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TURKIYE BUYUK MILLET MECLIiSi BASKANLIGI’'NA

Asagidaki sorularimin Saghk Bakami Kemal MEMISOGLU tarafindan Anayasa’nin 98’inci
I¢tliziiglin 96°nc1 ve 99°uncu maddeleri geregince yazili olarak cevaplandirilmasini arz ederim.

umeyye BOZ
Mus Milletvekili

Menopoz, kadinlarin yagam dongiisiiniin dogal bir evresi olmakla birlikte, milyonlarca kadinin
yagam Kalitesini dogrudan etkileyen 6nemli bir saglik siirecidir. Sicak basmasi, gece terlemesi,
uyku bozukluklar, konsantrasyon kaybi (beyin sisi), ruh hali degisimleri ve kemik yogunlugu
kaybi gibi belirtiler yalmzca bireysel bir konfor meselesi degildir; kadinlarin ¢alisma hayatinu,
sosyal yasamimi ve genel saghk durumunu dogrudan etkileyen ciddi sonuglar
dogurabilmektedir. Buna ragmen menopoz ve menopoz saghifn Tiirkiye’de saghk
politikalarimin en gériinmez alanlarindan biri olmaya devam etmektedir.

Menopoz semptomlarinin azaltilmas: amaciyla uygulanan hormon replasman tedavisi (HRT),
giiniimiizde birgok iilkede farkli uygulama ydntemleriyle yaygin bigimde kullanilmaktadur.
Ozellikle jel ve bant seklinde deriden uygulanan biyoesdeger hormon tedavileri modern tip
pratiginde giivenli ve etkili secenekler arasinda yer almakta ve birgok lilkede standart tedavi
segenekleri iginde degerlendirilmektedir.

Ancak Tiirkiye’de menopoz tedavisinde kullamilan bu yeni nesil tedavilere erisimde ciddi
sorunlar yasandif1 yoniinde ¢ok sayida hasta ve uzman goriisii bulunmaktadir. Deri yoluyla
uygulanan ostrojen bantlarimin 2025 yilinda piyasadan c¢ekildigi ve hilen eczanelerde
bulunamadip1 ifade edilmektedir. Ote yandan yakin zamanda piyasaya ¢ikan Ostrojen jel
formunun ise Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan geri 6deme kapsamina alinmadif
belirtilmektedir. Bu durum menopoz dénemindeki kadinlarin tedavi segeneklerini ciddi
bicimde sinirlamakta ve birgok kadini s6z konusu ilaglari yurt disindan temin etmek zorunda
birakan bir tablo ortaya ¢ikarmaktadir.

Kadinlarin yasaminin yaklagik iigte birini kapsayan menopoz doneminde temel tedavilere
erisimin bu denli sinirh olmasi yalnizca bir ilag tedarik sorunu degildir. Bu durum, kadin
sagligimin erkek egemen saghk politikalari iginde sistematik bigimde goriinmez kilindigini ve
menopoz gibi kadinlarin yagaminin uzun bir dénemini kapsayan saglik siireclerinin politika
iretiminde tali bir mesele olarak goriildiigiini ortaya koymaktadir. Kadinlarin saglik
ihtiyaglarinin ¢ogu zaman yalmzca dogurganlik iizerinden tanmimlandig1, menopoz gibi yagamin
diger evrelerinin ise neredeyse tamamen ihmal edildigi goriilmektedir.




VARY

Menopozun tibbi bir siire¢ olmasina ragmen saglik politikalarinda bu denli ihmal edilmesi,
kadin sagliginin yalmzca bireysel bir mesele gibi ele alindigini; oysa bunun agik bir kamusal
saglik sorunu oldugunu gostermektedir. Kadinlarin yasam kalitesini dogrudan etkileyen
tedavilere erisimin sinirlt olmasi ve bu tedavilerin geri ddeme politikalar1 disinda birakilmas,
saglik sisteminin 6nceliklerinin toplumsal cinsiyet esitligi perspektifinden ne kadar yoksun
oldugunu da ortaya koymaktadir.

Kadinlarin yasam dongiistiniin uzun bir donemini kapsayan menopoz siirecine iliskin
tedavilerin erigilebilir olmamasi, bu alandaki saglik politikalarinin ciddi bigimde goézden
gecirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Bu nedenle menopoz tedavisinde kullanilan
ilaglarin piyasadan gekilme nedenlerinin, geri 6deme politikalarinin ve kadinlarin bu tedavilere
erisiminde yaganan sorunlarin agikliga kavusturulmas: bilyiik 6nem tagimaktadir.

Bu baglamda:

1. Menopoz tedavisinde kullamlan 6strojen bantlarinin 2025 yi1linda Tiirkiye’de piyasadan
¢ekilmesinin gerekgesi nedir? Bu iiriinlerin yeniden temini veya piyasaya sunulmasina
yOnelik Bakanliginiz tarafindan ytirtitiilen bir ¢alisma var midir?

2. Menopoz tedavisinde kullanilan ve yakin zamanda piyasaya ¢iktig1 belirtilen 8strojen
jel formunun Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan geri 6deme kapsamina alinmamasinin
gerekeesi nedir? Bu ilacin geri 6deme kapsamina alinmasina iliskin bir degerlendirme
yapilmakta midir?

3. Tiirkiye’de menopoz tedavisinde kullanilan jel, bant ve benzeri deri yoluyla uygulanan
hormon replasman tedavilerinin piyasada bulunabilirligine iliskin Bakanliginiz
tarafindan yapilmis bir degerlendirme veya ¢aligma var midir?

4. Menopoz tedavisinde kullanilan ilaglarin piyasada bulunamamasi nedeniyle yurt
disindan bireysel ilag temini yoluna basvuran hasta sayis1 son 5 yil i¢inde kagtir?

5. Menopoz tedavilerinde kullanilan ilaglarin geri 6deme kapsamina alinmasina iligkin
Sosyal Giivenlik Kurumu ile Bakanligimz arasinda yiiriitillen bir diizenleme veya
politika galigmas1 bulunmakta midir?

6. Tiirkiye’de menopoz dénemindeki kadinlarin saglik ihtiyaglarina yonelik ulusal dlgekte
hazirlanms bir saglik politikasi, strateji belgesi veya eylem plani bulunmakta midir?

7. Kadmlarin yasam dongiisiiniin 6nemli bir bsliimiinii kapsayan menopoz siirecine iligkin
tedavilerin erisilebilirligini artirmak amaciyla Bakanhigimzin planladigi yeni
diizenlemeler veya tesvik mekanizmalart var midir?

8. Tirkiye’de menopoz tedavisinde kullanilan hormon replasman tedavilerine erigim
konusunda Bakanhigimza iletilmis hasta bagvurusu veya sikdyet sayis1 son 5 y1l i¢inde
kactir?

9. Kadinlarin menopoz déneminde yasadig: saglik sorunlarinin erken tam ve tedavisine
yonelik birinci basamak saglik hizmetlerinde yiiriitiilen 6zel bir program veya egitim
¢aligsmasit bulunmakta midir?




