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TURKiYE BUYUK MILLET MECLISi BASKANLIGINA

Asagidaki sorularimin Anayasa’nin 98, TBMM Ictiiziigii’ niin 96. Maddeleri uyarinca
Saghk Bakani Kemal Memisoglu tarafindan yazili olarak yanitlanmasini arz ederim.
20.08.2026 ”

Asu Kaya
Osmaniye Milletvekili

Human Papillomavirus (HPV), rahim agzi (serviks) kanseri vakalarinin %99’undan
fazlasindan dogrudan sorumlu olup tip diinyasinda astyla tamamen ortadan kaldirilabilir
tek kanser tiirii olarak kabul edilmektedir. Turkiye’de her yil 2.300’den fazla kadina serviks
kanseri teshisi konulmakta ve yilda yaklagik 1.500 kadinimiz bu onlenebilir hastalik
nedeniyle yasamini yitirmektedir. Saglik Bakanlig’’'nin giincel verilerinde HPV pozitifligi
%4,85’e ulagmis; en yaygin genotiplerin ise 16, 51, 31, 52 ve 18 oldugu tespit edilerek
uluslararast epidemiyolojik verilerle birebir paralellik gésterdigi kanitianmustir.

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan temel koruyucu saglik hizmeti kabul edilen ve
140’tan fazla ilkede (60’1 askin Glkede 9 valanli olarak) Ulusal Asi Takvimi’ne alinan HPV
agis! i¢in, tarafinizca "Tiirkiye’nin profili farkli, asiya gerek yok" seklinde bilimsel temelden
uzak gerekgeler sunulmasi halk saghigi agisindan kabul edilemez. 2-3 dozluk ag1 maliyetinin
asgari licreti agmasi, dar gelirli ailelerin ¢cocuklarini korumasiz birakmakta ve Anayasa’nin
56. maddesinde giivence altina alinan "Saghk Hakki" yoniinden agik bir sosyal esitsizlik
“yaratmaktadir.

Bu bilgiler dogrultusunda;

1. "Tiirkiye'de HPV ve kanser profilinin farkli oldugu ve asiya gerek olmadig" yoniinde
goriis bildiren bilim insanlan kimlerdir? Bu goriis hangi hakemli tip dergisinde
yayimlanmis ¢alisma veya Tiirkiye Kanser Dairesi verisine dayanmaktadir?

2. Bakanhginizin giincel verilerine goére Turkiye’de HPV pozitifligi yaklasik %4,85
diizeyindeyken, HPV agisinin (cretsiz olarak uygulanmamasinin bilimsel gerekgesi
nedir? _

3. Bakanhginizin daha 6nce kamuoyuna séz verdigi "13 yagindan itibaren licretsiz
astlama" vaadi neden gerceklesmemistir? Bu vaadin tutulmadig her giin kag kadinin
ve ¢ocugumuzun riske atildiginin farkinda misiniz?



10.

11.

12.

490

ileri evre bir serviks kanseri hastasinin kemoterapi, radyoterapi, cerrahi ve akill ilag
maliyetlerinin SGK’ya getirdigi yik ile 9-15 yas araligindaki cocuklarin licretsiz
asilanmasinin maliyeti kiyaslanmis midir? Hastalig1 engellemek yerine tedaviye biitge
ayirmak kamusal kayip degil midir?

Sehir hastanelerini isleten yiklenici sirketlere 6denen kullanim ve hizmet bedellerinin
%1'inden dahi az bir biitge ile Tiirkiye'deki tlim hedef nifusu Ucretsiz asilamak
miimkiinken, bitgenin koruyucu hekimlik yerine sirketlere aktarilmasinin gerekgesi
nedir?

Sehir hastaneleri ve saglik hizmetleri kapsaminda ayrilan kamu kaynaklarinin bir
béliminiin HPV asilamasi gibi koruyucu saglik hizmetlerine aktarilmasi Bakanhginizin
gliindeminde midir?

Ulkemizde tespit edilen baskin genotiplere (16, 51, 31, 52, 18) karsi en genis
korumay saglayan 9 valanli HPV asisinin, cinsiyet ayrimi yapilmaksizin tiim 9-15 yas
grubu gocuklar igin Aile Saghg Merkezlerinde (ASM) {icretsiz erisime agtimasina iligkin
bir calismaniz var midir? Varsa takviminiz nedir?

DSO  standartlarinda  "sadece tarama testleriyle  (KETEM)"  kanserin
engellenemeyecegi, asilama ve taramanin es zamanl yiiriitiilmesi gerektigi acikken,
koruyucu asiy! reddedip sadece lezyon takibine odaklanmanin yol agtig! yillik 1.500
kadin 8lumiintn hukuki ve vicdani sorumlulugunu nasil degerlendiriyorsunuz?
Tiirkiye’de her yil 2.300’den fazla kadinin serviks kanseri tanisi almasi ve bu hastaligin
biyik o6lglide onlenebilir olmasi karsisinda, HPV asisinin {icretsiz uygulanmamasini
halk sagligi politikasi agisindan nasil agikliyorsunuz?

Bakanhiginiz HPV asisinin (icretsiz olmamasinin ¢ocuklarin ve genclerin kansere karsi
korunma hakkr agisindan dogurabilecegi saglk esitsizligi ve etik sonuglari konusunda
herhangi bir degerlendirme yapmis midir?

Tirkiye'nin, HPV asisini ulusal asi programina dahil eden 140’tan fazla iilkenin
gerisinde kalmasinin gerekgesi nedir?

Onlenebilir bir kanserin &nlenmesi igin etkili ve giivenli bir agi mevcutken, bu asinin
ekonomik giicli olmayan gocuklardan esirgenmesi hakkinda agtklamaniz nedir?



