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Evlilik 6ncesi saglik raporu tanzimleri, kimisi oldukga eski farkli kanun ile kimi zaman birbirleri ve
glncel uygulamalar ile celisebilen, gilincel gereksinimlere bazi hususlarda tam cevap veremeyen ilgili
mevzuatlar dogrultusunda yapilmaktadir. Ancak mevzuati, biirokratik ve tibbi tam bir standardizasyonu
olmadig icin tanzim edecek hekimler, evlendirme islemini yapacak belediyeler hatta il ve ilce saglk
midurliklerinin yonlendirmeleri arasinda farkliliklar gériilebilmektedir.

Mevzuatta hem 6zel hem de kamu hekimleri ve 6zellikle hiikiimet tabiplerinin isimlerinin gegmesine
ragmen uygulamada evlilik 6ncesi saglik raporlari hemen daima aile hekimlerinin ytkimluligiine
verilmistir.

Yine amir kanun ve yénetmelikler dogrultusunda muayene ve belirli hastalik gruplarinin taranmasi ile
rapor verilmesi 6ngoérilmis, daha sonra ¢ikartilan ek mevzuatlar ve rehberlerle evlilige engel olmayan
hastalik ve taramalar ile de kapsam genisletilmistir. Ancak uygulamada hem raporu verecek hekim
tarafindan E-Nabiz {izerinden yapilacak 6zgecmis incelemesinde engeller hem tahlil ve tetkiklerin
standardizasyonunda eksiklikler hem de kadin ile erkek adaylar arasinda éngériilen tahlillerin farkhliklari
dolayisi ile sorunlar yasanmaktadir.

Sonug olarak, evlilik éncesi saglik raporlarin tanziminde, normlar hiyerarsisine uygun mevzuat
dogrultusunda gorevlendirme yapilmasi ya da mevzuatin uygun hale getirilmesi; rapor verme
yeterliligi olan tim kurumlarin bu raporlarin tanziminde yetkilerinin taninmasi; rapor tanziminde yetkili
hekimlerin hastanin E-Nabiz sayfasindaki biitiin bilgileri gérebilmesinin saglanmasi; tibbi ve biirokratik
stirecin ve kullanilacak matbu formlarin giincel standardizasyonu ile muayene ve tetkik ile tahlillerde
cinsiyetler arasindaki farkliigin ortadan kaldirilmasi uygun olacaktir.

Anahtar kelimeler: Evlilik, Evlilik 6ncesi muayeneler, Belgeleme
ABSTRACT

Preparation of reports of medical examination for marriage are made according to different laws, some
of which are quite old, and relevant legislation, which may sometimes conflict with each other and
with current practices, and cannot fully respond to current needs in some respects. However, since
there is no full legislative, bureaucratic and medical standardization, there may be differences between
the guidance of the physicians who will maintain the examinations, the municipalities that will perform
the marriage, and even the provincial and district health directorates.

Although the names of both freelance and public physicians, and especially “government physicians”*,
are mentioned in the legislation, reports of medical examination for marriage are almost always within
the responsibility of family physicians in current practice.

Again, according to the governing laws and regulations, it was envisioned to issue a report by
examination and screening of certain disease groups, and with the additional legislation and guidelines
issued later, the scope was expanded with diseases and screenings that do not prevent marriage.
However, in practice, there are problems in the medical resume review to be carried out via E-Pulse** by
the physician who will issue the report, due to obstacles, deficiencies in the standardization of analyzes
and examinations, and differences in the prescribed tests between male and female candidates.

In conclusion, in the preparation of reports of medical examination for marriage, assigning or
harmonizing the legislation in line with the hierarchy of norms; Recognizing the authority of all
institutions qualified to report in the preparation of these reports; Ensuring that authorized physicians
can see all the information on the patient’s E-Pulse page when preparing the report; up to date
standardization of both medical and bureaucratic processes and the structure of printed forms used in
the process and eliminating the differences genders in tests and analyses would be more appropriate.
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GiRiS

1597 Sayih Umumi Hifzissihha Kanunu, 122-124.
Maddeleri ile evlenecek kisilerin 6ncelikle tibbi bir
muayeneden gecmesi gerektigini ve hangi hastaliklarin
ve hangi durumlarda evlenmeye engel oldugunu;
4721 Sayili Turk Medeni Kanunu ise 125. Maddesi
ile evlenecek kisilerin ayirt etme gilicline sahip
olmasi gerektigini, Madde 133 ile de akil hastalarinin
evlenmelerinde tibbi sakinca bulunmadigini
belirten resmi saglik kurulu ile evlenebileceklerini

soylemektedir.!'

Bunun yaninda 7/11/1985 Tarih ve 18921 Numaral
Resmi Gazete’de yayinlanmis olan “Evlendirme
Yonetmeligi” ilgili maddesinde;

Evlenme Dosyalarinda Bulunacak Belgeler

Madde 20

Evlenme dosyasina asagidaki belgeler konulur:

c) Resmi veya 6zel saglik kurum ve kuruluslarindan alinacak saglik
raporu/resmi saglk kurulu raporu.

ibaresi mevcut olup, ancak muayenenin icrasi hakkinda
guncel bir yonetmelik bulunmamakta, en son 1931
yilinda 1904 Numarali Resmi Gazetede yayinlanmis
olan “Evlenme Muayenesi Hakkinda Nizamname” ise
glinimiz kosullarindaki muayene gereksinimleri icin
yetersiz kalmaktadir.'>#

Zira anilan Nizamname ilgili maddelerinde:

Madde 3 — Evlenme muayenesi asagidaki tarzda icra olunur.
Tabip her seyden evvel evlenme namzedinin ahvali umumiyesine,
gorlnisine bakacak ve Umumi Hifzissihha Kanununun 123 ve 124
incti maddelerinde zikrolunan hastaliklardan biriyle malil oldugu
sliphesini verecek asar ve emare gérmedigi takdirde erkeklerde
ve kadinlarda baska baska tarzda olmak lzere muayeneleri icra
edilecektir.

Madde 4 — Erkeklerde yapilacak muayenede:

1 - Agizda: yanak ve dudaklarin gisayr muhatileri dil ve dilin alti,
damak ve bel’'um;

2 - Sadir batin ve zahirde cilt (bunlar gézle muayene olunacaktir);
3 - Koltukalti, kasik ve dirsek ukdeleri;

4 - Kadipte: ihlilin tazyikile ifrazin ¢ikip ¢ikmadig;;

5 - Dizlerin akstilamelleri dikkatle muayene olunacaktir.

Madde 5 — Kadinlarda agiz muayenesi erkeklerde oldugu gibidir.
Bakirelerde bu muayeneden baska yalniz dirsek ukdelerinin

muayenesile iktifa olunur.

seklinde agiklanan muayene sirecleri, zamaninin tetkik
ve tahlil sartlari oldukga kisith olmasi nedeni ile anlasilir
olmakla beraber;

Tirkiye Halk Saghg Kurumu Kadin ve Ureme Saghig
Daire Baskanlg) tarafindan 2013 yilinda ¢ikartilan “Evlilik
Oncesi Muayene ve Danismanlik Rehberi”!, mevzuata
gore evlenme engeli teskil eden ve etmeyen bulasici

hastalik gruplarini saymis, adaylar tarafindan “Evlilik
Oncesi Risk Degerlendirme Formu”nun doldurulmasini
isaret etmis; kan uyusmazhg ve psikiyatrik hastaliklar
yaninda Talasemi, Orak Hiicreli Anemi gibi bazi kaltsal
hastaliklarin Gnemine dikkat ¢ekmis ancak yine

Evlenmek Ulzere basvuran her kisiden tetkik istenmez. Sadece
genel bilgileri, risk sorgulamasi, anamnez bilgileri ve/veya
muayene bulgulari bir hastaliga isaret ediyorsa gerekli goriilen
tetkikler istenir.

seklinde ibareye yer vermistir.

Yine Halk Saghgi Genel Mudurligi Tiberkiloz Dairesi
Baskanhgr 31/10/2017 tarih ve 149-E.591 sayih
yazisinda, “Evlenecek ciftler de tliberkiiloz agisindan
risk grubuna dahil olmadiklarl icin evlilik &ncesi
tiberkiloz i¢in rutin taramaya gerek yoktur.” seklinde
goris bildirmis olmasina ragmen;

Umumi Hifzissthha Kanunu'® ilgili maddeleri:

Madde 123 —Frengi, bel soguklugu ve yumusak sankr ve clizzama
ve bir marazi akliye miuptela olanlarin evlenmesi memnudur.
Bu hastaliklar usulti dairesinde tedavi edilip sirayet tehlikesi
gectigine veya sifa bulduguna dair tabip raporu ibraz olunmadik¢a
musaplarin nikahlari aktolunmaz.

Madde 124 — ilerlemis sari vereme musap olanlarin nikahi alti
ay tehir olunur. Bu miiddet zarfinda salah eseri goérilmezse bu
middet alti ay daha temdit edilir. Bu middet hitaminda alakadar
tabipler her iki tarafa bu hastaligin tehlikesini ve evlenmenin
mazarratini bildirmege mecburdur.

seklinde ve sliphe bulunmamasi ifadesi ile degil net
olarak anilan hastaliklardan mustarip olunmamasi
gerektigini ifade ettigi, hekimler tarafindan tanzim
edilen raporlarda da acik olarak evlenmeye engel
hastaliklarin ~ bulunmadigl  yazilmak  durumunda
oldugu ve giinimiiz kosullarinda tahlil tetkik imkanlari
arttk saglik hizmetinin verildigi hemen her yerde
mevcut oldugu icin hemen tim hekimler hem evlilik
adaylarinin uygun sekilde degerlendirilmis olmasi hem
de malpraktis riskinden korunmak icin anlasilir olarak
anilan tiim kan tetkiklerini yaparak ve akciger grafilerini

cektirerek raporlarini tanzim etmektedirler.

Bunlarin yaninda, Saglik Bakanligl tarafindan “Evlilik
Oncesi Hemoglobinopati Tarama Programi”™ 1 Kasim
2018 tarihinden, “Evlilik Oncesi SMA Taslyici Tarama
Programi”® ise 27 Arallk 2021 tarihinden itibaren
uygulanmaya baslanmistir. Bu programlar ile adaylarda
talasemi ve Spinal Muskiler Atrofi (SMA) tasiyiciliklari
taranmakta ve sonugclar1 tGzerinden yeni doganlardaki
risklerin  ortadan  kaldirilmasi  amaclanmaktadir.
Ancak her iki programda da es adaylarindan sadece

erkekten kan Ornegi alinmasi 6ngorilmekte, ancak
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tastyicilik lehine sonug c¢iktigl takdirde kadin adaydan
da kan alinmasi istenmektedir. Hatta SMA Taslyicl
Tarama Programi dahilinde kadin adaydan kan
alinarak laboratuvara goénderilmesi sistem tarafindan
engellenmektedir.  Bekar bir kadin SMA taramasi

yaptiramamakta, program baslangicindan  6nce
evlenmis bir kadin ise ancak hamile kaldiginda ve ilk
U¢ ay icerisinde talep ettigi takdirde SMA tasiyiciligl

taramasindan gecebilmektedir.

Son olarak mevzuat dahilinde, Saglk Bakanligi
tarafindan yurirlige konulan 30.09.2019 tarihli “Saghk
Raporlar1 Usul Ve Esaslari Hakkinda Yonerge”™ ise

Evlilik éncesi saglik raporlari

Madde 32 - (1) Evlilik Oncesi Saglik Raporu icin basvuran
kisilerin muayene ve degerlendirme usul ve esaslari, verilecek
danismanlik hizmetlerinin kapsami ve sekli ile rapor formati

Bakanlik¢a cikarilacak genelge ile belirlenir.

ibaresine yer vermis olmasina ragmen heniz ilgili bir
genelge cikartilmamustir.

Dolayisi ile evlilik éncesi saglik raporlarina ait stirecler,
tanzim edecek hekimin, raporla evlendirme islemini
yapacak belediyenin veya ilgili il ya da ilce saghk
muddrliklerinin yaklasimina bagh olarak degisiklikler
gosterebilmekte, standart bir tibbi ve veya mevzuati
icerik ve formata haiz olmamaktadir.

Biitiin bu climlelerden sonra, sahada aile hekimlerinin
yasadigl sorunlarin anlatiminda o6nce birokratik
uygulama farkhliklarina deginmek yerinde olur;

1985 tarihli Evlendirme Yonetmeligi ilgili maddesine
gorel®! “Resmi veya 6zel saglik kurum ve kuruluslarindan
alinacak saglik raporu/resmi saglik kurulu raporu.” ile
miiracaat edilecegi ifade edilmesine ragmen, Normlar
Hiyerarsisine gore daha yukarida olan 1931 tarihli
Evlenme Muayenesi Hakkinda Nizamname

Madde 2 —Hususi tabiplerin ve hiikiimet tabibinden gayri etibbayi
resmiyenin verdigi sithhat raporlari mahalli hiikiimet tabipligi veya
vekili tarafindan tasdik edilmedik¢e muteber olmaz. Hiikiimet
tabipleri bu raporlar tasdik etmezden evvel mevcut kuyudattan
hakkinda sithhat raporu verilen evlenme namzedinin Umumi
Hifzissthha Kanununun 123 ve 124 inciti maddelerinde mezkir
evlenmege mani hastaliklardan biriyle malll olup olmadigini
arastiracaklardir. Hiikiimet tabipliginin resmi miihiirlinii ve tabibin
imzasini havi olmayan sihhat raporlari muteber degildir.

ibareleri ile raporun sadece hiikiimet tabipliklerinden
alinmasi gerektigini, bunun disindaki raporlarin ise ancak
hiikiimet tabiplikleri tarafindan resmi muhtr ve imza ile
onaylanarak resmiyet kazanacagini séylemektedir.
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Aile hekimligi uygulamasindan sonra ise sahada
hikimet tabipligi kadro ve gérevi mevcut olmayip,
resmi muhre sahip hiukimet tabibi kavramina en
yakin kamu goérevlileri Toplum Saghgr Merkezleri ya
da ilce Saghk Muddurlikleri'nde calisan hekimlerdir.
Ancak pratikte evlilik éncesi saglik raporlari tanzim
yukimliligi anilan mevzuatin aksine buyilik &él¢lide
aile hekimlerine verilmektedir.

Yine anilan YOnetmelik ve Nizamname arasinda
celiskili olan hususlar dogrultusunda, kimi evlendirme
dairelerinin bagh oldugu belediyeler, 6zel saghk
kuruluslarinin hatta kamuya ait bile olsa hastanelerin
verdigi raporlart kabul etmemekte, sadece aile
hekimliklerinden alinmasi gerektigini séylemekte,
nadiren kimi belediyeler ise kamu hastanelerinin hatta
6zel saglik kuruluslarinin raporlarint kabul etmektedirler.

Ancak uygulamada hemen her zaman adaylar
rapor tanzimi i¢in dogrudan aile hekimliklerine
basvurmaktadirlar. Fakat sistem {izerinden sporcu
lisansi, askerlik raporu, strlici saglik raporu gibi
raporlardan 6nce prosediirel olarak doldurmalari
gereken formlara benzer sekilde ve Evlilik Oncesi
Muayene Ve Danismanlik Rehberi'nde yer alan “Evlilik
Oncesi Risk Degerlendirme Formu” doldurulmasi igin
sistemsel bir 6n prosediir uygulamasi bulunmamakta,
dolayisi ile ve sikca adaylar beraber miracaat ettikleri
ve formlari beraberce doldurabildikleri icin bu formlarin
blylk odlclide kisinin gercek degerlendirmesini
yansitmasina olanak yaratilmamis olmaktadir.

Bu durumda hekim &zgecmis sorgulamasini biyuk
Olctide E-Nabiz kayitlarina bakarak yapmakta olup,
bu degerlendirme esnasinda karsilasilan en 6nemli
zorluklardan biri ise, adaylarin E-Nabiz bilgilerindeki
miidavi hekimlerce konulmus olan psikiyatrik muayene
tanilarinin aile hekimlerinden gizlenmesi olmaktadir.
Raporu tanzim edecek olan aile hekimi, E-Nabiz
tizerinden 6zgecmis arastirmasinda sadece “Psikiyatrik
Muayene Tanis1” ibaresi gérmekte ancak bu taninin ne
oldugunu gérememektedir. Bunun lizerine hekim kimi
zaman mevzuattaki akil hastaligi ibaresi dogrultusunda
degerlendirme yapilmak {zere adayr psikiyatri
konstltasyonu i¢in sevk etmek zorunda kalmakta, bu
islem sikca hem hasta ile hekim arasinda anlasmazlik
hem de hastanin miracaat ettigi ikinci basamak
saglik kuruluslar arasinda islem farkhliklar1 nedeni ile
adaya maddi manevi zorluk yaratmaktadir. Kimi saglik
kurulusu tek hekim saghk raporu diizenlemekte, kimisi
sadece aile hekiminin génderdigi sevk kagidina kanaat
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belirtmekte, kimi ise adaylar1 saghk kuruluna sokmaya
calismaktadir. Hastalarin  tibbi  bilgilerini  Gglinci
sahislardan gizlemesi gereken KVKK!'? (Kisisel Verilerin
Korunmasi Kanunu) uygulamasi, bu sekilde hastalarin
bilgilerini rapora esas olmak lizere asil degerlendirecek
hekimlerden saklamakta ve silireclerin hem hekim
hem de aday tarafindan ciddi Olclide zorlasmasina
sebep olabilmektedir. Bu husustaki diger bir celiskili
durum ise, E-Nabiz’'da yapilan bu KVKK uygulamasinin
sadece psikiyatrik tanilara uygulanmasidir. Ancak ne
KVKK ne de ilgili mevzuat psikiyatrik tanilar1 hastalarin
diger tanilarindan ayirmamaktadir. Dolayisi ile 6rnegin
bir diyabet hastaliginin KVKK karsisinda bir anksiyete
bozuklugundan farki olmamakta, eger gizlenmesi
gerekiyorsa, butln tanilarin gizlenmesi zorunlulugu
bulunmaktadir.  Hekimin  imzasi  dogrultusunda
sorumluluk altina alinacak evlilik ve benzer durum
bildirir raporlarin tanziminde, bu hususun diizeltilmesi
gerekmektedir.

Bunlarin  yaninda genetik gecisli  hastaliklarin
taramasinda 6ncelikle ve genelde sadece erkekten kan
alinmasi, hem Talasemi — Minima - Sessiz Tastyicilar!!!!
hem de SMA Taslyict Tarama Saha Rehberi’nde®
de %5 siklikla gorildigu ifade edilen “SMA Sessiz
Tasiyiailar” icin risk tespit etme olasiligini ciddi dlclide
azaltmaktadir. Oyle ki eger erkek sessiz tasiyicl ise ve
tarama testi yapilmayan kadin taramada belirlenebilecek
sekilde tasiyic ise, dogacak c¢ocuklar icin risk
saptanamamis olacaktir. Ayni zamanda o6zellikle SMA
testinin sonug¢lanmasi haftalar, hatta aylar alabildigi
icin, eger erkek adayda tastyicilik veya siiphesi varsa,
kadin adayin teste gelmesi, hatta bir hamilelik meydana
gelmisse testin sonuclanmasinin beklenmesi belirgin
bir ytik doguracak, hatta nispeten uzun bir siire zarfinda
adaylarin ailelerinin de karsilikli olarak siireclere
katillabilecek olmasi istenmeyen spekilasyonlara
neden olabilecektir. Her iki adayda bu testlerin ayni
anda yapilmasi ise hem sessiz tastyicilik riskini hem de
siire¢c cok daha kisa stirede ¢6ziime kavusabilecegi icin,
tastyicilik lehine bir sonug akabinde dogabilecek maddi
ve manevi yukleri biyuk Slciide azaltabilecektir.

Sonu¢ olarak, evlilik &ncesi saghk raporlarinin
tanziminde, normlar hiyerarsisine uygun mevzuat
dogrultusundagérevlendirmeyapilmasiyadamevzuatin
uygun hale getirilmesi; rapor verme yeterliligi olan
tim kurumlarin bu raporlarin tanziminde yetkilerinin
taninmasi; rapor tanziminde yetkili hekimlerin hastanin
E-Nabiz sayfasindaki butln bilgileri goérebilmesinin
saglanmasi; tibbi ve birokratik siirecin ve kullanilacak
matbu formlarin giincel standardizasyonu ile muayene

ve tetkik ile tahlillerde cinsiyetler arasindaki farkhhgin
ortadan kaldirilmasi uygun olacaktir.
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