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oz

Tiirkiye, komgusu Suriye’de 10 yildir siiren i¢ savas ile tarihinin en biiylik gogmen krizi ile kargt karsiya
kalmistir. Tiirkiye, bunun yani sira Afganistan ve Irak gibi diger iilkelerden gelen gogmenlerin hem hedef
tilkesi hem de gegis yaptiklari {ilke konumunda olmaktadir. Bu uluslararas1 go¢ dalgasina kars1 Tiirkiye’ nin
politikas1 gelisen siire¢ dogrultusunda zaman igerisinde degisiklik géstermis olsa da Tiirkiye esas olarak
acik kapi politikasi uygulayarak Yabancilar ve Uluslararast Koruma Kanunu ve Gegici Koruma
Yonetmeligi yasal mevzuatlariyla uluslararast gd¢gmenlerin sosyal yardimlar ve saglik gibi hizmetlere
erisimlerini saglamaktadir. Bunun yani sira Avrupa Birligi ve Birlesmis Milletler gibi uluslararasi otoriteler
bu gd¢ dalgasi karsisinda Tiirkiye ile cesitli is birligine gitmektedir. Bu bakimdan ¢aligmada, Tiirkiye’nin
gbc¢ politikasi gercevesinde uluslararasi gogmenlere karsi yiiriitmekte oldugu saglik politikast dokiiman
incelemesi yoluyla analiz edilerek ¢esitli bulgu ve sonuglarla ortaya konulmaktadir.

Degerlendirilen bulgularin sonucunda Tiirkiye nin uluslararasi gogmenlere yonelik biitiinciil ve katilimer
bir yaklasim ile kiiltiire ve dile duyarli bir sekilde gogmen odakli bir saglik hizmeti sunum politikasi
uyguladigi sonucuna ulasilmaktadir. Buna karsin Suriyeliler disindaki uluslararasi gogmen gruplara yonelik
saglik politikalarinda hukuki agidan belirsizlik gibi birtakim sorunlarin oldugu da goriilmektedir. Sonug
olarak, acil ve koruyucu saglik hizmetlerinin asgari saglik hakki olarak kabul edilmesi durumunda
Tiirkiye’ nin uluslararasi gogmenler i¢in bu asgari haklarin fazlasini sunan bir saglik politikast yiirtittigi
sonucuna ulagilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Go¢, Gé¢gmen Sagligi, Saglik Politikasi, Gogmen Sagligi Politikasi
ABSTRACT

Turkey has been facing the biggest migrant crisis in its history, with a 10-year civil war in neighboring
Syria. In addition, Turkey is both the destination country and the transit country of migrants from other
countries such as Afghanistan and Irag. Although Turkey's policy against these international migrations has
changed over time in line with the developing process, Turkey mainly implements an open door policy,
providing international migrants with access to services such as social benefits and health through legal
legislation on Foreigners and The International Protection Law and the Temporary Protection Regulation.
In addition, international authorities like European Union and United Nations are cooperating with Turkey
in the face of this wave of migration. In this regard, the health policy carried out by Turkey against
international migrants within the framework of migration policy is analyzed through document review and
presented with various findings and results.

As a consequence of the evaluated findings, it is concluded that Turkey has implemented a migrant-oriented
health service delivery policy with a holistic and participatory approach to international migrants and with
a sensitivity to culture and language. However, there are also a number of problems, such as legal
uncertainty in health policies for international migrant groups other than Syrians. In conclusion, it is
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concluded that Turkey is implementing a health policy that offers more than these minimum rights for
international migrants if emergency and preventive health services are accepted a minimum right to health.

Keywords: Migration, Migrant Health, Health Policy, Migrant Health Policy

1. GIRIS

Tarihin her asamasinda var olan gd¢ biitiin toplumlari ilgilendiren bir olgu olarak ifade
edilmektedir. Bu agidan go¢ olgusu belirli bir milliyete, topluluga veya gruba ait bir 6zellik
gostermemektedir. Gog¢ olgusu insan topluluklarinin bulundugu her ortamda gerceklesmektedir
(Yardan, 2018, s. 341).

Gog, Uluslararast Gog Orgiitii (IOM) tarafindan su sekilde tanimlanmaktadir (Perruchoud ve
CrossRedpath, 2013, ss. 35-36):

“Bir kisinin veya bir grup insanin uluslararast bir siniri gegerek veya bir deviet icinde yer
degistirmesi. Siiresi, yapisi ve nedeni ne olursa olsun insanlarin yer degistirdigi niifus
hareketleridir. Buna, miiltecilerin, yerinden edilmis kisilerin, ekonomik go¢menlerin, aile
birlesimi gibi farkli amaclarla hareket eden kisilerin go¢ii de dahildir.”

Bununla birlikte, IOM gé¢meni insanlarin farkli nedenlerden kaynakli olarak i¢ veya dis gog
seklinde gecici veya kalici olmak tizere yaptiklar yer degistirme hareketi i¢in ortak bir anlayisi
ifade eden terim olarak ifade etmektedir (Sironi, Bauloz ve Emmanuel, 2019, s. 132). Bu
bakimdan gb¢ olgusunun temelinde yer degistirme eyleminin bulundugu goriilmektedir. Bu
noktada gd¢ cesitli siniflandirmalar1 yapilmakla beraber genellikle i¢ ve dis-uluslararasi gog
olarak iki temel kategoride siniflandirilmaktadir. I¢ gog iilke igerisinde yapilan yer degistirme
hareketliligi olurken uluslararasi gd¢ diger iilkelere yapilan yer degistirme hareketliligi
olmaktadir (Sayn, Usanmaz ve Aslangiri, 2016, s. 2; Tuzcu ve Bademli, 2014, s. 57).

IOM’un yapmis oldugu go¢ ve gd¢cmen tanimlar1 géz oniine alindiginda genel olarak kapsayici
bir yaklagima gidildigi goriilmektedir. Ekonomik amagli hareket edenler gibi miiltecilerin yaptigi
hareketlilikte go¢ eylemi olarak degerlendirilmektedir. Bu yaklasim iilke i¢i ve dist niifus
hareketliliklerini farkli siniflandirmalar dahilinde ortak bir zeminde kapsamaktadir. Bu agidan
iilke disina hareket eden insanlar da uluslararasi gogmen olarak ifade edilmektedir (Sironi ve
digerleri, 2019, s. 112). Uluslararasi gogmen tanimlamasi igerisinde ekonomik gdgmenler,
miilteciler, siginmacilar ve vatansiz gibi terimlerle tabir edilen gogmen gruplari genel bir yaklagim
etrafinda kabul edilmektedir (Calli, 2016, s. 137).

Gog, veren ve alan toplumlarda is ve nufiis gibi farkli parametreler agisindan sosyal baglamda
cesitli degisimlere yol agmaktadir. Bu degisimlerden saglik da biiyiik oranda etkilenmektedir.
Go¢ sonucunda dzellikle farkli cografyalardan farkli gruplarin bir araya gelmesi noktasinda saglik
gostergelerinin  korunmasi amaciyla goclin saglik politikalar1 gelistirilerek yonetilmesi
gerekmektedir (Orselli ve Babahanoglu, 2016, s. 2064; Yardan, 2018, s. 350). 2019 itibariyle
diinya iizerindeki bir milyar1 askin gogmen niifusun 272 milyonunu uluslararasi gé¢gmenler
olusturmaktadir ve bu nufiis %3.5 oranindaki bir kitleye karsilik gelmektedir (McAuliffe, Bauloz,
Nguyen ve Qu, 2019, s. 21). Tiirkiye ev sahipligi yaptigi 6 milyon uluslararasi gogmen ile en fazla
uluslararast gé¢men niifusa sahip 12. ilke konumundadir (“UN DESA”, 2019). Birlesmis
Milletler Miilteciler Yiiksek Komiserligi (BMMYK)’ne gore Tiirkiye ¢ogunlugu Suriye uyruklu
olmak tiizere ev sahipligi yaptig1 yaklasik 4 milyon uluslararasi gogmen niifusu ile diinyadaki en

37



Journal of Healthcare Management and Leadership Saghk Yonetimi ve
Year:2021, Sayi: 1, 36-58 Liderlik Dergisi Y11:2021, Sayi: 1, 36-58

fazla miilteciye sahip iilke konumundadir (United Nations High Commissioner for Refugees
[UNHCR], 2021, s. 1).

Bu dogrultuda, Tiirkiye’nin en biiylik miilteci niifusuna ev sahipligi yapmasi ve diinyadaki toplam
uluslararast go¢men niifusu noktasinda 6n siralarda gelen devletlerden olmasi dolayisiyla
Tiirkiye’de gd¢cmen gruplara yonelik uygulanan saglik politikalarimin incelenmesi énem arz
etmektedir. Bu noktalardan hareketle, calismada ilk olarak miilteci ve uluslararas: gé¢men gibi
terimler hakkindaki temel tanimlar, go¢men sagligt ve gé¢men sagligi politikalar1 hakkinda
literatiir taranarak Tiirkiye’de gécmenlere uygulanan saglik politikalari cesitli bulgularla ortaya
konulmaktadir.

1.1. Temel Tanimlamalar

GoO¢ yonetimi ve politikas1 yasa, kararname ve uluslararasi anlagmalar gibi g¢esitli hukuki
diizenlemelerle yiiriitiilmektedir. Bu bakimdan her iilke i¢ hukuku dogrultusunda gé¢menlere
yonelik farkli hukuki statiiler taniyarak bu ¢ercevede farkli politika uygulayabilmektedir (Bostan,
2018, s. 42; Glinay, Atilgan ve Serin, 2017, s. 50). Bu agidan Tiirkiye’nin farkli tanimlar yaparak
farkli hukuki statiiler verdigi goriilmektedir. Uluslararasi hukukta miiltecilerin hukuki durumuna
iliskin olarak 1951 tarihli Miiltecilerin Hukuki Statiisiine iliskin Sozlesme ve bu sdzlesmedeki
zaman sinirlamasini kaldiran 1967 New York Protokolii bulunmaktadir. Tiirkiye uluslararasi
hukuktaki bu diizenlemelere “cografi ¢ekince sart1” ile taraf olmaktadir (Alp, Apis, Hazneci,
Kigiikgavus ve Ertung, 2018, s. 63-82). Bu durum, 2013’te ¢ikarilan 6458 sayili Yabancilar ve
Uluslararas1 Koruma Kanunu’da (YUKK) agik olarak gériilmektedir.

YUKK ’un tigiincii maddesinin r bendine gore Tiirkiye’de miilteci, sartli miilteci ve ikincil koruma
olarak ii¢ ayr1 uluslararasi koruma statiisii bulunmaktadir. Cografi ¢ekince sart1 ¢ercevesinde
YUKK Madde 61°de ifade edildigine gore Tiirkiye’de “miilteci statiisii” sadece Avrupa
iilkelerinden gelen yabanci kisiye verilmektedir. Avrupa iilkeleri disindan gelen yabanci kisiye
ise Madde 62°de ifade edildigi sekliyle “sartl miilteci” statiisii verilmektedir. Bunlarin haricinde
Madde 63’de belirtilen “ikincil koruma” ise miilteci veya sarthi miilteci olarak degerlendirmeyen
ve geri gonderilmesi sakincali olarak degerlendirilen yabanci kisi i¢in verilmektedir.

YUKK’da belirlenen bu uluslararasi koruma statiileri haricinde “gecici koruma” statiisii seklinde
ayri bir hukuki bir tanimlama da yapilmaktadir. Gegici koruma statiisii ayrilmaya zorlandigi
tilkesine geri donemeyerek acil ve gegici koruma bulmak amaciyla kitlesel olarak hareket eden
yabancilara saglanan gegici koruma uygulamasi seklinde YUKK Madde 91°de ifade edilmektedir.

“Gegici Koruma Yonetmeligi (GKY)” 22.10.2014 tarihli ve 29153 sayili Resmi Gazete’de
yayinlanarak yiirtirliige girmistir. Yonetmelik ile gecici koruma kapsamina alinan yabancilara
yonelik yapilacak islemler belirlenmektedir. GKY Gegici Madde 1 ile Tiirkiye’de bulunan
Suriyeliler “gegici koruma” kapsamina alimmistir (Gegici Koruma Yonetmeligi [GKY], 2014).
Bu duruma gore bugiin Tiirkiye’de bulunan Suriyelilerin hukuki statiisii gegici korunan
olmaktadir. Ayrica, 20.2.2015 tarihli ve 29273 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan 2015/7274
sayili Bakanlar Kurulu Karan ile Saglik Bakanligi (Bakanlik) ve bagl kuruluslarimin gecici
koruma statiisii altindakilere sundugu saglik hizmetleri 1.5.2014 tarihinden itibaren Tiirkiye’ye
gelen Irak uyruklu yabancilara gecici koruma statiisii taninmadan sunulmaktadir (8/1/2002 tarihli
ve 4736 sayil1 Kanunun, 2015).

Goc Idaresi Genel Miidiirliigii’niin (GIGM) 24.2.2021 tarihli verilerine gore Tiirkiye’de gegici
korunan Suriyelilerin toplam niifusu 3.656.525 kisi ve toplam niifusa oranlarn %4,37 olarak
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belirtilmektedir. 58.242 Suriyeli barinma merkezlerinde ikamet etmektedir. Bu agidan, gegici
korunan Suriyeli niifusun %98’i kamplarin disinda bulunmaktadir. Suriyeli niifusun %54’{iniin
erkek ve %46’sinm kadm olmasima karsilik %61°i de 25 yas altindadir (Gog¢ Idaresi Genel
Miidiirliigii [GIGM], 2021). BMMYK, Tiirkiye’de gegici korunan Suriyeliler disinda uluslararasi
koruma baglaminda yaklasik olarak 370.000 uluslararasi gogmen bulundugunu ifade etmektedir.
Bu gécmenler arasinda 170.000 Afganistan uyruklu ve 142.000 Irak uyruklu uluslararasi gégmen
en basta gelmektedir (UNHCR, 2019).

Tablo 1. Gegici Koruma Kapsamindaki Suriyeli Niifusun En Fazla Kayith Oldugu ilk Bes ile Gore
Dagilimi1 — 24.2.2021 Tarihine Gore

Sira il Kayith Gegici Korunan Suriyeli Niifus il Niifusuna Orami (%)
1 Istanbul 521.315 3,37
2 Gaziantep 449.945 21,41
3 Hatay 436.264 26.29
4 Sanliurfa 422.986 20,00
5 Adana 253.469 11,22

Kaynak: (GIGM, 2021) [Erisim Tarihi: 8.3.2021]
1.2. Gégmen Saghg:

Gogiin insanlar tizerindeki etkisi ve meydana getirmis oldugu degisimler gogmenlerin karmagik
yapida olmasindan dolay1 insanlarin saglik durumlarini etkileyerek farkli gé¢men gruplar
tizerinde olumlu ve olumsuz farkli ¢iktilarla sonuglanmaktadir (Siit, 2017, s. 3; Tuzcu ve Bademli,
2014, s. 58; Topgu ve Beser, 2006, s. 38; Yardan, 2018, s. 350). Bu dogrultuda, gé¢menlerin
sagligr go¢ etme sekilleri, yasal statiileri, go¢ edilen {ilkenin saglik politikalar1 ile sosyal veya
ekonomik durum gibi oldukea farkli durum ve kosullardan etkilenmektedir (Kelesmehmet, 2018,
s. 120). Goniilli ve planli yapilan goglerin genellikle insanlarin saglik statiilerini olumlu
etkilemesine karsilik gog¢iin ¢ogunlukla gé¢men gruplarin saghgi tizerinde olumsuz etkide
sonuglandigi belirtilmektedir (Caman ve Ozvaris, 2010, s. 6).

Gogiin saglik iizerindeki olumlu sonucu genel olarak ekonomik agidan gelismis iilkelere go¢ eden
goecmenlerde ortaya ¢ikmaktadir. Bu durumdaki goniillii gogmenlerin bilingli ve diizenli olarak
hareket  etmeleri  sosyo-ekonomik  diizeylerini  gelistirerek  saglik  gostergelerini
iyilestirebilmektedir (Caman ve Ozvaris, 2010, ss. 5-6; Tuzcu ve Bademli, 2014, s. 58; Yardan,
2018, s. 350). Gogmen gruplarin karsilastigi saglik sorunlarina bakildiginda ise kotii beslenme,
istenmeyen gebelik, prenatal ve postnatal sorunlar, istismar veya cinsel enfeksiyonlar,
bagimliligin gelismesi, bulagici hastaliklar ve siddet ve siddete bagl yaralanmalar gibi sorunlarin
ortaya c¢iktig1 goriilmektedir (Atak, 2016, s. 25; Balkan, 2016, s. 6). Bu noktada miilteci ve
siginmaci vb. olarak ifade edilen uluslararasi go¢menler saglik durumlari agisindan en
savunmasiz grubu teskil etmektedirler (Vatansever, 2016, s. 20). Bu grubun savunmasiz
olmasmin temelinde kaynak {ilkelerinin ekonomik ve sigorta gibi sistemler ile sagladigi
vatandaslik ve sosyal korumasindan faydalanamryor olmalar1 yer almaktadir (Caman ve Ozvaris,
2010, s, 8)

Gogmen bireyler genellikle konteynirlardan olusan barinma merkezlerinde veya kalabalik
ortamlarda hayatlarii idame ettirmektedirler. Bu tiir kalabalik ortamlarda hijyen sartlart,
kanalizasyon, su ve besin sanitasyonu gibi konularda eksiklikler ve olumsuz hava sartlarina maruz
kalmak gibi saglig1 tehdit edici sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Olumsuz ¢evresel faktorlerin yol
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acti81 bu sorunlar gogmenler arasinda hastaliklara veya oliimlere yol acabilmektedir (Filiz ve
Yildirim, 2019, s. 25; Sezen, Turan ve Kaya, 2018, s. 121). Yer degistirme eylemi olmasi
acisindan aidiyet hissedilen yerin terk edilmesi gogiin travmatik bir siire¢ olmasina yol
acmaktadir. Travma ile geligen stres ve kaygi bozukluklar1 vb. durumlar1 go¢menlerin ruhsal ve
psikolojik sagliklarini olumsuz etkilemektedir (Ozcan, 2016, s. 32; Tuzcu ve llgaz, 2015, s. 62).
Gogmenlerin karsilastigi problemler arasinda bir diger 6nemli sorun saglik hizmetlerine erisim
olmaktadir. Saglik hizmetlerine erisimin &niindeki engeller go¢menlerin hukuki olarak saglik
hizmeti kapsamina alinmamasi, haklarin1 bilmemeleri ve dil engelleri gibi durumlar
olabilmektedir (Geng, 2016, s. 46-47; Yasin, 2016, s. 96).

1.3. Gocmenler ve Saghk Politikasi

Miilteciler veya gdgmenlerin temel insan hakki olarak yasal statiileri fark etmeksizin biitiin
insanlar gibi esit seviyede saglik hizmetlerine erismesinin saglanmasi gerekmektedir (WHO,
2019, s. 2). Bu agidan, gogmenlere yonelik uygulanan saglik politikalarinin saghgi etkileyecek
biitiin faktorlerin ve finansal veya yasal vb. mekanizmalarin biitiinciil bir yaklagim igerisinde
gocmenlere duyarl bir sekilde degerlendirilmesi ve ayni yaklasim dogrultusunda uygulanmasini
gerekmektedir (Beser ve Kerman, 2017, s. 145; Jan, Zhou, Stafford, 2017, s. 850; Kelesmehmet,
2018, s. 120; Vearey, Hui ve Wickramage 2019, s. 219). Bu durum temel saglik hizmetlerine
erisim ve kiiltiire duyarli olmakla birlikte ¢cok dilli saglik hizmetinin saglanmasi gibi uygulamalar1
icermektedir. Cok dilli saglik hizmeti ile gogmenlerle iletisim saglanabilmesi saglik hizmetlerinde
kilit onem arz etmektedir (Vearey ve digerleri, 2019, s. 219).

Gogmen sagligi politikalarinda en temel uygulama agisindan sosyo-ekonomik kosullart
iyilestirmekle birlikte gé¢cmen gruplar arasinda dezavantajli gruplara oncelikli yaklasilmasi
gerekmektedir (Tuzcu ve llgaz, 2015, s. 63). Bu dogrultuda gog¢melere yonelik saglik
politikalarinin en temel olarak yasal statiileri fark etmeksizin biitiin gd¢menleri kapsamasi
gerekmektedir. Bu yaklasim ile beraber biitlinciil anlayis perspektifinde saglik hizmetlerinin
sunumunun saglanmasi ve temel ve koruyucu saglik hizmetlerinin yayginlastirilmasi
gerekmektedir.

IOM’a gore ulusal gocmen sagligi politikast gelistirilmesinde sektorler arasi katilimer yaklagimi
saglamak, hesap verebilirlik ¢ercevesi olusturmak, kanita dayali yaklasim benimsemek,
pragmatik davranmak, kapsayici olmak ve kiiresel is birliginin saglanmasi olmak iizere alt1 kilit
yaklagim bulunmaktadir (Vearey ve digerleri, 2019, s. 222).

Bu duruma, Birlesmis Milletler’de (BM) benzer bir yaklasim gostermektedir. BM nin gégmen
saglig1 hizmeti siireglerinde 6nermis oldugu prensipler saglik hizmetleri ve ilgili ulusal planlarin
tim go¢menleri kapsamasi; go¢cmenlerin esit, kabul edilebilir ve uygun fiyath sekilde saglik
hizmetlerine erisimlerinin saglanmasi; barinma alanlarinin iyilestirilmesi, bagisiklama ve cinsel
yolla bulasan enfeksiyonlarin kontrolii gibi temel ve koruyucu saglik hizmetlerinin etkin
uygulanmasi; ruhsal ve mental esenligi saglamak ve psikososyal destek hizmetleri sunmak;
STK’lar gibi diger toplumsal aktorler ile ortak caligma olarak ifade edilmektedir (United Nations,
t.y., s. 47-48).

Bu dogrultuda go¢cmelere yonelik saglik politikalarinin en temel olarak yasal statiileri fark
etmeksizin biitiin gogmenleri kapsamasi gerekmektedir. Bu yaklasim ile beraber biitiinciil anlayis
perspektifinde saglik hizmetlerinin sunumunun saglanmasi ve temel ve koruyucu saglik
hizmetlerinin yayginlastirilmas:1 gerekmektedir. Biitiinciil yaklasim c¢ergevesinde barinma
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merkezlerinin kosullarinin iyilestirilmesi, bagisiklama ve tedavi gibi hizmetlerin bir arada
sunulmasi gerekmektedir. Gogiin getirmis oldugu sosyal degisimlere veya travmalara yonelik
olarak ruh sagligi hizmetlerinin sunulmasi gerekmektedir. Son olarak gd¢ sagligi politikalarina
yonelik ¢alismalar uluslararas: destek ve is birligi gerektirmektedir.

2. YONTEM

Bu bdliimde, arastirmanin amaci ve dnemi ile birlikte aragtirmanin yontemine dair bilgilere yer
verilmektedir.

2.1. Arastirmanin Amaci

Tiirkiye diinya iizerinde en biiyiilk miilteci niifusuna ev sahipligi yapmakla birlikte en fazla
uluslararast gd¢mene sahip lilkeler arasinda on siralarda yer almaktadir. Tirkiye bu kriz
ortaminda ¢esitli uluslararasi otoritelerle bu go¢ krizine yonelik halihazirda ¢ok kapsamli ve
boyutlu gesitli girisimler yiiriitmektedir. Ayrica, Tiirkiye nin karsilamak zorunda kaldig: bu kriz
sahadaki siireg itibariyle siirekli glindem olma niteligini de korumaktadir. Bu agidan ¢alismada,
Tiirkiye’nin gé¢cmen sagligi politikast baglaminda Tiirkiye’de go¢menlere yonelik yiiriitiilen
saglik politikasinin incelenmesi ve degerlendirilmesi amaglanmaktadir.

2.2. Arastirmanin Onemi

Literatiirde Suriyeliler basta olmak iizere iilkemizdeki uluslararasi go¢menlere yonelik saglik
hizmetleri baglaminda yapilmis ¢ok sayida calisma bulunmasina karsin, Onder (2019, s. 113-
114)’inde ifade ettigi iizere saglik politikasi ¢ercevesinde spesifik olarak uluslararasi gogmenlere
yonelik saglik politikasini inceleyen ¢alisma sayisinin ayni diizeyde olmadig diistintilmektedir.
Literatlirde yapilan caligmalar genel olarak sunulan saglik hizmetini politika baglaminda bir biitiin
olarak degerlendirilmesinden ziyade birinci basamak ya da gé¢men sagligr merkezleri hizmetin
belirli kisimlarina odaklanarak hizmete erisimleri ve memnuniyetlerini degerlendirme esasindaki
calismalardan olustugu goriilmektedir.

Calismanin konusu ile ilgili olarak saglik politikast baglaminda yapilan ¢aligmalara bakildiginda
cesitli caligmalar yapilmakla birlikte odagin ya sadece Suriyelilere yonelik ya da Irak ve
Afganistan gibi diger uluslararasi gégmenlere yonelik olmasindan dolay1 konunun biitiinsel bir
sekilde degerlendirilmedigi diisliniilmektedir. Bu agidan calismada Tiirkiye’nin uluslararasi
gocmenlere  yonelik  yuriittiigli gogmen sagligi  politikasinin  bir  biitiin  olarak
degerlendirilmesinden dolay1 6nem arz ettigi disiiniilmektedir.

2.3. Arastirmanin Yontemi

Aragtirma nitel bir aragtirma yapisindadir ve dokiiman incelemesi metodu ile gerceklestirilmistir.
Bu agidan aragtirmada oOncelikle Tirkiye’nin go¢ politikasi ¢ergevesinde halihazirda
yiiriitiilmekte olan hukuki diizenlemeler incelenmis ve Tiirkiye’deki gégmen gruplarin hukuki
statiileri belirlenmistir. Daha sonra, konu baglaminda olmak iizere Tiirkiye nin gégmen gruplara
kars1 yiiriittiigii saglik politikasi basta Saglik Bakanligi olmak iizere ilgili kurum ve kuruluslarca
cikarilan genelge, yonetmelik ve protokol gibi hukuki diizenlemeler ile belirlenmistir. Ayrica,
uluslararasi is birligi baglaminda Tirkiye’nin is birligi yiiriittiigii otoriteler belirlenmis ve bu ig
birliginin hangi esaslarda oldugu ve ne gibi faaliyetleri kapsadig1 degerlendirilmistir.
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3. BULGULAR

Tiirkiye’de gogmenlere yonelik uygulanan saglik politikalari, gogmenlerin hukuki statiisii ve ilgili
mevzuat dogrultusunda farklilik arz etmektedir. Lordoglu (2015, s. 40-41) Tiirkiye’de
gocmenlere yonelik saglik politikalarinin Tiirkiye’de oturma ve calisma iznine sahip yabancilar,
herhangi bir izne sahip olmadan sadece vize dogrultusunda Tiirkiye’de bulunarak yasadisi ¢aligan
veya oturan yabancilar ve son olarak Tiirkiye’de uluslararasi koruma baglaminda kabul edilen
yabancilar olmak tizere ii¢ farkli sekilde uygulandigini ifade etmektedir. Belirtilen bu
siniflandirma uluslararasi gogmen olarak ifade edilen gdogmen gruplart kapsamaktadir. Bu
siniflandirmaya GKY hiikiimlerinin kapsadig1 gecici korunanlarin da eklenmesi gerekmektedir.
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu (GSS) 60. Madde ile uluslararasi koruma
basvurusu veya statiisli sahibi ve vatansiz olarak taninan kisiler genel saglik sigortalisi olarak
kabul edilmektedir.

Tiirkiye’nin su anki mevcut durumda en biiyiik miilteci uluslararasi gogmen niifusuna ev sahipligi
yapmasindan hareketle ¢calismada Tiirkiye’nin GKY kapsamindaki gecici korunanlara yonelik
uygulamakta oldugu saglik politikasi ¢esitli bulgularla ortaya konulmaktadir.

3.1. Yasal Cerceve ve Politika Gelistirilmesi

GKY’nin 27. maddesiyle gegici barinma merkezlerinde ve disinda sunulacak saglik hizmetleri
Bakanligin kontrolii ve sorumlulugundadir. GKY kapsaminda sunulan saglik hizmetlerinin
koordinasyonu ve geri 6demesi Afet ve Acil Durum Ydnetimi Baskanligi (AFAD) tarafindan
gerceklestirilirken 2018’te GKY’de yapilan degisiklik sonucu bu sorumluluklari GIGM
yiiriitmektedir (GKY, 2014).

GKY diizenlemesi gergeklestirilene kadar Tiirkiye’de bulunan Suriyelilere yonelik saglik
politikalarinda {ic 6nemli degisim noktasi bulunmaktadir. Ilk olarak 2011 ve Ocak 2013
doneminde sadece barmmma kamplarinda yasayan Suriyelilere saglik hizmeti sunulmaktadir
(Onder, 2019, s. 136). Suriyeli niifusun artis1 ve kamplar disarisina yayilmasi sonucu AFAD’1n
2013/1 sayili genelgesi yayimlanarak kamp disinda bulunan Suriyeliler i¢in sadece Hatay,
Osmaniye, Kilis, Kahramanmaras, Gaziantep, Sanlurfa, Adiyaman, Adana, Mersin, Malatya ve
Batman illerinde hizmet sunulmaya baglanmistir (Suriyeli Misafirlerin Saglik Hizmetleri Hk.,
2013). Niifusun artis ve yayilma egiliminin devam etmesi sonucu AFAD’in 2013/8 sayili
genelgesi ile kayith biitin Suriyeli niifus i¢in tiim tilkede saglik hizmetine erisim hakki
getirilmistir (Suriyeli Misafirlerin Saglik ve Diger Hizmetleri Hk., 2013).

Genelgeler ile yliriitiilmekte olan bu siirecte 2014 te yiirtirliige giren GKY ile Suriyelilerin hukuki
statiisii belirlenerek uygulanacak saglik politikalar1 acik bir yasal zeminde ifade edilmektedir.
Bakanligin bu dogrultuda mevzuat diizenlemesi yapmasi sonucuyla da 25.3.2015’te 2875 sayil
Makam Onayz ile “Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslar”
yiirlirlige girmistir. Bu esaslar 4.11.2015’te 9648 sayili Makam Onay1 dogrultusunda degisiklige
ugrayarak son halini almistir (Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine
Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).

Saglik hizmetlerinin geri 6demesi gotiirii bedel protokolleri ¢ercevesinde global biitce yontemi
ile gergeklestirilmektedir ve ilk gotiirii bedel protokolii 2015 yilinda yiiriirliige girmistir (Alp ve
digerleri, 2018, s. 154). Bu baglamda mevcut durum itibariyle Tirkiye’de gegici korunan
uluslararast gégmenlere yonelik saglik hizmetleri GKY dogrultusunda olmak iizere Bakanligin
belirlemis oldugu 9648 sayili Esaslar ve gotiirii bedel protokolleri cercevesinde GIGM
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koordinasyonunda yiiriitiilmektedir (Gegici Koruma Kapsamindaki, 2020). GKY dogrultusunda
saglik hizmetleri sunulan uluslararasi gé¢menler yukarida belirtilen hiikiimler g¢ercevesinde
Suriye ve Irak uyruklulardan olugsmaktadir.

Bu siirecte, kurumsal diizeyde bir yapilanmaya da gidilerek 25.8.2016 tarihinde “Gdg¢ Sagligt
Dairesi Bagkanlig1” (Bagkanlik) Halk Sagligi Genel Miidirligi’ne (Miidiirlik) bagl olarak
kurulmustur (Onder, 2019, s. 143; “Istanbul il Saglik Midiirliigii”, 2019). Daire Baskanlig
diizeyinde olan bu yapilanma, Bakanlik biinyesinde Tiirkiye’de go¢ saglig1 hizmetlerini yiriitmek
ve koordine etmek {izere faaliyet gdstermektedir (Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi Insan Haklarini
Inceleme Komisyonu Miilteci Haklar1 Alt Komisyonu [TBMM], 2018, s. 133). Bu dogrultuda
Tiirkiye’nin go¢ saglhigina yonelik yapisal bir yaklagima gittigi goriilmektedir. Bu yaklagim ile
Bagkanligin, Tirkiye’de go¢ sagligi konusunda politika gelistirmeye yonelik faaliyetlerde
bulunacagi anlasilmaktadir.

3.2. Saghk Hizmetlerine Erisim ve Genel Esaslar

Gegici korunanlardan “Gegici Koruma Kimlik Belgesi” sahipleri ve 6n kaydi yapilan ancak
islemleri GIGM tarafindan sonuglanmamis olanlarla siirdan yarali olarak gegenlerden GKY
kapsaminda sayilanlarin Bakanlik ve bagli kuruluslari, gogmen sagligi merkezleri, iiniversite
saglik tesisleri, 6zel hastaneler ve goniillii kuruluglarca sunulan saglik hizmetlerine ikamet
illerinde hizmet almalar1 esas olmak iizere erisim hakki bulunmaktadir. Ikamet ili haricinde acil
vakalara, sevklere ve yol izin belgesi sahiplerine saglik hizmeti sunulmaktadir. Kimlik belgesi
sahiplerinden provizyonu alinamayanlarla 6n kaydi olanlar ve sinirdan yarali olarak gecenlere
yalnizca acil ve salgin hastalik durumlarinda saglik hizmetleri sunulmaktadir. Bu agidan kimlik
belgesi sahiplerinden provizyonu alinabilenlerin saglik hizmetlerine tam erisimi bulunmaktadir.
Belirtilen bu durumlarin disinda kalan gegici korunanlar giincel SUT hiikiimleri gergevesinde
ticretli hasta olarak saglik hizmetlerine erisebilmektedir. (Gegici Koruma Altina Alinanlara
Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).

Gegici korunanlar Bakanlikca sunulan saglik hizmetlerine dogrudan erisebilirken tiniversite ve
0zel kuruluslarca sunulan hizmete acil ve yogun bakim durumlari haricinde dogrudan
erisememektedir. Bu kuruluglara, oncelik tiniversite saglik tesislerinde olarak sadece acil ve
yogun bakim hizmetleriyle ayni il igerisinde olmak tizere yanik tedavisi ve kanser tedavilerinde
sevk yapilmaktadir. Ayrica sinir bolgelerinden yogun yaral girislerinde gereken durumlarda da
sevk yapilabilmektedir (Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair
Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015; Gegici Koruma Kapsamindaki, 2020).

GKY’nin 26. ve 31. maddeleriyle gecici korunanlara saglik hizmetleri de dahil olmak iizere
terciimanlik hizmetleri bedelsiz sunulmaktadir. Bu dogrultuda, 2015’te GIGM biinyesinde
“Yabancilar iletisim Merkezi (YIMER-157)” adiyla terciimanlik hizmeti sunacak ¢agri merkezi
olusturulmustur (Alp ve digerleri, 2018, s. 119). Ayrica MHRS sistemi de bu dogrultuda
kullanima agilarak gegici korunanlarin saglik kurulusglarindan randevu alabilmeleri saglanmistir
(Giiltag ve Balgik, 2018, ss. 196-197). Saglik kuruluslarinin terciman ihtiyacinin karsilanmasina
yonelik yapilan faaliyetlerde Avrupa Birligi (AB) ve BMMYK gibi uluslararasi otoriteler ile is
birligi yapilmaktadir. Ayrica, bazi kuruluslarin terciiman ihtiyaclariin karsilanmasi i¢in hizmet
alim yontemini uyguladigi da belirtilmektedir (Alp ve digerleri, 2018, s. 120). Bu agidan tercliiman
konusunda eksikliklerin yasandigi gorilmektedir.

43



Journal of Healthcare Management and Leadership Saghk Yonetimi ve
Year:2021, Sayi: 1, 36-58 Liderlik Dergisi Y11:2021, Sayi: 1, 36-58

3.3. Gegici Barinma Merkezlerinde Sunulan Saghk Hizmetleri

23796 sayili AFAD-GIGM yénergesi hiikiimleri dogrultusunda barinma merkezlerindeki gegici
korunanlara sunulan hizmetlerin etkinliginin saglanabilmesi i¢in barimnma merkezlerinde hizmet
biirolart olusturulmaktadir. Bu dogrultuda, barinma merkezlerindeki gecici saglik tesislerinde
sunulan saglik hizmetlerinin etkinliginin saglanmasinda saglik, terciimanlik ve temizlik ve ¢cevre
saglig1 hizmet biirolar1 bulunmaktadir. Saglik hizmetleri biirosu gegici saglik tesislerini igletmek
veya igletilmesini saglama sorumlulugu dogrultusunda ila¢ temini, saglik taramasi, acil saglik ve
sevk hizmetlerini organize etmek ve hizmet kayd1 tutmak gibi gorevleri icra etmektedir. Temizlik
ve ¢evre sagligi hizmetleri biirosu ise barinma merkezlerindeki ¢evre sartlarina yonelik saglik
hizmeti faaliyetlerini yiirlitmektedir. Terciiman ihtiyaci terclimanlik hizmetleri biirosunca
karsilanmaktadir (Gegici Barinma Merkezlerinin, 2015).

Barinma merkezlerindeki gecici korunanlara sunulan saglik hizmetleri merkezin niifusu ve
bulundugu konum gibi faktorler agisindan toplum sagligi merkezleri (TSM) veya hem hastane
hem de TSM’lere entegre sekilde koruyucu, tani ve tedavi edici saglik hizmetleri noktasinda bir
biitiin olarak sunulmaktadir. Gerektigi durumlarda gecici saglik tesislerinde pediatri ve dahiliye
gibi uzmanlik dallarinda saghk hizmeti sunulabilmesi i¢in diizenlemeler yapilabilmektedir
(Nacar, 2015, s. 79). 2017 verilerine gore gegici barinma merkezlerinde uzman doktor, pratisyen
hekim, dis hekimi ve diger saglik personeli olmak iizere toplam 498 personel gorev yapmaktadir
(Alp ve digerleri, 2018, s. 152).

3.4. Acil Saghk Hizmetleri

Barinma merkezleri disindaki gegici korunanlara sunulacak acil saglik hizmetleri “Acil Saglik
Hizmetleri Yonetmeligi” dogrultusunda sunulmaktadir (Gegici Koruma Altma Alianlara
Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015). Ayrica, gegici
korunlara sinirdan yarali gegislerinde de acil saglik hizmetleri sunulmaktadir. Bu dogrultuda, ilk
olarak sinirdan yarali gelen hastanin ambulans ekibince 6n degerlendirilmesi yapilarak vakanin
acil olup olmadigr degerlendirilmektedir. Acil durum var ise hastaneye sevk
gerceklestirilmektedir. Hastanin, tedavisi ile es zamanli olarak 6n kaydi yapilarak tedavi
sonrasinda gegcici koruma kimlik kaydi yapilmasi amaciyla GIGM’e yonlendirilmektedir. Buna
gore 2016 Kasim itibariyle Hatay’a 15.695, Kilis’e 6.525, Sanlurfa’ya 3.606, Gaziantep’e 1.725
ve Osmaniye’ye 79 olmak iizere toplam 27.631 yaralinin sinirdan getirilerek Tirkiye’de tedavi
edildigi belirtilmektedir (“Saglik Bakanlig1”, 2016).

3.5. Birinci Basamak Saghk Hizmetleri

Bu hizmetler gegici korunanlara Midiirlik ve goniilli saglik kuruluglari tarafindan
sunulmaktadir. Birinci basamak saglik hizmetleri kapsaminda gecici korunanlara bulasici
hastaliklara karsi Onlem, tarama, as1 ve bagisiklama hizmetleri; cocuklara sunulan saglik
hizmetleri; kadin ve iireme saghigi ile ilgili hizmetler; cevre sagligi hizmetleri ve son olarak
bagimlilik ve psikolojik sorunu olanlara yonelik saglik hizmetleri sunulmaktadir (Gegici Koruma
Altma Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).

906 sayil1 yonerge dogrultusunda gegici korunanlarin yogun yasadiklari yerlerde birinci basamak
hizmetler hizmet alim yontemi veya TSM ek birimi olarak kurulan “Go¢men Saglig1 Merkezleri”
(GSM) tarafindan sunulmaktadir. Aile hekimligi standartlarin1 tasiyan GSM’lerde her 4.000-
7.000 gegici korunan i¢in bir hekim ve en az bir hemsire, ebe, acil tip teknisyeni ve saglik memuru
gibi unvanlara sahip saglik personelinden olusan “Go¢men Saglhigi Birimleri” bulunmaktadir.
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Seyrek niifuslu yerlerdeyse birinci basamak saglik hizmetleri gecici korunanlarin basvurusu
sonucunda TSM’ler ve aile sagligi merkezi tarafindan sunulmaktadir (Gogmen Sagligi
Merkezleri/Birimleri, 2015).

Suriyeli niifusun 20 binin iizerinde oldugu ve tam tesekkiillii kamu hastanelerine uzak barinma
merkezlerinin bulundugu bolgelerde Giiglendirilmis GSM’ler kurulmaktadir. Bu GSM’lerde
birinci basamak saglik hizmetleriyle dahiliye, pediatri, kadin dogum ve agiz dis saglig1 hizmetleri
sunulmaktadir. Bu hizmetlere yonelik goriintiileme ve laboratuvar faaliyetleri de yiiriitiilmektedir
ve Gii¢lendirilmis GSM’lerde Suriyeli saglik personelleri isttihdam edilmektedir (Go¢ Sagligt
Dairesi Bagkanlig1”, t.y.-a).

2875 sayili Esaslar’da birinci basamak saglik hizmetleri sadece Miidiirliik tarafindan sunulabilir
denilerek STK ve vakif gibi goniillii kuruluslar birinci basamak saglik hizmetlerinin kapsami
disinda tutulmaktadir. Goniilli kuruluglar, Bakanlik¢a gecici korunanlara sunulan saglik
hizmetlerine destek saglayacak sekilde konumlandirilarak yalnizca ayaktan tani ve tedavi, basit
tetkikler ve Miidiirliigiin planlamasi ile koruyucu saglik hizmetlerini sunabilmektedir. Sunduklari
hizmetin kaydim il saglik miidiirliigiince onaylanmis kayit defterinde tutmaktadirlar. Goniillii
kurulusun hizmet sundugu saatlerde tam zamanli ¢alisan hekim bulundurmasi zorunludur ve
hemsire veya acil tip teknisyeni unvanlarindan yeterli diizeyde saglik personelinin de
bulundurulmasi gerekmektedir. Goniillii saglik kurulusu sevk gereken durumlarda hastay1 birinci
basamak saglik kuruluguna ydnlendirmektedir (Gegici Koruma Altina Alianlara Verilecek
Saglik Hizmetlerine Dair Esaslar, 2015).

Ancak, 9648 sayil1 giincel Esaslar ile goniillii saglik kuruluslarinin statiilerinde gelisme yasanarak
destek saglayan konumdan ¢ikarilarak birinci basamak saglik hizmetlerini Bakanlik ile beraber
sunacak bir konuma getirilmistir. Mevcut durum itibariyle gegici korunanlara tetkik, tani, tedavi,
cerrahi ve rehabilitasyon hizmetlerini sunabilmektedirler. Goniillii saglik kurulusu sorumlu bir
hekim ile hemsire, saglik memuru ve acil tip teknisyeni unvanlarindan yeterli diizeyde saglik
personelini bulundurmak durumundadir. Sevk gereken durumlarda hastay1 birinci ve ikinci
basamak saglik kurulusuna sevk edebilmektedirler. Bagisiklama hizmetlerini Midiirliigiin ast
temini dogrultusunda yine Miidiirliigiin koordinasyonu ve denetiminde sunmaktadirlar. Goniilli
kuruluslar as1 teminin yani sira saglik taramasi ve anket gibi yontemler ile bilgi toplamaya yonelik
faaliyetlerde bulunamamaktadir (Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine
Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).

Alp ve digerleri (2018, s. 153) nin belirttigine gore Kilis’te 1, Hatay’da 6, Gaziantep’te 2, Mersin’
de 3, Istanbul’ da 1 adet olmak iizere toplam 13 adet goniillii saglik tesisi bulunmaktadir. Saglik
hizmeti sunan ulusal ve uluslararasi goniillii kuruluglar arasinda MSF Ispanya Sinir Tanimayan
Doktorlar, IMC International Medical Corps, AID Uluslararas1 Doktorlar Dernegi, Yeryiizii
Doktorlar1, DSO ve Kizilay’in 6n planda geldigi ifade edilmektedir (Mazman ve Izci, 2018, ss.
287-290). Son olarak, goniillii kuruluslarin sundugu saglik hizmetleri giderlerin kendilerince
karsilanmasiyla Icisleri Bakanligi’nin gdzetiminde ve Bakanligin denetiminde alt1 aylik siirelerle
bedelsiz olarak yiiriitiilmektedir. Sunulan hizmetleri kayitlar1 il saglik miidiirligiince onaylanmig
kayit defteri ile beraber Muayene Bilgi Yonetim Sistemi’nde tutulmaktadir (Gegici Koruma
Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).
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3.6. Saghk Hizmetlerinin Geri Odemesi ve Finansmam

GKY 27. maddesi “temel ve acil saglik hizmetleri ile bu kapsamdaki tedavi ve ilaglardan
Bakanlikga belirlenen tutar veya oran {izerinden katilim pay1 alinabilir” ifadesine yer vermektedir
(GKY, 2014). Bu dogrultuda gegici korunanlardan katilim pay: alinmaktadir. 2015/8 AFAD
Genelgesine gore calisma izni alarak sosyal giivenlik kapsamina aliman gegici korunanlar
haricindekilerin karsilanan regetelerine iligkin katilim pay1 alinamamaktadir (Gegici Koruma
Altindaki Yabancilara Iliskin, 2015).

Tiirkiye’de gecici korunanlara sunulan saglik hizmetleri giincel SUT’ a gore fiyatlandirilarak geri
odemesi 2018’ten itibaren GIGM tarafindan (2018 dahil olmak iizere, 2015-2018 ddnem
araliginda gecici korunanlarin geri 6demesi AFAD tarafindan gerceklestirilmistir.) gotiirii bedel
protokolleri dogrultusunda global biitce yontemiyle gerceklestirilmektedir. Ayrica, yukarida ifade
edildigi lizere 2014’ten itibaren iilkemize gelen Iraklilara GKY hiikiimlerince saglanan saglik
hizmetlerinde tniversite hastaneleri geri 6deme kapsami haricinde tutulmaktadir (Yabanci
Hastalarin Tedavi Giderleri, 2020).

Gotiirii bedel protokoliine gore gecici korunanlara yénelik hiikiimler su sekildedir (GIGM, 2020):

a) Protokoliin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren olusabilecek %10’u gecen artis ve
azalislarda ilgili taraflar biitce konusunda yeniden hesaplama yapabilmektedir.

b) Universite ve ozel saglik kuruluslarina sevkler ve dogrudan basvurularla birlikte acil
saglik hizmetleri Bakanligin belirledigi esaslar cercevesinde kapsam dahilindedir.

C) Ayaktan tedavilerde gerekli olan ilaglar protokol kapsami dahilindedir. Yatarak
tedavi géren hastalarim tedavilerinde kullanmilacak t1bbi malzeme ve ilaglar,
yurtdisindan temin edilenler hari¢ saglik hizmeti sunucusu tarafindan temin edilir ve
kapsam dahilindedir.

d) Ayakta ve yatarak verilen tedavilerde yapilan tetkik-tahlillerin, hizmet alim yontemi
ile yaptirtlanlarda dahil olmak iizere tiimii protokol kapsami dahilindedir.

e) Yardumci tireme yontemi tedavileri, tiip bebek tedavisi, kaplica tedavisi, yurtdist tetkik
ve tedaviler protokol kapsami dahilinde degildir.

f)  Yurt disina hasta veya tetkik gonderilmemektedir.

g) Organ nakillerinden, Bakanlik¢a onaylanan kornea nakli bedelleri; hasta tarafindan
bulunmus donor olmast ve uygun bulunmasi durumunda canli vericiden karaciger,
bobrek nakli bedelleri ile dondre uygulanan iglemler, kemik iligi nakli tedavilerinde,
ailesinden verici bulunmasi veya kemik iligi doku bankalarindan yurt icinden verici
bulmak kaydryla SUT hiikiimlerince nakil bedelleri kapsam dahilindedir.

h) Tiirkiye’ye giristen dnce olusan organ ve uzuv kayiplarina iligkin tedavi giderleri
kapsam dahilinde degildir. Organ ve wuzuv kayplarimin Tiirkiye icerisinde
gerceklesme durumunda ise basit mekanik ortez ve proteziere iligkin asgari diizeydeki
cihazlar kapsam dahilinde olmaktadir. Maliyeti yiiksek elektronik yazilimli cihazlar
kapsam disarisinda tutulmaktadir.

i) Gecici korunanlara sunulacak saglik hizmetlerinin kapsami, SUT ¢ercevesinde ilgili
taraflarin goriisii alinarak daraltilabilmektedir.

Gotiirii bedel protokoliinde gegici korunanlara sunulan saglik hizmetlerinin kapsaminda daraltma
yapilabilecegine iligkin hiikiim bulunmasina ragmen bu daraltmanin nasil ve ne sekilde yapilacagi
gibi konulara dair agiklayici bir hiikiim bulunmamaktadir. Bu agidan bu hiikmiin uygulanmasi
durumunda bir belirsizlik ortaya ¢ikmaktadir.
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Tablo 2: Gétiirii Bedel Protokollerine Gore Gegici Korunanlara (Suriye ve Irak Uyruklular)
Sunulan Saglik Hizmetlerinin Maliyetleri (TL)

Yillar 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Toplam
Gegici 375.000.000| 550.000.000| 695.000.000| 800.000.000| 900.000.000| 900.000.000| 4.220.000.000
Korunanlar

Kaynak: (Afet ve Acil Durum Yo6netimi Bagkanligi ile Saglik Bakanlhigi, 2015,2016,2017; Afet ve Acil Durum
Yoénetimi Baskanlig1, Gog Idaresi Genel Miidiirliigii, 2018; GIGM, 2020; Igisleri Bakanlig1, 2019)

Bu verilere ragmen gecici korunanlara saglanan saglik hizmetlerinin toplam tutar1 konusunda net
bir bilgi bulunmamaktadir. Goétiirii bedel protokolleri 2015°ten itibaren yiiriirliige girmistir. Bu
uygulamadan 6nce gegici korunanlara sunulan saglik hizmetleri AFAD genelgeleri dogrultusunda
sunulan hizmet basina il valiliklerine fatura edilerek karsilanmistir. Bu duruma ek olarak sunulan
hizmetlere dair sistemli bir kayit politikas1 uygulanmamistir (TBMM, 2018, ss. 89-134). Sunulan
hizmet bagina fatura uygulamasinin gergeklestirilmesi ve sistemli bir sekilde kayit tutulmasinda
gec kalinmasi gegici korunanlara sunulan saglik hizmetlerinin toplam maliyetinde belirsizlige yol
agmugstir. Afet ve Acil Durum Ydnetimi Bagkanligr (2013, s. 55)'a gore 1 Kasim 2013'e kadar
Suriyelilere sunulan saglik hizmetlerinin toplam tutar1 191 milyon liradir. Buna karsilik, 2016
Kasim-2018 itibariyle ise yaklagik olarak 600 milyon lira harcama gergeklestirildigi ifade
edilmektedir (TBMM, 2018, s. 134). Bir bagka kaynakta 2011-2015 donemlerinde Bakanligin
yaptig1 toplam harcama 3.706.000 lira olarak ifade edilmektedir (Erdogan ve Unver, 2015, s. 39).

3.7. Saghk Hizmetlerinin Denetimi ve Degerlendirilmesi

Gegici korunanlara sunulan saglik hizmetlerinin denetim ve degerlendirilmesinde iiniversite ve
ozel saglik tesisleri, acil saglik hizmetleri ve goniillii saglik hizmetleri sunumundan il saglk
miidiirliikleri; birinci basamak saglik hizmetleri sunumundan Miidiirlitk ve son olarak kamu
hastaneleri ve egitim ve arastirma hastanelerince sunulan saglik hizmetlerinden Kamu Hastaneleri
Genel Miidiirliigii sorumludur (Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek Saglik Hizmetlerine
Dair Esaslarda Degisiklik Yapilmasi, 2015).

3.8. Yabanci Uyruklular Poliklinigi

Bu yapilanma 6zellikle Suriyeli olmayan uluslararasi gd¢cmenleri hedeflemektedir. Bu grup
goemenlere koruyucu saglik hizmetleri ve bulasici hastaliklarla miicadele 6ncelikli olmak iizere
birinci basamak saglik hizmetlerinin sunulmasi i¢in TSM biinyesinde “Yabanci Uyruklular
Poliklinigi (YUP)” hayata gegirilmektedir (“Gog Sagligi Dairesi Bagkanligi”, t.y.-b). Projenin
“Tiirkiye'deki  Uluslararas1 Basvurusu  Sahipleri I¢in  Koruma
Mekanizmalariin Gelistirilmesi Projesi” ¢ergevesinde AB tarafindan karsilanirken Sigimmacilar

finansmani Koruma
ve Gogmenlerle Dayamisma Dernegi uygulayici ortak olarak faaliyet gostermektedir. Bu
dogrultuda 2018’te Samsun’da YUP agilmustir (“Samsun il Saghik Miidiirliigii”, 2018).

3.9. Uluslararas: Is Birligi

Giinliimiizde, kiiresellesmenin de etkisiyle go¢ ve gbe¢menlere yonelik politika ve hizmetlerde
yalmzca go¢ alan iilkelerin yalmiz kalmasi yerine goc veren iilkelerde dahil olmak iizere
uluslararasi nitelikte kiiresel bir is birligini gerekli olmaktadir (Teyyare ve Sayaner, 2017, s. 430—
431; Vearey ve digerleri, 2019, s. 222). Bu agidan Tiirkiye, basta Suriye krizi olmak iizere maruz
kaldig1 bu olaganiistii uluslararasi goglere karsihk BM, BMMYK, DSO ve AB gibi uluslararasi
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nitelikte kurulus ve birlikler ile uluslararasi is birligi gelistirmeye yonelik faaliyetlerde
bulunmaktadir (Dinger ve digerleri, 2013, s. 42).

Bu baglamda Tiirkiye’nin taraf oldugu uluslararasi is birlikleri arasinda BM tarafindan Suriye
krizine yonelik bolge iilkelerin desteklenmesi amaciyla yiiriitiillen “The Regional Refugee and
Resilience Plan (Bolgesel Miilteci ve Dayamiklilik Planm1 — 3RP)” is birligi plam ile birlikte
Tiirkiye-AB arasinda dogrudan Tiirkiye nin mali agidan desteklenmesi amaciyla Kasim 2015°ten
bu yana yiiriitiilen “Tiirkiye’deki Miilteciler i¢in Mali Yardim Programi” 6n plana ¢ikmaktadir
(Avrupa Birligi [AB], 2019, s. 3—4; Erdogan ve Unver, 2015, s. 33).

3RP plani, BM onderliginde Suriye krizinden etkilenen ve gog¢e maruz kalan Mistr, Irak, Urdiin,
Liibnan ve Tiirkiye’den olusan bolge iilkeleri gogmenlerin saglik, egitim ve barmma gibi temel
insani ihtiyaclari ile bu ilkelerin karsi karsiya kaldigi uzun vadeli sosyo-ekonomik etkilerin
karsilanabilmesi konusunda desteklenmesini amaglayan uluslararas1 bir is birligi ¢agrisi1 olarak
ifade edilmektedir (Regional Refugee and Resilience Plan, 2015).

3RP planin uygulanmasindaki aktorler arasinda lider kurulus DSO olarak ifade edilirken ortak
kuruluslar IOM, UNICEF, Birlesmis Milletler Niifus Fonu ve Birlesmis Milletler Kalkinma
Programi olarak belirtilmektedir. Ulusal diizeydeki ortak kuruluslar ise Saglik Bakanligi, Kizilay
ve Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi olarak ifade edilmektedir. Planin hem
miiltecilerin ihtiyacina yonelik hem de bolge iilkeler icin dayaniklilik iizerine kurulu olmast
dolayisiyla hedeflerin uygulanabilmesi noktasinda gerekli olan finansal kaynaklar da bu duruma
dayal1 olarak ikiye ayrilmaktadir. Bu dogrultuda Tirkiye i¢in saglik hizmetleri hedeflerinde
miilteciler i¢in finansal kaynak ihtiyaci 2019 ve 2020 yillarinda 16.579.000 ve 26.179.000 dolar;
dayaniklilik konusundaki finansal kaynak ihtiyaci 2019 ve 2020 yillarinda 15.878.000 ve
15.078.000 dolar olarak ifade edilmektedir. Bu agidan 2019 i¢in toplam finansal kaynak ihtiyaci
32.457.000 dolar olurken 2020 igin bu ihtiya¢ 41.257.000 dolar olarak ifade edilmektedir
(Regional Refugee and Resilience Plan, 2019, s. 59-96).

AB ile yiiriitiilen Tiirkiye’deki Miilteciler icin Mali Yardim Progranmi kapsamindaki saglik is
birliklerinin en &nemli ayagini 300 milyon avro biit¢esiyle “Gegici Koruma Altindaki
Suriyelilerin Saglik Statiisiiniin ve Tiirkiye Cumhuriyeti Tarafindan Sunulan Ilgili Hizmetlerin
Gelistirilmesi Projesi (SIHHAT Projesi)” olusturmaktadir (AB, 2019, s. 12).

Projenin temel amaci Tiirkiye’de gegici korunan Suriyeli niifusun saglik statiilerinin gelistirilmesi
olarak belirtilmektedir. Ozel amaglari ise, Suriyelilerin yogunlukta oldugu bélgeler dncelikli
olarak saglik hizmetlerine erisimin gelistirilmesi ve saglik hizmeti talebinin arttirilmasi olarak
belirtilmektedir (“AB Tiirkiye”, t.y.-a). Proje, Tiirkiye’de gegici korunanlara 6zellikle GSM’lerce
sunulmakta olan birinci basamak saglik hizmetleri ve diger ikinci basamak saglik hizmetlerinin
fiziki ve teknik altyapisinin gelistirilmesi, yeni tesisler agilmasi ve bu merkezlerde hizmet verecek
gecici korunan saglik c¢aliganlarinin istihdam edilmesine yonelik faaliyetlerin yiiriitiilmesini
finanse etme yoluyla is birligine yonelik calismaktadir (Onder, 2019, s. 148). Bununla birlikte 26
mobil saglik araci ve 5 kanser tarama araci hizmet vermektedir. Proje kapsaminda 10 Toplum
Ruh Saghgi Merkezi hayata gecirilmistir. (“SIHHAT Project”, t.y.). ikinci basamak saglik
hizmetleri kapsaminda 20 ikinci basamak saglik tesisi i¢inde 154 yeni dogan, 54 pediatri ve 150
yetiskin yogun bakim birimi saglanmasi planlanmaktadir (“AB Tiirkiye” t.y.-a).

Giiglendirilmis GSM’lerin “Go¢men Saglig1 Egitim Merkezi” olarak da faaliyet gostermesi ile
gecici korunan saglik calisanlarinin saglik hizmetine istthdam edilmesi saglanmaktadir
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(Kelesmehmet, 2018, s. 122). Bu dogrultuda 45’1 Giiclendirilmis GSM olmak tizere toplam 178
GSM hizmet vermektedir (AB, 2019, s. 12). 31.3.2020 itibariyle gegici korunan Suriyelilerle
birlikte toplam 708 doktor, 966 hemsire/ebe, 11 psikolog, 11 sosyal ¢alismaci, 13 teknisyen,
Tiirkce ve Arapca bilen 1.144 hasta yonlendirme rehberi ve 407 destek personelinin istihdam
edildigi ve saglik okuryazarligina yonelik brosiir ve poster basimi yapildigi ifade edilmektedir
(“SIHHAT Project”, t.y.).

GSM’lerde galisan Suriyeli saglik ¢alisanlarina denklik gegerliligi olmayan “Mesleki Yeterlilik
Belgesi” verilmektedir (Alp ve digerleri, 2018, s. 155; TBMM, 2018, s. 135). AB mali yardimi
kapsaminda Hatay’da 250 ve Kilis’te 327 yatakli olmak {izere toplam 90 milyon avro biitce ile
ikinci basamak devlet hastanesi inga edilmesi projesi yiiriitiilmektedir. Bu proje, hastanelerin
anahtar teslim seklinde Bakanliga devredilmek esasinda yiiriitiilmekle birlikte hastanelerin yapim
faaliyetleri devam etmektedir (“AB Tiirkiye”, t.y.-b, t.y.-C).

4. SONUC VE ONERILER

Tiirkiye son donemlerde giderek artan bir sekilde, basta Suriye’den olmak iizere ¢ok biiyiik bir
goc dalgasi ile karsi karstya kalmaktadir. Bu goc dalgasinin Tiirkiye’nin uluslararasi koruma
baglaminda, gog¢ politikalarinda gergeklestirdigi reform siirecine denk gelmesi kapsamli ve
sistematik bir politika uygulanmasinda gecikmeye yol agmistir. Bu go¢ dalgasi politik ve sahada
meydana gelen degisimlere dayali olarak (2013/1 ve 2013/8 genelgeleri gibi) AFAD genelgeleri
ile ytiriitiilmeye ¢alisilmistir. Ancak bu durum ve sistematik bir politikanin olmayis1 kapsayicilik
ve esitlik gibi konular agisindan saglik hizmetleri sunumunda oldugu kadar gé¢men saglik
personellerinin istihdamina kadar her alanda gesitli sorunlara yol agmistir. Nitekim Kinik (2016,
s. 11)’m da ifade ettigi iizere Suriye’den gé¢ eden doktor ve saglik personellerinin ¢cogunlugu ilk
olarak Tiirkiye’ye gelmis ancak 2016’da “Gecici Koruma Saglanan Yabancilarin Calisma
Izinlerine Dair Y&netmelik” ¢ikarilana kadar bu nitelikli gd¢menler iigiincii iilkeleri tercih
etmistir.

Ancak, bu yonetmelige ragmen saglik ¢alisanlarinin istihdaminda sorunlarin devam ettigi ifade
edilmektedir. GSM’lerde istihdam edilen saglik ¢alisanlarinin denklik belgesinin bulunmamasi
calisma imkanlarin1 kisitlamaktadir. Suriyeliler haricinde, Irak uyruklu Tiirkmen 40 civarinda
uzman doktor ve 200 civarinda saglik teknisyeni de denklik sorunu yasamaktadir (TBMM, 2018,
s. 152). Bu dogrultuda denklik sorunun ¢oziilmesine yonelik politikalarin gelistirilmesi saglik
sektoriinde nitelikli eleman ihtiyacinin kargilanmasi agisindan 6nem arz etmektedir.

Gegici koruma yonetmeligi ve gotiirii bedel protokolleri ile uluslararasi gégmenlerin hem hukuki
statiisii hem de uygulanacak saglik politikalar1 acik bir sekilde ifade edilmektedir. Bu kapsamda
gecici korunanlara sunulan hizmetlerin olduk¢a kapsayici oldugu ve Tirkiye Cumbhuriyeti
vatandaslarina sunulan saglik hizmetleri ile esit diizeyde oldugu goriilmektedir. Bu agidan, gegici
korunanlarin saglik hizmetlerinden {icretsiz yararlanmalari, genis erigsim haklari, mobil saglik
hizmetleri ve ayrica SIHHAT Projesi ile dillerine ve kiiltiirlerine duyarli bir sekilde birinci
basamak saglik hizmetini {cretsiz alabilmeleri ve istihdamlari, uygulanan politikalarin
uluslararast standartlar karsiladigini gostermektedir. Gegici korunanlara yonelik yapilan bir
aragtirma sonucuna gore saglik hizmetlerine erisim ve memnuniyet orami %86 olarak
belirlenirken ilaca erigim oran1 %85 olarak belirlenmistir (UN Women, 2018, s. 30-32).

Ancak bu politikaya ragmen, Tirkiye’deki uluslararasi go¢gmenleri kapsayicilik agisindan
olumsuzluklar bulunmaktadir. Bu durum Irak ve Afganistan uyruklu yabancilarda 6n plana

49



Journal of Healthcare Management and Leadership Saghk Yonetimi ve
Year:2021, Sayi: 1, 36-58 Liderlik Dergisi Y11:2021, Sayi: 1, 36-58

cikmaktadir. Irak uyruklu yabancilara saglik hizmeti sunulmasina ragmen hukuki statiilerinin
belirsizligi denklik problemini ortaya ¢ikarmaktadir. Bunun diginda Afganistan ve diger yabanci
uyruklu gé¢men gruplarin hukuki statiisii ile beraber YUP disinda saglik hizmetine erisimleri de
belirsizligini korumaktadir. Bu dogrultuda bu gogmen gruplara yonelik GKY gibi yasal
diizenlemelerin yapilmasi gerekmektedir.

Gegcici korunanlarin saglik hizmetlerine erisebilmesi icin kayithh olmasi ve provizyonunun
almmasi gerekmektedir. Ancak kayit sorunu, gecici korunanlara sunulan saglik hizmetlerinde
yasanan sorunlar arasinda en basta gelmektedir. Gegici korunanlara yonelik kayit islemlerinde
aksakliklar olmasi, niifusun dinamik bir yapiya sahip olmas1 (Suriye’ye giris ve ¢ikislar) ve sabit
adreslerinin olmayist 6zelikle halk sagligi hizmetleri olmak tizere saglik hizmeti sunumunu
zorlagtirmaktadir (Mardin, 2019, s. 102-104). Bu dogrultuda Suriyelilerin kayit taleplerini
beklemeden mobil kayit ekipleri olusturularak gereken kayit islemlerin yapilmasi 6nerilmektedir.

Bir diger sorun dil, randevu ve evrak eksikligi olarak belirtilmektedir. Dil engelinden dolay1
iletisim gligliigii, MHRS sistemini kullanamadiklari ve gereken evraklari yanlarinda tasimadiklart
belirtilmektedir. Ayrica, gereken onerilere uymadiklar ve geleneksel davranislara yoneldikleri de
ifade edilmektedir (Mardin, 2019, s. 102-104; Soysal ve Erkek, 2019, s. 21). Bu agidan
GSM’lerde yiiriitiilen saglik okuryazarligi ¢alismalarinin etkinliginin arttirilmasi gerekmektedir.
GKY kapsamindaki Suriyelilerin %61 ’nin 25 yas altinda olmasi ile beraber Erdogan ve Corabatir
(2019, s. 11)’1n belirttigi tizere 2025’te 1.6-1.8. milyon Suriye uyruklu bebek dogumu tahmininin
yapilmast dogrultusunda Suriyeli niifus gittikge genclesmektedir. Saglik politikalarinda bu
faktore 6nem verilerek lireme sagligi ve aile planlamasi gibi politikalara agirlik verilmesi
gerekmektedir. Nitekim, Suriyelilerin %29,9’unun aile planlamasi hizmetine erisimi varken
%50’sinin haberdar dahi olmadigi ve hizmete karsi kiltiirel 6n yargilarin bulundugu
belirtilmektedir (UN Women, 2018, ss. 33-34).

Bu durum ayni zamanda geng ve aktif bir is giiciinii ortaya ¢ikarmaktadir. Yapilan bir aragtirmada
Suriyeli is giiciiniin %96 gibi biiylik oranda kayit dis1 calistig1 belirtilmektedir (Turkish Red
Crescent and World Food Programme, 2019, s. 21). Erdogan (2019, s. 12) 1-1.2 milyon civarinda
Suriyelinin kayit dig1 ¢alistigini belirtmektedir. Bu dogrultuda bu is giiciiniin kayit altina alinarak
SGK kapsamina alinmasma yonelik calismalarin yapilmasi 6nerilmektedir. Bu durumun
gerceklesmesi dolayli olarak da olumlu etkilerde bulunacaktir. Suriyelilerin aylik ortalama
gelirlerinin 1058 TL oldugu belirtilmektedir (Turkish Red Crescent and World Food Programme,
2019, s. 33). Bu agidan Suriyelilerin %23,8’1 asir1 yoksulluk sinirmin altinda ve %48,7’si de
kalabalik ortamlarda yasamaktadir (UN Women, 2018, ss. 12-26). Calisan Suriyelilerin kayit
altina alinmasi ile asgari {icret diizeyinde diizenli bir gelire kavusmalariyla hayat standartlarinda
iyilesmelere yol agarak saglik diizeylerinin gelistirilmesine katkida bulunma ve prim
O0demeleriyle saglik sisteminde mali rahatlama sonucu ortaya ¢ikacaktir.

3RP programi dogrultusunda BM’nin 2013’ten 2019’a kadar yapmis oldugu biitiin destek
cagrilarina yetersiz karsilik geldigi goriilmektedir. Buna gore 2013’te biitlin program igin yapilan
toplam 2.98 milyar dolarlik ¢agr1 %71 oraninda karsilik bulurken 2019°da yapilan 5.4 milyar
dolarlik ¢agri ancak %57 oraninda karsilik bulabilmistir. Bu noktada 2019 i¢in Tirkiye’ye
verilmesi planlanan toplam 1.651 milyar dolarlik ¢agr1 %62 oraninda karsilik bulmustur. Bu
dogrultuda saglik hizmetleri igin gerekli olan 32 milyon dolarlik ihtiyacin 23 milyon dolari
karsilanabilmistir (Regional Refugee and Resilience Plan, 2019, s. 96, 2020, s. 4-9). AB yardim1
ise proje bazli 6deme esas olmak iizere 2016-2017 donemi (birinci dénem) 3 milyar ve 2018-
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2019 donemi (ikinci donem) 3 milyar olmak iizere toplam 6 milyar avroluk bir yardim paketidir.
Buna gore birinci donem igin verilmesi gereken maddi destegin 72 proje ile tamamen
sozlesmelere baglanmasi saglanmis ancak 2018 sonuna kadar 2.072 milyar avro aktarilirken kalan
meblagin 2021 ortasina kadar denmesi planlanmaktadir. Tkinci dénemde verilecek destek iginde
benzer sekilde toplam 3 milyar avroluk destegin 1.2 milyar avrosu Subat 2019’da aktarilmis ve
aktarilan bu meblagin 550 milyon avrosu sézlesmeye baglanarak 150 milyon avrosunun édemesi
gergeklestirilmistir. Ikinci dénem fonuna AB iiye iilkelerinin yapmasi gereken maddi 6demenin
2019-2023 donemine yayilacagi belirtilmektedir (AB, 2019, s. 6-9).

AB mali katkisimin uzun vadeli sekilde gerceklesmesinde projelerin uzun vadeli olmasi biiyiik
oranda etkili olmaktadir. Nitekim SIHHAT projesi 2016’da baslamasina ragmen 2020’de
bitirilmesi planlanmaktadir. Ancak ikinci donemde goriildiigii izere saglanmasi gereken 3 milyar
avroluk destegin 2023 e kadar esnemesinin Ongdriilmesi ig birliginin isleyisi agisindan belirsizlige
yol agmaktadir. Sonuc¢ olarak uluslararasi is birligi konusunda sikintilarin yasandigi
gorlilmektedir. Bu dogrultuda uluslararast kuruluslarin daha kapsamli ve diizenli bir sekilde
destek saglamasi gerekmektedir. Bu kapsamda AB 6rneginde oldugu gibi proje bazli hizmetler
gerceklestirilmesinin saglik hizmetlerinin daha etkin ve verimli kullanilmasina yol agacagi
varsayiminda bulunulmaktadir.

Sonug olarak, Tiirkiye’nin uluslararasi gé¢menlere yonelik saglik politikasinin genel olarak
kiiltiire-dile duyarli ve gogmen odakli bir sekilde katilimeci1 ve kapsayici bir yaklasim ile
yiiriitiildigli sonucuna ulagilmaktadir. Bununla beraber Suriyeliler digindaki uluslararast gogmen
gruplarin hukuki statiisiiniin belirsizligini korumasi ve kisith erisimi bulunmasi bu imaji nispeten
zedelemektedir. Tiirkiye’nin gé¢gmen sagligi politikalarinin temel ve koruyucu saglik hizmetlerine
odaklanarak kayit ve provizyon sartini esas aldigi sonucuna ulagilmaktadir. Bu baglamda, Tiirkiye
acil ve koruyucu saglik hizmetleri asgari hak olarak kabul edilirse gdgmenlere asgari haklardan
fazlasini sunan saglik politikalarini uygulayan bir iilke oldugu degerlendirilmesi yapilmaktadir.
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