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TURKIYE BUYUK MILLET MECLIiSi BASKANLIGINA

31/5/2006 tarihli ve 5510 sayih Sosyal Sigortalar ve Genel Saglhik Sigortas:
Kanununda Degisiklik Yapilmasma Dair Kanun Tekllﬁm gerekcesi ile birlikte ekte
sunulmustur. Geregini saygilanmla arz ederim.

Dr. Habip EKSIK
Igdir Milletvekili

GEREKCE

Colyak Hastaligy, bugday, arpa, cavdar gibi taliilarda bulunan ve suda erimeyen gluten

isimli protelne kargt duyarlilik sonucu gelisen, genetik olarak yatkin insanlarda glitten aluim

sonucunda ince bagirsakta hasara neden olan ve yiiz binlerce vatandagmmizin giindelik
hayatim dogrudan olumsuz etkileyen yaygin ve ciddi bir otoimmiin bozukluktur. Colyak
hastalifn her yasta teshis edilebilmekle birlikte teshisi zor olan hastaliklardan biridir ve
kanser riski son yillarda yaklagik iki kat kadar artmigtir. Artan kanserler: T hiicreli ve B
hiicreli lenfomalar, Szofagus kanserleri, ince bagirsak ve kolon kanserlen hepatobiliyer
kanserler ve pankreas kanseridir. :

Colyak hastalifinda etkin oldugu bilinen tek tedavi, glutenin Smiir boyu diyeiten
¢ikarilmasidir. Glutensiz diyet uygulanmasindaki amag, hastalim var olan semptomlarmi
kontrol altina almak, hastalarin vasam Kkalitelerini arttirmak ve hastaliklar ile ilgili
komplikasyonlarin olusmasim énlemektir. Hastalarm ¢ogunda, diyet tedavisine tam uyum
saglamalarinin ardindan klinik bulgularinin tamamen diizeldigi, serolojinin normale dondiigi
gdzlenmektedir.

Saglik Bakanlhigimn verilerine gre bugiine kadar tilkemizde tam alan Colyak hasta sayisi
toplam 88 bin 790°dir, taru almayan tahmini hasta sayisi ise 700 bin civarindadir. Tedavisi
miimkiin olan Colyak hastahfinda erken teshis Colyaklilarn yasam kalitesinin tekrar
diizelmesi ve kaybedilecek saglik maliyetinin 6niine gegilmesi igin son derece dnemlidir.
Colyak sadece glutensiz beslenme ile tedavi temel yaklagim olup, hastanin yagam tarzi olarak
hayatina yerlesmesi gerekmektedir. Ancak gliitensiz iiriinlere iliskin yasal diizenlemeler ve
{iriinlerin pahaliligi Célyak hastalarim zor durumda birakmakta ve sagliklari ile ilgili ciddi
riskler olugturmaktadar.
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(Colyak hastalarinin en 6nemli sorunlari, dzellikle egitim ¢agindaki ¢ocuklarin okullarda
ve vetigskin hastalarm ekmek bagta olmak iizere diger gliitensiz gidalara ulasamamasi,
yurtdisindan ithal edilen ve yurt iginde {iretilen gliitensiz gidalarin hastalarin alim giictiniin
tistiinde olmasi, glimrtik islemlerinde yasanan sorunlar, gidalarin bazi yerlesim yerlerinde
market raflarinda yer bulamamas, gliitensiz gidalarin {iretilmesi ve satis1 esnasinda ¢apraz
bulagma riski bulunmasi, ilgili kamu kurumlarmn sagladigi destek ve yardimlarin yeterli
olmamasidir. Mevcut lokantalarda ve aligveris merkezlerinde fiyatlar emsallerine oranla 10-
15 kat daha pahalidir. Tiirkiye'de sadece gida degil, ilag, kiyafet ve temizlik iiriinleride
(Colyak hastalar1 igin 6zel iiretim yapilmadigindan yurtdisindan gelmektedir. »

Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanliinin ilgili kurulusu olan Sosyal Giivenlik
Kurumu Bagkanliginca 7 Ekim 2016 tarihli ve 29850 sayili Resmi Gazetede yayimlanan
"Sosyal Giivenlik Kurumu Saghik Uygulama Tebliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Tebligi"nde Coélyak Hastalar i¢in belirlenen ayhk 6deme miktari; 0-5 yas icin 78,75 TL, 5-
15 yag igin 120 TL. , 15 yas iistil igin 108,75 TL. olup, bu miktarlarin bugiinkt ekonomik
kriz ortaminda ¢ok yetersiz oldugu goriilmekte her gecen yillar i¢inde Colyaklt bireylerin
glutensiz iiriin alimlarina yetmez hale gelmistir. Bir insanin en temel ihtiyaci olan ekmek,
normal beslenen kisiler i¢in 1 tl. iken Colyakl hasta igin 7-8 tl., un 4 tl. iken Colyakh hasta
icin 14 tl. makarna 5 tl. iken-Colyakh hasta i¢in 14 tl. civarindadir.

Agirlasan yasam sartlar1 ve &zel beslenmenin getirdigi ekonomik sikintitar1 bir nebze de
kolaylagtirabilmek i¢in bu rakamlann, ilgili kanun ve tebligde diizenlenmesi
gerekmektedir.Bu nedenle bu kanun teklifi ile Colyak hastalarinin tedavi stireglerine iligkin
diizenlenmelerin vasa ile ortaya konularak, bu hastalara sunulan nakdi yardimlarin
iyilegtirilmesi amaglanmaisgtir.

MADDE GEREKCELERI

MADDE I — Célyak hastalarina; gastroenteroloji uzman hekimi veya bu uzman
hekimlerin bulunmadig hastanelerde gocuk sagli1 ve hastaliklari yahut i¢ hastaliklar uzman
hekimleri tarafindan bir y1llik siire i¢in diizenlenen rapora dayamlarak; bu hastalann kisith
diyetleri sebebi ile hayati 6neme haiz &zel formiillii un ve &zel formiiilii un igeren mamul
iirtinteri (makarna, sehriye, biskiivi, ¢ikolata, gofret vb.) temin edebilmeleri amacryla bir
ayhk;

a) 0-5 yas icin 350 TL,

b) 5-15 yas i¢in 500 TL,

c) 15 vag iistii i¢in 450 TL,
tutar denmesi amaglanmustir.

MADDE 2- Yiiriirlilkk maddesidir
MADDE 3- Yiiriitme maddesidir



SOSYAL SIGORTALAR VE GENEL SAGLIK SIGORTASI KANUNUNDA
DEGISIKLIK YAPILMASI HAKKINDA KANUN TEKLIFI

MADDE 1- 31/5/2006 tarihli ve 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk
Sigortas1 Kanununa asagidaki ek madde eklenmistir. .

“EK MADDE 20- Célyak hastalarina; gastroenteroloji uzman hekimi veya bu uzman
hekimlerin bulunmadig1 hastanelerde ¢ocuk saglig: ve hastaliklar: yahut i¢ hastaliklar: uzman
hekimleri tarafindan bir yillik sitire igin diizenlenen rapora dayanilarak; bu hastalarin kisitl
diyetleri sebebi ile hayati éneme haiz dzel formiillii un ve 6zel formiillii un igeren mamul
tiriinleri (makarna, sehriye, biskiivi, cikolata, gofret vb.) temin edebilmeleri amaciyla bir
aylik;

a) 0-5 yas i¢in 350 TL,

b) 5-15 yas icin 500 TL,

¢) 15 yas Ustli igin 450 TL,

tutar 6denir.”

MADDE 2- Bu Kanun yaymmi tarihinde yiiriirliige girer.
MADDE 3- Bu Kanun hiikiimlerini Cumhurbagkan1 yiirfitiir.



