih niishasinda yayimlanarak yiiriirliige
girmis olan 2008 yili Sosyal Giivenlik Kurumu Saghk Uygulama Tebligi’nde biitiin emekliler, SSK ve
Bagkur’a bagli olarak calisanlar; bunlarin bakmakla yiikiimlii olduklari ve bir kisim istisnai statiilerde
bulunanlarin gereksinim duyduklart saglik hizmetlerinin nerelerden alinabilecegi, saglik hizmetlerinin
sunulmasinda uyulmasi gereken kurallar ile bu hizmetler icin Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan yapilacak
O0demelerin miktarlar1 hakkinda diizenlemeler yapilmistir.

Bu Tebligin agiz ve dis sagligi hizmetleri ile ilgili diizenlemeleri dnceki yillarda ¢ikartilmis benzer
diizenlemelerle paralel olarak agiz dis saglig1 hizmetlerinin asil olarak kamu saglik kurum ve kuruluslarindan
almmasini 6ngérmiis ancak s6z konusu saglik kurum ve kuruluglarinin yetersizligi karsisinda hastalarin serbest
dis tabiplikleri ve 6zel saglik kuruluslarina da sevk edilebilecekleri belirtilmistir. Ayrica, dzirliilerin ve 5-15
yas grubu arasindaki hastalarin agiz dis sagligi hizmetine erisimlerini de kolaylastiran diizenlemelere yer
verilmistir.

Ancak bu diizenlemeler yapilirken hastalarin kamu saglik tesislerinden serbest dis tabipliklerine, 6zel
saglik kurum ve kuruluslarima sevk edilebilmesi i¢in tedavilerine baslanamayacak olan siirelerin ¢ok uzun
belirlendigi ve mevzuatin bir baska noktasindaki yasal diizenlemelere uyulmamis olmas: ile hastalarin keyfi
bir tercih degil zorunluluk iizerine hizmet aldiklar1 serbest dis tabipleri ile 6zel saglik kurum ve kuruluslarina
ciddi miktarlarda ‘cepten 6deme’ yapmalarina neden olan hiikiimler getirilmis olmas1 dava konusu yapilmstir.

Danistay 10. Dairesinin 15.4.2008 tarih ve 2007/7393 E. sayil1 karar1 ile Saglik Uygulama Tebligi nin
serbest dis tabipliklerinde dis tedavilerinden kuron ve protez ile ilgili sayisal olarak ve tedavi iicreti ile ilgili
sinirlama igeren 8.2 numaralt maddenin 9. ve 10. fikralarindaki hiikiimler ile diger dis tedavilerinde Teblig
ekindeki fiyat listesinin uygulanacagina iliskin diizenlemenin yiiriitmesinin durdurulmus olmasina karsin ayni
ya da benzer hiikiimlerin dava konusu diizenlemede de yinelenmistir.

Aynmi konuda, Danigtay 2. Dairesinin 26.3.2008 tarih ve 2007/2863 E. sayili karartyla da Devlet
Memurlar1 bakimindan uygulama alani bulan Tedavi Yardimi Uygulama Tebliginin serbest dis tabipliklerinde
dis tedavilerine iligkin sinirlama ve uygulanacak fiyatlar ile ilgili kurallarinin yiiriitmesinin durdurulmasina
karar verilmistir.

Danigtay 2. Dairesinin 28.11.2007 tarih ve 2007/2574 E. 2007/4612 K. sayili kararinda da resmi
kurumdan 6zel dis tabipliklerine sevk edilen hastalar bakimindan uygulanacak fiyat tarifesinin Tirk
Dishekimleri Birligi tarafindan hazirlanan ve Saglik Bakanligi tarafindan onaylanarak Resmi Gazete’de
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yaymmlamp yiiriirliige giren “Dis Hekimlerinin Yapacaklari Muayene ve Tedavilere Uygulanacak Ucretlerin
Asgari Hadleri Hakkinda Teblig” oldugu; uygulamanin s6z konusu resmi Teblig’e gore yapilmasi gerektigi
vurgulanmistir.

Bu kararlar iizerine davali SGK tarafindan 4.9.2008 tarihinde yayinlanan Duyuru baglikli adsiz
diizenleyici islemle yukarida belirtilen yargi kararina aykiri olarak resmi kurum sevki ile o6zel saglik
kuruluslar: ve serbest dis hekimliklerinde yaptirilan dis tedavilerinde Saglik Uygulama Tebligi ekindeki (Ek-7)
listenin gecerli oldugu belirtilmistir. S6z konusu adsiz diizenleyici islemin iptali i¢in Tiirk Dishekimleri Birligi
tarafindan Danistay 10. Dairesinde 2008/7970 E. sayil1 olarak acilan davada 20.1.2009 tarihinde yiiriitmenin
durdurulmasina karar verilmistir.

Davali tarafindan 29.9.2008 tarih ve 27012 (1.mikerrer) sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak
yiirtirliige konulan 2008 yili Sosyal Giivenlik Kurumu Saglik Uygulama Tebliginin “Dis Tedavileri” baglikli 8.
maddesinde de yargi karartyla da tespit edilmis olan hukuka aykiriliklar tekrar edilmis olmakla, iptali igin,
Danigtay 10. Dairesinde 2008/9164 E. sayili dava agilmistir. Amilan davada 25.11.2008 ve 9.2.2009
tarihlerinde serbest dis tabiplikleri ile 6zel saglik kurum ve kuruluslarinda yaptirilan dis tedavilerinde Tiirk
Dishekimleri Birligi Asgari Ucret Tarifesinin uygulanmasi gerektigi gerekcesiyle yiiriitmenin durdurulmasina
karar verilmistir.

Davali idare yargi kararlar1 uyarinca islem yapmak yerine, karar geregini yerine getirmesi gereken son
giin 31.1.2009 tarihinde yayinladigi bir Teblig ile Saghk Uygulama Tebligi’nin “Ozel saghk kurum ve
kuruluslar ile Kurumla sozlesmesi olmayan resmi saglik kurum ve kuruluslarinda dis tedavisi” basliklt 8.2
maddesini tiimilyle yiiriirliikten kaldirmistir. Kamu gorevi yapan sosyal giivenlik kurulusunun hastalarin
erismekte zorlandigi tedavi hizmetlerine erigsimin 6niindeki engelleri kaldirmak yerine bu hizmetlere erigimi
neredeyse tiimiiyle yasaklamis; kisilerin bu tedavilere iliskin bedelleri biitiiniiyle kendilerinin karsilamasina
neden olacak bir diizenleme yapmustir.

Bu diizenleyici islem de Danigtay 10. Dairesinde 2009/3984 E. sayili olarak dava konusu yapilmis ve
14.7.2009 tarihli kararla yiiriitmesi durdurulmustur.

Davali idare bu kez, yayimladig: dava konusu Genelge ile, genel teamiillerin tiimiiyle disina ¢ikarak
once yargi kararlarmin aslinda 5510 sayili kanuna aykirt oldugunu ancak 2577 sayili Yasa uyarinca yargi
kararim uygulamak zorunda oldugundan bu diizenlemeyi yaptigim1 belirtmistir. S6z konusu yaklasimin bir
sonucu olarak, davali idare yiiriirliige koydugu genelge ile bir yandan yargi kararmin geregini seklen yerine
getirmis ve hastalarin resmi saglik kurumlarinda tedavisi yapilamamasi durumunda 6zel saglik kurum ve
kuruluslar ile serbest dis tabipliklerine sevk edilebileceklerini diizenlemis 6te yandan da sevk edilebilmek i¢in
gerekli goriilen sartlart yerine getirilemeyecek kadar zorlastirmistir. Bu yoniiyle diizenleme, asagida
belirtecegimiz hukuksal gerekgelerle hukuka aykir olup iptali gerektigi diisiniilmektedir.

HUKUKSAL DUZENLEMELER

Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi’nin 25. maddesine gore herkesin kendisinin ve ailesinin saglik (...)
ve tibbi bakim hakki vardir.

Avrupa Sosyal Sarti’nin “Sagligin Korunmasi baglikli 11. maddesine gore taraf Devletler herkesin
ulagilabilecek en yliksek saglik diizeyinden yararlanmasini miimkiin kilacak her tiirlii 6nlemden yararlanma
hakkina sahip oldugunu kabul etmis ve sagligin korunmasi hakkinin etkin bi¢imde kullanilmasini saglamak
tizere, ya dogrudan veya kamusal veya Ozel orgiitlerle isbirligi iginde, diger onlemlerin yani sira, sagligin
bozulmasina yol acan nedenleri olabildigince ortadan kaldirmayi taahhiit etmislerdir.

Anayasanin 17. maddesi uyarinca herkes, yasama, maddi ve manevi varligin1 koruma ve gelistirme
hakkina sahiptir. Yine Anayasanin 56. maddesi uyarinca Devlet, herkesin hayatini, beden ve ruh saglig1 icinde
siirdiirmesini saglamak amaciyla saglik kuruluslarini tek elden planlayip hizmet vermesini diizenler.

Anayasanin 56. maddesinde Devlet’in herkesin hayatini, beden ve ruh sagligi i¢inde siirdiirmesini
saglamak 6devi belirtildiginden ‘normlar hiyerarsi uyarinca altta yer alan biitiin diizenlemelerin bu amaglara
ulasmaya elverigli hiikiimler igermesi gerektigi konusunda duraksamaya yer yoktur.”™

"Kisinin yasama hakki, maddi ve manevi varligini koruma hakka, birbirleriyle siki baglantilart olan,
devredilmez, vazgecilmez temel haklardandir.Bu haklara karst olan her tiirlii engelin ortadan kaldiriimas: da
devlete ddev olarak verilmistir. Giigsiizleri giicliiler karsisinda koruyacak olan deviet, gercek esitligi
saglayacak, toplumsal dengeyi koruyacak, boylece gercek hukuk devleti niteligine ulasacaktwr. Hukuk
devletinin amag edindigi yasama hakkinin korunmasi, sosyal giivenligin saglanmasiyla gerceklesecektir.

14 Danigtay 10. Daire E. 2000/5957 K. 2002/505 T. 27.2.2002 (Savci miitalaasindan)
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Sosyal giivenligi saglayacak olan kuruluglarin yasal diizenlemelerinin, "yasama hakki ile maddi ve manevi
varligi koruma haklarim" zedeleyecek veya ortadan kaldiracak hiikiimler icermemesi gerekir. Bu konuda
diizenlenen uluslararasi kurallar da ayni amaca yénelik hiikiimler tagimaktadir. 16.6.1989 giinlii, 3581 sayili
Yasa’yla onaylanan Avrupa Sosyal Giivenlik Sézlesmesi’nin 13. maddesi de hastalik durumunda gerekli olan
tiim bakimlarin saglanmasimi ongormektedir.” 1

224 sayili "Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun'un 2. maddesinin 2. fikrasinda
saglik "yalniz hastalik ve maluliyetin yoklugu olmayip bedenen ruhen ve sosyal bakimdan tam bir iyilik hali"
olarak tarif edilmistir. Saglik Bakanligi, Teskilat ve Gorevler Hakkinda 181 Sayili Kanun Hiikmiinde
Kararname’nin 1 ve 2. maddeleri uyarinca, halka saglik hizmetlerini ulastirmak, 224 sayili Yasa’daki saglik
tarifine uygun olarak, herkesin hayatim1 bedenen, ruhen ve sosyal bakimdan tam iyilik hali iginde
siirdiirmelerini saglamak icin her tiirlii tedbiri alacaktir.

Belirtilen kural diizenlemelerin tamaminda bireylerin saglik hizmetine erisiminin 6niindeki engellerin
kaldirilmasini istemenin bireyler i¢in hak niteliginde oldugu, kurallarin pozitif norm olusturmasi sebebiyle
bireylerin saglik hizmetine ulagabilmelerini saglayacak diizenlemeler yapmanin da Devlet i¢in bir gorev
oldugu agik ya da ortiilii bicimde vurgulanmastir.

Her ne kadar Anayasa’nin 65. maddesinde Devlet’in sosyal ve ekonomik alanlardaki gérevlerini bu
gorevlerin amaglarina uygun oncelikleri gozeterek mali kaynaklarinin yeterliligi 6l¢iisiinde yerine getirecegi,
bu Teblig ile yapilan diizenlemenin de bu siirin belirlenmesi oldugu savunulabilir ise de dava konusu adsiz
diizenleyici islem ve ilgili Teblig hiikkmii ile getirilen sinirlamalarin Anayasa’nin ozellikle 17 ve 56.
maddeleriyle Devlet’e yiiklenen gorevlerin amaglarina uygun olmadigi gibi hi¢bir bilimsel temelinin de
bulunmamasi anilan savunmayi haksiz kilmaktadir. Anayasa Mahkemesinin Sosyal Sigortalar Yasasinda
yapilan tedavi siiresinin 18 ayla sinirlandirilmasina iliskin kuralin Anayasa’ya aykir1 oldugunu belirledigi bir
kararinda da vurgulandigi iizere “...60. maddede belirtilen sosyal giivenlik hakki, yine Anayasa’nin 17.
maddesinde diizenlenen "yasama, maddi ve manevi ve varligimi koruma hakki" ile ¢cok siki baglanti i¢indedir.
Dolayisiyla devlet ekonomik ve sosyal alandaki gorevlerini yerine getirirken uygulayacagr simirlamalarda
"vasama hakkint" ortadan kaldiran diizenlemeler yapamayacaktir. '

Devletin caliganlar, emekliler ve bakmakla yiikiimli olduklarinin gereksinim duydugu saglik
hizmetlerini bilimsel gereklilikler disinda bir simirlamaya tabi tutmasii olanakli kilan bir kural, iist hukuk
normlarinda yer almamig iken, dava konusu islemlerle saglik hizmet sunumunun sadece parasal yoniinii
gozeterek kisitlamalarda bulunulmas: biitiinliyle hukuka aykiridir. Bu nedenle Saglik Uygulama Tebligi ile
hastalarin tedavi olanaklarina erismelerini zorlagtiran, sinirlayan ya da tiimiiyle ortadan kaldiran bu diizenleme
oncelikle yukarida belirttigimiz yasam hakkina, saglik hizmeti alma hakkina ve devletin bu alandaki
Odevlerine iligkin normlara aykirilik tasimaktadir.

IPTALI iSTENEN DUZENLEMELERE iLiSKiN ACIKLAMALAR

Dava konusu Genelgenin 1. maddesinin (a) bendine gore, agiz ve dis saglig1 hizmetleri i¢in 6zel saglik
kurum ve kuruluslari ile Kurumla sézlesmesi olmayan resmi saglik kurum ve kuruluslarindaki dis iinitelerinde
yapilan tedavi giderlerinin 6denebilmesi igin iki kosulun birlikte gergeklesmesi gereklidir. Bunlardan ilki dig
tedavisinin niteligine gore tedaviye 60-90-180 giin iginde baglanamayacak olmasi; ikincisi ise bu duruma
resmi saglik kurumu tarafindan icinde dis hekiminin de bulundugu bir saghk kurulu raporu ile karar
verilmesidir. Her iki kosul da hastalarin saglik hizmetine ersememesi igin getirilmis agir kosullar olmakla
hukuka agik¢a aykiridir.

1)Genelgenin 1. maddesinin (a) bendindeki siireler

SGK ile sozlesmesi olmayan 6zel ve resmi saglik kurum ve kuruluslarinda dis tedavilerinin
yaptirilabilmesi i¢in hastanin buralara sevk ile gitmis olmasi, s6z konusu sevkin yapilabilmesi i¢in de
hastaligin niteligine bagl olarak ii¢ ayr siire ongdriilmektedir:

“kron ve protez tedavisine 180 giin, dolgu tedavisine 60 giin, diger dis tedavilerine de 90 giin iginde
baslanamayacagimin belirtilmesi...”

Ag1z ve dis saglig1 hizmetlerinin sunulmasinda kamu saglik tesislerindeki saglik personeli sayisindaki
niceliksel azlik ve eksik donanim sebebiyle talebin karsilanamamasindan kaynaklanan sorunlar bulundugu
bilinmektedir. Bu sorunlarin bir yansimasi olarak hastalarin resmi saglik tesisleri disinda yer alan 6zel saglik
kuruluslar ile serbest dis tabiplerine sevk yapilmaktadir. Bir yandan toplumun saglik hizmetlerine erisiminin

15 Anayasa Mahkemesinin 17.1.1991 giin ve E.90/17, 91/2 sayili karar1
16 Anayasa Mahkemesinin 17.1.1991 giin ve E.90/17, 91/2 sayili karar1
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saglanabilmesi i¢in hastanin gerektiginde 6zel saglik kuruluslar1 ile serbest dishekimlerine de sevk
edilebilecekleri belirtilirken 6te yandan bu durumun Oniine gegebilmek i¢in herhangi bir dayanagi olmayan
siireler Ongoriilmektedir. Bu_siirelerin_6nceki diizenlemelerde dava konusu diizenlemedekinin yarisi
kadar_iken simdi iki kati arttirilmis olmasi davalinin kastim ortaya koymasinin yani sira islemin
vahimligini daha da arttirmaktadir.

Diizenlemede belirtilen stirelerin hicbir tibbi veya yasal dayanagi olmayip, tliimiiyle talebin
kisitlanmas1 amaciyla getirilmistir. Biitiin saglik sorunlar1 gibi agiz ve dis sagligi sorunlar1 da en erken
zamanda tedaviye baslanmas: halinde daha az kayipla ve daha az masrafli olarak giderilir. Ornegin dolgu
gerektiren cliriik bir disin zamaninda tedavi edilmemesi sebebiyle dis kaybinin yasanmasinda bireyin yitirdigi
saglhigin yan sira kaybedilen disin yerine yapilacak protez, implant, vb. sebebiyle dolgudan daha yiiksek
maliyetli hizmet ortaya ¢ikacaktir. Ayrica, s6z konusu diizenlemede, belirtilen siirelerde tedaviye baslanmasi
yeterli sayilmakta; tedavinin tamamlanacag: siire ile ilgili bir hilkme yer verilmemektedir. Oysa, bilindigi
tizere dis tedavileri genellikle bir siire¢ i¢inde yapilmakta ve tedaviye baslanmasi kadar tedavinin miimkiin
olan en kisa siire i¢inde tamamlanmasi da 6nem tagimaktadir. Bu g¢ercevede, hastanin tedavi talep ettigi
sozlesmeli resmi saglik kurumu tarafindan tedavinin saglanamadigi durumda tedavi hakkinin alinabilecegi dis
hekimliklerine sevk edilebilmelerini olanakli kilacak diizenleme yerine ancak iki ay ila alt1 ay icinde tedaviye
baglanamamasi kosuluna bagl olarak tedavi hakkina erisime olanak saglanmis olmasi bilimsel temeli
olmayan, hizmetin gereklerine ve hukuka aykir1 bir yaklagimi géstermektedir.

Dava konusu diizenlemede belirtilen siirelerin yaris1 kadar saptamis olan siireler, Danistay 2.
Dairesinde 2007/2863 E.sayili davada Hacettepe Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi tarafindan makul
bulunmus ve buna dayali olarak s6z konusu siirelerle ilgili iptal istemleri reddedilmistir. Ancak Onemle
vurgulamak isteriz ki makul bulunmus olan siireler dava konusu diizenleme ile IKi KATINA c¢ikartilmis;
makul sinirlarin tiimiiyle 6tesine tasinmistir. Davali Idare, kisilerin saglik hakkina erisimini kisitlayarak
tasarruf yaptig1 zannetmekle birlikte hastaliklarin ilerlemesi sebebiyle kisilerin sagliklarim yitirmelerine sebep
olmanin yani sira ilerlemis hastaliklarin tedavisi sebebiyle yapilmak zorunda kalinan ek saglik giderleri
nedeniyle kamu kaynagini israf etmektedir!

Hic¢ kimse gibi kamu hizmetini yerine getirenler de yargi kararlarma karsi inat¢i1 bir tutum izleme,
kararlarin geregini yerine getiriyormus gibi yapip getirmeme hakkina sahip degildir. Anayasa’nin 138.
maddesi herkes gibi davali idare’yi de bagladigina gore hakki 6ziinii ortadan kaldiran diizenlemelerle yarg:
kararini fiilen etkisiz birakan kamu gorevlilerinin sug islemekte olduklarini da hatirlatmak isteriz.

2) Genelgenin 1. maddesinin (a) bendinde sevki yapacak Kkisilere iliskin kosul hizmete erisimi
onlemek amaciyla getirilmistir

Davali Idare, kisilerin dis tedavilerine 60-90-180 giin icinde resmi saghk kurumunda
baslanamayacagina saglik kurulu tarafindan karar verilmesini de diizenlemistir.

Saglik kurulu, Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeliginin 22. ve devamindaki maddelerde
diizenlenmistir. Buna gore:

“Saghk kurullart tek tabibin yetkisi disinda kalan hususlarda veya mevzuatta saghk kurulu raporu
ongoriildiigii hallerde, kisilerin saglik durumlar: hakkinda karar vermeye yetkili organlardir.

Tedavi, hastalik bildirir, istirahat, ortez - protez, ilag kullammi ve katki payr muafiyeti icin gerekli saglhk
kurulu raporlari ; var ise ilgili daldan ii¢ uzmanmn katilimi ile, aymi dalda ii¢c uzman bulunmamasi halinde ise
ilgili dal uzmanu ile birlikte oncelikle bu uzmanlik dalina en yakin uzmanhk dalindan olmak iizere, bastabibin
sececegi diger dallardan uzmanlarin katilimi ile ii¢c uzman tabipten saghk kurulu olusturulur.

Durum bildirir saglik raporlart i¢in; kurumda en az ii¢ ayrt dal uzmanumun bulunmasi, varsa bu kurula i¢
hastaliklar, genel cerrahi, goz, kulak burun bogaz., néroloji veya ruh saghg: ve hastaliklart uzmaninin dahil
edilmesi, ayrica, raporun kullanilacag is veya yerin ozelliginin gerektirdigi dal uzmanimin veya uzmanlarinin
bulunmasi zorunludur. Bu uzmanlik dallarindan herhangi birinin bulunmadigi hallerde bunun yerine veya ¢ok
cesitli dal uzmanlarimin bulundugu yatakll tedavi kurumlarinda da bunlara ilaveten kurula istirak edecek
diger uzmanlari bastabip tespit eder.

Biinyesinde i¢ hastaliklar, genel cerrahi, goz, kulak-burun-bogaz, néroloji veya ruh saghgi ve hastaliklart

uzmanlart bulunan ve bu uzmanlarin katilimiyla saghk kurulu/kurullar: tesekkiil edebilen saglik kurumlar: tam
tesekkiillii hastane sayilir.
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Egitim hastanelerinde saglik kurullarina sefler, bulunmadigi zaman yerine sef yardimcilar: girerler.

Ozel dal hastaneleri saglik kurulu ana daldan en az ii¢ uzmanin/basasistamn istiraki ile olusur. Ana dalda ii¢
uzman bulunmadigr hallerde kurul, bastabibin sececegi diger uzmanlarla tamamlanir.

Kurul bagkan bastabiptir. Bulunmadigi zaman baskanligi bastabibin géreviendirecegi bir iiye yapar.

Saglk kurulu kararlart ¢ogunlukla alimir. Esitlik halinde kurul baskanimin katildigi goriis kararlastiriimis
sayilhr.”

Goriildiigii iizere saghk kurulu, biitiiniiyle uzman tabiplerden olusturulmustur. I¢ hastaliklari, genel
cerrahi, goz, kulak burun bogaz., néroloji veya ruh saglhigi ve hastaliklari uzmanlari, mesleki niteliklerinin
birbirinden tiimiiyle farkli olmasi sebebiyle, Kurul’a katilan dis hekiminin agiklamalar1 sonrasinda hastanin
tedavisine 60-90-180 giin icinde baslanabilecegine ya da dis tedavisinin niteligine iliskin herhangi bir goriis
ileri sliremeyeceklerine gore hastanin sevk edilmesinde saglik kurulu karar sartimin getirilmis olmasinin
hizmetin daha iyi yiiriitilmesiyle bir baginin bulunmadigi aciktir. Getirilen kural diizenleme ile dis
hastaliklariin teshis ve tedavisi ile ilgili hicbir mesleki egitim almamis olan uzman tabiplerden bdyle bir
gorevi yapmalarmin istenmesi de hukuka aykiridir. Bu ¢ercevede, saglik kurulu olusturulmasi i¢in yeterli
uzman hekimin bulunmadigi ilgelerde hastalarin resmi saglik kurumlarindan sevk edilmeleri miimkiin
bulunmayacaktir. Bu konudaki hasta ve dis hekiminden odalarimiza iletilen yakinmalar iizerine TDB’ye ¢ok
saylda bagvuru yapilmakta olup bunlardan Trabzon Dishekimleri Odasi’nin degerlendirmesini, somut durumu
gostermesi bakimindan, ekte sunuyoruz.

Ayrica 5510 sayili Yasa incelendiginde hastalarin s6zlesmeli resmi saglik kurumlarinda tedavilerinin
saglanamamasi durumunda tedavilerinin saglanabilecegi bir saglik kurulusuna sevk edilebilmeleri i¢in saglik
kurulu raporunun gerekli olduguna iliskin bir hiikiim bulunmadigi gibi 65. maddesinde “Hekimin veya dis
hekiminin muayene veya tedavi sonrasi tibben gorecegi liizum iizerine genel saglik sigortalisi ve bakmakla
yiikiimlii oldugu kisilerin saglik hizmetinden yararlanmalari i¢in muayene ve tedavi edildikleri yerlesim yeri
disina yapilan sevkinde, ayakta tedavilerde kendisinin ve bir kisi ile sinirli olmak {izere refakatgisinin gidis ve
doniis yol gideri ve giindelikleri; yatarak tedavilerde ise gidis ve doniis tarihleri igin giindelikleri ile yol gideri
Kurumca karsilanir.” denilmek suretiyle tibben gérecegi liizum {iizerine dis tabibinin tek basina hasta sevki
yapabilecegi kabul edilmistir.

Davalinin biitiin gayreti, hastalarin saglik kurulu raporu alinmasi siirecinin zorlugu sebebiyle
tedaviden vazgegmeleri ya da bedelini kendileri karsilayarak tedavilerini yaptirmalaridir. Bdylesi bir
yaklagimin, kamu gorevi yapan ve lstline iistliikk sosyal giivenlik hizmetlerini yiiriitmekle gorevlendirilmis
olan davali Kurum tarafindan asla kabul edilmemesi gerekir!...

3-Cocuklarin agiz dis saghgimin korunabilmesi i¢in, saghk hizmetlerine erisimlerini
kolaylastiracak mevcut diizenlemelerden vazgecilmesi icin hicbir sebep bulunmamaktadir

Biitiin bunlardan baska; onceki Saghk Uygulama Tebligi ve Tedavi Yardimi Uygulama Tebligi
hiikiimlerinde sosyal devletin gere@ine uygun olarak cocuklarin dis saghklarimin korunabilmesi
amaciyla getirilmis olan “5-15 yas grubundaki ¢ocuklarin, yer tutucu ve ortodontik tedavileri ile 6 ve 12 yas
(1 inci ve 2 nci daimi biiyiik azi) diglerinin tedavileri (miinhasiran kanal, dolgular) igin, sozlesmeli resmi
saglik kurum veya kurulusundan, ... belirtilen siire sarti aranmaksizin sevk edilmesi halinde serbest dig
hekimliklerine, sozlesmesiz resmi saglk kurum veya kuruluslarina veya ézel saglik kurum veya kuruluslarina
basvurulabilir.” hiikmiiniin dava konusu diizenlemede yer bulmamis olmasimin da ayrica iizerinde
durulmas: gerekir.

Saglik hizmetlerinde ¢agdas yaklasim koruyucu saglik hizmetleri ile hastalifin ortaya g¢ikmasinin
Onlenmesi; hastaligin ortaya c¢ikmasinda ise tedavi edici saglik hizmetinin en erken zamanda hasta ile
bulusmasinin saglanmasidir.

Bu yaklagima uygun olarak, g¢ocuklarin bazi dis tedavilerinin resmi saglik kurumlar1 disinda
saglanabilmesi i¢in, s6z konusu tedavilerin resmi saglik kurumlarinda belli siire i¢cinde baslanamayacagi sarti
onceki diizenlemelerde aranmamis iken dava konusu diizenleme bu konuda herhangi bir hiikiim getirmeyerek
cocuklarin da diger hastalar gibi aylarca tedavisiz beklemelerini 6ngérmiistiir. Boylesi bir yaklasim devletin
sosyal niteligine, ¢ocuklarin korunmasi i¢in gerekli dnlemlerin alinmasi konusunda Devlet’e Anayasa ile
verilen ddevlere aykiri oldugu gibi hizmetin geregi ile de bagdagsmamaktadir.
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Tibbi teknik degerlendirmeye gore 5-15 yaslari arasinda, dislerde olusan rahatsizliklarin tedavi
edilmesi kisinin ilerideki agi1z dis sagliginin korunabilmesi i¢in de gereklidir:

“Siit dislerinde gerek organik icerigin fazla olmasi, gerekse bu dislerin boyut olarak daha kii¢iik
olmasi sebebiyle baslamis olan bir ¢iiriik nispeten daha kisa siire icerisinde derinlesip pulpaya kadar
ulasabilmektedir.

Yine siit disi ciiriikleri yapis1 6zellikleri nedeniyle cocuk hastada gec reaksiyona sebep oldugu
icin de daha gec¢ tespit edilebilmektedir. Bunun yani sira apse hatta spangioz kemiginin daha ince
olmasina bagh olarak da selliilit farmasyonu ile sonuclanma riski artmaktadir. Bu da siit dislerin
zamansiz ¢cekimi ve bununla iligkili bir dizi probleme neden olmaktadir.

Geng siirekli dislerde ise siirme sonrasi mineralizasyonun heniiz tamamlanmamis olmasi, bu
disleri ciiriige kars1 daha savunmasiz birakmakta ve ciiriikde bu nispette hizh ilerlemektedir. Ayrica
kok dentininin ince olmasi olast1 endodontik tedaviyi giiclestirmekte ve tedavinin basarisim
azaltmaktadir. Bu nedenlerden dolay: siit, karisik ve daimi disleme dénemini kapsayan 0-15 yas
arasindaki hastalarda tespit edilen ciiriiklerin tedavileri aciliyet gostermektedir.”

Dava konusu diizenlemenin, 5-15 yas aras1 cocuklarin agiz dis saglig1 sorunlarinin giderilmesiyle ilgili
pozitif herhangi bir diizenleme getirilmemis olmasi dolayisiyla, Genelge’nin tiimiiniin eksik diizenleme
sebebiyle de iptalini talep ediyoruz.

YURUTMENIN DURDURULMASI iSTEMIMIiZiN NEDENLERIi

Dava konusu diizenlemeler agik¢a hukuka aykirt olduklari gibi hastalarin tedavisini engellemekte,
kamu sagligi; dolayisi ile kamu yarar1 a¢isindan telafisi imkansiz zarara yol agmaktadir.

L.Y.U.Y.’nin 27.maddesinde diizenlenen agik¢a hukuka aykirilik ve telafisi imkansiz zarara yol agma
kosullar1 bir arada bulundugundan, 6ncelikle ve ivedilikle davali idare savunmasi beklenmeksizin dava konusu
diizenlemelerin yiiriitmesinin durdurulmasina karar verilmesini talep ediyoruz.

Davalinin yargi kararlarin1 uygulamayan direngen tutumu ve saglik hakkinin agir ihlaline neden olan
diizenlemenin uygulanmasinin yaratacagi geri doniisii olmayan saglik sorunlart géz oniinde bulundurularak
islemin davali cevap dilekgesi beklenmeksizin durdurulmasina; yiirlitmeyi durdurma istemimizin
goriisiilmesinden once davali idarenin savunmasiin alinmasina karar verilmesi halinde ise cevap siiresinin
kisaltilmasini ve tebligatin memur eliyle yapilmasini talep ediyoruz.

HUKUKSAL NEDENLER __:Anayasa, 3224 sayili Tiirk Dishekimleri Birligi Kanunu, 1.Y.U.Y. ve ilgili
diger mevzuat.

DELILLER :Bilimsel goriisler, yargt kararlar, gerekli goriildiigiinde bilirkisi incelemesi
ve diger yasal deliller.
SONUC VE ISTEM :Aciklanan nedenlerle Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan yayimlanan

7.9.2009 tarih ve 2009/110 sayih Genelgenin 1. maddesinin (a) bendinin birinci ciimlesindeki “...en az
bir dishekiminin” ifadesinden sonra gelen “...de yer aldig1 saghk kurulu raporu ile...” ibaresi ile ayni
ciimledeki “180 giin, ...60 giin, ...90 giin” ibarelerinin ve aym fikranin ikinci ciimlesindeki “...saghk
kurulu raporunda...” ibaresinin ve 5-15 yas arasindaki ¢ocuklarin agiz dis saghgina iliskin pozitif bir
diizenlemeye yer verilmemis olmasi dolayisiyla eksik diizenleme sebebiyle Genelge’nin tiimiiniin,
ylriitmesinin durdurulmasi ve iptalini, incelemenin durusmali olarak yapilmasini ve yargilama giderleri ile
vekalet {icretinin davali idareye yiiklenmesine karar verilmesini saygilarimla ve vekaleten talep
ederim.14.09.2009

Davaci Tiirk Dishekimleri Birligi Vekili

Avukat Mustafa Giiler

Eki:1)Vekaletname 6rnegi
2)Dava konusu iglem
3)Dava ile ilgili baz1 Danmistay kararlar:

-2.Daire 2007/2574 E. 2007/4612 K.; 2007/2863 E., 2009/756 E. sayili kararlar
-10.Daire 2007/7393 E., 2008/7970, 2008/9164, 2009/3984 E. sayili kararlari
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TAEK LiSANS UCRETLERI

LiSANS UCRETLERINI 4 KAT ARTTIRAN “TAEK” ALEYHI NE DAVA ACILDI
Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu (TAEK) tarafi ndan Periapikal Dis Rontgen cihazi ig¢in 2008 y11i1nda
250,00 TL lisans iicreti ali n1 rken, 2009 y1 I1 nda bu iicret tam 4 kat art1 r1 larak 1.000,00 TL olmustur.

Ortada higbir hakl1 gerekce veya maliyeti arti ran bir durum olmamasi na karsin lisans {icretinin bu
denli artt1 r1 Imas1 nedeniyle bir dishekimi adi na Birligimiz tarafi ndan TAEK aleyhine dava a¢1 Imi stit.

DANISTAY BASKANLIGI’NA

DAVACI :Isik Bora Imamoglu- TC Kimlik No:38509582628
VEKILI :Av. Mustafa Giiler- Av. Yalgin Akbal
Strazburg Cad.28/28 Sihhiye/ ANKARA
DAVALI :1-Basbakanlik-ANKARA
2-Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu-Eskisehir Yolu 9. Km-ANKARA
T.KONUSU :Miivekkilin muayenehanesinde kullanilan dis rontgen cihazimin kullanma ve

bulundurma lisanst i¢in davali Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan alinan
ticretin iadesi istemli yaptigi bagvurunun reddine dair islemin iptali ile dayanak
Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan belirlenen Bagbakanin onayi ile yiiriirlige
giren Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu 2009 yili Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret
Listesi’nin 01.01.01.00.00 Kod no’lu hizmet tiirline karsilik gelen lisans iicreti
diizenlemesinin iptali istemidir.

TEBLIiG TARIHI :26.06.2009
ACIKLAMALAR

Miivekkil serbest calisan dishekimi olup meslegini Istanbul’da agmis oldugu 6zel muayenehanede
stirdirmektedir. Miivekkilin muayenehanesinde kullandig1 periapikal dis rontgen cihazinin kullanma ve
bulundurma lisansi, davalilardan Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan verilmektedir.

Davali kurum bu hizmeti karsilig1 olarak, kendisi tarafindan belirlenen ve Bagbakan’in onay1 ile
yiirtirliige giren Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi uyarinca ticret talep etmektedir.

Davali kurum tarafindan yayinlanan bu listelerde 01.01.00.00.00 kodlu Tibbi Amagli Tan1 Ve Tedavi
Uniteleri, 01.01.01.00.00 kodlu Tan1 Radyolojisi alt bashig: ile Tibbi amagh réntgen cihaz1 (01.01.01.01.00
kodlu) ve Perapikal dis rontgen cihazi (01.01.01.01.02.00 kodlu) olmak {izere ikiye ayrilmig ve ayri bir
ticretlendirmeye tabi tutmustur. Buna gore;

e 2005 tarihli Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nde;

01.01.01.01.00 kodlu Tibbi amagl rontgen cihazi 500,00 YTL
01.01.01.02.00 kodlu Perapikal dis rontgen cihazi 150,00 YTL
e 2006 tarihli Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nde;

01.01.01.01.00 kodlu Tibbi amagl rontgen cihazi 500,00 YTL
01.01.01.02.00 kodlu Perapikal dis rontgen cihazi 150,00 YTL
e 2007 tarihli Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nde;

01.01.01.01.00 kodlu Tibbi amagli rontgen cihazi 500,00 YTL
01.01.01.02.00 kodlu Perapikal dis rontgen cihazi 150,00 YTL

e 2008 tarihli Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nde;
01.01.01.00.00 kodlu Tip, endiistri aragtirma, giivenlik,
tarim vb.kullanilan radyasyon kaynaklari ve radyasyon

kaynaklarinin kullanildig1 laboratuarlar 750,00 YTL
01.01.02.00.00 kodlu kemik yogunluk, paket kontrol,
Perapikal dis rontgen cihazi, analiz cihazlar 250,00 YTL

olarak belirlenmistir. )
Ancak 2009 yilina gelindiginde davali kurum Mal ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Liste de, periapikal
dis rontgen cihazlarina iligkin ayrimi kaldirarak; tip, endiistri arastirma, giivenlik, tarim vb. kullanilan
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radyasyon kaynaklar ve radyasyon kaynaklarinin kullanildig1 laboratuarlar i¢in 1.000,00 TL tutarinda tek bir
fiyat belirlemistir.

Dolayisiyla, dishekimligi alaninda kullanilan Periapikal Dis Rontgen cihazi igin 2008 yilinda 250,00
TL olan lisans iicreti, ortada hi¢cbir hakli gerek¢e veya maliyeti artiran bir durum olmamasina karsin 2009
yilinda tam 4 kat artirilarak 1.000,00 TL olmustur.

Miivekkil, 2009 yilinda muayenehanesinde kullandig1 dis rontgen cihazinin lisansini almak igin davali
kuruma bagvurusu iizerine talep edilen 1.000,00 TL iicreti ihtirazi kayit koymak suretiyle 6demek zorunda
kalmistir. Odenen {icretin fahis olmasi nedeniyle, iicretin iadesi konusunda miivekkil tarafindan yapilan
bagvuruyu ise davali kurum hicbir gerekce gostermeksizin reddetmistir.

Davali kurum tarafindan verilen hizmet bir kamu hizmetidir. Halkin, radyasyonla ¢alisanlarin ve
cevrenin radyasyondan korunmasini saglama amacini tasiyan davali kurum tarafindan verilen bu hizmetin,
devletce ve devlet kaynaklariyla ve kazang amaci giidiilmeksizin goriilmesi gereken hizmetlerden oldugu
aciktir,

Kamu hizmetleri, toplumsal yasamin siirdiiriilebilmesi igin gerekli olan toplumsal ihtiyaglarin
karsilanmas1 faaliyetinin devlet tarafindan, iiretim iliskileri alaninin kurallarindan belirli oranda bagisik
kilinarak tistlenilmesini ifade eder.!’

Kamu hizmetine egemen olan ilkeler ise siireklilik, esitlik, degiskenlik ve bedelsizlik olarak uygulama
ve doktrinde kabul edilmistir. Kamu hizmetinde bedelsizlik ilkesi esastir. Zira kamu hizmetlerinin maliyeti,
kural olarak insanlarin iiretimden aldiklar1 paylardan vergi ve benzeri adlarla toplanan miktarlarla zaten
karsilanmaktadir. Zorunlu kamu hizmetlerinin parali sunulabilmesi ancak, hizmetin tekillestirilip
bireysellestirildigi, genel toplumsal yarardan ziyade birel yarara yonelik oldugu durumlarda miimkiin
olabilecektir. '®

Ayrica idarenin yiiriittiigli kamu hizmetlerinden bir kazang¢ elde etmesi diisiiniilemeyecegi gibi,
hizmetten yararlananlardan alinan paralarla o hizmetin maliyetinin kargilanmasi da diisiiniilemez. "

Davali kurum tarafindan verilen davaya konu hizmet, rontgen cihazinin bulundugu laboratuarlarda
insan ve cevre sagligi yoniinden sakinca yaratmayacak diizeyde radyasyon degerlerinin 6l¢iilmesi seklinde
yapilmaktadir. Bu faaliyetin birel yarardan ¢ok toplum sagligi agisindan koruyucu bir 6nlem niteliginde
oldugu, dolayisiyla verilen hizmetin iktisadi nitelikte bir kamu hizmeti olmadig1 goriilmektedir. Iktisadi
niteligi bulunmayan bu hizmetin davali kuruma maliyetinin ¢ok iizerinde kér getiren bir faaliyet olarak
algilanmasi, toplumsal gereksinimleri gidermek suretiyle kamu yararinin saglanmasi amacina aykirilik
olusturmaktadir.

Toplum saghigin1 koruyucu nitelikteki bu hizmetin maliyet degerlendirmesine bakildiginda, 2008
yilinda 250,00 TL’ye verilen hizmetin, 2009 yilinda 1.000,00 TL olarak belirlendigi goriilmektedir. Higbir
hakli gerekcesi ve agiklamasi bulunmayan bu fahis artirimin, kamu hizmetinden beklenen fayday1
saglamayacag1 da ortadadir. Zira, istenen hizmet bedelinin gercek maliyetten cok ¢ok fazla belirlenmesi
halinde, s6z konusu lisans1 almaksizin kagak bir sekilde radyasyon cihazi kullanimina zemin hazirlayacak, bu
husus ise toplum sagliginin tehlikeye atilmasi ile birlikte olusacak kaginilmaz radyasyon sizintilari nedeniyle
telafisi imkansiz zararlarin dogmasina neden olacaktir.

Bu nedenle, davali kurum tarafindan belirlenen ve Bagbakanin onayi ile yiiriirliige giren 2009 yili Mal
ve Hizmet Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nin 01.01.01.00.00 Kod no’lu hizmet tiiriine karsilik gelen lisans iicreti
diizenlemesinin kamu hizmetinin niteligi ile kamu yarar1 ve hizmet gereklerine uygun olmadigi agik
oldugundan, miivekkil hakkinda uygulanan birel islem ile dayanak diizenlemenin iptaline karar verilmesini
talep ediyoruz.

HUKUKSAL NEDENLER  :IYUK, 2690 sayili TAEK Kanunu ve ilgili mevzuat.

KANITLAR :Talep edilen tcretin ihtirazi kayitla 6dendigini gosterir dekont, davali
kuruma yapilan bagvuru, davali idarenin cevabi yazisi, davali idare tarafindan
yaymlanan 2005-2009 yillaria ait Mal ve Hizmet Tiirleri ile Ucret Listesi,
bilirkisi incelemesi ve her tiirli yasal kanit.

17 Dr.Onur Karahanogullari, Kamu Hizmeti (Kavram ve Hukuksal Rejim)Turhan Kitabevi, Ankara 2004, s.5
'8 Dr.Onur Karahanogullari, Kamu Hizmeti (Kavram ve Hukuksal Rejim)Turhan Kitabevi, Ankara 2004, 5.232
19 Prof.Dr.Metin Giinday, idare Hukuku, Imaj Yayincilik, Ankara 1998, 5.227

96



SONUC VE ISTEM :Aciklanan nedenlerle, miivekkilin muayenehanesinde kullanilan dis réntgen cihazinin
kullanma ve bulundurma lisans1 i¢in davali Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan alinan {icretin iadesi
istemli yaptig1 bagvurunun reddine dair islemin iptali ile dayanak Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan
belirlenen Bagbakanin onay1 ile yiiriirliige giren Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu 2009 yili Mal ve Hizmet
Tiirlerine Ait Ucret Listesi’nin 01.01.01.00.00 Kod no’lu hizmet tiiriine karsihk gelen lisans {icreti
diizenlemesinin iptaline, yargilama giderleri ile avukatlik ticretinin davalilardan miistereken ve miiteselsilen
tahsiline karar verilmesini saygilarimizla ve vekéleten talep ederiz. 13.08.2009

Davaci Isik Bora imamoglu
Vekilleri Av. Mustafa Giiler - Av. Yalcin Akbal

Ekler

Vekaletname ve yetki belgesi 6rnegi

Talep edilen iicretin ihtirazi kayitla 6dendigini gdsterir dekont,

Davali kuruma yapilan bagvuru,

Davali idarenin cevabi yazisi,

Dava konusu diizenleyici islem ( 2009 y1li Mal ve Hizmet Tiirleri ile Ucret Listesi)

Davali idare tarafindan yaymlanan 2005-2008 yillarina ait Mal ve Hizmet Tiirleri ile Ucret Listesi

SNEA =

! Vekaletname

i Tipta ve Dishekimliginde Uzmanlik Egitimi Yonetmeligi

i Danistay 1.Daire 29.5.2006 tarih ve 2005/534 E. 2006/545 K. sayil karar1

iii Mesleki Yeterliklerin Taninmasina iliskin 2005/36 say1li Avrupa Birligi Direktifi

¥ Tipta Uzmanlik Kurulu’nun Taslag1 sunus yazisi.

v Ankara Universitesi Dishekimligi Fakiiltesinin Endodonti Anabilim Dalin 2008-2009 Egitim Ogretim Y1l miifredat
programi

vi Kanada’da Uzmanlik Kriterleri

Vit Saglik Bakanligmin 17.10.2007 tarih ve 21481 sayili Genelgesi

Vi Danistay 2. Daire 2009/756 E. ve Danistay 10.Daire 2009/3984 E. sayili YD kararlari.
i Maliye Bakanlig1 Tebligi ve SGK Genelgesi

* Avrupa’li Dishekiminin Profil ve Yeterlilikleri raporu
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Tiirk Dighekimleri Birligi
Ziya Gokalp Cad. 37/14 Kizilay - ANKARA

Tel: 0312 435 93 94 (pbx)  Fax: 0312 430 29 59
e-mail: tdb@tdb.org.tr
web: www.tdb.org.tr

¢)TDB

TURK DISHEKIMLER| BIRLIG!
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