TIP HUKUKU

Saglik turizmi hukuku
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Urkiye, cografi konumu,

basarili saglk personelleri,

akredite ve en modern

tibbiteknolojilerle donatiimis

hastaneleri ile dinya saglik

turizmi sektoérinde adi ge-
gen bir Ulke konumuna gelmistir. Saglik
turizminde “marka Ulke” olmamiz; ihtiyag
duyulan konularda yasa ve etik kurallarin
mevcudiyeti, bu kurallara riayet edilmesi
noktasinda saglik turizminin aktérleri ara-
sinda farkindaligin olusturuimasi, saglk
hizmet sunucularinin ve basarili olduklari
branslarin yurt disinda tanitimi, ihtiyag
duyulan ara elemanlarin yetistiriimesi
gibi pek ¢ok yoringeye baghdir. Butliin
bunlarin 6n sarti, tlkedeki ekonomik ve
siyasiistikrardir. Biz bu yazimizda, saglk
turizmi sektérdndn hukuki yonetim strate-
jisindeki ihtiyaclarr karsilamak Gzere yeni
bir hukuk dali olarak aniimaya baslayan
“saglik turizmi hukuku”nun interdisipliner
anlayisina dikkat cekmeye calisacagiz.

Tamim ve ilgili Hukuk Disiplini

Saglik turizmi, bir kisinin saglik hizmeti
almak amaciyla bir Glkeden baska bir
Ulkeye seyahati olarak tanimlanmaktadir.
Uygulamada saglik turizmiile es anlamli
kullanilan; tip turizmi, hasta turizmi, klinik
turizmi, medikal turizmi vs. kavramlarina
rastlamak mumkudndar. Ayni kavram
cesitliligi, saglk hizmeti almak ama-
clyla seyahat eden kisi bakimindan da
mevcuttur; saglik turisti, medikal turist,
uluslararasi hasta, incoming saglik turisti,
tip turisti, sinir étesi hasta, yabanci hasta
vs.. Kanaatimize gore, saglik hizmeti
almak amaciyla yasadigi tlkeden baska
bir Ulkeye seyahat eden kisi, her daim
turist ve hasta olarak adlandirilamaz.
Her somut olaya gére farkli tanimlanma-
lidir. Ornegin check up yaptirmak igin

88| SD SONBAHAR 2015

Turkiye'ye gelen bir kisi hasta, organ
nakli ameliyati olmak icin gelen bir Kisi
de turist degildir. Bir kisinin organize
bir sekilde sadece saglik hizmeti almak
icin yabanci Ulkeye gitmesi, o kigiyi
“turist” yapmaz. Buna karsilik estetik
ameliyatl, g6z ve dis saglgi icin sinir
Otesine seyahat eden kisi, bu seyahati
ile tatili birlestirirse, “saglik turisti” olarak
adlandirilabilir. Her ne kadar “uluslararasi
hasta” ve “sinir ¢tesi saglik seyahati”
terminolojilerini kullanmayi tercih etsek
de, “saglik turisti” ve “saglik turizmi”
kavramlarinin sadece Turkiye'de degil,
diger Ulkelerde de yerlesmis termino-
lojiler (medical tourist/medical tourism,
medizintourist/medizintourismus) olmasi
sebebiyle bu metinde de kullanilacaktir.
Bunun sadece bir terim tercihi sorunu ol-
dugunu kabul edilse de, terim ve tanimda
birlik olusturulmasinin ve bunlarin saglk
turizmiile ilgili kurulus ve kurumlar tara-
findan i¢sellestiriimesinin de bir gereklilik
oldugu gergegi g6z ardi ediimemelidir.
Terminolojik farklliklarin hukukta hig bir
ehemmiyetinin bulunmadigi da ifade
edilmelidir.

Hukuki agidan 6nemli olan, saglik hizmeti
almak amaciyla ¢rnegin Turkiye'ye gelen
kisinin “yabanci” olmasidir. Uluslararasi
hastanin Turkiye'ye, saglk seyahatini
planlayarak (incoming uluslararasi hasta)
gelmesiile turistik amagla geldigi sirada
bir saglik sorunu ile karsilagsmasi, hukuki
agidan ehemmiyet tagsimaz. Zira her iki
durumda da hukuki islem ve iligkinin
muhatabi bir yabanci kisidir ve hukuki
uyusmazlik durumunda bu kisinin
acacagl veya bu kisi aleyhine agilacak
dava, milletlerarasi yetki ve uygulana-
cak Ulke hukuku bakimindan farklilik
ve Ozellik tagimasl mumkunddr. Diger
taraftan, saglk hizmeti almak amaciyla

ilk ve ortanin ardindan hukuk egitiminin bir boltimdni Almanya’da tamamladiktan
sonra iU Hukuk Fakultesi'nden mezun oldu (1991) Milletlerarasi Ozel Hukukta
Factoring S6zlesmesi konulu teziyle doktora programini tamamladi. 1992 yilinda
istanbul Universitesi Hukuk Fakdiltesi'nde basladigi akademik kariyerini 2010
yilindan itibaren Kog Universitesi Hukuk Fakdltesi Milletlerarasi Ozel Hukuk
Anabilim Dalinda dogent olarak strdturmektedir. Calisma alanlari milletlerarasi
ozel hukuk, milletlerarasi usul hukuku, yabancilar hukuku ve vatandaslik hukuku
olan Uyanik’in “Saglk Turizmi Hukuku” adli kitabi yayina hazirlanmaktadir.

Turkiye'den yabanci bir Ulkeye seyahat
eden Turk vatandaslarinin (outgoing
uluslararasi hasta) yurt disinda saglik
hizmeti aliminda kargilastiklarr hukuksal
sorunlar da saglk turizmi hukukunun
konusudur. Ayni sekilde; saglik alaninda
isbirligine dair anlagsma cergevesinde
gelen hastalar ile uluslararasi koruma
basvurusu ve statlsu sahibi hastalar ile
gegici koruma altina alinan (6rnegin Su-
riyeli) hastalarin karsilastiklarr hukuksal
sorunlar da milletlerarasi ¢zel hukukun
semsiyesi altinda ¢ézume kavusturul-
maldir. Hukuki agidan durum boyle
olmakla birlikte, bu grup icerisinde olan
kisilere verilen saglik hizmeti, hikumet
politikasl geregi saglik turizminin disinda
tutulmaktadir.

Saglik turizminin yabancilar hukuku
boyutu da ilgi ¢ekicidir. Zira son besg yil
icerisinde en fazla uluslararasi yatirmci
ceken sektorler arasinda saglik sektoru
de bulunmaktadir. Saglik sektérindeki
bazi birlesme ve satin alma iglemleri
dikkate alindiginda, Turkiye'deki 6nemli
hastane zincirlerinde yabanci ortak
paylari oldugunu gézlemlenmektedir.
Bu tur ortakliklar, saglik turizmine etkileri
acisindan degerlendiriimelidir. Hakeza,
yabanci saglik meslek mensuplarinin
calisma hakki (1) veya Saglik Serbest
Bolgeleri ve yeni Yabancilar ve Ulus-
lararasi Koruma Kanunu (2), Gzerinde
durulmasi gereken diger yabancilar
hukuku mevzularidir. Ayrica uluslararasi
hastaile ilgili olarak elbette ceza hukuku,
saglik hizmetinin kamu hastanelerinde
alinmasi durumunda idare hukuku, bu
hastalari saglik hizmet sunucusuna
yonlendiren kisi ve kuruluslar ile saglik
hizmet sunuculari arasindaki iligki
bakimindan ticaret hukuku ve borglar
hukuku, 6nem arz eden diger hukuk



dallaridir. Netice itibariyle saglik turizmi,
birgok hukuk dalinin ilgi alanina giren,
cok genis bir kavramdir. Ancak bu
yazimizin amaci, bir taraftan saglik
turizminin 6zel hukuk kapsamindaki
sorunlarina, 6zellikle saglik turizminin
aktorleri arasindaki hukuksal iligkilerin
ve problemlerinin gesitliligine ve ¢6zUm
yontemine dikkat cekmektir.

Saglik Turizminin igleyisi,
Taraflar ve Ozelligi

Saglik turizminin pek ¢cok aktérd bulun-
maktadir: Saglik hizmetini talep eden,
uluslararasi hastanin kendisi olabilecegi
gibi; isveren, sigorta sirketi ya da hasta-
nin devleti de olabilir. Burada uluslararasi
hastalari saglik hizmet sunucusuna yon-
lendiren yurtici veya yurt disindaki araci
kisi veya kuruluslar, konsolosluklarin
uluslararasi ofisleri, hatta hotellerden
de bahsedilmelidir. Uluslararasi hasta
ile saglk hizmet sunucusu arasindaki
hukuki iliskinin tesisi i¢in, Gguncu bir
kisi veya kurulusun yardimda bulunmasi
sart degildir. Uluslararasi hasta, araci
kisi/kurulus olmadan da pekala saglik
hizmet sunucusu ile irtibata gecebilir.
Uluslararasi hasta, internet sayesinde;
ulasim, konaklama, transfer hizmetleri
sunuculari ile ve/veya saglik hizmet
sunucusu ile dogrudan irtibata gece-
bilir ve bu bilinmezlik denizine yapilan
gizemli bir yolculugu bizzat organize
edebilir. Bu durumda, uluslararasi hasta,
saglik hizmet sunucusu ile duruma gore
tedavi sézlesmesi veya hastaneye kabul
sozlesmesi; ulasim i¢in 6rnegin hava
yolu sirketi ile tasima sézlesmesi; ko-
naklama igin ¢rnegin hotel ile barindirma
stzlesmesi akdetmektedir. Veya tim bu
iligkilerin kurulmasina “aracilik” etmesi
icin bir araci kisi/kurulus ile anlasabilir.
Bu durumda uluslararasi hasta, bir taraf-
tan araci kisi veya kurulus ile temeli bir
s6zlesmeye dayanmak zorunda olmayan
temsil iligkisi, diger taraftan saglik hizmeti
sunucusu ile s6zlesmeye dayali iligki
icerisine girmektedir. Diger taraftan araci
kisi/kuruluglar ile saglk hizmet sunu-
cularr arasinda kural olarak acentelik
s6zlesmesi bulunmaktadir. Ne yazik
ki hukuki iligkilerin tamami bunlardan
ibaret degildir. Her somut olayda, saglik
turizminin sUreci, basta taraflarin sayisi
ve bunlar arasindaki hukuki iligkinin
niteligi bakimindan farklilik ve &zellik
gostermektedir. Bu sUreci dogru ve
etkili yonetmek ve hukuksal sorunlarin
onune ge¢mek icin, taraflar arasinda
yazili, ayrintii ve tercihen alaninda
uzman hukukeular tarafindan hazirlanan
sozlesmelerin bulunmasi énemlidir.

Saglik turizminin etik, hukuki ve ekonomik
perspektifi bulunmaktadir. Saglik turizmi
Turkiye'de bugune kadar daha c¢ok
ekonomik acidan ele alinmis olup, etik
ve hukuki boyutu Uzerinde neredeyse

hi¢c durulmamistir. Oysa uluslararasi
rekabet glcl ylksek olan saglik
turizmi sektérinun Turkiye'de dogru
yonetilebilmesi igin saglik turizmiisleyisi
standartlastiriimall ve saglam etk ve
hukuki temele dayandirimalidir. Asagida
siraslyla saglik turizminin ekonomik, etik
ve hukuki perspektifine yer verilecektir:

Saglk Turizminin Etik Perspektifi

Turkiye, 2018 sonu itibariyla saghk
turizminden 9-10 milyar dolar, 2023'te
ise 20-25 milyon dolar gelir elde etmeyi
hedeflemektedir. Turkiye'deki akredite
saglik kurulusu, uzman hekim, batiya
nazaran uygun maliyet, yeni tibbi tekno-
loji ve yasal glvenceyi dikkate alirsak,
Ulkemizin bu hedefe ulasmasi pekala
mUmkundur. Kisacasi Turkiye'de saglik
turizmi sureci iyi yonetilirse, “ekonomik
manada” hedeflenen amaca ulasiimasi
mUmkanddr. Saglik turizminin yurtici ve
yurt digi tanitimlarinda, Turkiye sadece
sayisal (hizmet alan uluslararasi hasta
saylsl veya bu sektdérden elde edilen
gelir) olarak degil, sektdrdeki etik anlayis
ve guglt hukuki duzenlemeleri ve ictihat-
lariile de 6ne gikmalidir, 6rnek olmalidir.
Bunun igin saglik turizminin aktoérlerinin
hizmetlerini sunarken bagli kalacaklari
etik ilkeleriicin bir gerceve olusturulmasi,
sektordn dogru yonetilmesi agisindan da
onemlidir. Uluslararasi hastalara hizmet
veren saglik personeli, hastane isleteni,
aracl kisi ve kuruluglar, uluslararasi
hastalara hizmet satan diger kuruluslar,
(hotel, arag kiralama sirketleri, hava-kara

Turkiye, 2018 sonu itibariyla

saglik turizminden 9-10
milyar dolar, 2023'te ise
20-25 milyon dolar gelir elde
etmeyi hedeflemektedir.
Turkiye'deki akredite

saghk kurulusu, uzman
hekim, batlya nazaran
uygun maliyet, yeni tibbi
teknoloji ve yasal guvenceyi
dikkate alirsak, ulkemizin
bu hedefe ulasmasi pekéala
mumkundur. Kisacasi
Tarkiye'de saglik turizmi
suUreci iyi yonetilirse,
‘ekonomik manada”
hedeflenen amaca
ulasiimasi mumkuandur.
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yolu isletmeleri gibi) mevzuata uygunluk,
durdstluk, tarafsizlik, gtvenirlik, seffaflik,
hasta mahremiyeti gibi pek ¢ok etik
degerleri gozetmeleri gerekmektedir.
Uygulamada ¢zellikle hastanin saglik
hizmeti sunucusuna yénlendirilmesi ve
saglik hizmet bedeli konularinda etik
sorunlarla karsilagiimaktadir.

Saglik Turizminin
Ekonomik Perspektifi

Turkiye Cumhuriyeti Ekonomi Bakanlig,
dlnya ekonomisinde hizmet sektodrlerinin
artan payl, tlkemizin hizmet sektérlerinde
sahip oldugu kalite ve fiyat avantajlari,
hizmet sektdrlerinin cari agigin azaltiima-
sinda sahip oldugu énemli rol sebebiyle,
saglik turizminin de iginde oldugu hizmet
sektérind desteklemege baslamistir.
Bu amacla bazi tebligler yayimlanmistir.
2015/8 sayili ve 26 Mayis 2015 tarihli
Déviz Kazandinici Hizmet Ticaretinin
Desteklenmesi Hakkinda Karar sektore
onemli destekler saglamaktadir. Sektére
destek ve tesvik niteligindeki diger
dtzenlemeler sunlardir: 21 Mart 2011
tarihli 2011/1 sayill Pazar Aragtirmasi ve
Pazara Giris Destegi Hakkinda Teblig
(Pazara Giris Destegi Hakkinda Teblig'de
Degisiklik Yapiimasina Dair 2014/6 sayili
Teblig) ile 6322 sayill Kanun uyarinca
Kurumlar Vergisi Kanunu, m. 10 g (3).
Saglik turizminin ekonomik boyutu ile
ilgili gorulebilecek diger érnekler sun-
lardir: Ozel saglik kuruluslari ile kamu
hastanelerinin yabanci hastalara yonelik
web sayfalari, saglik turizmi sirketlerinin
yurtici ve yurt digi tanitimlari, hatta Tark
Hava Yollar'nin medikal turizm destek
paketi dahilinde sunulan imkanlar ve
saglik sektérindeki reklam yasaginin
saglik turizmi icin yumusatiimasi.

Saglik Turizminin Hukuki
Perspektifi

Tarkiye'de saglik turizmini dogrudan
dogruya duzenleyen ne bir milletlerarasi
stzlesme ve sekli anlamda bir kanun,
ne de doktrin ve ictihat bulunmaktadir.
Gerci Turkiye, 55'den fazla Ulkeyle saglik
alaninda ikili milletlerarasi sézlesme
imzalamustir. Ancak bu sézlesmelerin
tamami isbirligi stzlesmeleri olup,
hukuksal sorunlarin ¢6zimu bakimin-
dan dikkate alinabilecek herhangi
bir hukiim icermemektedirler. Ancak
saglik turizminin son yillarda ulastigi
boyut dikkate alindiginda, konunun
cok tarafli bir milletlerarasi s6zlesme
ile dizenlenmesi sart olmustur. Yukarida
daifade ettigimiz Gzere, konuyu spesifik
olarak duzenleyen bir kanun bulunma-
maktadir. Turkiye'de konu, daha gok
saglik alaninda yururltikte olan kanun
maddelerine saglik turizmile ilgili htkdm-
ler eklenerek veya dizenleyiciislemlerle,
ornegin Saglik turizmi ve Turistin Saghgi
Kapsaminda Sunulacak Saghk Hizmet-
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leri Hakkinda Yénerge ve genelgelerle
duzenlenmeye calisiimaktadir. “Saglik
Turizmi Kanunu”nun bulunmamasi, iki
sebepten 6tird dnemli bir eksiklik olarak
gorilemeyecegi kanaatindeyiz. Birincisi,
saglik turizmini bir kanun ile dtzenle-
yen, bildigimiz kadariyla érnek bir Ulke
bulunmamaktadir. ikincisi, yartrlUkte
olan mevzuatlar, en azindan hasta ile
saglik hizmet sunuculari arasindaki 6zel
hukuk iliskisinden kaynaklanan hukuksal
sorunlar mikemmel olmasa da gézime
kavusturabilmektedir. Saglik turizminin
diger aktorleri ile ilgili yasal dtizenleme
eksikliklerin yakin gelecekte giderilecegi
beklentisi vardir. Zira Onuncu Kalkinma
Plani (2014-2018) 6ncelikli dondslim
programlari arasinda yer alan “Saglik
Turizminin Geligtirilmesi Programi’nin
eylem planinda, “Saglik Turizmine
Yonelik Kurumsal ve Hukuki Altyapinin
Gelistirilmesi” 6ngoérulmektedir. Bu
amagcla 7 Subat 2015 tarihinde 2015/3
saylll Genelge ile Saglik Bakanlgi, Kamu
Hastaneleri Kurumu, Kultdr ve Turizm
Bakanligl, Ekonomi Bakanligi, Kalkinma
Bakanligi, TURSAB, araci kuruluslar ile
STK'lardan olusan bir (Saglik Turizmi) Ko-
ordinasyon Kurulu (SATURK) olusturul-
mustur. “Saglik turizmi alaninda faaliyet
gOsterecek hastaneler, araci kuruluslarin
ve hizmet verenlerin altyapi ve mevzu-
atlan olustururken tedavi ve tedavi digl
hizmetlerin tek bir mevzuat kapsamina
alinarak standardizasyonunun saglan-
masi ve ilerde olusabilecek malpraktis
problemlerinin azaltiimasi amaciyla,
akreditasyon sisteminin mevzuat ve
kurumsal duzenlemeleri olusturulacak
ve Saglik Bakanlig icerisinde denetim
mekanizmasi kurulacaktir” (4).

Saglik turizmiyle ilgili mevzuat ve hukuki
sorunlarin ¢ézum tekniklerini somut olay
cercevesinde su sekilde dzetleyebiliriz:
Uluslararasi bir hasta, internet tzerinden
yapmis oldugu arastirma sonucunda
karaciger nakli ameliyati olmaya karar
verdigi Turkiye'deki x hastanesinde
operasyon sirasinda hekimin hatasi
sonucunda bedensel zarara ugradigini
farz edelim. Bu uyusmazlikta; kim, kime
karsi, nerede, hangi sebeple hukuki yola
basvurabilir?

Burada ilk cevaplandiriimasi gereken
soru, uyusmazligin nerede, yani hangi
Ulkede ¢6zUme kavusturulacagidir.
Yetkili bir mahkeme bulmasi sartiyla zarar
goren davasini Turkiye'de acilabilecegdi
gibi yabanci bir Ulkede de acilabilir.
Ornegin uluslararasi hasta, yasam
merkezinin bulundugu (mutad mesken)
Ulke mahkemesinde davay! agabilir.
Ancak yabanci Ulkede kendi lehine
hitkim elde eden taraf, hukmun icrasi
icin, bu sefer davalinin bulundugu Ulkede
tenfiz talebinde bulunmak durumunda
kalabilir. Diger bir ifadeyle, hikmedilen
tazminati rizaen 6demeyen kisi aleyhine
icrai islemlerin baglatilabilmesi, yani

yabanci mahkeme kararinin Turkiye'de
icra kabiliyeti kazanabilmesi ancak tenfiz
kararinin verilmesi ile mimkundur. Bu
sebeple, saglik turizmi kapsami iceri-
sinde gorebilecegimiz hukuka aykiri
islem ve iliskilerden dolayi acilacak olan
tazminat davalari, érnegin malpraktis
davasl, saglik hizmetinin alindigi Ulkede
aclimasi 6nerilir. Nitekim uygulamada
da bu tir uyusmazliklar igin Turkiye'de
hukuki girisimde bulunulmaktadir.

Uyusmazhgin ¢déztime kavusturulmasi
icin genellikle mahkemelere bagvurulur.
Esasinda bdyle bir zorunluluk bulunma-
maktadir. Uyusmazligin taraflari, tahkim
veya arabuluculuk ydntemini de benim-
seyebilirler. Tahkim, taraflar arasinda
¢lkan uyusmazliklarin devletin resmi
organlari yerine, kendileri tarafindan
belirlenen hakemlerce ¢éztmlendigi
bir uyusmazlik ¢6ztm yéntemidir. Turk
Hukukuna gore uyusmazhigin tahkim
yoluyla ¢oézilmesi icin uyusmazlik
konusunun tahkime elverisli olmasi
gerekir. Taraflarin Gzerinde serbestce
tasarruf edemeyecekleri konuda tahkime
gidilemez. Uluslararasi hastanin tiketici
sifatl bir tarafa birakilabilirse, onun ile
saglik hizmeti sunucusu arasinda ¢ikan
uyusmazliklar i¢in uluslararasi tahkime
gidilebilir. Diger taraftan, uluslararasi
hasta ile saglik hizmeti sunucusu
arasindaki uyusmazligin arabuluculuk
yoluyla ¢ézimlenmesi de mumkunddr.
7 Haziran 2012 tarihli Hukuk Uyusmaz-
liklannda Arabuluculuk Kanunu (5) ve
Hukuk Uyusmazliklarinda Arabuluculuk
Kanunu Yonetmeligi (6) hukimleri
dikkate alindiginda, saglik turizminde
arabuluculugun isletiimesinin mdmkan
oldugu soylenebilir. Diger bir ifadeyle,
tibbi kotU uygulamaya maruz kalan ulus-
lararasi hasta ile 6zel saglik kurulusglari
arasindaki uyusmazlikta gerek dava
agmadan 6nce gerek dava esnasinda
arabuluculuk yéntemine basvurulabilir.

Davanin hangi goérevli mahkemede
acllacagl, saglk hizmetini veren
hastanenin 6zel bir hastane mi yoksa
kamu hastanesi olduguna goére degisir.
Bu agidan zarar goéren kisinin yabanci
olmasi énemli degildir. Ozel hastanede
gerceklesen zararlar icin; kural olarak
asliye hukuk mahkemelerinde veya
2007 tarihli Milletlerarasi Ozel ve Usul
Hukuku Hakkinda Kanun'un (7) 26.
maddesinin aradigi sartlari mevcut ise,
tUketici mahkemesinde dava agilmalidir
(8). Buna karsilik kamu hastanelerinde
gerceklesen zararlarin tazminiigin idare
mahkemesinde dava acilmalidir (9).

Uluslararasi hastalarin taraf oldugu
davalarda mahkemelerin milletlerarasi
yetkisini, MOHUK m. 40 uyarinca, i¢
hukukun yer itibariyle yetkili kurallar
tayin eder. Uyusmazligin kaynagina
gore, Hukuk Muhakemeleri Kanunu,
m. 16, m. 61, m. 7 Il, m. 9, m. 10 veya



sartlar mevcutsa MOHUK m. 45 dikkate
alinarak milletlerarasi yetkili mahkeme
tayin edilecektir. Milletlerarasi yetkinin ta-
yininde, “yetki sarti veya s6zlesmesinin”
gecerliligi, tzerinde durulmasi gereken
onemli bir diger hukuksal sorundur.

Saglik turizmi ile ilgili olay ve hukuki
islemler dogrudan dogruya Turk Hu-
kukuna gére ¢6zUme kavusturulamaz
(MOHUK m. 1). Oncelikle 6zel hukuk
uyusmazhiginin hangi tlke hukukuna gére
coztime kavusturulacag MOHUK unilgili
gorulen hukmunde yer alan kritere gére
(6rnegin hekimin/hastanenin igyerinin
bulundugu Ulke hukuku veya zararin
meydana geldigi Ulke hukuku gibi)
tespit edilmelidir. Uygulanacak hukuk,
bu metodolojiye gore tespit edilmelidir.
Ornegin haksiz fiil sebebiyle ugranilan
zararin tazmini istemine iligkin ulusla-
rarasl hastanin agmis oldugu tazminat
davasi, hastanin hukukuna goére karara
baglanmasi gerekirken Turk Borglar
Hukukuna gore karara baglanmissa,
temyiz yoluna bagvurulabilir.

Uluslararasi hasta ile s6zlesmeye dayali
iliskiicerisine giren hekim veya hastane
isleteni arasindaki hukuki uyusmazlik
sebebiyle dava acilirsa, Turk hakimi,
uyusmazliga uygulanacak hukuku,
MOHUK’un akit statiist olarak ifade
edilen “s6zlesmelerden dogan borg
iliskilerine uygulanacak hukuk” baglikli
24. maddeye veya 6zel akit statUsu ice-
risinden tlketici sézlesmeleri baglikli 26.
maddeye gore tespit edecektir. Davaya
bakan hakimin, uygulanacak hukuku bu
hdkdmlerden hangisini dikkate alarak
tespit edecegi, Uzerinde durulmasi
gereken diger bir hukuksal sorundur.
Milletlerarasi 6zel hukukta “vasiflandirma
sorunu” olarak adlandirilan bu sorun,
hakim tarafindan kendi hukuk sisteminde
yer alan kavramlara ve anlayisa gore
hareket ederek ¢6zime kavusturu-
lacaktir. Daha ayrintih bir ifadeyle,
mahkeme, uyusmazhigin konusu olan
maddi iligkinin hangi hukuki iligki iceri-
sinde yer aldigini (borglar hukuku, esya
hukuku vs.) degerlendirdikten sonra,
borg iligkisinin kaynagi olarak hangi
halin (s6zlesme, haksiz fiil, sebepsiz
zenginlesme) 6ngoérdlmus oldugunu
belirleyecektir. Daha sonra bir adim daha
ileri giderek, s6zlesme statUlerinden,
genel akit statisine gére mi yoksa 6zel
akit statUstine (tUketici statlistine) gore mi
uygulanacak hukuku bulacagina karar
verecektir. Hi¢ siphesiz bu islemlerde
doktrin ve ictihadr yaklagsimlar hakimin
kararina yon verecek agirliktadir. Turk
doktrininde, hasta ile hekim veya hastane
isleteni arasindaki s¢zlesmenin, vekalet
sOzlesmesi oldugu kabul edilmektedir.
Vekélet s6zlesmelerinden kaynaklanan
uyusmazliklar, son gelismelere gére
Yeni Tuketicinin Korunmasi Hakkinda
Kanun'un (10) 3/L maddesi geregi, kural
olarak Tuketici Kanunu uygulanmalidir,

uyusmazlik da Tuketici Mahkemesinde
gorulmelidir. Netice itibariyle; Turk maddi
hukukunda, hasta artik tuketici olarak
kabul gérmeye basglanmistir diyebiliriz.
Uluslararasl hastaya sunulan saglik
hizmeti esnasinda karsilasilan ve Turk
mahkemelerinin 6ninde karara bag-
lanmasi gereken, érnedin malpraktis
davalarina uygulanacak Ulke hukuku,
hasta-hekim/hastane igleteni arasindaki
stzlesmede hastanin, tUketici olarak ka-
bul ediimesinden hareketle, uygulanacak
hukuk MOHUK taki ttketici sézlesmesini
dlzenleyen 26. maddeye gore tespit
edilmelidir. Ancak bu hukmun dikkate
alinabilmesiicin, sadece hastanin tlike-
tici olarak nitelendiriimesi yeterli degildir.
Kanun, 26. maddenin uygulanmasini
bir dizi sartlara tabi tutmustur. HOkmun
sartlarini saglk turizmi acgisindan
yorumlayacak olursak; hasta ile hekim
veya saglik kurulusu arasinda, meslek
veya ticari olmayan amacla kurulan
saglik hizmeti saglanmasina yonelik
kurulan hastaneye kabul s6zlesmesinin
veya tedavi sézlesmesinin, uluslararasi
hasta ile ilan sonucunda kurulmasi ve
bu sdzlesmenin kurulmasi i¢in hasta
tarafindan yapilmasi gereken hukuki
fillerin onun bulundugu Ulkede yapll-
mas| gerekmektedir. Veya hasta ile ilk
hukuksal temas, saglik kurusunun yurt
disindaki biriminde, yani yurt digi ofis,
irtibat ofisi veya 6n tani merkezinde ger-
ceklesmesi gerekmektedir (11). Demek
ki, uluslararasi hasta ile hekim/saglik
kurumu arasindaki uyusmazligin halliigin
acllan davada dikkate alinacak hukuk,
hasta MOHUK m. 26 anlaminda da
tUketici ise, uluslararasi hastanin yagsam
merkezinin bulundugu Ulke hukukudur
(Ornegin uluslararast hasta saglik hizmeti
almak amaclyla Almanya’dan geliyorsa
Alman Hukuku), diger hallerde MOHUK
m. 24 uyarinca tedavi yeri Ulkesi olarak
hekimin veya saglik kurulusunun isyerinin
bulundugu hukuktur.

Dava, haksiz fiil sebebiyle acilirsa, zararin
gerceklestigi Ulke hukuku 6nemlidir (12).
Bu sorunun cevabi her somut olaya gére
degisiklik gosterebilir. Haksiz fiil sebebiyle
acllan tazminat davalarinda uygulanacak
hukuk; zarar, hastanin, hastaneye yatisiile
taburcu edilecedi hatta Turkiye'nin ¢ikis
islemleri zaman sarfinda dogmus ise,
zarar yeri Ulkesi olarak Turk Hukukudur.
Buna karsllik zarar, uluslararasi hastanin
ikamet ettigi Ulkeye déndukten sonra
orada dogmus ise, hastanin ikamet ettigi
yabanci Ulke hukukudur.

Sonuc

Saglik turizmi hukuku; hastanin yabanci
olmasi sebebiyle goérevli mahkeme,
milletlerarasi yetki, uygulanacak ulke
hukuku, 8zellikle yabanci hastalarin kendi
lehlerine elde ettikleri yabanci mahkeme
kararlarinin Turkiye'de taninmasi ve
tenfizi, yabanci Ulkede kamu hastanesini

temsilen Saglik Bakanligi ve/veya memur
hekim aleyhine ac¢ilan tazminat davalari,
hastanin kisisel verileri, yabanci saglik
personellerinin calisma hakki, saglik
serbest bolgeleri, yabanci hekim aleyhine
yabanci Ulkede derdest olan ceza dava-
larinin hekime etkisi, yabanci devletlerle
yapilan protokol kapsamindaki saglik
hizmetleri, uluslararasi hastadan tahsi-
latin yapilamamasi, uluslararasi hasta ile
saglik hizmet sunucusu veya araci kisi/
kuruluslar arasindaki sézlesmeler, acente
ile saglik hizmet sunuculari arasindaki
sozlesmeler gibi pek cok perspektiften
incelenmesi gereken interdisipliner yeni
bir “*hukuk dalidir”.

Turkiye'nin hentz bir “Saglik Turizmi
Kanunu” yoktur; konuyla ilgili birgok
kanunda htkumler vardir. Bu daginiklik,
konuyla ilgili calisma yapanlar icin ¢ok
ciddi zorluklar olusturmaktadir. Ozellikle
uluslararasl hasta ile saglik hizmet su-
nuculari ve araci kurumlar arasindaki
so6zlesmeler, acente ile saglik hizmet
sunuculari arasindaki s6zlesmeler,
uluslararasli hastalarin dahil oldugu islem
ve lliskilerden kaynaklanan hukuksal
sorunlar, uzman kisinin hukuk bilgisini
gerektirmektedir. Konuya iligkin 6zel
duzenlemelerin sayisi arttikga, saglik
turizmiile ilgili farkl yasal dizenlemeler-
de daginik bir sekilde yer alan htkdmler
bir araya toplanarak daha etkili kanuni
bir cerceve olusturuldugunda, su anda
karsilasilan zorluklar bertaraf edilecektir.
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