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TBMM Il¢tiiziigii’niin 96. ve Anayasa’nin 98. Maddeleri geregince asagida yer alan sorularin
Saglik Bakanmi Prof. Dr. Kemal Memisoglu tarafindan yazili olarak cevaplandiriimasim arz,
ederim.

Saglik Bakanligi’nin 2 Ocak 2026 tarihinde yatakli hastane hizmetlerinin tehlike sinifinin “gok
tehlikeli”den “tehlikeli”ye disiiriilmesi talebiyle Tehlike Siniflar1 Komisyonu’na bagvurdugu
ve konunun ilgili komisyonun giindemine alindig1 bilinmektedir. Saglik Bakanligi’nin kamuya
ait yatakli hastanelerin isyeri tehlike simfimin “gok tehlikeli”’den “tehlikeli”ye diisiiriilmesi
talebi, Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig1 biinyesinde faaliyet gosteren Tehlike Siniflari
Komisyonu’nda goriislilmiis; yapilan oylamada 6’ya kars1 5 oyla reddedilmistir. Béylece kamu
hastaneleri mevcut “cok tehlikeli” sinifta kalmaya devam etmistir.

S6z konusu girisim; yalmizca teknik bir simiflandirma degisikligi olmayip, saglik hizmeti
sunulan ortamlarda is¢i sagligi, is giivenligi uygulamalar1 ve hasta giivenligi ag¢isindan
dogrudan sonug¢ dogurabilecek bir politika degisikligi niteligi tasimaktadir. Tehlike simflari;
igyeri hekimi ve is giivenligi uzmam gorevlendirme siirelerinden saglik gézetimi sikligina,
calisanlara verilecek egitim siirelerinden risk degerlendirmesi ve acil durum hazirliklarina
kadar bir¢ok baglikta yliktimliiliikleri belirlemektedir.

Saglik hizmeti sunulan yatakl hastaneler; biyolojik, kimyasal, fiziksel ve psikososyal risklerin
bir arada bulundugu ¢alisma ortamlaridir. Bu nedenle tehlike simifina iliskin her tiirlii degisiklik
girisiminin seffaf, katilime1 ve bilimsel temelli bir siiregle yiiriitiilmesi; ¢alisan saghg ve hasta
giivenligi agisindan zorunludur.

Bu cercevede;

1. Kamuya ait yatakli hastanelerin tehlike simifinin diisiiriilmesi talebinin gerekgesi nedir?
Bu talep hangi ihtiyag, maliyet analizi, personel planlamasi veya mevzuat uyum
gerek¢esine dayandirilmistir?

2. Talebe dayanak olarak sunulan bilimsel, teknik ve istatistiksel veriler nelerdir? Son bes
yil icinde kamu hastanelerinde meydana gelen is kazalari, meslek hastaliklar1 ve
biyolojik risk durumlarina iliskin veriler bu degerlendirme kapsaminda dikkate alinmis
midir?

3. Siire¢ kapsaminda meslek orgiitleri, uzmanlik dernekleri, sendikalar ve ilgili
paydaslarin gortisleri alinmis midir? Alindiysa hangi kurumlarin hangi y6énde goriis
bildirdigi kamuoyuyla paylasilacak midir? Bu konuda Tiirk Tabipleri Birligi de dahil
saglik meslek orgiitlerinin goriislerine bagvurulmus mudur?
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. S0z konusu degisiklik talebi hazirlamirken is¢i sagligy, is giivenligi ve hasta giivenligi
acgisindan bir etki analizi yapilmis midir? Yapildiysa sonuglan nelerdir? Yapilmadiysa,
bu yonde bir ¢aligma baslatilmasi planlanmakta midir?

. Teklifin 6’ya kars1 5 oyla reddedildigi dikkate alindiginda, ilgili diizenlemenin yeniden
giindeme getirilmesi veya benzer bir degisikligin farkli bir kapsamda tekrar sunulmasi
planlanmakta midir?



