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TABIP ODASI BASKANLIGI'NA
Konu: Saghk Bakanhgi'na “Saghk Net 2 Veri Gonderimi” hk.

Saglik Bakanlig’'na bagl il Saghk Mudirlikleri tarafindan, biitiin yurtta muayehanelere, dzel saglik

kuruluslarina ve odalara ‘Saglik Net 2 Veri Gonderimi” konulu yazilar génderilmektedir.

Soz konusu yazilarda 1 Ocak 2013 tarihinden itibaren 0zel saghk kuruluglar tarafindan Saghk Net 2
sistemine veri gonderiminin zorunlu olacagi, USVS 2.0 kapsaminda yer alan verileri sisteme gondermek

igin entegre yazihm temin etmeleri gerektigi bildirilmektedir.

1- Hastalara iliskin Verilerin Gonderilmesi Talebinin Degerlendirmesi

Saglik Bakanhg sayfasinda USVS’ kisaltmasinin Ulusal Saglik Veri Seti anlamina geldigi, son strimi olan
USVS 2.0'in 525 sayfa oldugu belirtilmektedir.' Bu sayfadan ulasilan dékimanda, hekime, saglik
kurulusuna bagvuran hastalarin ne tir bilgilerinin toplanarak elektronik ortamda Saglik Bakanhgi'na

gonderilecegi ayrintilari ile belirtiimektedir.

Toplanacak kisisel saglik verileri ile kisilere ait kisisel saglik veri kaydi olusturulacagi, kisilere ait toplanan
bilgilerin, kisisel bilgilerden arindirilarak analizlerinin yapilacagl ve sonuclarin saghk hizmetlerinin

planlanmasinda ve saglik politikalarinin olusturulmasinda kullanilacagi belirtilmektedir.

Kamu ve ozel butun saghk kuruluslarinin toplayip merkezi sisteme elektronik ortama gondermekle
yukumli tutuldugu bilgiler yalnizea bildirimi zorunlu hastaliklara iliskin bilgileri icermemektedir. Bunlarin

yani sira istenen bilgiler i¢inde; butiin kimlik, adres, iletisim bilgileri, hamilelik testleri, saglik gecmisi,

*http://www.saglik.gov.tr/SBSG M/belge/1-15422/usvs-20-yayimlandi.html
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ozirlilik durumu, medeni hal, alkol-madde-sigara kullanimi, is, meslek, 6grenim durumu, gelir durumu,
hastalik sikayetleri, hastanin dykisi(anemnezi), butin tetkik sonuglary, tetkik istenen kurumlar,15-49 Yas
arasi kadinlarin, dogum, diisiik tiirti ve sayilari, kadin saghgi Islemleri, kullanilan aile planlamasi yéntemi,
gebelik tespiti sonuglari, son adet tarihi, babanin kan grubu, gebe oldugu tespit edilmis olsun ya da
olmasin, dogum va da disiikle sonuglanan tim gebelikler, agiz ve dis saghg: ile ilgili tim koruyucu

hekimlik, teshis ve tedavi islemleri ve daha pek ¢ok bilgi yer almaktadir.

Saglik Bakanhgi tarafindan génderilmesi istenen hastalara ait kayitlar, kimligine ve saglik durumuna iligkin
veriler, korunmasi gereken kisisel verilerin baginda yer almaktadir.” 2 Kasim 2011 tarihinde yuriirlige
konulan 663 sayili Saglk Bakanhig Ve Bagli Kuruluglarinin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hikmiinde
Kararnamenin “Bilgi toplama, isleme ve paylasma yetkisi” baghkli 47. Maddesi'nde “Bakanlik ve bagli
kurulusiarin, mevzuatla kendilerine verilen gérevleri, e-devlet uygulamalarina uygun olarak daha etkin ve
hizli bicimde yerine getirebilmek igin, biitiin kamu ve ézel saglik kurum ve kuruluslarindan; saglik hizmeti
alanlarin, aldiklari sadlik hizmetinin geredi olarak ilgili saghk kurum ve kurulusuna vermek zorunda
olduklari kisisel bilgileri ve bu kimselere verilen hizmete iliskin bilgileri her tirli vasitayla toplamaya,

islemeye ve paylasmaya yetkili” kilinmistir.

Biitiin 6zel ve kamu saglik kuruluslarindan kisilere ait saglik verilerinin bu maddeye dayanilarak istenildigi
anlasilmaktadir. Bu uygulama ile konuya iliskin 6zel hikiimler icermeyen bir Kanun Hikmiinde Kararname
maddesine dayanilarak, ilkedeki bltun insanlarin 6zel hayatlarinin gizliligine midahale edilmesi soz
konusudur. Avrupa insan Haklar S6zlesmesi'nin 8. Maddesi ve Anayasa’nin 20. Maddesi ile koruma altina

alinan haklarin kullanilamaz ve giivencelerinin islemez hale getirilmesi s6z konusu edilmektedir.

Bu tiir midahaleler nedeniyledir ki Avrupa insan Haklari Mahkemesi (AIHM) kararlarinda, Avrupa insan
Haklari Sozlesmesinin 6zel hayatin gizliginin korunmasina iliskin 8. Maddesinin asil amacinin “bireyi kamu

otoritelerinin keyfi uygulamalarina karsi korumak” oldugu belirtiimektedir.

“Kigisel Verilerin Otomatik Islenmesinde Bireylerin Korunmasi Sézlesmesi, Madde 6: “lc hukukta uygun
giivenceler saglanmadikca, ik menseini, politik diistinceler, dini veya diger inanglan ortaya koyan kisisel nitelikteki
verilerle sadlik veya cinsel yasamla ilgili kisisel nitelikteki veriler ve ceza mahkimiyetleri, otomatik bilgi islemine tabi
tutulamaziar.”



iptal istemi Anayasa Mahkemesinin oniinde gorugilmeyi bekleyen 663 Sayili KHK'nin 47. Maddesinin,
Anayasa’nin 6zel hayatin gizliligine iliskin 20. Maddesi ve Avrupa insan Haklari Sozlesmesinin (AIHS) 8.

maddesi basta olmak tzere (ist hukuk normlarina uygun olarak yorumlanip uygulanmasi zorunludur’.

AIHM koruma altina alinan haklara mesru midahale igin yasallik sartini yeter kosul olarak kabul
etmemekte, vyani sira miidahalenin demokratik bir toplumda gerekli olmasi ve amacla orantili olmasi

unsurlarini da aramaktadir.

Sinirlamanin yasa ile yapiimasi kosulunu ararken sekli olarak bir yasadan degil, oncelikle yasanin ilgililer
tarafindan ulasilabilir olmasini, ikinci olarak ilgilinin yasanin kendine uygulanmasi ile ortaya cikacak
sonuglar bilebilmesi anlaminda anlasilir olmasini ve hukukun Ustinligl ilkesine uygun olmasini
aramaktadir. Bununla birlikte, ongorilebilirlik sarti, yasanin belirli sinirlar gizmesini gerektirmektedir.
AIHM bu konuda, soz konusu hukuk kuralinda alinacak énlemin siresi, sebebi, amaci ve kapsami gibi
unsurlarinin belirlenmesinin gerektigini kabul etmektedir. Belirlilik derecesi ise midahalenin agirlhgi ve

sinirlanacak 6zgiirligun dnemine gore degisecektir.

Kamu dizeni kavrami icinde yer alan genel saghigin korunmasi, AiHS nde, kendisi ile ilgili yasal
duizenlemelerin ¢ercevesini asan, genel nitelikte bir istisna olarak degerlendirilmemektedir. Tam tersine
istisna niteliginde oldugu igin dar yorumlanmasi gerektigi kabul edilmektedir. Yargiclar, kamu dlizenine
yonelen tehlikenin yogunlugu ile Sozlesme ile garanti altina alinan ilke ve haklar birlikte
degerlendirmektedirler. AIHM, kamu yararinin geregi ile dzgurlligun geregi arasinda hir tartma islemi
yapmaktadir. Devlet, bir kamu diizeni tedbiri alirken kamu dizeninin gerekleriyle Sozlesme ile korunan
yararlar arasinda, AIHM’nin ifadesiyle “adil bir denge” kurmak zorundadir. Adil denge kavraminin zihinde
yarattigi izlenimin tersine, AIHM’nin kurdugu kamu diizeni-ozgurliik terazisinde Gzglrlikler daha agir
basmaktadir. AIHM, 6zgurliklerin kullanimini tamamen imkédnsiz hale getiren mudahaleleri Sézlesme’nin

ihlali olarak gérmektedir

AIHM bir kamu dizeni tedbirinin bu tedbirin amaci bakimindan 6lgili olmasini da aramaktadir.
Mahkemelerin ictihatlarina gore olgtluluk ilkesi, ¢ unsurdan olugmaktadir. Oncelikle s6z konusu tedbir,
ulagiimak istenen amag bakimindan uygun ve etkili olmasi anlaminda elverigli olmahdir. ikinci olarak,

seceneksiz bir bigimde gerekli olmalidir; yani Devletin s6z konusu 6zgurlugi daha az sinirlandiran bir arag

*BIYOTIP Sézlesmesinin‘Ozel Yasam ve Bilgi Edinme Hakki' baslkli 10. maddesinde Kisisel bilgilerin
korunmas! ilkesine “Herkes, kendi sadligi hususundaki bilgilerle ilgili olarak, ézel yagsamina saygi gosteriimesi

hakkina sahiptir. ifadesiyle yer verilmistir.



kullanmasi mumkin olmamalidir. Son olarak da s6z konusu tedbirin yol agacagi zararlar, ondan beklenen
faydalari agmamalidir. Demek ki, Olgulillik kavrami sadece ulagiimak istenen amag bakimindan

degerlendiriimemektedir; AIHM 6zgurliklerin niteligini denetime dahil etmektedir.

Somut duruma baktigimizda ise Saglik Bakanhigi ayrimsiz bir bigimde herhangi bir hekime, saglik
kurulusuna basvuran kisilerin, sagliklari ile ilgili olanlar dahil 6zel hayatlarina dair pek cok bilginin
gonderilmesini isteyerek 6zel hayata butiiniyle miidahale etmektedir. Ustelik yasada bu mudahalenin
amaci, mudahalenin kapsami, sinirlari, kullamlan yontem ve slresi konusunda mudahaleyi siirlandiran

hicbir 6lctt yasada bulunmamaktadir.

Anayasanin‘Temel Hak Ve Hirriyetlerin Sinirlanmasi” baslikli 13. Maddesi uyarinca da kisisel verilerin
korunmasinin istisnalarinin kanunla diizenlenmesi zorunludur. Anayasa Mahkemesinin 20.3.2008 tarihli
ve E. 2006/167, K. 2008/86 sayill kararinda da kanunla diizenlenmesi gereken bu sinirlamalarin AIHM
kararlarina paralel bir bicimde demokratik toplum diizeninin gereklerine aykiri olamayacag: ifade

edilmistir.

Tibbi verilerin korunmasina dair 97/5 sayili Avrupa Konseyi Tavsiye Kararinin 5.6. maddesinde de saghk
verilerinin korunmasi ana kuralina istisna getirilebilecek haller, Kanunla yapiimak ve demokratik bir
toplumda zorunlu olmak 6n kosuluyla;

= Gergek bir tehlikenin ve sug islenmesinin dnlenmesi,

= Kamu saghginin korunmasi,

* Baskasinin temel hak ve hirriyetlerine yonelik agir bir ihlalin 6nlenmesi olarak sayiimistir.

Bu anlamda hastalarin saghk durumlarini yansitan verilerin/kayitlarin paylagiimasi, bildirim zorunlulugu
gibi konularin ¢ok net tanimlanmis hukuksal kosullar altinda yapilmasi ve 6zel hayatin ihlali sonucunu

doguracak cok ince gizginin asiimamasi gerekmektedir.

Bu aciklamalar 1siginda hekimlerin hastalarina iligkin bilgileri bagkalari ile paylasma yasagini ortadan
kaldiran iki neden vardir. Birincisi hastalarinin buna onay vermis olmasi hali, digeri ise bildirim konusunda
yasa da diizenlenmis bir zorunlulugun bulunmasidir. Eger bu iki kosul yok ise hekimler, Tibbi Deontoloji
Tuzugu'niin 4. Maddesinde diizenlenen sir saklama yiikimliligl kapsaminda hastalarina iliskin sirlarn
aciklamayacaktir. Basta deginildigi iizere Anayasa’nin 90. Maddesinin 4. Fikrasi uyarinca i¢ hukukumuzda
dogrudan uygulanacak kural olan Avrupa insan Haklari S6zlesmesi'nin 8. Maddesi ve konuya iliskin AIHM
kararlart ile Anayasanin 20. Maddesi ve bu maddeye iliskin Anayasa Mahkemesi kararlari kargisinda; 663

sayili KHK’nin 47. Maddesi Saghk Bakanhgi'na Ulkedeki kisilere ait biitin saglhk verilerinin gizliligine
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midahale etme konusunda hukuka uygun bir yetki vermemektedir. Belirtilen tst normlar 1iginda KHK'nin
47. Maddesi 6zel hayata miidahale igin gerekli olan unsurlardan biri olan “yasallik” unsurunu dahi yerine
getirmemektedir. Ote yandan Saglik Bakanlig: tarafindan ileri sirllen amag icin tek yol kisilerin kimlikleri
anlasilabilecek bigcimde biitiin saglik bilgilerinin toplanmasi degildir. Yam sira demokratik bir toplumda
kisilerin 6zel hayatinin gizliligi hakkini bituniyle ortadan kaldiracak bir mudahale yonteminin hukuka

uygun ve mesru bir sinirlama sebebini icermesi disintlemez.

Saglik Bakanligi tarafindan merkezi bir sistemde tutulacak olan kisisel verilerin, kisilerin zararina olabilecek
bicimde paylasilmasi ve kullaniimasi konusunda hakli endise nedenleri bulunmaktadir. Calisma ve Sosyal
Giivenlik Bakanlig tarafindan 11.07.2012 tarih ve 28350 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak yurlrlige
konulan 'Genel Sadlik Sigortas: Verilerinin Giivenligi Ve Paylasimina lliskinYonetmelik'te bulunan kimi
hikimler bu endiseyi pekistirmektedir. S6z konusu YonetmelikteKurum ile sozlesmeli dzel saglik kurum ve
kuruluslarindan aktarilan ve Kurum tarafindan otomatik isleme tabi tutulan saglikla ilgili verilerin ozel kisi
ve kuruluslarla sozlesme karsiligi paylasilabilecegi diizenlenmistir. Yénetmelikte dlzenlenmeyen bir
‘Gizlilik Taahhiit Belgesi’ ile basvuran ve ‘alici’ olarak tanimlanan kamu kurum ve kuruluslari ile &zel
sektor kuruluslar ve gercek veya tiizel kisilerle, yani talep eden herkesle bu verilerin paylasilacag
dizenlenmistir. Giderek genel saglik sigortasinin kapsaminin daraltildigi, insanlarin ilave saghk sigortasi,
ikinci bir saghk sigortasi policesi satin almaya zorlandigi ginimiizde, sigorta sirketlerine kisisel saglik
bilgilerinin aktarilabilecegi dizenlenmektedir. insanlar, tedavileri icin gerekli olan ve guven iliskisi
nedeniyle en mahrem bilgileri aktardiklari hekimler'den istenen saglik bilgileri nedeniyle kendilerine
police satilmamasi, satilacak poligenin maliyetinin bu bilgilere gore belirlenmesi gibi uygulamalarla karsi

karsiya gelebilecektir.

Yani sira bilgiler merkezilestikce guvenlik sorunlarinin da o oranda arttigi bilinmektedir. Gizlilige cok onem
verilen hallerde dahi diger Ulkelerde de sik rastlanan veri kaybi ve veri hirsizligi gibi istenmeyen
durumlarin yasanmasi gozardi edilemeyecek bir durumdur. Saglik Bakanligl tarafindan toplanan bu
verilerin gizliliginin nasil saglandigi belirtiimedigi gibi; bu slreci, kisisel bilgileri toplanan kisilerin Uyesi
oldugu kurumlarin, bagimsiz kuruluslarin temsilcilerinin  denetleyebildigi bir mekanizmada tarif

edilmemistir.

Saglik verilerinin iletilmesi istenen kisilerin, bu bilgilerin Saglik Bakanligi'na gonderilmesine rizalarinin olup
olmadiginin sorulmasi ve sonucuna goére igslem yapiimasi yoniinde bir bildirimde bulunulmamistir.Kisisel
veri sahipleri yéniinden verilerinin bulundugu sisteme miidahale hakki da taninmamis, kisilerin kendileri

hakkinda tutulan bilgilere erisebilme, bunlari giincelleyebilme, hukuka aykiri isleme halinde bu bilgilerin



silinmesini isteme, s6z konusu talepler yerine getirilmez ise kanun yoluna bagvurabilme gibi haklarina

yonelik bir mekanizma da tarif edilmemistir.

Oysa Anayasa’nin 20. Maddesinin birinci fikrasinda ‘Herkes, 6zel hayatina ve aile hayatina saygi
gosterilmesini isteme hakkina sahiptir' denildikten sonra “0zel hayatin ve aile hayatimin gizliligine
dokunulamaz” vurgusu ile bu konuda devlete verilen yikimlilik tarif edilmistir.Uglinct fikrasinda ise;
“Herkes, kendisiyle ilgili kisisel verilerin korunmasini isteme hakkina sahiptir. Bu hak; kisinin kendisiyle ilgili
kisisel veriler hakkinda bilgilendiriime, bu verilere erisme, bunlarin duzeltiimesini veya silinmesini talep
etme ve amaclari dogrultusunda kullanilip kullaniimadigini 6grenmeyi de kapsar. Kisisel veriler, ancak
kanunda 6ngorilen hallerde veya kisinin agik rizasiyla islenebilir. Kigisel verilerin korunmasina iliskin esas
ve usuller kanunla diizenlenir.” hilkm( yer almaktadir. Anayasa’nin bu normunda belirtilen yiikimldlikler
yerine getiriimeden 6zel hayata yonelik bir midahale yapilmak istenmekte, hekimler ve saglk kuruluslan

buna araci olmaya zorlanmaktadir.

Ustelik kisilerin bilgilerinin kamusal olarak kaydedilmesinden endiselenerek, bazi temel hak ve
hiirriyetlerini kullanmaktan kaginabilecekleri, insanlarin saglik verilerinin gizliliginin geregi gibi
saglanmadigindan hareketle saghk hizmeti almakta tereddit duyabilecekleri de bilinmektedir. Bu
durumun toplumsal olarak daha hassas olan bazi alanlarda, Ozellikle Psikiyatri alaninda daha vahim
sonuclar dogurmasi ve kisilerin saghk hakkina erisimden gesitli endiselerle kaginmalar da olasidir. Bu

durumun kamu saghgina aykir sonuglar doguracagi agiktir.

2- Veri Gonderimini Saglayacak Entegre Yazilmin Hekimler/Ozel Saglik Kuruluslar tarafindan
Saglanmasi Talebinin Degerlendirilmesi

Muayenehaler ile ©zel saghk kuruluslarina, USVS 2.0 kapsaminda yer alan verileri Saglik Bakanligi
sistemine géndermek icin entegre yazilim temin etmeleri gerektigi bildirilmektedir. Yazida yer almamakla
birlikte hekimler tarafindan iletilen bilgilere gore il Saghk Midurltgu gorevlileri tarafindan soz konusu
yazihmin temin edilecegi firma isimleri verilmekte ve bu firmalar tarafindan da yazihm bedeli hekimlerden
istenilmektedir. Saghk Bakanligi gdnderdigi yazilarda tstlendigi kamusal gérevleri yurlitmek amaci ile bu
bilgileri hekimler ve 6zel saglik kuruluslarindan istedigini belirtmektedir. Bu nedenle planladigi Ustlendigi
hizmetin yurttima icin gerekli olan bilgisayar programini da temin etmekle yuktimluddr. Ote yandan bu
getirilen mali yikimlGligiin Anayasa’nin 73. Maddesi uyarinca yasa ile diizenlenmesi zorunlu oldugu

halde yénetsel bir islemle mali ylikumlilik getirilmesinin hukuksal bir dayanagl bulunmamaktadir.



SONUC ve ONERILER:

1-

Hastalarin yukaridaki bilgileri de icerecek bir bigimde aydinlatilmasi, ekte drnek olarak hazirlanan
formu imzalayarak onaylamalari halinde gerekli bilgilerin Saglik Bakanligi'na iletilebilecegi,
Hastalar aydinlatma sonrasi bilgilerinin paylasiimasina onay vermedikleri takdirde, bu bilgilerin
hastanin onay vermemesi nedeniyle Avrupa insan Haklari S6zlesmesi madde 8, Anayasa madde
20, BIYOTIP Sozlesmesi Madde 10, Tibbi Deontoloji Tlizigl madde 4 uyarinca hastalara ait kisisel
saglik verilerinin paylagilamadiginin hasta kayitlarina not edilmesi ve bu durumun bir genel tutum
olarak il Saglik Miidiirligi’ne bildirilmesi,

Hastalara ait kisisel verilerin aktarimi i¢in temin edilmesi istenen entegre bilgisayar programinin
Anayasa madde 73 uyarinca Saghk Bakanhgi tarafindan temin edildigi taktirde kullanilabileceginin
bildirilmesi,

Onerilen tutum nedeniyle herhangi bir baski ile kargilasan hekimlerin bagl bulunduklari tabip

odalari ve Turrk Tabipleri Birligi Merkez Konseyine bagvurmasi nerilmektedir.

Bilgilerinize sunar, calismalarinizda basarilar dileriz.

Saygilarimizla,
Dr. Bayazit ilhan
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TTB Marfez Konseyi
Genel Sekreteri



