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HUKUKI BOYUTUYLA SAGLIKTA REKLAM

Reklam, kitle iletisimin en 6nemli ayaklarindan bir tanesidir ve hedef kitlenin
mal ve hizmet se¢imlerinde 6nemli bir olgudur. Ayn1 zamanda reklam, tiiketicinin
karsisina iletisim araglari araciligiyla kontrolii saglanabilir bir bilgi ve ikna etme araci
seklinde cikmaktadir. Kisiler, hastalik konusunun kiside ortaya cikardigi etkiler
nedeniyle uyaranlara 6nemli oranda agik olmaktadir. Bir baska deyisle hastalarin
saglik hizmetleriyle alakali tanitimlarin etkisi altinda kalmalarinin olasilig1 bir hayli
yiiksektir. Bu sebeple, saglik kesiminde gerceklestirilecek olan reklamlar, hasta ve
hasta yakinlarinin saglikli karar almalarini 6nleyici, ¢eliskili duruma sokucu bir faktor
seklinde ortaya c¢ikmaktadir. Bu nedenle yapilacak saglik reklamlarinda 6zen

gosterilmesi saglik sektorii i¢in 6nem arz etmektedir.
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ABSTRACT

WITH LEGAL ASPECTS OF HEALTH ADVERTISING

Advertising, mass communication is one of the most important pillars and
target audience of goods and services is an important phenomenon in the elections. At
the same time advertising to consumers across the control can be achieved through the
means of communication and persuasion in the form of an information stands out.
People, in the person of the subject disease occurs due to the effects of stimuli is a
significant deficit. In other words relevant to health care for patients demonstrations
are quite high likelihood of being influenced. For this reason, the health sector which
will be held in the ads, patients and their caregivers to make decisions preventive
health, conflicting situation arises in the form of biting a factor. Therefore, to be held

in advertisements for health care is important for the health sector to show.
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GIRIS

Saglik kavramina sosyal bir bakis acisiyla bakilacak olursa, kisilerin
kapasitelerinin performanslar1 ve zevklerinin rolii agisindan optimize oldugu durum
seklinde tanimlanmaktadir. Saglik hizmetleri ise kisilerin ve kisilerin meydana
getirdigi toplumun diger fertlerinin ruhi, fiziki ve sosyal bakimdan denge iginde

hayatini idame ettirmesi amaciyla yapilmasi gereken hizmetlerdir.

Saglik hizmetlerinin emek faktorii denildiginde akla dis hekimi, hemsire,
doktor, laborant gibi yardimci meslek ¢alisanlariyla onlarin denetiminde hizmet veren

bagka personeli gelmektedir.

Saglik sektoriinlinlim yapisinda meydana gelen degismelere bilhassa dagitim
sistemlerinin sayisinda olusan fazlalasma, tiiketicilerin se¢im siirecinde dahil olmasi
saglik korumasi saglayicilarinin gesitleri, sektérdeki kuruluslar i¢cinde hizli bir rekabet
ortamina neden olmustur. Bu da saglik hizmeti veren kurumlarin pazarlama yoniinde
para harcamalarina neden olmustur. Pazarlamanin en iyi enstriimanlarindan birisi de

reklamdir.

Saglik hizmetlerinde reklam unsurunun kullanilmast baz1 iilkelerce
yasaklanmis ve kimi sinirlamalar getirilmistir. Tiirkiye’de ise saglik mevzuati, saglik
sektoriinii diger sektorlerden ayirmakta ve saglik sektoriine reklam konusunda

kisitlama getirmektedir. Ayn1 zamanda haksiz rekabet de 6nlenmeye ¢alisilmaktadir.

Bu caligmanin amaci saglik sektoriinde reklam ve tanitim faaliyetlerinin
hukuksal boyutunun incelenmesidir. Caligma ii¢ boliimden olugmaktadir. Birinci
boliimde reklam ve tanitim kavramlarina deginilmistir. Ikinci boliimde saglik
hizmetleri agiklanmistir. Uciincii ve son boliimde ise saglik sektoriindeki reklam ve

tanitimin hukuki boyutu irdelenmistir.



BIiRINCi BOLUM

REKLAM KAVRAMI VE TANITIM

1.1. Reklam Kavram

Reklam sozciigili, Fransizca “reclame” kelimesinden Tiirk¢eye gecmistir.
Reklam sozciigii Latince kokenli “advertere” ve ¢agirmak anlamina gelen “domare”
sozciigiinden tiiretilmistir (Tikves, 2003:192). Reklam, Ingilizce “advertisement”;
hizmetlerin, mallarin veya insan faaliyetlerinin herhangi bir tarafiyla alakali bilginin

veya mesajlarin saglanmasi iglevidir (Ekelund Jr-Saurman, 1998:8).

Piyasaya yeni siiriilen bir mal veya hizmet, daha 6nceden piyasada yer alan mal
veya hizmetler icinde reklami yapilmaksizin barmnabilmesi imkansizdir. Isletmeler
reklam araciligiyla verimlilikleri devam ettirme, pazar giris yapma, sermaye ve
girisimlerini degerlendirme ve yapilacak yeni yatirimlara giris destegi vermektedirler.
Sirketlerin tiretmis olduklar1 mal veya hizmetleri, kuruluslarin, markalart miisteriyle
bir araya getirdikleri bir iletisim sahasi olan reklam, tiiketiciyle isletme arasinda
bulunan fiziksel mesafenin meydana getirdigi negatif havayr yok eden markalarla

hedef kitleyi birlestiren bir pazarlama iletisimidir (Elden ve Ark., 2006:1).

Reklam, kitle iletisimin en 6nemli ayaklarindan bir tanesidir ve hedef kitlenin
mal ve hizmet se¢imlerinde 6nemli bir olgudur. Ayn1 zamanda reklam, tiiketicinin
karsisina iletisim araclari araciligiyla kontrolii saglanabilir bir bilgi ve ikna etme araci
seklinde ¢ikmaktadir (Yaylaci, 1999:7). Marka kimliginin meydana gelmesinde
aracilik gorevini istlenen reklamlar, piyasada bulunan diger mallar i¢inde farkindalik

olusturmak amaciyla kullanilirlar.

Reklamlar, tiiketim toplumunun var oldugu her ortamda mevcudiyetini
koruyan, ortak bir tiiketim lisanini ortaya koyaktadir. Reklamlar, sozler, jestler,
resimler, hareket vb. unsurlar1 kullanarak olagandisi genis bir uyarilar alanindan
faydalanmaktadir. Bu 6zellikleri sayesinde reklamlar ger¢ege yonelik imgeyi kullanan

bir tiir iletisim araci seklinde ortaya ¢ikmaktadir (Yildiz, 2002:22).



1.1.1. Reklamciligin Diinyadaki Gelisimi

Reklamcilik tarihi oldukga eski bir olgudur. Insanlik tarihinin epey eski
donemlerinde reklam olgusu, degis tokus ya da alim satim faaliyetlerin olusmasiyla

dogmustur (Erkal, 2013:10).

Ilk reklamlar M.O. 3000’li senelerde ortaya c¢ikmistir. Reklamda ortaya
konulan ilk faktdr insan sesidir ve bunun en 6nemli nedeni de insanin okuryazar
olmasindan 6nce konusmayi ve sozleri kesfetmesi ile ifade edilmektedir. S6zlii olarak
reklamin kullanimina dair saptanan ilk 6rnege Eski Misir’da tesadiif etmekte olup,
burada yasayan insanlar iriinlerini bagirarak satmaktadirlar. Yazili reklamlarin
belirlenen ilk 6rneklerine ise Eski Roma ve Yunan’da rastlanmaktadir. Eski Roma ve
Yunan’daki saticilar mallarini satis noktasinda yer alan tahtalara yazarak tiiketicilerin

dikkatini ¢ekmeye ¢abalamaktadirlar (Karacor, 2007:7).

15. yy ‘da Johannes Gutenberg tarafindan bulunana matbaayla birlikte her
alanda yasandigi gibi reklamcilik alaninda da 6nemli ilerlemelere neden olmus ve
reklamcilikta tam manasiyla ¢ag atlatmistir. Matbaanin bulunmasindan 30 sene sonra
Ingiliz William Caxton tarafindan basilan kitaplar pazarlama problemiyle kars1 karsiya
kalinca bu kitaplar tiiketiciye tanitmak amaciyla William ilanlar basar ve bu ilanlar
kilisede ayin giinlerinde dagitir. Gergeklestirilen bu uygulama ilk basili reklam 6rnegi

olarak reklamcilik tarihine gegmistir (Akbulut ve Balkasg, 2006:20).

Teknik anlamda yasanan gelismeler (buharli makinelerin sanayide kullanima
baslanmasi) dolayisiyla iiretime baslanmis, bu yiginsal iiretime karsin talep diizeyinin
az olmast ve Kkitlesel bazda tiiketimin gerceklememesi iireticileri tiiketimi
fazlalastirmanin yollarin1 bulmaya yoneltmistir. Ureticilerin yenilik arayislari kisa
donemde etkisini gostermis ve reklamlar tiiketimi yiikseltmenin en Onemli
yontemlerinden bir tanesi seklinde Onemini goéstermeye baslamistir. Teknolojik
yeniliklerle birlikte yeni iletisim araglari olan sinema, radyon vb. iletisim araglar
olusmustur. 1897 senesinde italyan Marconi tarafindan kesfedilen kablosuz iletisim
ile birlikte 1990’1l senelerinde basinda ilk radyo yayini1 yapilmistir. Bagka bir taraftan
ilk sinema gosterimi 1895 senesinde yapilmis, 1897 senesinde New Jersey’de yer alan

West Orange Edison stiidyolarinda ilk reklam filmi Admiral Sigaralari igin ¢ekilmistir



ve bu reklam filmi, diinyanin ilk reklam filmi 6zelligini tasimaktadir (Karagor,

2007:8).

1960 ile 1969 seneleri arasindaki donem, Berkman ve Gilson’ina gore,
reklamcilik alaninda yaraticilik dénemi, 1970 ile 1979 seneleri arasindaki donem
reklamcilikta konumlandirma donemi ve 1980°li senelerden sonraki donem
reklamcilikta meslek ilkelerinin olusturuldugu donemler yani reklamcilikta meslek

edinme donemidir (Aciman, 1990: 10).

1.1.2. Tiirkiye’de Reklamin Gelisimi

Tiirkiye’de reklamciligin gelisim seyri diinyada oldugu iizere, kitle iletisim
araglarinin  gelismislik seyriyle beraber ilerlemektedir. Ilkel reklamcilik dénemi

Tiirkiye acisindan tellallar, ¢igirtkanlar ve igportacilarla birlikte baglamistir.

Mesrutiyetin ilaniyla beraber, 6zel gazete sayisinda meydana gelen artis, 1940
senesinden sonra, okuma yazma oraninin yiikselmesiyle daha da fazlalasmis, bu
durum da reklamcilifin canlanmasina sebep olmustur. 1950°li senelere dek, sanayi
girisimlerinin 6nemli bir kisminin devlet tekelinde yer almasi, reklama hissedilen
gereksinimin kisitlanmasina neden olmustur. Reklamciligin Tiirkiye’de ekonomik
hayatin en onemli unsurlarindan bir tanesi durumuna gelmesi, ¢cok partili doneme
gecisle baslayan ekonomide liberalizmin etkilerinin yaygin hale gelmesinden sonra

yasanmistir (Tayfur, 2006:10).

Radyolar Tiirkiye’de bir reklam mecrast seklinde ilk reklam yaymina 1957
senesinin Ocak ayinda baslamistir ancak tam anlamiyla bir reklam mecrasi olma

niteligini 1957 senesinden sonra elde etmistir (Simsek, 2006:28).

Reklamcilik alaninda yasanan en onemli ilerleme televizyonda reklamlarin
gosterilmesiyle baglamistir. 1973 senesinde televizyon reklamciligi, reklamsiz yayin
gerceklestiren TRT nin ani bir karar almasiyla 2 Mart 1972 giiniinden bu yana reklam
almaya baglamasiyla gelismistir (Akbulut ve Balkas, 2006:28).

1980’11 senelerde televizyon yayinlart hizli bir sekilde tilkenin dort bir yanina

ulagmis ve televizyon izleme oranlar1 %98’e kadar ¢ikmistir. 1983 senesinden bu yana



renkli yayimlarin gosterilmesiyle beraber televizyon ¢ok daha énemli bir teknolojik
ara¢ konumuna gelmistir. Televizyon teknolojisinin bu senelerden sonra gelisim
gostermesi reklamciligt da gelistirmistir. Reklamlarin hatirlanmasim1 ve dikkat
cekmesini gergeklestirecek kimi gorsel etkilemeler, ilerleyen teknolojiyle beraber daha

rahat kullanilabilir duruma gelmistir (Tayfur, 2006:10-11).

Internetin, 1997 senesi itibariyle giinliik hayata girmesiyle birlikte Tiirkiye’de
reklamcilik alana en biiylik sicrayisin1 gergeklestirmistir. Alternatiflerin ¢ogalmasiyla
reklam veren kurumlar reklamlarinin gercekten seyredildiginden emin olmak
istemislerdir. Bu endiseyle birlikte AGB yani Anadolu Arastirma Sirketi kurulmustur
ve TV izleme oOlgiimleri gerceklestirilmeye baslanmistir. 90°l1 senelerin sonlarina
dogru agik hava reklamcilifinin araclarindan olan “Kent Mobilyalar1” seklinde
degerlendirilen reklam araglari, sehir i¢i ulasimda taksilerin aldiklari reklamlar,
tramvay ve otobiis gibi toplu tasima araglarina yapistirilan {iriin resimleri, reklamcilik
sektoriiniin ilerlemesinde ve reklam mecralarinin degismesinde 6nemli bir role sahip

olmustur.

1.1.3. Reklam Mecrasi Olarak Kitle iletisimi ve Kitle Iletisim Araclar

Medya yani kitle iletisim araclari; kisileri birbirlerine yakinlastiran, uzaklar

yakina ¢eviren insanlarin yalnizliklarini gideren araglardir (Simsek, 2008:45).

Kitle iletisim araglarinin var olmasinin en énemli nedenlerinden bir tanesi de
iletisim kavramidir. Ingilizce “communication” sézciigiiniin karsilig1 seklinde dilimize
gecmistir. Kavramin kokenine bakildiginda “commun” yani; ortak olmak, ortak
kilmak kokiinden geldigi goriilmektedir. Iletisim kavraminin en genel bir tanimlamasi
gerceklestirilecek olursa; insanlarin arasinda olusabilecek her gesit bilgi, diisiince ve
duygu aligverisinin yaninda bilginin ortaklasa sekilde kullanilmas1 olarak

tanimlanabilir (Isik, 2000:21).

Gergeklesen bilgi aligverisi bir siire¢ kapsaminda seyrine devam etmektedir.
Laswell, iletisim siireci seklinde isimlendirilen bu siireci su bigimde formiile etmistir:

“kim-kime-neyi-soyliiyor” (Erkal, 2013:11).



Teknolojik araglar vasitasiyla gerceklestirilen kitle iletisimi, gelismis kurum ve
tekniklerden meydana gelmektedir. Bu kurumlarin ilk amaci, degisik yapiya sahip,
heterojen ve genis bicimde dagilmis kitlelere imgesel bir iletiyi ulagtirmaktir. Boyle
bir durumda Kkitle iletisimi, goriintii ya da sesin teknik araglar yardimiyla daginik
kitleye, ¢cogunlukla geri bildirim saglanmasan iletilmesi yoluyla gerceklesmektedir.
Kitle iletisiminde net alic1 kitlesinden bahsetmek imkansizdir. Bunun nedeni, alicinin
daginik sekilde konumlandirilmasidir. Bu neden ulastirilan mesajlarin hedef kitlenin
ihtiyac ve niteliklerine gore hazirlanmasinda farkli zorluklar1 bulunmaktadir. Sayet
iletisimde farkli olumsuzluklar yasantyorsa, bu durumun diizeltilmesi vakit alan bir
stirec olmaktadir. Bunun nedeni ise alicinin gosterdigi tepkinin klasik iletisim

araglariyla aninda algilanmasinin imkansizligidir (Karagor, 2007:11-12).
Medya planlamasi agisindan, medyada asil olarak ii¢ gérev bulunmaktadir:

1. Hedef kitleyle reklam mesajin1 bir araya getirerek, medyay1 en iyi
bi¢gimde kullanmak,

2. 1leti agisindan medyadan zaman ve yer almak,

3. Satin aldigimiz zaman veya yeri reklami sunacak kurum veya kisiye

satmak (Erol, 2006: 28).

Kitle iletisim araglarin1 kullanarak mesaj iletme arzusunda olan sirket dolayli
ya da dolaysiz sekilde medya planlamacilart ile ¢alisir ve hizmet veya iirliniin

tanitilmasi amaciyla bilhassa medyadan zaman ve yer alir.

Tiim kitle iletisim araglarini ayrintili olarak incelemeden dnce bu araglarin
avantaj ve dezavantajlarina deginilecektir. Tablo 1.1.’de tiim reklam veren kitle

iletisim araclarinin avantaj ve dezavantajlarina yer verilmistir.



Tablo 1.1. Reklam Araglarinin Avantajli ve Dezavantajli Y 6nleri

AVANTAJLARI

DEZAVANTAJLARI

GAZETE

Esneklik, genis yerel Pazar

erisimi, olumlu titketici

davranisi, aktif okuyucular.

Kisa yasam egrisi, zayif
reklam tiretim kalitesi, sinirli

“ikincil” okuyucular

DERGI

Hedeflenen kitleye wulasim,

okuyucu tarafindan
kabullenme, uzun yasam egrisi,
yiikksek reklam baski kalitesi,

yiiksek “ikincil” okuyucu sayisi

Sinirli rezervasyon reklamin
¢ok oOnceden hazirlanmis
CPT

olmasi, yiiksek

maliyeti, dagitim zorlugu.

TELEVIZYON

Kuvvetli ses ve goriintii etkisi,
insanlarin hislerini cezp etmesi,

maliyet etkinligi, yiiksek erigim

diisiik
hizla

Yiiksek  maliyet,
izleyici  seciciligi,

gecen mesajlar.

RADYO

Hedeflenen izleyici kitlesi, hiz
ve esneklik, diisiik maliyetler,

yiiksek frekans sayisi

Dinleyicinin

eksiklik,

ilgisizligi,
gorsel reklam

kirliligi

ACIK HAVA

Hareketli olusu, boyutlarinin

biiyiikliigli, mesajin etkisini

giiclendirmesi.

Hedef kitlenin se¢im sansi

olmamasi, 6zel mesaj

sunumu.

SINEMA

Yiiksek triin tanitim teknigi,

tutsak edilmis izleyici kitlesi

Diisiik erisim, diisiik izleyici

seciciligi

Kaynak: Basal, akt., Karagor, S., 2007, Reklam Iletisimi. Konya: Cizgi Yay.
185.

1.1.3.1. Reklam Mecrasi Olarak Televizyon

Kitlesel modernlesme kavramina katki saglayan en 6nemli araglardan bir tanesi
olan televizyon, isitsel ve gorsel formatlarin anlamlarinin farkli sekillere girmesine

sebep olan bir aractir.

Televizyon sese, hareket ve renge sahip oldugu i¢in 6nceden kazanilan

tecriibeleri de akla getirmektedir. Televizyon i¢in dinamik reklam mecrasi



nitelendirilmesi yapilabilir. Televizyon herhangi bir hizmet ya da {irlinlin yararlarinin
gosteriminde kullanilan en 6nemli arag niteligindedir. Reklam filmleri, hedef kitlenin
beklentilerini, yaygin ilgilerini, duygularini ve diisiincelerini yansitarak onlara islerlik
kazandirmaktir. Duygularin isler duruma gelebilmesi icin sefkat, {iziintii, nostalji, ask,
sevgi gibi duygusal faktorler; efekt, ses, miizik ve hareket 6gesi ile iletilmektedir.
Televizyon reklamlart, tirlinlerin, isletmelerin ve tiiketicilerin hayat tarzlari, kisilikleri
ve ozelliklerini gostererek kuvvetli imajlar1 olusturmaktadir. Bununla birlikte; hedef
kitleyi tespit etme imkanina sahip olma, mesaja bagimlilik ve mesaj tasima, ¢abukluk
vb. pek ¢ok olumlu yanlar1 da bulunmaktadir. Hedef kitlerinin dikkatini televizyon
reklamlarinda, soz ve resim ¢ekmektedir. Aynt zamanda markanin hedef kitlenin
diisiincelerinde yerlestirilip hatirlatilmasinda en 6nemli faktdrlerden bir tanesi de
televizyon reklamlarinda resimle birlikte fon miizigine yer verilmesidir. Kulaga ve
gbze hitap etme niteligiyle optimal reklam medya araci olan televizyonda; hareketli
reklam, hareketsiz reklam ve Ozel tamitict reklam seklinde ti¢ ¢esit reklam

verilebilmektedir (Erkal, 2013:17).

Televizyonun kuvvetli taraflarina karsin bazi zayif taraflari da bulunmaktadir.
Reklam mesajinin 6mrii televizyon reklamlarinda kisa olmaktadir. Bir reklam filminde
birden ¢ok konuyu etkili sekilde sunabilmek olanakli olmamaktadir. Reklamin etkisi
ve boyutu, hedef kitlenin izledigi televizyona baglidir. Reklami yapilan {iriin veya
hizmetin boyutu, niteligi, ambalaji ve rengi gibi higbir zaman zaman igin televizyon
ekranindan gercegi oldugu gibi gosterememektedir. Televizyon reklamlarinda neyin

nasil soylendigi farkli kuruluslarca denetlenmektedir (Karagor, 2007:42).

1.1.3.2. Gazete

Kitle iletisimde yarattig1 etkinin fazla olmasinin yani sira yayinladiklari
reklamlarla tiiketimin artmasinda 6nemli paya sahip olan gazetelere son senelerde
onemli sermaye gruplarmin ilgisi artmistir. Okuyucular gazete i¢inde yalnizca
diinyada gerceklesenler hakkinda degil bunun yaninda mal ve hizmetler hakkinda da
farkli bilgiler aramaktadir. Bu nedenle giinliikk gazeteler igeriginde bir¢ok mal ve

hizmet hakkinda bilgi sunulmaktadir (Karagor, 2007:43).



Okuyucu kitle, gazeteleri piyasa igindeki en aktiiel medya seklinde gorme
yonelimindedir. Bu nedenle piyasaya yeni {iriin girdiginde cogunlukla medya planinda
gazeteler de yer alir. Bunun haricinde gazetelerin bolgesel olarak yayin yapabilme
olanag1r da bulunmaktadir. Gazete, gerek bir kitle iletisim araci gerekse de etnik
gruplara erisebilen kitle iletisim araci olmaktadir. Reklamlar agisindan yiiksek kalite
basim yontemleri uygulamasi ve reklami kesip saklayabilme olanagi, gazetelerin sahip
olduklar1 bir diger avantajdir. Buna karsin gazetelerin omiirleri kisa olmaktadir. Aym
zamanda, gazeteler duygulara hitap eden ve bir imaja vurgu yapan mesajlari iletmekte

zorluklar yagatmaktadir (Ramacitti, 1998: 81).

1.1.3.3.internet

15. yiizyilda kitle iletisimin en 6nemli atilimi matbaanin bulunmasiyla
gerceklesmistir. Kitle iletisim araglarimin tiim diinya c¢apina yayilip McLuhan’in
ifadesiyle diinyanin kiiresel bir koye doniismesindeki en Onemli pay sahibi kitle

iletigsim araglarindan olan internettir.

Internet kavrami, “international” ve “network” sozciiklerinin birlesmesinden
meydana gelmektedir. Genel anlamda internet, pek ¢ok bilgisayarin ve bilgisayar
sistemlerinin birbirleri ile bagh bulundugu, diinya kapsaminda devamli biiyiiyerek
yayilan bir iletisim agidir. Sanal diinyada bir iletisim ve bilgi araci seklinde
giiniimiizde dosya, mesaj, program gibi pek cok faktoriiyle; miizikten sinemaya,
bilimden ticarete ve Kkiiltire dek pek c¢ok alanda kullanilabilmektedir. internet
hizmetlerine erisebilmek adina “World wide web” sistemi kullanilmaktadir. Web,
internet ¢ergcevesinde birbirine baglantilar i¢eren, miizik, resim, grafik, animasyon vb.

unsurlari igerisinde dahil eden sayfalar anlamina gelmektedir (Bektas, 2005:80).

1969 senesinde, ABD Savunma Bakanlii’nin muhtemel savas halinde iletisim
olusturmak ve bilgiye sorunsuz olarak erigmek i¢in geregini gerceklestirmek iizere
Ileri Savunma Arastirma Projeleri Teskilati’'na gorev vermesiyle internet ilk kez
ARPANET seklinde ortaya ¢ikmistir. Sonralari, iyi bir iletisim araci seklinde ortaya
konulmus, iyi bir medya durumuna gelebilecegi hissedilmis ve bu askeri teknolojiyi

ilerleten bilim insanlari, bu durumun aslinda iyi bir akademik iletisim 6gesi oldugunu



ve kuvvetli bir ticari nitelige sahip oldugu goriilmistiir. Dolayisiyla bu askeri

teknoloji, ticari alanda hemen etkisini gostermistir (Atabek, 2005:68).

Internette reklam; butonlar, bannerlar, anahtar kelimeler, sponsorluk ve linkler

dolayisiyla saglanmaktadir (Tayfur, 2006:182).

Bagka kitle araglarinda yasandigi gibi internetin de kuvvetli taraflar

bulunmaktadir (Karagor, 2007:47-48):

“Karsilikli iletisimle birlikte kag kisiye erisilebildigi ilave bir maliyete
neden olmamaktadir.

Mesaj1 kisisellestiren reklam sayesinde hedef kitlenin dikkati daha
kolay cekilebilmektedir.

Coklu medya uygulamalar1 agisindan destek vermektedir. Metinler,
resimler, hareketli goriintiller ve seslerin iletilmesine imkan
saglamaktadir.

Yaraticilik anlaminda agik olup klasik kitle iletisim araglarinda
gerceklestirilebileceklerin tamamini ayn1 anda gerceklestirme imkani

tanimaktadir.”

Internetin zayif taraflari ise su sekildedir (Karagor, 2007:47-48):

“Internetin karmasast,
Asin bilgi yiiklenmesi,
Yasal hususlarda meydana gelen eksiklikler,

Giivenlik problemleridir.”

Bununla birlikte internet her ne 6l¢iide diinya ¢apinda kullaniliyor olsa dahi

kullanici sayis1 yine de diisiiktiir. Bu durum erisilmesi gereken hedef kitle yoniinden

yetersiz bir duruma neden olmaktadir.
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1.1.3.4. Dergiler

Reklamciligin basili sekilde yapilmasi, reklam ve ilanlarin kalici olmasini
saglamaktadir. Dergiler aylik ya da haftalik periyotlarda yayinlandiklari i¢in daha fazla
giindemde kalabilmektedir.

Dergilerde verilen reklamlari hem dolaysiz olarak hedef kitleye hem de sunum
ve icerik bakimindan farkli bigimlerde gerceklestirme imkanina sahip olmaktadir.
Bununla birlikte dergiler hem eglence hem de bilgi sunabilmektedir (Barokas, 1994:
8).

Reklam teslim etme siirecinde yasanan kisitlamalar, dergi kapsaminda reklam
yogunlugunun var olmasi ve derginin kendi mayasinda bulunan kimi zararlarin bulunmasi

vb. faktorler de dergi reklamlarinin zayif taraflari arasinda yer almaktadir.

1.1.3.5. Radyo

Radyo, kitle iletisim araglar1 i¢inde toplumlara en hizli sekilde yayilan
elektronik araclarindan bir tanesidir. Radyo, kulakla isitilebilecek sinyallerin radyo
frekanslar1 yardimiyla bosluk i¢inde yayilmasi ve bu sinyallerin bu amag¢ agisindan

gelistirilen radyo alicilar1 sayesinde kisiler tarafindan dinlenmesidir (Aziz, 1996:12).

Radyo, televizyonun kullanimindan 6nce reklam medyasi seklinde daha yogun
sekilde kullanmilmistir. Bilhassa 1960’11 senelere dek, reklam medyas1 olmasinin yani
sira bir propaganda medyasi seklinde de islev gormiistiir. 2. Diinya Savasi esnasinda
bilhassa Hitler tarafindan propaganda amaciyla kullanilmigtir. Reklam iyi yapildig
takdirde radyo ¢ok 1yi bir medya aracidir. Reklam yazari olan Tom Van Steenhoven’un
radyo ile alakali 6nemli bir s6zii bulunmaktadir: “Bir kulaktan girer...ve orada kalir”

(Sullivan, akt., Tayfur, 2006:139).

Tek basmna etkili bir iletisim aract olan radyo ayni zamanda reklam
kampanyalarinin biitlinliigli bakimindan da 6nem arz etmektedir. Reklam araci
seklinde radyonun, uzman bir ara¢ seviyesine gelmesi, genis dinleyici kitlesine
erisebilmesi, her ortamda dinleme imkani tanimasi, miizigin etkisini basarili bir

sekilde kullanmasi, radyo i¢in harcanan vaktin ¢ok olmasi, esneklik ve hiz
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kazandirmasi, maliyetinin diisiik olmasi, diigsel goriintiiler yaratabilme giicliniin
bulunmasi ve yerel anlamda da kullanilma kuvvetinin yiliksek olmas1 vb. bir¢cok sayida

pozitif tarafi bulunmaktadir (Altunbas, 2003:62-72).

1.1.3.6. Agcik Hava (Outdoor)

Agik hava reklamciligi, Tiirkiye’de daha yeni yeni gelismeye baslayan, ancak
reklamciligin en eski bigimlerinden bir tanesi olarak bilinen bir kitle iletisim aracidir

(Karagor, 2007:51).

Gerilla tarzi pazarlama teknikleri, rastlamay:r hi¢ beklemedigimiz bolgelere
reklam mesajlar1 vererek hedef kitleyi sasirtmayi amaglar. Bunu gergeklestirirken
kullanilan en yaygin teknikler, ilk goze carpan agik hava reklamlaridir (Solomon,
2003:223). Trafigin yogun oldugu, insanlarin ¢ok fazla tercih ettikleri cadde ve sokak
ve kullandiklar1 iskele, durak ve istasyona yerlestirilen pano, afis, doviz, pankart ve

billboard bi¢giminde hazirlanan reklamlardir (Tayfur, 2006:159).

Erisilen hedef kitlenin ¢ok olmasi ve gozle gerceklestirilen temasin erisiminin
fazla olmasi agik hava reklamlarin yararlarindandir. Bu reklam tasiyicilar stratejik
anlamda konumlandirildiklarinda tiiketiciye ise veya aligverise giderken, tiim yil
boyunca her saatte erisebilmesi en giicli taraflarindandir. Bununla birlikte
boyutlarinin bir hayli biiyilk olmasi, hareket edebilmesi, uzun silire goz Onilinde

tutuldugundan mesajin etkisini kuvvetlendirmektedir (Karagor, 2007:51).

Digsal reklamlara dair gergeklestirilen en 6nemli elestiriler, ¢evreye ve binalara
yapistirilmastyla goriintii kirliligine sebep olmasi, dogaya zarar vermesi ve hareket
halindeyken goriilmesi sebebiyle detayli ve uzun mesajlari iletmede yetersiz olmasidir

(Yaylaci, 1999:178).

1.1.3.7. Sinema

Giliniimiiz sartlarinda markalarin mesajlarin1 zorlayici sekilde seyircilere
ulastirmalar1 amaciyla elverisli bir ortam veren sinema mecrasi, sinema salonlarinda

bulunan ses teknolojilerinin gelismesiyle reklamcilik agisindan daha 6nemli bir
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konuma gelmistir. Sinemanin bir reklam araci seklinde kullanilmasi asil olarak {i¢

farkli bicimde gergeklesmektedir (Ewing, 2001:78-79):

e “Sinema filmi baglamadan reklam gosterimi
e Sinema ortaminin reklam ortami seklinde kullanilmasi

e Sinema filminde marka yerlestirme”

Sinema filmlerinde bedeli 6denerek marka yerlestirmenin gerceklestirilmesi,
film yapimcilar1 ve markalar tarafindan 6nemli bir kitle iletisim aract seklinde
dikkatleri iizerine ¢ekmesi 1980°li senelerde E.T. filminin basariya ulagmasi ile
baslamistir. Filmin gosterimiyle birlikte Reese’s Pieces markasinin satiglart %65

oraninda artmistir (Karrh, 2003:138).

Sinema mecrasi, seyircileri esir alan ve dikkat seviyesini maksimum diizeyde
tutan nitelikleri nedeniyle izleyiciler lizerinde bir hayli etkili bir mecra seklinde
degerlendirilmektedir. Genis ekranda gosterilen gorsel uyaricilara seyircilerin yliksek
seviyede dikkat gosterdigi sinema filmleri, yiiksek ses kalitesi vb. nitelikleriyle de
yerlestirmesi gerceklesen markalar agisindan seyirci dikkatinin ¢ekilmesi agisindan
Oonemli avantajlar saglamaktadir (Ewing, 2001:79). Filmlerde marka yerlestirme
uygulamasi, kendine has karakteristikleriyle klasik reklam tekniklerinden
ayrilmaktadir. Izleyiciler radyo, televizyon, gazete vb. bircok klasik mecrada
yayinlanan reklamlardan sakinma olanaginda sahip olmaktadir. Sinema filmlerinde
marka yerlestirme ise, seyircilerin reklamlardan kagmasini1 imkansiz kilmaktadir. Yani
sinema filmleri, hedef kitleye reklamlarin da i¢inde yer aldig1 bir deneyim vermektedir

(Phillips ve Noble, 2007:82).

1.1.3.8. Diger Reklam Mecralari

Gegmis donemlerde reklam sektorii agisindan, basili kitle iletisim araglariyla
birlikte radyo ve televizyon mecralar1 kullanimi ger¢eklesmistir. Ancak her gecen giin
ekonomik sektorlerin ilerlemesiyle birlikte reklam dev bir sektér durumuna gelmistir

(Erkal, 2013:23).
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Glinlimiizde reklam sektorii, ge¢mise oranla ¢ok daha farkli alanlar
kullanmaktadir.  Sirketler; insanlarin  evlerinde, i3 yerlerinde, sokakta
kullanabilecekleri indirimli {iriinleri tUretip, hedef kitleye licretsiz olarak dagitarak
reklam yapmaktadir. Reklam veren kurumlarin liretimini gerceklestirip sunduklari
reklam promosyonlari; defter, ajanda, cakmak, sapka, anahtarlik, tisort, masa takvimi
bunlar i¢inde yer almaktadir. Reklam veren sirketler bu sayede daha uzun vadeli
reklam yapmis olmaktadir. Ayn1 zamanda bu sirketler, promosyon iirlinlerini oldugu
gibi sunmamakta, onlarin daha farkli niteliklere sahip olmasini gergeklestirerek, yani
onlarin gelismesini saglayarak, tiiketicilerin bu {iriinleri benimsemesini ve

kullanmaktan hosnut kalacaklarini saglamaktir (Erkal, 2013:12).

1.1.4. Reklamin Siniflandirilmasi

Reklami kavrami bir¢ok farkli bakis acisina ve farkli degerlendirmelere gore
simiflandirmak olasidir. Genel kabul gormiis degerlendirme kriterlerine gore reklam

Tablo 1.2.’deki gibi siniflandirilabilmektedir.
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Tablo 1.2. Reklam Siniflandirmasi

Reklam Simiflandirmasi Aciklamasi

Yapanlara gore Uretici, arac1 ve hizmet isletmesi reklamlar,

Amacina gore Birincil talep yaratmay1 amaglayan reklamlar
ve secgici talep yaratmayr amaclayan
reklamlar.

Hedef kitlesine gore Tiketicilere yonelik, dagitim kanallarina

yonelik ve endiistriye yonelik reklamlar.

Tas1d1g1 mesaja gore Mal reklami ve kurumsal reklam.

Zaman kriterine gore Hemen satin aldirmaya yonelik (dogrudan
reklamlar) ve uzun donemde satin aldirmaya

yonelik reklamlar (dolayli reklamlar).

Cografi kriterlere gore Bolgesel, ulusal, uluslar arast ve global

reklamlar.

Kaynak: Irgat M.: Reklam Kavrami ve Saglik Hizmetlerinde Reklam

Olgusunun Incelenmesi, M.U. Saglik Egitim Fakiiltesi, Lisans Bitirme Tezi, Istanbul,

2002 (Danigman: Leyla Koksal).

1.1.5. Reklam Kampanyasi1 Planlamasi

Reklam kampanyasi planlamasi Bangs (1995:104-105)’e gore su sekilde

siralanmaktadir:

Kaynaklar1 toplamak

Reklam ajansini se¢gmek
Uretim programlari

Medya se¢imi

Reklam i¢in kosullar belirleme

Reklamin amaci

© 0o N o g Bk~ w DN PE

Yaklagim se¢imi
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10. Reklamin biiyiikliigii ve sikligi
11. Yaratici biitge
12. Teslim tarihi”

1.1.5.1. Hedef Kitlenin Tanimlanmasi

Medya planmin basarilt olabilmesi i¢in gereken ilk asama, hedef kitle
tanimlamasinin gergeklestirilmesidir. Hedef kitle, organizasyonun iletisime gegmek
istedigi kitle veya kitleleri tespit eder, saptar. Onceki donemde gergeklestirilen piyasa
arastirmasina istinaden tespit edilen ve Onceki piyasa kararlarin1 baz alan bir
organizasyonel kararlardir. Gergeklestirilecek medya planlamasinin bu asamasi ne
derece ayrintili olursa, sonra alinacak kararlar daha basit reklam planlamasinin ve
reklam kopyalama tasarimini hesaplayacaktir. Hedef kitle taniminin yapilmasi yasam
standartlari, demografik 6zellikleri ve olast tutum ve davranisi ile alakali profilleri
icine alacaktir. Hedef kitlenin tanimlanmasi dogrultusunda, medya planlamasi
yapilacak reklam kampanyasinin gerek¢elerini, amaglarini, mesajini, biitgesini, durum

degerlendirmesini ve iletisim programini tespit etmelidir (Berkowitz,1996: 311).

1.1.5.2. Reklam Amagclarinin Belirlenmesi

Reklami izleyen tiiketici hemen o Uriinii satin alma egilimine girmez veya
hizmeti kullanima ge¢mezler. Reklam genellikle, etkiler hiyerarsisi seklinde ifade
edilen donemler boyunca tiiketicilerin birbirilerini takip eden asamalar1 gegmelerini
kolay halde getirir. Bu asama tiiketicinin dncelikle bir reklam1 gérmesi ile baglamakta
ve sonu¢ olarak da o hizmeti veya {irlinii kullanmasi ile sonuglanir. Bahsedilen

asamalar su sekildedir (Berkowitz,1996: 311-313):

1. “Haberdar olma

2. Bilgi alma

3. Malin veya miiessesenin avantaj ve dezavantajlarinin kiyaslanmasi
yani degerlendirmeye tabi tutulmasi

4. Deneme

5. Satin alma”
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1.1.5.3. Reklam Mesajinin Belirlenmesi

Piyasada saglik hizmetleri ayn1 hizmeti tanitma amacinda ise ayirt edici
Ozellikte olmalidir, diger firma reklamlarinda olmayan bir nitelige ve farka yer
verilmelidir. Mesajin olabildigince inandirici ve kanitlanabilir olmasi gerekmektedir.
Mesajin  igeriginde oldugu gibi {lislubunda da 6zenli davramilmalidir

(Karafakioglu,1998: 206-207).

1.1.5.4. Reklam Medyasinin Se¢imi

Reklam medyasinin se¢im asamasinda asagidaki amaglar hedeflenmektedir

(Tokol,1995: 141):

e “Reklam maliyetlerini en aza indirgemek
e Belli bir pazar boliimii agisindan satiglart arttirmak

e Reklam mesajini goren ve duyan kisi sayisini maksimuma yiikseltmek”

1.1.5.5. Reklam Sonuclarinin Degerlendirilmesi

Reklam etki 6l¢glimii sonucunda elde edilen netice, yeni yapilacak reklam
caligmalarina yon kazandirilmasina, mesaj ve medya tercihinin tekrardan ele
alinmasina, bazen de ajan degisimine gitmeye sebep olabilmektedir. Bu sebeple her
sitket reklam etki Ol¢limiinii devamli olarak yaptirmalidir. Reklam birim
maliyetlerinin ylikselise gectigi giiniimiiz piyasasinda reklamin yayindan once test

asamasina girmesine de dnem verildigi goriilmektedir.

Reklamlarin  sonuglarmin  degerlendirilmesi  dort  kisma  ayrilabilir

(MacStravic,1988: 45-57):

1. “Reklam izleyicilerinin faaliyetleri tespit edilmelidir.
2. Reklam izleyen hedef kitlelerin zihninde ne tip algilar uyandirdig
incelenmelidir.

3. Reklamin hedef kitle iizerinde yarattig1 etki 6l¢iilmelidir.”

17



4.

Reklamlarin diislinsel ve davranigsal bakimdan sebep olduklart mali
sonuglar1 dlgiilmeli ve reklamin 6zellikle kendisine harcanan emek ile

kiyaslanmas1 gerekmektedir.

1.1.6. Iyi Bir Reklamda Olmasi Gereken Ozellikler

Reklamin iyi bir reklam seklinde nitelendirilmesinde ii¢ farkli anlayis vardir.

Bunlar su sekildedir (Ozdas, 2001):

“Kinikle- tiiketicinin onayini almig reklamlardir

Rubicam- reklam iiriin veya hizmeti yalnizca sattirmakla yetinmeyip
reklamcilik piyasasinda ve halkta uzun donem hayranlikla animsanacak
reklamlardir.

Ogilvy- ilgiyi reklamin iizerinde tutmasan (riiniinii sattiran
reklamlardir. Bu anlayisa gore reklam, okuyucu kitlenin dikkatini iiriin

uzerinde tutmalidir.”

Reklamda yagsanan karsilikli haberlesmenin ve etkilesimin basit duruma

getirilmis analizi bes soru ile gergeklestirilebilir (Ozdas, 2001):

o > w0 NP

“Kim?
Kime?

Ne?

Hangi yolla?

Etkisi ne olmaktadir?”

Reklamda verilmek istenilen mesajin halka iletilmesinde bu sorular sorularak

adim atilmalidir. Bu sebeple bir reklam plani olusturulurken onun fikir edinici, dikkat

cekici, carpici, haber verir, enteresan, alma istegi uyandirir olmasina dikkat

edilmelidir. Reklamda gercek¢i davranmak gerekmektedir. Inandirici olmayan bir

reklam asla izleyici tarafindan kabul gérmez (Sabuncuoglu, 1991:81).

Basili reklam araclarinda kelime ve resimler, bunlarin boyutu, rengi,

medyadaki konumu, ¢evresi ile iligkisi son derece 6nemlidir. Televizyon ve radyoda

ise ses ve soOzler, reklam metni, hareket siiresi 6nemlidir.
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1.1.7. Reklamin Ekonomik Verimlilik Uzerine Etkileri

Reklamin ekonomik verimlilik iizerine etkileri su sekilde agiklanabilir (Olali

ve Dogan, 1988:50):

e “Reklam; satig rakamlarini arttirirken ekonomik verimlilige pozitif etki
eder.

e Reklam; birim iiretim maliyetlerinde azalisa neden olarak karlilig1 ve
verimliligi yiikseltir.

e Reklam; teknolojik ilerlemeyi tesvik ederek verimliligi saglar.

e Reklamcilik; fiyat rekabeti ve reklam rekabeti aracigiyla ekonomik
verimlilige etki eder.

e Reklam; isttihdam ve yatirnm imkanlarmin gelisimini saglayarak
verimliligi arttirir.

e Reklam; reklami yapilan mal veya hizmetin katma degerini yiikselterek
verimliligi etkiler.

e Reklam; stok maliyetlerini azaltarak ekonomik verimlilige etki eder.”

1.1.8. Aldatic1 Reklam

Herhangi bir reklamin aldatic1 reklam sifatina girip girmediginin tespitinde,
reklam, sunum bi¢imi de dahil olmak {izere, bir biitiin seklinde incelenmeli ve hitap
ettigi bireyleri aldatip aldatmadigi ya da aldatma olasilifinin olup olmadig:

arastirilmalidir.

Ayni zamanda, bir reklamda hizmet ve tliketim mallariyla alakali 6nemli
hususlarin goéz ardi edildigi hallerde de, reklam aldatici olarak nitelendirilebilir.
Bilhassa gergeklesen bu ihmal neticesi tiiketicilerin, reklami farkli anlamalarinin
mevzu bahis oldugu hallerde, gergeklestirilen reklam aldatici 6zellige sahip
olabilmektedir. Bu bakimdan, reklam yapan saticit ya da fliretici, reklam nedeniyle
tiketicilerin aldanmamas1 amaciyla, gereken biitiin bilgilere reklamlarinda

bulundurmalidirlar.
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Yalan ya da yanlig bir reklam, temel olarak aldatici reklamdir. Fakat bu hususta
net bir yargiya varmadan 6nce, yayilanan reklamin tiikketici bakimindan da ayr1 olarak
degerlendirilmesinde fayda vardir. Tiiketicileri aldatma olasilig1 olan ya da aldatan
yalan ya da yanlis bir reklam aldatici sekilde nitelendirilebilir. Buna gore, higbir
tiikketiciyi aldatma olasilig1 olmayan ya da aldatmayan yalan ya da yanlis bir reklamin
aldatict sekilde kabul esilmesinde isabet olmayabilir. Buna benzer bir durum yaniltici

sekilde nitelendirilen reklamlar ag¢isindan da mevzu bahis olmaktadir (Giiler, 2006:42).

1.2. Tanitim Kavram

Tanitim kavrami ile yapilan arastirmalar neticesinde su tanimlar ortaya

cikmaktadir (Rizaoglu, 2004: 4):

e “Tanitim, bir tarafin bagka bir tarafla bir bilgiyi paylagmak istemesi ile
alakal1 bir eylemdir.

e Tanitim, diisiince, bilgi, tutum, kan1 ve davranis sekillerinin temelden
hedef kitlelere kimi araglar ve kanallar araciligiyla aktarilma seklidir.

e Tanitim, bazi iletileri, kimi gruplara ileterek onlarin davraniglarin
farklilagtirmasidir. Tanitim, bir tarafin baska bir tarafin davranis ve
tutumlarin farkliliklar olusturmak iizere yaptig1 bir iletisim siirecidir.

e Tanitim, belli bir taraf tarafindan kimi zaman tek tarafli kimi zaman ¢ift
tarafli iletisimler ile hedeflenen veya hedeflenemeyen kitlelerde tutum

ve davranis degisikligi olusturma stirecidir.”

Tanitma kavrami da, uygulanis sekline ve amacina gore bazen reklam, halka
iligkiler, pazarlama, satig gelistirme vb. kavramlarla ayn1 anlamda ifade edilmektedir.
Fakat bu kavramlarin tamami birbirleri ile bir biitiin ve i¢ i¢e sekilde “tanitim” kavrami
tarafindan dahil edilmekte; her bir tanesi kendine has teknik ve yontemleriyle tanitim

kavramina destek olmaktadir (Tolungii¢, 2000: 12).

Tanitim kavramai ile yapilan diger tanimlamalar Tablo 1.3.’de verilmistir.
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Tablo 1.3. Tanitim Kavrami Tanimlamalari

ARASTIRMACI TANITIM KAVRAMI

Uniisan ve Sezgin, 2005: 32 | Tanitim bir {iriin, hizmet, kisi isletme, kurulus,
yore, bolge, iilkeye iliskin ticari agidan anlam
tasimayan mesajlarin kitle iletisim araglari veya
diger iletisim kanallar1 ile haber degeri tasiyacak
bicimde hedef kitlelere ya da kamuoyuna
iletilmesidir.

Akat, 2000: 195 Tanitim, karsihiginda  genellikle bir  iicret
0demeden; radyo, TV ve basin yayin araglarinda
isletme, yoOneticiler veya mallar ve hizmetler
hakkinda yayinlanan ticari haber, roportaj, resim
vb. sekillerdeki tanitict calismalardir

Hacioglu, 2000: 71 Tanmitim, bir iilke veya isletme hakkinda, onun
menfaatlerine uygun, onun lehinde olumlu imaj
yaratmak, saygmligini arttirmak amaciyla belirli
bir plan ve politika dahilinde bir koordinasyon
icinde, agik, siirekli, yogun ve sistemli bir sekilde
yiiriitiilen faaliyetlere denir

Okay ve Okay, 2002: 59 Bir olay, bir birey, bir grup veya bir {iriin
konusundaki bilginin hedef kitlenin olumlu olarak
dikkatini c¢ekmek icin haber araclari ve diger

kanallarla yayilmasi tanitim olarak
adlandirilmaktadir
Egemen, 2009: 67 Tanitim faaliyeti, potansiyel miisteri grubu olarak

belirlenen hedefleri miimkiin oldugu kadar dikkate
alarak dogrudan halka yonelik bir faaliyettir.
Rizaoglu, 2004: 5 Tanitim, bir ¢ikar elde etmek amaciyla bir kisi, bir
grup veya Orgiit tarafindan uygun yaklasim,
yontem, teknik ve araglardan yararlanilarak hedef
olarak belirlenen veya belirlenmeyen kitlelere mal,
hizmet, diislince, konu, yarar, kisi, yer, orgiit veya
davranis hakkinda bilgi vermek, insanlar
aydinlatmak ve onlarin destegini saglamak; bir
diistince, konu veya durum hakkinda Kkitleleri
etkilemek, yoneltmek ve hatta insanlar1 kandirmak
veya kitlelerin bir tutum ya da davrang
kazanmalarin1 kolaylastirmak ic¢in yapilan bir
faaliyettir

Kaynak: Akt. Burgucu Z., 2013, Tanitim Faaliyetlerinin Turizm Hareketine

Etkisi ve Fethiye Ilgesi Ornegi, Yiiksek Lisans Tezi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, Selguk

Universitesi, s.4-5.
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1.2.1. Tamitim Amach Iletisim Siireci

Belirlenen bir dlgek cercevesinde sirketin yiiriittiigli tanitim kampanyasinin
basar1 elde edebilmesi ¢ok yaygin olan sadece yeterli biitge, yetkin bir 6rgiit ve uygun
zamanlama anlayis1 ile degil, bununla birlikte olayin temelini meydana getiren
“iletisim siireci”nden en etkili sekilde faydalanilmasiyla olasi olmaktadir. Iletisim
stireci bes ana unsurdan meydana gelmektedir. Bu unsurlar kaynak, kanal ya da arag,

ileti, hedef ve geri bildirimdir (Tolungii¢, 2000: 15).

TANITIM AMACLI ILETISIM SURECI

Aﬂk Aﬂlanﬂaﬂdb
J

Cergevest \'*.

ETKi

Geri Bildinim Geni Bildirim

ry

Sekil 1.1. Tanitma Amacl Iletisim Siireci

Kaynak: Tolungii¢ A., 2000, Turizmde Tanmitim ve Reklam, MediaCat
Kitaplari, Istanbul, s.15.

1. Kaynak: baska bir kisiye kanal veya araglar yardimiyla herhangi bir
sey ulastirmak isteyen ve dolayisiyla karsilikli iletisimi kuran kisidir
(Gokee, 2006: 27).

2. Mesaj: aktarilmak istenen sey anlamina gelmektedir (Fidan, 2009: 36).

3. Kanal: kaynaktan hedefe dogru ya da hedeften kaynaga dogru isaret
bicimine donmiis iletinin iletilmesini olanakli kilan yoldur (Gdokge,

2006: 28).
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4. Hedef: iletisimi baslatan kaynak tarafindan erisilmek istenilen kurum,
kisi, grup ya da toplumdur (Fidan, 2009: 39).

5. Geribildirim: alicidan kaynaga yonelik olusan ters tarafli bilgi akisidir
(Tolungiig, 2000: 21).

1.2.2. Reklam ve Tamitim Kavramlarimin Arasindaki iliski

Bu faaliyet alanlarinin dogru saptanarak yerinde ve birbirleriyle esgiidiimli
olarak kullanilmasi gerekmektedir. Bahsi gecen tamitim araglarmin arasinda en

onemlilerinden bir tanesi de reklamdir.

Reklamcilik kavrami bir kitle iletisimidir. Reklamcilik, toplumun ve bir sosyal
kurulusun aynasi seklinde ifade edilebilir. Reklami1 gerceklestirilen hizmet ve iiriinler
veya fikirler biiyiik oranda insanlarin ne sekilde yasadiginin ve ne sekilde yasama
arzusunda oldugunun gostergesidir. Reklamcilik bir yandan reklami gergeklestiren
acisindan bir yandan da kamuoyu agisindan ekonomik bir islevi saglamaktadir.
Reklam hem insanlara hizmet veya iriin hakkinda bilgi sunarak onlarin daha
ekonomik karar vermelerine destek olurken, hem de reklami gergeklestiren ile
tilkketiciler arasinda ekonomik bir iletisim olusturulmasini saglayan bir arag gérevinde

olmaktadir (Rizaoglu, 2004: 197).
Reklamin amaglari su sekilde ifade edilebilir (Peltekoglu, 2004: 27):

e “Bilgilendirmek
e kna etmek

e Hatirlatmak”

Reklam faaliyeti gerceklestirilmeden oOnce gergeklestirilen halkla iligkiler
faaliyetinin, iirlin veya hizmet hakkinda daha ¢ok yaklasim meydana getirecegi ve bilgi
saglayacagl icin, halkla iligkiler faaliyetinden sonra reklamcilik uygulamasinin
gerceklestirilmesinin elde edilecek basartyr daha da arttiracagi diisiiniilmektedir

(Jefkins’ten akt. Okay ve Okay, 2002: 36).
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Tanitim faaliyetlerinde basariya ulagabilmek ig¢in iletisim, halkla iliskiler,
enformasyon, satis gelistirme, reklam, lobicilik ve propaganda gibi bazi tekniklerin

kullanilmasi gerekmektedir (Doganbay, 2006: 48).

Hedeflerin Tammlanmasa

l

Mesajlarin Hazsrlanmasi

> fletisim Kanallarmin Secinu

l

Kontrol Araci ve Yontemlerin
Belirlenmesi .

l

Kampanyanin Baslatilmasi

Sekil 1.2. Bir Reklam Kampanyas: Uygulama Semasi

Kaynak: Hacioglu N., 2000, Turizm Pazarlamasi, Uludag Universitesi
Giiclendirme Vakfi Yayin, Balikesir, s.84.
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IKINCi BOLUM

TURKIYE’DE SAGLIK HIZMETLERI

2.1. Saghk Hizmetlerinin Tanimi

Saglik kavrami genellikle hasta olmama anlaminda kullanilmakta, hastalik
kavrami ile iliskili, dolayisiyla negatif bir mesaj iletecek bigcimde
gerceklestirilmektedir. Fakat kigiler kimi zaman hasta olduklarinin bilincine
varamayabilirler. Bireylerin ne tiir sartlarda saglikli, ne tiir sartlarda hasta olarak
nitelendirilebilecegi, sagligin 6znel ve nesnel ayrimi gerceklestirilerek saglanir.
objektif saglik kavrami, bireyin kendini mental, fiziksel ve sosyal bakimdan ne sekilde
hissettigi ve bu durumu algilama bi¢imi seklinde ifade edilmektedir. Objektif saglik
ise, doktor kontrolii ve gergeklestirilen testeler sonucuna gore tespit edilen bir

hastaligin var olmadig1 durum seklinde ifade edilmektedir (Mutlu, 2002).

Saglik hizmetleri bireylerin sagliginin korunmasi, teshis, tedavi ve bakim
amaciyla bireysel ve kurumsal sekilde 6zel kisilerin ya da kamunun sundugu hizmetler
seklinde ifade edilebilir. Saglik hizmetlerinin en 6nemli amaci, toplum i¢inde kisilerin

hayat siirelerini uzatmak ve saglik konfor derecesini ytikseltmektir.

Saglik Hizmetlerinin Temel Kanunu’nda yer alan saglik hizmetleri ilgili asil

esaslar Tablo 2.1.’de verilmistir:
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Tablo 2.1. Madde 3 - Saglik Hizmetleriyle Ilgili Temel Esaslari

Madde 3 - SAGLIK HiZMETLERIYLE ILGILi TEMEL ESASLAR

a) | Saglik kurum ve kuruluslar1 yurt sathinda esit, kaliteli ve verimli hizmet sunacak sekilde Saglik
ve Sosyal Yardim Bakanliginca, diger ilgili bakanliklarin da goriisii alinarak planlanir, koordine
edilir, mali yonden desteklenir ve gelistirilir.

b) | Koruyucu saglik hizmetlerine 6ncelik verilmek suretiyle kamu ve 6zel biitiin saghk kurum ve
kuruluslarinin kurulmasi ve isletilmesinde kaynak israfi ve atil kapasiteye yol agilmaksizin
gerektiginde hizmet satin alinarak kaliteli hizmet arz1 ve verimliligi esas alinur. ..

c) | Biitiin saglik kurum ve kuruluslar ile saglik personelinin iilke sathinda dengeli dagilimi ve
yayginlastirilmasi esastir. ..

d) | Saglik kurum ve kuruluslari, kisilerin hekim ve saglik kurulusunu segme hakki kisitlanmaksizin
saglik hizmet zinciri olusturulacak sekilde diizenlenir...

e) | Tesis edilecek egitim, denetim, degerlendirme ve oto kontrol sistemi ile saglik kuruluslarinin
tespit edilen standart ve esaslar i¢inde hizmet vermesi saglanir.

f) | Herkesin saglik durumunu takip edebilmek i¢in gerekli kayit ve bildirim sistemi kurulur.

g) | Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi; saglik ve yardimei saglik personelinin yurt diizeyinde
dengeli dagilimini saglamak iizere istihdam planlamasi yapar, iilke ihtiyacina uygun nitelikli
saglik personeli yetistirilmesi amaciyla hizmet 6nce ya da kamu kuruluslarinda mesleklerini
icra eden saglik ve yardimei saglik personeline hizmetigi egitim yaptirir...

i) | Saglik hizmetlerinin yurt ¢apinda istenilen seviyeye ulastirilmasi amaciyla; bakanliklar
seviyesinden en uctaki hizmet birimine kadar kamu ve 6zel saglik kuruluslari ile kamu kurumu
niteligindeki meslek kuruluslari arasinda koordinasyon ve igbirligi yapilir...

J) | Vatandaslarin hastaliklardan korunma, saglikli gevre, beslenme, ana gocuk sagligi ve aile
planlamasi ve benzeri konularda egitilmeleri ve takipleri biitin kamu kuruluslarinin
sorumlulugu, kamu kurumu niteligindeki meslek kuruluslari, 6zel ve gonillii kuruluslarin
isbirligi igerisinde gergeklestirilir.

k) | Koruyucu, teshis, tedavi ve rehabilite edici hizmetlerde kullanilan ilag, as1, serum ve benzeri
biyolojik maddelerin iiretiminin ve kalitesinin tesvik ve temini esas olup, her tiirlii miistahzar,
terkip, madde, malzeme, farmakope mamulleri, kozmetikler ve bunlarin {iretiminde kullanilan
ham ve yardimc1 maddelerin ithal, ihrag, iiretim, dagitim ve tiikketiminin, amag dist kullanilmak
suretiyle fizik ve psisik bagimlilik yapan veya yapma ihtimali bulunan madde, ilag, as1, serum
ve benzeri biyolojik maddeler ile diger terkiplerin kontroliine, murakabesine ve bunlarin yurt
icinde ve yurt disinda iicret karsiligi kalite kontrollerini yaptirmaya, 6zel mevzuata gore
ruhsatlandirma, izin ve fiyat verme islerini yiiriitmeye Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi
yetkilidir.

1) | Oziirlii cocuk dogumlarmin dnlenmesi igin, gebelik dncesi ve gebelik déneminde tibbi ve
egitsel caligmalar yapilir. Yeni dogan bebeklerin metabolizma hastaliklari i¢in gerekli olan
testlerden gegirilerek risk tasiyanlarin belirlenmesine iligkin tedbirler alinir.

Kaynak: Saglik Bakanhigi, 2013, http://www.saglik.gov.tr/TR/belge/1-
3966/saglik-hizmetleri-temel-kanunu.html, Erisim: 9.10.2013.

26


http://www.saglik.gov.tr/TR/belge/1-3966/saglik-hizmetleri-temel-kanunu.html
http://www.saglik.gov.tr/TR/belge/1-3966/saglik-hizmetleri-temel-kanunu.html

2.2 Saghk Hizmetlerinin Anayasal Ve Hukuksal Temeli

Saglik hizmetleri, devletin yiiriitmekle ylikiimli oldugu kamu hizmetleri
arasinda yer almaktadir. Buna istinaden Insan Haklari Evrensel Bildirgesinin 25.
Maddesi esasinca, her kisinin ailesinin ve kendisinin en azindan ortalama bir hayat
standardi i¢inde ve saglikli sekilde yasam hakki bulunmaktadir. Anayasa
Mahkemesi’nin bir kararinda kamu hizmeti su sekilde ifade edilmistir: “Kamu hizmeti,
devlet ya da diger kamu tiizel kisileri tarafindan ya da bunlarin gdzetim ve denetimleri
altinda, genel ve ortak gereksinimleri karsilamak, kamu yarar1 ya da ¢ikarini saglamak
icin yapilan ve topluma sunulmus bulunan siirekli ve diizenli etkinliklerdir” (AYM,
1994). Bu baglamda gergeklestirilen kamu hizmeti, yasama organi tarafindan kamu
hizmeti seklinde nitelendirilen idare ya da idarenin gozetim ve denetiminde 6zel
sahislar tarafindan, kamu yarar1 hedefiyle, kamusal bir gereksinimi tatmin etmek i¢in
faaliyete verilen addir (Akyilmaz, 2004:331). Dolayisiyla saglik hizmetlerinin kamu
hizmeti oldugu konusunda duraksama yaganmamaktadir. Fakat kamu hukukunun en
mithim kavramlarindan bir tanesi olan kamu hizmetinin tam olarak bir tanimi
gerceklestirilmemistir. Yasama bu durumu kendisine dert yapmamis, yargi yapma

arzusunda olmamis, doktrin bagaramamistir (Y1ldirim, 1998:252).

Sosyal kamu hizmetlerinden olan saglik kamu hizmeti, bu agidan kamu hukuku
esaslarinca yiiriitiilmektedir (Gilinday, 2003:291). Saglik hizmetlerinin bazi 6n plana
cikan Ozellikleri vardir. Toplumun salgin hastaliklardan ve kotii aliskanliklardan
korunmasi gerekmektedir. Bu nedenle saglik, giivenligin 6zel bir ¢esididir diyebiliriz.
Kamu diizeninin bir etkeni olarak ifade edilen saglik kamu hizmetini, tibbi tedavi ve
bakimdan ayirt etmek gerekmektedir. Bu noktada dikkat edilmesi gereken husus
“kamu saghg1”dir. Dolayisiyla kamu sagligi, bulasict hastaliklarin  topluma
yayilmasinin 6niine gegmesi, uyusturucu, ¢ocuk yasta alkol tiikketimi gibi toplumun
gelecegini ve gencligini tehdit eden aliskanliklarin topluma yayilmasinin Oniine
gecilmesi; kisilerden once toplumun tamaminin veya 6nemli bir kisminin korunmasi
amacini tagir. Ornegin salgin bir hastaligm yayiliminin engellenmesi igin belli bir
bolgede ikamet edenlerin o yer disina ¢ikmalar1 ya da o bdlgeye digaridan birilerinin
girmelerine yasaklama getirilebilir. S6z konusu yasaklama, kamu sagligin1 korumak

icin seyahat imkanlarinin kisitlanmasidir. Bu kisitlama bir kolluk tedbiri olmaktadir.
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Ayn1 zamanda hastalanmis olan bireylerin tedavilerini gergeklestirmek, bakimla, ilacla
ve ameliyatla onlar iyilestirmek 6nemli bir hizmettir. Kamu sagligimi1 korumak ise,
koruyucu ilaglama, asi, durdurma, seyahati kisitlama veya denetleme vb. bazi
engelleme amagh tedbirlerdir (Yayla, 2009). Saglik hizmetlerinin koruyuculugu,
devamliligi, kisilere esit olarak oOdenebilir {icretlerle verilmesidir. Anayasa
Mahkemesi’ne gore “saglik hizmetleri nitelikleri geregi diger kamu hizmetlerinden
farklidwr. Saglik hizmetinin temel hedefi olan insan saglhigr sorunu, ertelenemez ve
ikame edilemez. Bilime dayali olmast gereken tani ve tedavi metotlarimin insan
yvararna stirekli yenilik ve gelisme gostermesi, hizmet kalite ve beklentilerini ¢agin
kosullarina yaklastirmayr gerektirmektedir. Bu yoniiyle saglik hizmetleri, kendi i¢
dinamikleri ve nitelikleri geregi iiretilmesi ve halk yararina sunulmasinda ozel
sektoriin  kazang, rekabet ve biiyiime dinamiklerinden yararlanacak tiirdeki

hizmetlerdendir” (AYM, 2007).

Idari bir kamu hizmeti olmasinin yaninda saglik kamu hizmeti, sosyal bir kamu
hizmetidir (Ers6z, 2010). Nitekim Anayasa’nin 56. Maddesinde; “Devlet, herkesin
hayatin1 beden ve ruh sagligi icinde siirdiirmesini saglamakla ddevlidir” ifadesi yer
almaktadir. Bundan dolayi, 224 sayili Saghik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi
Hakkinda Kanun’un 2. Maddesinde saglik hizmetleri su sekilde ifade edilmektedir:
“Insan saghigina zarar veren ceyitli faktorlerin yok edilmesi ve toplumun bu faktoriin
tesirinden korunmasi, hastalarin tedavi edilmesi, bedeni ve ruhi kabiliyet ve melekeleri
azalmis olanlarin ise alistirilmast (rehabilitasyon) i¢in yapilan tibbi faaliyetlerdir”.
Dolayisiyla saglik hizmetleri rehabilite edici, koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetleri
seklinde adlandirilmaktadir. Yukaridaki gegen madde de ayni zamanda saglik kavraminin
tanim1 yapilmis ve saglik, sadece bedende hastaligin olmamasi degil, bununla birlikte
ruhen, bedenen ve sosyal agidan iyilik durumu seklinde tanimlanmistir. Bundan otiirii
saglik hakki da gerek iyi isleyen bir organizmanin siirekliliginin saglanmasi gerekse
hastaliga yakalanan bireyin tedavi gereksiniminin kargilanmasi seklinde ifade edilebilir.
Yapilan tanimin en 6nemli 6zelligi ise, saglik hizmetlerinin tamaminin tibbi olmasinin
zorunlulugudur. Tip bilimiyle iliskili olan ve hastaliklardan korunma, var olan
hastaliklarin teshisi, tedavi etme ve rehabilitasyon amaciyla faaliyetlerin tamami saglik

hizmeti kapsaminda yer almaktadir (Savas, 2007:30).
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2.3. Saghk Hizmetleri Sektorleri

Saglik hizmetleri, neredeyse diinyanin her yerinde {i¢ sektorde hizmet

sunmaktadir. Bunlar (Hayran, 1998:18):

o “Folk sektor
e Popiiler sektor

e Profesyonel sektor”

2.3.1. Folk Sektor

Folk sektdr, hastalik ve saglik hususunda remi bir egitim ve dgretim almamis
bireylerden meydana gelmektedir. Farkli 6zellikleri nedeniyle toplum tarafindan
uzman olarak kabul gérmiis ve saglik problemlerine ¢oziim iiretebilmek i¢in bagvuru
yapilan kirik ¢ikikgilar, iifiiriikgiiler, bel ¢ekenler, ara ebeleri folk sektor iginde yer

almaktadirlar.

Konvansiyonel egitim almis tip uzmanlar1 cogunlukla folk sektorii yok saysalar
dahi sektor biitiin diinyada ve tilkemizde varligini kuvvetlendirerek devam etmektedir.
Bu uygulamalarin asirlardir devam ettigi ve akupunktur vb. tedavi tekniklerinin
giniimiiz bilim ¢evrelerinde de kabul edildigi gercegi folk sektér hususunda

hatirlanmasi gereken bir faktordiir (Midem, 2002:23).

2.3.2. Popiiler Sektor

Hastalik ve saglik konularinda higbir egitim almamus, fakat yaslar1 ve yasam
tecriibeleri sebebiyle kendilerine danmisilan insanlar, popiiler sektdrii meydana
getirmektedir. Saglik hususunda neredeyse herkes popiiler sektorden medet
ummaktadir. Biitiin diinyada bilhassa en fazla rastlanabilecek saglik problemleri olan
hazimsizlik, bas agrisi, halsizlik, ishal vb. problemlerde bireyler konunun uzmani olan
doktorlara gitmek yerine gelenek durumunda olan uygulamalar1 denemekte ya da

kendi kendilerine tedavi yontemi uygulamaktadirlar.
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Diinya Saglik Orgiitii’ne gore saglik hizmetlerinin %70’inden fazlas1 popiiler
sektor tarafindan sunulmaktadir (Midem, 2002:24).

2.3.3. Profesyonel Sektor

Ozel egitim ve 6gretim almis, bu konuda uzman olan ve uzmanlig resmiyet
kazanarak belgelenen saglik personelinin meydana getirdigi sektordiir. Hekim,
hemsire, dis hekimi, eczaci, fizyoterapist vb. meslek gruplart bu sektor icinde
bulunmakta ve mevzuatta ifade edilmis sinirlar i¢inde saglik hizmeti sunmaktadirlar.
Toplumlarda iiretilen ve tiiketilen saglik hizmetlerinin ¢ok az bir oranin1 bu sektor

olusturmaktadir (Midem, 2002:26).

Tiirkiye’de profesyonel sektorde yer alan personel sayilari Sekil 2.1.°de

verilmistir (TUIK, 2013).
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Sekil 2.1. Tiirkiye’de Profesyonel Sektorde Yer Alan Personel Sayilari

Kaynak: TUIK, 2013, saglik istatistikleri,
http://www.tuik.gov.tr/PreTablo.do?altiid=1095, Erisim: 10.10.2013.

Sekil 2.1°e bakildiginda Tiirkiye’de calisan saglik personel sayisinda son bes
senede 6nemli bir artigin yasandigi goriilmektedir. Hemsire sayist her gecen giin daha

da artarak hekim sayisina oldukga yaklagmistir.
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Saglik personeli basina diisen kisi sayisina bakildiginda ise; en fazla dis
hekimlerinin saglik hizmetinde kisilerle ilgilendigi gériilmektedir (TUIK, 2013). Sekil

2.2.°de ise saglik personeli basina diisen kisi sayis1 verilmistir.
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Sekil 2.2. Saglik Personeli Basina Diisen Kisi Sayist

Kaynak: TUIK, 2013, saglik istatistikleri,
http://www.tuik.gov.tr/PreTablo.do?altlid=1095, Erisim: 10.10.2013.

Yukaridaki sekilde goriildiigii lizere seneler itibariyle saglik personeli basina
diisen kisi sayisinda bir azalma yasanmistir. Bunun en 6nemli sebebi seneler itibariyle

artig gosteren saglik personeli sayisidir.
Profesyonel saglik hizmetleri ii¢ kategoride siniflandirilabilir:

1. “Koruyucu
2. Tedavi edici
3. Rehabilite edici”

2.3.3.1. Koruyucu Hekimlik Hizmetleri

Hastaliklarin 6nlenmesi, sagligin korunmasi amaciyla sunulan hizmetlerle

gerceklestirilen diizenlemeler, koruyucu hekimlik dahilinde yer almaktadir. Koruyucu
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saglik hizmetleri en 6nemli hizmetlerdendir. Koruyucu hekimlik hizmetleri, gerektigi
gibi uygulamaya konuldugunda, uygulandigi bolgede kisilerin hastaliga kapilma
olasiliklarin1 azaltir. Koruyucu hekimlik hizmetleri dahilinde yer alan bagisiklama,
hastaliklarin erken tanmi ve tedavisi, beslenmeyi diizenleme, ilagla koruma, asiri
dogurganlik kontrolii, saglik egitimi, kisisel hijyen egitimi vb. konular kisiye yonelik
hizmetler kapsaminda yer alirken; yeterli temiz su saglanmasi, besin kontrolii ve
giivenligi, hava kirliliginin kontrolii, konut sagligi, atiklarin kontrolii, is ortaminda
sagligi bozucu etkenlerin kontrolii vb. konular da cevreye yonelik hizmetler

kapsaminda yer almaktadir.

Cevreye yonelik olarak verilen hizmetlerin amaci, yasanilan ortamda sagligi
tehdit edici fiziksel, kimyasal ve biyolojik unsurlar1 yok etmek veya bireylerin bu

durumdan etkilenmesini engelleyerek ¢evreyi olumlu duruma getirmektir.

2.3.3.2. Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Tedavi edici saglik hizmetleri, hastalarin tedavilerini gerceklestirmek iizere
diizenlenmektedir. Tedavi edici saglik hizmetleri ii¢ boliimde siniflandirilabilir (Giiler,

2006):

1. “Ilk Basamak Tedavi Hizmetleri (Primary Care): hasta kisilerin evde
ya da ayakta tani ve tedavileri amaciyla diizenlenen hizmetlerdir. Bu
saglik hizmetini sunan kuruluslar:

a. Saglik ocaklar1

b. Muayenehaneler

C. Verem savas dispanserleri

d. Ana-gocuk sagligi merkezleri

2. 1Ikinci Basamak Tedavi Hizmetleri (Secondary Care): hastaliklarin tan
ve yatirilarak tedavisi amaciyla sunulan hizmetlerdir. Tiirkiye’de ikinci
basamak tedavi hizmeti sunan kuruluslar:

a. Tam tesekkiillii devlet hastaneleri
b. Ozel hastaneler

c. Yatakli saglik merkezleri
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3. Ugiincii Basamak Tedavi Hizmetleri (Tertiary Care): gelismis diizeyde
tetkik ve Ozel tedavi gereken hastaliklar agisindan diizenlenen
hizmetlerdir. Tiirkiye’de {iglinci basamak tedavi hizmeti sunan
kuruluslar:

a. Ruh ve sinir hastaliklar1 hastaneleri
b. Kanser hastaneleri
C. Meslek hastaliklar1 hastaneleri

d. Universite hastaneleri”

2.3.3.3. Rehabilite Edici Saghk Hizmetleri

Rehabilite edici saglik hizmetleri genel olarak, kaza ve hastaliklara bagh
sekilde olusan kalic1 sakatlik ve bozukluklarin giinliik yasama etki etmesinin Oniine
geemek ya da bu etkiyi asgari diizeye indirgemek, bireyin ruhsal ve bedensel agidan
baskalarina bagimli sekilde yasamasini saglamak i¢in diizenlenmektedir. Bu tip saglik
hizmetleri, bedensel olarak kalict hasar ve sakatliklarin diizeltilmesi amaciyla verilen
tibbi rehabilitasyon ve 6zrii ya da sakatligi olan kisilerin, giinliik yasamda aktif olarak
yer almasi, baskalarina bagli olmasan hayata devam edebilmesi amaci ile yapilan
uyum saglama, Ogretme ya da yeni is bulma calismalarini i¢inde alan “sosyal

rehabilitasyon” seklinde sunulmaktadir (Gtiler, 2006).

2.4. Tiirkiye’de Saghk Hizmetleri Alaminda Faaliyette Bulunan Ozel
Kisiler Ve Kamu Tiizel Kisileri

Bilhassa 80’li senelerden sonra IMF ve Diinya Bankas1 gibi uluslararasi finans
kuruluslarinin da etkisi altinda, devletlerin saglik sektoriinde bulunduklart konumlarimni
ve sorumluluklarmi disiiriici ve saglik sektoriiniin tekrardan sekil almasinda etkili
olabilecek yapisal uyum programlari ortaya ¢ikmistir. Dolayisiyla gelismekte olan
tilkelerde basta hastane hizmetleri olmak iizere saglik hizmetlerinin 6zellestirilmesi ve
bdylece devletin sinirl kaynaklariin koruyucu saglik hizmetlerine ve kirsal kesimlere

yoneltilmesi onerileri sunulmaktadir.
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Tiirkiye’de yasanan uluslararasi ilerlemelere paralel sekilde 6zel ve kamu
saglik sektorlerinin saglik kamu hizmetlerinde bulunduklari rol ve konumlariyla
iliskili degisiklikler agisindan hazirlik ¢alismalar1 gergeklestirilmistir. Zira DPT
tarafindan diizenlenen ve 1985-1989 senclerini i¢ine ala Besinci Bes Yillik Kalkinma
Plani’nda &zel hastanelerin ve saglik kuruluslarinin kurulmasmin tesvik edilecegi,
kamu saglik kurumlart ve 6zel doktorlardan hizmet satin alinmasi ve iicretlerinin
denetimli bir bigcimde serbest birakilacagi vb. goriislere deginilmis; 1996-2000
senelerini i¢ine alan 7. Bes Yillik Kalkinma Plani’nda ise, Saglik Bakanligi’nin ve
devletin dogrudan tedavi hizmeti veren, personel istihdami saglayan ve hastane isleten
bir yapilanma yerine, standart, norm ve politika tespit eden, saglik alanin1 diizenleyen,
koruyucu ce denetleyen saglik hizmetleri veren bir yapiya ulastirilmasi
gerceklestirilecek yasal diizenlemeler ile tesvik ve tavsiye edilmistir (DPT, 1996-
2000:48). Bagka bir taraftan Bakanligin saglik hizmetleri sunumunda kisitlamaya
gitmesine ve bu hizmetlerle iliskili sekilde asgari standartlar1 denetleyici ve belirleyici
roliiniin kuvvetlendirilmesine dair uygulamalar baslatilmis, 6zel saglik sektoriiniin

genel saglik sektoriindeki pay1 arttirilmis ve tesvik kapsamina alinmistir.

Glniimiiz Tirkiye’sinde saglik hizmetlerinin ve oOzellikle 6zel saglik
hizmetlerinin hukuku boyutu, sektor igcinde yer alanlarin yeni rolleriyle dnemli
farkliliklar yasamistir. Milli Savunma Bakanligi ve iiniversiteler haricinde, Saglik
Bakanlig1 kamu tiizel kisisi seklinde dogrudan saglik hizmeti ve vermekte ve saglik
hizmeti vermekte ve saglik hizmetlerinde diizenleme ve denetleme etkinliklerini

saglamaktadir.

Tiirkiye’de seneler itibariyle toplam saghik kurumu sayisi, yatakli saglik
kurumu sayisi ve yataksiz saglik kurumu sayisi Tablo 2.2.’de verilmistir. Tabloda ayni

zamanda toplam yatak sayis1 ve 1000 kisi bagina diisen yatak sayisi da verilmistir.
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Tablo 2.2. Saglik Kurumu Sayis1 ve Toplam Yatak Sayisi

1000 Kisi

TOPLAM YATAKLI | YATAKSIZ BASINA

SAGLIK SAGLIK SAGLIK TOPLAM | DUSEN

KURUMU KURUMU | KURUMU YATAK YATAK

YILLAR SAYISI SAYISI SAYISI SAYISI SAYISI
2000 10 747 1183 9564 134 950 2,10
2001 10581 1199 9382 140 710 2,16
2002 9643 1114 8529 148 571 2,25
2003 9141 1132 8 009 149 565 2,24
2004 8996 1175 7821 150 807 2,23
2005 8828 1154 7674 155 072 2,26
2006 9789 1161 8628 158 442 2,28
2007 11 797 1275 10 522 162 100 2,31
2008 13 776 1308 12 468 167 283 2,35
2009 15 163 1347 13 816 172 738 2,40
2010 26 951 1397 25 554 184 339 2,53
2011 27 954 1410 26 544 188 047 2,54

Kaynak: TUIK, 2013, saglik istatistikleri,

http://www.tuik.gov.tr/PreTablo.do?altiid=1095, Erisim: 10.10.2013.

2.4.1. Ozel Saghk Kuruluslar

Ulkemizde kamu hizmeti seklinde 6zel saglik hizmetlerini saglayan kurumlarin

hangileri oldugu konusunda sayma yoluyla bir saptama gerceklestirmek miimkiin

degildir. Nitekim saglikla alakali esas kanunlarda ¢ogunlukla 6zel saglik kurumlar

terimi tercih edilmis; bunlarin nelerden meydana geldigi agik bir sekilde ifade

edilmemistir. Sadece 6zel kaninlar, yonetmelik ve tiiziiklerde 6zel saglik kurumlar

somut sekilde saptanmistir. Daginik mevzuat hiikiimlerine yonelik 5510 Sayili Sosyal

Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu hiikkmiince Sosyal Giivenlik Kurumu’nca
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her sene ¢ikarilan Saglik Hizmeti Sunucular1 bashigi altindaki 2. Madde de 6zel saglik

kurumlart Saglik Bakanligi’nca sayma yoluyla saptanmuistir.

Saglik Uygulama Tebligi’'nde ifade edilen saglik hizmeti sunucularindan ilki
olan 6zel hastaneler, il 6zel idarelerine, devlete, belediyelere, liniversitelere vd. kamu
tiizel sahislarina ait hastaneler disinda 6zel hukuk tiizel sahislarina ve gercek kisilere
ait olan, minimum 10 yatak kapasitesine sahip ve Ozel Hastaneler Yonetmeligi’ndeki
hiikiimlere bagli olarak ruhsat temin etmis ikinci basamak 6zel saglik kurumlaridir

(Saglik Uygulama Tebligi, 2010).

‘Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslari Hakkinda
Yonetmelik® dahilinde kurulan 6zel tip merkezleri de Saglik Uygulama ikinci
basamak; bahsi gecen yonetmelik dahilindeki poliklinikler birinci basamak 6zel saglik
kurumlarmi meydana getirmektedir. Ozel tip merkezlerinde minimum 4 uzaman
hekim bulunmalidir. Bununla birlikte poliklinikler, minimum iki hekim tarafindan
miistereken acilabilen, i¢inde bulunan hizmet birimlerinin birbirleri ile iliskin olacak

bicimde kurulup faaliyetlerini gerceklestiren saglik kurumlaridir.

2.4.2. Kamu Saghk Kuruluslar:

Ik olarak 1920 senesinde Tiirkiye’de saglik hizmetleri 3 Sayili Kanun ile devlet
hizmeti seklinde kabul gormiistiir. 1930 senesinde, o zamanlar Saghk Bakanligi’nin
caligmalarina yardimci olmak i¢in ¢ikarilan kanunlar i¢inde, 1593 sayili Umumi
Hifzisthha Kanunu yonetmelige girmis, 1983 senesinde Saglik Bakanligi’nin Tegskilat

ve Gorevleri yeni bir kanun ile diizenlenmistir.

Buna gore Saglik Bakanligi’nin gérevleri Tablo 2.3°de verilmistir.
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Tablo 2.3. Saglik Bakanligi’nin Gorevleri Madde 2

1) Bakanligin gorevi; herkesin bedeni, zihni ve sosyal bakimdan tam bir iyilik
hali i¢inde hayatini siirdiirmesini saglamaktir.

(2) | Bu kapsamda Bakanlik;

€)) Halk sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi, hastalik risklerinin azaltilmasi
ve Onlenmesi,

(b) | Teshis, tedavi ve rehabilite edici saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesi,

() | Uluslararasi onemi haiz halk sagligi risklerinin {ilkeye girmesinin
Onlenmesi,

(¢) Saglik egitimi ve arastirma faaliyetlerinin gelistirilmesi,

(d) Saglik hizmetlerinde kullanilan ilaglar, 6zel tiriinler, ulusal ve uluslararasi
kontrole tabi maddeler, ila¢ iiretiminde kullanilan etken ve yardimci
maddeler, kozmetikler ve tibbi cihazlarin giivenli ve kaliteli bir sekilde
piyasada bulunmasi, halka ulastirilmasi ve fiyatlarinin belirlenmesi,

©) Insan giiciinde ve maddi kaynaklarda tasarruf saglamak ve verimi artirmak,
saglik insan giiciiniin iilke sathinda dengeli dagilimini saglamak ve biitiin
paydaslar arasinda igbirligini gergeklestirmek suretiyle yurt sathinda esit,
kaliteli ve verimli hizmet sunumunun saglanmasi,

0] Kamu ve 6zel hukuk tiizel kisileri ile gercek kisiler tarafindan agilacak
saglik kuruluslarinin iilke sathinda planlanmasi ve yayginlastirilmasi, ile
ilgili olarak saglik sistemini yonetir ve politikalar1 belirler.

(3) | Bakanlik bu amagla;

(@) Strateji ve hedefleri belirler, planlama, diizenleme ve koordinasyon yapar.

(b) | Uluslararasi ve sektorler arasi igbirligi yapar.

(© Rehberlik, izleme, degerlendirme, tesvik, yonlendirme ve denetleme yapar,
miieyyide uygular.

(¢) Acil durum ve afet hallerinde saglik hizmetlerini planlar ve yiiriitiir.

(d) | Bolgesel farkliliklart gidermeye ve herkesin saglik hizmetine erisimini
saglamaya yonelik tedbirler alir.

(e) Mgili kurum ve kuruluslarin insan saghigm dogrudan ve dolayli olarak
etkileyen faktorler ve sosyal belirleyicilerle ilgili uygulamalarina ve
diizenlemelerine yon verir, bunu teminin gerekli bildirimleri yapar, goriis
bildirir ve miieyyide uygular.

() Gorevin ve hizmetin gerektirdigi her tiirli tedbiri alir.

4) llag fiyatlarmin belirlenmesine iliskin ustl ve esaslar Bakanhigm teklifi

uzerine Bakanlar Kurulunca belirlenir.

Kaynak: Resmi Gazete, 2011,
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/11/20111102M1-3.htm, (Erisim:
10.10.2013).
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2.4.3. Sosyal Giivenlik Kurumu

Sosyal Giivenlik Kurumu, 5520 Sayili ve 16.05.2006 Tarihli Kanun ile birlikte
kamu tiizel kisiligini mali, idari ve haiz bakimdan 6zerk ve ayni zamanda {i¢iincii
kisilerle kurdugu iliskilerde 6zel hukuk ytikiimliiliiklerine tabi sekilde olusturulan ve
sosyal sigortacilik ilkelerine yonelik bicimde Tiirkiye’de sosyal gilivenlik hizmet
politikalarin1 uygulayan ve yiiriiten sosyal glivenlik kurulusudur (5502 Sayili Kanun

ve m.1. 5502 Sayili Kanun, m.3.).

2.5. 2004 Saghkta Doniisiim Program

Tiirkiye 2004 yil1 ile birlikte Saglikta Doniisiim Programi (SDP) uygulanmaya
baslanmigtir. SDP ile saglik hizmetlerinde, tedaviye erisimde ve ilag sektoriinde

onemli degisiklikler meydana gelmistir.

BMJ (British Medical Journal), Tiirkiye’de SDP hakkinda, “Tiirkiye’de sik¢a
duymaya alistigimiz basarisizliklarin aksine, orta gelir diizeyindeki iilkelerde esi
goriilmemis hiz ve diizeyde saglik ¢iktilarini iyilestiren ve bin y1l kalkinma hedeflerini

2015’ten 6nce yakalayan bir basar1 6rnegidir” ifade etmistir.

Tiirkiye ve OECD iilkeleri agisindan satin alam giicii paritesine gore kisi bagina

diisen kamu saglik harcamalari asagida tablodaki gibidir.
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Tablo 2.4. Tiirkiye ve OECD Ulkelerinin Satin Alma Giicii Paritesine Gore
Amerikan Dolar1 Bazinda Kisi basina Diisen Kamu Saglik Harcamasi Ortalamalari

(Dolar)

Yillar Tiirkiye OECD
1980 21 480
1981 23 534
1982 27 580
1983 31 626
1984 36 658
1985 35 700
1986 38 737
1987 41 727
1988 59 769
1989 75 807
1990 95 866
1991 106 922
1992 118 963
1993 124 984
1994 119 1.078
1995 122 1.124
1996 149 1.174
1997 179 1.222
1998 212 1.282
1999 227 1.363
2000 272 1.440
2001 311 1.522
2002 330 1.565
2003 359 1.785
2004 416 1.897
2005 441 1.983
2006 495 2.098
2007 548 2.206
2008 581 2.455
2009 692 2.749
2010 721 3.120

Kaynak: OECD Health Data 2011.
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Tablo 2.4’de Tiirkiye ortalamasinin OECD ortalamasina oranla oldukga diisiik
oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte 2004 yilinda SDP ile birlikte hizli bir artis

gerceklemistir.

2.5.1. 2004 Saghkta Doniisiim Programinin Saghk Bakanhgi Yoniinden
Etkisi

Saglik sektoriinde artan maliyetler, hiikiimetleri saglik sistemine yonelik yeni
politikalar gelistirmeye yoneltmektedir. Bununla birlikte hiikiimetler saglik hizmetleri
maliyetleri, 6deme kapasiteleri konusunda limitlerle yiiz ylize kalmamaktadir. Bu
durum Tiirkiye’de oldugu gibi hiikiimeti yeni bir saglik programina gegmeyi zorunlu

kilmaktadir.

Saglik Bakanligi’nin 2004 yilindan itibaren ilag¢ politikalar1 Tablo 2.5’de ki
gibidir.
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Tablo 2.5.Kamu ilag Politikalari

Referans fiyat uygulamasi ile fiyatlar1 %80’e varan oranlarda

diistiriildii.

200% Tek geri 6deme komisyonu kuruldu.

Ilagta KDV oranimi %8’e diisiiriildii.

SGK ilag alimlar1 i¢in 1skontolar saglandi.

2005 :
Ilag ruhsatlandirma siiregleri AB ile uyumlu hale getirildi.

Orijinal bir {irliniin jenerigi piyasaya c¢iktiginda, iirlinlin fiyati
2009 mevcut fiyatin %66’sin1 gecemez (hem orijinal hem de jenerik

iiriin i¢in) kural1 getirildi.

2010 Ilag Takip Sistemini (ITS) gelistirildi.

Orijinal bir {irliniin jenerigi piyasaya c¢iktiginda, iirlinlin fiyati
2011 mevcut fiyatin %60’ 1n1 gegemez (hem orijinal hem de jenerik

iiriin i¢in) kural1 getirildi.

2012 Ila¢ hammaddelerinin KDV orani %8¢ diisiiriildii.

Kaynak: TC Saglik Bakanligi, 2013 Mali Y1l Biitgesi’nin T.B.M.M. Plan ve Biitge
Komisyonu’na Sunumu, Tiirkiye Saglikta Doniisiim Programi’nin 10. Y1li, 20 Kasim

2012, s.88.

Gectigimiz 10 yillik donemde, hizli artigini siirdiiren milli gelirle birlikte kamu

saglik harcamalar1 da basarili bir sekilde artmistir (bkz. Sekil 2.3.).
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Sekil 2.3. Kamu Saglik Harcamalar1 ve GSYIH
Kaynak: SGK Biilteni, Maliye Bakanligi, Akt.Deloitte, 2012.

2002 yilindan itibaren kamu saglik harcamalarimin GSYIH icindeki pay
artmistir. 2002 yilinda %2.8 olan bu oran 2011 yilinda %3.5 olmustur. 2009 yilinda
kamu harcamalar1 GSYIH igindeki pay1 en %4 e yiikselmistir. Ancak bu durumu 2008
kriziyle birlikte GSYIH’da ki diisiisle iliskilendirilebilir. Buna kars1 2009 yilindan

itibaren 2010 ve 2011 yillarinda kamu saglik harcamalarinda diisiis yasanmistir.
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Sekil 2.4. Kamu Saglik Harcamalar1 ve GSYIH

Kaynak: SGK Biilteni, Akt.Deloitte, 2012.

**Diger” harcama kalemi altinda Tibbi Cihaz Malzeme, Sahis, vb. ile Optik harcamalar1 yer
almakta, aile hekimligi ise bu kaleme dahil edilmemektedir

2009 kiiresel ekonomik kriz nedeniyle GSYIH’da ki daralma, saghk
harcamalarinin yiikselmis gibi goriinmesine neden olmustur. 2003-2009 yillar
arasinda tedavi amacglh saglik harcamalarinda 6nemli artislar kaydedilmistir. Buna
karsi, ila¢g harcamalar1 azalma egilimi gostermektedir. Kamu saglik harcamalarinda
Ozellikle tedavi amacgli harcamalar yaparken, ila¢ harcamalarinda 2003-2011

doneminde 2009 krizi hari¢ 6nemli bir artis yasanmamuistir.

2009 yiliyla birlikte yiikselen saglik harcamalarinin 6niine gegebilmek igin
Saglik Bakanligi Maliye Bakanligi ve SGK arasinda Saglik Bakanligima baglh
hastaneler i¢in sinirl bir yillik biitge olmasi hususunda protokol diizenlenmistir. Bu
diizenleme ile birlikte, fonlarin tamami1 SGK’dan SB’ye ve SB iizerinden hastanelere

aktarilmaktadir.
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2.5.2. 2004 Saghikta Déniisiim Programimin Nihai Kullanicilar Uzerindeki
Etkisi

2000 yilinda USH arastirmasina gore Tirkiye genelinde kisi basi ortalama
saglik harcamasmi 127 § olarak bildirmistir. Sigorta grubuna gore kisi basi saglik
harcamasi; SSK’da 106 $, Bag-Kur’da 143 $, Emekli Sandiginda 276 $, aktif devlet
memurlari i¢in 190 $ ve Yesil Kartlilar igin 47 $ olarak gergeklesmistir (Hifzissthha
Mektebi Midiirligi, 2004).

SDP kapsaminda nihai tiiketicilerin yani toplumun, saglik ve ila¢ harcamalari
azalmistir. SDP, saglik hizmetlerinden ve ilag alimindan faydalanmada toplumun her
kesimini esit tutmus ve sosyal devlet politikasi ile bu harcamalari Gistlenmistir. 2003
sonrast ila¢ ve tedavi masraflarin1 kendi karsilayan nihai tiiketicilerin oranlar1 Sekil

2.5.”de ki gibidir.

337 321

28 -

21

14 -

20032 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

Sekil 2.5. ilag ve Tedavi Masraflarin1 Kendi Karsilayanlarin Orani, (%)
Kaynak: TUIK Yasam Memnuniyeti Arastirmasi1 2011

2004 y1l1 SDP uygulanmaya baslanmasindan 2011 yilina kadar olan donemde,
ilag ve tedavi masraflarin1 kendi cebinden karsilayanlarin oraninda onemli diisiis

yagsanmustir. 2003 yilinda %32.1 olan bu oran 2011 yilinda %11.1 diizeyine diismiistiir.
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Bu durum SDP’nin harcama oniinden nihai tiiketiciler iizerinde ki etkilerinin olumlu
oldugunu gostermektedir. SDP ile birlikte 8 wyillik donemde ilag ve saglik
harcamalarini biiyiik 6l¢iide devlet iistlenmis ve nihai tiiketicilerin ancak %11.1°lik

kismi1 kendi cebinden 6demektedir.

2.5.3. 2004 Saghkta Doniisiim Programinin Sosyal Giivenlik Kurumu
Yoniinden Etkisi

SDP kapsaminda sosyal sigorta kuruluslar1i tek cati altinda toplandi,
vatandaslarin %98°1 genel saglik sigortas: kapsamina alind1 ve yoksul kesimin saglik

haklari iyilestirildi (TC Saglik Bakanligi, 2012).

2005 Subat ayinda SSK saglik tesislerini SB’ye devretti, SSK’lilara tiim SB

hastanelerine ve serbest eczanelere erisim hakki tanindi.

Tablo 2.6. Yillara Goére Toplam SGK Harcamalar1 (Milyar TL)

2003 2005 2009 2010 2011

SGK Harcamalar1 76 13.6 28 8 32,5 36,6

Kaynak: SGK

Tablo 2.6 ise, SGK’nin ilag, tedavi ve diger saglik hizmetleri i¢in yaptig1 harcamalar
yer almaktadir. Gegtigimiz 9 yil boyunca yillik ortalama artis %32 ile en fazla tedavi
masraflarinda yasanmistir. 2004-2011 yillart arasinda ilag harcamalar1 yillik ortalama
olarak %18 biiylimiistiir. Global Biitce uygulama esaslar1 ile ilaca erisimin arttig1
oradan ila¢ harcamalar1 tutar1 artmamustir. Ilag harcamalarinin toplam SGK biitcesi

iceresinde ki pay1 2004 yilinda %45 iken, 2011 yilinda %38 e diismiistiir.
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Tablo 2.7. Sosyal Giivenlik Kurumu Harcamalari, 2005 — 2011

2004-2011

R 2004 2011
Toplam %25 %100 %100
fla¢ %18 %45 %38
Tedavi ve Diger %32 %55 %62

* YBBO: Yillik Bilesik Biiyiime Orani

Kaynak: SGK veri tabani

2004 SDP kapsaminda, SGK’nin saglik harcamalar1 her yil artis ancak bu artis sadece
tedavi amacl saglik hizmetlerine yansimistir. 2003 yilinda ila¢ harcamalari, toplam
saglik harcamalarinin yaklasik yarisini olustururken, 2004 yili sonrasinda ilag

harcamalarinin pay1 azalmistir. 2011 yilinda bu oran %38’e kadar diismiistiir. 2004 y1l1

sonrasinda ila¢ harcamalar1 artig olsa da toplam harcamalar i¢inde ki pay1 azalmistir.

Tiirkiye’de sosyal giivenlik kurumuna iliskin 2004 6ncesi ve sonrasi gelir ve gider

dengesi Tablo 2.8 dedir.
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Tablo 2.8.SGK 2004 Oncesi Ve Sonrasi1 Gelir Ve Gider Dengesi

Bin TL
Toplam
Gelirlerin
Artis Oram
Yillar Gelirler Rate of Giderler | Arts Actk Toplam
Oram Giderleri
Increas
Karsilama

Oram
2000 8,575,831 - 10,987,036 - -2,411,206 78.1%
2001 13,360,579 55.8% 17,830,745 62.3% -4,470,166 74.9%
2002 20,018,189 49.8% 27,982,464 56.9% -7,964,275 71.5%
2003 27,916,539 39.5% 41,336,077 47.7% -13,419,538 67.5%
2004 34,689,248 24.3% 50,621,622 22.5% -15,932,374 68.5%
2005 41,249,438 18.9% 59,941,373 18.4% -18,691,935 68.8%
2006 53,830,886 30.5% 71,867,475 19.9% -18,036,589 74.9%
2007 56,874,830 5.7% 81,915,401 14.0% -25,040,571 69.4%
2008 67,257,484 18.3% 93,159,462 13.7% -25,901,978 72.2%
2009 78,072,788 16.1% 106,775,443 | 14.6% -28,702,655 73.1%
2010 95,273,183 22.0% 121.997.301| 14.3% -26,724,118 78.1%

NOT: Nakit Hareketler Tablosu Dikkate Alinarak Hazirlanan Gerceklesme Rakamlaridir.

Kaynak: SGK, SGK Istatistik Yilliklar1 2010.

SGK gelirlerine iligskin tablo incelendiginde, 2001-2002 yillarinda gelir ve gider

kalemlerinde hizl1 bir sekilde artis yasansa da 2003, 2004 ve 2005 yillarinda gelir artis

oraninda diisiis goriilmektedir. 2006 yilinda gelir artis oram1 %30.5’e ulagsa da 2006

yilinda gelir kalemlerinin artis oraninda 6nemli bir diisiis yasanmistir. 2008, 2009 ve

2010 yillarinda ise gelir ve gider kalemleri normal seyirde izlenmistir.
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UCUNCU BOLUM

SAGLIK HIZMETLERINDE REKLAM VE TANITIM’IN HUKUKI
CERCEVESI

3.1. Saghk Hizmetlerinde Reklam

Birinci boliimde ayrintili olarak anlatilan reklam kavrami 6zetle, bir mal veya
hizmetin alim, satim veya kira islemlerini gelistirmek, belirlenen bir amag veya fikri
duyurmak veya reklamcinin arzu ettigi bagka etkileri meydana getirmek tizere, licret
veya bunun gibi bir karsilikla birlikte iletim siirecinde reklamciya tahsisi edilen

kamuya yonelik gergeklestirilen duyurular anlamina gelmektedir.

Reklam, 4077 Sayili Tiiketicinin Korunmas1 Hakkindaki Kanunun 3. Maddesi
geregince, pazarlanan ya da iretilen {iriin veya hizmetin tanitimin1 gerceklestirmek,
satis rakamlarin1 ylikseltmek veya imajimi olusturup kuvvetlendirmek amaci ile

gerceklestirilen duyuru seklinde ifade edilebilmektedir.

Reklam ve ilan kavramlari, 14.06.2003 tarihli 25318 Sayili Resmi Gazetede
yayimlanan Ticari Reklim Ve llanlara iliskin ilkeler Ve Uygulama Esaslarina Dair
Yonetmelik’in 4. Maddesi geregince; “Mal, hizmet veya marka tanitmak, hedef kitleyi
olusturanlart bilgilendirmek ve ikna etmek, satisiny veya kiralanmasini saglamak ya
da arttirmak amaciyla rekldm veren tarafindan herhangi bir mecrada yayimlanan

pazarlama iletisimi niteligindeki duyuru” anlamina gelmektedir.

Danistay’1n aldig1 kararlarda ise bir hizmet veya malin dviilmesi ve tanitilmast,
belli bir markanin tiiketiciye empoze edilmesi, miizikli veya resimli simge ve imgeler
kullanmak kosuluyla bunlarin akillara konumlanmasina ¢aba gosterilmesi, konserler,
yarigsmalar, kiiltiirel ve sanatsal etkinlikler diizenlemek kosuluyla dolayli veya dolaysiz
sekilde belli markalara veya iirlinlere dikkatlerin toplanmasi veya bu tip toplumsal
faaliyetlerin diizenlenmesinde veya yaym programlarinin diizenlenmesinde veya
baska yontemlerle katki saglamak kosuluyla tanitim olanaklarinin aranmasi da reklam
olarak nitelendirilmektedir (Danistay 10. Daire, 21.3.2005 t.2004/11660 E. 2005/1181
K.)
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Mevzuatin  belirledigi  smirlar gercevesinde, saglik alaninda tanitim
gerceklestirmek miimkiinken, bu alan iginde reklamin olusturacagi negatif etkileri
Oonceden tayin eden yasa koyucu reklami yasaklamayr miinasip gormiis ve bunu
olabildigince a¢ik bir sekilde kaleme almistir. Nitekim anayasada kamusal bir hak
seklinde ifade edilen saglik hizmetleri, sosyal adalete uyumlu bi¢cimde ifa edilmelidir.
Bu baglamda ticari reklamin var olusu, saglik hizmetini ticari bir madde sekline
cevirecek ve hizmetin geregi gibi ifasini1 6nleyecektir. Bunun tersi bir yaklasim, saglik
hizmetinin kamusal niteligi ve toplum hayatina olan dogrudan etkilerini yok edecek
ve Anayasa’da diizenlemeye konulan devletin temel gérev ve amaclarinda de agik bir

sekilde ters diismektedir (Odabasi, 1996:36).

Bireylerin saglik haklari, bilinen geleneksel anlamu ile kisitli bir tiiketici hakki
seklinde nitelendirilmemektedir. Bu hak ayni zamanda insan haklarinin bir boliimiidiir.
Bireyin diger hak ve Ozgirliklerini hayata gecirebilmesi, yasam hakkinin
mevcudiyetine, dolayisi ile sagliginin korunmasi ile iligkilidir. Sagligin muhafaza
edilmesi agisindan gereksinimlerin belirlenmesi hususunda tek belirleyici kisi hasta
olmamaktadir. Hekim ile hasta arasindaki iliskide otorite sahibi olan hekim karsinda,
saglik hizmetine ihtiya¢ hissedenler gii¢siiz konumdadir. Bu kisiler, hastalik
konusunun kiside ortaya ¢ikardig etkiler nedeniyle uyaranlara 6nemli oranda agik
olmaktadir. Bir baska deyisle hastalarin saglik hizmetleriyle alakali tanitimlarin etkisi
altinda kalmalarmin olasiligi bir hayli yiliksektir. Bu sebeple, saglik kesiminde
gerceklestirilecek olan reklamlar, hasta ve hasta yakinlarinin saglikli karar almalarini
onleyici, celigkili duruma sokucu bir faktor seklinde ortaya ¢ikmaktadir (Ersoy vd.,
2008).

Bagka bir taraftan, saglik hizmetlerinde reklam yapilmasi, sunulan hizmetin

maliyetinde artisa neden olacag i¢in bu sebeple hizmete ulagimi da giiclestirecektir.

Hekimlik Meslek Etigi Kurallarinin 5. Maddesinde de soz edildigi iizere
hekimin ilk gorevi, hastaliklar1 engellemeye ve bilimsel gereklilikleri saglayarak
hastalar1 iyilestirmeye caba harcayarak insan hayatini ve sagligini koruma altina
almaktadir. Bu kapsamda hekim, gorevini ger¢eklestirirken ticari kaygi igine girmez.

Bu durum hekim sorumlulugunun bir boliimiidiir. Bahsi ge¢en sorumluluk hekimin
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gorevli oldugu saglik kurulusu agisindan da gegerli olmaktadir. Reklam ise ticari

kaygiyla gergeklestirilir (Yerebakan, 2000:67).

Bu konu da g6z 6niinde tutularak hukuksal diizenlemelerde ifade edilen tanitim
ve bilgilendirme imkaninin kapsamini, genel manayla tiiketici haklariyla degil, hasta
haklariyla doldurmak ve manasini buna gore saptamak gerekli olmaktadir. Bunun
nedeni, getirilen kisitlamalarin amaci, insan saglhigi ve bu cerceve icinde insan
haklarin1 korumak, insanlarin rekabet, kar ve bunun gibi amaglardan kaynaklanan

faaliyetlerden zarara ugramalarini 6nlemektir (Ersoy, Giiler, Giritlioglu, 2008:27).

3.2. Tiirk Hukuk Mevzuatindaki Diizenlemeler

3.2.1. Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarz Icrasina Dair Kanun

Bilhassa serbest calisan tabiplerle 6zel saglik kurumlarini alakadar eden
saglikta reklam hususu, mevzuatta detayli ve titiz bir sekilde diizenlenmistir. Ozel
hastaneler tarafindan gerceklestirilen reklam amaciyla yapilan duyurularda ve
bastirilan tanitim brosiirleri iginde hukuki normlara kimi durumlarda bakilmadigi
goriilmektedir. Ozel saghk kurumlari kimi zaman kamu faydasinin dikkat ¢ekildigi
saglik alanin mesleklerini yaptiklarini unutup, yalnizca bir isletme reaksiyonu iginde
tanitim ve reklam yapma girisiminde olmaktadirlar. Oysaki insan sagligina dair bir

hizmetin 6zelliginden dogan bir titizlik ve duyarlilik i¢inde diizenlenmistir (EK-1).

Bir dis hekiminin katildig1 televizyon programinda reklam yaptig1 gerekcesiyle
Ankara 2. Idare Mahkemesi tarafindan hekime para cezas1 verilmistir. ilgili dis hekimi
tarafindan cezanin iptali icin acilan davada, Ankara 2. Idare Mahkemesi dava

dosyasini inceleyerek su ifadelere yer vermistir:

“Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi Icrasmna dair Kanun’un 40.
Maddesinde; “Icray1 sanat eden dis tabipleri ve disciler hasta kabul ettikleri mahal ile
muayene saatlerini bildiren ilanlar tetibine mezun olup diger suretlerle reklam vesaire
yapmalart memnudur” hiikmiine yer verilmistir.” (TC Ankara 2. Idare Mahkemesi

Esas No: 20120/1194, Karar No: 2011/735).
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3.2.2. ispenciyar1 ve Tibbi Miistahzarlar Kanunu

Yalnizca iiriinii 6vmek icin reklam verilmesi yasaklanmaktadir. Ancak “...
hastaliklarinda kullanilmasi faydalidir” ibaresi gibi reklam yapilabilmektedir. Ayni
zamanda miistahzarlarin i¢inde yer alan prospektiisiinde ve dis ambalajinda ifade
edilmesi gerekli konular da aciklanmaktadir. Regetesiz olarak satisa sunulamayacak
olan ilaglarin tibbi dergiler disinda herhangi bir yerde reklami yapilamaz. Bu yasada
ayni zamanda cezai hiikiimler de bulunmakta ve uygulama bigimi agisindan tiiziikler

cikarilacagindan s6z edilmektedir (EK-2).

Danistay 11. Dairesi, 17.06.1997 tarih ve E.1996/5268, K.1997/2462 sayili
kararinda su ifadelere yer verilmistir: “Dava konusu yonetmelik ile 07.09.1990 giin ve
20628 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Beseri ve Ispengiyari Tibbi Miistahzarlarin
Tibbi Tanitim Yonetmeligi degistirilmektedir. Getirilen bu degisiklikler ile recetesiz
olarak satilmasina izin verilen beseri ispengiyari ve tibbi miistahzarlarin tibbi tanitimi
yalniz hekim ve eczacilarla sinirh tutulmamakta; topluma ve ¢ocuklara tanitimina
olanak saglanmakta, gazete ve meslek gruplarina yonelik dergiler disinda yayin
organlarinin ilan ve reklamina yer verilmektedir. Getirilen ek maddeler ile, yapilacak
bu reklamlarmm sekil ve esaslart ile uygulanacak prosediir diizenlenmektedir.
Dolayisiyla bu diizenlemeler, receteli ilaglar yaninda regetesiz ilaglarin tanitimini
belirli kurallara baglamakta, genel olarak ilgili meslek gruplar1 disinda, toplum 6ntinde
reklamini yasaklayan yasadaki diizenlemeyle ¢elismektedir. Davali idare tarafindan,
degisiklige gerekge olarak 3984 sayili Radyo ve Televizyonlarin Kurulus ve Yayinlar
Hakkinda Yasanin 22. maddesi gosterilmektedir. Ancak, anilan yasa hiikmii 6zel
nitelikte olarak reklam konusunu diizenlemekte olup; bu diizenleme ilagla ilgili 6zel
diizenlemeler olmadigi Ol¢lide uygulanacak nitelikte bulunmaktadir” (Danistay

Dergisi, Y.1998, S.95:606.)

3.2.3. Tiirk Tabipleri Birligi Kanunu

Tirk Tabiple Birligi de 10-11 Ekim 1998 tarihlerinde gergeklestirilen 47.
Genel Kurulunda hem kabul hem de ilan ettigi “Hekimlik Meslek Etigi Kurallar1”

kapsaminda “Ticari Ama¢ ve Reklam Yasagi” (m.11) hikkmiinii vermektedir. Bu
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hiikme gore hekim meslegini icra ederken reklam yapamaz, ¢caligmalarina herhangi bir
sekilde ticari gOriinim kazandiramaz, ticari reklamlara aracilik yapamaz; yanl

yonlendirici, panige sevk edici, insanlar1 yaniltici davranislar sergileyemez (EK-3).

Danistay 8. Daire, 19.04.2005, 2004/2155, 2005/1841: “Olayda, davacinin
vekili oldugu firmaya ait bir {iriin hakkinda medyada agiklama yapmasi ve bu konudaki
ilanin altina avukat unvaniyla imza atmasi, reklam niteligi tagidigindan, Avukatlik
Kanunun 55. ve Meslek Kurallarinin 7. maddesinde ongoriilen uyulmasi zorunlu
kurallara aykir1 olan bu eylemi nedeniyle olusturulan islemde mevzuata aykirilik

goriilmemistir” (Danistay Dergisi, Y.2005, S.110, s.234.)

3.2.4. Tibbi Deontoloji Nizamnamesi

Saglik mesleginin uygulanmasi konusunda bu temel ilke saglik mevzuati iginde
Oonemli bir yere sahiptir. Kamuda gorev alan hekimlerin yani sira serbest ¢alisan
hekimleri de i¢ine alan bu ticari faaliyet yasagi, asil olarak saglik hizmetlerinin

ticarilesmesi yasagi seklinde algilanmaktadir (EK-4).

Saglik alaninda tanitimla iligkili olarak kurala aykiri durumlarin yargi karar
orneklerinden bir tanesi su sekildedir: Bir banka, banka miisterisine ilettigi ekstrenin
yaninda giizellik merkezine ait indirim brosiiriinlin de yer almasi ile sorumlu hekime
disiplin cezas1 verilmistir. Hekim bu karara kars1 dava agmis ancak Ankara 10. Idare
Mahkemesi tarafindan davanin reddine karar verilmistir (2004/3683 E.,2005/2437 K.)
Mahkeme tarafindan verilen karar Danistay 8. Dairesi’nin 2006/1592 E., 2006/3449

K. sayili karar1 ile onanmistir.

Bir gazetede tam 4 sayfa ilan verilmesi iizerinde 6zel hastane sorumlu hekimine
disiplin cezasi verilmistir. Disiplin cezasinin iptali yoniinde agilan davada Ankara 10.

Idare Mahkemesi;

“Bu durumda, davaya konu ilanda talep yaratmaya yonelik, diger hastaneler
aleyhine haksiz rekabet yaratacak sekilde yaniltict ve abartili tanitim yapildigi, bu
durumun 1219 sayilh Kanunun 24. maddesi, Tibbi Deontoloji Nizamnamesinin 8. ve

9. maddeleri ile Ozel hastaneler Yonetmeliginin 60. maddesine aykirilik tasidig:

52



anlasildigindan, Diinya G6z hastanesi Atakdy subesi mesul miidiirii olan davaciya
Ozel Hastaneler Y&netmeliginin 60. maddesinin 5. fikras: ve Tiirk Tabipleri Birligi
Disiplin Yo6netmeliginin 4. maddesinin 2. fikrasinin (b) bendi geregince verilen
disiplin cezasinda hukuka aykirilik bulunmamaktadir...” gerekgesi ile davanin reddine
karar verilmistir (2005/1725 E., 2006/1515 K.). Verilen karar Danistay 8. Dairesinin
2006/5389 E., 2007/7175 K. sayili karari ile onanarak kesinlesmistir.

3.2.5. Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun

Bu kanunla birlikte organ, doku alinmasi ya da verilmesi hakkinda yapilacak

her tiirlii reklam yasaklanmistir (EK-5).

Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmas1 ve Nakli Hakkinda Kanun’a iliskin su
sekilde bir 6rnek sunulabilir: silahla vurulan bir gencin ailesi organ bagisinda
bulununca, doktorlar diger hastalar1 yasatmak amaciyla savciyr beklemeden organ
nakli yapmigtir. Buna yonelik nakil yapan alti doktora dava agilmistir. Dosyanin
bulundugu Danistay 1. Dairesi ise savcidan izin almadan yalnizca aile yakinlarindan
izin alarak organ nakli gergeklestirilmesinin sug teskil ettigi kararina varmistir. Alinan
kararda, doktorlarin Organ ve Doku Alinmasi Hakkinda Kanun ile TCK'nin 'Kanuna
aykirt organ alinmast' hiikkiimleriyle 'Gorevi kotliye kullanmak' suguyla yargilanmasi
gerektigi ifade edilmistir. (http://www.radikal.com.tr/haber.php?haberno=214851,
Erisim:20.2.2014).

3.2.6. Niifus Planlamas1 Hakkinda Kanun

Diinyada kadinlarin her bir dakikada yasadigi istatistikler su sekilde
siralanabilir (Diindar, Kaynar ve Peksen, 2005: 243):

e Her bir dakikada 380 kadin gebe kalmakta

e Her bir dakikada 190 kadin planlanmamis gebelikle karsi karsiya
kalmakta

e Her bir dakikada 110 kadinda gebelige bagli komplikasyon gelismekte

e Her bir dakikada 40 kadin sagliksiz diisiik yapmakta
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e Her bir dakikada bir kadin 6lmektedir.

Gebelik sayis1 ve araliklarinin kontrol edilmesi aile planlamasi kapsamina
girmektedir. Kadin saglig1 agisindan tehlike ortaya koyan cok erken, ¢ok sik, cok geg
ve ¢ok sayida dogumlar cocuk sagligini da olumsuz yonde etkilemektedir 2.
Tirkiye’de 1965 senesinde ¢ikarilan 557 sayili “Niifus Planlamas1 Hakkinda Kanun”
ile birlikte gebelige tedbir alic1 yontemler hususunda egitim ve uygulama
hizmetlerinin sunumu Saglik Bakanligi’nca yiiriitilmektedir. Bu kanun 1983

senesinde 2827 sayili kanun ile tekrardan diizenlenmistir (Cali, 1997:42).

Bu kanunla birlikte, niifus planlamasinin temellerini, gebeligin sonlandirilmasi
ve sterilizasyon ameliyelerini, gebeligi onleyici ve acil miidahale durumlarinda ilag ve

araglarin teminine iligskin konular diizenlenmistir (EK-6).

3.2.7. Tiirk Dis Hekimleri Birligi Kanunu

Bu kanundaki reklam yasagi dis hekimleri i¢in gegerli olmaktadir. Kanuna

aykir1 her tiirlii tabelanin asilmasi yasaktir (EK-7).

Tababet ve Suabati San’atlarmin Tarzi icrasina Dair Kanun béliimiinde yer
alan dis hekime dair kararin temyizi {izerine Danistay tarafindan incelenmis ve sonug
olarak Tiirk Dis Hekimleri Birligi isleminin ve Ankara 2. Idare Mahkemesi’nin
kararinin hukuka uygun oldugunu belirtmistir. Buna gore: “Dis hekimi olarak gérev
yapan davacinin, Tiirk Dishekimleri Birligi ve Dishekimleri Odalarinin Disiplin
Yonetmeligi’nin 8/a maddesini ihlal ettigi gerekgesiyle 1.043,00 TL idari para cezasi
verilmesine iliskin islemin iptali istemiyle acilan davada... isteminin reddi gerektigi

diisiiniilmektedir.” ( TC Danistay 8. Daire, Esas No: 2011/8019, Karar No: 2012/465).

3.2.8. Tiiketicinin Korunmasi Hakkinda Kanun

Bu kanunda tiiketicinin aldatilmasinin, yaniltilmasmin, bilgi eksikliginin
istismar edilmesinin, can ve mal giivenliginin tehlikeye atilmasinin Oniine gecilmek

istenmistir (EK-8).

54



Reklamin, Tiiketicinin Korunmasi Kanunu’na aykiriligi nedeniyle agilan
davada davaci sirkete 4077 sayili Tiiketicinin Korunmasi1 Kanunu uyarinca 58 bin
civarinda para cezasi verilmistir. Bu cezanin iptali lizerine acgilan davada Ankara 1.
Idare Mahkemesi islemin iptali karar1 vermistir. Bunun iizerine mahkeme kararinin
2577 sayili Yasanin 51. Maddesi geregince kanin yararina ve hiikmiin hukuki
sonuglarina etki etmemek iizere bozulmasi gerektigi diisiiniilmektedir. Hilkmii veren
Danistay 10. Dairesinde geregi goriisiilerek su karar verilmistir: 4077 sayili

3

Tiiketicinin Korunmasi Hakkinda Kanun'un 16. maddesinde, “...Ticari reklam ve
ilanlarin yasalara ve genel ahlaka uygun, diiriist ve dogru olmalar1 esastir.
“Tiiketiciyi aldatici, yaniltici veya onun tecriibe ve bilgi noksanliklarini istismar edici,
tilkketicinin can ve mal giivenligini tehlikeye diisiiriicii, siddet hareketlerini ve sug
islemeyi 6zendirici, kamu sagligin1 bozucu, hastalari, yaslilari, cocuklar1 ve oziirliileri
istismar edici reklam ve ilanlar yapilamaz." hiikmii yer almaktadir. Yine ayn1 Yasanin
25. maddesi tiglincii fikrasinda, 16. maddeye aykiri hareket edenler hakkinda para
cezast uygulanacagi, 16. maddeye aykiriligin lilke diizeyinde yayin yapan yazili, sozli,
gorsel vesair araglarla gerceklesmesi halinde ise cezanin on katinin uygulanacagi

Ongorilmiistiir...” (Yargitay 10. Hukuk Dairesi, Esas No: 2004/11660 E, Karar No:
2005/1181 K).

3.2.9. Hekimlik Meslek Etigi Kurallar:

Meslek etikleri grubunun i¢inde yer alan tip etigi, tibbi baglantilar kapsaminda
saglik ¢alisanlarinin iyi davranmak i¢in neleri yapip neleri yapmamalar1 gerektigi
tizerinde duran bir kavramdir. Tip etigi, tibbi eylemi diizene koyan kurallarla ve tip ile

ilgili 6zel degerlerle alakadar olur (Kadioglu ve Kadioglu, 2001:44).

Hekimin sorumlulugu da etik kurallara ve yasal diizenlemelere uyum
gostermektir. Hekimin ilk gorevi, hastaliklara engel olmaya ve bilimsel gerekli
saglayarak hastalar1 iyilestirmeye c¢alisarak insan hayatini ve sagligini muhafaza
etmektir. Meslek uygulamasi esnasinda insan onurunu géz oniinde bulundurmasi da

hekimin ilk gorevlerindendir (Karatas, 2014:62).

55



Hekimlerin mesleki etik kurallar1 kapsaminda yasal ¢ergeveyi asan reklam
yapmalar1 yasaklanmistir. Bununla iligkili para cezalar1 ise Tiirk Tabipleri Birligi

Disiplin Yénetmeligi (RG., 28.04.2004, S.25446) de belirtilmistir (EK-9).

3.2.10. Agiz ve Dis Saghg Hizmeti Sunulan Ozel Saghk Kuruluslari

Agiz ve Dis Sagh@g Hizmeti Sunulan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda
Yonetmelik’le birlikte getirilen diizenlemeler Tiirk Dishekimleri Birligi Yasasi ile
uyumludur. Dolayisiyla da hukuka uygundur. Agiz ve Dis Saghigi Hizmeti Sunulan
Ozel Saglik Kuruluslar1 Hakkinda Yonetmelik’in 7. maddesinin c. bendinde hizmet
sunumu verecek 0zel saglik kuruluslarinin ilk olarak Oda tarafindan tescil edilmesi ve
alian tescil belgesinin basvuru dosyasinda bulundurulmasi zorunlulugu kosulmustur.
32. Maddede ise 6zel saglik kurumlarinin herhangi bir sekilde reklam veremeyecekleri
belirtilmistir. Aym1 zamanda da hastalarin bilgilendirilmesi amaciyla hazirlanan

ekipmanlarin da meslek odasinca onaylanmasi gerekmektedir (TTB, 2013).

Tiiketicilere yonelik, saglik kurumlar1 ve calisanlari, kurumun sundugu

hizmetler hakkinda herhangi bir sebepten otiirii reklam ve tanitim yapamamaktadir

(EK-10).

3.2.11. Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslari

Bu yonetmelige gore saglik kurumlariin cephesinde ne saglik kurumuna ait
ne de baska bir kuruma ait reklam verilmesi yasaklanmistir. Ayn1 zamanda saglik
kurumlart diger isletmelerde oldugu rekabete neden olan davranis ve tutumlarda

bulunmalar1 da yasaklanmigtir (EK-11).

Bu yonetmelige aykirilik konusunda su 6rnek verilebilir: bir gazetenin vermis
oldugu “gozliiksiiz bir hayat i¢in lazer” baslikli reklam 4077 sayili Kanun’un 16.
Maddesine aykirt bulundugu i¢in idari para cezasi verilmistir. Cezanin iptaline iligkin
acilan davaya iliskin Ankara 5. Idare Mahkemesi Hakimligi islemin iptali kararini
vermistir. Sanayi ve Ticaret Bakanligi’nin basvurusu ile Danistay Bassavciligi
tarafindan 2577 sayil Idari Yargilama Usulii Kanunu'nun 51. maddesi uyarinca kanun

yararina bozulmasi istenilmektedir. Buna gore “...Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan
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Ozel Saglhk Kuruluslar1 Hakkinda Yonetmeligin 58. maddesinde yer alan, saglik
kuruluglarinin ¢aligmalarina ticari bir goriiniim veremeyecekleri, benzer nitelikteki
kuruluglar arasinda rekabete yol acgici davraniglarda bulunamayacaklarina iliskin
diizenleme karsisinda, 4077 sayili Yasa'nin 16. maddesinde diizenlenen kurala aykir
bulunan reklam nedeniyle ayn1 Yasa hiikiimleri uyarinca tesis edilen islemde mevzuata
aykirihik goriilmediginden, dava konusu islemin iptali yolunda verilen idare
mahkemesi hakimligi kararinin, 2577 sayili Yasa'nin 51. maddesi uyarinca kanun
yararina ve hiikmiin hukuki sonuclarina etkili olmamak {izere bozulmasi gerektigi
diistintilmektedir.” (Danistay 10. Daire Baskanligi, Esas No: 2006/5677, Karar No:
2009/2342).

3.2.12. Hiperbarik Oksijen Tedavisi Uygulanan Ozel Saghk Kuruluslar
Hakkinda Yonetmelik

Saglik kurumlarmna ait olmayan hizmetlerin fiyatlar1 konusunda herhangi bir
reklam verme yetkisine sahip degildir. Bu yonetmelikle fiyat konusuna yasaklama

getirilmistir (EK-12).

Bu yoénetmeligin amaci; hiperbarik oksijen tedavisi teknigi yani basing odasi
kullanilarak gerceklestirilen tedavi ile hastaliklarin tedavi esaslarini, bu uygulamay1
gerceklestirecek olan saglik profesyonellerinin bulunmasi, saglik kurumlarinin
acilmas1 ve denetlenmesi ile alakali usul ve esaslar1 diizenlemektir (Saglik Bakanligi,

2014).

3.2.13. Akupunktur Tedavisi Uygulanan Ozel Saghk Kuruluslar: ile Bu

Tedavinin Uygulanmas1 Hakkinda Yonetmelik

Aym Hiperbarik Oksijen Tedavisi Uygulanan Ozel Saglik Kuruluslari
Hakkinda Yonetmeligi’nde oldugu gibi saglik kurumlarma ait olmayan hizmetlerin
fiyatlar1 konusunda herhangi bir reklam verme yetkisine sahip degildir. Bu

yonetmelikle fiyat konusuna yasaklama getirilmistir (EK-13).

Bu yonetmeligin amaci; gerek toplumun gerekse de kisilerin sagligini

muhafaza etmek amaciyla, iilkemizde akupunktur tedavisinin bilimsel tekniklerle
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gerceklestirilmesi ve bu tedavinin uygulamaya konuldugu 6zel saglik kurumlarinin
acilmasina, ¢aligmasina ve denetlenmesine yonelik esas ve usulleri diizene sokmaktir

(Saglik Bakanligi, 2014).

3.2.14. Ticari Reklam ve flanlara iliskin ilkeler ve Uygulama Esaslarina

Dair Yonetmelik

Reklamlar kamu sagligina tehdit unsuru olusturacak nitelikte olmamalidir. Zira
bir reklamin reklam oldugu herkes tarafindan anlasilir, net ve acik olmasi gerekli
olmaktadir. Bununla birlikte herhangi bir sekilde ortiilii reklamlarin uygulanamamasi

da bu konuda alinabilecek giizel 6nlemlere 6rnek olarak verilebilir (EK-14).

Tiiketicinin Korunmas1 Hakkinda Kanun iizerinde verilen Ornekten
faydalanarak Ticari Reklam ve Ilanlara iliskin ilkeler ve Uygulama Esaslarina Dair
Yonetmelik’ine yonelik Yargitay 10. Hukuk Dairesi’nin kullandig1 su ifadelere yer
verilebilir:  “...Medya Kuruluslarinin yayinlarinin  izlenmesine, okunmasina,
dinlenmesine veya kalitesine iligkin arastirma sonuglarinin ticari reklam ve ilanlarda
kullanim ilkelerini belirlemek amaciyla hazirlanan Medya Olgiimii Arastirma
Sonuglarinn Ticari Reklam ve ilanlarda Kullanilmasina Dair Teblig'in (TRKGM
98/94-95) 3. maddesinde; "mecra kuruluslarinca, medyanin izlenme, okunma,
dinlenme ve goriilme oranlarint belirlemek amaciyla yapilan arastirma sonuglari,
kaynak gosterilmeden ticari ilan ve reklamlarda kullanilmaz." kurali yer almais,
aragtirma sonuglarinin ne sekilde yayinlanacagi maddenin devam eden bdliimlerinde
ayrintili olarak sayilmustir...” (Yargitay 10. Hukuk Dairesi, Esas No: 2004/11660 E,
Karar No: 2005/1181 K).

3.2.15. Tiirk Tabipleri Birligi Disiplin Yonetmeligi

Tiirk Tabipleri Birligi Disiplin Yonetmeligi’nde usulsiiz sekilde yapilan
taniim ve reklamlara uygulanacak para cezalari belirlenmistir. Buna gore para
cezalariin en alt1 limiti 25 liradan baglamaktadir. Meslekten men edilme durumu ise

15 giinden 6 aya kadar uzamaktadir. Yonetmelige bakildiginda para cezalarinin
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caydirict 6zelliginin etkisiz kaldigini sdylemek miimkiindiir. Bu durum cezalarin

yetersizligini gostermektedir (EK-15).

Istanbul Dishekimleri Odas1 Yonetim Kurulu’na reklam yaptig1 gerekgesiyle
idari para cezas1 verilmistir. Buna karsin Istanbul Dishekimleri Odas1 Yénetim Kurulu
Tiirk Dishekimleri Birligi Disiplin Kurullart Yonetmeliginin iptaline iliskin dava
acmistir. Buna gore Danistay su karara varmistir: «“...6023 sayili Tiirk Tabipleri Birligi
Yasasi uyarinca Tabip ve Dis Tabipleri deontoloji yoniinden uymakla yiikiimlii
olduklar1 ilkeleri belirleyen Tibbi Deontoloji Tiiziigiiniin 8.maddesinde; dis tabibinin
her ne suretle olursa olsun yazilarinda kendi reklamini1 yapamayacagi belirtildigi halde
dava konusu yonetmelikte reklam amacina yonelik yazilar yazmak disinda, yazdirmak
veya beyanda bulunmak (réportaj) durumlart da disiplin sugu sayilmistir...”.
Aciklanan nedenlerden Otiirii davanin reddine karar verilmistir (T.C. DANISTAY
Sekizinci Daire, Esas N0:1989/870, Karar No: 1990/1253).

3.2.16. Ozel Hastaneler Yonetmeligi

Y 6netmelik uyarinca bir 6zel hastane ruhsatta kayitli olan isminden bagka isim
kullanamamaktadir. Diger reklam yonetmeliklerinde oldugu {izere, haksiz rekabete
konu olacak reklam veya tamitim gergeklestirmelerinin usule aykirt oldugu
soylenmektedir. Ozel hastaneler tanitim yapabilirler ancak toplumu yaniltici
olmamalidir. Yonetmeligin 6ngdrdiigii kurallara uyulmamasi haline belli yaptirimlar

uygulamaya konulacaktir (EK-16).

Ozel Hastaneler Yonetmeligi’ne iliskin Ankara 9. Idare Mahkemesi tarafindan
verilen karar su sekildedir: “6zel bir hastane biilteni tanmitim kurallarmma uygun
bulunmadigi i¢in hastane mesul miidiiriine disiplin cezasi1 verilmistir. Buna karsin
hastane miidiirii karara dair kars1 dava agmustir. Ozel Hastaneler Y&netmeliginin 16.
ve 17. Maddeleri geregince sorumlu miidiir konumundaki davacinin bu tip
faaliyetlerden o6tiiri sorumlu tutulmasina yonelik verilen para cezasina herhangi bir
hukuka aykirilik bulunmamistir (2003/969 E., 2006/763 K.). Boylece mahkeme agilan

davanin reddine karar vermistir”
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3.2.17. Optisyenlik Hakkinda Kanun

Optisyen unvani ile agilan bir yer ancak optisyen unvani kullanilarak
isletilebilmektedir. Yapilan son degisiklige gore bu yonetmelige uymayanlar hakkinda
para cezalar1 uygulanabilmektedir. Belirlenen para cezalar1 bu konudaki ihlalleri

azaltacak nitelige sahiptir (EK-17).

Gerek bireylerin gerekse de toplumun sagligini muhafaza etmek amaciyla,
optisyen unvaninin kullanilmasi, optisyenlik mesleginin yapilmasi ve optisyenlik
miiessesinin agilmasi ayn1 zamanda isletilmesiyle alakali ilgili usul ve esaslar 25596
sayili Resmi Gazetede Yayimlanan Optisyenlik Miiesseseleri Hakkinda Yonetmelik

ile diizenlenmistir (Simsek, 2006).

3.2.18. Tirk Ceza Kanunu

Belli bir ¢ikara yonelik doku veya organ teminine dair reklam ya da ilan veren
kisi ya da kurumlar, bir yila kadar hapis cezasina carptirilmaktadir. Organ nakli
reklamiyla iligkili maddede verilen cezalarin caydiricilik durumu son derece azdir.
Buna yonelik cezalandirmalarin, hapis cezalarinin daha da arttirilmasi, bu konudaki

eksikligin belki bir nebze olsun 6niine gegilmesine neden olabilecektir (EK-18).

3.3. Saghk Sektorii Acisindan Yasaklanan Reklamlar Ve ilgili Hukuki

Diizenlemeler

Genel reklam mevzuati ile benzer Ozellikler gosteren sagli sektoriinde
yasaklanan reklamlar, ortiilii, aldatici ve mevzuata aykir1 karsilastirmalari i¢cine alan

reklamlardir.

Ayn1 zamanda, kanun koyucunun ortaya ¢ikabilecek riskleri goz ardi
edemedigi i¢in saglik sektorii reklamlarina bir hayli kisith bir bolgede izin verdigi
sOylenebilir. Fakat kanaatimizce bahsi gecen kisitlamalar amacini asar ozellikte
sonuglar ortaya ¢ikarmakta ve donemin gereklilikleri ile ters diigmektedir. Bu konuda
yapilmasi1 gerekli olan, hukuki diizenlemelerle beraber saglik sektorii reklamlarina

yasak getirmek degil, evrensel olarak kabullenilmis diizenlemeleri daha etkili duruma
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getirmektir. Nitekim, saglik sektoriinde yer alan reklamlar bir hayli kisitlanmis olan
hukuki diizenlemelerin tersine hem Reklam Kurulu’nun vermis oldugu idari ceza
uygulamalar1 hem de idare Mahkemesi kararlar1 saglik sektoriinde faaliyet gdsteren
reklamlar tizerine oturtulmustur. Dolayisiyla bu sonug, iligi olarak gerceklestirilen

yaptirimlarin herhangi bir caydirici nitelige sahip olmadigini ifade etmektedir.

3.3.1. Aldatica Reklamlar

Reklamlarin topluma saglamis oldugu ekonomik ve sosyal faydalarin yaninda,
tiikketim mallarinin hizli bir sekilde cogalma sergiledigi ve yogun rekabet kosullarinda
yasam siirdiiriilen gliniimiiz i¢in reklam araciligiyla tiiketicinin aldatilma olasilig bir

hayli yiiksek olmaktadir.

Aldatici reklamlara dair yapilan ulusal diizenlemelerin basinda BK 48 ile TTK
56-57 maddeleri yer almaktadir ve bu maddelerle diiriistliik kurallarina aykir1 olan

davraniglar yasaklanmaistir.
Aldatici reklamlarin 6zellikleri su sekilde siralanabilir (Eroglu, 2005:30-31):

1. “TTK’nun 57/3 bendinde diizenlenmistir.

2. TTK 56. Madde ve BK 48. Maddelerinde aldatic1 reklam uygulama alani
bulunmaktadir.

3. Reklamlarin aldatici olarak siniflandirilabilmesi igin; reklamin hayali ya da
eksik bilgi vermesi, orta diizeydeki ve hitap ettigi tiiketiciyi aldatmasi ve
reklamdaki ifadenin tiiketicinin kararina etki edebilecek nitelikte olmasi
gerekmektedir.

4. TKHK 16. Maddesi aldatic1 reklamin yapilamayacagini ifade etmis fakat
tanimini yapmamistir.

5. Reklam veren kurum ya da kisi mal ve hizmetinin tanitim1 yaparken,
tiiketiciyi o konuya yonelik bilgilendirmekle sorumludur.

6. Reklamlarda abartili durumlarin tiiketiciler tarafindan ciddiye alinma
durumu beklenmeyecek 6l¢iide yanlis olmasi durumunda, abartili ifadeler

aldatic1 kabul edilmez.
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7. Reklamin aldatict olup olmadigi konusunun tespit edilmesinde “ortalama

bilgi ve dikkat diizeyindeki tiiketici” dikkate alinmaktadir.”

Aldatic1 reklama Ornek olarak su olay verilebilir: bir gilizellik merkezinin
vermis oldugu tanitimlar, tiiketiciyi aldatmaya yonelik sOylemler igermektedir.
Danistay’in bu olayda vermis oldugu hiikiim su sekildedir: “4077 sayili Yasanin olay
tarihinde yiiriirliikte bulunan 1 inci maddesinde, bu Yasanin amacinin, ekonominin
gereklerine ve kamu yararina uygun olarak, tiiketicinin saglik ve giivenligi ile
ekonomik ¢ikarlarin1 koruyucu, aydinlatici, egitici, zararlarini tazmin edici, ¢evresel
tehlikelerden korunmasini saglayict Onlemleri almak ve tiiketicilerin kendilerini
koruyucu girisimlerini 6zendirmek ve bu konudaki politikalarin olusturulmasinda
goniillii 6rgiitlenmeleri tesvik etmeye iligkin hususlari diizenlemek oldugu belirtilmis;
16 nc1 maddesinde, "Ticari reklam ve ilanlarin yasalara ve genel ahlaka uygun, diiriist
ve dogru olmalar esastir." ilkesine yer verildikten sonra, tiiketiciyi aldatici, yaniltici
veya onun tecrilbbe ve bilgi noksanliklarini istismar edici, tiiketicinin can ve mal
giivenligini tehlikeye diistiriicii, siddet hareketlerini ve sug islemeyi 6zendirici, kamu
sagligin1 bozucu, hastalari, yashlar1 ve oziirliileri istismar edici reklam ve ilanlar
yapilamayacagi belirtilmis...” (T.C. Danistay 10. Daire, E. 2005/5991, K. 2008/3378,
T. 16.5.2008).

3.3.2. Hukuka Aykir Karsilastirmalar

Karsilastirmali reklamlar ile alakali olarak ulusal mevzuatta yer alan ilk yasal
diizenlemeler 4822 sayili kanimin 16 maddesi ile TTK 56 vd. maddeleri ve Reklam
Ilkeleri Yonetmeliginin 11. Maddesi olmaktadir (EK-19 ve EK-20).

TKHK’nin 16 maddesine gore ayni gereksinimi karsilayabilen ya da ayn1 amag

dogrultusunda rakip hizmet ve mallarin karsilastirmali reklamlar1 yapilabilmektedir.

Zira 2005/29/EC Sayili Haksiz Ticari Uygulamalara iliskin Y&nerge de benzer
nitelikte hiikiimler kapsamaktadir. Fakat Tiirkiye’de hukuki diizenlemelerde kabul
goren ve karsilastirmali reklam serbestisini uygulama konusunda nerdeyse ortadan
kaldiran “ rakibin belli ya da belirlenebilir olmamas1” kosulunu anlamlandirmak bir

hayli zordur. Dolayisiyla rakibin ima araciligiyla dahi belirlenebilir olmasini,
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uluslararasi ¢apta gergeklestirilen diizenlemelere aykiri bicimde yasak kapsami i¢inde
degerlendirmeye tabi tutan hiikiimlerin, karsilastirmali reklama izin tanimalarindaki

hukuk mantigini algilayabilmek pek olas1 goriilmemektedir.

Karsilastirmali reklamlar dolayli ya da dolaysiz karsilastirmalar kapsayabilir.
Dogrudan karsilagtirmali reklamlar, sektordeki rakibin isminin net sekilde belirtildigi
reklamlardir. Rakibin adinin sdylenme sikligina ve karsilastirmanin birebir sekilde
gergeklestirilip gergeklestirilmedigine gore orta ya da yiiksek diizeyli karsilastirmalar
ad1 da verilen bu tip karsilastirmalar Tiirk hukuku kapsaminda yasak olmaktadir
(Ozyurt, 2004:11). Dolayl1 olarak yapilan karsilastirmalar ise rakibi “birinci, daha iyi,
en iyi” vb. ima yoluyla ifade edilen reklamlardir (Inal, 2000:9). Bu tip karsilastirmalar
genel olarak diisiik yogunluklu karsilagtirmalar seklinde tanimlanmaktadir (Ozyurt,
2004:10).

3.3.3.0rtiilii Reklam

Ortiilii yani gizli reklam, yaymci kurulus tarafindan reklam yaynlama
amactyla, mallarin, hizmetlerin, adlarin, ticari markanin veya hizmet saglayicinin veya
iireticinin faaliyetlerinin, para karsiligindan veya bunun gibi nedenlerle, programlarda
ticari unvan, logo, tescilli marka, sozlii ifade, goriintii veya bunlar1 animsatabilecek

imalar yoluyla tanitilmasi anlamini ifade etmektedir (EK-21).

Tilketici mevzuatt bu tip reklamlari, oOrtilii  reklam  seklinde
adlandirmaktayken, radyo televizyon mevzuati gizli reklam adin1 vermektedir. Kanun
ve yonetmeliklerdeki gizli yani Ortiil reklam kavrami birbirleri ile ortiismektedir. Fakat
mevzuatin biitiinligli bakimindan yalnizca bir kavram kullanilacak bi¢gimde hukuki

diizenlemelerin gerceklestirilmesi gerekli olacaktir.

Genellikle televizyonlar orneklerine denk gelinmekte olsa dahi sekli ve
yayimlandigi ortam her ne ise, agik sekilde reklam oldugu ifade edilmedigi siirece iiriin
veya hizmetlerin, reklam amacini tagir bigimde sunulmalar1 hem reklam mevzuatinda

hem de saglik mevzuatinda yasakli konumdadir.
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Ortiilii reklamlar, reklamin biitiin etkenlerini tasimaktadir. Dolaysiyla bir
tanitim mevzu bahis olmaktadir. Bu tanitim ticari bakimdan yarar saglamak amaciyla
yapilmistir, reklam yapma iradesi mevcuttur ve reklam veren kurumun kim oldugu
reklamdan agik bir sekilde anlasilabilmektedir. Fakat reklam, reklam oldugu agik bir
sekilde belli olacak bicimde yapilmamaktadir.

Ortiilii reklamlar, tiiketicilerin acik bir sekilde reklam oldugu bilinmeyecek bir
bicimde bir isletme, iirlin ya da markaya yonlendirmesi, bilhassa haberler makuliyet
zamanlarinin asilmasi, gazetelerde bir isletme hakkinda yapilan haberlerin yer aldig
alanin, bir haber agisindan makul olandan daha fazla olmasi ve yakin g¢ekim
gerceklestirilerek bir isletme, marka ya da iirlinlin 6n planda tutulmasi vb. bigimlerde

olabilmektedir.

Isletmeleri ortiilii ya da gizli reklam yapmaya iten sebepleri asagidaki sekilde

siralamak miimkiin olmaktadir (Sahin, 2004:14-15):

e “Kimi kisi, iirin ve kurumlarin reklam yapmalarinin yasal
diizenlemeler ile kisitlanmis ya da yasaklanmig olmasi,

e Reklamlarin giivenirlik diizeylerinin diistikliigii,

e Reklamlarin izlenme oranlarinin bir hayli diistik seviyede olmasi,

e Ortiilii reklam yapan isletmelerin ve mecra kurumlarinin bu durumla
beraber acik reklam yapmalar1 durumunda o6demekle yiikiimli

olduklar1 RTUK paymni ve de vergilerini 6demekten feragat etmeleri.”

Ortiilii reklama &rnek olarak su olay verilebilir: 4077 sayili Yasanm 16.
maddesine aykir1 olmasit nedeniyle bir hastaneye para cezast uygulanmistir.
Danistay’in bu davada dayanak olarak kullandigi kanun hiikiimleri su sekilde

siralanabilir (T.C. Danistay 10. Daire, E. 2006/2939, K. 2009/2341, T. 27.3.2009):

* Ticari reklamlar ve ilanlar ( davaci sirkete ait yayin kurulusunca ortiilii olarak
yapilan reklam ve tanitiminin 4077 S.Y MD. 16’ya aykir1 olmasi nedeniyle verilen

para cezasinda hukuka aykirilik bulunmadigr )
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* Para cezasi ( davaci sirkete ait yayin kurulusunca ortiilii olarak yapilan reklam
ve tanitiminin 4077 S.Y MD. 16’ya aykir1 olmasi nedeniyle verilen - hukuka aykirilik

bulunmadigr ).

« Ortiilii olarak yapilan reklam ve tanitim ( 4077 S.Y MD. 16’ya aykir1 olmas1

nedeniyle verilen para cezasinda hukuka aykirilik bulunmadigi ).

* Reklam kurulunun gorevleri ( ticari reklam ve ilanlar1 incelemek ve inceleme
sonucuna gore 16. Md. Aykiri bulunan ilan ve reklamlarla ilgili durdurma ve diizeltme

cezalar ile para cezasinin reklam kurulunca verilebilecegi ).

* Reklam durdurma ve diizeltme cezalar ( idarenin yaptigi denetleme sonucu
yasanin verdigi yetkiye dayanarak ve kamu giiciinii kullanarak tesis ettigi - idari

yargida iptal davasina konu olabilecegi ).

* Gorev ( reklam durdurma ve diizeltme cezalarinin idarenin yaptig1 denetleme
sonucu yasanin verdigi yetkiye dayanarak ve kamu giiciinii kullanarak tesis ettigi -

idari yargida iptal davasina konu olabilecegi).
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SONUC

Giliniimiizde 6zel saglik kurum ve kuruluglariin sayilarinda meydana gelen
hizli artis ve bunun sonucunda artan rekabet kosullar1 pek c¢ok tartismayr da
beraberinde siiriiklemistir. Bu tartismalardan en Onemlisi de saglik sektoriinde

gerceklestirilen reklamlardir.

Hizmet iiretim igletmesi sifatinda yer alan hastaneler, saglik hizmeti
sunmaktadirlar. Genel isletme fonksiyonlar1 bakimindan hastaneler incelendiginde;
hata bakim ve tedavi hizmetlerinin iretimi, hastane finansmani, hastane
gereksinimlerinin giderilmesi, hastane yonetimi, hastane hizmetlerinin pazarlanmasi

vb. temel fonksiyonlar1 saglamaktadir.

Uretilen saglik hizmetlerinin tiiketicilere yani hastalara ya da saglik talebinde
bulunanlara iiretilerek satilmasi, tanitimi, fiyatlandirilmasi, halkla iliskiler faaliyetleri
ve goniillii sekilde yiiriitiilen faaliyetler pazarlama olgusunun fonksiyonlarini igine
alan faaliyetlerdir. Saglik kurumlarinin pazarlama stratejilerini hayata gecirebilmeleri
icin sektoriin kendine has etil ve hukuki boyutlarin1 ve hizmetin 6zelliklerini goz

onilinde bulundurarak, pazarlama karmasini bir arada tutmalar1 gerekmektedir.

Tiirkiye’de saglik mevzuati rekabetin gelisimine engel olacak sekilde
diizenlenmistir. Saglik sektoriinde saglik hizmeti alinip satilabilen bir meta seklinde
kabul gormemekte ve bu nedenle ticari bir etkinlik kazanmamasi i¢in ciddi yaptirimlar
uygulanmaktadir. Bu sebeple de Tiirkiye’de saglik sektorii i¢inde reklam yapmak

yasak duruma getirilmistir.

Literatiir taramasinda goriildiigli izere reklam hem kisisel hekimlikte hem de
saglik kurumlarinda ve Ozel hastanelerde tamamiyla yasak hale getirilmistir.
Yirtirliikte bulunan mevzuat reklam ilan kurallarini tayin ederek saglik tanitimlarinin
kisitlarini tespit etmeye ¢abalamaktadir. Kisisel hekimlik anlaminda “meslektaglar
aras1”, saglik kurumlarinda “calisanlar aras1”, 6zel saglik kurumlarinda “diger saglik
kurumlar aleyhine” haksiz rekabet ortami olusturacak davranislardan uzak durulmasi
gerektigi konusunda uyarmaktadir. Biitiin bu kisitlamalarin dayanak gosterdigi en

onemli husus saglik sektoriinde yapilan reklam ve tanitimlarin “endikasyon
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koydurucu” ve “miisteri yaratmaya yonelik” olmamasi gerektigi konusudur. En
dikkatli davranilmasi1 gereken konu, hastalara misteri sifatinin giydirilmemesi

olmaktadir.

Saglik mevzuatina yonelik saglik kurum calisanlarinin ve medyanin daha fazla
bilgi sahibi olmasi, tanitim ve reklam konularinda daha az ihlalin yapilmasinda neden
olacaktir. Ayn1 zamanda cezai yaptirnmlarin 6zellikle de para cezalarinin ¢ok az
olmasi, yonetmelik ihalelerinin daha az 6nemsenmesine sebebiyet vermektedir. Ticari
kazan¢ amacinda olan bazi saghk kurumlart bu cilizi yaptirimlar
karsilayabildiklerinden dnemsememektedirler. Hatta kimi kurumlar cezai yaptirim
bildikleri halde bunu goze alarak ihlaleler yapmaktadirlar. Dolayisiyla cezai

yaptirimlarin yeniden gézden gegirilmesi son derece 6nemli olacaktir.
Calismanin sonucunda elde edilen sonuglar su sekilde siralanabilir:

e Sanatini icra eden tabiplerin ve ayakta teshis ve tedavi yapilan saglik
kuruluslarinin ¢aligmalarina ticari bir gériinlim veremeyecekleri,

e Tabiplerin gazete ve sair nesir vasitalari ile yapacaklar1 ilanlarda
reklamlarin1 yapamayacaklar1 - aksi halde idari para cezasi ile
cezalandirilacagi,

e Doktorlarin ve ayakta teshis ve tedavi yapilan saglik kuruluslarinin
gazete ve sair nesir vasitalar ile yapacaklari ilanlarda reklamlarini
yapamayacaklari - idari para cezast,

e Saglik hizmeti sunan hastanelerin reklam niteliginde ilan vermelerinin
miimkiin olmadig1 - verecekleri ilanlarda yaptiklari ige ticari bir nitelik
yiiklemelerinin de yasaklandigi,

e Saglik hizmeti sunan hastanelerin reklam niteliginde ilan vermelerinin
miimkiin olmadig1 - 4077 s.k. Md. 16'ya aykirilik nedeniyle idari para
cezasl ile cezalandirilacaklari,

e Ticari reklam ve ilanlar1 incelemek ve inceleme sonucuna gore 16. Md.
Aykir1 bulunan ilan ve reklamlarla ilgili durdurma ve diizeltme cezalari

ile para cezasinin reklam kurulunca verilebilecegi,
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Ayakta teshis ve tedavi yapilan 6zel saglik kuruluslari hakkinda
yonetmelikte yer alan saglik kuruluslarmin ¢alismalara ticari bir
goriiniim veremeyecekleri ilkesine aykir1 eylem nedeniyle verilmesinde
hukuka aykirilik bulunmadigi,

Saglik kurum ve kuruluslarmmin gazete ve sair nesir vasitalari ile
yapacaklar1 ilanlara hasta kabul ettikleri mahal ile muayene giin ve
saatleri ile ihtisaslarin1 ve akademik unvanlarini yazabilecekleri,
Sanatin1 serbest olarak icra eden tabipler ile saghk kurum ve
kuruluslarimin gazete ve sair nesir vasitalar ile yapacaklar1 ilanlara
hasta kabul ettikleri mahal ile muayene giin ve saatleri ile ihtisaslarin
ve akademik unvanlarini yazabilecekleri,

Sanatin1 serbest olarak icra eden tabipler ile saglik kurum ve
kuruluglarimin benzer nitelikteki kuruluslar ve calisanlari arasinda
rekabete yol acici davranislarda ve talep yaratmaya yonelik

faaliyetlerde bulunamayacaklar1 goriilmektedir.
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EKLER

EK-1

Tababet ve Suabati San'atlarinin Tarz1 Icrasina Dair Kanun
Kanun Numarasi: 1219

Kabul Tarihi: 11/4/1928

Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tarih: 14/4/1928 Say1: 863
Yayimlandig1 Diistur: Tertip: 3 Cilt: 9 Sayfa:126

Madde 24 — Icray: sanat eden tabipler hasta kabul ettikleri mahal ile muayene
saatlerini ve ihtisaslarimi bildiren ilanlar tertibine mezun olup diger suretlerle ilan,

reklam ve saire yapmalari memnudur.

Madde 40 — Icray: sanat eden dis tabipleri ve disciler hasta kabul ettikleri
mahal ile muayene saatlerini bildiren ilanlar tertibine mezun olup diger suretlerle

reklam ve saire yapmalari memnudur.
EK-2
Ispenciyari ve Tibbi Miistahzarlar Kanunu
Kanun Numarasi: 1262
Kabul Tarihi: 14/5/1928
Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tarih: 26/5/1928 Say1: 898
Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tertip:3 Cilt:9 Sayfa:544

Madde 13 (Degisik: 4/1/1943 — 4348/1 md.) — Miistahzarlart ovme yolunda ve
bunlara malik olmadiklar sifa hassalari atif veya mevcut sifai tesirleri biiyiitmek
Suretiyle sabit veya miiteharrik sinema filimleri, 151kl veya 1s1ksiz ilan, radyo veya
herhangi bir vasita ile reklam yapilmast memnudur. Su kadar ki, tarifname ve

I3

gazetelerde “...... hastaliklarinda kullanilmas: faydalidir’ seklindeki ilanlara miisaade
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olunabilir. Ancak regetesiz satilmasina miisaade edilmeyen miistahzarlarin tibbi
mecmualardan baska yerlerde reklamlar: yapilamaz. Reklam numunelerinin onceden

Sihhat ve Ictimai Muavenet Vekaletince tasvip edilmeleri lazimdir.

Bir miistahzarin ilmi vasiflart hakkinda hazirlanmis olan filimler Sthhat ve

Ictimai Muavenet Vekaletinin miisaadesiyle ve tayin edecegi yerlerde gésterilebilir.
EK-3
Tiirk Tabipleri Birligi Kanunu
Kanun Numarasi: 6023
Kabul Tarihi: 23/1/ 1953
Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tarih:31/1/1953 Say1:8323
Yayimlandig1 Diistur : Tertip:3 Cilt: 34 Sayfa:374
Madde 28 — Idare Heyetinin diger vazifeleri sunlardir:

1. Sanat icrasi hakkindaki kanunlarin ve bunlarla ilgili mevzuatin geregi gibi

uygulanmasina yardim etmek. Bu arada:

a) Oda azalari ile hastalar arasinda aracilik yapmayr meslek edinenlerle oda

azalarimin is birligi yapmasini,
b) Meslek mensuplar: arasinda karsilikli gayrimesru menfaat saglanmasini,

¢) Meslek adabina uymayan ve tip mesleklerinin icrasina dair kanunun kabul

ettigi ¢erceve disinda tabela kullanilmasini,

d) Sinema, radyo, miistahdemler veya sair yazili ve sozlii vasitalarla reklam

vapilmasini onlemek.
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EK-4

Tibbi Deontoloji Tiiziigii

Bakanlar Kurulu Kararinin Tarihi: 13/1/1960, No: 4/12578
Dayandigi Kanunun Tarihi :23/1/1953, No: 6023
Yayimlandig1 Resmi Gazetenin Tarihi: 19/2/1960, No:10436
Yayimlandig1 Diistur Tertibi: 3, Cildi: 41, s. 164

Madde 8 — Tabiplik ve dis tabipligi mesleklerine ve tedavi miiesseselerine,
ticari bir vegche verilemez. Tabip ve dis tabibi, yapacag: yayinlarda tababet mesleginin
serefini tistin tutmaya mecbur olup, her ne suretle olursa olsun, yazilarinda kendi
reklamini yapamaz. Tabip ve dis tabibi, gazetelerde ve diger nesir vasitalarinda,

reklam mahiyetinde tesekkiir ilanlart yazdiramaz.

Madde 9 — Tabip ve dis tabibi, gazete ve sair nesir vasitalart ile yapacagi
ilanlarda ve regete kagitlarinda, ancak ad ve soyadi ile adresini, Tababet Ihtisas
Nizamnamesine gore kabul edilmis olan ihtisas subesini, akademik unvanini ve

muayene giin ve saatlerini yazabilir.

Muayenehane kapilarina veya binalarin disina asilacak olan tabelalarin ebadl
ve adedi, mahalli tabip odalar: tarafindan tespit edilebilir. Tabipler ve dis tabipleri,

tabip odalarinin bu husustaki kararlarina riayet etmekle miikelleftirler.

Tabelalarda en cok iki renk kullamilabilir. Isik verici vasitalarla tabelalar:

stislemek yasaktir.
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EK-5

Organ ve Doku Alinmasi Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun
Kanun Numarasi: 2238

Kabul Tarihi: 29/5/1979

Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tarih: 3/6/1979 Say1: 16655
Yayimlandig1 Diistur: Tertip: 5 Cilt: 18 Sayfa: 150

Madde 4 — Bilimsel, istatistiki ve haber niteligindeki bilgi dagitimi halleri ayrik

olmak iizere, organ ve doku alinmasi ve verilmesine iliskin her tiirlii reklam yasaktir.
EK-6
Niifus Planlamas1 Hakkinda Kanun
Kanun Numarasi: 2827
Kabul Tarihi: 24/5/1983
Yayimlandig1 Resmi Gazete: Tarth: 27/5/1983 Say1:18059
Yayimlandig Diistur : Tertip: 5 Cilt:22 Sayfa: 35

Ilag ve araglarin imal, reklam ve propagandasiyla ilgili hiikiimlere aykiri

eylemler:

Madde 7 — Saghk ve Sosyal Yardim Bakanhginca bu kanunun 3 iincii
maddesine gore gebeligi onleyici nitelikte olduklar: kabul edilmeyen ilag¢ ve araglar
yurt icinde imal edenler veya her ne suretle olursa olsun dagitanlar veya ticaret
maksadiyla yurda sokanlar veya bu maksatla bulunduranlar yedi aydan iki yila kadar
hapis ve otuz bin liradan yiiz elli bin liraya kadar agir para cezasina ¢arptirilirlar,

imalathaneler kapatilir, ila¢ ve araglar miisadere olunur.

Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginca bu kanunun 3 iincii maddesine gore

gebeligi onleyici nitelikte olduklar: kabul edilen ila¢ ve araglarin reklam ve
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propagandasi 21 Mayis 1928 tarih ve 1262 sayili kanunun 13 iincii maddesine gore
vapilir. Buna aykirt hareket edenler bir aydan alti aya kadar hapis ve yedi bin bes yiiz

liradan otuz bin liraya kadar agir para cezasina ¢arptiriliriar.
EK-7
Tiirk Dis Hekimleri Birligi Kanunu
Kanun Numarasi: 3224
Kabul Tarihi: 7/6/1985
Yayimlandig1 Resmi Gazete : Tarih: 25/6/1985 Say1: 18792
Yayimlandig1 Diistur : Tertip: 5 Cilt: 24 Sayfa: 491
Madde 26 — Birlik Merkez Yonetim Kurulunun gorevieri sunlardir:

f) Dis hekimlerinin kullanacaklari tabela ornegini tespit etmek, bu ornege
uymayan tabelalarin kullanimini ve Tibbi Deontoloji Tiiziigiine aykirt ilan ve reklam

yvapilmasini onlemek.
EK-8
Hekimlik Meslek Etigi Kurallari
TTB 47. Biiyiik Kongresi’nde kabul edilmistir (10-11 Ekim 1998)
Yayin Tarihi : 01.02.1999
Ticari Amag ve Reklam Yasagi

Madde 11 - Hekim, meslegini uygularken reklam yapamaz, ticari reklamlara
arag¢ olamaz, ¢alismalarina ticari bir goriintim veremez, insanlart yaniltici, panige
diigtiriicii, yanlhs yonlendirici, meslektaglar arasinda haksiz rekabete yol agici
davramislarda bulunamaz. Hekim, yaywn araglariyla yapacagr duyurularda varsa,

Tababet Uzmanlik Tiiziigii 'ne gére kabul edilmis olan uzmanlik alanim, ¢alisma giin

79



Ve saatlerini bildirebilir. Tabela ve benzeri tanitim ara¢larinin bi¢im ve boyutlart yerel

tabip odasi tarafindan saptanir.
EK-9

Ag1z Ve Dis Saghg Hizmeti Sunulan Ozel Saghk Kuruluslar1 Hakkinda
Yonetmelikte Degisiklik Yapilmas1 Hakkinda Yonetmelik

Resmi Gazete: Tarih: 14/10/1999 Say1: 23846
(27.02.2001 - Sayi : 24331 (Degisiklik) 20.02.2004-Say1:25379 (Degisik))
Reklam Tanitim ve Bilgilendirme

Madde 32 — Saglik kurulusiar: ve ¢alisanlart her ne surette olursa olsun;
kuruluglari, kurulusglarinin sundugu hizmet, uyguladiklar: tani ve tedavi yontemleri ya
da kullandiklar cihaz ve benzeri araglarla ilgili, kitle iletisim araglari, elektronik
ortam, gorsel-isitsel araglar, yazili materyaller veya benzeri nitelikteki aracglarla
dogrudan ve dolayl olarak tiiketici konumundaki kitleye yonelik reklam ve tanitim
vapamazlar. Baskaca kisi, kurum ve kuruluglarin benzer nitelikteki ¢alismalarina
aract olamazlar. Saghk kuruluslari, calismalarina ticari bir goriiniim veremeyecekleri
gibi; insanlart yaniltici, panige sevk edici, yanlis yonlendirici, benzer nitelikteki

kuruluglar ve ¢alisanlart arasinda rekabete yol acict davramslarda bulunamaziar.
EK-10

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslar1 Hakkinda
Yonetmelik Hakkinda Yonetmelik

Resmi Gazete: Tarih: 09/03/2000 Say1: 23988
Yasaklar:

Madde 57 — Bu yonetmelik kapsaminda olan ézel saglik kuruluslar ile kigiler

yonetmelik hiikiimlerine ve asagida belirlenen hususlara uymak zorundadirlar.
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d) Saghk kurulusunun biinyesinde olmayan faaliyetler ve fiyatlar konusunda

reklam verilemez.

r) Saglik kurulusunun dis cephesinde bu yonetmelikte belirtilen tabelalardan
baska bir tabela veya her ne sekilde olursa olsun tiiketiciye yonelik olarak kurulug

veya hizmetleri ile ilgili yazi, ilan ve reklam benzeri ibare bulundurulamaz.
Reklam, tanitim ve bilgilendirme:

Madde 58 — Saghk kuruluslari c¢alismalarina ticari bir goriiniim
veremeyecekleri gibi, insanlart yaniltici, panige sevk edici, yanlis yonlendirici, benzer
nitelikteki kuruluslar ve c¢alisanlart arasinda rekabete yol agici davraniglarda

bulunamazlar.

Ancak, sadece saghk kurulusuna bagvuran hastalarin kullanimina yénelik
olarak, temel olarak saghgi gelistirici ve koruyucu nitelikte soz konusu saglhk
kurulusunun faaliyet gosterdigi alan ile ilgili saglik sorunlari, bu sorunlardan
korunma veya saglhk sorunlarmmin kiside meydana getirdigi olumsuzluklarin sahsi
tedbirler araciligy ile giderilmesi veya azaltilmasi hakkinda bilgiler iceren egitim

materyalleri hazirlayabilirler.

Saghik kuruluslari ve ¢alisanlari, yukarida agiklanan hususlara riayet etmek ve
reklam, tamitim, bilgilendirme niteligindeki her tiirlii faaliyetleri i¢in miidiirliikten izin

almak zorundadir.
EK-11

Hiperbarik Oksijen Tedavisi Uygulanan Ozel Saghk Kuruluslari
Hakkinda Yonetmelik

Resmi Gazete: Tarih: 01/08/2001 Say1: 24480

Madde 36 — d) Saglik kurulusunun biinyesinde olmayan faaliyetler ve fiyatlar

konusunda reklam verilemez.
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Madde 37 — Saghk kuruluglari ¢alismalarina ticari bir goriiniim
veremeyecekleri gibi, insanlari yaniltici, panige sevk edici, yanls yonlendirici, benzer
nitelikteki kuruluslar ve c¢alisanlart arasinda rekabete yol acici davranmislarda

bulunamazlar.

Ancak, sadece ozel saglik kurulusuna basvuran hastalarin kullanimina yénelik
olarak, temel olarak saghgi gelistirici ve koruyucu nitelikte soz konusu saglik
kurulusunun faaliyet gosterdigi alan ile ilgili saglhik sorunlari, bu sorunlardan
korunma veya saglik sorunlarmin kiside meydana getirdigi olumsuzluklarin sahsi
tedbirler araciligy ile giderilmesi veya azaltiimasi hakkinda bilgiler iceren yazili veya

gorsel isitsel egitim materyalleri hazirlayabilirler.
EK-12

Akupunktur Tedavisi Uygulanan Ozel Saghik Kuruluslari ile Bu

Tedavinin Uygulanmas1 Hakkinda Yonetmelik
Resmi Gazete: Tarih: 17/09/2002 Say1: 24879

Madde 27 — ¢) Saglik kurulusunun biinyesinde olmayan faaliyetler ve fiyatlar

konusunda reklam verilemez.

Madde 28 — Saghk kuruluslari ¢alismalarina ticari bir goriiniim
veremeyecekleri gibi; insanlar: yaniltici, panige sevk edici, yanlis yonlendirici, benzer
nitelikteki kuruluslar ve c¢alisanlart arasinda rekabete yol agict davramislarda
bulunamazlar. Ancak, sadece saghk kurulusuna basvuran hastalarin kullanimina
yvonelik olarak, temel olarak saghg gelistirici ve koruyucu nitelikte soz konusu saglik
kurulusunun faaliyet gosterdigi alan ile ilgili saglik sorunlari, bu sorunlardan
korunma veya saglhk sorunlarmin kiside meydana getirdigi olumsuzluklarin sahsi
tedbirler araciligi ile giderilmesi veya azaltilmas: hakkinda bilgiler iceren egitim

materyali hazirlayabilirler.

Saglik kuruluglar: ve ¢alisanlari, yukarida agiklanan hususlara riayet etmek ve
reklam, tamitim, bilgilendirme niteligindeki her tiirlii faaliyetleri i¢in miidiirliikten izin

almak zorundadir.
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EK-13

Tanitma Ve Kullanma Kilavuzu Uygulama Esaslarina Dair Yonetmelik
Resmi Gazete: Tarih: 14/06/2003 Say1: 25318

Madde 4- Bu yonetmelikte gegen;

d) Reklam veren: Urettigi ya da pazarladigi malin/hizmetin tanitimini
yaptirmak, satisint arttirmak veya imajin yaratip giiclendirmek amaciyla hazirlattigi,
icinde firmasimin ya da mal/hizmet markasimin yer aldigi reklamlart yayimlatan,

dagitan ya da baska yollarla sergileyen gercek ya da tiizel kisiyi,

h) Ticari reklam ve ilan: Mal, hizmet veya marka tanitmak, hedef kitleyi
olusturanlart bilgilendirmek ve ikna etmek, satisini veya kiralanmasini saglamak ya
da arttrmak amaciyla reklam veren tarafindan herhangi bir mecrada yayimlanan

pazarlama iletigimi niteligindeki duyuruyu ifade eder.

Madde 5 — Ticari reklam ve ilanlarda, asagida belirtilen temel ilkeler esas

alinir.
a) Reklam yasalara, genel ahlaka uygun, dogru ve diiriist olmalidr.

b) Bigimi ve Yayimlandigi mecra ne olursa olsun, bir reklamin ‘reklam’ oldugu
actk¢a anlasimalidir. Bir reklam haber ve yorum ogeleri iceren bir mecrada
Yayimlandiginda, ‘reklam’ oldugu kolaylikla algilanacak bicimde belirtilir. Ortiilii

reklam yapilamaz.

Madde 17 — Reklamlar, kamu sagligint bozucu nitelikte olamaz.
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EK-14

Hazirlama, Tamamlama Ve Temizleme isleri Yonetmeligi
Resmi Gazete: Tarih: 28/04/2004 Say1: 25446

a) Disiplin Suglari ve Cezalari

Madde 4 — Para cezasi, 6023 sayul Tiirk Tabipleri Birligi Kanununun 39 uncu
maddesinin (b) bendinde belirtilen sinirlar dahilindeki paramin odaya odenmesine
dair verilecek cezadir. 6023 Madde 39 — Haysiyet Divani, evraki kendisine tevdi edilen

azalarn fiil ve hareketlerinin mahiyetine gére asagidaki inzibati cezalari verir:
a) Yaziuli ihtar,
b) (25) liradan (100) liraya kadar para cezasi,
¢) 15 giinden 6 aya kadar gegici olarak sanat icrasindan meni,

d) Bir mintikada ii¢ defa sanat icrasindan meni cezast almis olanlart o

muintikada calismaktan meni.

Haysiyet divanlari, bu cezalarin verilmesinde sira gozetmeksizin genis takdir

hakkini kullanirlar.
b) Tamitim kurallarina aykir: davranmatk,

c) Her tiirlii iletisim mecrasinda reklam amacina yonelik yazilar yazmak,
yazdirmak veya ag¢iklamada bulunmak yahut ortagr oldugu kurulus veya sirket

aracthigiyla bu anlamda reklam yapiimasini saglamak,

d) Bireysel olarak veya yéneticisi olduklar: dernekler ya da c¢aligtiklar
kurumlar araciligiyla ticari iiriin veya hizmetin tamtiminda yer almak veya reklamina

aracilik etmek,

e) El ilanlar, tabelalar, basin ve benzeri yollarla meslektaslar arasi haksiz, tip

disi rekabete yol agacak duyurular yapmatk,
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J) Tiirk Tabipleri Birligi veya odalarca saptanmig tabela ile ilgili kurallara

uymamak.
EK-15
Ozel Hastaneler Yonetmeligi
Resmi Gazete Tarih: 27.03.2002; Say1: 24708
(Bagligi ile birlikte degisik: Resmi Gazete: Tarih:28/05/2004 Say1: 25475)

Madde 60 — Ozel hastaneler; tibbi deontoloji ve mesleki etik kurallarina aykiri
sekilde, insanlari yaniltan, yanlig yonlendiren ve talep yaratmaya yonelik, ruhsatinda
vazilt kabul ve tedavi ettigi uzmanlik dallarindan baska hastalari kabul ve tedavi ettigi
intibaini uyandiran, diger hastaneler aleyhine haksiz rekabet yaratan davranislarda
bulunamazlar ve bu mahiyette tanitim yapamazlar. Ozel hastaneler, ruhsatinda kayitli

ismi disinda baska bir isim kullanamazlar.

Ozel hastaneler tarafindan; saghgi koruyucu ve gelistirici nitelikteki
bilgilendirme ve tamtimlar yapilabilir. Bilgilendirme ve tamitum faaliyetleri
kapsaminda, yaniltici, abartili, dogrulugu bilimsel olarak kanitlanmamus bilgilere ve

talep yaratmaya yonelik aciklamalara yer verilemez.

Ozel hastaneler; hizmet alanlar: ve sunacagi hizmetler ile agilis bilgileri ve

benzeri konularda toplumu bilgilendirmek amaciyla tanitim yapabilir ve ilan verebilir.

Ozel hastaneler tarafindan olusturulan internet sitelerinde; yer alan her tiirlii
saghk bilgisi, alam ile ilgili bilgi ve tecriibeye sahip saglik meslek mensuplar
tarafindan verilmek zorundadir. Bu siteler araciligiyla hichbir sekilde tedavi edici
saglik hizmetine yonelik bilgiler verilemez. Internet sayfalarinda verilen bilginin, son
giincelleme tarihi agik¢a belirtilir. Yukarida belirtilen esaslara uymayan é6zel hastane
sahipleri ve mesul miidiirleri hakkinda ilgili mevzuat hiikiimlerindeki miieyyideler

uygulanir.
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EK-16

Optisyenlik Hakkinda Kanun

Kanun No: 5193

Kabul Tarihi: 22/06/2004

Resmi Gazete: Tarih: 26/06/2004 Say1: 25504

Madde 11 — Optisyen unvamini haiz olarak miiessese agmis olanlar, yalniz
optisyen wunvamini kullanabilirler. Baska bir unvan kullanmalart veya gergege

uymayan reklam yapmalari yasaktir.

Madde 14- (Degisik: 23/1/2008 — 5728/551 md.) Optisyen unvamni haiz
olmadigi halde optisyenlik yapanlar veya optisyen oldugunu ilan edenlere otuzbesbin

Tiirk Lirast idart para cezasi verilir ve miiessesesi kapatilir.

Madde 15- (Degisik: 23/1/2008 — 5728/552 md.) 11 inci maddede belirtilen
yasaklara uymayanlara yirmi bin Tiirk Lirast idari para cezasi verilir. Gegici ve Son

Hiikiimler

Madde 16 — Optisyenlik miiesseselerinin a¢ilisina ve sahip olmalar: gereken
sartlara dair usul ve esaslar ile optisyenlerin yapacagi ilan ve reklamlar, tutacaklar
defterler ve diger hususlar Bakanlik¢a bu kanunun yiiriirliige girdigi tarihten itibaren

alti ay i¢inde ¢ikarilacak yonetmelik ile diizenlenir.
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EK-17

Tiirk Ceza Kanunu (ilgili Madde)

Kanun No: 5237
Kabul Tarihi: 26/9/2004
Madde 91

1) Hukuken gecgerli rizaya dayali olmaksizin, kisiden organ alan kimse, bes
yvildan dokuz yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. Su¢un konusunun doku olmast

halinde, iki yildan bes yila kadar hapis cezasina hiikmolunur.

2) Hukuka aykirt olarak, oliiden organ veya doku alan kimse, bir yila kadar

hapis cezasi ile cezalandirilir.

3) Organ veya doku satin alan, satan, satilmasina aracilik eden kisi hakkinda,

birinci fikrada belirtilen cezalara hiikmolunur.

4) Bir ve tigiincii fikralarda tamimlanan suglarin bir orgiitiin faaliyeti
cercevesinde islenmesi halinde, sekiz yildan on bes yila kadar hapis ve on bin giine

kadar adli para cezasina hiikmolunur.

5) Hukuka aykirt yollarla elde edilmis olan organ veya dokuyu saklayan,

nakleden veya asilayan kisi, iki yildan bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.

6) Belli bir ¢ikar karsiliginda organ veya doku teminine yonelik olarak ilan

veya reklam veren veya yaywmnlayan kisi, bir yila kadar hapis cezasi ile cezalanduriiir.
EK-18
Tiirk Bor¢lar Kanunu (ilgili Madde)
Kanun No. 6098 Kabul Tarihi: 11/1/2011

MADDE 48- Ortaklik temsilcileri ile organlarinin ve ticari vekillerin yetkisine

iliskin hiikiimler saklidir.

87



Tiirk Ticaret Kanunu (flgili Maddeler)
Kanun No0.6102 Kabul Tarihi: 13/1/2011

MADDE 56- (1) Haksiz rekabet sebebiyle miisterileri, kredisi, mesleki itibari,
ticari faaliyetleri veya diger ekonomik menfaatleri zarar géren veya boyle bir

tehlikeyle karsilasabilecek olan kimse;
a) Fiilin haksiz olup olmadiginin tespitini,
b) Haksiz rekabetin men’ini,

¢) Haksiz rekabetin sonucu olan maddi durumun ortadan kaldiriimasini, haksiz
rekabet yanlis veya yaniltict beyanlarla yapimissa bu beyanlarin diizeltilmesini ve
tecaviiziin onlenmesi icin kacinilmaz ise, haksiz rekabetin islenmesinde etkili olan

araclarin ve mallarin imhasini,
d) Kusur varsa zarar ve ziyanin tazminini,

e) Tiirk Bor¢lar Kanununun 58 inci maddesinde ongoriilen sartlarin varliginda
manevi tazminat verilmesini, isteyebilir. Davact lehine ve (d) bendi hiikmiince
tazminat olarak hakim, haksiz rekabet sonucunda davalinin elde etmesi miimkiin

goriilen menfaatin karsiligina da karar verebilir.

(2) Ekonomik ¢ikarlart zarar goren veya boyle bir tehlikeyle karsilasabilecek
miisteriler de birinci fikradaki davalari agabilirler, ancak araglarin ve mallarin

imhasint isteyemezler.

(3) Ticaret ve sanayi odalari, esnaf odalari, borsalar ve tiiziiklerine gore
tiyelerinin ekonomik menfaatlerini korumaya yetkili bulunan diger mesleki ve
ekonomik birlikler ile tiiziiklerine gore tiiketicilerin ekonomik menfaatlerini koruyan
sivil toplum kuruluslariyla kamusal nitelikteki kurumlar da birinci fikranmn (a), (b) ve

(c) bentlerinde yazili davalart acabilirler.
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(4) Bir kimse aleyhine birinci fikranin (b) ve (c) bentleri geregince verilmis
olan hiikiim, haksiz rekabete konu mallari, dogrudan veya dolayl bir sekilde ondan

ticari amacla elde etmis olan kisiler hakkinda da icra olunur.

MADDE 57- (1) Haksiz rekabet fiili, hizmetlerini veya islerini gordiikleri
swrada ¢alisanlar veya is¢iler tarafindan islenmis olursa, 56 nci maddenin birinci

fikrasinin (a), (b) ve (c) bentlerinde yazili davalar, ¢alistiranlara karsi da agilabilir.

(2) 56 nct maddenin birinci fikrasimin (d) ve (e) bentlerinde yazili davalar
hakkinda Tiirk Bor¢lar Kanunu hiikiimleri uygulanir.

Bu maddeler su sekilde verilmistir (TTB, 2013):
Resmi Gazete : 14.8.2003 - 25138
Temel ilkeler

Madde 5 - Ticari reklam ve ilanlarda, asagida belirtilen temel ilkeler esas

alinir.
a) Reklamlar yasalara, genel ahlaka uygun, dogru ve diiriist olmalidir.

b) Her reklam ekonomik ve sosyal sorumluluk bilinci iginde is hayatinda ve

kamuoyunda kabul goren diiriist rekabet ilkelerine uygun olmalidir.

¢) Reklamlar, giivenlik kurallarinin gézetilmedigi ve insan giivenligi agisindan
tehlike olusturabilecek uygulama ve durumlarla ilgili hi¢hir sunum ya da tanimlama

iceremez.

d) Bi¢imi ve yayimlandigi mecra ne olursa olsun, bir reklamin "reklam" oldugu
actkca anlasilmalidir. Bir reklam haber ve yorum d&geleri igeren bir mecrada
yayimlandiginda, "reklam" oldugu kolaylikla algilanacak bicimde belirtilir. Ortiilii

reklam yapilamaz.

e) Reklamlar, ortalama reklam izleyicisinin algilama diizeyi ile reklamin
tiiketici vizerindeki olasi etkisi g6z oniinde bulundurularak hazirlanir. Reklamdaki ana

vaadin istisnast niteligindeki ifade ve/veya goriintiilerin;
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1) Yazili mecralarda, okunabilir biiyiikliikte yazilarak,

2) Gorsel mecralarda, yalnizca sozle ve/veya okunabilirligini saglamak

sartiyla yazili olarak,
3) Sozlii mecralarda, anlasilabilir bicimde okunarak belirtilmesi zorunludur.
f) Reklamlar, insan onurunu zedeleyici bi¢imde yapilmamalidir.
g) Reklamlar, kisilik haklarini zedeleyici bi¢cimde yapilamaz.

h) Reklamlar, énceden izin alinmadan, hi¢ kimsenin 6zel veya sosyal hayatini
gosteremez ya da anlatamaz. Reklamlarda, hi¢ kimsenin 6zel miilkii, 6nceden izin

alinmadan bir kisisel onay etkisi yansitacak sekilde goriintiilenemez veya belirtilemez.

i) Reklamlar, kamu diizenini bozucu nitelikte olamaz; siddet hareketlerine yol
agici, goz yumucu, ozendirici veya destekleyici unsurlar iceremez; yasadist veya

kinanacak davranislar: cesaretlendiremez.

J) Reklamlar, dil, din, irk, mezhep, felsefi diisiince ve cinsiyete dayali ayrimcilik

tizerine kurulamaz, ayrimciligi destekleyemez, kotiileme iceremez, istismar edemez.
Ahlaka Uygunluk

Madde 6- Reklamlar, ahlaka uygunluk ag¢isindan asagidaki hususlara aykirt
olamaz.

a) Genel ahlak kurallarina aykirt ifadeler ya da goriintiiler iceremez.

b) Cinselligin istismari ile pornografi iceren ifadeler ya da goriintiiler

tasiyyamaz.
¢) Korku ve batil inanclar istismar edilemez.

d) Toplumun acima duygularin istismar edecek sekilde, hasta, bebek, ¢ocuk,

vash ve oziirliilerle ilgili ifadeler ya da goriintiiler kullanilamaz.
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e) Hastalarin tedavi oncesi ve sonrasina ait goriintii veya ifadelere yer

verilemez.
Diiriistliitk ve Dogruluk

Madde 7- Reklamlarin asagida belirtilen hususlara gére dogru ve diirtist

olmasi esastir.

a) Reklamlar, tiiketicinin giivenini kétiiye kullanacak ya da onun tecriibe ve

bilgi eksikliklerini istismar edecek bicimde olamaz.

b) Cok kisa siirelerde imaj veren elektronik aygit ya da baska bir arag
kullamilarak ya da yapilarin, izleyenlerin fark edemeyecekleri ya da bilemeyecekleri

bir bigime sokarak bilincaltiyla algilanmasint saglayan reklamlar yapilamaz.

¢) Reklamlar, ozellikle asagida belirtilen konularda, eksik bilgi vererek, anlam
karisikligina yol acarak veya abartily iddialar ileri siirerek yanlis izlenimler yaratmak
suretiyle tiiketiciyi dogrudan ya da dolayli olarak yaniltabilecek ifadeler ya da

gortintiiler igceremez. Bunlar,

1) Malin yapisini, bilesimini, tiretim yontemi ve tarihini, amaca uygunlugunu,
kullanim alanlart ve imkanlarimi, verim ve performansuni, miktarim, ticari ya da

cografi veya jeolojik kokeni, ¢evreye etkisi gibi ozelliklerini,
2) Mal veya hizmetin degeri ve odenecek gercek toplam fiyatini,

3) Kiralama yoluyla satis, kiralama, taksitle satis ve kredili satis gibi diger

odeme sartlarini,
4) Teslim, degistirme, geri alma, garanti, bakim ve onarim sartlarin,

5) Telif haklarini; patent, marka, faydali model, endiistriyel tasarim, cografi

isaretler gibi sinai miilkiyet haklarini ve ticaret unvanlarini,
6) Resmi taninma ya da onay, madalyalar, odiiller ve diplomalarini,

7) Sosyal amagl yardimlari,
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8) Hizmetlerin niteliklerini, kapsar.

d) Reklamlarda, alicinin satin alma isleminden dogan mevcut yasal haklarinin
fazlasini saglamayan bir garantiye yer verilemez. Ancak, garantinin ayrintili sartlar
ve alicimin zararimi karsilayici onlemler agik bicimde reklamlarda belirtildigi, ya da
alict bu bilgileri satis yerinde yazili olarak veya mal ile birlikte saglayabildigi
takdirde, "garanti”, "garantili”, "te minat", "teminat altinda" veya ayni anlami tagiyan

baska kelimeler kullanabilir.

e) Kira yoluyla satig, taksitle veya diger tiiketici kredisiyle satis sartlarin
iceren, reklamlar, malin pesin fiyati, teminat, odeme takvimi, faiz oranmi, mallarin
toplam maliyeti ya da diger satis sartlart konusunda yanls anlamaya yer verecek

bicimde sunulamaz.

f) Kredi vermeye iliskin reklamlarda, kredinin tiirii ve vadesi, istenen
teminatlar ya da aranan diger ozellikler, geri odeme kosullari, gercek faiz odemeleri
ve olasi diger ddentiler konusunda tiiketiciyi yaniltabilecek tiirde hicbir ifade yer

alamaz.

g) Reklamlar, arastirma sonuglarini veya teknik bilimsel yayinlardan yapilan
alintilart ¢arpitamaz. Istatistikler gercekte olduklarindan farkli sonuglar doguracak
bi¢cimde sunulamaz. Bilimsel terimler yaniltici bi¢cimde kullanilamaz. Reklamlarda, yer
alan iddialar, gergekte sahip olmadiklar: bir bilimsel temele sahipmis gibi gostermek

tizere bilimsel terminoloji ve yersiz bilimsel ifadeler kullanilamaz.

h) Zehirli, yanici, parlayict ya da patlayict olan mallarin tasidigi tehlike ve
risklerin, tiiketicinin ve g¢evrenin giivenligi a¢isindan, ambalaj ve/veya tanitma ve

kullanma kilavuzlarinda acikca belirtilmesi zorunludur.
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EK-19

Cari Reklam Ve Ilanlara Iliskin Ilkeler Ve Uygulama Esaslarma Dair

Y 6netmelik
Resmi Gazete : 14.8.2003 - 25138
Madde 11- Karsilastirmalr reklamlara;
a) Karsilastirilan mal, hizmet veya marka adinin belirtilmemesi,

b) Karsilastirilan mal veya hizmetlerin ayni nitelikte ve ozellikte olmast veya

ayni istek ve ihtiyaca cevap vermesi,

c) Diiriist rekabet ilkelerine uygun olmasi ve tiiketicinin yaniltilmamasi,

halinde yer verilebilir.

Bu maddeye gore Tiirk hukuk mevzuatinda karsilastirilan hizmet, mal ya da
marka isminin belli ya da belirlenebilecek ozellige sahip olmamasi kosulunun
aranmamasina  karsin  karsilastirmalt  reklamlari  diizenleyen  Aldatici  ve
Karsilastirmali Reklamlara Iliskin AB Yonergesi gereSince karsilastirilan hizmet, mal
ya da marka isminin tam aksine belirlenebilir nitelikte olmast kosulu aranmaktadr
(m. 3/a).

EK-20

Radyo ve Televizyon Yayinlarinin Esas Ve Usulleri Hakkinda Y onetmelik
Resmi Gazete Tarihi: 17.04.2003 Resmi Gazete Sayisi: 25082

Madde 4- Bu Yonetmeligin Uygulanmasinda Gegen Deyimlerden;

Gizli Reklam: Yayinci Tarafindan Reklam Yapma Maksadiyla, Mallarin,
Hizmetlerin, Ismin, Ticari Markanin Veya Uretici Veya Hizmet Saglayicinin
Faaliyetlerinin, Para Karsiligi Veya Benzer Sebeplerle, Programlarda Logo, Ticari
Unvan, Tescilli Marka, Goriintii, Sozlii Ifade Veya Bunlar: Cagristirabilecek Imalar

Yoluyla Tanitimini ifade eder.
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EK-21

Tiiketicinin Korunmasi Hakkinda Kanun

Kanun Numarasi : 6502

Kabul Tarihi : 7.11.2013

Yayimlandig1 R. Gazete : Tarih : 28.11.2013 Say1 :28835

MADDE 61 — (1) Ticari reklam, ticaret, is, zanaat veya bir meslekle baglantili
olarak; bir mal veya hizmetin satisini ya da kiralanmasini saglamak, hedef kitleyi
olusturanlar: bilgilendirmek veya ikna etmek amaciyla reklam verenler tarafindan
herhangi bir mecrada yazili, gorsel, isitsel ve benzeri yollarla gerceklestirilen

pazarlama iletisimi niteligindeki duyurulardrr.

(2) Ticari reklamlarin Reklam Kurulunca belirlenen ilkelere, genel ahlaka,

kamu diizenine, kisilik haklarina uygun, dogru ve diiriist olmalart esastir.

(3) Tiiketiciyi aldatict veya onun tecriibe ve bilgi noksanliklarint istismar edici,
can ve mal giivenligini tehlikeye diisiiriicii, siddet hareketlerini ve sug¢ islemeyi
ozendirici, kamu saghigini bozucu, hastalari, yaghlari, cocuklari ve engellileri istismar

edici ticari reklam yapilamaz.

(4) Reklam oldugu agik¢a belirtilmeksizin yazi, haber, yayin ve programlarda,
mal veya hizmetlere iligkin isim, marka, logo veya diger ayirt edici sekil veya ifadelerle
ticari unvan veya isletme adlarinin reklam yapmak amaciyla yer almasi ve tanitict
mahiyette sunulmasi ortiilii reklam olarak kabul edilir. Her tiirlii iletisim aracinda

sesli, yazili ve gorsel olarak ortiilii reklam yapilmasi yasaktir.

(5) Ayni ihtiyaglart karsilayan ya da aym amaca yénelik rakip mal veya

hizmetlerin karsilastirmali reklami yapilabilir.

(6) Reklam verenler ticari reklamlarinda yer alan iddialarin dogrulugunu

ispatla yiikiimliidiir.
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(7) Reklam verenler, reklam ajanslart ve mecra kuruluglart bu madde

hiikiimlerine uymakla yiikiimliidiir.

(8) Ticari reklamlara iliskin getirilecek simirlamalar ile bu reklamlarda

uyulmasi gereken usul ve esaslar yonetmelikle belirlenir.
EK-22
Radyo ve Televizyon Yayimnlarimin Esas Ve Usulleri Hakkinda Yonetmelik
Resmi Gazete Tarihi: 17.04.2003 Resmi Gazete Sayisi: 25082
Gizli Reklam

Madde 14- Programlarda, A¢ikca Reklam Oldugu Belirtilmedikce Uriin Veya

Hizmetler, Reklam Amacini Tasiyan Sekilde Sunulmamalidir.

Belli Markalarin Veya Uriinlerin Veya Hizmetlerin Puanlanmak Suretiyle
Yarigmalara Konu Yapilip Program Hizmeti Olarak Yayinlanmasi, Bu Programlarin
Reklam Niteligini Ortadan Kaldirmaz. Ancak, Yarigsmanin Konusunun Ticari Mal Ve
Hizmetlere Yonelmedigi Hallerde, Yarisma Sonucunda Yarismacilara Verilen Ticari
Mal Ve Hizmet Niteligindeki Armaganlarin Sadece Marka, Model Ve Degerlerinin
Goérsel Ve Isitsel Olarak Belirtilmesi Igcin Ayrilan Siire, Reklam Siiresi Olarak Kabul
Edilir.

Sportif, Sanatsal Ve Kiiltiirel Nitelikli Toplumsal Etkinliklerin, Bunlarin
Yayinci Tarafindan Diizenlenmemis Olmast Kaydiyla Ve Sanal Reklamlar Harig,
Yapildiklar: Mekanlarda Yer Alan Reklam Panolar: Ve Afisleri Reklam Sayilmaz.

Sigara, Tiitiin Uriinleri Ya Da Alkollii Icki Markalarim Veya Bunlari
Cagristiracak Her Tiirlii Goriintii Ve Sese, Her Ne Surette Olursa Olsun, Higbir

Program Icerisinde Yer Verilemez.
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Reklam Ozdenetim Kurulu
Uluslar Arasi Reklam Uygulama Ve Esaslar
Madde 9. — Reklamlarin Ayt Edilmesi

Bic¢imi ve yayinlandigi mecra ne olursa olsun, "pazarlama iletisimi" oldugu
actkea anlasilabilir olmalidr. Bir reklam haber ve yorum ogeleri iceren bir mecrada
vaywmlandiginda, "reklam" oldugu kolaylikla anlasilacak bi¢imde sunulmali ve reklam

verenin kimligi belli olmalidyr.

Pazarlama iletigimi, gercek pazarlama amacimi yanhs bir sekilde ortaya
koymamalidir. Ornegin iletisimin amaci, iiriiniin satisi gibi ticari bir boyutu da
iceriyorsa, pazar arastirmasi, tiiketici anket sonuglari, kullanict tarafindan
olusturulmus icerik, ozel ag giinliikleri ya da bagimsiz incelemeler gibi yanlis

yvorumlanarak (¢arpitilarak) kullanilmamalidir.
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