Uludag Journal of Economy and Society /
B.U.U. Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi
Cilt/ Volume 37, Say1/ Issue 2, 2018 ss./pp. 35-63

GECICi KORUMA SAGLANAN YABANCILARIN SAGLIK
HAKKI VE SAGLIK HiZMETLERINE ERISIMI"
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Uluslararast insan haklart hukuku, tiim bireylerin 1k, din, siyasi inang,
ekonomik veya sosyal durum veya hukuki statiisiinden (miilteci/sartl
miilteci/ikincil koruma/gecici koruma) bagimsiz olarak temel bir insan hakki
olarak saglik hakkina sahip olduklarimi kabul eder. Insan haklarimn temel
ilkelerinin yam sira etik, insani, kamu saghgr ve ekonomik nedenler, tibbi
bakim ihtiyaci olan siginmacilanin hi¢ bir ayrnmciliga maruz kalmamasini ve
saghk  hakkindan  yararlanabilmeleri  icin  esit  standartlardan
yararlanmalarim  gerektirmektedir. Miilteci/si§ginmacilarin  saghkla ilgili
haklarmin tim yonlerini dngéren kapsamly bir baglayict belge olmamasina
ragmen, saglik hakkimin cesitli ulusal ve uluslararas: belgelerde ele alindig
goriilmektedir. Bu baglamda, ozellikle gecici koruma altindaki yabancilara
sunulan  saghk  hizmetinin  ne  Olgiide  gerceklestirilebildigini
degerlendirebilmek icin ulusal ve uluslararasi alanda bu genel ve ozel
diizenlemelere odaklanacagim.

Anahtar Kelimeler: Uluslararasi Koruma, Gegici Koruma, Gegici
Koruma Statiisii, Saglik Hakki, Saglik Hizmetine Erisim.
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RIGHT TO HEALTH AND ACCESS TO HEALTH
SERVICES FOR PERSONS UNDER TEMPORARY
PROTECTION

ABSTRACT

International Human Rights Law recognizes that all individuals are entitled
to right to health as a fundamental human right, irrespective of their race,
religion, political belief, economic or social condition, or legal status
(refugees/conditional  refugees/subsidiary/temporary protection). Ethical,
humanitarian, public health and economic reasons as well as fundamental
principles of human rights necessitate that migrants in need of medical care
are not discriminated against, and benefit from equal standards for the
enjoyment of their right to health. Although there is not a comprehensive
binding document stipulating all aspects of migrants’” health-related rights, it
can be observed that various domestic and international instruments handle
the right to health. With this respect, I will focus on these general and specific
regulations on the national and international sphere in order to evaluate the
extent of the realization of the right to health with regard to temporary
protection, particularly on the domestic level.

Key Words: International Protection, Temporary Protection,
Temporary Protection Status, Right of Health Care, Right to Health.



Gecgici Koruma Saglanan Yabancilarin Saglik Hakk: ve
Saghik Hizmetlerine Erisimi

GIRIS

Tiirkiye tarih boyunca, gesitli sebeplerle miinferit olarak veya kitlesel
olarak “sigimilan” {ilke konumunda olmustur. Buna Ttirkiye'nin Asya
ve Avrupa arasinda bir gecis iilkesi olmas1 sebebiyle cografi konumu
ve goc politikast da etkili olmustur. Tarihsel siireg icerisinde ilk
kitlesel miilteci grup 1979'da yasanan Iran Islam Devrimi sonrasinda
tilkelerinden ayrilanlardir. 1980-1991 yillar1 arasinda Tiirkiye'yi
transit {ilkesi olarak kullanan 1,5 milyon Iranli oldugu &ne
stirtilmektedir. 1988-1991 yillar1 arasinda yaklasik 600 bin Irakh
Turkiye'ye siginmistir. Arap Bahari'nin Suriye’ye etkisi ve devam
eden i¢ savas sebebiyle de Tiirkiye cok sayida miinferit go¢ ve kitlesel
akin ile kars1 karsiya kalmustir. Tiirkiye Cumhuriyeti insani yardim
kapsaminda ¢ok sayida Suriye vatandaslarina acgik kapi politikasi
uygulamustir. Tiirkiye’de her gecen giin artan sayida siginmact
yasamaktadir! [Siginmacilar cogunlukla Afganistan, Iran, Irak, Somali
ve diger {iilkelerden gelmektedirler. http://www.unhcr.org/turkey
/uploads/root/tr(47).pdf (e. t.: 09.07.2016)]. Tirkiye'ye sigman ve
hukuken gecici koruma statiisii altinda olan Suriyelilerin sayis1 20
Eylul 2018 tarihi itibariyle 3,559,262 dir [https://data2.
unhcr.org/en/situations/syria/location/113 (e.t.: 20 Eyliil 2018)].

Turk miilteci hukukuna gore simdilerde uluslararas: koruma veya
gecici koruma altinda bulunan ve daha iyi bir hayat-gtivenlik-
korunma beklentileri ile tilkelerini terk eden bu kisiler, gog ettikleri
veya gog siirecinde bulunduklar1 tilkede; barinma, egitim, ¢alisma,
giivenlik, saglik sorunlari? gibi pek c¢ok sorunla karsi karsiya

*  Bu makale, 9 Mayis 2018 tarihinde Uludag Universitesi Hukuk Fakiiltesi
tarafindan dtizenlenen AB wve Tiirk Hukukunda Sigimmacilarin Yerel
Entegrasyonu Panelinde sunulan tebligin 6nemli olciide genisletilmis
halidir.

*  Prof. Dr., MEF Universitesi Hukuk Fakiiltesi Milletleraras1 Ozel Hukuk
Ogretim Uyesi uyanika@mef.edu.tr

1 Metinde kullanilan “Suriyeli” ifadesi, Mart 2011 tarihinden sonra kitlesel
olarak Tiurkiye'ye gelmis, kendilerine gecici koruma statiisii taninmis
kisileri ifade etmektedir.

2 Bu kisilerin 6nemli bir bolimii, kotii yasam kosullarina ve diisiik sosyo-
ekonomik durumlarda yasamakta, hijyenik ve diizenli barinma
kosullarina sahip olamamakta, yetersiz ve sagliksiz beslenmektedirler. Bu
durum, beslenme bozukluklari, ¢ocuklarda biiytime ve gelisme gerilikleri,
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kalmaktadirlar. Tirkiye, sigimnan bu kisilere basta barinma, giivenlik,
beslenme, egitim ve saglik hizmetleri sunmustur.

1. GENEL OLARAK SAGLIK HAKKI

Sadece hastalik veya engelli olma durumu degil, tiimiiyle fiziksel,
ruhsal ve sosyal olarak tam bir iyilik hali olarak tanimlanmakta olan
saglk [https://data2.unhcr.org/en/situations/syria/location/113 (e.
t.: 20 Eylul 2018)], uluslararas: belgelerde daha ¢ok hak temelli ele
alinmustir.

Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi'ne gore; “Her sahsin, gerek kendisine
gerekse ailesi igin, yiyecek, giyim, mesken, tibbi bakim, gerekli sosyal
hizmetler dahil olmak tizere saglhg1 ve refahini temin edecek uygun bir hayat
standardina ve issizlik, hastalik, sakatlik, dulluk, ihtiyarlik veya gegim
imkanlarimdan iradesi disinda mahrum birakacak diger hallerde giivenlige
hakk: vardir” (m. 25 1). Herkesin zuliim altinda baska tilkelere si§inma ve
siginma olanaklarindan yararlanma hakkr vardw (m. 14 I); Gercekten siyasal
nitelik tasimayan suclardan veya Birlesmis Milletlerin amag ve iilkelerine
aykirt eylemlerden dogan kovusturma durumunda bu haktan yararlanilamaz
(m. 14 II); m. 3: Yasamak, ozgtirliik ve kisi gtivenligi herkesin hakkidir (m.
3).

Birlesmis Milletler Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Sozlesmesi
(ESKHS)'ne gore; “Mevcut Sozlesmeye taraf devletler herkesin kendisi ve
ailesi igin yeterli yiyecek, giyecek, konut dahil yeterli bir hayat standardina
sahip olma ve yasam kosullarini siirekli gelistirme hakkini kabul eder”(m.
11). Bu Sozlesmeye Taraf Devletler, herkesin, ulasabilecek en yiiksek fiziksel
ve zihinsel saglhk standardina sahip olma hakkini kabul ederler (m. 121). Bu
Sozlesmeye Taraf Devletlerin, bu hakkin tam olarak kullanmlmasim saglamak
icin alacaklar tedbirler su amagclara yonelik olacaktir: (a) Oliim dogum ve
cocuk oliimleri oranlarmin diigiiviilmesini ve cocugun saglikli bir gekilde

anemi, ishal, kizamik, sitma, solunum yolu enfeksiyonlar: gibi bulasici
hastaliklar, fiziksel siddet ve buna bagh yaralanmalar, cinsel istismar,
cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar, istenmeyen gebelikler, riskli gebelikler,
disiikler, dogum komplikasyonlari, kronik hastaliklar, depresyon, kaygi
bozukluklari, uyku bozukluklar1 ve post-travmatik stres bozukluklar:
basta olmak {izere ruhsal sorunlar, dis saghgi sorunlari gibi cesitli
hastaliklar1 beraberinde getirmektedir.
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gelismesini saglamak; (b) cevresel ve sinai saglik sartlarimn her yoniiyle
iyilestirilmesi; (c) Salgin, yéresel, mesleki ve diger hastaliklarin onlenmesi,
tedavisi ve kontrolii; (d) Hastalik durumunda herkese tibbi hizmet ve tibbi
bakim saglayacak kosullarin yaratilmas: (m. 12 II). ESKHS m. 2 uyarinca,
“Sozlesmede beyan edilen haklarin 1rk, renk, cinsiyet, dil, din (...) toplumsal
koken (...) gibi herhangi bir statii” temelinde ayrimcilik yapilmaksizin
glivence altina alinmasi ongorilmistir. Hikmiin saglik hakki
agisindan yorumuna gore, ayrimcilik yapmaksizin herkesin saglk
hakkiin 6znesi oldugu kabul edilebilir. ESKHS, saglik hakkinin
Oznesi agisindan énem arz eden Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar
Komitesi'nin 20 No'lu Genel Yorum, paragraf 30 uyarinca, “Tabiiyet,
Sozlesmede tanmimlanan haklardan yararlanmaya engel olusturmamalidir,
yani, yasal belgelere sahip olmayanlar da dahil, bir devletin simirlan
icerisindeki tiim ¢ocuklar (...) bedeli karsilanabilir saglik hizmetlerine erigim
hakkina sahiptir. Sozlesme, yasal statiilerine ve gegerli belgelere sahip olup
olamamalarina bakilmaksizin, miilteciler, si§ginmacilar, vatansiz kigiler,
gocmen is¢iler ve uluslararast insan ticareti magdurlar: gibi tilke vatandag:
olmayan kigiler de dahil olmak iizere, herkes i¢in gecerlidir” (Ayirimciligin
yasaklandigi nedenler arasinda sayilan vatandashk ile ilgili
Komite'nin 20 No'lu Genel Yorumu igin Tiirkge terciimesi igin
bkz. http:/ /insanhaklariortakplatformu.info/wp-
content/uploads/2007/ 12/ESKHKGY20.pdf (e. t.: 09.07.2016)]. Bu
paragrafin, Sozlesmenin 2(3). maddesinin uygulanmasina engel
olusturmamasi1 gerektigi ifade edilmistirr Bu maddeye gore,
“Gelismekte olan iilkeler, insan haklarim1 ve kendi ulusal ekonomilerini
dikkate alarak, bu Sozlesme’de taninan ekonomik haklari hangi él¢iide
yabancilara da vereceklerini belirleyebilirler” (Bkz. 20 No'lu Genel Yorum,
gozden gecirilmis on kopya, s. 9, dn. 22). Sozlesmenin metni ve
Komite'nin yorumu dikkate alindiginda, S6zlesmeye taraf olan devlet,
yetkisi altinda bulunun hi¢ kimseyi, uyrukluk yahut hukuksal statii
de dahil olmak iizere, hicbir sosyal statiisii sebebiyle saglik hakki
ozneliginden dislayamayacagi anlasiimaktadir. Bununla birlikte, taraf
devletlerin saglik hakki 6znelerine karst 6devlerinin farkl olabilecegi
de gozden kacirilmamalidir. Komite de, bu odevlerin yerine
getirilmesinde farkliliklar olabilecegi; ancak, farklilastirmanin ayrimeci
uygulamadan kaginmayi miimkiin kilacak hakli temeller {tizerinde
kurulmasi gerektigi yorumunda bulunmustur (14 No'lu Genel
Yorum, para. 12, 18, 19) (14 No'lu Genel Yorum'un Tiirkge terctimesi
i¢in bkz. http://www.ihop.org.tr/2007/12/11/ekonomik-sosyal-ve-
kueltuerel -haklar-komitesi/ (e. t.: 09.07.2016). Bu konuda ayrica bkz.
Ozgiir Temiz, 2014: 165-188).
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Kisisel ve Siyasal Haklar Sézlesmesi'nin i¢ hukukta uygulanmasi ve
ayrimcilik yasagi baslikli 2. maddesine gore, Bu Sozlesmeye Taraf her
Devlet, bu Sozlesmede tanman haklar1 1rk, renk, cinsiyet, dil, din,
siyasal veya diger bir fikir, ulusal veya sosyal koken, miilkiyet,
dogum veya diger bir statti gibi herhangi bir nedenle ayrimcilik
yapilmaksizin, kendi topraklari tizerinde bulunan ve egemenlik
yetisine tabi olan biitiin bireyler icin giivence altina almay: bu ve
haklara sayg1 gostermeyi taahhtit eder. Ayrica, hukuk ontinde esitlik
baslikl1 26. madde uyarinca, “Herkes, hukuk 6ntinde esitlik ve hi¢ bir
ayrimciliga tabi tutulmaksizin hukuk tarafindan esit olarak korunma
hakkina sahiptir. Hukuk bu alanda her tiirlii ayrimciligr yasaklar ve
herkese 1rk, renk, cinsiyet, dil, din, siyasal veya baska bir fikir, ulusal
veya toplumsal koken, miilkiyet, dogum veya baska bir statii ile
yapilan ayrimciliga kars etkili ve esit koruma saglar.

Kadinlara Karst Her Tiirlii Ayirnmcih§im Onlenmesine Iliskin Sézlesme,
miilteci kadinlar acisindan da uygulama olanagimna sahip bulunmakta
ve sosyal yardim, yeterli yasam kosullar1 ve saghik imkanlarina erisim
konusunda ayirimcilig1 yasaklamaktadir.

Cocuk Haklar1 Sozlesmesi, cocugun bedensel, zihinsel, ruhsal, ahlaksal
ve toplumsal gelisimini saglayacak yeterli bir hayat seviyesine sahip
oldugunu belirtmektedir (m. 27 I); Taraf devletlerin cocugun
olabilecek en iyi saglik diizeyine kavusma, tibbi bakim ve
rehabilitasyon hizmetlerinden yararlanma hakki oldugunu kabul
etmektedir (m. 4 I).

Avrupa Sosyal Sarti ve Avrupa Sosyal ve Tibbi Yardim Sozlesmesi (ASS),
m. 13 uyarinca, sosyal ve tibbi yardim gérme hakkim karsiliklilik
ilkesi ¢ercevesinde tamidig1 igin sadece sozlesmeci bir devletin
vatandast olan miiltecilere gitivence saglamaktadir. ASS Eki:
Sozlesmeci devletlere miilteciler i¢cin 1951 Cenevre Sézlesmesinde
saglanan muamele standartlarmin aynisini saglama ytikumlilagii
getirilmektedir. Buna karsilik i¢ hukukta Anayasa, m. 56 uyarinca
“herkes, saglikl ve dengeli bir cevrede yasama hakkina sahiptir”.

Miiltecilerin Hukuki Durumuna Dair 1951 Cenevre Sozlesmesi, m. 23:
“Taraf Devletler, iilkelerinde yasal olarak ikamet eden miiltecilere, sosyal
yardim ve iase konularmda vatandaslarina uyquladiklart muamelenin
aymsint uygulayacaklardir”.
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2. SIGINMACILARIN SAGLIK HAKKI

Ulkesini terk edip tictincti bir iilkeye gitmek tizere veya dogrudan
Tiirkiye'ye gelip siginma talep eden yabancilarin hangi sartlar altinda
saglik hakkindan yararlanabileceklerini agiklanmadan once, gerek
medya gerekse resmi makamlar tarafindan farkli kavramlar
kullanilmakta olmas: sebebiyle mevcut olan kavram karisikligi ve
miilteci/s1gimmaci/gegici koruma kavramlarinin kimleri kapsadigt
acikliga kavusturulmalidir. Ulusal hukuk ile uluslararasi hukuk
terminolojisi agisinda bir kavram karistki§i olmasa da, kavram
farkliliginin mevcut oldugu belirtilmelidir. Calismamizin basinda soz
konusu terminolojik sorun agikliga kavusturulduktan sonra, Tiirk
hukukundaki uluslararasi koruma ve gegici koruma kategorilerine yer
verilecektir. Zira Tiirkiye'ye sigimmaci olarak gelen yabancilarin yasal
olarak hangi koruma tiirtine dahil edildiginin, yani hukuki
statiilerinin bilinmesi, mevzuat hiikiimleri dogrultusunda saghk
haklarinin gercevesinin ¢izilmesi bakimindan da 6nemlidir.

2.1. Uluslararasi/Gegici Koruma Statiisii
2.1.1. Tanim ve Tiirleri

Uluslararast hukuk literatiiriinde kullanilan  siginmaci
kavrami ile Tiirk miilteci hukukunda yer alan sigmmmaci kavrami
ortiismemektedir. Uluslararasi hukukta siginmaci, miilteci basvurusu
yapmus ancak islemleri tamamlanmamis yabancry1, buna karsilik Tiirk
miilteci hukukunda siginmaci, miilteci tanimindaki sartlari tasiyan
ancak Avrupa disinda bir tilkeden gelen, giivenli bir ticiincu tilke
bulunana kadar kendisine gecici oturma izni verilen kisiyi ifade eder.
6548 sayili Yabancilar ve Uluslararas: Koruma Kanunu (YUKK)nun
(RG. 11.04.2013-28615) uygulanmaya baslamas ile birlikte “siginmac1”
kavramu yerine, “sartl miilteci” kavrami kullanilmaya baslanmustir.

2.1.1.1. Miilteci Statiisii

1951 tarihli Cenevre Sozlesmesi'ne gore miilteci “irki, dini, milliyeti,
belli bir sosyal gruba mensubiyeti veya siyasi diistinceleri nedeniyle zuliim
gorecegi konusunda hakl bir korku tasiyan ve bu yiizden iilkesinden ayrilan
ve korkusu nedeniyle geri dénemeyen veya donmek istemeyen kisi”yi ifade
eder (m. 1 II). Tiirkiye, Cenevre Sozlesmesi'ne taraf olurken miilteci
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kavram ve tanimina cografi® acidan siurlama getirmistir. Buna ek
olarak, 1951 tarihli Cenevre Sotzlesmesinin hic¢bir hiikmiiniin,
miilteciye Tiirkiye’de Tiirk uyruklu kimselerin haklarindan fazlasini
sagladigi seklinde yorumlanamayacagi yoniinde bir ¢ekince
koymustur.

Buna karsilik, YUKK kimlerin miilteci statiisii altinda uluslararast
koruma altina almabilecegini diizenlemistir. YUKK m. 61 uyarinca,
Avrupa tilkelerinde meydana gelen olaylar nedeniyle; 1rki, dini, tabiiyeti,
belli bir toplumsal gruba mensubiyeti veya siyasi diisiincelerinden
dolayr zulme wugrayacagindan hakli sebeplerle korktugu icin
vatandast oldugu tilkenin disinda bulunan ve bu tilkenin
korumasindan yararlanamayacagindan hakli sebeplerle korktugu icin
vatandast oldugu iilkenin disinda bulunan ve bu iilkenin
korumasindan yararlanamayan ya da soz konusu korku nedeniyle
yararlanmak istemeyen yabanciya veya bu tiir olaylar sonucu
onceden yasadigr ikamet tilkesinin disinda bulunan, oraya
donemeyen veya soz konusu korku nedeniyle dénmek istemeyen
vatansiz kisiye statii belirleme islemleri sonrasinda miilteci statiisii
verilir.

2.1.1.2. Sartlh Miilteci Statiisii

Buna karsilik YUKK m. 61’de sayilan olaylar Avrupa iilkeleri disinda
meydana geliyorsa, Tiirkiye’den siginma talep eden kisi “sartli miilteci
stattisii” altina alinmaktadirlar (YUKK m. 62). Sartli miilteci statiisii
alttna alman miiltecilere {ictincti tilkeye yerlestirilinceye kadar
Turkiye’de kalmalarina izin verilmektedir (YUKK m. 62).

2.1.1.3. Ikincil Koruma Statiisii

Miilteci veya sarthh miilteci statiisti altina alinamayan, ancak mense
tilkesine veya ikamet tilkesine geri gonderildigi takdirde; a) olim
cezasina mahkim olacak veya olim cezasi infaz edilecek, b)
iskenceye, insanlik dis1 ya da onur kirici ceza veya muameleye maruz
kalacak; c) wuluslararasi veya iilke genelindeki silahli catisma

3 Tiurkiye'nin getirmis oldugu smirlamaya gore, “(1 Ocak 1951 tarihinden
once) Avrupa’da meydana gelen olaylar” sebebiyle miilteci statiistinii
tantyacaktir. 1967 Protokolii ile tarih stnirlamasina son verilmistir.
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durumlarinda, ayrim gozetmeyen siddet hareketleri nedeniyle
sahsma yonelik ciddi tehditle karsilasacak, olmasi sebebiyle mense
tilkesinin veya ikamet {iilkesinin korumasindan yararlanamayan veya
soz konusu tehdit nedeniyle yararlanmak istemeyen yabanci ya da
vatansiz kisiye, statii belirleme islemleri sonrasinda ikincil koruma
stattisii verilir (YUKK m. 63).

Yukarida tanimlanan miilteci, sartli miilteci ve ikincil koruma bireysel
olarak saglanan korumadir. Buna karsilik asagida yer verdigimiz
gecici koruma statiisii kitlesel olarak gelenler ile kitlesel akin
doneminde bireysel olarak Tiirkiye'ye gelen yabancilara da
verilebilmektedir.

2.1.1.4. Gegici Koruma Statiisii4

Ulkesinden ayrilmaya zorlanmis, ayrildig1 iilkeye geri donemeyen,
acil ve gegici koruma bulmak amaciyla kitlesel olarak sinirlarimiza
gelen veya simirlarimizi gegen yabancilara gegici koruma statiisii
verilir (YUKK m. 91). Bu kisilerin Turkiye'ye kabulti, Tirkiye'de
kalisi, hak ve yikumliliikleri, Tiirkiye'den ¢ikislarinda yapilacak
islemler, kitlesel hareketlere karsi alinacak tedbirlerle ulusal ve
uluslararast  kurum ve kuruluslar arasindaki is birligi ve
koordinasyon, merkez ve tasrada gorev alacak kurum ve kuruluslarin
gorev ve yetkilerinin belirlenmesi, Bakanlar Kurulu tarafindan
cikarllan Gegici Koruma Yénetmeligi (RG. 22.10.2014-29153) ile
diizenlenmistir. Gegici Koruma Yonetmeligi'ne gore, Tiirkiye'ye
kitlesel akinla veya kitlesel akina sebep olan olay sonucunda bireysel
olarak gelenlerin gecici koruma stattisti altina alinabilecektir®. Gegici
koruma statiisii sadece Suriye’den gelen yabancilara verilmemektedir;
aksine, ayrildig: tilkeye geri donemeyen, acil ve gegici koruma bulmak
amaciyla kitlesel olarak sinirlarimiza gelen/gecen cografi sinirlamaya

4 Konuya iliskin Avrupa Birligi Yonergesi ig¢in bkz. Council Directive
2001/55/EC of 20 July 2001 on minimum standards for giving temporary
protection in the event of a mass influx of displaced persons and on
measures promoting a balance of efforts between Member States in
receiving such persons and bearing the consequences thereof, http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2001:212:0012:0023:E
N:PDF

5 Gecici koruma altina alinmayacak yabancilar i¢in bkz. Yonetmelik m. 8.
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tabi olmaksizin herhangi bir tilke vatandasi1 yabancilara da verilmesi
s0z konusu olabilir.

2.1.2. Tiirk Hukukunda Geg¢ici Koruma Basvurusu/Statiisii
Sahibi Kisinin Saglik Hakk:

2.1.2.1. Genel Olarak

1982 Anayasasinda saglik hakki ile baglantili olan hiikiimler
sunlardir:

Kisinin dokunulmazligi, maddi ve manevi varhig bashkh 17.
maddesinin 1. fikrasi uyarinca, herkes, yasama, maddi ve manevi
varligini koruma ve gelistirme hakkina sahiptir.

Sosyal ve ekonomik haklar ve ddevler boliimiinde yer alan ve “Saglik
hizmetleri ve ¢evrenin korunmasi” bashigmi tasiyan 56. maddesinde
(..). Devlet'in, herkesin hayatini, beden ve ruh saghg icinde
strdiirmesini saglamak; insan ve madde giiciinde tasarruf ve verimi
artirarak, igbirligini gerceklestirmek amaciyla saglik kuruluslarini tek
elden planlayip hizmet vermesini diizenledigini; Devletin bu
gorevini kamu ve 6zel kesimlerdeki saglik ve sosyal kurumlarindan
yararlanarak, onarli denetleyerek yerine getirdigi; saglik hizmetlerinin
yaygin bir sekilde yerine getirilmesi icin kanunla genel saglk sigortasi
kurabilecegi, diizenlenmistir.

- Devletin iktisadi ve sosyal 6devler baslikli 65. maddesi uyarinca,
Devlet'in, sosyal ve ekonomik alanlarda Anayasa ile belirlenen
gorevlerini, bu gorevlerin amaglarina uygun oncelikleri gozeterek
mali kaynaklarinin yeterliligi 6l¢tisiinde yerine getirdigini, hiikme
baglanmuistir.

Anayasa'nin s6z konusu bu hiikiimleri, miiltecilerin saglik hakk:
acisindan yorumlandiginda, Anayasa ile giivence altina alinan saglik
hakkinin, temel bir insan hakk:i olarak herkese, “insan olmasi ve
onuru ile yakin olmasi sebebiyle taminmasi, korunmasi ve
denetlenmesi” (Tahmazoglu Uzeltiirk, 2012: 300) gerekmektedir.
Saglik hakkinin 6znesinin “herkes” olarak ifade edilmis olmast
sebebiyle; Tirkiye Cumhuriyetinde bulunan herkesin, saghk
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hakkindan esitlik ve ayrmmcilik yapmama ilkesi temelinde
yararlanmas1 gerekmektedir. Fakat, devlet, saghk hizmetinin
hangilerini vatandasa hangilerini yabanciya verecegini belirleyebilir.
Diger bir ifadeyle, ihtiya¢ ya da vatandashk boyutunda uygun
farklilagtirmalara olanak vardir (Temiz, 2014: 174 vd). Ancak,
uluslararasi belgeler ve Anayasa ile giivence altina alinmis olan saglik
hakk: yabancilar i¢in sinirlanabilir mi?

Anayasa’nin 16. maddesi, temel hak ve ozgiirliiklerin yabancilar icin
sinirlanabilecegini kabul etmistir. Ancak boyle bir smirlama; a)

milletlerarasi hukuka uygun ve b) kanunla yapilmalidir.
45
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6 “D. Milletleraras: andlagmalar: uygun bulma

MADDE 90. - Tiirkiye Cumhuriyeti adina yabanct devletlerle ve milletleraras
kuruluslarla  yapilacak andlasmalarin  onaylanmasi, Tiirkiye Biiyiik Millet
Meclisinin onaylamay: bir kanunla uygun bulmasina baghdur.

Ekonomik, ticari veya teknik iliskileri diizenleyen ve siiresi bir yili asmayan
andlagmalar, Devlet Maliyesi bakinmindan bir yiiklenme getirmemek, kisi hallerine
ve Tiirklerin yabanci memleketlerdeki miilkiyet haklarina dokunmamak sartiyla,
yayimlanma ile yiiriirliige konabilir. Bu takdirde bu andlasmalar, yayimlarimdan
baslayarak iki ay icinde Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisinin bilgisine sunulur.

Milletlerarast bir andlasmaya dayanan uygulama andlagmalar: ile kanunun verdigi
yetkiye dayamilarak yapilan ekonomik, ticari, teknik veya idari andlagmalarin
Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisince uygun bulunmasi zorunlugu yoktur; ancak, bu
fikraya gére yapilan ekonomik, ticarl veya oOzel kisilerin haklarini ilgilendiren
andlagmalar, yayimlanmadan yiiriirliige konulamaz.

Tiirk kanunlarma degisiklik getiren her tiirlii andlagmalarin yapilmasinda birinci
fikra hiikmii uygulanr.

Usuliine gore yiiriirliige konulmus milletlerarast andlasmalar kanun hiikmiindedir.
Bunlar hakkinda Anayasaya aykinlik iddiasi ile Anayasa Mahkemesine
basourulamaz. (Ek ciimle: 7.5.2004-5170/7 md.)Usuliine gére yiiriirliige
konulmus temel hak wve o6zgiirliiklere iliskin milletlerarast andlasmalarla
kanunlarin  aymi  konuda farkly hiikiimler icermesi nedeniyle cikabilecek
uyusmazhiklarda milletlerarast andlasma hiikiimleri esas alinir”.

7 YUKK'un uygulanmasinda, Tirkiye'nin taraf oldugu milletleraras:
anlasmalar ile 6zel kanunlardaki hiikiimler sakli tutulmustur (m. 2 II).
YUKK, yabancilara iliskin tim konular diizenlenmemistir. Kanun'un
kapsamima alinmayan konular icin 6zel kanunlardaki hiikiimlere
bakilmahdir. Ornegin  yabancilarin  calisma hakki  bakimindan
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1951 tarihli Miiltecilerin Hukuki Statiisiine Iliskin Stzlesme (1951
tarihli Cenevre Sozlesmesi) (Sozlesme metni icin
bkz. www.unhcr.org.tr (e.t.: 05.07.2016). Tiirkiye 1951 tarihli Cenevre
Sozlesmesi'ne 29.08.1961 tarihinde (RG. 05.09.1961-10898), Protokole
01.07.1968 tarihinde (RG 05.08.1968) taraf olmustur) ve 1967 Protokol
olmak tizere, uluslararas: koruma basvurusu ve statiisii sahibi kisiler
bakimindan YUKK ve Yabancilar ve Uluslararasi Koruma Kanunun
Uygulanmasina {liskin Yonetmelik (YUKK-UY) ve 31.05.2006 tarihli
ve 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu
(SSGSSK) uluslararasi koruma altindaki kisilerin saglik hakk ile ilgili
0zel hiikiimler icermektedir. Buna Kkarsilik, gegici koruma
kapsamindaki kisilere sunulan saghk hizmeti ile ilgili olan Turk
mevzuatindan daha fazla ve detayli diizenlemeler bulunmaktadir.
Bunlara asagida ayrintili olarak yer verilmistir.

2.1.2.2. Gegici Korumna Statiisii Altinda Olan Kisilerin Saglik Hakk:
2.1.2.2.1. Genel Olarak

Suriye’de 2011 yilinda yonetime karsi yapilan protestolar zaman
igerisinde i¢ savasa dontismiistiir. Gecen zaman igerisinde sayilar1 her
giin degisen ¢ok sayida Suriye vatandast basta Tirkiye (Tturkiye,
gecici koruma statiisii verdigi 2 milyondan fazla Suriye vatandaginin
260 bini Bagbakanlik AFAD'mn 10 ilde kurdugu ve yonettigi 25
barinma merkezinde yasamaktadir. AFAD'In agiklamalarma gore,
Turkiye, tilkemizdeki Suriye vatandaglar1 icin uluslararas:
standartlara gore 8 milyar ABD dolarini agkin tutarinda bir kaynak
kullanmistir (https://www.afad.gov.tr/ TR/IcerikDetay1.aspx?ID=16
&lcerikID=747) olmak tizere Urdiin, Liibnan, Irak gibi komsu tilkelere
ve Bati Avrupa {ilkelerine siginmis veya tiilke icerisinde yer
degistirmistir.

Son yillarin en biyiik niifus hareketliligini olusturan bu durum,
ekonomik, sosyal, psikolojik ve fiziksel saglik sorunlarina yol agmistir
(Yavuz, 2015: 267). Gegici koruma kapsaminda bulunan o6zellikle

Yabancilarin Calisma Izinleri Hakkinda Kanun, yabancilarin tasinmaz
edinimi bakimindan Tapu Kanunu m. 35 ve m. 36.


http://www.unhcr.org.tr/
https://www.afad.gov.tr/TR/IcerikDetay1.aspx?ID=16%20&IcerikID=747
https://www.afad.gov.tr/TR/IcerikDetay1.aspx?ID=16%20&IcerikID=747
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Suriyelilerin® kamplarda kalabalik ve toplu olarak yasamalarindan
otirti kizamik ve bogmaca gibi Onlenebilir hastaliklar icin
asilanmalar1 gerekmektedir. Catisma alaninda agir yaralanan ve
cerrahi ve yogun bakim ve post-operatif dénemde rehabilitasyon
gerektiren miidahaleler, insan ve finans kaynag1 gerektirmektedir. 13
Agustos 2018 tarihli AFAD Gegici Barinma Merkezi Raporu uyarinca
34.501.808 Poliklinik, 1.423.844 hastanede yatan, 302.470 dogum ve
1.188.606 ameliyat verileri, bu tablonun vahametini daha net ortaya
koymaktadir  [https://www.afad.gov.tr/upload/Node/2374/files/
13_08_2018_Suriye_ GBM_Bilgi_Notu.pdf (e.t.: 20 Eylil 2018)].

Saglik Bakanligi ve saghk hizmet sunuculari tarafindan
Suriyelilere saglik hizmet sunumunda ti¢ ana zorlukla karsilasildig:
ifade edilmektedir: a) kayit eksikligi; b) dil engeli, c) mevcut saghk
hizmetleri ve bunlara nasil erisilecegi konusunda bilgi eksikligi
[Suriye Krizi ile ilgili olarak 2016-2017 Turkiye Plani ile ilgili olarak
bkz. 3RP Regional Refugee&Resilience Plan 2016-2017- In Response to
the Syria Crisis. Turkey2016-RegionalRefugee% ResiliencePlan-2.pdf
(sayfa 57/90) icin bkz. http://data.unhcr.org/syrianrefugees/
country.php?id=224 (e.t.: 09.07.2016)].

2.1.3. Yasal Diizenlemeler
2.1.3.1. Genel Olarak

Turk hukukunda 2013 yilina kadar uygulanan ve kisaca 1994
Yonetmeligi olarak kisaltilmis olan 14.09.1994 tarihli ve 94/6169 sayili
Bakanlar Kurulu karari ile yiiriirliige konulan “Tiirkiye'ye Iltica Eden
veya Baska bir Ulkeye Iltica Etmek Uzere Tiirkiye'den Ikamet Izni Talep
Eden Miinferit Yabancilar ile Topluca Siginma Amaciyla Simirlarimiza
Gelen Yabancilara ve Olabilecek Niifus Hareketlerine Uygulanacak Usul ve
Esaslar Hakkinda Yonetmelik” (1994 Yonetmeligi) [RG. 30.11.1994-22127.
1994 Yonetmeligi, Gegici Koruma Yonetmeligi (RG. 22.10.2014-
29153)'nin yirirliige girmesi ile birlikte yirirlitkten kaldirilmistir
(GKY, m. 61)] m. 19da, miilteci ve siginmacilar igin saglik fisi
diizenlenecegi ve bunlarin periyodik saglik muayenelerinin yapilacagt

8 YUKK'un 91. maddesine dayamilarak hazirlanan GKY'nin Gegici 1.
maddesi ile tilkemize 28.04.2011 tarihinden itibaren gegici koruma bulma
amaciyla gelen Suriyelilere “gecici koruma” statiistine alinmustir.
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diizenlenmisti. Hgili Yonetmelik, kamu sagligini korumak amaciyla
bulasici hastalik tespit edildiginde, ilgili valilikce derhal tedbir
alacag1 ve durum ilgili makamlara bildirilecegini 6n gormekteydi.
Ayrica, agir bir hastalifa yakalan ve durumlar1 6zel bir tedaviyi, tibbi
miidahaleyi veya hastaneye yatirilmasini gerektiren yabancilarin
muayene ve tedavileri ile koruyucu asilarin yapilmas: devlete ait
hastanelerde yapilmakta ve tedavi f{icretleri genel hiikiimler
cercevesinde karsilanmaktaydi. Organ nakli, protez, ortez,
hemodiyaliz veya uzun stireli tedavi gerektiren kronik hastaliklarin
tedavisine ait {icret ve bedeller ise ilgili kisilerin kendileri tarafindan
karsilanmaktaydi.

Hatay, Osmaniye, Kahramanmaras, Kilis, Sanlwurfa, Gaziantep,
Adiyaman, Adana, Mersin, Malatya ve Batman illerinde bulunan
Suriyelilere sunulan saglik hizmetleri ile ilgili uyulmas: gereken
hususlar1  diizenlemek amaciyla “Suriyeli Misafirlerin Saghk
Hizmetleri Hakkinda 18.01.2013 tarih ve 374 sayil1 2013/1 nolu AFAD
genelgesi yayinland: [http://www.tkhk.gov.tr/Dosyalar/98a5b6432
685498081¢32651463341b0.pdf (e.t.: 18.07.2016)].

Ancak, {tgiincti basamak saglik hizmetlerine erisimde sorunlar
yasandigimnin tespiti tizerine Suriyelilerin saglik sorunlarinin
¢oziilmesi amaciyla 09.09.2013 tarihli Suriyeli Misafirlerin Saglik ve
Diger  Hizmetleri  Hakkinda  2013/8  sayili  AFAD  Genelgesi
[https:/ /www.afad.gov.tr/ UserFiles/File/ Mevzuat/Genelgeler/sagli
k_genelgesi.tif (e.t.. 21.07.2016)] yaymlanmis ve {iilkemizdeki
Suriyelilere daha 6nce 11 ilde verilen saglik hizmeti 81 ilde ticretsiz
olarak verilmeye baglanmistir.

“18.12.2014 tarihli Gegici Koruma Altindaki Yabancilara Iliskin
Hizmetlerin  Yiiriitiilmesi Hakkinda 2014/4 sayili AFAD Genelgesi
[https:/ /www.afad.gov.tr/tr/IcerikDetay.aspx?ID=44  (e.t.. 18.07.
2016)] ile kay1t islemi tamamlanmayanlarin yalnizca bulasici ve salgin
hastaliklardan korunma hizmetleri ile acil saghk hizmetlerinden
faydalanabilecegi; genel saglik sigortalilar1 i¢in belirlenen hizmetler
disinda saglik hizmeti saglanamayacagl; gideri karsilanacak olan
tedavide ¢alisma izni alarak SGK kapsamina almanlar disindakilerden
katki pay1 alinmayacagy; gecici koruma altindakilerin kayztl olduklar1
ilde saghik hizmeti almalarinin esas oldugu; birinci basamak saglik
kurulusuna bagvurulmasimnin esas oldugu; kayitli olunan ilde tedavi
yapilamiyorsa, sevk belgesi ile tedavi edilebilecegi en uygun ildeki


http://www.tkhk.gov.tr/Dosyalar/98a5b6432685498081c32651463341b0.pdf
http://www.tkhk.gov.tr/Dosyalar/98a5b6432685498081c32651463341b0.pdf
https://www.afad.gov.tr/UserFiles/File/Mevzuat/Genelgeler/saglik_genelgesi.tif
https://www.afad.gov.tr/UserFiles/File/Mevzuat/Genelgeler/saglik_genelgesi.tif
https://www.afad.gov.tr/tr/IcerikDetay.aspx?ID=44
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saghik kurulusuna sevk edilebilecegi; acil ve zorunlu haller diginda
0zel saglk kurulusuna dogrudan basvurulamayacagy; ikinci ve
tiglincti basamak saglik hizmetleri de dahil saglik hizmeti bedelleri
SUT bedellerini gecemeyecegi; asillar haric bedeli SGK’ca
karsilanmayan hizmetlerin verilmeyecegi; Tiirkiye'ye girmeden tnce
olusmus organ ve uzuv Kkayiplarma iliskin tedavi giderlerinin
karsilanmayacagy;, tedavi yapan saglik kurulusu faturay: kisinin
kayith oldugu valilik adina diizenlenecegi 6ngoriilmiistiir.

YUKK m. 91. maddesine dayanilarak hazirlanan Gegici Koruma
Yonetmeligi, gegici korunma statiisiinde bulunan kisilere sunulan
saglhik hizmetleri hususunu 27. maddesinde olduk¢a ayrmntih
diizenlemistir.

Gegici Koruma Yonetmeligine dayanarak gegici koruma altina alinan
kisilere yonelik saglik hizmeti verecek saglik kurum ve kuruluslarini,
goniillii saglik hizmetini ve bu hizmeti sunan vakif ve derneklerin
calisma esaslarini belirlemek tizere “Gegici Koruma Altina Alinanlara
Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslar” hazirlanmistir (25.03.2015
tarihli ve 2875 sayili Bakanlik Makam Onayz ile yiirtirliige konulan
Yonerge igin bkz. http://www.saglik.gov.tr/TR/dosya/1-97032/h/
saglik-bakanligi-gecici-koruma-yonergesi-25032015.pdf (e.t.: 19.07.
2016). Yonerge'de 04.11.2015 tarihli 9648 sayili Makam Onay1 ile
degisiklik yapilmistir).

Gegici koruma altindaki yabancilara iliskin saglik hizmetlerinin etkin
ve verimli yiiriitiilebilmesi igin bu hizmetlerin koordinasyonunda 15
Ekim 2015 tarihinden itibaren gegerli olmak tizere “Gegici Koruma
Altindaki Yabancilara Iliskin Saghk Hizmetlerinin Yiiriitiilmesi” Hakkinda
2015/8 sayill Genelge’de
[Bkz. https://www.afad.gov.tr/UserFiles/File/Mevzuat/Genelgeler
/2015-8%20Genelgemiz.pdf (e.t.. 18.07.2016)] belirtilen usul ve
esaslara riayet edilmesi gerektigi ongoriilmistiir. Sair diizenlemeler
arasinda Saglik Bakanhigi, AFAD ve Gog Idaresi Genel Mudiirligi
Arasinda Gotiirii Bedel Saglik Hizmeti Protokolu [https://www.
saglikaktuel.com/d/file/eec9al311{654df8a7dabfb75fc8c49c.pdf (e.t.:
20 Eyliil 2018)] ve Gdogmen Sagligr Merkezleri Birimlerine Dair Yonetmelik
[Bkz. http:/ /www.thsm.gov.tr/upload/files/G__men%20Sa_I___
%20Merkezleri-Birimleri%20(1).pdf  (erisim  tarih: = 21.07.2016)]
hiiktimleri bulunmaktadir.
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2.1.3.2. Saglik Hizmeti Sunumunda Yetki, Koordinasyon ve
Sorumluluk

GKY'nin “Gegici Korunanlara Saglanacak Hizmetler” baslikli altinci
bolimiiniin  “Hizmetler” baslhikli 26. maddesinde; “Bu Yonetmelik
kapsamunda ilgili bakanliklar (Icisleri Bakanh§i) ile kamu kurum ve
kuruluglar: tarafindan verilen hizmetler Genel Miidiirliik koordinasyonunda
yiiriitiiliir” hitkmiine yer verilerek gecici koruma altindaki yabancilara
sunulan hizmetlerin genel koordinasyon yetki ve sorumlulugu Gog
Idaresi Genel Midiirligiine verilmistir®. Saglik Bakanligy, afet ve acil
durumlarda olay yerindeki ilk miidahale, halk saglig: ve tibbi bakim
ihtiyaglarinin karsilanmasi ile ¢evre sagligi hizmetlerinin aksamadan
en hizli sekilde normale donmesini saglamaya yonelik
koordinasyondan sorumludur. Bu baglamda GKY, saglik hizmetlerine
iliskin  olarak  yapilan  yardimlarin  Saghk  Bakanligimin
koordinasyonunda yiritiilecegine iliskin bir hiikiim icermektedir
[GKY m. 27 (2)].

Diger taraftan, saglik hizmetleri hem gegici barinma merkezinin
icinde hem disinda Saglik Bakanliginin kontrolii ve sorumlulugunda
yapilir veya yaptirilir (GKY m. 27). Sinurlarimizdan {iilkemize giris
yapan yabancilarin, bulasict hastalik riskine karsi gerekli énlemlerin
alinmasi, toplu kullanim alanlarimin  saghga uygunlugunun
saglanmasi, saglik hizmetlerinin ilgili mevzuat hiikiimlerine uygun
gerceklesip gerceklesmedigi ile saglik hizmeti verilmekte olan yerlerin
denetimi, gegici barinma merkezlerinin bulundugu ¢evre kosullarinin
saglik agisindan elverisli hale getirilmesi gibi hususlar da Saghk
Bakanliginin kontrolii ve sorumlulugunda yuritilur (2015/8 Sayili
Genelge).

2.1.3.3. Saglik Hizmetleri Bakimindan Alinmasi Gereken Onlemler

Saglik hizmetlerini ytirtitmek tizere faaliyet gosterecek saghk
merkezleri kurulabilir; saglik merkezinin bulunmas: halinde, yeterli
sayida ambulans ve saglik personeli bulundurulur [GYK m. 27 (1) a)].
Barinma merkezleri olusturulurken gerekli olan uygun olan fiziki
donanim kurulur ve Saglik Bakanligina teslim edilir [GYK m. 27 (1)

9 Degisik fikra: Gegici Koruma Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik (RG. 16.03.2018/30362) m.2.
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1)]. Bulasic1 hastalik riskine kars1 gerekli tarama ve asilar yapilarak her
tirlt 6nlem ve tedbir alinir [GYK m. 27 (1) e]. As1 ile koruyucu saghk
hizmetleri sunumunun gecikmeksizin ve siirekli uygulanabilmesi icin
gecici korunanlarin kimlik beyan1 ve tespiti yapilarak, adres
degisiklikleri ivedilikle Saglik Bakanligina bildirilir [GYK m. 27 (3)].
Ureme sagligiyla ilgili olarak yetili personel tarafindan bilgilendirme
yapilir ve destek faaliyetleri yiritilir [GYK m. 27 (1) f)]. Kisisel veya
toplu kullanim alanlarmin sagliga uygunlugu kontrol edilerek, tespit
edilen aksaklilarin giderilmesi ve gecici barinma merkezlerinin
bulundugu cevre kosullarinin saghk agisindan uygun hale getirilmesi
saglanir [GYK m. 29 (1) g)]. Cocuklara yonelik gerekli asilarin
yapilmasi amactyla gerekli tedbirler alinir [GYK m. 27 (1) h)].

Gegici  korunanlar arasinda madde bagimliligi veya psikolojik
sorunlar1 oldugu tespit edilenler hakkinda, saghk kurumuna nakli de
igerebilecek sekilde gerekli tedbirler aliur. Ruhsal bozuklugu
bulunanlarin sevk ve takipleri Tiirkiye Halk Sagligt Kurumu
tarafindan mevcut belirlenmis kurallar dogrultusunda yerine getirilir
[Yonerge m. 8 (2) e)]. Gegici korunanlar arasinda halkin sagligini
tehlikeye diistirebilecek potansiyel bir durum/hastalik olmasi halinde
profilaksi, izolasyon/karantina gibi koruyucu onlemler Halk Saglig:
Miidiirliigu tarafindan uygulanir [Yonerge m. 8 (2) f)].

Saglik  hizmetlerinin  koordinasyonunun etkin ve  verimli
yiiriitiilebilmesi ve bu hizmetlere iliskin mali kaynaklarin
yonetilebilmesi adina;

e simirdan giris yapan yarali sayisi, gegici barinma merkezi igerisinde
ve gecici barinma merkezi disinda yapilan poliklinik sayisi,
hastaneye sevk sayisi, hastaneye yatan hasta sayisi, dogum sayisi,
ameliyat sayisi, kamplara tahsis edilen ile il disinda
gorevlendirilen ambulans sayisi, gorevlendirilen saglik personeli
sayis1 ve uzmanlik alanlars;

e gorev yapan gonilli saglik calisanlarma iliskin bilgiler ile bu
tesislerin kurulus, isletim ve kapasitesine iligskin bilgiler ve veriler
her ayin 15’i ve son giinii esas alinmak kaydiyla en ge¢ o ayin 20’si
ve sonraki ayin 5’ine kadar on beger giinliik periyotlarda Saglik
Bakanlig1 tarafindan AFAD’a raporlanir. Smirlarimizdan yaral
girisi oldugu hallerde bu duruma iliskin bilgiler gecikmeksizin
AFAD’la paylasilir (2015/8 sayil1 Genelge).
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2.1.3.4. Saglik Hizmetinden Yararlanma Sart1 ve Kapsami

Saglik hizmetinden; kimlik karti olan gecici korunanlar, Gog Idaresi
Genel Miidiirliigtince hentiz kaydi yapilmamus gegici korunanlar ve
siirdan yararh olarak gecen ve gecici koruma altinda sayilanlar
faydalanir [Yonerge, m. 5 (1)]. Siurdan yarali olarak gecen ve gegici
koruma altinda sayilanlar igin kolluk kuvvetlerince yapilan kayit
dikkate alinarak hastane kaydi olusturulur. Tedavisi tamamlanan bu
kisilerin, taburcu olmadan Gé¢ Idaresi veya Valilik personeli
tarafindan biometrik kaydinin yapilmasi hastane tarafindan saglanir
[Yonerge m. 5 (3)].

Gecgici  korunanlarin saglik hizmetinden yararlanabilmelerin ©n
kosulu, GKY m. 21. maddesine gore kayit islemini tamamlams olmalart
gerekmektedir'®. Kayit islemlerini tamamlamayanlar ancak bulasic1 ve

10 Gog Idaresi Genel Midiirliigii personeli tarafindan yapilan kayit islemleri
GKY m. 21 (2) uyarinca su sekilde yiirtitiiliir: a) Kayit islemlerinde gizlilik
esas olup, bu magla gerekli tedbirler alinir. b) Genel Miidiirliik tarafindan
sekli ve igerigi belirlenecek kayit formu doldurulur; c) Kimligine iliskin
belge sunamayan yabancinin, aksi ispat edilinceye kadar beyani esas
almnir; ¢) Fotograf, parmak izi ya da kimlik tespitine elverisli diger
biometrik veriler alinir, merkezi veri tabanma kaydedilir, mevcut
biometrik verilerle eslestirilir; d) Kayit altina alinan yabancilarin bilgileri
derhal Gog Idaresi Genel Miidiirliigiin iletilir; e) Yabancilarin bilgileri ilgili
mevzuat kapsaminda dosyalanir ve elektronik ortamda da saklanir. Gegici
korumadan yararlananlarin Tiirkiye’de dogan cocuklarmin da en kisa
stirede kayit islemleri yapilir [GKY m. 21 (3)]. Yabancilarin kayat bilgileri;
dogum, oluim, evlilik, bosanma, gonullii geri doniis gibi hallerde
giincellenir [GKY m. 21 (4)]. GKY kapsamindaki yabancilar, adres kay1t
sistemine kaydedilir. Ancak GKY'nin 8. madde uyarinca gegici koruma
kapsamina alinmayacak yabancilarin adres kayit sistemine kayitlarinin
yapilmasima Gog Idaresi Genel Miidiirliigii tarafindan karar verilir [GKY
m. 21 (5)].

Hizmetlerin daha etkin ve verimli bir sekilde ytirtitiilmesi amaciyla Gog
Idaresi genel Miidiirliigii tarafindan olusturulan kayt sisteminin Merkezi
Niifus Idare Sistemi (MERNIS) ve Eczane Provizyon Sistemi (MEDULA)
gibi bilisim sistemlerinde de kullanilabilirligi saglanir (2015/8 sayili
Genelge).

MODULA, Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan yonetilen, hak sahibi
kisilerin sorgulandigi, sunulan saghk hizmet verilerinin kayit edildigi
sistemidir. MERNIS ise, kisilerin bilgilerinin kayit edildigi ve Icisleri
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salgin  hastaliklardan korunma hizmetleri ve acil saghk
hizmetlerinden yararlanmalar1 miimkiin olup haklarinda kimlik
bilgilerine gore islem yapilmaktadir [GKY m. 27 (4); 2015/8 sayili
Genelge]. Yonerge uyarinca, kimlik kart1 olan gecici korunanlar icin
SGK provizyonu aliamiyorsa ve Gog Idaresi Genel Midirliigiince
hentiz kayd1 yapilmamis gecici korunanlar ve sinirdan yararl olarak
gecen!! ve gecici koruma altinda sayilanlar sadece bulasici ve salgin
hastaliklar ve acil saglik hizmetleri’> durumunda birinci basamak
saglik hizmetlerinden kimlik beyanina gore faydalanr [m. 5 (4)]3.

Bakanligi Niifus ve Vatandashk Isleri Genel Miidiirlugti tarafinda
yonetilen sistemidir.

11 Sinirdan yarali girislerinde, Bakanhiga baghk saglik tesislerinde yer
olmamas: veya tedavisinin miimkiin bulunmamas: halinde, Komuta
Kontrol Merkezi koordinasyonunda dogrudan tiniversite saglik uygulama
ve arastirma merkezlerine veya ©zel hastanelere sevki yapilabilir
[Yonerge, m. 6 (8)].

12 Gegici barinma merkezlerinde miidiirlitkge belirlenen planlamaya gore
acil saglik hizmeti verilir. Mudirliikce uygun goriilen gecici barinda
merkezlerinde personeliyle birlikte 112 acil yardim ambulanst
bulundurulur. Gegici barinma merkezleri disindaki acil saglik hizmetleri,
Acil Saglhik Hizmetleri Yonetmeligi (RG. 11.05.2000-24046) dogrultusunda
verilir [Yonerge, m. 7].

13 Gegici korunanlara birinci basamak saglik hizmetleri Halk Saglig:
Midirligiince ve bagh saghk kuruluslan ile gonillii saghk kurulusu
tarafindan verilir. Birinci basamak saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda
ilgili kamu kurum ve kuruluslartyla koordinasyon da Halk Saglig:
Midirligi tarafindan saglanir. Halk saghigi miidiirlagii ve gonillii saglik
kurulusu tarafindan, verilen birinci basamak saglik hizmetleri konusunda
yazili olarak aylik donemler halinde Miidiirliige bilgi verilir [Yonerge m. 8
(1)]. Gegici korunanlara yonelik birinci basamak saghk hizmetleri
kapsaminda; a) bulasici hastalik riskine karsi gerekli tarama ve asilar
yapilir. Sitma, Tiiberkiiloz, Leishmaniazis gibi benzeri hastaliklarin
tetkikleri Bakanlik laboratuvarlarinca ve gerekli goriilmesi halinde soz
konusu hastaliklar icin belirlenmis referans laboratuvarinca yapilarak
bulasic1 hastaliklara karst her tiirlii énlem ve tedbir alinir. Bulasia
hastaliklar ve diger halk saglig1 sorunlarma iliskin bildirimler, hizmet
veren kurum ve kuruluslar tarafindan ve takipler ise hizmet veren kurum
ve kuruluslara bakilmaksizin Tiirkiye Halk Sagligit Kurumu ve bu
kurumun tasra tegkilatinca yapilir [Yonerge m. 8 (2) a)]. Asilama hizmeti;
genisletilmis bagisiklama programi cercevesinde, belirlenen as1 takvimi ve
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Kural olarak, gecici koruma altindaki yabancilar ikamet adresindel4;
gecici barinma merkezlerinde ya da gecici barinma merkezleri disinda
olusturulan gog¢men sagligt merkezlerinden; Bakanlik ve bagl
kuruluslarina ait saglik hizmeti sunucularindan; Universite saglik
uygulama ve arastirma merkezlerinden, ©6zel hastanelerden; vakif
veya dernekler tarafindan gonillit olarak verilen saghk
hizmetlerinden saglik hizmetlerinden faydalanabilirler [Yonerge, m. 6
(1)]. Bakanliga bagh kuruluslarina ait ikinci ve {i¢tincti basamak saglik
kuruluglarina dogrudan sevk aranmaksizin bagvurulur. Ozel
hastanelere dogrudan basvurulamaz, oncelikli olarak {iniversitesi
saglik uygulama ve arastirma merkezlerine, bunun miimkiin
olmamas: halinde ise 6zel hastanelere sevk!®> ancak; acil saghk
hizmetleri ve eriskin /yenidogan yogun bakim hizmetleri; yamnik
tedavisi ve kanser tedavisi (radyoterapi, kemoterapi, radyoizotop
tedavileri) igin yapilir [Yonerge m. 6 (2)]°.

Saglik Bakanliginca gegici koruma altindaki yabancilara sunulacak
saglik hizmetlerinin kapsami Saglik Uygulama Tebligi (SUT)inde
daraltma yapmak suretiyle gosterilebilir (2015/8 sayili Genelge).

ilgili diger programlar dogrultusunda verilir ve gerekli tedbirler alinir
[Yonerge m. 8 (2) b)]. Ulkemizde ikamet eden vatandaslara verilen
bebek/cocuk ve ergenlere yonelik sunulan saglik hizmetleri ve tilkemizde
dogurganlik cagindaki kadinlara yonelik verilen kadin ve tireme saghigr ile
ilgili hizmetler gecici koruma altindaki kisilere de ayn sekilde verilir (bu
konuda bakiniz Yénerge m. 8 (2) c) ve¢) ].

14 GKY m. 24 uyarinca kamu diizeni, kamu giivenligi veya kamu saghig:
yoniiyle herhangi bir sakinca goriilmedigi hallerde gecici korunanlarin,
Gog Idaresi Genel Miudiirliigiince belirlenen illerde kalmalarma izin
verilebilir. Gegici barina merkezi disinda kalan gegici korunanlardan
ihtiyag sahibi olanlar, imkanlar1 olciisiinde, valilikler tarafindan
belirlenecek yerlerde de barindirabilir.

15 Ayakta teshis ve/veya tedavi i¢in sevk edilecek gegici korunanlar harig,
saghk kuruluslarma sevkler 112 Komuta Kontrol Merkezi
koordinasyonunda yapilmaktadir.

16 MERS, Ebola, Tiiberkiiloz gibi yiiksek bulasma riski tasiyan hastalarin
sevki gerekli gortildiigi takdirde, bu hastaliklarin tedavisini yapan saglik
kuruluslarma sevk, Halk Sagligi Miidiirliikleri ile koordineli bir sekilde
Miidirliik tarafindan yapilir [Yonerge m. 6 (3)].
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2.1.3.5. Saglik Hizmeti Bedeli
2.1.3.5.1. Saghik Hizmeti

Gecici koruma altindaki yabancilara ikinci ve tglincii basamaktal”
sunulan saglik hizmetleri de dahil olmak tizere, saglik hizmetlerinin
bedelleri; SGK Bagkanligi tarafindan genel saglik sigortalilari icin
belirlenmis olan giincel saghk uygulama tebligindeki bedelleri
gecemez (GKY m. 27 (1) c). Asilar hari¢ olmak kaydiyla SGK’'nca
bedeli karsilanmayan saglik hizmetleri kapsaminda saghk hizmeti
verilemez. Buna karsilik Gegici Koruma Kimlik Belgesi bulunan ancak
SGK provizyonu alimamayan kisiler (acil saglik hizmetleri ile halk
saghgimi tehlikeye dustirebilecek bulasici ve salgin  hastalik
durumlarinda birinci basamak saglik hizmetlerin hari¢ olmak tizere)
ticretli hasta olarak degerlendirilir ve bu hastalara sunulan saghk

hizmetleri, SUT hiikiimlerine goére hasta adina fatura edilir [Yonerge
m. 9 (1)].

Gegici koruma kapsamindaki yabancilara sunulacak saghk
hizmetlerin gotiirti bedel tizerinden temin edilmesine iliskin usul ve
esaslar1 belirlemek {tizere, 209 sayili Saglik Bakanligina Bagl Saglik
Kurumlar: ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Ddner
Sermaye Hakkinda Kanun’un (RG. 09.01.1961-10702. Degisik:11.10.2011-
KHK-663/58 md.) Gegici 8. maddesine dayanilarak Saghik Bakanlig,
AFAD ve Gog Idaresi Genel Mudiirliigii arasinda “Afet ve Acil Durum
Yonetimi Baskanh§i, Go¢ Idaresi Genel Miidiirliigii ve Saglik Bakanlig
Arasinda Gétiirii Bedel Uzerinden Saghk Hizmeti Alim Protokolii” [209
sayili Saglik Bakanligi'na Baghk Saglik Kurumlar: ile Esenlendirme
(Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Doner Sermaye Hakkinda
Kanun'un Gecici 8. maddesinin ikinci fikrasi ile, YUKK'un 91.
maddesine dayanilarak hazirlanan Gegici Koruma Yo6netmeligi'nin 27.

17 Birinci Basamak saglik hizmetleri: a) Hastalarin tedavilerinin evde ve ayakta
yapildigr saghk kuruluslaridir; b) Aile hekimlikleri, Toplum Saglk
Merkezi, Verem Saglik Dispanserleri. Ikinci Basamak Saglik Hizmetleri: a)
Hastanelerde verilen yatakli teshis ve tedavi hizmetlerini kapsamaktadir.
b) Devlet Hastaneleri, Egitim ve Arastirma Hastaneleri, Universite
Hastaneleri, Ozel Hastaneler. Uciincii Basamak Saglik Hizmetleri: a) Bir konu
tizerinde uzmanlasmis saglik kuruluslarimi kapsamaktadir. b) Onkoloji
Hastaneleri, Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hastaneleri.
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maddesine dayanarak hazirlanan Protokol i¢in
bkz. https:/ /www teis.org.tr/index.php/2018/07/05/saglik-
bakanligi-afad-ve-goc-idaresi-genel-mudurlugu-arasinda-goturu-
bedel-saglik-hizmeti-protokolu/ (e.t.: 20 Eyliil 2018)] hazirlanmustir.
01.01.2018-31.12.2018 tarihleri arasinda yiirtirliikkte kalacak olan
Protokoliin hiikiimleri dogrultusunda, tedavi giderleri's, Protokolde
belirlenen gotiirii beden tizerinden, AFAD tarafindan afet ve acil
durum faaliyetleri deneginden Saglik Bakanligina (Saghik Kurumlari
Merkez Doner Sermaye Saymanhk Miidiirligii hesabma) 6denek
aktarmak suretiyle karsilanacaktir’®. Bu usul gercevesinde odeme
yapilmasinda fatura tarihi esas alinir.

Saglik Bakanligi hastanelerinden 6zel hastanelere ve {iniversite
hastanelerine sevk edilen hastalarin tedavi giderlerine iligkin
faturalarin, hastay1 sevk eden saglik tesisi tarafindan 6denmesi esastir.
Ozel hastaneler ve tiniversite hastanelerince diizenlenen bu faturalar
oncelikle, Genel Sekreterlikler biinyesinde kurulan “Birlik Fatura
Inceleme Komisyonunda” incelenir. inceleme neticesinde hata tespit
edilmesi halinde, gerekli diizeltmelerin yapilmas: icin faturalar ilgili
saglik tesisine iade edilir. fadesi yapilan faturalar icinde tespit edilen
hata dtizeltilerek Birlik Fatura inceleme Komisyonuna yeniden
gonderilir. Birlik Fatura Inceleme Komisyonunca odenmesi uygun
goriilen faturalarin denmesi gergeklesir.

2.1.3.5.2. Ila¢ Bedeli

Gegici koruma altindaki yabancilarin karsilanabilin ilag giderlerinin
SUT'ne uygun olarak karsilanmas: igin bu kisilerin saglik hizmeti

18 Tirkiye'ye giris yapmadan olusmus organ/uzuv kapilarina iliskin tedavi
giderleri karsilanmaz. Ancak sinirlarimizdan Tiirkiye'ye yarali olarak
gelen, organ ve uzuv kaybmma ugramis olan gecici koruma altindaki
yabancilarin asgari diizeyde, basit, mekanik ortoz ve protezlerine iliskin
asgari diizeyde tedavi giderleri karsilanabilir. Elektronik yazilimli yiiksek
maliyetli cihazlarla yapilan tedavilerin ticretleri karsilanmaz (2015/8 sayil
Genelge).

19 AFAD’1n 2018 yili saglik hizmeti alimi i¢in Bakanliga yillik 800.000.000 TL
gotiirli bedel Odenecegi oOngorilmistiir. Bkz. Afet ve Acil Durum
Yonetimi Bagkanligi ile Saglik Bakanligi Arasinda Gotiirti Bedel
Uzerinden Saglik Hizmeti Alim Protokolii, m. 6.


https://www.teis.org.tr/index.php/2018/07/05/saglik-bakanligi-afad-ve-goc-idaresi-genel-mudurlugu-arasinda-goturu-bedel-saglik-hizmeti-protokolu/
https://www.teis.org.tr/index.php/2018/07/05/saglik-bakanligi-afad-ve-goc-idaresi-genel-mudurlugu-arasinda-goturu-bedel-saglik-hizmeti-protokolu/
https://www.teis.org.tr/index.php/2018/07/05/saglik-bakanligi-afad-ve-goc-idaresi-genel-mudurlugu-arasinda-goturu-bedel-saglik-hizmeti-protokolu/
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sunuculan tarafindan kisi tekil tamimlayici numaralarinin ve ad-
soyadinin da bulundugu elektronik/manuel regeteler, SGK ile
anlasmas: bulunan eczanelerce kabul edilerek SGK bilgi islem
sistemine (MEDULA) kaydedilir (2015/8 sayili Genelge). Her ayimn
birinci ile son giinii arasinda SGK ile anlagmasi bulunan eczaneler
tarafindan karsilanan regetelere iliskin eczanenin ticari faaliyetini
surdurdugi il valiligi adma diizenlenen fatura ve eki belgeler, takip
eden ay1n birinci giintinden on besinci giintine (on besinci giin dahil),
on besinci giliniin resmi tatile rastlamasi halinde ise takip eden ilk is
guiniine kadarki siire icinde elden, iadeli taahhiitlii posta ya da kargo
yoluyla, incelenmek tizere SGK tarafindan belirlenen Sosyal Giivenlik
I Mudirlagi/Saghk Sosyal Giivenlik Merkezine gonderilir. Bu
stireler igerisinde Sosyal Guivenlik [1 Mudurligi/Saghk Sosyal
Givenlik Merkezine gonderimi gerceklestirilmeyen faturalar ise
teslim edildigi ay1 takip eden aymn on besinci giinii teslim edilmis
sayilir. Fatura ve eki belgelerin SGK mevzuatt dogrultusunda
diizenlenmis olmas1 gerekmektedir. Eczanelerin tiim recete ve ekleri
SGK’'nca yayimlanan mevzuat hiikiimlerine uygunlugu yoniinden
recete inceleme birimleri tarafindan fatura teslim tarihinden itibaren
90 (doksan) giin icerisinde incelenir. Eksik recete ve eki belgeler
kesinti nedenidir?.

20 SGK ile anlasmasi bulunan eczaneler; SGK tarafindan bildirilen kesinti
tutar1 ve kesinti gerekgelerine iliskin hususlarla ilgili itirazi, SGK bilgi
islem sisteminde “incelendi” ibaresinin belirdigi tarihi takip eden bes is
giinii icerisinde itiraza konu her bir regeteye iliskin gerekgeleri ile birlikte
ilgili Sosyal Giivenlik il Mudurliigii/Saglik Sosyal Giivenlik Merkezine
bildirilir. Eczaneler tarafindan itiraza konu her bir regeteye iliskin
gerekcelerin yer aldig itiraz dilekgesi ilgili Sosyal Giivenlik 1l
Miudurligi/Saghk Sosyal Giivenlik Merkezine  bildirilir. Itiraz
gerekgelerinin itiraz dilekcesinde belirtilmemis olmas1 durumunda itiraz
islemi degerlendirmeye alinmaz. Itiraz siirelerinin tespitinde itiraza iliskin
evrakin elden verilmesi ya da itirazin normal posta ile yapilmasi halinde
Sosyal Giivenlik 11 Midurlagii/Saghk Sosyal giivenlik Merkezi
kayitlarina girdigi tarih, iadeli taahhiitlii posta ya da kargo yoluyla
gonderilmesi halinde ise posta ya da kargoya verilis tarihi esas almnur.
Itirazlarin faks ile bildirilmesi halinde, bildirimin aslimn elden veya iadeli
taahhiitlii posta ya da kargo ile tic is giinti icerisinde Sosyal Giivenlik I
Mudurliigii/Saglik Sosyal Giivenlik Merkezine gonderilmesi gerekir.
Belirtilen stire icinde itiraz etmeyen eczanelerin itirazlar1 Sosyal Giivenlik
[l Miudurlagii/Saglik Sosyal Giivenlik Merkezi tarafindan kabul
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GKY m. 27 kapsaminda saglanacak temel ve acil saglik hizmetlerine
karsilik olarak saglik hizmet sunucularina bir bedel 6denmesi zorunlu
olmasi halinde; SGK Baskanlig1 tarafindan genel saglik sigortalilar
igin belirlenmis olan birim fiyatlar1 gececek veya daha duisuk
1skontoyu icerecek sekilde fiyat uygulamasi yapilamaz. Asilar harig
olmak kaydiyla bu madde kapsamimna giren SGK'nca bedeli
karsilanmayan saglik hizmetleri kapsaminda saglik hizmeti verilemez
[GKY m. 27 (6)].

edilmeyecek olup kesinti tutari eczane tarafindan kabul edilmis sayilir
(2015/8 sayilt Genelge).

[tiraz degerlendirme komisyonu, Saglik Sosyal Giivenlik Merkez Mudiirii
veya  gorevlendirecegi  uzman  tabip/tabip/dis  tabibi/eczaci
baskanliginda, saglik sosyal giivenlik merkezinde gore yapan 1 (bir)
uzman tabip/tabip/dis tabibi/eczaci ile recetesi incelenen eczaci, bolge
eczact odasindan bir eczact ve Saglik Sosyal Giivenlik Merkezinin
bulundugu il valiligi tarafindan Kamu Hastaneleri Birligi Genel
Sekreterligi biinyesinden gorevlendirebilecek uzman tabip/tabip/dis
tabibi/eczac1 olmak tizere toplam bes kisiden olusur. Itiraz degerlendirme
komisyonunda, itiraz edilen regete ve eki belgelerin incelemesi ve
uygunlugunun kontrolii yapilarak oygoklugu ile karar alinir. Eczane,
itiraz degerlendirme komisyonuna recetesi incelenen eczacin
katilmamasi halinde diger tiyeler tarafindan bu durum tutanak altinda
alinur ve itiraz katiimcilar tarafindan degerlendirilerek karara baglanir. Bu
durumda almnan kararlar eczane tarafindan kabul edilmis sayilir. Itiraz
degerlendirme komisyonu tarafindan verilen kararlar nihai olup bu konu
ile ilgili olarak daha sonra eczaneler tarafindan herhangi bir itirazda
bulunulamaz (2015/8 sayil1 Genelge).

Sosyal Giivenlik 11 Mudirligii/Saglik Sosyal Giivenlik Merkezi
tarafindan incelemesi ve itirazin degerlendirilmesi islemleri tamamlanmis
fatura ve ekleri, “Inceleme Tutanagl” ve “Itirazin Degerlendirme
Komisyonu Tutanag1” ile birlikte inceleme sonuglarina ait hesaplama ve
ddemlerin gergeklestirilmesi amaciyla elden veya iadeli taahhiitlii posta ya
da kargo yoluyla eczanenin ticari faaliyetini stirdiirdugii il valiligi acil
yardim harcama komisyonuna gonderilir. Calisma izni alarak sosyal
guvenlik kapsamina alman kisiler haricinde karsilanan recetelere iliskin
kathm pay1 alinmaz. Inceleme tamamlanmis ve itirazlari intikal
ettirilmesine miiteakip 6denek gonderilmesinden itibaren 7 is giinii iginde,
eczanenin ticari faaliyetini stirdtirdiigii il valilikleri acil yardim harcama
komisyonu tarafindan 6denir (2015/8 sayil: Genelge).
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SONUC

Saglik hakki, kategorik olarak sosyal haklar arasinda yer alan ikinci
kusak haklar1 arasindadir. Pek ¢ok uluslararasi sozlesmelerde oldugu
gibi Anayasa (AY) madde 17 I uyarinca da herkes, yasama, maddi ve
manevi varligimmi koruma ve gelistirme hakkma sahiptir. Kisilerin
saglik hizmetine erisimi konusunda Devletin onemli gorevleri
bulunmaktadir. Ancak, Devlet bu gorevlerini amaglarna uygun
oncelikleri gozeterek mali kaynaklarmn yeterliligi Sl¢tisiinde yerine
getirebilecektir (AY m. 65). Netice itibariyle, saglik hakki, bir insan
hakki olarak herkese taninmistir. Herkes ifadesi ile, bu hakka erisimde
yabanci-vatandas ayirmminin  yapilmadigr anlasilmaktadir. Saghk
hakkia erisim yabancilar icin farkli kosullara baglanacaksa, bunun
ancak milletlerarast1 hukuka uygun olarak kanunla yapilabilecegi
ongorilmistiir (AY m. 16). Bu esaslar gozetilerek, tilkemizde
uluslararas1 koruma ve gegici koruma altinda olan kisilerin saghk
hizmetine erisimi 6zel diizenlemelere tabi tutulmustur.

Turk hukukunda uluslararasi koruma kapsami igerisinde olan
miilteci, sarth miilteci, ikincil koruma basvurusu veya statiisii altinda
olan yabancilar ile gecici koruma altinda olan 6zellikle Suriyelilerin
saglik hizmetine erisimi farkli yasal temellere dayanmaktadir.
Uluslararas: koruma stattistinde olan yabancilar, genel saglik sigortal
kabul edilmektedirler ve herhangi bir saglik veya sosyal giivenlik
primi 8demek zorunluluklar1 olmadan SGK ile so6zlesmeli tiim kamu
ve ozel hastanelerden diledikleri saglik yardimini alabilmektedirler
[YUKK m. 89 (3); YUKK-Yon. m. 107; SSGSSK, m. 60 I].

Ulkesinden ayrilmaya zorlanmis, ayrildig1 iilkeye geri donemeyen,
acil ve gecici koruma bulmak amaciyla kitlesel olarak smirlarimiza
gelen ve ya sinirlarimiza gegen Kkisilere (6rnegin Suriyelilere) gegici
koruma saglanabilecegi (YUKK, m. 91); bu kisilerin Tiirkiye'ye kabult,
Tiurkiye’de kalisi, hak ve ytiktimliiltikleri, Ttirkiye’den cikislarinda
yapilacak islemler, kitlesel hareketlere kars: alinacak tedbirlerle ulusal
ve uluslararasi kurum ve kuruluslar arasindaki is birligi ve
koordinasyon, merkez ve tasrada gorev alacak kurum ve kuruluslarin
gorev ve yetkilerinin belirlenmesi amaciyla 2014 yilinda Bakanlar
Kurulu tarafindan cikarilacak “Gegici Koruma Yonetmeligi”nin 27.
maddesi gecici koruma altinda olan kisilerin saglik hizmetine erisimi
hususunu diizenlemektedir. Buna gore, gecici koruma statiistinde
olan hastalardan, ister barimma merkezlerinin i¢inde ister disinda
olsunlar, temel ve acil saglik hizmetleri ile bu kapsamdaki tedavi ve
ilaclardan hasta katilm payr alinmayacagy ikinci ve tgiinci
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basamakta sunulan saghk hizmetleri de dahil olmak tiizere, saghk
hizmeti bedelleri; sunulan saglik hizmet bedelinin Saglik Bakanlig:
kontroliinde SGK Bagkanlig tarafindan genel saglik sigortalilar: icin
belirlenmis olan SUT’deki bedeli gegmeyecek sekilde AFAD
tarafindan 6denecegi; gecici korunanlar, kural olarak, acil ve zorunlu
haller disinda, 6zel saglik kuruluslarina dogrudan basvuramayacagi;
stnir1  ilk geciste ve acil durumlarda, hentiz kayit islemlerini
tamamlamamis olan Yonetmelik kapsamindaki yabancilara, saglik
hizmetlerinden yararlanabilmeleri igin kimlik bilgilerine goére islem
yapilacagl ongoriilmiistiir. Gegici Koruma Yonetmeligi'nin yan sira,
“Gecici Koruma Altima Almanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair
Esaslar” ve “Gegici Koruma Altindaki Kisilere Iliskin Saglik Hizmetleri
Yiiriitiilmesi hakkinda 2015/8 sayili Genelge” dikkate alinmalidir. flgili
Genelge hiikiimlerine gore, Gegici Koruma Yonetmeligi kapsaminda
bulunan yabancilarin, bulasici ve salgin hastaliklardan korunma
hizmetleri ve acil saglik hizmetleri harig, kayit islemi tamamlanmamuis
ise saghk hizmetlerinden yararlanamayacagy; kural olarak
kalmalarina izin verilen illerde saglik hizmeti almalar1 gerektigi; bu
kisilere sunulan saglik hizmetinde Merkezi Niifus Idare Sistemi
(MERNIS) ve Eczane Provizyon Sistemi (MEDULA) gibi bilisim
sistemlerinin kullanilabilirligi; gecici koruma altindaki yabancilara
SGK Bagkanligi tarafindan genel saglik sigortalilar icin karsilanan
saglik hizmetleri ve bedelleri 6lctistinde saghk hizmeti verilebilecegi;
karsilanabilecek tedavi hizmetlerinin Afet ve Acil Durum Yo6netimi
Bagkanligi, Saglik Bakanligi ve Gog Idaresi Genel Miudiirligi
Arasinda Gotiirti Bedel Uzerinden Saghk Hizmeti Alim Protokolii
hiiktimleri dogrultusunda verilecegi; tedavi giderlerinin, Protokolde
belirlenen gotiirti bedel tizerinden Gog Idaresi Genel Miidiirltgi niin
talebi tizerine AFAD tarafindan afet ve acil durum faaliyetleri
O0deneginden Saglik Bakanlii'na ©Odenek aktarmak suretiyle
karsilanabilecegi ongoriilmiistiir. Buna karsilik elektronik yazilimli
yitksek  maliyetli cihazlarla yapilan tedavilerin  ticretleri
karsilanmayacaktir. Ayni sekilde, iilkeye giris yapmadan olusmus
organ ve uzuv kayiplarina iliskin tedavi giderleri asgari diizeyde
(basit, mekanik ortoz ve protezler) karsilanabilecektir.

Ulkemize si§man yabanci kisilere sunulan saglik hizmeti konusunun
iki boyutu bulunmaktadir: Bir tarafta, tilkesinden edinmis insanlarin
temel insan hakki olan saghik hakki ve insani yardim anlayisi, diger
tarafta devletin saglik hizmeti sunumu igin ayirmis oldugu mali
kaynaklarin vatandas ile uluslararasi koruma veya gecici koruma
altina alinan yabancilar arasinda adil dagilimi meselesi.
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Gecgici Koruma Saglanan Yabancilarin Saglik Hakk: ve
Saghik Hizmetlerine Erisimi

SUMMARY

International Human Rights Law recognizes that all individuals are entitled to
right to health as a fundamental human right, irrespective of their race,
religion, political belief, economic or social condition, or legal status
(refugees/conditional refugees/subsidiary/temporary protection).

Ethical, humanitarian, public health and economic reasons as well as
fundamental principles of human rights necessitate that migrants in need of
medical care are not discriminated against, and benefit from equal standards
for the enjoyment of their right to health. Although there is not a
comprehensive binding document stipulating all aspects of migrants” health-
related rights, it can be observed that various domestic and international
instruments handle the right to health.

With this respect, I will focus on these general and specific regulations on the
national and international sphere in order to evaluate the extent of the
realization of the right to health with regard to temporary protection,
particularly on the domestic level.
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