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Asagidaki sorulanmin Saghk Bakam Kemal Memisoglu tarafindan Anayasa’nin
98’inci ve TBMM I¢tiizigli'niin 96’nc1 ve 99’uncu maddeleri uyarinca yazili olarak

yanitlanmasini arz ederim.
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Turkiye’de saglk sisteminin piyasalagtirilmasi ve kamusal saglik hizmetlerinin
ticarilestirilmesi, engelli bireylerin saglik hakkina erisimini daha da esitsiz hale getirmistir.
AKP iktidar boyunca saglik politikalar1 “miisteri memnuniyeti”, performans sistemi ve 6zel
saglk sektoriiniin biiyiitiilmesi ekseninde yeniden yapilandirilmis; saglik hizmeti kamusal bir
hak olmaktan giderek uzaklastirilmistir.

Bu déniisiimden en agir bigimde etkilenen toplumsal kesimlerden biri engelli yurttaslar
olmugtur. Rehabilitasyon hizmetleri, yardime: cihazlar, protezler, fizik tedavi, psikososyal
destek ve uzun siireli bakim hizmetleri yiiksek maliyetler nedeniyle erisilmesi gii¢ hizmetlere
dontismiistiir. Kamu hastanelerinin énemli bir bolimi hala erisilebilir degildir. Isaret dili
destegi, erisilebilir randevu sistemleri ve kapsayici saglik hizmetleri yayginlastirilmamistir.

Ote yandan saglik sistemi, engelli bireyleri bagimsiz yasam hakkina sahip yurttaslar olarak
degil; stirekli “tedavi edilmesi”, “iyilestirilmesi” veya “bakilmasi” gereken bireyler olarak
goren tibbi ve paternalist bir yaklasimi yeniden tiretmektedir. Engellilik meselesinin toplumsal

boyutlar1 gbz ard1 edilmekte; sorun bireysel eksikliklere indirgenmektedir.

Saglik hakkinin piyasa iligkilerine terk edilmesi, engelli bireyler agisindan yasam hakki ihlaline
varan sonuglar dogurmaktadir. Bu nedenle mesele yalmizca saglik hizmetine erisim degil;
kamusal saglk hakki, esit yurttaslik ve sosyal adalet sorunudur.

Bu baglamda, engelli yurttaglarin yasam hakkini, bagimsiz yasam hakkini ve esit yurttashk
hakkim dogrudan etkileyen bu yapisal sorunlara iliskin kamusal ve siyasal sorumlulugun agiga
cikarilmasi amaciyla asagidaki sorularin yanitlanmasi gerekmektedir.

1. Tiirkiye genelinde erisilebilir olmadig: tespit edilen devlet hastanesi, sehir hastanesi,
aile saghig1 merkezi, ag1z ve dis saglig1 merkezi ve rehabilitasyon merkezi sayilari ayr
ayn kagtir?

2. Isaret dili terciimam bulunan kamu saglik kurulusu sayisi kactir? Bu say1 Tiirkiye
genelindeki toplam kamu saglik kuruluslarinin yiizde kagina karsilik gelmektedir?

3. Engelli bireylerin protez, tekerlekli sandalye, yardimci cihaz, fizik tedavi,
rehabilitasyon ve psikososyal destek hizmetlerine erisememe gerekgelerine iliskin
Bakanliginizin giincel arastirmasi bulunmakta midir?
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Engelli bireylerin yardimc1 cihaz, protez, tekerlekli sandalye ve rehabilitasyon
hizmetlerine erigiminde yasanan ekonomik sorunlara iligkin Bakanlidiniza son 5 yilda
ulasan bagvuru sayisi kagtir?

SGK tarafindan karsilanmayan veya yalmzca simrh bigimde karsilanan yardimeci
cihazlarn giincel listesi nedir?

SGK tarafindan karsilanmayan veya katki paylar1 nedeniyle erisilemeyen yardimci
cihazlar ve saglik hizmetleri nedeniyle magduriyet yagsadigi tespit edilen engelli birey
sayisi kagtir?

Saglik hizmetlerinin piyasalastirilmasi, katki paylarinin artirilmasi1 ve performans
sistemi dogrultusunda yeniden yapilandirilmas: sonucunda tedaviye erisemedigi tespit
edilen engelli birey sayisi kagtir?

Bakanhigimzin, saglik sisteminin piyasa mantigi  dogrultusunda  yeniden
yapilandinlmasinmin engelli bireylerin saglik hakkina, yasam kosullarina ve bagimsiz
yasam olanaklarina etkilerine iliskin herhangi bir etki analizi bulunmakta midir?

Engelli bireylerin saglik kurumlarinda maruz kaldig1 ayrimeilik, ihmal, erisim engeli ve
kotii muamele baslikli sikayet sayisi son 5 yilda kagtir?

Kamu hastanelerinin fiziksel erisilebilirligini saglamayan yéneticilere yonelik son 5
yilda herhangi bir idari yaptirim uygulanmig midir? Uygulanmigsa bunlarin sayis: nedir?

Engelli bireylerin ruh saglign hizmetlerine erisiminde yasanan esitsizliklere iliskin
Bakanlhigimizin 6zel bir politika programi veya veri ¢alismas1 bulunmakta midir?

Evde saglik hizmetlerinden yararlanma talebinde bulundugu hélde hizmet alamayan
agir engelli birey sayist kagtir?

Engelli kadinlarin jinekolojik saglik hizmetlerine erisimde yasadig: fiziksel, kurumsal
ve ayrimcl uygulamalara iliskin Bakanliginizin yiiriittiigii 6zel bir ¢alisma bulunmakta
midir?

Deprem, afet ve olaganiistii durumlarda engelli bireylerin saglik hizmetine erisimini
glivence altina alacak 6zel bir kriz ve acil miidahale plan1 bulunmakta midir?

Bakanhginiz, engelli bireyleri bagimsiz yasam hakkina sahip yurttaglar olarak degil;
stirekli “bakim” ve “tedavi” nesnesi olarak géren tibbi yaklasimin saglik sisteminde
yeniden tretildigi yoniindeki elestirileri nasil degerlendirmektedir?

Bakanliginiz, engelli bireyleri yalmzca “tedavi edilmesi gereken bireyler” olarak géren
tibbi yaklasim yerine; bagimsiz yagami, toplumsal katilimi ve esit yurttashig: esas alan
hak temelli bir saglik politikas1 gelistirmeyi planlamakta midir?

Engelli bireylerin ticretsiz, erisilebilir ve kamusal saglik hizmetine esit erisimini sosyal
yardim anlayis1 degil anayasal sosyal hak ilkesi temelinde giivence altina alacak yeni
bir yasal diizenleme hazirlanmakta midir?




