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TURKiYE BUYUK MILLET MECLISI BASKANLIGI’NA

3359 sayili Saglik Hizmetler: Temel Kanununda ve 5271 sayili Ceza Muhakemesi
Kanununda Degisiklik Yapilmas1 Hakkinda kanun teklifi ve gerekgesi ekte sunulmustur.

Geregini saygilarimizla arz ederiz.

7 Dr. Murat EMIR
Ankara Milletvekili
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SAGLIK HIZMETLERI TEMEL KANUNUNDA VE CEZA MUHAKEMESi
KANUNUNDA DEGISIKLIK YAPILMASINA DAIR KANUN TEKLIFi

GEREKCE :

Saglik Bakanhigi’'nin ‘Beyaz Kod’ verilerine goére Tiirkiye'de her giin 33 saghk
cahgani fiziksel veya sozsel siddete ugramaktadir. ‘Beyaz Kod® verilerinde son § yilda toplam
46 bin 361 siddet bagvurusu bakanliga bildirilirken saglik calisanlarina yonelik siddet
vakalarindaki artis dikkat ¢ekmektedir ki bu sayilar sadece kayda gecirilmis siddet olgularina
iligkindir. Saglikta siddet olgusu, saglik ¢alisanlarimizin 6ldiiriilmesine kadar gidebilmektedir.
Bu, ger¢ekten saglik sistemi igin i¢ karartici bir tablodur. Saglik ortamindaki siddet, stkhkla
hasta ya da hasta yakinlarindan saglik ¢alisanlarina yénelse de, aslinda burada hedefin saghk
sistemi oldugu rahatlikla sdylenebilir. Uygulanmakta olan saghik politikalarini ele almadan,
saglikta siddetin ¢6ziimiine ydnelik gegerli bir yaklasim gelistirilemez.

Saghk hizmetinde temel ¢aligma bi¢imi olarak uygulanmakta olan ve niceligi 6n plana
¢ikartan performans ve hakedis sistemleri, saghik hizmet sunumunda niteligin diismesinin en
onemli nedenleridir. Yeterli ve nitelikli saglik ¢alisam yoklugu diger dnemli bir sorun olarak
kargmiza ¢ikmaktadir. Hizmet alimlan, taseron g¢alisma bigimi, nitelikli saghk c¢alisan
yetismesini engellemektedir. Tageron galiganlar kurumun degil, sirketin elemani olduklari
igin, nerede istenirse orada calistirilmaktadir. Cogu saglik kurumunun fiziki yapisi nitelikli
hizmet vermeye uygun degildir. Hastaneler birer isletme olarak gorildigiinden, masraf
olmamasi, giderlerin artirlmamast igin ¢ogu zaman alt yapida bir iyilestirme saglanmamakta;
hatta saglik tesislerine gerekli bakim ve onanm bile siklikla yapilmamaktadir. Saglik
hizmetine erigim, hekim bagina diisen yiiksek hasta sayilariyla kolaylasmis gériinse de,
hastaya ayrilan zamanin azalmasina bagh olarak saglik hizmetinin niteligi de diismektedir.
Yeterli 6gretim elemani ve alt yapr olanaklari olmadan agilan gok sayidaki tip fakiiltesi ve
saglik okullari, saghk hizmeti ve egitimin niteligini diistiren bir diger etken olarak
Oniimiizdedir.

Vatandasimiz, saglik hizmeti alirken muayene katilim payi, ilag katihm payi, recete
ticreti gibi degisik isimlerle 14 farkh kalemde katki payr 6demektedir. Bunun sonucunda,
hastalar iicretsiz muayene olabilmek igin acil servislere yonelmektedir. Acil servislere 2015
yilinda 110 milyondan fazla kisi bagvurmustur. Hastanelere toplam basvurunun dértte biri
acillere yapilmaktadir. Gelismis iilkelerde acile basvuru oranlar yiizde 5-8'lerde kalmaktadir.
Saglikta siddetin en sik gériildiigii kliniklerin acil servisler olmast tesadiif degildir.

Saglikta Donlislim Programiyla miisteri kavrami ve memnuniyet anlayist 6n plana
¢ikartilarak hastalar ve yakinlari tibbi bir gereklilik olup olmadifina bakilmaksizin talep
ettikleri her seyin, istedikleri anda ve istedikleri sekilde karstlanmasi yoniinde bir beklentiye
sokulmaktadir. Bu durum, her hekimin ya da saglik calisammin, her an saldinya
ugrayabilecegi bir saglik ortaminin yaratilmasi anlamma gelmektedir. Ikinci 6nemli nokta, bir
alg1 yonetimiyle halkin saghk sisteminden beklentisinin karsilanmasi miimkiin olmayan bir
sekilde yiikseltilmesidir. Vaat edilen ile karsilagilan arasindaki fark agildikga, fatura saglk
¢alisanlarina ¢ikartilmaktadir. Saghk caliganlari mesleki degersizlestirme, itibarsizlastirma ile
hedef haline getirilip saglik ortamindaki her tiirlii aksakligin sorumlusu olarak gosteriliriese
sorunlarin olusumunda saglik sisteminin pay1 gz ardi edilmektedir. Beklentisi karsilary
hasta hedefine saglik ¢aliganini koymaktadir. Bundan da &te toplumun kilcal damfi#




islemis bir siddet egilimi hastanelerde de kendini hissettirmektedir, Kendini siddetle ifade
edebilecegini diisiinen bireyler, hayat kurtarmak i¢in emek veren hekim ya da saghk
calisanlarina yonelik tiziki ve sozlii siddete bagvurabilmektedir. Bunun sonucu da, saglikta
siddet..

Kanun teklifimizle; saghik kurum ve kuruluslarinda gérev yapan personele karsi
gorevleri sirasinda veya gorevleri dolayisiyla islenen kasten yaralama sugundan dolayi failin
tutuklanabilmesi uygulamasina, saglik personeline karsi yapilan tehdit ve hakaret su¢lar1 da
eklenmektedir. Bu diizenlemenin gecerliligi olabilmesi agisindan, Ceza Muhakemesi
Kanunu’nda aym paralellikte bir degisiklik yapilmistir. Bunun yaninda, 6zel saglik kurum ve
kuruluslarinda gorev yapan personelin bu gérevleriyle baglantili olarak, kendilerine karsi
gorev basinda islenen suglar bakimindan kamu gorevlisi sayilacagi fikrasina, vakif
Universitesine ait saglik kuruluslarinda c¢alisanlar da ilave edilmistir. Bununla birlikte; bu
madde kapsamindaki yaptirimlarda hakim, sugu isleyen hakkinda bir yil veya daha az hapis
cezasina hilkkmederse, segenck yaptinm olarak hiikiimli, Tirk Ceza Kanunu’nun 50 nci
maddesinin (f) bendinde yer alan ‘mahkiim olunan cezanin yarisindan bir katina kadar siireyle
ve goniilli olmak kosuluyla kamuya yararli bir iste calistirilmaya ¢evrilebilir’ hitkmii uyarinca
arastirma ve devlet hastanesinde ¢alistinilabilecektir.




SAGLIK HIZMETLERi TEMEL KANUNUNDA VE CEZA MUHAKEMESI
KANUNUNDA DEGISIKLIK YAPILMASINA DAIR KANUN TEKLIFi

MADDE 1- 7/5/1987 tarihli ve 3359 sayih Saglik Hizmetleri Temel Kanununun Ek 12
nci maddesi asagidaki seklide degistirilmistir.

“Ek Madde 12 : Saghik kurum ve kuruluslarinda gorev yapan personele kars1 gérevleri
sirasinda veya gérevleri dolayisiyla islenen kasten yaralama, tehdit ve hakaret suclari,
4/12/2004 tarihli ve 5271 sayili Ceza Muhakemesi Kanunu’nun 100 {incii maddesinin {i¢iincii
fikras1 kapsaminda tutuklama nedeni varsayilan suglardandir. Bu suclar bakimindan 5271

sayil1 Kanunun 100 iincii maddesinin 4’iinci fikrasindaki tutuklama yasagi uygulanmaz.

Vakif iiniversitesine ait saglik kuruluslan ile 6zel saglik kurum ve kuruluslarinda
gorev yapan personel, bu goérevleriyle baglantili olarak, kendilerine karst gorev basinda
islenen suglar bakimindan 5237 sayili Tiirk Ceza Kanunu’nun uygulanmasinda kamu

gorevlisi sayilir.

Bu madde kapsamindaki yaptirnmlarda, 5237 Sayih Tiirk Ceza Kanunu'nun 49 uncu
maddesinin 2 nci fikrasina gore kisa siireli hapis cezasina hikkmolunursa, segenek yaptinm
olarak hiikiimli, aym Kanunun 50 nci maddesinin birinci fikrasinin (f) bendi uyarinca

aragtirma veya devlet hastanesinde ¢ahistirilir.™

MADDE 2- 4/12/1987 tarihli ve 5271 sayil: Ceza Muhakemesi Kanununun 100 iincii

maddesinin 3 {incil fikrasma asagidaki (1) bendi eklenmistir.

(1) 7/5/1987 tarihli ve 3359 sayih Saghk Hizmetleri Temel Kanununun Ek 12 nci

maddesinde belirtilen suglar

MADDE 3- Bu Kanun yaymmu tarihinde yiiriirliige girer.

MADDE 4- Bu Kanun hiikiimlerini Cumhurbagkan: yiiriitiir.




