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SUNUS

Turkiye Barolar Birligi ile Kibris Tuirk Barolar Birligi'nin
16-17 Ekim 2014 tarihinde Lefkosa’da ortaklasa diizenledigi
Uluslararast Saglik Hukuku Sempozyumu, sunulan teblig-
lerden de anlasilacag tizere, saglik hukuku ile dogrudan ve
dolayl ilintili biittin konularin ele alindig1 bir platform oldu.
Gida gtivenligi gibi ilintili bir konu disinda, dogrudan saglik
hukukunu ilgilendiren 6zel hastanelerin ve idarenin sorumlu-
lugu konusunda da tebligler sunuldu. Yine Kuzey Kibris Ttirk
Cumbhuriyeti'nde uzun siire tartisilan tiip bebek uygulamalar1
cercevesinde gerek Kuzey Kibris Ttirk Cumhuriyeti'nden ka-
tilimcilar ve gerekse Tiirkiye Cumhuriyeti'nden katilimcilar
sunumlar yaptilar. Hasta ve engelli haklar1 yine kongrede tar-
tisilan konular1 olusturmaktaydi.

Sempozyumda ele alinan diger konular1 olusturan, mali so-
rumluluk sigortasi, organ ve doku nakli, alternatif tip, bilirkisi-
lik ve riicti gibi konularda sunulan bildiriler de bu kitapta yer
almaktadir.

Belirtmek gerekir ki, Ttirkiye Cumhuriyeti'nde oldugu gibi,
Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde de saglik hukuku, cok
gelismis bir hukuk alani degildi. Sempozyuma Tiirkiye'den
katihimcilarin disinda, 6zellikle Kuzey Kibrisli paydaslarla
diizenlenmesi ve yiiksek mahkemelerden, Saglik Bakanligina,
tiniversitelere ve tabip odalarina kadar biitiin ilgililerin basin-
dan beri daha 6nceleri gerceklestirilen saglik hukuku sempoz-
yumlarina aktif katilim1 ve destekleri sayesinde, saglik huku-
ku, Kuzey Kibris'ta ilgi uyandirmaya ve ses getirmeye basladi.
Bu sayede saglik hukukuna da ilgi olustu. Hatta gectigimiz yil
Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde Organ ve Doku Nakline
lliskin bir kanun hazirlanarak yiiriirliige konuldu. Bu kanu-
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nun hazirhik asamasinda Turkiye’den sempozyuma gelen he-
yet Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti Cumhuriyet Meclisi'ndeki
danisma toplantilarina katild: ve yine kanun taslag tizerinde
de goriislerimizi bildirme imkan saglandu.

Sivil toplum orgiitleri, faaliyetleriyle tabiiyetinde oldukla-
11 devletlerin aralarindaki iliskileri gtiglendirir. Devletlerinin
dikkatlerini, karsilikl1 olarak irdeledikleri konulara cekerek,
devletler arasinda isbirligi olusturulmasini saglayabilir. Ttir-
kiye Barolar Birligi yurt disindaki ilk sempozyum faaliyetini,
Kuzey Kibris Turk Cumhuriyeti'nde Kibris Ttirk Barolar Birli-
gi ile temel insan haklarindan olan Saglik Hukuku konularin-
da gerceklestirmistir. Bu da Tiirkiye Barolar Birligi'nin Kuzey
Kibris Ttirk Cumhuriyeti'ne ve 6te yandan da saglik hukukuna
verdigi nemin bir neticesidir.

Sempozyuma emegi gecen basta Av. Fevzi Hansel, Prof.
Dr. Nilgiin Sarp, Yrd. Dog. Dr. Solen Kiilahgi, Yrd. Dog. Dr.
Mehmet Akif Poroy ve TBB Birlik Ust Miuidiiri Irfan Oztiirk’e
olmak iizere herkese tesekkiir ederiz.

Editorler:
Prof. Dr. Dr. h.c. Hakan HAKERI- Av. Cahid DOGAN
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SEMPOZYUM ACILIS KONUSMALARI

Dr. Ahmet GULLE
KKTC Saglik Bakan

Sempozyum konusu sagligin oniiniin agilmasindaki temel
noktalardan biridir. Teknoloji ¢cag1 nedeniyle saglik alaninda-
ki beklentilerin diger alanlarda oldugu gibi ytikseldigini, bir
yandan hastalarin beklentileri ytikselirken diger yandan ilag
endiistrisinin ve teknolojinin de ¢ok giiclendigi goriilmektedir.

Bu ortamda hastalarin haklarindan, hekimlerin de gticlii ve
etik bir sekilde hastalara hizmet vermesinden bahsettiklerini,
“Hastalar nasil daha giiclii ve bilingli kilmabilir, hekimler de
nasil daha giiclii daha etkin ve daha etik degerlerle hareket
eder bir noktada tutulabilir?” Ciimlesi konunun 6ziidiir.

Hasta haklarmin gelisimiyle, saglik alaninin gelisime para-
lel olup, bunun igin hasta haklariyla ilgili yasanin bir an 6nce
gecirilmesi gerekmekte ve bu yondeki galismalar stirmektedir.
Hasta Haklar1 Kanunu Taslaginin hizli bir sekilde yasallagsmast
icin elimizden geleni yapmaktayiz. Bunun icin, Hasta odakl
bir organizasyon olmali, hem hastalarin hem hekimlerin mem-
nuniyeti temelinde organize edilecek bir saglik sistemi olustu-
rulmasi, bu vizyonla saglikta yeniden yapilandirilma calisma-
larmi stirdtirtiyoruz.

Giintimtizde saglik alaninda teknolojinin gelisiminin ve eti-
gin ne kadar onemli oldugunu ortaya koymakta, insanlar sag-
ligryla ilgili ugras verirken etik davranmak zorundadr.
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Av. Unver BEDEVI
Kibris Tiirk Barolar Birligi Baskam

Kibris Tiirk Barolar Birligimiz ile Tiirkiye Barolar Birligi'nin
hukuk sistemleri alaninda ilk defa gerceklestirdigi Uluslarara-
st Saglik Hukuk Sempozyumu Barolarimiz arasinda isbirligini
artirmasi ve iki devletin saglik hukuklar: diizenlemelerinin tar-
tisilmasi agisindan 6nemlidir. Tiirkiye Barolar Birligi ile diger
hukuk disiplinleri alanlarinda ve Avukatlarin hukuki stattileri-
nin tartisilacag sempozyumlar: gerceklestirmek isteriz.

Sempozyum konulari, hukuk, saglik alanindaki kisileri ve
KKTC de yasayan herkesi yakindan ilgilendiren ve herkesin
bilgi sahibi olmas1 gereken konulardir.

Saglik hizmeti alan bireye karsilik saglik hizmetlerini sunan
gercek ve tiizel kisileri, bu hizmetleri sunan ve denetlemesi
gereken devletten bahsedilecek noktada olduklarmi kaydet-
ti. Saglikla ilgili insanlarin sadece istek ve arzularindan degil,
haklarindan ve yine gerek yasal, anayasal ve uluslar aras1 mev-
zuat hakkinda, devletlerin gorev ve yiiktimliiliiklerinden bah-
sedecek noktadadirlar.

Cok ciddi maddi kaynak ve tazminatlardan da bahsedilen bir
cagda olundugunu, “zamanin artik saglikla ilgili aglama si1zlama
ve sadece tizlilme zaman1 olmadigini, saglikta profesyonel stan-
dart ve hizmetlerin yakalanmasi tatmin edici seviyelere ve daha
tizerine cikarilmasi i¢in ¢alisma yapilmasi gerektigini belirtti.

KKTC'de ciddi olumsuzluklar ve eksiklikler bulunmakta,
daha iyiye ulasilabilmesi ve diinyadaki gelismis tilkelerdeki
standartlara ulasilabilmesi igin diizenlemeler yapilmasi ve ek-
sikliklerin giderilmesinin bir sarttir.

Cumbhuriyet Meclisi'nin saglik hukuku ile ilgili gecirmesi
gereken yasalar bulumakta ve AB Tiirkiye ve gelismis tilkele-
rin yasal mevzuatindan yararlanilarak, KKTC nin 6zel sartlari-
na uyarlanarak yasal dtizenlemelere gidilmesi gerekmektedir.

Bu konularda mahkemelerde agilan dava sayis: gittikce art-
makta olup, gelismis tilkeler ve AB'nin kesfettigi yolda emin
adimlarla ilerlemeye baslanmalidir.
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Av. Giines GURSELER
Tiirkiye Barolar Birligi Genel Sekreteri

Insanmn en temel anayasal haklarinin basinda, saglikli ve
dengeli bir cevrede yasama hakki gelmekte ve bireyin saglik-
1 yasamasin gergeklestirme devletin gorevlerindendir. Dev-
let bu gorevlerini anayasa semsiyesi altinda yerine getirerek,
saglik sektortinde ¢alisanlarin ve saglik hizmetinden yararla-
nanlarin haklarindan sorumludur. Bu haklar1 diizenlemek igin
son yillarda saglik hukukunda 6nemli gelismeler oldugundan,
hukukgularin da saglik hukuku uzmani olarak yetismeleri son
derece 6nemlidir.

Hekimler insan saglig1 i¢in 6zveriyle calismakta; ancak sag-
lik sektortintin giderek ¢ok biiytik ticari bir sektor haline gel-
mesiyle bu ticari sektor icerisinde hekimin kaybolmamasini,
hekimin ve hastanin haklarmin korunmasin hep birlikte des-
teklemek durumunday1z.

Hastalarin ve hekimler basta olmak tizere saglik calisanla-
rmin korunmasinin saglanmasi ve haklarmin ihlal edilmesi-
nin onlenmesi i¢in saglik hukukunun igeriginin mtimkiin ol-
dugunca berrak olmasi saglanmalidir. Hukukumuzun stirekli
¢ikarilan kanunlarla degisiyor olmasi, tip alaninda stirekli de-
vam eden ilerleme ve uygulanan teknikler ve tedavilerde ye-
nilik ve degisiklikler ve bazi vakalarin durumlarin kendilerine
has cok spesifik 6zellikler tasiyor olmasi nedeniyle bu hedefe
ulasmamiz ne yazik ki miimkiin gorinmemektedir.

Saglik hukuku; tipla hukukun kesistigi, calismasi hi¢ de ko-
lay olmayan bir alan olup, yapmamiz gereken sey isbirligimizi
gliclendirmektir. Barolarimiz ve tabip odalarimiz arasinda-
ki iliskinin gticlenmesi, hukuk fakiiltelerimiz, tip ve eczacilik
fakiltelerimiz arasindaki iliskinin gticlenmesi gerekmektedir.
Ne yazik ki tilkemizdeki siyasal iklim {iniversitelere, barolara,
ve meslek odalaria kendi faaliyet alaninda gerekli faaliyetleri
strdiirmesi icin olanak tanimamakta, sirf siyasi amaclar ugru-
na egitim ve mesleki faaliyetler kolaylikla goz ard1 edebilmek-
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tedir. Biz gene de toplumun menfaatlerini 6n planda tutarak
calismaya ve kurumlar arasinda esitlik temelinde iliskileri yiik-
seltmek igin caba gostermeye devam etmeye mecburuz. Hem
hekimler, hem de avukatlar kadim bir gelenegin temsilcileri
olduklar igin yaptiklar isin ytizlerce yil geriye giden temel-
lerine sadik kalmaya mecburdurlar. Temsil ettigimiz meslek-
ler tarih boyunca siyasi iktidarlarin degil, siyasi sistemlerin ve
hatta tlkelerin gelip gectigini gormiis mesleklerdir. Bu biling
icerisinde galismaya devam etmek tarihin bizlere ytikledigi bir
odevdir.
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Hakim Safak ONERI
KKTC Ytiksek Mahkeme Baskani

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) ne gore, “Saglik, yalnizca has-
ta veya sakat olmamak degil bedenen, ruhen ve sosyal yonler-
den tam bir iyilik halidir”. Saglikli yasama ve hastalandiginda
tedavi olma bakimindan herkes esit haklara sahiptirler. Beden
ve ruh sagligin1 kismen ya da tamamen kaybedenler, diger
haklarini ve 6zgiirltiklerini kullanamayabilirler. Temel insan
hakki olan saglik hakkini, diger ifadeyle herkesin saglikli yasa-
ma kosullarini ve hastalandiklarinda da tedavi olma olanakla-
rini1 Devlet, sosyal Devlet olarak saglamalidir.

Turkiye Barolar Birligi ile Kibris Tiirk Barolar Birliginin or-
taklasa gerceklestirdigi Uluslararas: Saglik Hukuk Sempozyu-
mu iki tilkenin saglik hukuku konularmin mukayeseli olarak
tartisilmas1 ve KKTC Saglik hukukunun gelisimi agilarindan
oldukca 6nemlidir.

Cok yakin gecmise kadar hasta haklariyla ilgili KKTC nin
gecerli not aldigini soylemek miimkiin olmamakta ve bunun
mahkeme kararlar1 icin de gecerli oldugu goriilmektedir.

Bu durumun Kibris'ta uygulanan hukuk sisteminden de
kaynaklanmakta, bu konuda yasal eksiklikler bulunmakta;
ama Yiiksek Mahkememizin ve bidayet mahkemelerimizin
son verilen kararlartyla bu durumun nispeten asildigi, insan
haklariyla ilgili tazminat kararlarinda bu durum acikca gorii-
lebilmektedir.
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OZEL HASTANELERIN TAZMINAT
SORUMLULUGU

Prof. Dr. Murat Dogan’

GIRIS

Hastaya yonelik tibbi miidahaleler daha ¢ok hastane orta-
minda gerceklesmektedir. Hastaneler, yeterli saglik personeli
ve cihaz donanimu ile teshis ve tedavi icin daha uygun goritin-
mekte ve bu ytizden tercih edilmektedir. Hastanede gercekle-
sen tibbi miidahalede de esasen bir hekim tarafindan yerine
getirilir. Bununla birlikte hekimin hasta karsisindaki konumu
hastanenin tiirtine ve hastane ile hasta arasindaki iliskiye gore
degisebilmektedir. Oncelikle hastanenin 6zel mi kamu hasta-
nesi mi oldugu 6nem tasimaktadir. Buna ilaveten, 6zel has-
tanedeki miidahalede hekimin o hastanenin siirekli calisani
mi1 yoksa sadece belli bir mitidahale igin basvurdugu kisi mi
olduguna gore de hukuki iliski ve sorumluluk farkl sekillerde
dogmaktadir. Bu calismada, belirtilen bu ihtimallere gore 6zel
hastanede gerceklesen tibbi miidahalelerden dogan zararlar-
da sorumlulugun sartlar1 ve sonuglar1 {izerinde durulmaya
calisilacaktir.

Erciyes Universitesi Hukuk Fakiiltesi Ogretim Uyesi
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Prof. Dr. Murat Dogan

I. OZEL HASTANE KAVRAMI VE OZEL HASTANE ILE
HASTA ARASINDAKI HUKUKI ILISKI

A) OZEL HASTANE KAVRAMI

Hastaneler 6zel ve kamu hastaneleri olmak tizere ikiye ay-
rilmaktadir. Ozel hastaneler 14.5.1933 tarihli 2219 sayili Hususi
Hastaneler Kanunu ile diizenlenmistir. Bu Kanunun 1. Mad-
desinde, “Devletin resmi hastanelerinden ve hususi idarelerle
belediye hastanelerinden baska yatirilarak hasta tedavi etmek
veya yeni hastalik gecirmislerin zayiflar1 yeniden eski kuv-
vetlerini buluncaya kadar sihhi sartlar iginde beslenmek ve
dogum yardimlarinda bulunmak icin agilan ve acilacak olan
saglik yurtlar1 “hususi hastaneler” den sayilir” denilerek 6zel
hastane sayilacak saglik miiesseseleri sayilmistir. Buna gore,
ozel hastane, kamu hizmetinde disinda kalan, yatirilarak hasta
tedavi etme, rehabilitasyon ve dogum yardimlarinda bulunma
amacina yonelik saglik yurtlar1 olarak tanimlanabilir'.

Ozel hastane bir gercek kisi tarafindan acilabilecegi gibi,
dernek, vakif veya ticaret sirketi gibi bir 6zel hukuk tiizel kisisi
tarafindan da acilabilir®. Birden fazla kisi bir araya gelerek adi
ortaklik iligkisi icinde bir 6zel hastane acabilirler?.

Kanunun 2. maddesi dikkate alindiginda kamu hizmeti di-
sinda saglik hizmeti sunmak tizere kurulan her saglik miiesse-
sesinin 6zel hastane sayillamayacagi anlasilmaktadir. 2. Madde-
de, “Kendi kanunlarina ve nizamname ve sartnamelerine gore
hususi sirketler ve miiteahhitler ve fabrikalar ve ticaret, ziraat,
sanat ve nafia islerinde cok isci calistiran sahislar, amele bir-
likleri ve bu gibi diger sahislar ve tesekkiiller tarafindan kendi
iscilerinin ve islerinde kullandiklar1 adamlarinin hastaliklarin
tedavi ve sagliklarmi korumak i¢in acilacak hastane, revir ve
diger saglik yurtlar1 bu kanunun hiikiimlerine bagli olmayip
bunlarin acilma ve kapanma sartlari kendi kanun ve nizamna-

1 Ayan, Mehmet, Tibbi Muidahalelerden Dogan Hukuki Sorumluluk, An-
kara, 1991, 5.128. B

Ayan, s.129; Erol, Giiltezer Hatirnaz, Ozel Hastanelerin Hukuki Sorum-
lulugu ve Hasta Haklari, 3. Baski, Ankara, 2013, s.64.

3 Erol, s.64.
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me ve talimatnamelerine gore yapilir” denilerek, sadece kendi
caliganlarina hizmet vermek tizere sahislar, 6zel sirketler, isci
tesekkiilleri ve benzeri tarafindan agilan saglik miiesseseleri-
nin 6zel hastane sayilmayacag1 ongoriilmiistiir. Bunun gibi Be-
lediyeler, Universiteler ve diger kamu tiizel kisileri tarafindan
acilan hastaneler de 6zel hastane niteligi tasimazlar*.

Ozel hastaneler Saglik Bakanhigimn izniyle agilir ve sun-
duklar1 saglik ve tip hizmetlerinin niteligine gore genel veya
dal (uzmanlik) hastaneleri seklinde ikiye ayrilirlar.

B) OZEL HASTANE ILE HASTA ARASINDAKI HUKUKI
TLISKI
1. Genel Olarak

Hasta, 6zel hastanede ayakta veya yatirilarak tedavi edile-
bilir. Hasta ile hastane arasindaki iliski buna gore farkli nitelik
kazanir. Hasta 6zel hastanede ayakta tedavi ediliyorsa, hasta
ile hastane arasindaki vekalet sozlesmesi bulunur ve hastane-
nin yatirma, yedirip igcirme ve diger bakim ytiktimliiliikleri s6z
konusu olmaz. Buna karsilik, sadece muayene, miisahede veya
tedavi amaciyla da olsa hastane dahilinde hasta i¢in devamli
bir oda tahsis edilirse, artik hastaneye kabul s6zlesmesinin var-
l1g1 kabul edilmelidir®.

Hasta bir 6zel hastanede yatakli tedaviye alinmissa, hasta-
ne ile hasta arasinda hastaneye kabul s6zlesmesi ad1 verilen
karma nitelikli bir sozlesme meydana gelir®. Bu s6zlesmenin
taraflar1 hasta ile hastane isletenidir.

4" Erol, s.64. B .
Ayan, s.133; Ozdemir, Hayrunnisa, Ozel Hukukta Teshis ve Tedavi S6z-
lesmesi, Ankara, 2004, s.84 (Ozdemir, Teshis ve Tedavi).

®  Bu konuda bkz., Ayan, s.131 vd.; Hakeri, Hakan, Tip Hukuku, 4. Baski,
Ankara, 2012, s. 14 (Hakeri, Tip Hukuku) Ozdemir, Teshis ve Tedavi, 5.84
vd.; Akkanat, Halil, Hastaneye Kabul S6zlesmesinin Gortintim Tarzlar1
ve Sorumluluk Diizeni, Ozer Seli¢ci'ye Armagan, (s.25-40), s.28; Durak,
Yasemin, Hastaneye Tam Kabul Sozlesmesi, Tip Hukuku Dergisi, C.3,
S.6, y11 2014, (s.147-175), 5.152; Dogan Cahid, Hekimlik S6zlesmesi Katkili
Tam Hastaneye Kabul Sozlesmesi (Hastaneye Tam Kabul Sozlesmesi ve
Hekimlik Sozlesmesi) ile Bsltinmiis-Kismi Hastaneye Kabul Sozlesmesi
(Kismi Hastaneye Kabul S6zlesmesi ve Hekimlik S6zlesmesi, Dar Anlam-
da Hastaneye Kabul Sozlesmesi), Tip Hukuku Dergisi, C.3, S.6, y1l 2014,
(s.177-196), 5.181, 183 (Dogan, Hastane).
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Ozel hastane isleteni ile hasta arasindaki hastaneye kabul
sozlesmesinde, hastane bakimindan asil bor¢ hastanin hasta-
neye yatirilarak tedavi edilmesi, yani iyilestirilmesidir. Bunun
yani sira hastanenin, yatirma, yedirip igirme ve diger bakim
yiiktimliiltikleri de bulunmaktadir’. Tedavi ve diger hekimlik
hizmetleri bakimindan vekalet, oda tahsisinden dolay: kira,
ilag, tibbi malzeme ve yemek temini acisindan satis, oda ve
diger kisisel temizligin saglanmasi yontinden de hizmet soz-
lesmesinin unsurlar1 karma sozlesmede yer almaktadir®. Bu
itibarla, teshis ve tedavi ytiktimliiltigi bakimindan esas olarak
vekalet sozlesmesine iliskin hiiktimler, diger ytiktimltltkler
agisindan ise iliskin oldugu sozlesme tipine iliskin htiktimler
kiyasen uygulanmalidir®.

Hastane hastay1 kabul edip etmemekte serbesttir'®. Ancak
TBK m.503 (BK m.387) geregi hasta tarafindan yapilan tedavi
talebi derhal reddedilmezse sozlesme kurulmus sayilir'. Buna
ilaveten, 2219 sayili Kanunun 32. maddesinde trafik kazasi, inti-
har tesebbiisti, silahli saldiriya ugrama ve benzeri acil vakalarda
hastaneye kabul zorunlulugu getirilmistir. Hiiktimde, “Ani bir
ariza veya kaza neticesinde miistacelen tedaviye muhtag olan
sahislarin hususi hastanelere miiracaat veya nakillerinde has-
tanece derhal acele tedavilerini yapmak mecburidir” denilerek
bu husus belirtilmistir. Yine Ozel Hastaneler Yo6netmeliginin
39. maddesinde, “Ozel hastanelerde, acil saglik hizmeti veril-
mesi ve acil vakalarin hastanin saglik gitivencesi olup olmadi-
gna veya ddeme giicti bulunup bulunmadigina bakilmaksizin
kabul edilmesi ve gerekli tibbi miidahalenin kayitsiz-sartsiz ve
gecikmeksizin yapilmasi zorunludur. Hizmet bedelinin tahsi-
liyle ilgili islemler, acil mtidahale ve bakim saglandiktan sonra
yapilir. Ozel hastane, acil olarak gelen hastalara yeterli persone-
li veya donanimi olmadigy, ilgili birimi veya bos yatag: bulun-
madig1, hastanin saglik giivencesi olmadig1 ve benzeri sebepler
ile gerekli acil tibbi miidahaleyi yapmaktan kacinamaz. / Acil
servise bagvuran hastalara, yogun bakim hizmeti dahil olmak
tizere gerekli ilk miidahalenin yapilmasi, tedavinin devami

Erol, 87; Ayan, s.131.

Durak, s.152. Benzer yonde, Dogan, Hastane, s.181.
Akkanat, s.28; Durak, s.153; Dogan, Hastane, s.181.
Ayan, s.143; Erol, s.93; Durak, s.151.

Ayan, s.143-144; Erol, s.93.

= =0 0N
[



OZEL HASTANELERIN TAZMiNAT SORUMLULUGU

icin gerekiyorsa hastanin yatis1 yapilarak tedavisinin ve eger
gelisirse komplikasyonlarin tedavisinin tamamlanmasi esastir.
Hastanin tibbi durumunun gerektirdigi uzman tabip, tibbi do-
nanim, miidahale, bakim ve tedavi icin gerekli sartlarin hasta-
nede saglanamamasi durumunda ise, gerekli ilk miidahalenin
yapilmis olmasi kaydiyla, baska bir saglik kurulusuna usuliine
uygun sekilde sevki saglanabilir. Acil hastalarin ihtiya¢ duru-
munda nakledilecegi saglik kurulusunun belirlenmesi ve nakil
islemleri Acil Komuta Kontrol Merkezi'nin yonetiminde ve ko-
ordinasyonunda yapilir” hiikmii getirilerek acil vakalarda has-
tanin kabulii zorunlulugu getirilmistir.

Boyle durumlarda hasta ile hastane arasinda vekaletsiz is
gorme iliskisi s6z konusu olur'?. Baslangicta ongoriilememis
bir komplikasyon sebebiyle ameliyatin genisletilmesi ve hasta-
nin hastanede tahmini edilenden daha uzun stire kalmasi ha-
linde de boyledir®.

2. Hastaneye Kabul Sozlesmesinin Tiirleri

Ozel hastanede yatirilarak tedavi edilen hasta ile hastane
arasinda hastaneye kabul s6zlesmesi kurulmus olacagini ifade
etmistik. Bu s6zlesmenin de, hastanenin yiiktimliiltikleri ve te-
daviyi ytiirtitecek hekimin roltine gore tiirleri bulunmaktadir.

a) Tam Hastaneye Kabul Soézlesmesi

Tam hastaneye kabul sozlesmesinde, hastane isleticisi teshis
ve tedavi yan1 sira bakim yukimliltigint de tstlenir'. Tes-
his ve tedavi yiiktimliiltigii, kural olarak hastanenin calisani
durumundaki hekim tarafindan yerine getirilir. Ama hastanin
istegi veya baska bir sebeple hasta, hastane yan1 sira tedaviyi
yiirtitmek tizere hastane ¢alisani olan bir hekimle de s6zlesme
yapabilir. Bu sebeple, tam hastaneye kabul s6zlesmesi, hekim-
lik s6zlesmesi olmaksizin tam hastaneye kabul sozlesmesi ve
hekimlik s6zlesmesi ilaveli tam hastaneye kabul stzlesmesi
seklinde ikiye ayrilir.

12 Ayan, s.147; Erkus, Ali Selman, Yargitay Kararlar: Isiginda Saglik Cali-

sanlarmin Hukuki Sorumlulugu, Tip Hukuku Dergisi, C.3, S.6, yil 2014,
1 (s.115-121), s.119.

Ayan, s.148.
14 Ayan, s.134; Erol, s.87; Akkanat, s.25; Durak, s.149.
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aa) Hekimlik S6zlesmesi Olmaksizin Tam Hastaneye Kabul
Sozlesmesi

Bu tiir hastaneye kabul s6zlesmesinde, 6zel hastane isleteni
hasta ile yapilan sozlesmenin tarafi ve birinci dereceden sorum-
lusudur®. Hastane tedaviyi kendi calisan ehil bir hekim eliyle
gerceklestirir. Hekim ise s6zlesmenin tarafi degildir; hekim ile
hasta arasinda bir sézlesme iligkisi bulunmamaktadir’®. Hekim
hastanenin calisan1 olarak gorev yapar ve bu tedavi bakimin-
dan TBK m.116 anlaminda ifa yardimcist durumundadir?’. Bu
sebeple tibbi miidahalelerden dolay1 bir zarar dogarsa, bundan
hem hastane hem hekim sorumlu olur. Hastane s6zlesmeden,
hekim ise haksiz fiilden dolay1 sorumlu olur'®-"’. Hekimin fi-

15 Ayan, s.135; Erol, s.88.

g Ayan, s.135; Erol, s.88; Akkanat, s.28; Durak, s.150. .
Hakeri, Tip Hukuku, s.44; Ayan, s.135-136; Erol, s.88; Durak, s.150; Oz-
demir, Teshis ve Tedavi, 5.84; Ozdemir, Hayrunnisa, Hekimin Fiilinden
Dolay1 Zarar Goren Ugtincii Kisinin Hastaneye Kars: Talebinin Huku-
ki Niteligi ve Yargitaym Goriisti, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, 2013,
S.105, s.267; Yiicel, Mehtap, Ifa Yardimcisinin Davranislarindan Dolay1
Dishekiminin Hukuki Sorumlulugu, I. Dishekimligi Hukuku Sempoz-
yumu (22-23 Mart 2013), Ankara, 2014, (s.163-190), s.183. TBK m.116'nin
uygulanmasimin daha dogru olacagl, oysa Yargitay'in bazi kararlarinda

15 LBK m.66'y1 uyguladig yontinde, Erkus, s. 119.

Ozdemir, Teshis ve Tedavi, 5.84-85; Ayan, s.136; Erol, s.89; Akkanat, s.28;
Durak, s.157-158. Yargitay ise bazi kararlarinda, 6zel hastanede yapilan
miidahalelerde hastane ile hasta arasinda ve hekim ile hasta vekalet soz-
lesmesi oldugunu kabul etmekte (bkz., Y. 13. HD. 8.7.2005 T., E.2005 /3645,
K. 2005/11796, Kazanc1 Bilisim Ictihat Bilgi Bankasi); bazi kararlarinda ise
hastanede yapilan miidahalede gorev alan doktor ve diger personelinin
fiilinden dolay1 hastane isleteninin Ttirk Borglar Kanununun 66. mad-
desinde diizenlenmis olan adam ¢alistiranin sorumlulugu hiikiimlerine
gore sorumlu olacagina karar vermektedir (bkz., Y. 13. HD. 7.7.2006 T.,
E.2006/6143, K. 2006/11224, Ozdemir, Hayrunnisa, Hekimin Fiilinden
Dolay1 Zarar Goren Uctincii Kisinin Hastaneye Kars1 Talebinin Hukuki
Niteligi ve Yargitaym Goriisti, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, 2013, S.105,
(5.263-290), s.267 dn.19 (Ozdemir, Yardimcr Kisi); Y. HGK. 11.12.2002
T., E.2002/13-1011, K. 2002/1047, Kazanc1 Bilisim I¢tihat Bilgi Bankast).
Yargitay'in, hastane ile hasta arasinda sézlesme iliskisi bulundugundan,
hastanede calisanin fiilinden dolay1 hastane isletenini Tiirk Borclar Kanu-
nunun 116. maddesinde diizenlenmis olan yardimci kisinin fiilinden so-
rumluluk hiikiimlerine gére sorumlu tutmasi gerektigi yoniinde Yargita
kararlarmin hakli bir elestirisi i¢in bkz., Ozdemir, Yardimar Kisi, s.267 vd.
Akkanat, haksiz fiilin kim tarafindan islendiginin dikkatli bir sekilde be-
lirlenmesi gerektigini, 6zellikle biiyiik capli ameliyatlar, bircok hekimden
olusan ameliyat ekibi tarafinda gerceklestirildigini ve her bir hekimin
kendi uzmanlik alan ile ilgili olarak s6z konusu ameliyata katkida bu-
lundugunu, her bir hekimin kendi uzmanlik alani ile ilgili miidahalesinin
sonuglarmdan sorumlu tutulabilecegini, yoksa ameliyat ekibinin tama-
minin miiteselsilen sorumlu tutulamayacagi ifade etmektedir. Bkz.,
Akkanat, s.28-29.
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illeri, hastane isleteni bakimindan borcun ifasinda kullanilan
yardimci sahsin davranislar: niteligindedir ve hekimin miida-
halesi sonucu meydana gelecek zararlardan TBK m.116 (BK
m.100) geregi hastane isleteni sorumlu olur®.

bb) Hekimlik Sozlesmesi Ilaveli Tam Hastaneye Kabul
Sozlesmesi

Hastaneye kabul sozlesmesinde, hastane teshis ve tedavi,
bakim ve diger yan yiiktimliiliikler {istlendigi gibi hastane
calisani olan bir hekimle de tedaviyi ytirtitmek tizere ilaveten
veya ayr1 bir sozlesme yapilabilir®. Bu durumda, hastane ve
hekim tedaviden birlikte miiteselsilen sorumlu olurlar (TBK
m.511/2)%2. Teshis ve tedavi ytikiimliiltigtine aykir1 davranis-
tan dogan zararlarda hekim TBK m.112 hiikmiine gore sorum-
lu tutulurken, hastane isleticisi de TBK m.116 hitkmiine gore
sorumlu tutulabilir®. Bakim yiiktimlultigtinden ise sadece has-
tane sorumlu olur.

Sozlesmeye aykirilik ayn1 zamanda haksiz fiil teskil ediyor-
sa, hastane isleteni ve hekim TBK m.49 ve devamina gore so-
rumlu tutulabilirler. Ayrica, hastane isleteninin yardimci sahis
konumundaki hekimin fiilinden dolay1 TBK m.116 geregi so-
rumlulugu da devam eder®.

b) Boliinmiis Hastaneye Kabul Sozlesmesi

Hastanin talebi veya baska sebeplerle tedavinin hastane di-
sindan bir hekim tarafindan tistlenildigi, bakim yukumlultgi-
niin ise hastane tarafindan yerine getirildigi s6zlesmeye boliin-

20 Ayan, s.135-136; Erol, s.88; Ozdemir, Yardimei Kisi, s.264; Akkanat, s.28.

2 Ayan, s.136; Erol, 5.90. Akkanat, hastanin hastane ile akdettigi hastaneye
tam kabul s6zlesmesi yani sira hastane disindan bir hekimle de hekimlik
sozlesmesi akdetmesi halinde, “Hastaneye tam kabul stzlesmesi ve he-
kimlik s6zlesmesi”nin birlikte mevcut oldugunu kabul etmek gerektigini
belirtmektedir. Bkz., Akkanat, s.26. Ayn1 yonde, Durak, s.160-161; Dogan,
Hastane, 5.184. Sozlesme serbestisi cercevesinde boyle bir s6zlesmenin
akdedilmesi de miimkiindiir.

2 Ayan, s.136; Erol, s.91; Akkanat, s.36; Durak, s.163; Dogan, Hastane,

” s.184-185, 186.

o Akkanat, s.37; Durak, s.164; Dogan, Hastane, 5.186-187.

e Akkanat, s.37; Durak, s.161; Dogan, Hastane, s.186.
Ayan, s.137; Erol, s.91.
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miis hastaneye kabul sozlesmesi denmektedir®*. Bu durumda,
hasta tedaviyi yuriitmek tizere hastane disindan bir hekimle
bir s6zlesme yapmakta, ayrica hastane isleteni ile de bakim y1i-
kiimlultkleri i¢in s6zlesme akdetmektedir®. Boylece taraflari
farkli iki ayr1 sozlesme ortaya ¢ikmaktadir.

Hasta disaridan bir hekim cagrilmasini isterse, hastane is-
leteni bu istegi uymak zorundadir (2219 s. K. m.12, 26; Ozel
Hastaneler Tiiztigi m.26). Bu durumda c¢agrilan hekim ile has-
ta arasinda bir tedavi sozlesmesi kurulmus olur. Artik hasta-
ne isleteninden cagrilan hekimin hukuka aykir1 davranisiyla
verecegi zararlardan dolay:r TBK m. 116 ve 66'ya (BK m.100 ve
55’e) dayanilarak talepte bulunulamaz?®. Hasta, teshis ve teda-
vi yuktimliliigtine aykirt davranistan dogan zararlarda sadece
hekime, bakim yukiimliiltigtine aykir1 davranislardan dogan
zararlarda ise sadece hastane isleticisine TBK m.112 hiikmiine
gore basvurabilir®.

Hastaneye kabul s6zlesmesi hasta tarafindan degil de teda-
viyi gergeklestirecek hekim tarafindan akdedilmisse, hekimin
hastanin temsilcisi sifatiyla sozlesmeyi akdettiginin kabulii uy-
gun goriinmektedir®.

Hastane tedaviden sorumlu olmayip bakimla sorumludur.
Bu sebeple tedaviden meydana gelen zararlar hastaneden ta-
lep edilemez. Hekim ise vekalet s6zlesmesi niteligindeki teda-
vi sozlesmesi geregi tedaviden sorumludur™.

I1. OZEL HASTANE BAKIMINDAN SOZLESME
ILISKISINDEN DOGAN YUKUMLULUKLER

Hastanenin sozlesmeden dogan en 6nemli borcu hastaligin
teghisi ve hastanin tedavisidir. Ancak buna ilaveten hastanenin

26 Ayan, s.137; Erol, 5.92; Akkanat, s.38; Durak, s.165; Dogan, Hastane, 5.190.
Bu s6zlesme i¢in sadece “Hastaneye kabul s6zlesmesi” adlandirmasinin
- yapilmasinin isabetli olacag1 yoniinde, Akkanat, s.26.
%% Akkanat, s.38. .
Bu yonde, Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.85-86; Ozdemir, Yardima Kisi,
2 5.269. Aksi yonde, Dogan, Hastane, s.192.
30 Akkanat, 5.39; Dogan, Hastane, s.191.
o Akkanat, s.39.
Ayan, s.137-138.
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bunlar disinda yan yiiktimliiltikleri de vardir. Bunlar, hastay1 ay-
dinlatma, sadakat ve 6zen gosterme, kayda gecirme ve sir sakla-
ma yiikiimliiliikleridir. Ozel hastaneler bunlara ilaveten hastay1
yatirma (barindirma), yedirip igirme, hastane teknigini uygula-
ma, hasta tarafindan teslim edilen esyalar1 muhafaza etme sek-
linde baz1 borglar1 daha yerine getirmekle ytikiimliidiirler.

A) TESHIS VE TEDAVI YUKUMLULUGU

Hekimin ve hastanenin asil borcu hastay1 tedavi etmektir.
Hekimin ve hastane isleteninin hastanin iyilesmesi, eski sag-
ligina kavusmasi veya en azindan ac1 ve 1zdiraplarinin azaltil-
mast i¢in tip bilimi ve uygulamasinin 6ngordiig esaslar cerce-
vesinde 6zenle faaliyette bulunmasi gerekir®>. Hekim bu borcu
dogrudan kendisi ifa ederken, hastane isleteni hastanesinde
calisan hekimler ve diger yardimc1 personel vasitasiyla yerine
getirir. Hastanede calisan hekim ile hastane arasinda genelde
hizmet s6zlesmesi bulunur. Hekim hastanin tedavisini hasta-
ne isleteni adina ve hesabina gerceklestirir. Bu sebeple borcun
ifas1 kendisine birakilan yardimci sahis olan hekimin, hukuka
aykir1 davranisindan bir zarar dogarsa bundan TBK m.116 (BK
m.100)’e gore hastane sorumlu olur. Bu davranis ayn1 zaman-
da TBK m.49 (BK m.41) anlaminda haksiz fiil ise hastaneye kar-
s1 TBK m66 (BK m.55) e dayanilarak da dava acilabilir.

Bunun i¢in 6nce teghis konulmalidir. Teghisin isabeti teda-
vi icin de onem tasir. Teshis esnasinda dishekimi, hastaligin
tam gecmisini 6grenmeli (anamnez), hastay1 muayene etmeli®,
hastaligin ¢ikis sebebi tizerine hasta ile istisare etmeli ve somut
olaymn o¢zelliklerine gore gerekli olan laboratuvar tahlillerini
yaptirmali, rontgen filmini ¢ektirmelidir™.

32 Ayan, s.62; Ozdemir, Dis Hekimlerinin Sorumlulugu, s.234.
3% Tiirk Tabipler Birliginin 10-11 Ekim 1998 tarihindeki 47. Genel Kurulunda
kabul edilltaen Hekimlik Meslegi Etigi Kurallarinin 23. Maddesinde, “He-
kim, acil vakalar gibi zorunlu durumlar disinda, hastasini bizzat muayene
etmeden tedavisine baslayamaz” denilerek muayenesiz tedavi yasagi ka-
bul edilmistir. Danistay 10. Daire 13.07.2010 T., E.2007 /6322, K.2010/5981,
“Hastanin ikazina ragmen, yeni bir muayene yapilmadan, film cekilerek
dislerin cekilip cekilmeyecegine karar verilmesi gerekirken, 6nceki barkot
tizerine, dis hekimince baskaca bir muayene yapilmadan ve hastanin itira-
zina ragmen dis cekimi yapmast hasta haklarina aykir1 olup ayni zamanda
hizmet kusuru olusturmaktadir”, www.kazanci.com.
Ayan, s.65; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.90; Ozdemir, Hayrunnisa, Dis
Hekimlerinin Hukuki Sorumlulugu, IV. Saghk Hukuku Kurultayi, 23-
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Yiiksek Saglik Surasi, hastadan uygun anamnez alinmadi-
g1, yeterli fiziki muayene yapilmadig1 ve dogru teshis konul-
madig i¢in hastanin ¢liimiine sebep olan hekimleri kusurlu
bulmustur®. Hekimin teshis koyabilecek kabiliyet ve uzman-
lik bilgisinin olmamasina ragmen, teshis koymasi ve tedavi-
ye baslamasi kusurlu bir davranis teskil eder®. Ayni sekilde,
hastalikla ilgili yeterli veri bulunmasina ragmen yanlis teshis
konulmas1 hekimin sorumlulugunu gerektirir.

Teshisi koyan hekim tedavi yontemini secerek uygulama-
lidir. Tedavi yonteminin se¢iminde en uygun yontem, yani
“hastaligin tedavisi igin riski en az ve fakat sansi en fazla olan”
yontemi segmelidir®.

Esdeger sayilabilecek birden fazla yontem mevcut ise he-
kim, bunlardan somut olayin 6zelliklerine en yakin dusttigu-
ne inandig1 yontemi secebilir (Tibbi Deontoloji Nizamnamesi
(TDN) m.6).

Yeni tedavi yontemi daha riskli ama basar1 sans1 daha fazla
ise hekim hastay1 aydinlatmak kaydiyla yeni yontemi secebilir
(TDN m.10) *.

Hekim sectigi tedavi yontemini hastanin zararia ugramasini
onleyecek her tiirlii tedbiri almak suretiyle uygulayacaktir®.

Hastane tedaviyi kural olarak kendi calisani olan saglik per-
soneli ile uygulamalidir. Bununla birlikte bazen hastane isleteni
kendiliginden bazen de hastanin talebi tizerine disaridan bir he-
kim cagirabilir. Disaridan ¢agirilan hekim, hastane ile kendi adi-
na sozlesme yapmissa alt vekalet, hasta adina yapmigsa ikame
vekalet soz konusu olur.

24 Eylul 2011, Ankara, 2012, (5.224-264), 5.235 (Ozdemir, Dis Hekimleri-
nin Sorumlulugu); Dogan, Murat, Hekimin Hukuki Sorumlulugu, Tibbi
Miidahalelerden Dogan Hukuki Sorumluluk Sempozyumu, 16-17 Ocak
2009, Mersin, (s.41-60), s.44 (Dogan, Hekimin Sorumlulugu); Basbug, Ay-
din, Dishekiminin Hukuki Sorumlulugu, I. Dishekimligi Hukuku Sem-
pozyumu (22-23 Mart 2013), Ankara, 2014, (s.136-162), s.142.

% Yiiksek Saglik Surasi, 09-10.10.2008 T., K.11878, Hakeri, Tip Hukuku,
s.416.

36 Basbug, 5.142-143.

37 Dis hekimi bakimindan ayn1 yoénde, Bulut, Gamze, Dis Hekiminin Yasal

- Sorumlulugu, Ankara, 2013, s.46 (Bulut, Dishekimi).

5o Ayan, 5.66; Basbug, s.144.
Ayan, s.67.

40 Ayan, 5.67; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.44-45.
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Hastane tedaviyi yiiriitecek hekimi segmede ve ona talimat
vermede 6zenli hareket etme sorumlulugu altindadir*’.

B) AYDINLATMA YUKUMLULUGU
1. Aydinlatma Kavrami ve Amaci

Aydinlatmanin amaci, hekim tarafindan verilecek bilgilerle
hastanin, uygulanmasi diistintilen tibbi miidahale {izerinde ser-
bestce karar verebilecek bir duruma getirilmesidir*>. Hasta bu
sekilde aydinlatildiktan sonra riza vermisse ancak o zaman tibbi
miidahale hukuka uygun hale gelir (TMK m.23-24, HHY m.31)*.
Ozel hastaneler de, bu bilgilendirmeyi yapmak, hastanin aydin-
latilmasini saglamakla ytikiimliidiir.

2. Aydinlatmanin Tiirleri
Aydinlatma ti¢ asamada gerceklestirilmelidir*:

- Teshis aydinlatmasi (muayene ve tetkikler sonucu elde
edilen bulgularin aciklanmast)

- Stire¢ aydinlatmasi (yapilacak tibbi miidahale ve uygu-
lanacak tedavinin tiirii ve igerigi, teshis edilen hastalik tedavi
edilmediginde ortaya ¢ikacak olumsuzluklarin agiklanmas)

- Riziko aydinlatmas: (tibbi miidahalenin beraberinde geti-
recegi tehlikelerin aciklanmas).

3. Aydinlatmanin Hukuki Dayanag:

Aydinlatma yiiktimliliigli, Anayasanin 17. maddesinin
“Herkes yasama, maddi ve manevi varligim koruma ve gelis-
tirme hakkina sahiptir” hitkmii yan sira 1219 sayili Kanunun
70., TDN m.14, HHY m.15"e dayanmaktadir.

41

0 Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.45.

Ayan, s.71; Ozdemir, Hayrunnisa, Dishekimliginde Aﬁdmlatllm@ Riza
Ihlalinden Hukuki Sorumluluk, I. Dishekimligi Hukuku Sempozyumu
(22-23 Mart 2013), Ankara, 2014, (s.387-402), %3 (Ozdemir, Riza); Siitct,
5.378; Ozdemir, Teshis ve Tedav1 s.97; Dogan Hekimin Sorumlulugu, s.45.
Hakeri, Dishekimi, s.21; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.45; Basbug,
s.148; Ozdemlr Riza, 5.392; Ozdemir, Dis Hekimlerinin Sorumlulu u,
s.241; Stitc, Serdar, Dis Hekimleri'nin Yaptiklari, Miidahalelerin Huku-
ka Uygunlugu, L D1§hek1mh i Hukuku Sempozyumu (22-23 Mart 2013),
Ankara, 2014, (s.373-386), s.382.
# By konuda bkz Ayan, s.71 vd.; Hakeri, Tip Hukuku, s.275 vd.; Hakeri,
Hakan, Tibbi Miidahalenin Hukuka Uygunlugunun Sartlari, T1p Huku-
ku Dergisi, C.3, S.6, y1l 2014, (s.17-44), .23 (H ien Hukuka Uygunluk).
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HHY. m.31/1de “Riza alinirken hastanin veya kanuni tem-
silcisinin tibbi miidahalenin konusu ve sonuclar1 hakkinda bil-
gilendirilip aydinlatilmas1 esastir.” Denilerek aydinlatma zo-
runlulugu hitkme baglanmis, HHY m.15’te* de aydinlatmanin
kapsami su sekilde belirlenmistir: “Hastaya;

a) Hastaligin muhtemel sebepleri ve nasil seyredecegi,

b) Tibbi miidahalenin kim tarafindan nerede, ne sekilde ve
nasil yapilacagi ile tahmini stiresi,

¢) Diger tan ve tedavi segcenekleri ve bu seceneklerin geti-
recegi fayda ve riskler ile hastanin saglig: tizerindeki muh-
temel etkileri,

¢) Muhtemel komplikasyonlari,

d) Reddetme durumunda ortaya ¢ikabilecek muhtemel fay-
da ve riskleri,

e) Kullanilacak ilaglarin 6nemli 6zellikleri,

f) Saglig1 icin kritik olan yasam tarzi onerileri,

g) Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasabile-
cedi,

hususlarinda bilgi verilir”.

4. Aydinlatmanin Konusu

Aydinlatmanin konusu, teshis ve buna bagh tehlikeler yanin-
da, uygulanmas: diistiniilen tedavinin sekli, 6zellikle miidaha-
lenin tarzi ve kapsamidir*. Gerekmesi halinde baska uzman he-
kimlerden konstiltasyon veya yardim istenebilecegi de hastaya
soylenmelidir?.

5. Aydinlatmanin Kapsami
a) Genel Olarak

- Hastanin durumundan veya somut olayin 6zelliklerinden
kaynaklanan tehlikeler, muhtemel komplikasyonlar anlatilma-

45 Degisiklik icin bkz.:RG-8/5/2014-28994
; Ayan, s.74; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.100; Basbug, s.148-149.
Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.46; Bulut, Dishekimi, s.17.
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lidir*®. Hastaya, hastaligin ciddiyeti konusunda mutlaka bilgi
verilmelidir®

- Her tibbi mitidahalede ve 6zellikle ameliyatlarda rastlan-
mas1 miimkiin olan hafif ve gecici zarar tehlikelerinin bildi-

8y, 13. HD. 18.09.2008 T., E.4519, K.10750, “Davaci, yiiziindeki giiliimseme
cizgi ve kirisikliklarm giderilmesi igin 1999 yili Haziran ayinda davali kli-
nige basvurdugunu, davali doktor Hande tarafindan yiiziine tam olarak
ne oldugu bilinmeyen bir dolgu malzemesi enjekte edildigini, yliztinde
cesitli reaksiyonlar olustugunu, daval: doktorun iyilestirme vaadi ile mii-
dahalelerde bulundugunu, her seferinde durumunun daha da kéttilesti-
gini, ytiztinde kalict yumru kiitleler, ¢okiintiiler ve morluklar olustugu-
nu, uzmanlarm bir daha iyilesme ve cerrahi miidahale ile dahi iyilesme
sans1 olmadigini bildirdiklerini, davalt doktorun 6zensiz ve kusurlu dav-
ranislar1 sonucu ortaya ¢ikan zarardan davalilarin sorumlu olduklarini
ileri stirerek ¢ektigi elem ve 1stirabin karsiligi 200.000, 00 YTL manevi taz-
minatin olay tarihinden itibaren isleyecek faizi ile birlikte davalilardan
tahsiline karar verilmesini istemistir. ... Somut olaya bakildiginda, dava-
cnin yiiztindeki kirisiklar: gidermek igin davali klinik ve doktora basvur-
dugu, davali doktorun davacinn yiiziine fill-new adli dolgu malzemesi
enjekte ettigi, sonucta davacinin ytiziinde giderilmesi miimkiin olmayan
hasar olustugu, taraflar arasinda ihtilafli degildir. Coziimlenmesi gere-
ken husus, davalinin tistlendigj tedaviyi yaparken 6zen borcunu yerine
getirip getirmedigidir. Dosya Igerisinde bulunan raporlarda davacinin
tiztinde olusan hasarin nedeni, yabanci cisim reaksiyonu olarak bildi-
rilmistir. 22.12.2006 tarihli Adli Tip Raporunda, enjeksiyon isleminin ve
daha sonra gelisen deri alt1 yabanci cisim reaksiyonu sonrast uygulanan
kortikosteroid tedavisi igsleminin giintimiiz tip kurallarma ve iozmetik
cerrahisi teknigine uygun bir islem oldugu, cE;lha sonra yiiz bolgesinde
gelisen lezyonlarin, bu islem sonrasi nadir gelisen komplikasyonlardan
oldugu bildirilmis ise de, davalinin bu islemi yapmadan 6nce davaciya
islemin muhtemel komplikasyonlar1 hakkinda bilgi verip vermedigi,
riskleri anlatip anlatmadigi, 6zetle aydinlatilmis riza alinip alinmadigi
konusunda bir inceleme yapilmamustir. Davali doktor, davacinin sikayeti
tizerine Onur Kurulu'nda verdigi 23.09.2005 tarihli ifadesinde, davaci-
z;a yapilacak islemin ayrintilarini anlattigini, dolgu malzemesinin dogal
ir madde oldugunu soyledigini, ancak her maddenin alerji yapma riski
bulundugunu, nadir de olsa bir komplikasyon olusursa tedavi edilebile-
cegini anlattigini, ancak bu hususlan kayit altina almadigini, o zamanlar
onama belgesi alinmadigin bildirmistir. Davali, davaciyr miidahalenin
komplikasyonlar1 konusunda aydinlattigini yazili belge ile ispat edeme-
digi gibi, beyaninda gecen komplikasyon olustugu halde tedavisinin de
miimkiin olmadig1 anlasilmaktadir. Hitkme esas alian bilirkisi raporla-
rinda davali doktorun, davacty1 aydinlatma borcunu yerine getirip ge-
tirmedigi tartisiilmamustir. Eksik inceleme ve arastirma sonucu hiikiim
kurulamaz. O halde, mahkemece yukarida a¢iklanan hususlarla ilgili ola-
rak varsa taraf delillerini topladiktan sonra davalinin aydinlatilmis onam
alma yukiimliigiinii yerine getirip getirmedigi, giderelz kusuru bulunu
bulunmadig1 yoniinde inceleme yapilmak tizere, dosyanin tomar halinde
tiniversitelerden secilecek konusunda uzman bilirkisilere teslimi ile taraf,
mahkeme ve Yargitay denetimine agik, ayrintili ve gerekgeli rapor tanzim
edilmesinin istenmesi, bundan sonra hasil olacak sonuca gore bir karar
verilmesi gerekirken, eksik inceleme ve arastirma sonucu yazili sekilde
19 hiikiim tesis edilmesi usul ve yasaya aykir: olup, bozmay1 gerektirir”.
Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.25.
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rilmesinden vazgecilebilir. Buna karsilik, nadiren de olsa
gortilebilecek ve agir ve/veya kalici zararlar dogurabilecek
tehlikeler bildirilmelidir'.

- Hasta alternatif tedavi yontemleri konusunda da aydinla-
tilmali, boylece tercih imkani sunulmalidir™. Ornegin, tehlike-
ler sebebiyle normal dogum disinda sezeryanla dogum yapti-
rilabilecegi soylenmelidir™.

b) Aydinlatmanin Kapsaminin Genisledigi Haller

1. Tibbi miidahalenin ivediligi azaldik¢a aydinlatma borcu-
nun kapsami genisler>*:

- Salt teshis amacina yonelik miidahalelerde,
- Zorunlu olmayan miidahalelerde,
- Estetik ameliyatlarda.

2. Miidahaleye bagli tehlike biiytidiik¢e aydinlatma borcu-
nun kapsami genisler. Dogmasi1 muhtemel zararin hasta icin
tasidigr stibjektif onem de goz ontinde tutulmalidir. Bir foto-
modelin ytiziinde yara izi kalacaksa, bir geng kizin kizlik zar1
zedelenebilecekse daha genis bir aydinlatma yapilmalidir®™.

50 Ayan, s.74-75. Benzer yonde, Basbug, s.151; Dogan, Hekimin Sorumlulu-
ou, s.46.

51 fg—lakeri, Hukuka Uygunluk, s.28; Y. 4. HD 7.3.1977 T., E.1976/6297,
K.1977 /2541, www.kazanci.com.

52 Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.25-26.

gi Ornek icin bkz., Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.26.

Ayan, s.76; Hakeri, Tip Hukuku, s.304; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.103;
Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.46; Ozdemir, Riza, s.396.

% Y. 4 HD 731977 T,, E.1976§6297, K.1977/2541, “Hastanin rizasinin bu-
lunmas: kosuluna gelince; Davalinin, rizasinin bulundugu kabul edilse
dahi az yukarida agiklanan sekilde muayenenin muhtemel sonuclari,
riski davaciya bildirilmemistir. Bu yoniin ispati davali doktora diiser.
Cinki bu ttir muayenelerde bazen kizlik zarmin bozulabilecegi tibbi adli
raporunda acitklanmistir. Diger bir degimle bu muayene sonunda her hal-
de kizlik zarinin bozulacag: tibben kabul edilmemistir. O halde nadiren
de olsa bu boyle bir sonucun yani riskin meﬁdana gelecegi agik olarak
davaciya bildirilmeliydi. Olayimizda davali hekim, aydinlatma gorevi-
ni yerine getirdigini, btitiin veri ve sonuclar1 tip bilimine uygun olarak
davacinin anlayacagi bicimde bildirdigini iddia ve ispat etmedigine gore
meydana gelen ve Tiirk Ceza Kanununda da mayubiyet olarak nitelenen
zararli sonugtan sorumludur. (Bayraktar-age-127 vd.). Kald1 ki, olaymn
ozelligi davacinin bu riski bilmesi gerektigi sonucunu kabule de olanak
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3. Tibbi miidahale dogrudan tedavi amaci giitmiiyorsa, ay-
dinlatma borcunun kapsami genisler®. Estetik ameliyatlar, ki-
sirlastirma, yeni tedavi yontemlerinde durum boyledir.

4. Hastanin acik arzusu varsa daha genis bir aydinlatma ya-
pilmalidir®.

b) Aydinlatma Borcunun Kapsaminin Daraldig: Haller

1. Ivedilik varsa®,
2. Tehlike kiictikse,
3. Hastanin acgik arzusu varsa®,

4. Aydinlatma hastanin moralini bozarak zarar gérmesine
yol acacaksa (TDN m.14/1I, HHY m.19),

5. Hasta konu tizerinde yeterli bilgi sahibiyse.

¢) Aydinlatma Borcunun Tiimiiyle Ortadan Kalktig1 Haller

1. Hasta feragat etmisse® (HHY m.20’de, “ilgili mevzuat hii-
kiimleri ve/veya yetkili mercilerce almacak tedbirlerin gerek-
tirdigi haller disinda; kisi, saglik durumu hakkinda kendisinin,
yakinlarinin ya da hi¢ kimsenin bilgilendirilmemesini talep
edebilir. Bu durumda kisinin karar1 yazili olarak alinir. Hasta,
bilgi verilmemesi talebini istedigi zaman degistirebilir ve bilgi
verilmesini talep edebilir” denilerek, aydinlatma yapilmasinin
hasta tarafindan yasaklanabilecegi kabul edilmistir),

2. Hastanin uygulanacak tibbi miidahale konusunda bilgi
sahibiyse®!,

vermemektedir. Zira, tuse rektumdan yapilmistir” Kazanci Bilisim I¢tihat

Bilgi Bankast.

Ayan, s.77; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.104; Dogan, Hekimin Sorumlu-

lugu, s.47; Basbug, s.151.

57 Ayan, s.77; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.104. -

58 Ayan, 5.78; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.104; Basbug, s.151; Ozdemir,
Riza, s.396.

59 Basbug, s.151; Ozdemir, Teshis ve Tedayi, s.105.

60 Ayan, s.78; Hakeri, Tip Hukuku, 5.311; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.105;
Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.47; Ozdemir, Riza, s.397.

61 Ha eri, Tip Hukuku, 5.313; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.106.

56
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3. Miidahale hastanin hayatin1 kurtarmak veya agir bir za-
rara ugramasini engellemek icin zorunlu ise (HHY m.24/7)%
Yargitay, bobregindeki tasin alinmasi igin onamu alian hasta-
nin, ameliyat esnasinda, onam olmaksizin bobreginin tamama-
nin alinmasinda, bobregin iltihab1 durum sebebiyle, yalnizca
tasin almmasinin, hastanin sagligini tehlikeye sokacagi, bob-
reginin tamaminin alinmasinin tibbi zaruret teskil ettigi, ame-
liyatin durdurulup bu konuda onam alimmasinin tibbi agidan
sakincali oldugu gerekgesiyle hekimin sorumlu olmayacagimni
kabul etmistir®,

4. Aydinlatma hastanin hayatin1 veya saghigim ya da tigtin-
cii kisileri ¢ok ciddi sekilde tehlikeye diisiirecek olursa®,

5. Aydinlatma hasta icin anlamini kaybetmisse, drnegin, 6l-
mek tizere olan bir hasta bakimmdan durum boyledir®.

Bu konuda su husus da gtz ontinde tutulmalidir: Hasta
acikca teshisin sonucunu sormussa, ona dogrunun agiklanma-
st gerekir®

6. Aydinlatmanin Tarz1

Aydinlatmanin nasil yapilmas: gerektigi HHY m.18'de su
sekilde ifade edilmistir: “Bilgi, mtimkiin oldugunca sade se-
kilde, tereddiit ve stipheye yer verilmeden, hastanin sosyal ve
kiltuirel diizeyine uygun olarak anlayabilecegi sekilde verilir.

62 Ayan, s.79; Hakeri, Tip Hukuku, s.315; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.106.
HHY m.24/7 “Hastanin rizasimnin almamadig1 hayati tehlikesinin bulun-
dugu ve bilincinin kapali oldugu acil durumlar ile hastanin bir organinin
kaybina veya fonksiyonunu ifa edemez hale gelmesine yol acacak duru-
mun varlig1 halinde, hastaya tibbi miidahalede bulunma rlzilya bagli de-
gildir. Bu durumda hastaya gerekli tibbi mitidahale yapilarak durum kayit
altina alinir. Ancak bu durumda, miimkiinse hastanin orada bulunan ya-
kini veya kanuni temsilcisi; miimkiin olmadig: takdirde de tibbi miidaha-
le sonrasinda hastanin yakini veya kanuni temsilcisi bilgilendirilir. Ancak
hastanin bilinci acildiktan sonraki tibbi miidahaleler icin hastanin yeterli-
gi ve ifade edebilme giictine bagli olarak riza islemlerine basvurulur”.

63 Karar icin bkz., Y. 4. HD. 5.3.1971 T., E.1970/10853, K.1971/2096, Hat1r-
naz Erol, s.120. .

o4 Hakeri, Tip Hukuku, s.314; Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.25; Ozdemir,

Teshis ve Tedavi, s.107.

Ayan, s.81; Hakeri, Tip Hukuku, s.316; Dogan, Hekimin Sorumlulugu,

s.48; Ozdemir, Riza, s.397.

66 Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.25.

65
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Hasta, tibbi miidahaleyi gerceklestirecek saglik meslek
mensubu tarafindan tibbi miidahale konusunda sozlti olarak
bilgilendirilir. Bilgilendirme ve tibbi miidahaleyi yapacak sag-
lik meslek mensubunun farkli olmasini zorunlu kilan durum-
larda, bu duruma iliskin hastaya aciklama yapilmak suretiyle
bilgilendirme yeterliligine sahip baska bir saglik meslek men-
subu tarafindan bilgilendirme yapilabilir.

Hastanin kendisinin bilgilendirilmesi esastir. Hastanin ken-
disi yerine bir baskasinin bilgilendirilmesini talep etmesi halin-
de, bu talep kisinin imzasi ile yazili olarak kayit altina alinmak
kaydiyla sadece bilgilendirilmesi istenilen kisilere bilgi verilir.

Hasta, ayn sikayeti ile ilgili olarak bir baska hekimden de
saglik durumu hakkinda ikinci bir goriis almayi talep edebilir.

Acil durumlar disinda, bilgilendirme hastaya makul stire
tanmarak yapulir.

Bilgilendirme uygun ortamda ve hastanin mahremiyeti ko-
runarak yapilir.

Hastanin talebi halinde yapilacak islemin bedeline iliskin
bilgiler saglik hizmet sunucusunun ilgili birimleri tarafindan
verilir.”¢.

7. Aydinlatmanin Sekli

Aydmlatmanm sozlii olmasmin gerektigi HHY m.18'de
ongoriilmiistiir. Buna gore, “Hasta, tibbi mtidahaleyi gercek-
lestirecek saglik meslek mensubu tarafindan tibbi miidahale
konusunda sozlii olarak bilgilendirilir. Bilgilendirme ve tib-
bi miidahaleyi yapacak saglik meslek mensubunun farkl ol-
masint zorunlu kilan durumlarda, bu duruma iliskin hastaya
aciklama yapilmak suretiyle bilgilendirme yeterliligine sahip
baska bir saglik meslek mensubu tarafindan bilgilendirme ya-
pilabilir”.

7 Bu konuda bkz., Siitcti, 5.382 vd.
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8. Aydinlatmanin Yapilacag: Kisi

Hasta ayirt etme giicline sahipse bizzat aydinlatilmalidir®.
Hasta kiictikse kanuni temsilcisine de bilgi verilmelidir®. Ayirt
etme giicli yoksa kanuni temsilcisi aydinlatilmalidir; hastanin
kanuni temsilcisi yoksa, bu durumda yakinlar1 aydinlatilabi-
lir”. Yakinlar1 kapsamina kimlerin girecegi hususunda 2238 sa-
yil1 Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli
Hakkinda Kanun'un 14. Maddesindeki “yaninda bulunan esi,
resit cocuklari, ana veya babasi veya kardeslerinden birisinin;
bunlar yoksa yaninda bulunan herhangi bir yakininin muva-
fakatiyle” organ almabilecegine iliskin hiikiim kiyasen uygu-
lanabilir”.

Yargitay aydinlatmayi ispat yiikiintin hekimin {izerinde
oldugunu kabul etmektedir. Aydinlatma sozlii olarak yapil-
malidir. Ancak, hastanin aydinlatildigina dair yazili beyaninin
alinmasi ispat kolaylig1 saglar”.

Yargitay 13. Hukuk Dairesinin bir kararinda, “Davaci, yti-
ziindeki giiltimseme ¢izgi ve kirisikliklarin giderilmesi igin
1999 yili Haziran ayinda davali klinige basvurdugunu, davali
doktor Hande tarafindan ytiziine tam olarak ne oldugu bilin-
meyen bir dolgu malzemesi enjekte edildigini, ytiztinde cesitli
reaksiyonlar olustugunu, davali doktorun iyilestirme vaadi ile
miidahalelerde bulundugunu, her seferinde durumunun daha
da kottilestigini, ytiztinde kalic1 yumru kiitleler, ¢okiintiiler ve
morluklar olustugunu, uzmanlarin bir daha iyilesme ve cer-
rahi miidahale ile dahi iyilesme sans1 olmadigin bildirdikle-
rini, davali doktorun 6zensiz ve kusurlu davraniglar: sonucu
ortaya ¢ikan zarardan davalilarin sorumlu olduklarini ileri sti-
rerek tazminat talep etmistir. Davali, davaciy1r miidahalenin
komplikasyonlar1 konusunda aydinlattigini yazili belge ile

68 Ayan, 5.82; Hakeri, Tip Hukuku, s.298; Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.28;
Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.110; Dogan, Hekimin Sorum%ulugu, s.48;
Basbug, s.152; Ozdemir, Riza, s.397; Bulut, Dishekimi, s.16.
Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.110; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.48.
Krs., Bulut, Dighekimi, s.16.
;(1) Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.29.
7 Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.29.
Hakeri, Hukuka Uygunluk, s.33.
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ispat edemedigi gibi, beyaninda gecen komplikasyon olus-
tugu halde tedavisinin de miimkiin olmadig1 anlasilmakta-
dir. Hitkme esas alinan bilirkisi raporlarinda davali doktorun,
davaciyr aydinlatma borcunu yerine getirip getirmedigi tarti-
silmamistir” denilerek, yazili ispat arandig1 ifade edilmistir”.

C) SADAKAT VE OZEN YUKUMLULUGU

Sadakat borcu, hekimin hastanin sagligin1 korumak icin ge-
rekli her seyi yapmasi, zarar verecek seylerden ise kaginmasini
ifade eder™. Baska bir ifadeyle, hekimin, hastanin menfaatle-
rini kendi menfaatinden tisttin tutmasini ifade eder”™. Sadakat
yikimliliigii, hasta ile hastane isleteni arasindaki iliskinin te-
melinde giiven unsurunun bulunmasinin tabii bir sonucudur”.

Bu kapsamda hekim veya hastane isleteni:
- Diirtist davranmali, hastanin giivenini sarsmamali,

- Kendi parasal ¢ikarini, hastanin ¢ikarindan tisttin tutma-
mali,

- Tedavi {icretini artirabilmek icin hastaya yanls bilgi ver-
memeli, tedaviyi gereksiz uzatmamali, gerekmeyen bir te-
daviyi ticret alabilmek i¢in uygulamamalidir”.

Hekim, hasta tarafindan bilinen veya bilinmesi gereken
bilgi ve yeteneklerindeki herhangi bir eksiklige dayanamaz.
Devletin diploma ve ruhsat vermek icin aradig: sartlar, 6zel
hukuka yansiyan bir garanti niteligi tasir’®. Hastaya, tedavi uy-
gulanirken, sadece tip biliminin gerekleri yerine getirilmekle

73 Karar icin bkz., Y. 13. HD. 18.09.2008 T., E.4519, K.10750, www.kazanci.
com.

Ayan, s.87. Benzer yonde, Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.123; Baspinar,
Veysel, Hekimin Ozen Borcu, Saglik Hukuku Sempozyumu (15-16 May1s
2006, Erzincan), Ankara, 2007, (s.23-38), s.25; Yildirim, M. Fadil, Hekimin
Sir Saklama Ykumlaliigt, Saglik Hukuku Sempozyumu (15-16 Mayis
2006, Erzincan), Ankara, 2007, (s.57-64), s.58; Ozdemir, Dis Hekimleri-
nin Sorumlulugu, s.246; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.48-49; Basbug,
s.154.

Baspinar, s.25.

Baspinar, s.25.

Ayan, 5.88; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.49; Baspinar, s.25.

Baspinar, s.28; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.49.
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yetinilmemeli, onun kisiligi goz ontinde tutularak 6zel bir ti-
tizlik ve anlayis gosterilmelidir”.

Hekimin 6zen yuikiimliiltigi, teshis ve tedavi borcunun ifa-
st icin gerekli olan ve hastaneden beklenen dikkat ve 6zenin
gosterilmesidir®. Hekim gerek teshis koyarken gerekse teda-
vi yontemini uygularken 6zenli hareket etmelidir (BK m.390,
HHY m.14)%. Hekim, genellikle kabul edilen ve tip biliminin
uygulanmas artik mutad usuliinii almis olan ilkelerini bilmek
ve sanatini, bu ilkelere gore dogru teshis koyup, bu teshise uy-
gun bir tedavi tavsiye etmek ve bu tedaviyi gerekli her tiirli
tedbiri alarak uygulamak zorundadir®. Hekimin 6zen ytikiim-
lultigii, sadece tip biliminin kurallar: ile sinirli olmayip, bun-
lara ilaveten teknik tip kurallarin1 hukuka uygun hale getiren
biitiin hukuk ve deontoloji kurallarinin uygulanmasini, hasta-
nin rizasinin alimasinda ve aydinlatilmasinda da dikkatli ve
titiz davranilmasin gerektirir®

Yargitay bu hususta su 6lctiyti koymaktadir: “...vekil ko-
numunda olan doktorun meslek alani iginde olan biitiin ku-
surlari, hafif dahi olsa sorumlulugunun unsuru olarak kabul
edilmelidir. Doktor, hastasinin zarar gormemesi i¢in mesleki
tum sartlar1 yerine getirmek, hastanin durumunu, tibbi acidan
zamaninda gecikmeksizin saptayip, somut durumun gerektir-
digi onlemleri eksiksiz bicimde almak, uygun tedavi yontemini
de gecikmeden belirleyip uygulamak zorundadir. Asgari du-
zeyde dahi olsa, tereddiit doguran durumlarda, bu tereddiidii
ortadan kaldiracak arastirmalar yapmak ve bu arada da koru-
yucu tedbirleri almakla ytiktimltudiir. Cesitli tedavi yontemleri
arasinda bir tercih yaparken de hastanin ve hastaliginin 6zel-
liklerini g6z ontinde tutmali, onu risk altina sokacak tutum ve
davranislardan kaginmali, en emin yol segilmedir. Gercekten
de hasta, tedavisini iistlenen meslek mensubu doktorundan
tedavisinin biitiin asamalarinda meslegin gerektirdigi titiz

79
80
81
82
83

Baspinar, s.26.
Baspinar, s.27.
Baspinar, s.27.
Bu konuda ayrintili bilgi icin bkz., Ayan, s.90 vd.
Baspinar, s.27.
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bir ihtimam ve dikkati gostermesini, beden ve ruh sagligi ile
ilgili tehlikelerden kendisini bilgilendirmesini giiven icinde
beklemek hakkina sahiptir. Gereken 6zeni gostermeyen vekil,
BK'nin 394/1. maddesi hiikmii uyarinca, vekaleti geregi gibi
ifa etmemis sayilmalidir. Tibbin gerek ve kurallarna uygun
davranilmakla birlikte sonu¢ degismemis ise, doktor sorumlu
tutulmamalidir”®.

Yine bir kararda, davacinin gebeliginin 10. haftasinda kii-
¢lik bir kanama ile davali C.M. Hastanesine basvurdugunu,
diger davali Doktor Sibel A."in kendisine ila¢ vererek kontrole
cagirdigin, bir hafta sonra kontrole gittiginde, bebegin ldugii
belirtilerek, kiirtajla alindigini, kiirtaj sonrasinda olagandisi bir
kanama oldugunu, 3-4 saat gozlem altinda tutuldugunu, bir
hafta sonraki kontrolde ise, rahimde hematom oldugu gerek-
cesiyle ikinci kez kiirtaj yapildigini, kanama sikayetinin devam
etmesi tizerine basvurdugu dava dis1 Doktor Turhan K.tarafin-
dan yapilan ultrason incelemesi sonucunda, rahim i¢inde cenin
parcalari bulundugunun, yeni bir operasyon yapilmasi gerekti-
ginin bildirildigini, ti¢tincti kez kiirtaj olmak zorunda kaldigini,
kanamanin durmamasi ve hayati tehlike sebebiyle kaldirildig:
Sisli Eftal Hastanesinde rahminin alindigini, davali hastane ve
davali doktorun ihmal ve mesleki kusurundan dolayi, tig¢ kez
operasyon gecirmek zorunda kaldig: gibi, bundan sonrada ¢o-
cuk sahibi olamayacagin ileri stirerek tazminat talep etmesi
karsisinda, bilirkisilerin hekimleri kusurlu bulmamasi, kiiretaj
sirasinda olusan uterus perforesyonunun, yapilan kiiretaj isle-
minin komplikasyonu olarak kabul edilmesi gerektigini beyan
etmelerine ragmen, Yargitay, davaciya uygulanan tedavi ve
yapilan kiirtaj operasyonlarinda gerekli 6zenin gosterilip gos-
terilmedigi, komplikasyon olasiligina kars1 yapilmasi gereken
islemlerin yapilip yapilmadigi, bu tip komplikasyonlara han-
gi siklikta ve ne gibi durumlarda rastlandigi, boyle bir sonuca
meydan verilmemesi icin, tiim tedbirlerin alinip alinmadig1 ve

8y 13. HD. 19.10.2006 T., E.2006,/10057, K.2006 /13842, Kazanci Bilisim ic-
tihat Bilgi Bankasi. Dava konusu olayda rahatsizli$1 sebebiyle hastaneye
lg(elen hastaya verilen ilagtan dolay1 mide kanamasi meydana gelmis, he-

im hastay1 uyardigini ispat edemedigi icin sorumlu kabul edilmistir.
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yapilmasi gereken tiim tibbi miidahalelerin yapilip yapilma-
dig1 tizerinde durulup irdelenmek suretiyle, olayda davalilara
atf1 kabil bir kusur bulunup bulunmadig1 konusunda, neden-
lerini agiklayicy, taraf, mahkeme ve Yargitay denetimine elve-
risli rapor alinarak az yukarida aciklanan ilke ve esaslara gore
davalilarin kusurlu olup olmadig: belirlenmesi, sonucuna gore
karar verilmesi gerektigine htikmetmistir®.

Hekim mensup oldugu uzmanlik alanina dahil ortalama
dtizeydeki bir hekimin ayn1 hal ve sartlarda gosterecegi 6zeni
gostermekle yiiktimliidiir®*. Hekimin uzmanhg: arttikca ken-
dinden beklenen 6zen de agirlasir¥”. T1p bilimi tarafindan genel
olarak taninip kabul edilmis kurallar1 bilmeli ve uygulamali-
dir. Kendini gelistirmeli, yenilikleri takip etmelidir. Hekim, al-
dig1 egitimin yetersiz oldugu, gerekli bilgiye sahip olmadig;,
tibbi gelismeleri takip etmedigi savunmasiyla sorumluluktan
kurtulamaz®. Daha 6nce denememis bir tedavi yontemini uy-
gulayan hekimin 6zen borcu, uzun stireden beri uygulanage-
len bir yontemi uygulayan hekime gore daha fazladir®.

Somut olayin kendi yeteneklerini astigin goriirse ya kanu-
nun uzmaniyla konsiiltasyon yapmali veya hastayr uzmana
gondermelidir®.

Hastane bakimindan da, kendisiyle aymi sahada faaliyet
gosteren bir hastaneden beklenen standard: saglamalidir. Bu
konuda 2219 sayili Kanunun ve Ozel Hastaneler Kanununun

8 Yargitay 13. HD 23.3.2010 T., E. 2009/13214, K. 2010/ 3694, www.kazanci.
com. Ozen yiikiimlultigtine aykirilik olarak kabul edilen hallere yargi ka-
rarlarindan secilmis drnekler icin bkz., Baspiar, s.34-36.

Ayan, s.99; Baspinar, s.28; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.50; Basbug,

s.155.

Baspinar, s.30. Aslinda uzman olsun veya olmasin dis hekiminden bek-

lenen 6zenin ayn1 oldugu, ancak hekimin kisisel statiistiniin ona yonelik

farkl beklentil}éri hakl1 kilabilecegi, 6rnegin tiniversitede profesér olan
bir hekimden daha fazla bilgi ve tecriibe beklenebilecegi yontinde, Bulut,

Dishekimi, s.28. .

gg Bulut, Dishekimi, s.28; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.127-128.

Baspinar, s.31.

% Di@lliekiminin konstiltasyon sorumlulugu hakkinda ayrintili bilgi i¢in
bkz., Dogan, Cahid, Dishekimliginde Sorumlu Hekimin Konsiiltasyon
Eyleminden Dogan Yetkileri ve Yuiktimliiltikleri, I. Dishekimligi Hukuku
Sempozyumu (22-23 Mart 2013), Ankara, 2014, (s.337-367), 5.342 vd (Do-
gan, Konstiltasyon).
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ongordigii asgari unsurlar dikkate alimir, ancak bunun yani
sira tip bilimi ve uygulamasinda ortaya ¢ikan yeni gelismeler
de g6z 6ntinde bulundurulur. Hastane isleteni bu amacla yeni
yayinlar1 getirtmeli, hizmet ici kurslar diizenlemeli veya per-
sonelinin bu tiir bilimsel konferanslara katilmasini saglamals;
eski alet edevat ve makineler yerine yeni teknolojinin {irtinle-
rini kullanmalidir”.

Ozen yiikiimliiliigiine aykirt davranildiginin ispati hastanin
tizerindedir®™.

D) KAYDA GECIRME YUOKUMLULUGU (HHY M.7, 16)

Hekim tedavisini tistlendigi hastaya iliskin bilgileri diizenli
bir sekilde kayda gecirmek ve bu kayitlarla birlikte sair bel-
geleri saklamak zorundadir®. Ozellikle anamnez, tedavi plani,
hastaya ait radyolojik belgeler, varsa hastanin tedavi takipsiz-
liginin hasta dosyasina kronolojik olarak islenmesi 6nem arz
eder”. Kayda gecirme yiiktimlultigiiniin amaci, tedavinin gii-
ven icinde yapilmasi, delillerin giivenceye alinmasi ve hekimin
hesap verebilmesidir®. Bu kayitlardan, teshis ve tedavinin segi-
minde, tedavinin kontroliinde, tibbi miidahaleden veya baska
olaylardan dogan adli vakalarda ispatta, hastaligin niiksetmesi
halinde yararlanilir.

Hekim, hasta ile ilgili her diistincesini belgelendirmek zo-
runda degildir. Hasta, durumu ile ilgili belgeleri gérme ve
ornek alma hakkina sahiptir. HHY m.16’da “Hasta, saghk du-
rumu ile ilgili bilgiler bulunan dosyay1 ve kayitlari, dogrudan
veya vekili veya kanuni temsilcisi vasitasi ile inceleyebilir ve
bir suretini alabilir. Bu kayitlar, sadece hastanin tedavisi ile
dogrudan ilgili olanlar tarafindan goriilebilir” hiikmiiyle bu
husus diizenlenmistir.

91
Ayan, s.160.

3§ Baspinar, s.33.
Ayan, 5.95; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.133; Dogan, Hekimin Sorumlu-
lugu, s.50.

4 Bulut, Dishekimi, s.52.

% Hakeri, Tip Hukuku, s.453.
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Belgelerdeki hatalar ve eksikliklerden hekim sorumludur.
Yargitay, belgelerin ameliyattan sonra tutulmasini, ameliyat
biilteni, anestezi formu gibi girisim aninda diizenlenmesi gere-
ken belgelerin diizenlenmemis olmasini, ameliyatla ilgili video
kasetinin olmamasini kusur olarak kabul etmistir®.

Hastane isleteni de hastanesine kabul ettigi hastaya ait bil-
gileri diizenli bir sekilde kayda gecirmek ve bu kayitlarla ilgili
belgeleri saklamak zorundadir. Ozel Hastaneler Tiiztigiiniin
29. Maddesinde, “Ozel hastanelerde yatan hastalarin kimligi-
ni, dogum yerini, adresini, yattig1 ve ciktig: tarihi, hastaliginin
tanusin ve gikistaki durumunu yazmak igin bir protokol defte-
ri ile derece kagids, tabelasy, filmleri, laboratuvar raporlar: vb.
hastanin izlenmesi ile ilgili belgeleri iceren bir dosya tutulur. /
Protokol defterinin ilgili yerleri ile dosyadaki belgeler, giris ve
cikista geciktirilmeden doldurulur” hitkmiiyle bu ytikiimliilik
diizenlenmistir.

Ayrica hastane isleteni hasta isterse bazi belgeleri ona ver-
mekle yiikiimliidiir. Ozel Hastaneler Tiiziigtintin 37. madde-
sinde, “Ozel hastaneler, hastalarca istenirse asagidaki belgeleri
ticretsiz olarak vermek zorundadirlar:

a) Hastanede kullanilip bedeli hastadan alinan ilag ve pan-
suman malzemesinin tiir ve miktarini gosterir liste,

b) Hastanede ya da disarida yapilan, bedeli hastaca 6denen
laboratuvar ve rontgen muayene raporlari ve rontgen filmleri
ve semalar1 (Adli olaylara ait olanlarin asillar1 verilmez).

¢) Disaridan satin alinan ilag ve malzemenin regeteleri,

d) Hastalarin klinik ve laboratuvar bulgulari, hastaligin ta-
nis1, gidisi, yapilan inceleme, tedaviye ve sonucuna iliskin ola-

7

rak tabibce diizenlenecek bir ¢ikis 6zeti (epikriz)”.

% v 13.HD.7.2.2005 T., E.2004/12088, K.2005/1728, Kazanc1 Bilisim Ictihat
Bilgi Bankast.
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E) SIR SAKLAMA YUKUMLULUGU
(TDN m.4, HHY m.21-23)

Hekimin yiiktimliiltiklerinden biri de, tedavi siirecinde 6g-
rendigi hastaya ait sirlar1 gizli tutmak, {ictincti sahislara agik-
lamamaktir””. Sir saklama borcu sadakat borcunun bir yan-
simasidir®. Bu sebeple, gerek hekim gerekse hastane isleteni
hastanin teshis ve/veya tedavi i¢in kendilerine basvurdugu
andan teravinin sona erdigi ana kadar hasta ile ilgi 6grendikle-
ri bilgileri saklamak ve tictincti kisilerle paylasmamak ytikiim-
lultigu altindadirlar®

Sir, agiklanmamasinda hastanin menfaati bulunan her
seydir'®. Ozel hayata iligkin zararl karakter unsurlari, psisik
anormallikler, bedensel 6zellikler, hastalik bulgulari, mesleki,
iktisadi ve mali iligkiler sir kapsamindadir'™. Neyin sir oldugu
belirlenirken somut hasta dikkate alinmalidar.

HHY m.21 mahremiyete sayg1 gosterilmesi baslig1 altinda
neler sir olarak saklanmasi gerektigi, “Hastanin, mahremiyeti-
ne saygl gosterilmesi esastir. Hasta mahremiyetinin korunma-
sin1 agikca talep de edebilir. Her ttirlti tibbi miidahale, hastanin
mahremiyetine saygi gosterilmek suretiyle icra edilir. Mahre-
miyete saygl gosterilmesi ve bunu istemek hakki;

a) Hastanin, saglik durumu ile ilgili tibbi degerlendirmele-
rin gizlilik icerisinde ytirtitiilmesini,

b) Muayenenin, teshisin, tedavinin ve hasta ile dogrudan te-
mas1 gerektiren diger islemlerin makul bir gizlilik ortamin-
da gergeklestirilmesini,

97 Ayan, s.97; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.136-137; Dogan, Hekimin So-
rumlulugu, s.51. .

98 Hakeri, Tip Hukuku, 5.467; Yildirim, s.58; Ozdemir, Dis Hekimlerinin So-

9 rumlulugu, s.248.

Yildirim, s.58-59.

100 Ayan, s.99; Hakeri, Tip Hukuku, s.467; Dogan, Hekimin Sorumlulugu,
s.51. Benzer yonde, Yildirim, s.59; Hakeri, Dis Hekimlerinin Yasal Sorum-
luluklari, Saglik Hukuku Digestasi, Y.1,S.1, 2009, (s.19-27), s.237 (Hakeri,
Dishekimi); Ates, Giil, Dishekiminin Sir Saklama Ytktimlultigi, I. Dishe-

101 kimligi Hukuku Sempozyumu (22-23 Mart 2013), Ankara, 2014, 5.417.
Ayan, s.98.
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c) Tibben sakinca olmayan hallerde yaninda bir yakininin
bulunmasina izin verilmesini,

d) Tedavisi ile dogrudan ilgili olmayan kimselerin, tibbi
miidahale sirasinda bulunmamasing,

e) Hastaligin mahiyeti gerektirmedikce hastanin sahsi ve ai-
levi hayatina miidahale edilmemesini,

f) Saglik harcamalarinin kaynagmin gizli tutulmasimi kap-
sar” gseklinde ifade edilmistir.

Bu kapsamda yer alan kisisel veriler, genel olarak hekim ta-
rafindan tedavi iliskisi sebebiyle gormek, isitmek veya hisset-
mek suretiyle 6grenilen, saklanmasinda hastanin menfaati bu-
lunan, hastanin 6zel hayatina ve gizlilik alanina dahil bilgileri
ifade eder'®. Hekim bunlar1 hastanin kendisine anlatmasi yo-
luyla 6grenmis olabilecegi gibi, muayene, teshis ve tedavi faa-
liyetleri sebebiyle kendisi de 6grenmis olabilir. Bu bilgilerden,
sir say1larak mahremiyet hakkiin kapsamina girenlerin tayi-
ninde, benzer durumdaki bir hastanin degil, bizzat hastanin
kendi goriistine gore baskalarinin 6grenmesini ve bilmesini is-
temeyecegi bilgilerin tespit edilerek dikkate alinmas: gerekir'®.

HHY m.23 hastaya ait bilgilerin saklanmasmin smirlarin
su sekilde belirlemistir: “Saglik hizmetinin verilmesi sebebiyle
edinilen bilgiler, kanun ile miisaade edilen haller disinda, hig-
bir sekilde agiklanamaz. Kisinin rizasmna dayansa bile, kisilik
haklarindan biittintiyle vazgecilmesi, bu haklarin bagkalara
devri veya asir1 sekilde sinirlanmasi neticesini doguran haller-
de bilginin aciklanmasi, bunlar1 aciklayanin hukuki sorumlu-
lugunu kaldirmaz. Hukuki ve ahlaki yonden gecerli ve hakl
bir sebebe dayanmaksizin hastaya zarar verme ihtimali bulu-
nan bilginin ifsa edilmesi, personelin ve diger kimselerin hu-
kuki ve cezai sorumlulugunu da gerektirir. Arastirma ve egi-
tim amaci ile yapilan faaliyetlerde de hastanin kimlik bilgileri,
rizasi olmaksizin aciklanamaz”.

102 o P o
Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.52.
103 Ayan, s.99.
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Sir saklama ytiktimliltigi, diger hekimlere ve hatta hasta
yakinlarina da, teshis ve tedavi veya hastanin durumu zorunlu
kilmadikca hastayla ilgili bilgilerini aktarmamay1 gerektirir'™.
Hastanin ayirt etme giictine sahip oldugu durumlarda, kendi-
sinin aydinlatilmasi yeterli olacakken, hastanin yani sira veya
sadece yasal temsilcisinin aydinlatilmasi da sir saklama yti-
kiimlulugitinii ihlal eder'®.

Hekimin ve hastane isleteninin sir saklama ytikiimliiltigi,
hastanin 6liimiinden sonra da devam eder'®.

HHY m.21’e gore, egitim verilen saghik kurum ve kurulus-
larinda, hastanin tedavisi ile dogrudan ilgili olmayanlarin tibbi
miidahale sirasinda bulunmas: gerekli ise; nceden veya teda-
vi sirasinda bunun i¢in hastanin ayrica rizasi alinir.

Hekimin sir saklama ytiktimliiltigiine aykir1 davranisi, taz-
minat sorumlulugu yani sira Tiirk Ceza Kanununun 136. mad-
desi geregi sug teskil eder.

Sir saklama yiikiimliltigiinti ortadan kaldiran bazi haller
bulunmaktadir. Bunlar'®:

- Hasta tarafindan hekime karsi agilan davada hekimin
kendini savunmak amacryla hasta hakkindaki bilgileri agikla-
mas1 veya tedavi {icretini tahsil edemeyen hekimin bu amacg-
la act1g1 davada yine hastaya ait bilgileri agiklamasi, (bu gibi
durumlar hakli sebep teskil ettigi i¢cin hasta hakkindaki bil-
gilerin aciklanmasi sir saklama ytiktimliiltigtintin ihlali say1l-
mamaktadir. Ancak bu gibi hallerde dikkat edilmesi gereken
husus, sadece savunma veya hakkini ispat icin gerek olan bil-
gilerin acgiklanmasidir, bunun disindaki bilgilerin muhafaza
edilmesidir),

18‘; Yildirim, s.60.
Yildirim, s.60.

106 Ayan, s.100; Yildirim, s.61.

97 B{ konuda bkz., Ayan, s.99 vd.; Ozdemir, Teshis ve Tedavi, s.138 vd.;
Yildirim, s.61 Vd Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.53-54; Hakeri, T1p
Hukukuy, s.471; Ate§, s.424 vd.; Ozdemir, Dis Hekimlerinin Sorumlulugu,
$.249-250
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- Hekimin taniklik yapmasi, (bununla beraber hekimin ta-
nikliktan cekinme hakki bulunmaktadir),

- Hekimin konuya iliskin bilirkisi raporu diizenlemesi'®,

- Hastanin rizas1'” (hasta ayirt etme giictine sahipse rizay1
kendisi agiklamali, aksi halde yasal temsilcisi beyan etmelidir;
ayrica actklanan riza Tiirk Medeni Kanunu'nun 23. Maddesine
aykiri nitelik tastmamalidir''?),

- Kamunun saghgin tehlikeye diistiren hastaliklara maruz
kalan kisilerle ilgili bilgileri yetkili makamlara verme (Umu-
mi Hifzisthha Kanununun 57. maddesinde kolera, veba, lekeli
humma, karahumma, gigek, difteri (kuspalazi), uyku hastaligs,
dizanteri, lohusa hummasi, kizil, sarbon, felci tifli, kizamik, cii-
zam, hummai racia ve malta hummasi hastaliklarin1 6grenen
hekime yetkili makamlara bildirme yiikiimliiltigi getirilmistir.
Ayni Kanunun 104.maddesinde de frengi hastaliginin 6grenil-
mesi halinde bildirilmesi ytiktimltltigii hekime ytiklenmistir),

- TCK m.280 geregi hekimin bir sugun varligma iliskin be-
lirtilere rastlamasi halinde bunu bildirme zorunlulugu'! (bu
hiikimde saglik meslegi mensuplarinin gorevini yaptig1 sirada
bir sucun islendigi yoniinde bir belirti ile karsilasmas1 duru-
munda, durumu yetkili makamlara bildirme yiikiimltigt 6n-
goriilmiis ve bunu yerine getirmeyenlerin cezalandirilacagi
hiikme baglanmistir. Bu son hiikiimde, saglik meslegi mensu-
bu deyiminden tabip, dis tabibi, eczaci, ebe, hemsire ve saghk
hizmeti veren diger kisilerin anlasilacagi ayn1 madenini ikinci
tikrasinda belirtilmistir),

- Adli vakalarin aydinlatilmasi gibi hakli sebeplerin varlig:
halinde 6zel hastane isleticisi tasarrufunda bulunan hastaya
ait kayitlarin ilgili resmi makamlara verilmesi (adli bir olayin
aydinlatilmas i¢in kan 6rnegi veya DNA analizinin verilmesi
gibi)''?,

108 Yildirim, s.62.

1(1)3 Bkz., Hakeri, Dishekimligi, s.237.
Yildirim, s.62.

ﬁ; Bkz., Yildirim, s.61; Hakeri, Dishekimligi, s.245-246.
Yildirim, s.62.
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- Uctincti kisinin tistiin ¢ikarinin s6z konusu olmasi, HIV virii-
sii tastyan kocanin hastalig1 hakkinda esine bilgi verilmesidir'™.

Sir saklama yiikumliliigine aykir1 davranildiginin ispati
hastanin tizerindedir'**

IIl. SADECE OZEL HASTANELER BAKIMINDAN
SOZLESME ILISKiSINDEN DOGAN YUKUMLULUK:
HASTANE BAKIMI SAGLAMA YUKUMLULUGU

Hastane bakimi kavrami, tibbi miidahale igin hastanin yati-
rilmasindan taburcusuna kadarki hastanin yatirilmasi, yediri-
lip igirilmesi gibi saglanmasi gerekli biitiin hastane hizmetleri-
ni kapsar'”®. Bunun kapsami her somut olaya, hastaligin, tibbi
miidahalenin tiirtine gore degisebilir.

Hastane isleteni, en basta hekim dahil buittin saghk perso-
nelinin se¢imi, denetlenmesi ve organizasyonuna'*® iliskin go-
revlerini geregi gibi yerine getirilmelidir. Ornegin, bir isin ehli
olmayan veya bir gérevin uzmani olmayan bir kisiye verilmesi
halinde organizasyon kusuru s6z konusudur ve yonetimin taz-
minat sorumlulugu s6z konusu olur.

Yargitay 13. Hukuk Dairesi 8.7.2005 tarihli 3645 esas, 11796
karar sayili kararinda, “...Somut olayda, hitkme esas alman Adli
T1p Genel Kurulunun 29.1.2004 tarihli raporunda, davali dogum
ve kadin hastaliklar1 uzmani Dr. A.'nin, davacinin annesi olan
S.nin dogum sonrasi takibinde 6zensiz ve dikkatsiz davrandigs,
kontrolleri sirasinda baslamis olan enfeksiyona yonelik bir teda-
viye baslamadig1, bu nedenle olayda 2/8 oraninda kusurlu bu-
lundugu agiklanmustir. Raporda her ne kadar davali hastanenin
kusuru bulunmadig belirtilmis ise de davali hastane, calistirdi-
g1 personelin seciminde gerekli 6zeni gostermediginden doktor
ile ayn1 oranda kusurlu oldugu kabul edilmelidir” diyerek has-
tane isleteninin sorumlulugunu kabul etmistir'"’.

113 Yildirim, s.63; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.54.
114
Yildirim, s.62.
}f A{an, 5.156-157; Erol, 5.102; Durak, s.155.
11 Akkanat, s.32.
Karar i¢in bkz., www.kazanci.com.
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Yargitay Hukuk Genel Kurulunun bir kararinda, intihar eg;i-
limi olan bir piskiyatri hastasinin, hastane isleteni tarafindan
uzman personel gorevlendirilerek gozetimi saglanmadigi icin
temin ettigi kabloyla intihar etmesi agir kusur olarak deger-
lendirilmistir. Kararda, yakin gozlem altinda bulundurulmas
gereken hastanin, intiharinin engellemesi i¢in stirekli bir sekil-
de hastaya refakat edecek bir uzman hastane personelinin go-
revlendirilmedigi, boylece davali hastanenin, tibbi hizmet kap-
saminda degerlendirilen bakim hizmetini ( borcunu-edimini )
geregi gibi yerine getirmedigi, bu sekildeki borca aykiriligin,
davali hastanenin bakim hizmeti kapsaminda degerlendirilen
“organizasyon kusuru” olarak ortaya ¢iktig1, davali hastane
isleteninin organizasyon kusuru olarak karsimiza ¢ikan borca
aykir1 davranisi ile hastanin intihari sonucu meydana gelen
olum olay1 arasinda uygun illiyet bagmin varliginin kabulii

zorunlu oldugu vurgulanmigtir'®,

Bagka bir Yargitay kararinda da, sezaryenle dogum yaptiri-
lirken, dogum sirasinda diyatermik makineden kaynaklanan
nedenlerle davacinin iki ayaginda derin yaniklar olusmasi, bir
yil boyunca higbir is yapamadan tedavi olmak zorunda birakil-
masi bir organizasyon kusuru olarak kabul edilmistir'*’.

Danistay da, bir kamu hastanesi i¢in ayni sonuca varan bir
karar vermistir. Kararda, “...dava dosyasinin incelenmesin-
den, 6liim olaymin tamamen oksijen yerine karbondioksit gaz1
verilmesinden kaynaklandigy, icinde oksijen gazi oldugu sani-
lan ttiptin 1965 tarihli demirbas kaydimnin 1989 yilinda Makina
ve Kimya End{istrisi Kurumuna gonderilmek tizere silinmesi-
ne karsin, bilinmeyen bir nedenle kullanimina devam edildi-
gi, vanasi, icinde oksijen gazi bulunan tiiplere ait vanalardan
oldugu halde, tiipiin {izerine siyah yagl boya ile biiytikce bir
bicimde karbondioksit gazinin simgesi olan ( CO2 ) yazisimnin
bulundugu, bu tiipiin ... Universitesi Yardim Dernegi tarafin-
dan doldurtuldugu, dolum isi hastanenin gozetim ve deneti-

18 Yargitay HGK 21.10.2009 T., E. 2009/13-393, K. 2009/452, www.kazanci.

com.
119 Erol, s.107.
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minde yapilmadig: halde, davali idarece gerekli kontroliin de
yapilmadig, esasen hastane tarafindan yaptirilan tiim dolum
islerinde ve tiiplerin hastalarda kullanilmasinda mevcut stan-
dartlara uyulmadig gibi, konunun 6nemine uygun bir disiplin
ve denetimin saglanamadigy, tiipti dolduran firma sahibi aley-
hine acilan ceza davasi sonucunda ... 2. Asliye Ceza Mahkeme-
sinin 28.4.1993 tarih ve E: 1992/464, K: 1993/317 sayil1 karar1
ile ltime sebebiyet verme su¢undan kusurlu bulunmayan sa-
nigin beraatine, Hastane yonetiminin ise 8/8 oraninda kusurlu
olduguna karar verildiginin anlasildig1, bu maddi durum kar-
sisinda 6liim olayinin idarenin agir hizmet kusuru nedeniyle
meydana geldigi, davacilarin maddi ve manevi zararlarinin
davali idare tarafindan karsilanmasi gerektigi sonucuna ulas-
muistir.

Halkin saglik hizmetlerini ytirtitmekle gorevli olan davali
idare, hastanelerde yapilacak tedavilerin ve cerrahi miidahale-
lerin tibbi esaslara uygun bicimde, hizmetin gerektirdigi yeter-
lige sahip personelle ve gerekli dikkat ve 6zenin gosterilerek
yapilmasini saglamakla ytiktimliidiir.

Bu yikiumliliigiin yerine getirilmemesi agir hizmet kusuru
niteliginde olup, idarenin tazmin sorumlulugunu dogurur.

Dava konusu olayda, davacilardan birinin esi digerlerinin an-
nesi olan ilgilinin, ameliyat sirasinda oksijen yerine karbondiok-
sit gaz1 verilmesi sonucu Sliimiinde idarenin agir hizmet kusuru
nedeniyle tazmin sorumlulugunun bulundugu tartismasizdir”
denilerek bu husus vurgulanmigtir'®.

Bunlar yan1 sira hastanenin bakim saglama yiikuimliiltigtine
genel olarak sunlar 6rnek verilebilir'*:

Hastanin yatirilmas: edimi icerisinde, banyo, dezenfeksiyon,
giydirme, yikama, 1sitma, 1siklandirma, servis hizmetleri gibi
edimler vardr.

120 Dangtay 10. Daire 3.5.1995 T., E.1994/3258, K.1995/2379, www.kazanci.

com.
121 Ornekler icin bkz., Ayan, 5.157; Akkanat, s.31; Yargitay HGK 21.10.2009
T., E. 2009/13-393, K. 2009/452, www .kazanci.com.
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fase, hastanin yattig1 siire icerisinde yeme ve igme ihtiyacmin
karsilanmasidir.

Tibbi miidahaleden onceki hizmetlere, hastanin ameliyata
hazirlanmasina yonelik testlerin yapilmasi, rontgen filmlerinin
¢ekilmesi, kan grubunun belirlenmesi, ameliyat odasinin ameli-
yata elverigli hale getirilmesi gibi faaliyetler girer.

Tibbi miidahalenin icrasi esnasindaki hizmetler, ameliyat:
yapacak cerraha yardimci olacak hekim, ameliyat hemsiresi gibi
hastane personeli teminini ifade eder.

Ameliyat sonras1 hizmetlere, kan aktarilmasi, serum verilme-
si, gerekli hallerde igne yapilmasi, ilaglarin muntazaman igiril-
mesi, kontrollerin diizeli yapilmasi gibi calismalar 6rnek verile-
bilir.

Hastane isleteni durumun gerektirdigi tiim tedbirleri almakla
yiikiimltidiir. Aksi halde sorumlu olur. Ornegin,

- gerekli testler yapilmadan hastali§in teshisine gidilmesi,

- hasta bakicinin dikkat etmeyip hastanin siyatik sinirini ze-
delemesi,

- ameliyat1 takiben kullanilan kopresin gereginden fazla si-
cak olmasi ve yaniklara yol agmas,

- Kan grubunun tespitinde hata yapilmasi,

- cerrahi miidahalede kullalnilan arag¢ ve gerecin bozuk ol-
masl,

- Psikiyatri hastasinin kontrol edilmemesi sebebiyle intihar

etmesi'?,

122 yargitay HGK 21.10.2009 T., E. 2009/13-393, K. 2009/452, “.. .kendisine
zarar verecek hastanin, durumuna uygun odalar tahsis edilmekle birlik-
te, odalarin hastanin zarar gormesini engelleyecek nitelikte olmas1 da sart
kosulmustur. Bu baglamda, odalarda 6zellikle elektrik anahtar1 ve prizi-
nin bulunmasi da yasaklanmistir. Davali hastane isleteni, olay yerinde
bulundurmamasi gereken televizyon anten kablosunun hasta tarafindan
ele gecirilmesine engel olmayarak, kendisini baglayan emredici hukuk
kurallarina da aykir1 davranmistir. Ayrica Hasta Haklar1 Yonetmeligi'nin
37. maddesinde 6ngoriilen hastanin can gtivenligini saglama gorevini de
bu konuda gerekli tedbirleri almayarak yerine getirmedigi anlasilmak-
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- bir kimsenin hastanedeki giivenlik zafiyetinden yararlana-
rak ¢ocugu calmasi,

- yangina kars1 gerekli tedbirlerin alinmamuis olmasi,
- bozuk yiyecek verilmesi yiiztinden zehirlenmelerin olmasi,

- yeterli 1sitma yapilmadig igin hastaligin agirlasmas: veya
yeni hastaliga sebebiyet vermesi gibi hallerde hastane isleteni
sorumlu olur'®.

Hastane isleteni, tip bilimi ve uygulamasinda ortaya cikan
yeni gelismeleri takip etmek, tibbi teknik aletlerdeki gelismeleri
takip ederek temin etmek, eskimis olanlar1 degistirmek, calisan-
larin kendini gelistirmesi icin kurslar diizenlemek veya diizen-
lenmis olanlara katilmalarini saglamak ytiktimliliigt altinda-
dar',

IV. OZEL HASTANENIN SORUMLULUGUNUN
SARTLARI

A) SOZLESMENIN IHLALI

Ozel hastane ile hasta arasinda bir stzlesme varsa, bu du-
rumda 6zel hastanenin sozlesmeden dogan sorumlulugu s6z
konusu olur. S6zlesmenin varligini hasta ispatlamalidir. Ozel
hastane so6zlesmeden dogan bir borcunu ihlal etmis olmalidir.
Ihlal, borcun ifa edilmemesi veya geregi gibi ifa edilmemesi
seklinde ortaya ¢ikar. S6zlesmenin ihlal edildigini de kural ola-
rak hasta ispatlamalidir. Yukarida sayilan yiikiimliiltiklerden
biri ihlal edilmisse, s6zlesmenin ihlali gerceklesmis olur. Ozel
hastane bakimindan hasta ile arasindaki s6zlesmeye mahiyeti-
ne uygun diisttigii olctide vekalet sozlesmesi uygulanir. Ancak
mabhiyetine aykir1 diismedigi takdirde, yan yuktimliltklerin

tadir. Boylece, hastanin intiharini engelleyecek yeterlikte ve nitelikte
tedbirleri almayarak davacilarin murisinin intiharini gerceklestirmesine
engel olamadig gibi, bu konudaki emredici hukuk kurallarina da aykir1
davranan davali hastane igleteninin, davacilara karsi tazminatla sorumlu
123 oldugu hqr.tiirlii duraksamadan uzaktir”, www.kazanci.com.
1o Ornekler i¢in bkz., Ayan, s.157; Akkanat, s.32-34.
Erol, s.103.
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ihlaline onlarmn dahil oldugu s6zlesme tipine iliskin hiiktimler
de uygulanabilir.

B) KUSUR

1. Genel Olarak

Ozel hastanenin sorumlu tutulabilmesi icin sézlesmeyi ku-
suruyla ihlal etmis olmas1 gerekir. Kusur hukuk diizeni tara-
findan hos gortilmeyen, kinanan davranistir. Baska bir deyisle,
“benzer durum ve sartlar altinda bulunan kisilerden beklenen
ortalama davranis bicimine uymayan, ondan sapan ve ayrilan
davranis bicimine kusur denir'®.

Ortalama davranus tipi belirlenirken objektif 6lcti esas alinur.
Buna gore, zarar verenin kisisel durumu, bireysel yetenekleri,
tizik giicti, mesleki becerileri yerine, benzer sartlar altinda, ayn1
sosyal grup icinde yasayan, objektif (makul) bir insan tipinin
yetenek, durum, mesleki beceri ve fizik ve fikri giicti esas ali-
nir'?,

Hekimin kusurlu sayilabilmesi icin, oncelikle davranisinin
ona isnat edilebilmesi icin ayirt etme giictine sahip olmasi ge-
rekir. Buna ilaveten davranisimin ortalama hekimin davranisin-
dan sapmasi lazimdr.

Kusur belirlenirken hekimin uzmanlik derecesi, calistig1
yer (hastane, saglik ocag: vb.), bolgesel gelismislik diizeyi goz
ontinde tutulmalidir.

2. Kusur Tiirleri Kusurun kast ve ihmal olmak tizere iki tiirii
bulunmaktadir.

a) Kast

Kast, hukuka aykir1 sonucun hekim tarafindan bilerek isten-
mesidir. Ornegin, sirf yiiksek bir tedavi ticreti elde etmek icin
bilerek veya isteyerek yanlis tedavi uygulanmasi ve boylece

125 Ayan, s.101; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.54.
Ayan s.101; Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.54.
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tedavinin stiresinin uzatilmasi, ayn1 amagcla gerekmedigi halde
hastanin ameliyat edilmesi'¥, hasmi oldugu icin veya bir bas-
kasinin istegi {izerine hastaya yanlis ilag verilerek zehirlenmesi.

b) Thmal

fhmal borclunun hukuka aykiri sonucu istememekle be-
raber, boyle bir sonucun meydana gelmemesi icin sartlarin
gerekli kildig1 6zeni gostermemesidir'®. Yani, ayn: sartlar al-
tinda, ayru tiirdeki kisilerin is hayatinda gosterdikleri 6zenin
gosterilmemesidir.

[hmalin belirlenmesinde, hekimin mensup oldugu kategori
icinde yer alan ortalama bir tipin, ayn1 hal ve sartlar altinda
gosterecegi 6zen beklenir'”. Hastane bakimindan da, ayn1 sa-
hada faaliyet gosteren ortalama diizeydeki bir 6zel hastaneden
benzer hal ve sartlar altinda beklenen standartlar 6l¢ti alinma-
lidr™.

Sorumluluk igin ihmalin derecesi 6nemli degildir. Hastanin
hekimin kusurlu oldugunu ispatlamasi gerekmez. Ispat yiikii
hekimin {izerinde olup, hekimin kusurlu olmadigini ispatla-
masi gerekir®'. Hekim, zararli sonucun ihmalden degil, kotii

rastlantidan kaynaklandigini ispat etmelidir’®.

ihmalde iki tiirdiir. Agir ihmal, ayni sartlar altinda bulunan
makul bir insanin olmas1 gerekli en basit tedbirin alinmamais
olmasidir. Ameliyat sirasinda hastanin karninda gazli bez unu-
tulmasi boyledir.

Mevcut tibbi cihazlarla amaglanan tedavisi miimkiin olma-

127" Ayan, 5.102.
};g A§an, s.102.

Ayan, s.102.
130 Dis hekiminin yanlis karar ve uygulamasi sz konusu olmay1p da alet ve
ekipman yetersizliginden kaynaklanan bir zarar meydana gelmisse veya
uygulanan tedavi dogru olmakla beraber bir komplikasyon olusmussa,
bunlarin olmamasi igin gerekli 6nlemleri almis olmak kaydiyla hekimin
ihmalinden s6z edilemez. Benzer yonde, Bulut, Dishekimi, s.37.
Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.55; Bulut, Dishekimi, s.100. .
Dogan, Murat, Hukuki Sorumluluk Bakimimndan Hekimin Kusuru ve Is-
pati, Saglik Hukuku Sempozyumu (15-16 Mayis 2006, Erzincan), Ankara,
2007, (s.39-55), .50 vd.; Bulut, Dishekimi, s.100.
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dig1 veya uzun siirecegi halde, modern tibbi cihazlarin kulla-
nilmamasi ve hastanin bu yonde yonlendirilmemesi agir ihmal
olusturur'®,

Hafif ihmal ise ancak tedbirli bir hekimin gosterebilecegi bir
ozenin gosterilmemesidir. Bir ilacin milyonda bir goriilen aler-
jik bir etkisinin hesaba katilmamas1 sonucu hastada o alerjik
etkinin goriilmesi boyledir.

Hastane hizmetlerinin isleyisine iliskin denetim hizmetle-
rini geregi gibi yerine getirmeyen, eskimis bir aleti yenisiyle
degistirmeyen, amaca uygun sekilde faaliyette bulunma ye-
tenegini yitirmis bozuk aletlerin kullanilmasini tesvik eden
hastane isleteni kusurlu davranmis sayilir. Ozellikle caligtir-
dig1 hekimlerin kusuru sebebiyle meydana gelen zararlarda,
Yargitay, calistirdig1 personelin se¢ciminde gerekli 6zeni gos-
termedigi gerekgesiyle calisan hekimin kusuruyla ayn1 oranda
hastane isleteninin de sorumlu oldugunu kabul etmektedir. Bir
kararda, “ ...davali dogum ve kadin hastaliklar1 uzman Dr.
A.nin, davacinin annesi olan S.’nin dogum sonrasi takibinde
ozensiz ve dikkatsiz davrandig, kontrolleri sirasinda baslamis
olan enfeksiyona yonelik bir tedaviye baslamadigi, bu nedenle
olayda 2/8 oraninda kusurlu bulundugu aciklanmistir. Rapor-
da her ne kadar davali hastanenin kusuru bulunmadig: belir-
tilmis ise de davali hastane, calistirdig1 personelin seciminde
gerekli 6zeni gostermediginden doktor ile ayn1 oranda kusurlu
oldugu kabul edilmelidir. Dosya icindeki raporlarda davacinin
bir kusurundan bahsedilmemektedir”**.

C) ZARAR

Hekimin sorumlu olmasi igin tibbi miidahaleden maddi
veya manevi bir zararin meydana gelmis olmasi gerekir.

Zarar, bir kisinin sahis veya malvarliginda onun iradesi di-
sinda meydana gelen eksilmedir.

133 Hakeri, Tip Hukuku, s.445; Bulut, Dishekimi, s.49.
13% Yargitay 13. HD 8.7.2005 T., E. 2005/3645, K. 2005/11796, www.kazanci.
com.
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Maddi zarar, bir kimsenin iradesi disinda malvarliginda
meydana gelen azalmadir. Baska bir ifadeyle, zarar verici dav-
ranis olmasayd1 malvarliginin gosterecegi durum ile zarar ve-
rici davranis sonucu malvarliginin geldigi durum arasindaki
fark maddi zarar1 olusturur. Maddi zarar, ya malvarliginin fii-
len azalmasi (fiili zarar) ya da malvarliginin artmasi gerekirken
artmamasi (yoksun kalinan kar) seklinde ortaya gikar.

Hasta 6lmtisse defin ve cenaze masraflar1 yani sira destekten
yoksun kalma tazminati istenebilir. Bunun disinda, fiili zarar-
lar olarak, yeni bir ameliyat ve ilave tedavi igin yapilan masraf-
lar, calisma yeteneginin kaybindan dogan zararlar, ekonomik
gelecegin sarsilmasindan dogan zararlar, ekonomik gelecegin
sarsilmasindan dogan zararlar; yoksun kalinan kar olarak isini
yapamamaktan dogan gelir kaybi talep edilebilir'®.

Hekimin kusurlu tedavisi sonucu tedavisi uzadigi icin daha
fazla masraf yapmak zorunda kalan ya da yeniden ameliyat
olmasi gerektigi icin ikinci ameliyat masrafini karsilayan igin
bunlar fiili zararlardir.

Tedavi uzadigi icin isini yapamayarak kazang kaybina ug-
rayan veya hekim ameliyat sonucu ytiziinde iz biraktig1 icin
mankenlik meslegini yapamayan hasta icin bunlar yoksun ka-
lian kar ttirtindeki zararlardir.

Manevi zarar ise, hastanin kisilik hakki, 6zellikle viicut tam-
liginin ihlali sonucu sahis varliginda meydana gelen eksilme-
dir. Hastanin yanls tedavisi veya sirlarin aciklanmas: gibi hal-
lerde manevi zarar1 ortaya gikar.

135y 4. HD 18.9.1979 T., E. 1979/5480, K. 1979/9818, “...Uygulamada, calis-
ma glictinden yoksun kalma nedenine dayanan zararla, ekonomik gele-
cegin sarsilmasindan dogan zarari birbirinden ayirmak her zaman kolay
olmaz; bu takdirde her iki nedenden dogan zarar tek bir kalem halinde
tayin olunmalidir. Ancak, bazi durumlarda beden ve ruh tamliginin, yani
cismani buttinltigiin ihlali, calisma gtictinti hicbir sekilde etkilememis ol-
masina ragmen, magdurun ekonomik ve mesleki alanda gelecegini, gelis-
me ve ilerlemesini tehlikeye koyabilir; o kimsenin ¢alisma giictinden ta-
mamiyle yararlanmasina engel olabilir. Bu durumda 6rnek olarak; viicut
tamliginin ihlalinden dogan ¢irkinlesme, kottirtim kalma, akil hastalig1
ya da za 1ﬂ1g1, gorme, isitme duygularmin azalmasi ya da bozukluklar1
gosterilebilir”, www.kazanci.com.
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Zarar1 ispat yiikii hastanin tizerindedir. Hastanin ilk gorti-
niis ispatindan yararlanmas: miimkiindiir. Yani, normal hayat
tecriibelerine gore boyle bir zararin meydana gelebilecegini ka-
naat verici bir sekilde ortaya koymak yeterlidir.

D) iLLIYET BAGI

Zarar, hekimin s6zlesmeye aykir1 davranist sebebiyle mey-
dana gelmis ise, zarar ile tibbi miidahale arasinda sebep-sonug
iliskisi varsa, illiyet bag1 da vardur.

Bununla birlikte, ameliyat sirasinda meydana gelen depre-
me bagli olarak hastanin 6lmesinde oldugu gibi miicbir sebep-
ler varsa veya tigtincii kisinin kusuru veya hastanin kendi ku-
suru sonucu hasta zarara ugramussa illiyet bag1 kesileceginden
hekimin sorumluluguna gidilemez.

V.SORUMSUZLUK ANLASMASI

Hastane isleteninin hasta ile kast veya agir ihmalinden so-
rumlu olmayacagina dair yaptigr anlasma TBK m.115 geregi
gecersizdir. Hafif ihmale iliskin anlasmalar, 6zel hastane ac-
mak imtiyaz suretiyle oldugu icin yine kesin hiikiimstiz olur.
Ayrica 6nceden hastane tarafindan hazirlanmis s6zlesmelerde
yer alacak kayitlar haksiz sart niteligi geregi de gecersiz ola-
caktir (Tiketicinin Korunmasi Hakkinda Kanun m.5).

TBK m.116"ya gore, “Yardimei kisilerin fiilinden dogan so-
rumluluk, 6nceden yapilan bir anlasmayla tamamen veya kis-
men kaldirilabilir. / Uzmanlig1 gerektiren bir hizmet, meslek
veya sanat, ancak kanun veya yetkili makamlar tarafindan
verilen izinle yiritiilebiliyorsa, bor¢lunun yardimci kisilerin
fiillerinden sorumlu olmayacagma iliskin anlasma kesin ola-
rak hiiktimstizdiir”. Yukarida da belirtildigi gibi, 6zel hastane
agmak ve hekimlik uzmanlig1 gerektiren bir meslek oldugu ve
ancak kanun veya yetkili makamlar tarafindan verilen izinle
yiriitiilebildigi icin bu tiir anlasmalar gecersiz olmaktadir®®.

136 Ozdemir, Dis Hekimlerinin Sorumlulugu, s.259; Yiicel, s.186.
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Ozel hastanenin galigtirdi1 hekimin yardimei kisi konumunda
olmasi sebebiyle, hastanenin hastayla hekimin verecegi zarar-
lardan sorumsuz olacagina iliskin anlasmalar da bu hukim
geregi gegersiz olur'.

VII.ZAMANASIMI

Ozel hastane ile hasta arasindaki iliski karma nitelikli bir
sozlesmeye dayandigindan, bu sozlesmeye, bakim yukim-
lulugti disindaki hususlar bakimindan vekalet sozlesmesine
iliskin hiiktimler uygulanir. Bu sebeple, TBK 146/5 geregi bes
yillik zamanasimi 6zel hastane isletenine kars1 agilacak dava-
larda da gecerlidir’®. Bakim ytikiimliiliigtinden kaynaklanan
zararlarda ise her bir bakim ediminin niteligine gore bes veya
on yillik zamanasimu siiresi uygulanir.

Hastane ile hasta arasindaki iliskide vekalet sozlesmesi kap-
samindaki ytiktimliliiklerin ihlali halinde, zamanasima stiresi
bes y1l, bu siirenin baslangici ise zararin varliginin 6grenildigi
tarihtir™®. Zarari 6grenilmesi, onun kapsaminin degil, varligi-
nin 6grenilmesi anlamindadir.

137 Aksi onde, Akkanat, s.37; Dogan, Hastane, s.187. Yazarlar, bu goriisleri-
ni 81§, say1l1 Borclar Kanununun 100. Maddesinin 2. Fikrasindaki, “Bun-
larin fiilinden mditevellit mesuliyeti, evvelce iki taraf arasinda yapilan
bir mukavele tamamen veya kismen bertaraf edebilir” hitkmiine dayan-
dirmaktadirlar. Oysa 818 sayili Borglar Kanunu'nun 100. Maddesinin 3.
Fikrasinda, “Alacakli, bor¢clunun hizmetinde ise veya mesuliyet hiikiimet
tarafindan imtiyaz suretiyle verilen bir sanatin icrasindan tevelliit ediyor-
sa; bor¢lu mukavele ile ancak hafif bir kusurdan miitevellit mesuliyetten
kendisini beri kilabilir” denilerek hekimlik veya 6zel hastane isletmek
gibi ancak imtiyaz suretiyle icra edilebilecek islerde 818 sayili Kanunun
fiﬁrl’irlﬁkte oldugu dénemde de yardimci sahislarin fiillerinden sorum-
u olunmayacagina iliskin anlasmalar sadece hafif kusurla islenen fiiller
bakimindan gecerli kabul edilmisti. 6098 sayili Tiirk Borglar kanunu ise
yardimci sahislarin hafif kusurlarindan dogacak zararlarda dahi sorum-
suzluk anlasmasini gegersiz saydigindan artik bu goériistin dayanagt bu-
lunmadig: kanaatingeyiz. .

138 Yargitay Hukuk Genel Kurulu11.12.2002T., E.2002/13-1011, K.2002/1047,
www.kazanci.com; Y. 13. HD. 14.07.2012 T., E.2011/2343, K.2012/11552,
Erol, 5.355-356. Farkli gortiste olan Erol, 6zel hastane ile hasta arasinda
yapilan hasta kabul sozlesmesine hem TBK m.146'nin uygulanmasi zo-
runlu bulundugundan hem de TBK m.116 geregince yardimci kisilerden
sorumluluk s6z konusu oldugundan TBK m.146'ya gore 10 yillik zama-
nasiminin uygulanmasi gerektigi kanaatindedir ( bkz., Erofj s.354). Bu
yonde, Hakeri, Tip Hukuku, s.586.

139 Hakeri, Tip Hukuku, s.586; Erol, s.354; Y. 13. HD. 14.07.2012 T.,
E.2011/2343, K.2012/11552, Erol, 5.355-356.
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Gelisen zararin varligi halinde, zamanasimmin baslamasi
i¢in bu gelismenin sona ermesi gerekli iken, zararin tam ve ke-
sin olarak dgrenilemedigi durumlarda, zamanasiminin bu za-
rarimn tam ve kesin 6grenilmesinden itibaren basladiginin kabu-
lti daha isabetli gortinmektedir. Bununla birlikte, artik bu gibi,
zararin tam ve kesin olarak belli olmadig1 durumlarda Hukuk
Muhakemeleri Kanununun 107. maddesinde diizenlenmis
bulunan belirsiz alacak davasinin agilabilecegi, boylece zara-
rin varligl tam olarak tespit edildiginde fazlaya iliskin haklar
bakimindan zamanasimi sorununun ortaya ¢tkmayacag diisti-
niilmektedir.

Tibbi miidahale estetik ameliyatlarda oldugu gibi eser s6z-
lesmesi olarak nitelenen bir iliskiye dayaniyorsa, kast veya agir
kusurla hi¢ veya geregi gibi yerine getirmemesi hali disinda 5
yillik (TBK m.147/6), bu hallerde ise TBK m.478"de tngoriilen
20 yillik zamanagimu siiresine tabidir'.

Hastaneye yonelik olarak haksiz fiile dayal1 bir tazminat da-
vast acilmast halinde ise TBK m.72’de 6ngoriilen iki ve on yillik
zamanasimi siirelerinin uygulanmasi gerekir'*. Tibbi mitidaha-
le sonucu hasta hayatin1 kaybetmisse, lenin yakinlarinin mad-
di ve manevi tazminat talepleri i¢in zamanasimi1 dlim olayini
ogrenmelerinden itibaren baslar'*. Miidahale sonucu viicut
tamliginin ihlali ve buna bagh zararlar ortaya ¢ikmissa, bu tiir
zararlarda zamanasimi, zararin kapsaminin degil, varliginin
ogrenilmesiyle baslar'®.

Haksiz fiilin ayn1 zamanda sug teskil ettigi hallerde, ceza
kanunlarinda bu fiil icin 2 ve 10 yillik stireden daha uzun bir
zamanasiminin éngorilmis olmasi halinde tazminat talepleri
acisindan bu zamanasimi uygulanacaktir. Tiirk Borclar Kanu-
nu'nun 72. maddesinde 6ngoriilen zamanasimi Tiirk Ceza Ka-
nunu’nun 66. maddesinde diizenlenmis bulunan ceza davasi

ﬁ(l] Dogan, Hekimin Sorumlulugu, s.60.
w Dogan, Hekimin Sorum]ulugu, s.60.

Nart, Serdar, Hekimin Ila¢ Tedavisinden Dogan Sorumlulugu, Ankara,
145 2014, s.206.

Nart, s.205.
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zamanasimidir'®. Bu zamanasiminin uygulanmasi igin ceza
davasinin agilmis olmasi sart degildir. Ceza zamanasimi, daha
uzun olmak kaydiyla hem kisa zamanasima (2 y1l) hem de uzun
zamanasimi (10 yil) bakimindan uygulanir'®.

SONUC

Tibbi miidahalelerin ekseriyeti bir hastanede gerceklesmek-
tedir. Son yillarda, hentiz kamu hastaneleri kadar olmasa da
0zel hastane sayisinin artisi, buralarda da ¢ok sayida tibbi mii-
dahalenin yapilmasin saglamistir.

Ozel hastanelerde, hasta ile isleten arasinda bir sozlesme
iliskisi kurulmaktadir. Hasta bir 6zel hastanede yatakl teda-
viye alinmissa, hastane ile hasta arasinda hastaneye kabul s6z-
lesmesi ad1 verilen karma nitelikli bir s6zlesme meydana gelir.
Bundan dolay1 da, hastanin zarar gormesi halinde tazminat ta-
lebinde bulunacag; ilk muhatabi hastane isletenidir.

Turkiye’deki uygulamada, 6zel hastanelerdeki miidahale-
lerde hekim ile hasta arasinda genellikle dogrudan bir sozles-
me iligkisi bulunmamaktadir. Hekim, hastanenin ¢alisani, bor-
cun ifasinda basvurdugu yardimei kisi konumundadir. Hasta,
tibbi mtidahaleden dolay1 hekime kars1 haksiz fiil hiikiimlerine
dayanarak talepte bulunabilir.

Esasen mali acidan daha gticlii olmasi ve hukuki agcidan da
kusurun ispati gerekmemesi ve zamanasimi siiresinin daha
uzun olmasi sebebiyle hastane isletenine kars1 dava agmak has-

144 Tytumlu, Mehmet Akif, Tiirk Bor¢lar Hukukunda Zamanasimi ve Uygu-
lamasi, 3. Baski, Ankara, 2007, s.57; Y. 17. HD. 30.6.2014 T., E.2014 /8682,
K.2014/10295, “Borglar Yasasmnin 60/1. maddesi geregince haksiz eylem
sonucu ugranilan zararin 6detilmesi amaciyla agilan davanin, zarar go-
renin zarar1 ve zarar vereni 6grendigi tarihten itibaren bir yilda zama-
nasimina ugrayacagl kabul edilmektedir. Ayn1 maddenin 2. fikrasi ve
Karayollar1 Trafik Yasasi'nin 109. maddesi hiiktimlerine gore ise, haksiz
eylemin sug teskil etmesi durumunda olayda “uzamis” zamanasiminin
uy%ulanacagl ongoriilmiistir. Haksiz eylemin nitelik ve kapsamu itiba-
rily e TCK.nun 102. maddesine gore, ceza zamanasimi ( 5 ) yildir. Bu stire

olay tarihinden itibaren islemeye baslar. Ancak, olayda gelisen bir durum
olmasi halinde, gelisen durumun sona erdigi tarihten itibaren stirenin go-

145 zetilmesi gerekir”, www.kazanci.com.

Tutumlu, s.59.
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talehinedir. Bununla birlikte, uygulamada, hem hastane islete-
nine hem de hekimi kars: birlikte dava acildig1 goriilmektedir.

Yargitay da, hastane isleteninin hekim dahil biitiin saglik
personelinin se¢imi, denetlenmesi ve organizasyonuna iliskin
gorevlerini geregi gibi yerine getirmesi gerektigini, bir isin ehli
olmayan veya bir gorevin uzmani olmayan bir kisiye verilmesi
halinde organizasyon kusuru s6z konusu olacagini ve yoneti-
min tazminat sorumlulugunun dogacagini kabul etmektedir.

Ozel hastanenin calistirdig1i hekimin yardime kisi konu-
munda olmasi sebebiyle, hastanenin hastayla hekimin verecegi
zararlardan sorumsuz olacagina iliskin anlasmalar da bu hii-
kiim geregi gecersiz olur.

Ozel hastane ile hasta arasindaki iliski karma nitelikli bir
sozlesmeye dayandigindan, bu sozlesmeye, bakim yukimli-
ligt disindaki hususlar bakimindan vekalet s6zlesmesine ilis-
kin hiiktimler uygulanir. Bu sebeple, TBK 146/5 geregi bes y1l-
lik zamanasimi 6zel hastane igletenine karsi acilacak davalarda
da gegerlidir. Bakim ytikiimliiltigtinden kaynaklanan zararlar-
da ise her bir bakim ediminin niteligine gore bes veya on yillik
zamanasimu siiresi uygulanmalidir.
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Do¢.Dr. Fulya Iigin GONENC'

Yardimci tireme teknikleri ya da doktrinde genel olarak
kullanilan ifade ile yapay dollenme kavrami genis anlamiyla
cinsel iliski olmaksizin erkek ve kadindan alinan tireme hiticre-
lerinin gesitli yontemlerle yapay yollarla dollendirilmesidir. En
genel tanimiyla ,dogal’ dogada rastlandig gibi, dogaya uygun
olan, doga giiclerine, kurallarina uygun olan ya da kendiligin-
den olan, doganin kendi diizeni i¢inde olusan, yapay olarak
hazirlanmamis olani ifade eder’. Yapay ise dogadaki 6rnekle-
rine benzetilerek insan eliyle yapilmis, yapma, suni olarak ta-
nimlanmaktadir. Insanligin baslangicindan itibaren insanoglu
dogal’a miidahale etmis, bu miidahaleleri ve dogalin yerini
alabilen yapay‘1 ortaya ¢ikarmay1 basari olarak gormiistiir. An-
cak, dogal ile yapay arasindaki fark, konu tireme oldugunda
ayr1 bir oneme sahip olmaktadir. Eseyli ya da eseysiz tiim can-
lilar icin yasamin devamliligi, neslini devam ettirmesi, tireme
ile mimkiindiir. Insanda yumurta ve sperm hiicrelerinin ge-
kirdeklerinin birleserek yeni bir hiicre olusturmasina déllenme
ad1 verilir. D6llenmis yumurtanin, rahme yerlesip embriyo ve
fetus (cenin) halini alis1 ile baslayan stireg, gelisimini tamamla-
mis bebegin dogumu ile tamamlanir. Kisaca ifade etmek gere-
kirse sperm, yumurta ve fettisu doguma kadar barindirmakla
gorevli uterus (rahim), cogalmanin ti¢ temel unsurudur ve ar-

Medipol Universitesi Hukuk Fakiiltesi Ogretim Uyesi, figonenc@medi-
Eol.edu.tr

1 ttp:/ /www.oxforddictionaries.com/definition/english/natural  (eri-
sim 10.10.2014)
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tik bunlar yardimci tireme teknikleri bakimindan farkli kombi-
nasyonlar1t miimkiin olan {i¢ unsurdan ibarettir.

Yardima tireme teknikleri ile cinsel iliski ve iireme kav-
rami birbirinden ayrildig1 gibi, yumurtay1 veren ve dogumu
yapan iki ayr1 kadindan hangisinin anne oldugu, spermi ve-
ren erkegin baba olup olmadig: gibi tartismalar giindemimize
girmistir. Ureme konusundaki tartismalarin bir kismi yeni de-
gildir; tarihin her doneminde {iremeyi etkileme ve diizenleme
amacina yonelik girisimler, teknolojik kosullarin elverisliligi
olctistinde, zaman ve mekandan bagimsiz bir gelisim goster-
mistir>. Uremenin her toplumda kiiltiirel bir 6zellik tasimast
nedeniyle, gilintimtizde oldugu gibi ge¢mis kultiirlerde de
dogurganligin sinirlanmasi ve desteklenmesi konusunda bir-
birinden farkli goriis ve uygulamalar s6z konusu olmustur®.
Bununla birlikte, en geleneksel kiiltiirler bile tip teknolojisin-
deki gelismeler karsisinda bir tutum belirlemek ve yeni tek-
nolojilerin doguracag1 toplumsal sonuglar1 degerlendirmek
durumunda kalmistur.

Guntimtizde, tip alanindaki gelismelerin, dokunulamaz,
degistirilemez olarak diistintilen insan varliginin olusumuna
miidaleye izin verebilmesi ve yardimci tireme teknikleri ile,
var olan bazi etik sorunlara, hentiz tam olarak ¢oziimleneme-
mis yeni etik sorunlar eklenmistir. Sperm bankalar1 olustura-
rak veya embriyo nakilleri ile ya da tasiyic1 annelik yontemiyle
cocuk sahibi olmanin 6niintin acilmasi, gen teknolojisinin sag-
ladig1 olanaklar ile heniiz cenin halindeki canliy1 genetik in-
celemeye tabi tutmak hatta klonlama ¢6ztim bekleyen bir dizi
hukuki sorunu da beraberinde getirmektedir*. Diger yandan
basta tasiyici annelik s6zlesmesi olmak {izere yardimc1 tireme
yontemlerinde kullanilan bazi sozlesmeler 6zel hukuk baki-
mindan ayrica ele alinmasi gereken konulardir.

Goneng, Fulya ll¢in: “Medeni Hukuk Bakimindan Embriyo Nakli”, Gin-
cel Saglik Hukuku ve Etigi Sempozyumu, Istanbul 2011, s. 83.

Cokar, Muhtar: Kiirtaj, Istanbul 2008, s. 49.

Yenerer Cakmut, Ozlem: Soybagmin Belirlenmesi ve Ceza Hukukunda
Cocugun Soybagini Degistirme Sucu, Istanbul 2008, s. 47 (Soybag1).

w

64



YARDIMCI UREME TEKNiKLERINDE HUKUKi SORUNLAR

Evli ciftlerde, kocanin spermiyle yapay doéllenme pek cok
toplum tarafindan makul karsilanirken, yapay dollenme ve ge-
sitli bicimleri, etik ve hukuki standartlarin yoklugu karsisinda
tartismalar yaratmaya devam etmektedir®. Tiirkiye acisindan
konuya iliskin ilk diizenleme 1987 yilinda yiiriirlage giren In-
vitro Fertilizasyon ve Embriyo Tranferi Merkezleri Yonetmeli-
gidir®. Yonetmelik, 1996 yilinda degisiklige ugrayarak Uremeye
Yardimci Tedavi Merkezleri Yonetmeligi adini almis, 1998 ve
2005 yilindaki degisikliklerden sonra 6 Mart 2010 tarihli Ure-
meye Yardimci Tedavi Uygulamalar1 ve Uremeye Yardimci
Tedavi Merkezleri Hakkinda Yonetmelik’ yiiriirliige girmistir.
S6z konusu Yonetmelik tiremeye yardimci tedavi uygulama-
larmna iliskin olup, tiremeye yardimci tekniklerde kaydedilen
ilerlemelerin tedavi etmekten 6te, tedavi edilmeyecek bireylere
bambaska alternatifler sunabildigi gercegi ve buna iliskin hu-
kuki sorunlar konusunda ¢6ztim getirmekten uzak kalmis hatta
kanun yapma teknigi agisindan Yonetmeligin kendisi basli ba-
sina bir tartisma konusu haline gelmistir®. Stireg icinde pek ¢ok
farkli etmene bagli olarak, yonetmelikte yasak oldugu belirtilen
uygulamalara olan talebin artmasi, konunun farkli yonleriyle
medyada yer almasi ve kamuoyuna yansiyan olaylar, yapay
dollenme alaninda tibben miimkiin olan her tiirlt hizmeti ver-
me konusunda son derece istekli saglik sunucularmin iktisadi
olarak karli bu alanda yatirimlar yapmasi, sektor haline gel-
mesi - yurtdisinda bulunan merkezlerle baglantili calismalari,
Turkiye'den ozellikle belirli iilke ve merkezlere yonelik medi-
kal turizmin yayginlasmasi, bu konudaki tartismalarin teorik
olmaktan ¢ikip, somut hukuki sorunlara dontismesi sonucunu
da beraberinde getirmistir. Mevcut diizenlemelerin yetersizligi
karsisinda yeni bir hukuki diizenlemeye duyulan ihtiya¢c hemen

> Yakut, Yasemin / Onal, Giilstim / Karateke, Ates / Bakar, Mehmet: “Yar-
dimc1 Ureme Teknikleri ve Etik”, Tiirk Fertilite Dergisi, Cilt 13, Say1 3, Y1l
P 2005, s. 216.
Resmi Gazete: 21.08.1987 - 19551
Resmi Gazete: 06.03.2010 - 27513
Yonetmeligin kanuni dayanaktan yoksun olmasi, merkez sayisinda esas-
lar1 belirtilmeksizin siirlama getirilmesi, yonetmelikte getirilen yasak-
larin cezai yaptirimdan yoksun olmasi konularindaki elestiriler icin bkz.
Yildirim, Turan: “Uremeye Yardimci Tedavi uygulamalar1 ve Uremeye
Yardimci Tedavi Merkezleri Hakkinda Yonetmelik”, Giincel Saghik Hu-
kuku ve Etigi Sempozyumu, Istanbul 2011, s. 71.
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hemen konunun tiim bilesenleri tarafindan farkli zeminlerde
dile getirilmistir. Bununla birlikte, 30 Eyliil 2014 tarihli son Y6-
netmelik’ de bu konudaki beklentileri karsilamaktan uzak ol-
dugu gibi, embriyonun hukuki statiisti, yapay dollenmede go-
cugun soybag1 gibi sorunlarin giderilmesinin bu yonetmelikten
beklenemeyecegi, ayr1 bir diizenlemeyi gerektirdigi de agiktir.

2014 tarihli Uremeye Yardimci Tedavi Uygulamalari ve
Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Hakkinda Yoénetme-
likte, eski yonetmelikte yer alan 4/h maddesi ile ayni sekil-
de, tiremeye yardimca tedavi (UYTE) yontemlerinin, anne
adaymin yumurtasi ile kocanin spermini gesitli yontemlerle
dollenmeye daha elverisli hale getirerek, gerektiginde viicut
disinda dollenmesini saglayip, gametlerin veya embriyonun
anne adayina transferini ifade eden ve modern tipta bir tibbi
tedavi yontemi olarak kabul edilen uygulamalar: ifade ettigi
belirtilmistir (m.4g). Yonetmeligin 19(2) maddesinde, tiremeye
yardimai tedavi (UYTE) yaptirmak iizere bagvuran adaylarmn
evli olmalar1 aranirken', yiiriirlitkten kaldirilan 2010 tarihli
Yonetmeligin embriyo nakilleri ve kosullarin1 da diizenleyen
18. maddesinde, acik bir ifade ile “eslere sadece kendilerine
ait tireme hiicrelerinin uygulanacagi, herhangi bir sekilde do-
nor kullanilarak embriyo elde edilmesinin yasak oldugu, elde
edilen embriyolarin bagka adaylarda kullanilamayacag: ve bu
yasaga aykirilik halinde merkezin stiresiz kapatilarak, islemi
yapan Kkisilerin sertifikalarinin iptal edilecegi, ' belirtilen hiik-

Resmi Gazete; 30.09.2014 - 29135.
Madde 19 (2)UYTE yaptirmak {izere basvuran adaylarin evli olmalari ve
bu Yonetmeligin ekinde yer alan Ek-8'deki Bilgilendirilmis Muvafakat
Formunu doldurarak birlikte islem yaptirmalar1 gerekir. Eslerin ntifus
ctizdan ve evlilik ctizdani asillar1 goriilmek suretiyle fotokopileri ve fo-
tograflar1 almir. Bu belgelerin kisilere ait olup olmadig1 kontrol edilerek
islemlere baslamur.
' Madde 18/5- UYTE uygulanacak eslere sadece kendilerine ait tireme
hiicreleri uygulanir. Herﬁangi bir sekilde donér kullanilmasi, donér kul-
lanilarak embriyo elde edilmesi, adaylardan alinan yumurta ve spermler
ile elde edilen embriyolarin baska adaylarda, aday olmayanlardan ali-
nanlar da adaylarda kullanilmasi ve uygulanmas: yasaktir. Bu yasaklara
aykir1 olarak elde edilen gebeliklerin herhangi bir asamada tesEit edil-
mesi durumunda, merkez stiresiz kapatilarak bu islemi yapan kisilerin
sertifikalar1 iptal edilir ve ilgili tiim calisanlarin da stiresiz olarak UYTE
merkezlerinde calismalarina izin verilmez.
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mii ve m.18(6) da yer alan “Yonetmelige aykir1 olarak hasta
sevk etmek, yonlendirmek, tesvik etmek ve bu konularda ara-
cilik etmek gibi eylemlere katilan merkezler ve/veya merkez
personellerinin tespiti halinde ilkinde ti¢ ay, tekrarinda stiresiz
olarak merkezin faaliyetine valilikge son verilir,, hiitkmiine yer
verilmemistir. Ilgili hitkmiin yonetmelikte yer almas gesitli ne-
denlerle tarafimizca da elestirilmis olmasina ragmen, hitkmiin
yeni yonetmelikte yer almamasinin gerekcesine ve sonuglarina
iliskin tartismalar devam etmektedir. Uygulamada, yonetme-
likte yasaklanmis olmasina ragmen gerek merkezler, gerek ise
islemi yapan kisiler tarafindan hasta sevki, yonlendirilmesi,
tesvik edilmesi ve aracilik faaliyetlerinin yapildigi herkesin
bildigi bir husustur.

Yonetmelikte de belirtilen sekliyle, evli ciftlerde, kocanin
spermiyle yapay dollenme hukuki sonuglar1 bakimindan, do-
gal yollarla gerceklesen dollenmeden farkli hukuki sorunlara
yol agmamakla birlikte, yapay dollenmenin gesitli bigimleri,
etik ve hukuki standartlarin yoklugu karsisinda tartismalar
yaratmaya devam etmektedir'>. Yardimc tireme yontemleri-
nin bir ¢esidi olan yapay doéllenme, evlilik iligkisi icinde veya
disinda uygulanmasma gore ikiye ayrilmaktadir. Homolog
dollenme, evlilik iligkisi i¢indeki kadin ve erkegin kendi ge-
netik malzemesiyle gerceklestirilen yapay dollenme bigimidir.
Tibbi yontemlerle, kocanin tireme hiicrelerinin alinarak karisi-
nin tireme organina aktarilmasi veya ciftin kendilerine ait {ire-
me hiicrelerinin dis ortamda dollendirilerek kadinin rahmine
yerlestirilmesi seklinde olabilmektedir®.

Mevcut hukuki diizenlemeler karsisinda, heterolog dollen-
me ise evlilik iliskisi disinda gerceklestirilen yapay doéllenme-
dir. Evli bir kadin ve erkegin kendi tireme hiicreleri disinda
bagka bir kadin ve erkegin yumurta veya spermi kullanilarak
gerceklestirilen yapay dollenme heterolog dollenmedir. Bura-
da herhangi bir erkegin spermi, evli olmayan bir kadinin rah-

12" yakut / Onal / Karateke / Bakar, s. 216.

13 Nomer, Haluk N.: “Suni Déllenme Dolayistyla Ortaya Cikabilecek Nesep
Problemleri”, Prof. Dr. M.Kemal Oguzman’imn Anisina Armagan, Istanbul
2005, s. 545; Yenerer Cakmut, Soybagy, s. 49.

67



Doc.Dr. Fulya ilgin Goneng

mine veya kadin evli olmakla birlikte kocas1 disindaki baska
bir erkegin spermleri cinsel iliski disinda bir yontemle evli ka-
dinin rahmine aktarilmaktadir'. Bu yonteme daha cok erke-
gin cocuk yapma yetenegine sahip olmadig1 durumlarda bas-
vurulmakla birlikte, evlenmeden ve cinsel iliskiye girmeden
cocuk sahibi olmak isteyen kadinlar i¢in de tercih edilen bir
yontemdir®. Bu uygulamalar, bekar kadin ve erkeklerin, hete-
rosekstiel veya homoseksiiel ¢iftlerin cocuk sahibi olabilmeleri
gercegini ve buna bagh etik sorunlar1 da beraberinde getirmi-
sir's. Gamet vericilerinin ve tasiyici annelerin, anne baba ve ¢o-
cuktan olusan aile kavramini ve ¢rgiisiinii tehdit eden bu ko-
numu, geleneksel aile kavraminin disinda yeni tanimlamalar1
zorlamaktadir. Ozellikle baz {ilkeler bakimindan izin verilen
homosekstiel evliliklerde belirtilen yontemlerle ¢ocuk sahibi
olunabilmesi, geleneksel aile kavrami bakimindan ¢ok ciddi
tartismalara yol agmistir.

Genis anlamda yapay dollenme yontemlerinden biri olarak
kabul edilen, kadinin yumurtasinin viicudu disinda bir tiipte
dollendirilmesi (in vitro fertilizasyon - IVF) ve daha sonra bu
dollenmis yumurtanin kadimin rahmine yerlestirilmesi, yani
embriyo nakli/transferi yaygin olarak basvurulan bir yontem-
dir. Istedigi halde gocuk sahibi olamayan ciftler bakimindan

4 Kamaci, Mahmut; Embriyo Transferi (Aktarimi) ve Ortaya Cikan Soybagi
Sorunlari, Yargitay Dergisi Ocak-Nisan 2010, Cilt 36, say1 1-2, s.
31.

Yenerer Cakmut, Ozlem: Tibbi Miidahaleye Rizanin Ceza Hukuku Agi-
sindan Incelenmesi, Istanbul 2003, s. 171. (T1ibbi Mitidahaleye Riza

Bu konuda ayrintili bilgi i¢in bkz. Robertson, John A.: “Gay and Lesbi-
an Access to Assisted Reproductive Technology”, Case Western Reserve
Law Review, Vol.55:2, 2005, s.323-372; Rao, Radhika: “Equal Liberty: As-
sisted Reproductive Tecnology and Reproductive Equality”, The George
Washington Law Review, Vol. 76, No.6 -2008, s. 1475.

Ingiltere’de yardimci tireme tekniklerini ele alan Warnock Raporu (Re-
port of the Committee of Inc,[uiry into Human Fertilization and Embryo-
loiy Report, 1984 London) “cocugun ¢ikarlar: sevecen, istikrarli, hetero-
sekstiel bir aile ortaminda yetismeyi gerektirir; bunun disinda kosullar:
bilerek zorlamak ahlaka uygun degildir” ifadesini icermektedir. Buna
karsilik Avrupa Komisyonu Glover Raporu (1989) bekarlarin ve homo-
sekstiel ciftlerin cocuk sahibi olma bakimindan ayrimciliga ve dislan-
maya maruz kaldiklarmni, cocuga iyi bir yasami garanti etmeleri halinde
yapay tireme tekniklerinden yaralanabileceklerini ifade etmektedir. Bkz.
Ulman, Yesim Isil: “Yasamin Bag,lan%la ile ilgili T1ip Etigi Sorunlar1”, Tip
Tarihi ve T1p Etigi Ders Kitabs, Istanbul 2007, s. 376 vd.

15

16

17
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bir tedavi yontemi olarak kabul edilen IVF, 1978 yilinda Ingil-
tere’de Luise Brown igin ilk kez uygulanisindan bu yana tiim
diinyada yaygin olarak uygulanmaya devam etmektedir’®.

Embriyo nakillerinde farkli goriintimler s6z konusu olabil-
mektedir”. Evli kadindan ve kocasindan alinan tireme hiicre-
lerinin disarida dollendirilerek, bu yolla elde edilen embriyo-
nun kadimin rahmine yerlestirilmesi kabul goren ve hukuki
sorunlara yol agmayan en yaygin uygulamadir. Ancak cesitli
nedenlerle, kocanin tireme hiicreleri yerine baska bir erkege
ait tireme hiicrelerinin kullanilmasi (sperm donasyonu) veya
yumurta vericisi bir bagka kadindan alinmis yumurtanin (yu-
murta donasyonu) disarida dollendirilerek islemin yapilmasi
ve embriyonun kadinin dol yatagina yerlestirilmesi de bu yon-
tem ile miimkiin olabilecektir. Burada belirtilen embriyo nakil-
lerinden ilki tedavi amacina yonelik olmas: ve tibbi miidahale
kapsaminda degerlendirilmesi nedeniyle hukuka uygun kabul
edilebilirken, sperm veya yumurta bagisinda heterolog dollen-
me sozkonusu olacag i¢in hukuka aykir1 olarak nitelendiril-
mektedir?®.

Ttirk hukukunda, kocanin spermi ile anne adayinin yumur-
tasinin (evli giftlere ait tireme hiicrelerinin) birlestirilerek dol-
lenmesiyle olusan embriyonun, doéllenen yumurtanin sahibi
olan kadmin disinda baska bir kadinin dol yatagina yerlestiril-
mesi, baska bir ifade ile tastyic1 annelik yasaktir. Bu tiir tastyici
annelikte, cocuk sahibi olmak isteyen kadimin yumurtas: (6rn.
rahmi gebeligi neticelendirmeye uygun olmayan kadin) ile
esinin spermi, IVF yontemiyle dollendirilerek tasiyic1 annenin
rahmine transfer edildigi icin, tasiyici olan kadin ile dogacak
cocuk arasinda genetik baglanti bulunmamaktadir. Ancak yu-
murta da tastyici anneden alinmus ise, baska bir ifade ile yu-
murtay1 veren kadin ile cocugu doguran tasiyic1 kadin aynidir
ve gocuk ile genetik bag1 vardir. Ugiincii kisilere ait yumurta ve

18 Benardo, Sanford M. / Benardo, Katherine: “Assisted Reproductive Te-

cnology, Egg Donation and Surrogacy Arrangements in Law and Practi-
19 ce”, Bloomberg Corporate Law Journal, Vol.2 - 2007, s. 406.
20 Yenerer Cakmut, Soybagy, s. 49 vd.

Yenerer Cakmut, Tibbi Miidahaleye Riza, s. 174.
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spermin kullanilarak, tastyic1 anneden yararlanilmasi da miim-
kiindiir. Yukarida belirtildigi gibi, tiremenin ti¢ temel unsuru
(sperm, yumurta, rahim) farkli déllenme kombinasyonlari ile
farkli tasiyici annelik tiirlerini de miimkiin kilmaktadir?’.

Cenini tasimasi ve dogumdan sonra kendilerine teslim et-
mesi kosuluyla, tasiyici anne ile anlasma yapan ¢ift goniilli,
1smarlayan veya akdi ebeveyn olarak adlandirilmakla birlikte
hukukumuzda, varolan diizenlemeler karsisinda tasiyici an-
nelik sozlesmelerinin, kesin hiikiimstiz (batil) sozlesmelerden
(TBK. m.27%) oldugu kabul edilmektedir.

Tibbi olarak miimkiin olanin, hukuken kabul edilmemesi
hatta yasaklanmasi, soz konusu uygulamalarin yapilmayacagi,
yapilmadig1 anlamina gelmez. Hig stiphesiz heterolog dollen-
menin s6z konusu oldugu her durumda, tiglinci kisinin dev-
reye girdigi sperm, yumurta donasyonu, embriyo transferleri
ve tasiyic1 annelik bakimindan karmasik hukuki problemler ve
ozellikle embriyonun hukuki statiisii® ve gocugun soybagt ko-
nusunda belirsizlikler ortaya ¢ikmaktadir.

Goruldugi gibi, tip ve hukuk alaninda homolog dollenme
kabul gormekte, yapilan miidahalenin tibbi bir nitelik tasidig1
ve hukuka uygun oldugu kabul edilmektedir. Heterolog dol-
lenme ise tedavi amacindan yoksun olmasi, cocugun yarari ve

2L Bkz. Metin, Sevtap: “Yortingesinden Cikan Tabiat:Etik, Sosyal, Psikolojik
ve Hukuki Gortintimleriyle Tasiyici Annelik”, Saglik Hukuku Makaleleri
II, Istanubl Barosu Yayinlari, Istanbul 2012, s. 8-9.

II. Kesin hiikumstizlu

Madde 27- Kanunun emredici hiikiimlerine, ahlaka, kamu diizenine, kisi-
lik haklarina aykir1 veya konusu imkansiz olan sézlesmeler kesin olarak
hiikiimstizdiir.

Sozlesmenin icerdigi hiikiimlerden bir kisminin hiikiimstiz olmasi, di-
gerlerinin gecerliligini etkilemez. Ancak, bu hiiktiimler olmaksizin s6zles-
menin yapilmayacagi agikca anlasilirsa, sozlesmenin tamamu kesin olarak
hiikiimsiiz olur.

Dollenmis ve gelisme yetenegi olan yumurta hiicresi embriyo olarak ni-
telendirilmektedir. Ana rahminde 01>1,1§ma51 miimkiin oldugu gibi, labo-
ratuvar ortaminda da olusturulmasi miimkiin olan (in vitro fertilizasyon)
embriyonun, ana rahminde olusmasi bakimindan hukuki belirsizlik ol-
mamasina karsin, ana rahmi disinda olusan embriyonun hukuki durumu
tartismalidir. Bkz. Biiytikay, Yusuf: Istenmeden Diinyaya Gelen Cocukla-
rin Bakim Egitim ve Tedavi Giderlerinin Tazmin Edilmesi Sorunu, Istan-
bul 2006, s. 14-15; Metin, Sevtap: Biyo-tip Etigi ve Hukuk, Istanbul. 2010,
s. 483 vd. (Biyo-tip Etigi ve HuEuk)

22
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esenligi, aile kavrami gercevesinde tartismalara neden olmakta
ve hukuken kabul gormemektedir. Bir ¢ok tilke yardimci tire-
me teknikleri gercegine kars: diizenlemeler yaparken, Tiirkiye
bakimindan yeni Medeni Kanun‘un diizenlemesi sirasinda bu
konuda ortaya cikabilecek sorunlara ¢oziim getirme yoniin-
den yetersiz kalimistir. Medeni hukukumuzda yer alan (evlat
edinme disindaki) kan bagimna dayali soybagimin kurulmasimna
iliskin htikiimler (TMK.m.285-304); gebeligin normal cinsel
iliskiyle gerceklesmis olmasi esasina dayanmaktadir. Gebeli-
gin yardimci tireme teknikleri uygulanarak gerceklestirilmesi
hali, bagka bir ifade ile yapay dollenme ve bunun yol actig
soybag1 sorunlari, Turk Medeni Kanunu'nda diizenlenmemis-
tir. Yapay dollenme gercegi o kadar gozardi edilmistir ki, ba-
balik karinesinin tesbiti bakimindan TMK. m.288 ile m.302 hii-
kiimlerinde dogal dollenmeyi ifade eden “cinsel iliski, ibaresi
kullanilmaya devam edilmistir*. Bu yaklasimda cinsel ahlaka
yonelik kaygilarin etkili oldugu anlagilmaktadir.

Donasyon, yani sperm ve yumurta bagisi, cocuk sahibi ola-
mayan ciftlerin son umudu olarak yillardir uygulanmaktadar.
Yontemin Tiirkiye’de yasal olmamasi nedeniyle, resmi kayit-
lar olmamakla birlikte her yil binlerce infertil ¢ift yurtdisinda
cesitli merkezlere basvurmaktadir. Yabancilik unsuru iceren
yapay dollenme sonucunda dogan ¢ocuk ile ana ve babasi ara-
sindaki soybagi iliskisinde, devletler 6zel hukuku uyarinca uy-
gulanacak hukuk devreye girecektir®.

Hukuksal agidan ¢ocugun soybagi, aslinda hukuk diizeni
tarafindan anne ve baba sifat1 verilerek ebeveyn olarak tani-
nacak kigiler ile cocuk arasindaki iliskinin hukuk tarafindan
kabul edilen temellere oturtulmasindan ibarettir. Cocukla ana
ve baba arasindaki soy bagimin, hukukun izin verdigi ve ge-
cerlilik tamidigr yolla kurulmasi kamu diizeniyle dogrudan

2 Kirkbesoglu, Nagehan: Soybag1 Alaninda Biyoetik ve Hukuk Sorunlari,

Istanbul 2006, s. 46-47; Kamaci, s.26.

5 Uyanik Cavusoglu, Ayfer: “Devletler Ozel Hukukunda Yapay Dollenme
Sonucunda Diinya’ya Gelen Cocuk Ile Ana ve Babasi Arasindaki Nesep
lliskisine Uygulanacak Hukuk Sorunu”, Kazanct Hakemli Hukuk Dergi-
si, (2006) Ocak-Subat, Say117-18, s.7 vd.
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ilgilidir. Cocuk ile ana ve babasi arasindaki annelik ve baba-
lik iliskisinin kurulmas: hukukun bir gorevi olarak karsimiza
¢ikar. Diger yandan soybag1 bireyin en 6nemli ve koklii hu-
kuksal bag1 olarak onun kisiliginin en dnemli 6gesidir. Cocu-
gu ana ve babasina baglayan, 6zgtileyen bu bag, onun basta
korunma, nafaka, miras, yurttaslik, ad ve yerlesim yeri gibi
konularda olmak tizere tim haklar1 bakimindan 6nemlidir.
Ana ve babanin ¢ocuk tizerindeki velayet hakki, cocugun ana
ve babaya veya onlarin tist soyuna mirasgi olmasi, ana ve ba-
banin da ¢ocuga mirasc1 olmasi, ana ve babanin nafaka yi-
kimlulugl, cocukla ana ve baba arasinda hukuk diizeninin
kabul ettigi ve gecerlilik verdigi sekilde bir soybag1 kurulmus
ise s0z konusu olur.

Soybag1 hukukunda temel soru ¢cocugun ana ve babasinin
kim oldugu sorusudur. Ana-babayla ¢ocuk arasindaki soybagi
genelde yasa geregi kendiliginden kurulan bir hukuksal iliski-
dir. TMK.m.282 uyarinca®; ¢ocukla anas1 arasinda yasa geregi
olusan soybagi dogumla olusurken cocukla babasi arasinda
yasa geregi olusan soybagi kural olarak, cocugun anasi ile ev-
liligin sonucunda -kocaligin yansimas: olarak- olusur. Ancak
babanin ¢cocugu tanimasiyla ve kendisinin babaligina mahke-
me karariyla hiikmedilmesi seklinde bir hukuki tasarrufla da
soybag: iliskisi kurulabilmektedir. Ayrica evlat edinme yoluy-
la ana ve/veya baba ile arasinda soybag iliskisi kurulabilir.

Cocuk bakimindan, ana ile soybagimnin kurulmasinda hukuk
diizenince aranan tek sart dogum olgusudur. Bu konuda Tiirk
Medeni Kanunu Roma hukukundan gelen prensibi benimse-
mistir; ana her zaman bellidir (mater semper certa est), cocugu
doguran kisidir. Bu durumun aksi kanitlanamaz kesin bir kari-
ne oldugu kabul edilmektedir. Dogum yapan kadinin herhangi
bir bicimde analigini ve dogurdugu cocugu inkar etmesi miim-
kiin degildir. Anayla cocuk arasindaki soybag iliskisi herkesce

26 A. Genel olarak soybaginin kurulmasi
adde 282.- Cocuk ile ana arasinda soybagi dogumla kurulur.
ocuk ile baba arasinda soybagy, ana ile evlilik, tanima veya hakim hiikmiiy-
le kurulur.
oybag1 ayrica evlat edinme yoluyla da kurulur.
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bilinebilir ve gortilebilir gebelik ve dogum olay1yla belirlenir.
Analigin reddi veya ¢ocugun doguran kadin tarafindan tanin-
mast soz konusu olmayacaktir. Gortildtigu gibi, cocuk ile ana
arasinda soybaginin dogumla kurulmasina yonelik s6z konusu
diizenleme, giintimtizde yapay dollenme tekniklerinde yasa-
nan gelisim sonucu ortaya ¢ikabilecek ¢cok karmasik sorunlari
cozebilecek nitelikte degildir #.

Embriyo transferinde malzemeyi veren (yumurta donortii)
genetik ana ile cocugu doguran hukuksal ana arasinda ikili bir
ayrisma oldugunda hangi kadinin gercek ana sayilacagi sorunu
giindeme gelmektedir. Dahas1 bu kadinlardan birine analik s1-
fat1 taninacak ise, ona babalikta oldugu gibi cocugun soybagini
(analig1) reddetme hakki taninip taninamayacag: gibi pek cok
soru yanit aramaktadir. Bu noktada ortaya ¢ikan karmasik du-
rum konusunda genelde benimsenen ¢dziim, ana olarak kabul
edilecek kadinin ¢ocugu doguran kadin oldugudur®. Cocugun
genetik anasiyla degil, kendisini doguran biyolojik anasiyla
biittinlestigi kabul edilmektedir. Cocugun soybag stattistintin
guvenilirligi ve kararlilig1 acisindan bu durum ¢ok daha sag-
lam bir dayanak olusturmaktadir. Ananin ¢ocugun soybagmi
ret olanag1 baz1 durumlarda yararli gortilebilse de, isleri daha
karmasik bir hale getirecegi agiktir®. Ana ile cocuk arasindaki
soybag1 dogumla kuruldugu igin; ananin, dogurdugu ¢ocugun
soybagini reddetmesi, cocugun da anasiyla arasindaki soyba-
gin1 reddetmesi hukuken miimkiin degildir. Ancak, cocugun
kimlik hakki baglaminda genetik anasinin kim oldugunu 6g-
renme hakki oldugu kabul edilmelidir®.

27 Bu konuda bkz. D’ alton-Harrison, Rita: “Mater Semper Incertus est: Who

is Your Mummy?”, Medical Law Journal, Vol.22, No.3, 2014, s. 357 vd.;
Sipka, Stikran: “Tastyict Annelik ve Getirdigi Hukuki Sorunlar”, http://

s www.turkhukuksitesi.com/makale_537.htm (erisim tarihi: 01.05.2014)
Baygin, Cem: “Kan Bagma Dayanan Soybag1”, Erzincan AUEHFD, Cilt
VI, Say1 1-4, Erzincan 2002, s.258.

29 Serozan, Rona: Cocuk Hukuku, Istanbul 2005, s. 166.

30" Bu bakis acist Turkiye tarafindan imzalanan ve onaylanan (RG.11Ara-
11k1994-2213) Birlesmis Milletler Cocuk Haklarina Dair Sozlesme nin
¢ocugun soyunu bilme hakki ile uyumludur. Donériin kimliginin actk-
lanmasinin yararlar1 ve sakincalar: hakkinda bkz. Bernstein, Gaia: “Regu-
Iating Reproductive Tecnologies:Timing, Uncertainty and Donor Anony-
mity”, Boston University Law Review, Vol.90 - 2010, s. 1205 vd.
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Embriyo transferinde bir diger sorun da, genetik ana ve
babanin (yumurta veya spermin sahibi olan), ¢cocugu dogu-
ran kadindan (biyolojik-tasiyic1 anadan) istemesi durumudur.
Genellikle kabul edilen goriis uyarinca genetik ana ve babanin
¢ocugu zorla alabilmeleri miimkiin degildir®, cocugu doguran
kadinin oluru ile evlat edinebilmeleri ise miimkiindiir ya da
genetik babanin cocugu resmen tanmiyip velayetin kendisine
verilmesini istemesi s6z konusu olabilir. Ancak bu durumda
cocuk ile bagka bir erkek arasinda daha ¢nce kurulmus bir
soybag iliskisi mevcut olmamalidir. Zira, tastyict annenin evli
olmasi durumunda, gocuk evlilik birligi icinde dogmus sayila-
cagmdan, cocugun annesi tasiyicit anne oldugu gibi, babasi da
doguran kadmin kocasidir. Kadimnin kocasi soybagini reddet-
medigi siirece, genetik baba tarafindan taninmasi da miimkiin
olamayacaktir.

Cocugu doguran kadimnin ana oldugu yoniindeki aksi ispat
edilemeyen karinenin, gelisen gen teknolojisi sonucunda tar-
tismaya acik hale geldigi de kabul edilmelidir. Nitekim, ¢ocu-
gu doguran biyolojik ana ve yumurta sahibi genetik ananin
ayrildigr durumlarda, hukuki annelik yoniinden genetik an-
nelige usttinliik taninmas1 gerektigi de doktrinde ileri strtil-
misttr. Karinenin aksinin ispat edilebildigi ve gercek annenin
tespiti halinde bu bagin ortadan kaldirilabilecegi ifade edilmis-
tir*2. Kanaatimce, ¢ocugun yarar1 prensibi uyarinca, ¢ocugun
dogum anindan itibaren anneye baglanmasi, doguran kadmnin
hukuki anne oldugunun kabulii su an icin, bazi tehlikelere yol
acabilecegi unutulmamak kaydiyla daha dogru gortinmekte-
dir. Cocuk bakimindan cifte anneligin kabulii, mevcut soybagi

31 Aynu sekilde tastyict anne de ¢ocugu tasima ve dogurma masraflarini 1s-

marlayan ana ve babadan zorla alamaz. Tasiyic1 annelik s6zlesmesi ka-
nuna, kisilik haklarina, ahlaka ve adaba aykir1 sozlesmelerden sayilarak
hukuken kesin hiikiimstiz olup, baglayicilikttan yoksundur. Ancak, tasi-
yict annenin dogurdugu ¢ocugu 1smarlayan ana babaya evlatlik olarak
vermekten kacinmasi halinde, bu tiir sozlesmeler gecersiz olacagindan,
pesin aldig1 parasal karsiligi sebepsiz zenginlesme hiikiimlerine gore
1ade etmek zorunda kalacagi kabul edilmektedir.

Nomer‘e gore babaligin iptali ve dgergek babaya ba]%lanma imkan1 mev-
cutken, tasiyict annelik durumunda cocugun genetik annesine baglanma
imkanini tanimamak celigkili bir durum ve hakl1 sebebe dayanmayan ay-
rimcilik yaratir. Bkz. Nomer, s. 562 vd.

32
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hiiktimleri karsisinda miimkiin olamayacag: gibi, gerek ¢ocu-
gun esenligi gerek ise hukuk gitivenligi bakimindan sorunlara
yol acabilecektir.

Genetik malzemeyi veren kisinin, “ana” veya “baba” olarak
kabul edilmemesi ve cocuk ile arasinda soybagi kurulmamis
olmasi durumunda, genetik malzemeyi veren kisinin ¢ocuk
tizerinde herhangi bir velayet hakki yoktur, bu kisinin cocuga
karsi, cocugun da bu kisiye karsi nafaka 6deme ytiktimliiltigii
bulunmamaktadir ve ¢ocuk ile bu kisi arasinda altsoy-iistsoy
hisimlik iliskisi kurulmamuistir. Bu durumda ¢ocuk bu kisinin
mirascisi, bu kisi de cocugun yasal mirascis1 olmadig gibi, ge-
netik ana veya baba ile cocuk arasinda soybagimin kurulma-
mis olmasi farkli sorunlara da yol agabilecektir. Ornegin, yakin
hisimlarin farkinda olmaksizin evlenebilmeleri bu istenmeyen
sonuclardan biridir. Tiirk Medeni Kanununda hisimlik kesin
evlenme engellerinden biri olarak sayilmistir®. Ancak, bu tiir
uygulamalarin yasal sinirlar dahiline yapilmamasi sonucunda,
tireme hiicresi bagislamalarina iliskin sartlarin olusturulma-
masi, sperm ve yumurta vericisinin kimliginin bilinmemesi,
uygulamalarda seffaflik olmamasi, evliliklerin ayni yumurta
veya sperm vericisinin farkli ailelerde yetisen ¢ocuklari, bir an-
lamda kardesler arasinda, hatta genetik malzemeyi veren ile
cocuk (genetik ana-baba ve ¢ocuk) arasinda olabilmesini miim-
kiin kilmaktadir.

Cocugun anasmin kim oldugu, onu kimin dogurdugu ko-
layca saptanabilir, ancak ananin dogurdugu cocugun hangi
erkekten oldugu her zaman belli degildir. Baba yontinden soy-
bagmin kurulmasi ise, ana ile kurulmasi kadar kolay degildir.
Bu nedenle hukuk karinelere bagsvurmustur®. Baba ile ¢cocuk

3 B.Evlenme engelleri
1. Histmlik
Madde 129- Asagidaki kimseler arasinda evlenme yasaktir:
1. Ustsoy ile altsoy arasinda; kardesler arasinda; amca, dayi, hala ve teyze
ile yegenleri arasinda,
2. Kaymn hisimli$1 meydana getirmis olan evlilik sona ermis olsa bile, es-
lerden biri ile digerinin tistsoyu veya altsoyu arasinda,
3. Evlat edinen ile evlathgimn veya bunlardan biri ile digerinin altsoyu ve
34 esi arasinda.
A. Babalik karinesi
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arasindaki soybag1 hukuken ongoriilen yollarla, dogum anin-
da ya da dogumdan sonra kurulabilmektedir.

Medeni Kanun uyarinca, baba ile cocuk arasinda soybag:
ana ile evlilik, tanima, hakimin hitkmii ve evlat edinme yoluy-
la kurulabilmektedir (TMK. m.282). Ana ile evlilik dolayisiyla
karine olarak baba sayilan erkegin babalig: ret yoluyla kaldiril-
madikga, baska bir erkek cocugu taniyamaz ya da babaligina
hitkmedilemez®. Ana ile evli olmak baba ile ¢cocuk arasindaki
soybag1 kurulmasini saglayan en dogal yoldur. Evlilik bag1 ¢o-
cugun dogumu sirasinda var olabilecegi gibi, dogumdan sonra
da meydana gelebilir. Kanunkoyucu, evlilik tirtinti olan gocuk-
lar bakimindan, kocay1 baba sayan babalik karinesi ortaya koy-
mustur (TMK. m.285). Doguran kadinin anali1 aksi kanitlana-
maz bir karine olarak kabul edilmekle birlikte, erkegin babalig1
tersi kanitlanabilir bir karinedir®®. Bu noktada, tiremeye yar-
dimci tekniklerin babalik karinesi acisindan yol actig1 sorunlar
biiytik 6nem tasimaktadir.

Kocanin kendi genetik malzemesiyle gerceklestirilen yapay
dollenme (in vivo-in utero dolyataginda yada in vitro - tiipte
olmasi farketmez) sonucunda ¢ocugun soybagini reddedeme-
yecegi aciktir. Diger yandan, kocanin 6liimiinden sonra ondan
almanan spermlerin kullanilmasi ya da 6lmeden 6nce alman
spermlerin dondurulmasi ve 6liimiinden sonra yapay dollen-
mede kullanilmas: halinde hukuken 6nemli sorunlar ortaya

Madde 285.- Evlilik devam ederken veya evliligin sona ermesinden bas-
layarak ticyiiz giin icinde dogan cocugun babasi kocadr.
Bu stire gectikten sonra dogan ¢ocugun kocaya baglanmasi, ananin evli-
lik sirasinda %ebe kaldiginin ispatiyla mtimkiindtir.
Kocanin gaipligine karar verilmesi halinde ti¢ 1yuz gunliik stire, 8ltim teh-
likesi veya son haber tarihinden islemeye bas
Madde 302.- Davalinin, ¢cocugun dogumundan 6nceki tigytiziinci giin ile
%/ﬁzsekseninci glin arasinda ana ile cinsel iliskide bulunmus olmasi, baba-
18a karine sayilir.
Bu stirenin disinda olsa bile fiili gebe kalma déneminde davalinin ana ile
cinsel iligkide bulundugu tespit edilirse ayn karine gecerli olur.
Davali, gocu§un babas1 olmasinin olanaksizligini veya bir tigtincti kisinin
baba olma olasiliginin kendisininkinden daha fazla oldugunu ispatlarsa
karine gecerliligini kaybeder.
% Bkz. Dural, Mustafa / Ogiiz, Tufan / Gtimiis, Alper: Tiirk Ozel Hukuku,
26 Cilt I11, Aile Hukuku, Istanbul 2005, s.465 vd.
Akmturk Turgut: Tiirk Medeni Hukuku, Aile Hukuku -Yeni Medeni Ka-
nuna Uyarlanmis-, Tkinci Cilt, 10. Basi, Istanbul 2006, s. 340.
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cikabilecektir’’. Her nekadar yasa koyucu babalik karinesinin
temelini “cinsel iliskiye” baglamissa da burada cinsel iliskinin
degil “dollemenin” babalik karinesinin temelini olusurdugunu
ve artik dogal dollenme ile yapay dollenme arasinda bir ayi-
rim gozetilmeyecegini kabul etmek, yasa kurallarinin giincel
ve nesnel yorumlanmasi yontemi bakimindan uygun olandir®.
Bu yorum disinda homolog déllenme acisindan soybagi nokta-
sinda bir 6zellik yoktur. Yabanci bir erkegin genetik malzeme-
siyle (spermi) ile gerceklestirilen heterolog dollenme agisindan
ise sorun vardir. Burada genetik baba ve ¢ocugu benimseyen
yasal baba farkhidir. Sorunun ¢6ziimii bakimindan genellikle
ikili bir ayirim yapilmaktadir:

Yabanci bir erkegin spermiyle heterolog déllenme kocanin
oluru disinda gerceklesmisse, kocaya kendi geninden gelme-
yen ¢ocugun soybagini reddetme yolu agik tutulmaktadir. He-
terolog yapay dollenme, sonradan ¢ocugu sahiplenmek iste-
yen kocanin serbest iradesine dayaniyorsa, kocanin soybagini
redettme hakki ise doktrinde tartisilan bir konudur. Soybagimi
ret hakkinin bir kisilik islemi hakki olmasi ve bastan etkisiz-
lestirilemeyecegi, olur veren kocanin dogmasina riza gosterdi-
gi cocuga sadece ergin oluncaya kadar nafaka odemekle yii-
kiimlt oldugu, soybaginin reddi hakkinin etkisizlesmesi gibi
bir sonug¢ dogurmadig; ileri stiriilmekte® veya koca, baska bir
erkekten sperm alinmasina riza gostermis olsa bile, hukuk dis1
bir aktarma usuliine verilen riza beyaninin gecerli kabul edile-
meyecegi belirtilmektedir®.

Serozan’a gore; kocanin baslangicta heterolog dollenmeye
izin verip, daha sonradan fikir degistirerek soybagimi reddet-
mesi “gelisik davrams” (hakkin kotiiye kullanilmasi) yasagina
aykir1 diiser ve dollenmeye olurun bastan veya sonradan veril-
digi hallerde cocuk yararina, ret davasmin etkisizlesigini kabul
etmek daha uygundur. Yabanci kadinin genetik malzemesiyle,

57" Bu konuda bkz. Kirkbesoglu, s. 49-55.
38
Serozan, s.186. .
39 Hatemi, Huiseyin: Aile Hukuku I (Evlilik Hukuku), Istanbul 2005, s.104;
Kirkbesoglu, s. 64.

40 Kamagy, s. 60.
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¢ocuk doguran kadin, sonradan fikir degisirip analigini redde-
dememektedir. Kocaya bu hakkin verilmesi kadin-erkek esili-
gine aykir1 olur*’.

Doktrinde genellikle, heterolog déllenmeye bastan olur ver-
menin oncelenmis evlat edinme tasarrufuna benzedigi ifade
edilmektedir; kisi nasil sonradan fikir degisirip evlathigi redde-
demiyorsa, heterolog yapay dollenme sonucu dogan ¢ocugu
da reddedememelidir. Kanaatimizce, heterolog dsllenmenin
oncelenmis evlat edinme tasarrufuna benzetilmesi, hukukun
bicimsel ve dar kaliplarmin tistesinden gelmede kullanilan ta-
rihsel bir yontemin devamindan bagka birsey degildir. Mev-
cut bir hukuk sisteminin formunu degistirmeksizin, belli bir
kuralin uygulama seklini degistirmek ya da benzetme yoluyla
bir hiitkmiin ¢6ztim tarzindan yararlanmak, yasam gercekle-
ri ve hukuk arasinda bir kdprii kurma ¢abasindan ibarettir*
Burada kurulan koprii saglam olmayacag: gibi, yapay dollen-
meye olur veren kocanin durumunu evlat edinme tasarrufu
gibi diistinmek, degismek ve ilerlemek zorunda olan hukuka
zaman zaman kaybettirmekten baska bir ise de yaramayacak-
tir. Heterolog yapay dollenme, sonradan cocugu sahiplenmek
isteyen kocanin serbest iradesine dayaniyorsa, kocaya soyba-
gin1 ret hakki taninmayacagi yasal bir diizenleme ile kabul
edilmelidir. Isvicre TMK. m.256/111 kurali, kocaya yapay dol-
lenmeye bir kez olurunu verdikten sonra cocugun soybagini
ret yolunu kapatan hiikmiiniin® yardimci tireme tekniklerini
yok sayan Tiirk Medeni Kanunu'na alinmamasi bir eksikliktir.
Ancak olur veren kocanin soybagini reddedemeyecegi kabul
edildiginde dahi irade yanilma, aldatma, korkutmaya dayan-
mamal1 ve olurunu veren koca ayirt etme giictinden yoksun
olmamalidir.

41 Serozan, s. 183; Akintiirk, s. 357.

Bkz. Goneng, Fulya Ilcin: “Roma Hukukundan Giintimiize Hukuki Fara-
ziyeler”, Atatiirk Universitesi Erzincan Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt XII,
Say1 1-2, Erzincan 2008, s. 137 vd.

Isvigre Medeni Kanunu'nun 1978 tarihinde ytriirliige giren degisikligin-
de “koca dollenmenin bir tic¢iincii kisi tarafindan olusmasina muvafakat
Stm/i@3 )ise, soybaginin reddi davasmi acamaz” hiikmii yer almaktadir (m.

56/3).
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Medeni Kanun 6z babanin cocuguna baglanma hakkina ve
genetik kokene baglilik ilkesine daha fazla agirlik vermektedir.
Diger yandan, bu durum, ananin ¢ocugu ve kocasiyla stirdiir-
duigt birligin yabanci bir erkek tarafindan bozulmasi yoniinde
elestirilmistir. Ancak, koca soybagini ret hakkini hak diistimii
stiresi ile etkisizlestirmis ise, artik kendisi i¢in oldugu kadar,
biitin kisiler bakimindan dava hakki yitirilmis olur. Cocuk
bakimindan ise ¢ocugun soyunu, sopunu, genetik kokenini
ogrenip, genetik babasma baglanma istemi her degerin -aile
huzurunun korunmasi dahil- tizerinde tutulmalidir. Cocugun
bedensel ve ruhsal saglig1 acisindan genetik babasini bulma-
s1 ve ona baglanmasinin 6nemi gozard: edilmemelidir. Cocuk
soybagini ret hakkina sahiptir, ayrica bu hak kocanin ret hak-
kindan bagimsiz olarak diizenlenmisir (TMK. m.289/1I).

SONUC

Gortldugt gibi, tiremeye yardimci yeni teknikler, ¢c6ztim
bekleyen hukuki sorunlarin basinda yer almaktadir. Evlilik
iliskisi icindeki kadin ve erkegin kendi genetik malzemesiyle
gerceklestirilen yapay dollenme (homolog dollenme) her aci-
dan kabul goriirken, heterolog doéllenmenin s6z konusu ol-
dugu her durumda baska bir ifade ile ti¢lincti kisinin devre-
ye girdigi embriyo transferleri ve tasiyic1 annelik bakimimdan
karmasik hukuki - etik problemler ve 6zellikle embriyonun
hukuki statiisti ve cocugun soybagi konusunda ortaya ¢ikan
belirsizlikler, cevaplarin ve ¢oztimlerin zor oldugu kaygan bir
zemin meydana getirmistir*.

Yardimci tireme tekniklerinin gelisiminde konu sadece tire-
menin kolaylasmasi degil artik bir tercih meselesine dontis-
mesidir®. Hig stiphesiz, insan haklar1 baskidan ayrimciliktan
uzak, aile planlamasini kapsayan, cinsellik ve tireme saghigi
ile ilgili konularda kontrol ve karar verme hakkini igerir. Her-
kes, tireyip tirememe hakkina sahiptir. Kadinlar ve erkekler,

4 yakut / Onal / Karateke / Bakar, s. 216.
%5 yakut / Onal / Karateke / Bakar, s. 216.
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tiremenin diizenlenmesinde kendi tercihleriyle uyumlu yasal,
emniyetli, etkili, gecerli yontemlere ulasabilmelidir. Diger yan-
dan, bilimsel bilginin insan {iremesi i¢in uygulanmas1 dogum
ve jinokoloji konusunun iginde oldugu icin, bu alanda ¢alisan
hekimlerin genetigin potansiyel kullanimiyla ortaya ¢ikan bir-
cok etik gereklilikler konusunda dikkatli olmas1 6nem tasir.
Hekimlerin, hastalarim1 miimkiin olan tiim tibbi seceneklerle
ilgili bilgilendirme gorevi vardir. Danismanlik veren hekim,
tilkenin yasal kosullarin1 gz éntinde bulundurmalidir ancak
hekimlerin hastalarin tibben miimkiin olan secenekler cerce-
vesinde yaptiklar1 secimlere saygi duymalar1 gerekir. Ancak
konu bireysel tercih ve vicdana birakilamayacak imalar1 iger-
mektedir. Hukuk, bu gibi olaylar1 hukuki agidan degerlendire-
rek, somut hukuki sonugclara baglamak durumundadir.

Yeni tireme teknikleri konusunda dikkat edilmesi gereken
baska bir yon de bu olanaklarin insan varligin1 metalastirma
tehlikesidir. Tastyic1 annelere, gamet bagiscilarina ve merkez-
lere yapilan 6demeler tireme siirecinin ticarilesirilmesinin 6r-
negidir. Tastyic1 annenin sosyo ekonomik durumundan dolay1
somiirtilmesi olasiligina kars1 6zel etik ilkeler cergevesinde ko-
runmasl, ticari olarak tastyici anneligin engellenmesine yone-
lik tedbirlerin alinmasi1 6nem tasimaktadar.

Turkiye’de homolog doéllenmenin hukuken kabul edildigi
ve uygulamasinin miimkiin oldugu goriiliirken; heterolog dol-
lenme, sperm ya da yumurta bagisi, tastyic1 annelik hallerinin
hukuken kabul edilmedigi ve yasaklandig1 anlasiimaktadir.
Ancak bu yasaklamaya ragmen her yil binlerce ¢iftin yurtdi-
sinda s6z konusu uygulamalar1 yaptirdiklar: ¢ok acik olarak
bilinmektedir. Bu durum, gelecekte ¢ocuk sahibi olmak iste-
yenlerin maddi ve cografi nedenlerle bu yollara ulasabilenlerle
smirlt olmalar1 sonucunu yaratabilecegi gibi, ortaya ¢ikan hu-
kuki belirsizliklerin de artmasina neden olacaktir.

Yardima iireme teknikleri bakimindan, konunun farkl bi-
lesenlerinin talepleri gozoniine alindiginda, bu konuda en iyi
ve uygun hukuki diizenlemenin yapilmasi bir temenninin Ste-
sine gidememektedir. Toplumsal ahlaki ve dini kayglar, kisi-
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nin 6zerkligi, yerlesmis toplumsal degerler ve hukuki kaliplar
yaninda, yeni tip teknolojilerinin yatirimcilara ve uygulayicila-
ra sagladig: iktisadi karl1 geri dontisiim konu bakimindan yad-
smnamaz bir gercek olarak ortaya cikmakta ve hukuki diizenle-
melerin yapilmasinda etkili olabilmektedir*. Medikal turizmin
de cazip konularindan biri olan yardimci tireme teknikleri,
konuya iliskin uluslararas: bir isbirligi olmadig: siirece, teda-
vi edici yontemler olmak disinda, alternatifler sunan imkanlar
olarak, bu konuda yapilacak her tiirlii sinirlayict hukuki di-
zenlemenin yerel, yararsiz ve ihlal edilebilir oldugu gergegini
de gozler oniine sermektedir. Bu konuda toplumlarin cinsellik,
iireme, aile konusundaki bakis agilar1 ve hukuki diizenlemeleri
birbirinden farkli olacagindan, uluslararas: bir isbirligi ya da
ortak bir tutumu beklemek miimkiin olmayacag: gibi, gerekli
de degildir. Bugtin, raslantisal bir birlesmenin tirtinii olmayip,
laboratuvar ortaminda akilc1 bir tasarimin tirtinti olarak diin-
yaya gelen ¢cocuk basta olmak tizere, donor, alic1 ve saglik gali-
sanlar1 ekseninde ortaya ¢ikan ve cikabilecek sorunlarin tespit
edilmesi ve ¢oziime kavusturulmasi, giincel ve gercekci bir ya-
sal diizenlemenin yapilmasi ancak konunun tiim acikligi ile ve
cesaretle ele alinmasi ile miimkiin olabilir.

Yardimci iireme teknikleri konusunda kararli, sabit etik ve
hukuki standartlarin yoklugu karsisinda tartismalar hiz kes-
meden devam ederken, yeni tip teknolojileri fenomeninde her
bedene uyan bir giysi tiretmek mumkiin degildir. Hukukun
-temelde toplumsal bir olgu olarak- zaman icindeki degisim
strecinin disinda tutulamayacag1 gercegi sonucunda, hukuk
da degismek ve ilerlemek zorundadir. Eski kosullarin tirtint
olan kanun ve kurallarla yeni sorunlarin ¢oztilemeyecegi artik
agikca goriilmektedir. Somut hukuki sorunlar1 gérmezden ge-
lerek, yerlesmis toplumsal degerleri ve hukuki kaliplar1 koru-
maya calisarak an1 kurtaracak diizenlemeler yapmanin ya da
mevcut kurallar1 yorumlayarak ¢oziim yollar1 aramanin yeterli
olmadig1 ortaya ¢ikmistir. Modern hukuk, konuya iliskin bir

46 Farrell, Anne-Marie / Devaney, Sarah / Hervely, Tamara K. / Murphy,
Therese: “Regulatory ‘Desirables” for New Health Tecnologies’, Medical
Law Review, 21, Oxford University Press, Winter 2013, s. 1.
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hukuk kuralinin olmamasi ya da kat1 bicim ve geleneklere bag-
It hukuk kurallarmin yarattig1 sakincalari asmada, baska bir
ifade ile hukukun gelisen teknolojiye ve topluma uygunlugu-
nu saglamada etkili bir yontem olan “kanun koyma” islevini
yerine getirmelidir.



TASIYICI ANNELIK

Prof. Dr. Dr. h.c. Hakan Hakeri®

A. Kavram

Belirli bir ticret karsiliginda yapildiginda “kiralik anne”, tic-
retsiz olarak yapilmigssa “6diing anne” olarak da adlandirilan’
tasiyic1 annelik, cocugunu rahminde tasimasi acisindan tibbi
sorunlar yasayan bir kadinin, déllenmis embriyosunu, cocugu-
nu tasimasi igin bir baska kadina aktarmas: ve hamileligin bu
anne tarafindan yasanmasidir.

Avrupa Konseyi tarafindan yapilan tanim ise soyledir: “Bas-
ka bir kimsenin istemi tizerine hamilelikten once buna razi olarak co-
cugu tasiyan ve dogumdan sonra istem sahibi bu kimseye teslim eden
kadin”?. Ogretide yapilan bir tamima gore, tasiyic annelik, “bir
kadinin, yapilan bir anlasma geregi, dogumdan sonra cocugu isteyen
bir ¢ifte veya kadina vermek tizere karminda tasimasidir”>.

Tastyic1 annelige basvurulmasimin nedenleri arasinda, ka-
dinin kisir olmasi, bedensel yapisinin doguma elverisli olma-
masi, genetik bir rahatsizliginin olmasi, evli olmayan erkek-
lerin veya homosekstiellerin baska imkanlarmm olmamasi
sayilabilir.

Istanbul Medeniyet Universitesi Tip Hukuku Arastirmalari Birimi Baskanu.
1 SIMSEK, 4. Yedek annelik, 6diin¢ annelik ve kiralik annelik kavramlari
) hakkinda bkz. EROL, 64 vd.
5 GULOVA 0OZS0Y, 308.
. EROL, 61.

EROL, 61.
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Tasiyic1 anneligin klasik yonteminde, kadin yumurta tire-
tebilmekle beraber, hamile kalmas: tibben sakincalidir. Buna
karsilik, anne ve babanin ikisinin de tireme yeteneginin bulun-
mamasi ve kadinin gebe kalmasimin sakincali oldugu haller-
de, tiglincti kisilerin yumurta ve spermleri dollenerek, yine bir
tictincti kadina aktarilmasi ile kadinin tireme ve ¢ocugu tasima
yeteneginin bulunmadig hallerde, kocanin spermlerinin tasi-
yict anneye asilanmasi yontemi de bulunmaktadir®.

Tastyic1 annelik, yapay dollenme ile yakindan baglantili-
dir. Zira yapay dollenme yontemleriyle elde edilen embriyon,
normalde anne rahmine aktarilirken, burada tictincti bir kisiye
aktarilmaktadir.

Belirtilen son iki yontemde tigtincii kisilerin tireme hiicreleri
kullanilirken, klasik yontemde, anne ve babanin tireme hiic-
releri kullanilmaktadir. Bu nedenle, ben asagida ilk yonteme
gore bir degerlendirme yapacagim. Diger yontemlerin uygu-
lanmas1 durumunda, ayrica genetik ebeveyn konusunda da
hukuki sorunlar ortaya ¢ikmaktadir.

B. Dini Acidan Tas1yic1 Annelik

Yahudilikte farkli gortisler olmakla beraber, genel olarak
tasiyic1 annelige miisaade edilmektedir®. Hristiyanlikta ise ta-
styic1 annelik kabul edilmemektedir. Ortodoks kilisesi bu uy-
gulamay1 insan tabiatina aykir1 géormektedir. Bulgar Ortodoks
kilisesi tiip bebek uygulamasina kars1 olmadiklarini, ancak ta-
styic1 annelige kesin olarak kars: olduklarini agiklamistir”.

[slam’da ise farkli goriisler bulunmaktadir. Kisaca ozetle-
necek olursa, kari-kocaya ait embriyonun {ictincii bir tastyici
anneye transferini caiz kabul edenler; hig bir surette tastyici an-
neligi mesru gormeyenler ile sadece ayni1 kocanin ikinci esine
transferin caiz oldugunu diisiinenler bulunmaktadir®. Bu uy-

AYTAG, 4.
SIMSEK, 24 vd.
SIMSEK, 28.

SIMSEK, 37 vd.

[o el e e}
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gulamay1 kabul etmeyenler, nesebin karismasi ve zina unsu-
ru tasimasi ihtimallerini ileri siirmektedirler. Bir kadinin ken-
di organimni kiralamaya hak sahibi olmadigi, tedavi siirecinde
mahrem yerlerin agilmasinin caiz olmadig1 da belirtilmektedir.
Aksi gortstekiler ise ¢cocuk sahibi olma isteginin zorunluluk
hali niteliginde oldugunu, ortaya cikabilecek sorunlarin da ka-
nuni diizenlemelerle ¢oziilebilecegini ileri stirmektedir®.

[slam Hukuku'nda tastyict anneligi kabul edenler, tastyict
annelik sozlesmesini sdyle tanimlamistir: “Tas1iyict anne tara-
findan bir bedel mukabilinde veya bedelsiz olarak rahminde
evli cifte ait embriyoyu tasimanin ve her bir taraf icin karsi-
likli sorumluluklarin taahhiit edildigi bir anlasmadir”. Bir aile
hukuku s6zlesmesi olan tasiyici annelik szlesmesi, stitannelik
sozlesmesine benzetilmektedir™.

Tastyic1 annelik s6zlesmesinin geregi olarak, tasiyici anne,
karnindaki cenini titizlikle korumali ve dogumun ardindan
sag salim genetik ebeveyne teslim etmelidir. Genetik ebeveyn
ise sozlesme ticret karsilig1 yapilmissa ticreti vermek; hamilelik
boyunca annenin nafakasini temin etmek; cocugu teslim almak
ve bir zarar meydana gelmisse, onu tazmin etmekle ytikiimlii-
dur'.

Tasiyict annelik halinde ananin kim oldugu konusunda
gorisler de farklilasmaktadir. Bir goriise gore, genetik anne
gercek anne, tasiyici anne ise siitannedir. Stitannelikte bebegin
nesebi stitanneye baglanmadig: gibi, tasiyict anneye de bagla-
namaz. Diger goriise gore ise, gercek anne tasiyici anne olup,
genetik anne siitannedir'?.

C. Karsilastirmali Hukukta Tas1yic1 Annelik

Avustralya ve ABD’de bazi eyaletlerde tasiyict anneligin
kabul edildigi aktarilmaktadir. ABD’de 2007 yili itibariyla Flo-

°  SIMSEK, 108.
10" SIMSEK, 54.
1 SIMSEK, 55, 56.
12" SIMSEK, 109.
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rida, Nevada ve Arkansas eyaletlerinde tasiyict annelik soz-
lesmelerine miisaade edilmektedir'®. Yunanistan, Hindistan,
Ukrayna, Giircistan ve Israil’de tastyici annelik s6zlesmeleri
belirli sartlar altinda hukuka uygun kabul edilmektedir'.

fran’da da tasiyict annelik evli ve kisir olan ¢iftler bakimin-
dan kabul edilmektedir. Dini otoriteler de, bu tedaviyi caiz
gormektedir. Ciftlerin ve tasiyic1 annenin evli olmasi sarttir.
Ancak ticari tasiyic1 annelik ahlaki bulunmamaktadir. Tarafla-
rin birbirini tanimasina da miisaade edilmemektedir®.

Ingiltere’de 1990 tarihli insan Fertilizasyonu ve Embriyo
Kanunu, tasiyic1 anneligi kabul etmektedir. Kanun prensipte
¢ocugu doguran kadini ana olarak kabul ettikten sonra, gene-
tik annenin evlat edinme siireciyle hukuken ana sifatinm1 ka-
zanabilecegini diizenlemektedir. Keza mahkeme karariyla da
analiga hiikmedilebilir. Bunun sartlar soyledir:

Evli kar1 kocadan en az birinin yumurta veya sperminin ya-
pay dollenmede kullanilmasi ve bu sekilde elde edilen dollen-
mis yumurta veya embriyonun tasiyici anneye nakledilmesi.

Kar1 ve kocanin dogumdan itibaren alt1 aylik stire iginde
mahkemeye basvurmasi.

Talep aninda ¢cocugun kari-koca ile birlikte yasiyor olmast.
Kari-kocanin her ikisinin de 18 yasin1 tamamlamis olmast.

Mahkemenin, cocugu tasiyan kadin ile genetik veya hukuki
babanin serbest iradeleri ile ve sonuglarin bilerek, anlayarak
verilecek karara razi olduklarina kanaat getirmesi.

Mahkemenin, ¢ocuk igin yapilacak makul masraflar disin-
da taraflar arasinda herhangi bir paranin ddenmedigine veya
menfaat saglanmadigina kanaat getirmesi'®.

Ingiltere’de 2010 tarihli yeni bir kanun ile konunun diizen-

13 BZSUNAY, Tasiyic1 Annelik, 29.

14 METIN, 37-42.

15 SIMSEK, 23, 24.

16 YENERER-CAKMUT, Soybag;, 52, 53.
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lendigi ve bu konuda reklam ve aracilik yapmanin yasaklandi-
g1 belirtilmektedir’.

Bazi tilkelerde, tasiyict annelik konusunda yapilan sozles-
menin bir bedel iceremeyecegi, ancak tasiyic1 annenin dogum
masraflari ile hamilelik dénemine iliskin masraflarini karsila-
yacak bir {icret anlasmasinin yapilabilecegi kabul edilmekte-
dir. Buna karsin Isvicre Anayasasi’nin gecici 24.maddesinde,
embriyo bagisinin ve kiralik anneligin her seklinin yasak ol-
dugu belirtilmistir'®. Benzer sekilde Kara Avrupasi hukukla-
rinda da tastyict annelik yasaklanmistir. Bu ¢ergevede Alman
Hukuku'nda tasiyic1 annelige miisaade edilmemektedir. Emb-
riyonun Korunmasi Kanunu bu ttir eylemleri ayrica hapis ce-
zasiyla cezalandirmaktadir.

Japonya’da tasiyici annelik yasaktir’’. ABD'nin bazi eya-
letlerinde de tasiyic1 annelik, bir nevi bebek satis1 gibi gortil-
diigtinden yasaklanmistir®. Keza KKTC de de tastyict annelik
yasaklanmistir. Burada da, cocugu doguran kadin anasi sayil-
maktadir.

D. Tagiyic1 Annelikte Cocuk ile Genetik Anne Arasindaki
Hukuki Iliski

Mevzuatimizda tasiyict annelige miisaade edilmemektedir.
Uremeye Yardimc: Tedavi Merkezleri Yonetmeligi sadece evli
ciftlere yonelik islemlere izin vermektedir. Keza yonetmeligin
ek 17.maddesine gore, kendilerine UYTE uygulanan eslerden
alinan embriyolarin bu yonetmelikle belirlenen esaslar disinda
kullanilmasi, nakledilmesi yasaktir.

Tastyic1 annelige miisaade edilmemesinin nedeni, ikiye ay-
rilmis anneligin cocugun yararina olmadigl, cocugun kimligini
bulmasini zorlastirdig, ruhsal catismalara yol acabilecegi, co-
cugun mal gibi degerlendirilmesini sonucladigi, tasiyici anne-
nin dogurma makinasi olarak goriilerek insan onuruna aykir1

17" BROL, 63.

15 SIPKA, Tirk Hukuk Sitesi (ET.22.09.2014)
METIN, 41.

20 OZSUNAY, Tastyic1 Annelik, 29.

87



Prof. Dr. Dr. h.c. Hakan Hakeri

bir eylem gerceklestirildigi belirtilmektedir*. Asagida belirte-
cegim hukuki sorunlar da tasiyict anneligin yasaklanmasinda
etkili olmustur.

Hukukumuzda tastyici anneligin yasaklanmis bir s6zlesme
tipi oldugu, zira Borglar Kanunu 27 bakimindan, ahlaka ay-
kirilik nedeniyle gecerli olmadig1 kabul edilmektedir”. Keza,
kisilik haklarina ve adaba aykirilik nedeniyle de tasiyici an-
nelik sdzlesmelerinin hiikiimsiiz sayilacag: da belirtilmelidir.
C)gretide, riza ile dahi olsa, eslere ait embriyonlarin baska biri-
ne transfer edilmesi durumunda, tasiyic1 annenin dogurdugu
cocuk tizerinde genetik ananin analik hakkinin bulunmadigina
da dikkat cekilmektedir®.

Burada ebeveynin ¢ocuk sahibi olmalar1 degil, cocugu do-
guran kadinin, gocuk {tizerindeki haklarindan vazge¢mesini
gerektiren bir sozlesmenin diizenlenmesi ahlaka ve hukuka
aykir1 kabul edilmektedir®. Yasal bir dayanak olmadikca, do-
gumdan sonra ¢ocugun genetik ebeveynine birakilacagini 6n-
goren sozlesmeler hukuka aykir1 olur. Zira Medeni Kanunu-
muzun 23. maddesine gore “kimse hak ve fiil ehliyetlerinden
kismen de olsa vazgecemez. Kimse 6zgiirliiklerinden vazgege-
mez veya onlar1 hukuka ya da ahlaka aykir1 olarak sinirlaya-
maz”?.

Medeni Kanunumuza gore, cocugu doguran kadin, onun
anasidir (MK md. 282/1). Kald1 ki, burada énemli bir husus
da babadan farkli olarak, ananin dogurdugu ¢ocugu reddet-
me hakkinin, baska ifadeyle, cocugun genetik anasinin kendisi
olmadigini iddia hakkinin bulunmadigidir. “Cocugun anasi
onu doguran kadindir” kurali kesin ve hukuksal sonug dogu-
ran bir kuraldir. Ana yoniinden nesepsiz ¢cocuk yoktur®. Sonug
olarak, niifusa anne olarak kaydedilecek kisi, yumurta anasi
degil, tasiyict ana olacaktir. Boylece hukukun genetik analiga,

2L L INDNER, 147, 148.

2 OZSUNAY, Uremeye, 85.
KAMACI, 98.

;g KIRKBESOGLU, 72.

2 KIRKBESOGLU, 73.
KAMACI, 101.
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baska ifadeyle, genetik ana ile cocuk arasindaki biyolojik baga
gecerlik tanimadig1 goriilmektedir. Bunun 6nemli sonuglari ise
sunlardir?:

1.Cocuk ile genetik anne arasinda altsoy-tistsoy hisimlik
iliskisi yoktur.

2.Genetik annenin, ¢ocuk tizerinde herhangi bir velayet
hakk: yoktur.

3.Cocuk, genetik annenin mirasgisi, genetik anne de ¢ocu-
gun yasal mirasgis1 olamaz.

4.Genetik annenin, “cocugun anas: benim” diyerek dava agma
hakk: yoktur.

Esasen tasiyic1 anneligin sebebiyet verdigi bircok hukuksal
problemin yani sira, en énemli sorunlardan birisi de tastyici
annenin ¢ocukla duygusal baglanti kurmasi ve dogum sonra-
st cocugu terk etmek istemeyebilmesidir. Bu noktada da basta
yapilan sozlesmenin zorla yerine getirilip getirilemeyecegi gibi
bircok karmasik sorun ortaya ¢ikmaktadir. Mevcut hukuksal
duruma gore, sozlesme hitkiimstiz oldugu gibi, hukuk diize-
ninin kabul ettigi anne, tasiyic1 annedir. Tam tersi yonde bir
sorun da, ornegin ¢ocugun oziirlii dogmasi halinde, genetik
ebeveynin ¢ocugu almak istememesi halinde ortaya c¢ikabilir.
Bu durumda, tasiyict anne, kanunun kendisinin kabul ettigi
ozurli bir cocuga bakmak durumunda kalacaktir.

Genetik baba bakimindan ise durum, annede oldugu kadar
karmasik degildir. Baba, tanima davasi yoluyla, cocugun baba-
s1 olarak tescil ettirilebilir®®.

27 KAMACI, 102.
KKTC Fasil 195 Vasiyet ve Tevartis Yasas1 Kurallar1 geregince, bir cocu-
gun baba%a mirasg1 olabilmesi, miinhasiran o ¢ocugun mesru bir cocuk
olmasina baglidir. Yani bir cocugun babasina mirasci olabilmesi igin Iyasal
bir evlilik birliginde diinyaya gelmis olmasi ya da nesebinin sahih olmasi
gerekmektedir. Aksi takdirde mesru olmayan bir ¢ocuk, baba o gocuit“;u
tanisa bile babaya miras¢i olamamaktadir. Bu nedenle, tasiyict annelik
hukuken caiz kabul edilecekse, miras hukuku acisindan da diizenleme
yapilmasi gerekmektedir, Av. Feyzi Hansel'in 17 Ekim 2014 tarihinde,
Turkiye Barolar Birligi, Kibris Tiirk Barolar Birligi isbirligiyle diizenlenen
Uluslararas: Saglik Hukuku Sempozyumu’'nda sundugu, “Kuzey Kibris
gﬁrk Cumbhuriyeti'nde Yapay Dollenme Uygulamalar1” konulu tebligin-
en.
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Yasal gerceve boyle olunca, cocugun resmen genetik ebe-
veyn tarafindan kabulii ancak evlat edinme suretiyle olabilir.
Bunun icin de evlat edinmeye iliskin olarak kanunda 6ngorii-
len sartlarin yerine gelmis olmasi gerekir.

Tastyic1 annelik sonucunda dogan cocugun genetik anne
tarafindan kendi cocuguymus gibi niifusa kaydettirilmesi ha-
linde resmi belgenin diizenlenmesinde yalan beyan sugunun
veya cocugun soybagii degistirme veya gizleme sugunun
islenebilecegi diistintilebilir®. Ancak kanaatimce, burada bu
suglar gerceklesmez, zira ¢ocuk sonugta annenin kendi ¢ocu-
gudur. Medeni Kanun'un burada ¢ocugu doguran kadini anne
olarak kabul etmesi medeni hukuku ilgilendiren teknik bir ko-
nudur. Bu nedenle, annenin bu beyaninin sug olusturmayaca-
g1, tipikligin gerceklestigi duistintilse bile haksizlik yanilgisinin
s0z konusu olabilecegi kanaatindeyim. Buna karsilik 6gretide,
bu takdirde soy bagini degistirme sucunun islenmis olacag:
gortistinde olan yazarlar vardir®.

Bu konuda baska bir ¢oztim yolu olarak, annenin ¢ocugu
kaydettirirken, tastyict annenin dogurdugunu sdylemesi dii-
stntlebilir. Bu eylem su¢ olusturmadigindan anne sorum-
lu tutulamayacak; anne yalan beyanda bulunmadigindan da
yukarida bahsedilen suglar olusmayacaktir. Ancak bu tiir bir
durumda, niifus idaresinin nasil bir tutum takinacagini bilemi-
yorum. Niifus idaresi cocugu doguran kadini bilmek ve ancak
dylece kayit yapmak talebinde bulunursa, bu kez ¢cocugu kay-
dedememek gibi bir sorun yasanacaktir. Bu nedenle bu konu-
ya iliskin bir diizenleme elzem goriinmektedir.

E. Sonucg

Tasiyic1 annelige miisaade edilmelidir. Bu kurumun karsi-
sinda olanlarin argtimanlari ikna edici degildir. Ancak bir dui-
zenleme yapilmaksizin uygulanmasinda da sakincalar oldugu
ve hukukumuzdaki mevcut durum karsisinda da bu uygula-
manin hukuka aykir1 oldugu agiktir.

2 Cocugun soybagini degistirme ve resmi belgede sahtecilik sugunun ay-
ristirifmast konusunda bkz., MERAN, 48 vd.
0 GULSEN, Yapay Déllenme, 135.
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Tasiyic1 annelik konusunda kanaatimce ¢cocugun menfaati
esas alinarak ve genetik durumu esas alan yasal bir diizenleme
yapilmasinda yarar vardir. Boylece cocugun soybag: acisindan
genetik anne ile bag1 kurulmali ve cocugun menfaati gerektiri-
yorsa, tasiyici anne ile de velayet, miras, gocukla gortisme hak-
ki gibi konularda bir diizenleme yapilmalidir®.

Sadece tasiyic1 annenin cocugu vermemesine degil, genetik
ebeveynin de gocugu almamasi ihtimaline kars1 da gerekli ted-
birler alinmalidir.

Bu uygulama maddi menfaat karsilig1 yapilmamalidir.

Ureme tibb1 alani bizzat kanun koyucu tarafindan diizen-
lenmeli ve idari mekanizmalara birakilmamalidir. Ulkemizde-
ki mevcut durum bir yandan hukuk giivenligini zedelemek-
te, 6te yandan yonetmeliklerle getirilen yaptirimlarin yetersiz
olmasma veya uygulanmamasina yol agmaktadir. Yine cezai
yaptirimlarin éngortilmemis olmas: da biiyiik eksikliktir.
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HASTA ILETISIM BIRIMLERI VE HASTA
HAKLARI KURULLARI

Prof. Dr. Nilgiin SARP*

GIRIS

Hasta Heti@im Birimleri ve Hasta Haklar: Kurullari, hasta-
larmn hizmet alim stiregleri boyunca karsilastiklar1 sorunlarin
¢ozimiine yardimci olan, haksizliga veya hak ihlaline ugra-

digin1 diistinen hasta ve hasta yakinlarinin magduriyetlerinin
giderilmesine yardimci olan birimlerdir.

Yeni yonetim yaklasimlarmin hastanelerde de uygulan-
maya baslamasi, Hasta Haklar1 Birimlerinin kurulmasimi
saglamistir. Ozellikle toplam kalite yonetimi anlayiginin yay-
ginlasmasi, miisteri memnuniyeti kavraminin isletmelere
yerlesmesi sonucu, saglik hizmeti alan hastalarin memnuni-
yetinin de dnemini artirmistir. Saghik kuruluslarinda hizmet
verilen hastalarin aldiklar1 hizmet ile ilgili sorunlarini ilete-
bilecekleri, sorunlarin ¢oziimiine yonelik islemlerin yapila-
bilecegi bir birimin varlig1 memnuniyet ¢alismalarina yararl
olmaktadir. Ayrica bu birim yoluyla yoneticiler yasanan so-
runlarin hangi birimlerde ve personelden kaynaklandigini da
kolaylikla belirleyebilirler.

Lefke Avrupa Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Gemikonagi KKTC
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HASTA HAKLARI YONETMELIGI

Turkiye’de hasta haklar ile ilgili calismalar 1990 I1 yillar-
da yogunlasmistir. Bu konudaki yonetmelik, 1/8/1998 tarihli
ve 23420 sayili Resmi Gazete’de yayimlanmistir. 2014 yilinda
yonetmelikle ilgili yeni diizenlemeler yapilmis ve Hasta hakla-
r1 konusundaki son yonetmelik 8 Mayis 2014 tarihinde Resmi
Gazetede yaymlanmuistir.

Yonetmeligin 3 tincti maddesi asagidaki sekilde degistiril-
mistir (Resmi Gazete, 2014).;

Bu yonetmelige gore;

MADDE1 -

Madde 42/B - Hasta haklar1 uygulamalarmin ytirtitiilmesi
amaciyla saglik kurum ve kuruluslar1 biinyesinde hasta ileti-
sim birimleri olusturulur.

Il saglik mudirligl; tiniversite hastaneleri, askeri hastane-
ler ve 6zel saglik kurum ve kuruluslari, kamu hastaneleri, ag1z
dis saglig1 merkezleri, aile saglig1 merkezleri ve toplum sag-
l1g1 merkezlerinden gelen basvurular: degerlendirmek, karara
baglamak, neri sunmak ve diizeltici islemleri belirlemek tize-
re Hasta Haklar1 Kurulu olusturur.

Kurul, bagkan dahil asagidaki tiyelerden olusur. 1l saglik
miuidiiri veya mudiirliik temsilcisi Kurulun baskanidir.

Diger {iyeler sunlardir: sikayet edilen personelin varsa bir
isyeri sendika temsilcisi, sikayet edilen personelin gorev yap-
t1g1 kurumun ildeki st yoneticisi tarafindan gorevlendirilen
bir kurum temsilcisi (tiniversite rektorliigi, Halk Saglig: Mii-
dirltigi, Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi), ¢zel
saghk kuruluslarinda ise kurulusun st yoneticisi tarafindan
belirlenen bir temsilci, hasta haklar1 derneklerinden yoksa tii-
ketici derneklerinden bir temsilci, valilikge gorevlendirilen bir
vatandas.
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Birden fazla hasta haklar1 derneginin veya tiiketici dernegi-
nin basvurmasi durumunda, dernek temsilcisi il saglik miuidiir-
liigiince kura yoluyla belirlenir.

Il saghik muidiirlig i ihtiyag halinde birden fazla kurul olus-
turabilir.

Bu Yonetmelik kapsaminda yapilacak sertifikali egitimler
4/2/2014 tarihli ve 28903 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Saglik Bakanhig Sertifikali Egitim Yonetmeligi hiiktimlerine
tabidir.

“Kurulun Gorevleri, Calisma Usul ve Esaslar1

Madde 42/ C - Kurulun gorevleri ile calisma usul ve esaslar1
sunlardir;

a) Kurul, saglik kurum ve kurulusu tarafindan yerinde ¢6-
ziilemeyen yazili ve/veya elektronik basvurular: degerlendi-
rir.

b) Hasta haklar1 uygulamalarina veya etik ilkelere aykir1
davranis sebebiyle kurul tarafindan verilen ihlal kararlari, ilgi-
li saglik kurum ve kurulusuna ve ilgili personele yazili olarak
teblig edilir. Son alt1 ay icerisinde ikiden fazla hak ihlali kara-
r1 verilen saglik meslek mensubu hakkindaki dosya 663 say1l1
Saglik Bakanlig1 ve Bagli Kuruluslarinin Teskilat ve Gorevleri
Hakkinda Kanunun 23 {incti maddesinin yedinci fikrasinin (b)
bendi hiikmiine gore Saglik Meslekleri Kuruluna gonderilir.

¢) Kurul, gerek gortirse hasta haklari ihlaline sebep olabile-
cek uygulamalari inceler ve hasta haklarmin gelistirilmesi igin
Oneri ve diizeltici islem belirlenmesine karar verir. Saglik ku-
rum ve kurulusu belirlenen stire iginde gerekli 6nlemleri alir,
girisimlerde bulunur ve yapilan islem hakkinda kurulu bilgi-
lendirir.

¢) Kurul en gec on bes giinde bir toplanir. Sekretarya hiz-
metleri il saglik mudurlagt hasta haklar: koordinatorliigiince
ylrittiliir.
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d) Kurul, basvurunun kurula ulastig1 tarihten itibaren otuz
giin igerisinde basvuru hakkinda karar verir.

e) Kurul, tiye tam sayisinin salt gogunlugu ile toplanir ve
toplantiya katilan tiyelerin salt cogunlugu ile karar alir. Kara-
ra itirazi olan {iyelerin kars1 oy gerekgeleri, kararm altina 6zet
olarak yazilir.

f) Kararlar, tiyeler tarafindan imzalanarak dosyalanir. Ka-
rarlar ilgili saglik kurum ve kurulusu ile basvurana bildirilir.

g) Hasta iletisim birimine yapilan basvurular ve kurulda
gorusiilen dosyalar gizlidir, hicbir sekilde tictincii kisilere bilgi
verilemez. Bilgi ve dosyalar resmi olarak talep edilmesi kay-
diyla idari sorusturma yapan incelemeciye ya da adli mercilere
gizlilige riayet edilerek verilir. Kurul tiyeleri gizlilige riayet et-
mekle ytiktimludiir.

¢) Kurul gerek gordiigiinde ilgilileri kurula davet edebilir.

h) Sivil toplum temsilcisi ve sendika temsilcisi olan tiyelerin
gorev stiresi takvim yilidir. Komisyon {iyelerinin gorev siiresi
iki yildir. Stiresi dolan {tiyeler tekrar gorevlendirilebilir. Kurul
toplantilarina mazeretsiz olarak tist {iste ti¢ defa katilmayan
tiyenin {iyeligi sona erer ve bu kisiler {i¢ yil stireyle yeniden
tiye olarak secilemez. Herhangi bir sebeple bosalan tiyelik igin
kalan stireyi tamamlamak tizere yeni tiye secilir.

1) T1bbi hata iddialarina iliskin bagvurular kurul tarafindan
degerlendirilmez.

i1 saglik miidiirliigtince bu Yonetmelik uygulamalarina ay-
kir1 davranisi tespit edilen kurul tiyelerinin tiyeligine son veri-
lir ve bunlar bes y1l stireyle yeniden tiye olarak segilemez.

Hasta haklar1 kurulu kararlarinin 6zeti, sikayet edilen kisi
isimlerine yer verilmeksizin il saghk mudirlagtiniin internet
sayfasinda duyurulur.”
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MADDE 10 - Ayn1 Yonetmelige asagidaki gecici madde ek-
lenmistir.

“Gecis Hiikkmii

GECICI MADDE1 - Saglik kurum ve kuruluslar1 biinyesin-
de bulunan hasta haklar1 birimleri, en geg tic ay icerisinde has-
ta iletisim birimine dontsttirtiliir. Blinyesinde hasta iletisim
birimi bulunmayan saglik kurum ve kuruluslar1 en geg alt1 ay
icerisinde bu birimi kurar.

Il saglhik miidiirligii biinyesinde hasta haklari kurulu olus-
turuluncaya kadar mevcut hasta haklar1 kurullar1 gorevine
devam eder. Bu maddenin yayimu tarihinden itibaren en geg
alt1 ay igerisinde il saghk miudirliigtince kurul olusturulur.
11 saglik mudiirligii btinyesinde kurul olusturuldugu tarihte
mevcut hasta haklar: kurulu ve tiyelerinin gorevi sona erer.”

MADDE 11 - Bu Yonetmelik yayim tarihinde ytirtirliige
girer.

MADDE 12 - Bu Yonetmelik hiiktimlerini Saglik Bakani yti-
ritar.

Yukarida belirtildigi gibi, Hasta haklar1 uygulamalarinin
yuriitiilmesi amaciyla saglik kurum ve kuruluslar1 biinyesinde
olusturulan hasta iletisim birimleri, hasta memnuniyetini sag-
lamak acisindan kapsamli gorevlere sahiptir. Hastalar sorun-
larm1 eger miimkiinse yerinde, degil ise kurullar aracilig ile
¢oztimleyebilmektedirler.

HASTA HAKLARI iSTATISTIiKLERI

Saglik Bakanliginca Hasta haklar1 konusunda diizenli ista-
tistikler tutulmakta ve Bakanligin resmi sitesinde de yayinlan-
maktadir. Bu konuda paylasilan son istatistikler 2011 y1lina ait-
tir. Paylasilan istatistiklerden bazi veriler asagida sunulmustur.
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GRAFIK 1: HASTA HAKLARI KURULLARINDA GORUSULEN VE YERINDE COZULEN BASVURULAR

Hasta Haklan Kurullaninda Goriigiilen ve
Yerinde Coziilen Basvurular
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Grafikte gortildtigt gibi, 2011 yili itibar1 ile yapilan sikayet-
lerin biiytiik bir boltimii yerinde ¢oztilmustiir. 180.000 basvuru-
nun sadece 29.190 hasta haklar1 kurullarinda gortistilmdisttir.

Basvurularin cinsiyete gore dagilimi Grafik 2 de verilmistir.

GRAFIK 2: BASVURULARIN CINSIYETE GORE DAGILIMI

Bargpeura nlarin Cindipete Goee Dagilen)

O ik

Grafik 2 ye gore, 2011 yili itibar1 ile sikayet icin bagvuru ya-
panlarin % 57 si erkek, % 43 i kadindur.

Basvurularin egitim durumu gore dagilimi Grafik 3 de ve-
rilmistir.
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GRAFIK 3: BASVURANLARIN EGITIM DURUMU
Basvuranlarin Egitim Durumu
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Grafik 3 incelendiginde, 2011 y1il1 itibari ile sikayet i¢in bas-
vuru yapanlarin egitim durumu incelendiginde; birinci sirada
ayni oranlarda % 34 ile lise ve tiniversite mezunlar1 yer almak-
tadir. En az bagvuru % 1 oraninda okur-yazar olmayanlar tara-
findan yapilmistir.

Grafik 4 Bagvuranlarin meslek durumunu gostermektedir.

GRAFIK 4: BASVURANLARIN MESLEK DURUMU

Bagvuranlarin Meslek Durumu
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Grafik 4 de, 2011 yili itibari ile sikayet icin basvuru yapan-
larin meslek durumlar: incelendiginde; % 19 oraninda kamu
personeli, % 6 ile calismayanlar yer almaktadir.
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GRAFIK 5: BASVURULARIN BIRIMLERE GORE DAGILIMI
Bagvurularn Blrimlere Gare Dafilimi
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Grafik 5 de, 2011 yil1 itibar1 ile sikayet i¢in basvuru yapilan
birimler incelendiginde; % 42 ile en fazla oranda poliklinik hiz-
metlerinden memnuniyetsizlik ifade edilmistir. Bunu % 17 ile
acil hizmetler izlemektedir. Yogun bakim ve sosyal hizmetler
% 1ile en az sikayet edilen birimlerdir.

Hasta sikayetleri ile ilgili yapilan bagvurularin konularina
gore dagilimi Grafik 6 da verilmistir.

GRAFIK 6: BASVURULARIN KONULARINA GORE DAGILIMI

Bagvurulann Konularina Gére Dagibim
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Grafik 6 da, 2011 yili itibari ile sikayet edilen konular ince-
lendiginde; % 46 ile en fazla oranda “Hizmetten genel olarak
faydalanamama” ifade edilmistir. Bunu % 22 ile “Saygimnlik ve
rahathik gorememe” izlemektedir. “Mahremiyete uyulmamas,
Gvenligin saglanmamasi, Rizanin alinmamasi, Saglik kuru-
munu ve personelini secememe ve degistirememe “ % 1 ile en
az sikayet edilen konulardur.

Yapilan bu basvurularin sonucglanma durumu Grafik 7 de
verilmistir.

GRAFIK 7: BASVURULARIN SONUCLANMA DURUMU

Bagvurularin Sonuglanma Durumu
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Grafik 7 de goruldugt gibi, bagvurularin % 61 i ihlal yok
seklinde sonuglanmistir. % 12 sinde ihlalin oldugu sagtanmus,
% 22 si de kapsam dist bulunmustur. Bagvurularin % 1 i adli
olarak nitelendirilmistir.
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GRAFIK 8: HAKKINDA BASVURU YAPILAN CALISAN

Hakkinda Basvuru Yapilan Calisan
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Grafikte belirtildigi gibi hakkinda en fazla basvuru yapilan
calisan % 35 ile uzman hekimlerdir. Idari personel basvurusu
% 3 ile en az orandadir.

SONUC VE YORUM

Hasta memnuniyetini artirmaya yonelik yapilan diizenle-
meler ve etkinlikler, artik gtintimtizde giderek bilinglenen has-
talarin haklarin1 aramaya, memnuniyetsizliklerini ifade etme-
ye yoneltmistir. 2010 yilinda hasta haklar1 birimlerine basvuru
yapan 125.387 vatandasin sorunu yerinde ¢oztilmiistiir. 2010
yilinda hasta haklar1 kurulunda goriisiilen sikayet ve tnerile-
re iliskin basvurularin sayis1 17.299'dur. Bu say1, 2011 yilinda
150.076 dir, 29.190 basvuru da hasta haklar1 kurullarinda gori-
stilmiistiir(www.saglik.gov.tr).

Grafik 9 da yillara gore basvurular, yerinde ve kurulda go-
riisiilen sayilar yer almaktadir.
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GRAFIK 9 - YILLARA GORE YERINDF VE KURULDA COZULEN BASVURU SAYILARI

Yillara Gore Baswuru Sayilar
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Grafikte goruldiigi gibi, yerinde ¢oziilen sikayetlerle ilgili,
2005 de 20.000 iizerinde olan basvuru 2011 de 150.000 iizerin-
dedir .

Topluma yonelik egitimler de bilinglendirmenin artirilma-
sini1 saglamaya yonelik olarak diizenlenmektedir. 2010 yilinda
topluma yonelik yapilan egitimde 2.090.700 kisiye ulasilmis ve
bilgilendirilmistir. 2010 yilinda yatan hastalara yonelik hasta
haklar1 bilgilendirme kapsaminda 2.899.796 kisiye hak ve so-
rumluluklar anlatilmistir (www.saglik.gov.tr) .

Bu egitimler ve egitilenlerin sayilar1 2011 yilinda artmustir.
2011 yilinda yapilan topluma yonelik egitimlerde 3.626.263
kisi, yatan hastalardan bilgilendirilenlerin sayis1 da 4.021.032
olmustur. Konu ile ilgili bilgi grafik 10 da verilmistir.
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GRAFIK 10 : YILLARA GORF HASTA HAKLARI KONUSUNDA
TOPLUMU BILINCLENDIRME PROJESI LE EGITIM VERILENLERIN SAYILARI
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Grafik incelendiginde 2005-2011 arasinda egitim verilenle-
rin sayilarinda énemli artis olmustur. Bu durum konuya veri-
len 6nemin gostergesidir.

Hasta haklar1 konusunda sadece toplum degil hastaneye
yatan hastalarin da bilin¢lendirme calismalarinda artis s6zko-
nusudur (saglik.gov.tr)

GRAFIK 11 - YILLARA GORE HASTA HAKLARI KONUSUNDA HASTANEYE YATANLARIN BILGILENDIRILMES] PROJESI iLE
EGITIM VERILENLERIN SAYILARI
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Grafikte goriilduigi gibi, toplumun bilinglendirilmesine yo-
nelik yapilan egitimlere paralel olarak hastaneye yatan hastala-
ra verilen egitimlerde de artis gozlenmektedir.2006 da 192.624
olan say1, 2011 de 4.011.402 ye ¢ikmustur.

Hasta haklar1 konusunda sadece toplum ve hastaneye ya-
tan hastalarin bilinclendirmesini yaninda konu ile ilgili pay-
daslardan calisanlarin da egitimi 6nemlidir. Bu konuda da
yapilan calismalar; hasta haklar1 ve hastalara yonelik uygula-
malar ile ilgilidir. Bu konuda, 2010 y1ilinda 349.332 kisiye hasta
haklar1 anlatilmistir. 2011 yilinda da 317.412 saglik calisanina
bu egitimler verilmistir. Konuyla ilgili bilgiler Grafik 12 de ve-
rilmistir.

GRAFIK 12 : YILLARA GORE HASTA HAKLARI HIZMETICI EGITIM ALAN CALISAN SAYILARI

Hizmetigi Egitim Alan Calisan Sayisi
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Diger konularda oldugu gibi, hasta haklar1 konusunda egi-
tim alan calisan say1s1 2005 de 36.000 iken, 2011 de 317.412 dir.

Sonug olarak, gelisen saglik sistemi ve iletisim araglari, has-
ta haklar1 konularinin gelismesini ve hasta duyarligmn art-
masint saglamistir. Saglik Bakanligr artan bu duyarliga yant
olmasi bakimindan hasta iletisim birimlerini olusturmus ve et-
kin olarak calismasini hedeflemistir. Ancak, her ne kadar hem
sikayetler, hem de egitimlerde yillar itibari ile artislar goziikse
de Tiirkiye'nin niifusu gozoniine alindiginda bu rakamlar ha-
len ¢ok diistiktiir.
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Ayrica bu verilerin bolge ve il diizeyinde toplanarak yayin-
lanmasi, hangi bolgelerde memnuniyetsizligin fazla oldugu-
nun saptanmasi agisindan yararl olabilir.

Yapilan bilinclendirme ¢alismalarinin sayisinin ve sikliginin
artirillarak devam etmesi cagdas bir saglik sisteminin tiim bi-
lesenlerinin yeterli diizeyde olusturulmasi bakimindan yararl
olabilir.

KAYNAKLAR
Resmi Gazete, 8 Mayis 2014 Persembe, Say1 : 28994

http:/ /www.sb.gov.tr/Hastahaklari/dosya/1-94776 /h/2011--hasta-
haklari-istatistikleri.pdf

EKLER;

Bu bolumde, hasta iletisim birimlerinde kullanilacak, Saglik
Bakanliginca 6nerilen bazi formlardan 6rnekler sunulmustur.

1-DOSYA KAPAGI

2- HASTA HAKLARI BASVURU FORMU

3- BILGI ISTEME FORMU

4-HASTA HAKLARI BASVURU SONUCU (PERSONEL
ICIN)

5- HASTA HAKLARI BASVURU SONUCU (HASTA ICIN')

6- GENELGE HUKUMLERININ UYGULANMASI VE TA-
KIBINE ILISKIN CIZELGE
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1-DOSYA KAPAGT

HASTA HAKIART BIRIMININ
HASTA BASVURULARTYLA ILGILI SUNACACT DOSYADA

KAPAK

DOSYA NO:
HASTA BASVURU FORMU
HAKKINDA BASVURU YAPILAN CALISANDAN ALINAN BILGI
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I HASTA HARTART BASVURL FORLIT

[ BASVURUDA BULUNANIN BASVUEU BILGILFRI
ADT .
B
DUBLIMU BIRIM
MESLES] PERSONELIN
CRERNELTAS ADIVE SOVADI
ADBES PERSONELIN
TMVAMI
TELEFONLAR. | EV
CEP
5
FAX
E-POST
BASVURLYU YAPARIN FORMU DOLDURANIN (*)
ADI SOYADI/ IMZAST ADT SOYADH / IMzas]

BASVURUNUN ICERIGT VE KONUSU { **)

n:-] l-ul-.l.l-l.,-mqq- [ET - v haldemi
hinuhud_ -Ehwhbmmwﬂh
H:hﬂ—r.ﬁ&h—l:q;-hnﬂ ltred &
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3 BILGT ISTEME FORAU
TL.
SAGLIE BAKANLIGT
........................... HASTANESL/5.G.B.
HASTA HAELARI BiRini
Sayn= ..oeee s .
ekl 'Ia:n'.h.mﬂ.n l:|:|.|'|:|:|:|.-:|.lm . Jerafindem  yapdan

l:.ﬁa-n.lﬂ'lqlhm:hilg.'h.-alml:l.p.!ﬂa urhwnpu@.buhuhlkmla:dlhapqunhnqw
Eomya ilighin spkbmalarmem .. 00 ferihize kadar birenimizs wlaghrmazam
“Hasta Haklan Uygolama Tﬂnﬂ:gn:i.'h.ll‘ﬂnln:l:i.gnﬂ!;im:i:a edarim.
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TURKIYE'DE ENGELLI HAKLARI’NIN
KAMU HIZMETLERI ACISINDAN
DEGERLENDIRILMESI

Dog. Dr. Serkan Cinarli* - Dr. Nurgiil Kocakog™

GIRIS
Neden engelli ve yasl haklar1?
Yaslilik da tipki engelli olma hali gibi fiziksel, psikolojik

ve sosyal boyutlar1 ile degerlendirilmesi gereken bir stiregtir.
Hem yaslhilar hem de engelliler toplum, devlet ve ailelerin ko-
ruma, gozetim ve destegine ihtiya¢ duymaktadirlar.

Tiirkiye Istatistik Kurumunun (TUIK)! 2013 yili niifus veri-

lerine baktigimiz zaman,

2013 y1l1 toplam tilke niifusu: 76.667.864 kisi
2013 y1l1 65 yas tistii tilke niifusu: 5.891.694 kisi

*k

1

[zmir Universitesi, [zmir, Ttirkiye, serkan.cinarli@izmir.edu.tr

izmir Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Saglik Hukuku Yiiksek Li-
sans Ogrencisi/ Izmir Ili Gliney Bolgesi Kamu Hastaneleri Birligi Ge-
nel Sekreterligi, Izmir, Tiirkiye, nkocakoc@gmail.com

www.tuik.gov.tr, Erisim Tarihi: 16.09.2014
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Turkiye engelli niifusu* 8.431.937 kisi (8.500.00 kisi)

Bu verilere gore tilkemiz niifusunun %7, 68'i 65 yas ve tize-
ri, %11, 20’si de engelli bireylerden olusmaktadir. Yani hem
devlet hem de toplum tarafindan hem sosyal hem de yasal bo-
yutuyla korunmasi gereken birey oranimiz %18, 70 gibi azim-
sanmayacak bir rakamdir. Engelli ve yashlarin okuma-yazma
durumlarina goz attigimizda,

2012 yil1 65 yas ve {istli okuma-yazma bilmeyen niifusu
1.363.647° olup, bu yas grubunun %23, 99'unun okur -yazar
olmadig1 goriilmektedir. TUIK tarafindan yayinlanan verilere
gore 2012 yili itibariyle okuma -yazma bilmeyen engelli orani
ise %41’dir*.

Okuma-yazma dahi bilmeyen bu yasli ve engelli bireylerin
haklarini bilmeleri ve yasalar cercevesinde aramalarindan dahi
s6z edebilmek miimkiin degildir. Oyleyse yapilmasi gereken
ABD ve pek cok Avrupa Birligi tilkesinde oldugu gibi bu birey-
lerin haklarini onlar adma koruyacak toplumsal yapinin olus-
turulmasi ve ilgili kurumlarin ivedilikle kurulmasidir.

A.Yaslilik ve Engelliligin Tanimi:

Engellilik, kisaca bireyin bedensel fonksiyonlarindaki hasar-
lar nedeniyle meydana gelen kayiplarin yarattig1 dezavantajlar
olarak tanimlanabilir. Sosyal devletin en 6nemli gorevlerinden
biri 6zellikle engellilere yonelik toplumsal ve sosyal dezavan-
tajlarin ortadan kaldirilmasi, engelli bireylerin de diger birey-
lerle firsat esitligi igerisinde toplumsal yasama katilimlarimin
saglanmasidir®.

Diinya Saglik Orgiitiiniin(DSO) Uluslararast Engellilik Stnif-

http:/ /www.evh.gov.tr/tr/8245/Turkiye-Engelliler-Arastirmasi-Te-
mel-Gostergeleri#nufus, Erisim Tarihi: 16.09.2014 ve Mustafa Oztiirk,
Turkiye’de Engelli Gergegi, Miistakil Sanayici ve Isadamlar: Dernegi Ya-
yiny, Istanbul, 2011, 5.9

www.tuik.gov.tr, Erisim Tarihi: 10.11.2013

4 http://www.ied.org.tr/forum/thread-364-post-530.html, Erisim Tari-
hi:15.09.2014

Serkan Cinarly, Engellilere Yonelik Kamu Hizmetleri, Kazanct Hukuk Ya-
yinlari, Istanbul, 2010, s.1

[}
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landirmas: cercevesinde 2001 yilinda yaptigi tanimlamada, her
turlii oztir, faaliyet yoksunlugu veya sosyal hayata katilimdaki
kisitlamay1 kapsayacak bir sekilde engellilik terimi (disability)
benimsenmistir.

30.03.2013 tarihinde yeni diizenlemesi yapilan “Oziirliiliik
Olgiitii, Stniflandirmast ve Oziirliilere Verilecek Saglik Kurulu Ra-
porlart Hakkinda Yénetmelik®” ve “Oziirliiler ve Bazi Kanun ve Ka-
nun Hiikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmas: Hakkinda Ka-
nun’da’” Oziirliy Dogustan veya sonradan; bedensel, zihinsel,
ruhsal, duyusal ve sosyal yeteneklerini cesitli derecelerde kay-
betmesi nedeniyle toplumsal yasama uyum saglama ve giinliik
gereksinimlerini karsilamada gticliikleri olan ve korunma, ba-
kim veya rehabilitasyon, danmismanlik ve destek hizmetlerine
ihtiya¢ duyan kisi olarak tanimlanmustir.

Yaslilik ise insan yasaminin evrelerinden birisi, insan ha-
yatinin ilerleyen donemlerinin genel adidir. Yashlik fizyolojik,
fonksiyonel, sosyolojik ve psikolojik acilardan farkl: farkl: ta-
nimlanabilir. Diinya Saglik Orgiitii uzmanlari yaghlig “bireyin
¢evre ve uyum yeteneginin azalmasi1” olarak tanimlamislardir®.
Diinya Saglik Orgiitii psikogeriatrik yaslilik désneminin 65 yas
ve ustlinii yasli, 85 yas ve {izerini ¢ok yash olarak tanimlamus-
tir. Gerontolojistler ise yasliligs;

65-74 yas aras1 geng yasli,
75-84 yas arasini orta yasl,

85 yas tizerini ileri yashhlk (ihtiyarlik) devri olarak sinifla-
muslardir®.

Ulkemizde kaba 6liim hizinin ve bebek 6liim hizinin azalma-
st yaninda dogurganlik oranindaki diisme nedeniyle ortalama
yasam Oomrii uzamus ve yasl niifusun genel niifus igindeki orani
artmistir. 65 yas ve {izeri niifusun toplam nitifus i¢indeki pay1;

30.03.2013 tarih, 28603 sayil1 Resmi Gazete.

5378 sayili kanun, 07.07.2005 tarih, 25878 say1ili Resmi Gazete.

Servet Ariogul, Geriatri ve Gerontoloji, Nobel Yayinevi, 2006, S.4

Tanju Beger, Hakan Yavuzer, Yashlik ve Yaslilik Epidemiyolojisi, Klinik
Gelisim Dergisi, 2012;25, S5.1-3

O N
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%4’ten az ise geng toplum,

%4-7 arasinda ise olgun toplum,

%7-10 arasinda ise yasli toplum,

%10’dan fazla ise ¢ok yash toplum, seklinde adlandirma ya-
pilmaktadir'. 2012 yili itibariyle 65 yas ve tistii niifus oran1 %7,
5 olan tilkemiz de diinyanin yash toplumlar arasina girmistir.

TUIK niifus projeksiyon tablolarina baktigimizda ise bu oranin

2050’lerde %20, 8'lere cikacag goriilmektedir. Tim bu veriler
yash haklarina yonelik yapilmas: gereken diizenlemelerin aci-

liyetini daha da vurgulamaktadir.

Senaryo Yas grubu
] 2013 2023 2050 2075
Scenario Age group
0-14 18751164 17854319 14694 508 13026 803
15-64 51852082 57768 287 59296 228 51472952
Senaryo 11
Scenario 1 65 + 5878603 8624483 19484834 | 24672343
(Temel Oran - Proportion (%)
senaryo 0-14 24,5 2,2 15,7 14,6
Basic scenario)
15-64 67,8 68,6 63,4 57,7
65+ 7,7 10,2 20,8 27,7

TABLO.1: TOIK, NOFUS PROJEKSIYONLARI, 2013-2075"

B. Engelli ve Yasli Haklar:

1. Engelli haklar1

Ulkemizde engellilere yonelik yasal diizenlemelere genel

olarak 1960 yilindan sonra rastlanilmakla beraber, Anayasal
anlamdaki duizenleme ilk olarak 1982 Anayasasi ile yapilmis-

10 Nazmi Bilir, Modern Tip Seminerleri-Geriatri, Giines Kitapevi, 2004, s.2
1 www.tuik.org.tr, Erisim Tarihi: 16.09.2014
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tir. 1982 Anayasasi 61. maddede kullanilan “Devlet, sakatlarin
korunmalarini ve toplum hayatina intibaklarini saglayic: ted-
birleri alir” ifadesi ile engelli bireylere yonelik dogrudan bir
diizenleme yer almistir. Bu madde disinda dogrudan olmasa
da engellileri ilgilendiren diger Anayasa maddelerini su sekil-
de siralayabiliriz;

Sosyal Giivenlik baslikl1 60. madde “ Herkes, sosyal gtiven-
lik hakkina sahiptir. Devlet, bu giivenligi saglayacak gerekli
tedbirleri alir ve teskilat: kurar.”

Calisma Sartlar1 ve Dinlenme Hakk1 basliklt 50. madde “
Kimse, yasina, cinsiyetine ve giicine uymayan islerde calis-
tirilamaz. Kiictikler ve kadinlar ile bedeni ve ruhi yetersizligi
olanlar ¢alisma sartlar1 bakimindan 6zel olarak korunurlar.”

Calisma Hakki ve Odevi baslikli 49. madde “Calisma, her-
kesin hakki ve odevidir.”

Kanun Oniinde Esitlik baslikl1 10. madde “Herkes, dil, ik,
renk, cinsiyet, siyasi diistince, felsefi inang, din, mezhep ve ben-
zeri sebeplerle ayirim gozetilmeksizin kanun éntinde esittir”.

Engeliler hakkinda kanunlar bazinda pek ¢ok kanunda dii-
zenlemeler yer almaktadir. Bunlari siralamak gerekirse'?;

Oziirliiler ve Bazi Kanun ve Kanun Hiitkmiinde Kararname-
lerde Degisiklik Yapilmas1 Hakkinda Kanun,

65 Yasini1 Doldurmus Muhtag, Giigsiiz ve Kimsesiz Tiirk Va-
tandaslarma Aylik Baglanmasi Hakkinda Kanun,

Belediye Kanunu,

Biiyiiksehir Belediyesi Kanunu,
Deniz Is Kanunu,

Devlet Memurlar1 Kanunu,

Emlak Vergisi Kanunu, Esnaf ve Sanatkarlar ve Diger Ba-
gimsiz Calisanlar Sosyal Sigortalar Kurumu Kanunu,

12 Cinarly, s.21-22
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Evrensel Hizmetin Saglanmasi ve Bazi Kanunlarda Degisik-
lik Yapilmas1 Hakkinda Kanun,

Gelir Vergisi Kanunu,
Gumriik Kanunu,

Genclik ve Spor Genel Mudurliiguntin Teskilat ve Gorevleri
Hakkinda Kanun,

i1 Ozel idaresi Kanunu,

[Iksgretim ve Egitim Kanunu,

Imar Kanunu,

ig Kanunu,

Kalitsal Hastaliklarla Miicadele Kanunu,
Karayollar: Trafik Kanunu,

Kat Miilkiyeti Kanunu,

Katma Deger Vergisi Kanunu,

Mesleki Egitim Kanunu,

Milli Egitim Bakanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda
Kanun,

Milli Egitim Temel Kanunu,

Motorlu Tasitlar Vergisi Kanunu,

Noterlik Kanunu,

Niifus Hizmetleri Kanunu,

Ozel Ogretim Kurumlar: Kanunu,

Ozel Tiiketim Vergisi Kanunu,

Ozellestirme Uygulamalar1 Hakkinda Kanun,

Radyo ve Televizyonlarin Kurulus ve Yaymlar1 Hakkinda
Kanunu,

Saglik Hizmetleri Temel Kanunu,
Secimlerin Temel Hiikiimleri ve Se¢gmen Kiitiikleri Hakkin-

da Kanun,
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Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Kanunu,
Sosyal Yardimlagsma ve Dayanismay1 Tesvik Kanunu,
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu,
Sosyal Sigortalar Kanunu,

Terorle Miicadele Kanunu,

Tiirk Ceza Kanunu,

Tiirk Medeni Kanunu,

Turkiye Cumhuriyeti Emekli Sandig1 Kanunu,

Ulastirma Bakanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Ka-
nun,

Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Kanununda
Degisiklik Yapilmas: Hakkinda Kanun,

Oziirliiler Idaresi Baskanlig1 Teskilat ve Gorevleri Hakkin-
da Kanun Hitkmiinde Kararname,

Ozel Egitim Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname.

Oysa 01.07.2005 tarih, 5378 sayili “Oziirliiler ve Baz1 Kanun
ve Kanun Hitkmiinde

Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasi Hakkinda Kanun”
ayrintilandirilarak engellilere yonelik tim haklar bir araya
toplanabilir. Yasal diizenlemelerin ¢oklugu ve engellilere yo-
nelik diizenleme ve uygulamalar olan pek ¢cok kurum olmasi
bir koordinator kurum ihtiyacin1 dogurmustur. Bu amagla Bas-
bakanlik Oziirliiler idaresi Bagkanligi kurulmustur. “Engellile-
re yonelik yasal diizenlemelerin fazlali1, hizmetleri sunmakla
yetkili kilinmis kurum ve kuruluslarin ¢oklugu ve daginik ya-
pilar distntildtigtinde, yasal durumun dagmikliginin gideril-
mesi ve hizmetlerin esgtidiimlii ytiriittilebilmesi icin kurulmus
olan Basbakanlik Oziirliiler Idaresi Baskanligi'nin gerceklestir-
mek zorunda oldugu isbirligi, bu kurumlarda ytrttiilen et-
kinliklerin izlenmesi ve buna bagli yeni diizenlemelere karar
verilmesi oldukea gii¢ goziikmektedir.'>”

13 Cinarly, s.23
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Engellilere yonelik diizenlemeler yapilirken evrensel hu-
kuk ilkelerinden “Esitlik ve Ozel Hayatin Gizliligi” hakkinin
gozetilmesi, mevzuatlarin hazirlanmasi esnasinda kisi hak ve
ozgurluguni zedeleyici nitelikteki uygulamalardan kaginil-
mas1 esas olmalidir. T.C. Danistay 10. Daire E. 2005/8667 K.
2008/401 T. 5.2.2008 tarihli karar1' bu esaslarin goz oniinde
bulundurulmasina iliskin oldukca yerinde bir karardir. Do-
gustan veya sonradan herhangi bir nedenle meydana gelen be-
densel, zihinsel, ruhsal, duyusal ve sosyal yeteneklerini %40 ve
tizerinde kaybedenlerin, isteklerine baglh olmak kaydiyla 6ztir-
liliik oranlarinin niifus ctizdanlarinda yer almasini 6ngoren
“Ogziirliiler Veritabani Olusturulmasina ve Oziirliiliik Bilgisi-
nin Niifus Ctizdaninda Yer Almasina Dair Yonetmeligin”, ip-
taline iliskin agilan davada Danistay 10.Dairesi tarafindan ali-
nan karar su sekildedir. “...... Aciklanan nedenlerle; 30.10.2005
tarih ve 25981 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak yiiriirliige giren
Oziirliiler Veritabani Olusturulmasina ve Oziirliiliik Bilgisinin Nii-
fus Ciizdaninda Yer Almasina Dair Yonetmeligin, 2. maddesinde yer
alan “oziirliiliik bilgisinin niifus ciizdanlarinda yer almasina iliskin
usul ve esaslari kapsar” ibaresinin, ikinci boliim bashigiin alt bash-
§mda bulunan “Oziirliiliik Bilgisinin Niifus Ciizdaninda Yer Alma-
stna” ibaresinin ve 7. maddesindeki “Niifus ctizdaninda oztirliltigui-
ne iligkin bilgi yer alan her Tiirkiye Cumhuriyeti vatandag:” ibaresi
ile anilan maddenin 2. fikrasinda yer alan “Oziirlii oldugunu istenen
belgelerle beyan eden ve il miidiirliiklerine bagvuran Tiirkiye Cum-
huriyeti vatandaslarimin niifus ciizdanlarmmin arka yiiziinde, “% ...
oramnda 6ziirliidiir” ifadesi yer alir.” ciimlesinin iptaline, asagida
dokiimii yapilan 120, 10 YTL yargilama gideri ile Avukatlik Asgari
Ucret Tarifesi uyarinca belirlenen 500 YTL avukatlik ticretinin, da-
vali idarelerden alinarak davacilara verilmesine, 05.02.2008 tarihin-
de oygokluguyla karar verildi.”

Nitekim 19.07.2008 tarihinde, 26941 sayili Resmi Gazete-
de yaymmlanan “Ogziirliiler Veri Tabani Olusturulmasina ve
Oztirliilere Kimlik Karti Verilmesine Dair Yénetmeligin” 17.
maddesi ile dava konusu yonetmelik yiirtirlitkten kaldirilmig

4 www.kazanci.com, Erisim Tarihi: 08.02.2014
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ancak “Oziirliiler Veritaban1 Olusturulmasma ve Oziirliilitk
Bilgisinin Niifus Clizdaninda Yer Almasima Dair Yonetmelik”
uyarinca niifus ctizdanlarina yazdirilan 6ziir oranin1 gosteren
ibarenin gecerliligini korudugu ifade edilmistir.

Calisma ve Meslek Edinme Hakk1

Engellilerin sosyal yasama katiliminin en 6énemli sartlarin-
dan birisi ekonomik 6zgiirliiklerini kazanabilmeleri, tiretken
birer birey olabilmeleridir. Engellilerin ¢alisma yasamina katil-
masi ile ilgili yasal diizenlemelerimize bakmak gerekirse;

Anayasamizin 61/1 maddesinde “Devlet, sakatlarin korun-
malarin1 ve toplum hayatina intibaklarimi saglayici tedbirleri
alir” denerek engellilerin toplumsal hayata intibaklarmin so-
rumlulugu devlete verilmistir.

Anayasamizin 49/1 maddesinde ise “Calisma, herkesin
hakki ve 6devidir” denilmek suretiyle calisma toplumun tiim
bireylerine Anayasal bir hak olarak sunulmustur.

4857 sayili Is Kanunu'nun Oziirlii ve Eski Hiikiimlii Calistir-
ma Zorunlulugu baslikli 30. maddesine gore “Isverenler, elli veya
daha fazla isci calistirdiklar: 6zel sektor isyerlerinde yiizde ti¢ 6ziirlii,
kamu isyerlerinde ise yiizde dort 6ziirlii” personel isttihdam etmek
zorundadir denilerek engellilerin hemen her meslek kolunda
is bulabilmesinin 6nti agilmistir.

Meslek edinme ve calisma konusunda engelliler arasinda
da bir ayrimcilik mevcut olup, zihinsel engellilerin is yasamina
katilimu ile ilgili herhangi bir kota ve diizenleme mevcut degil-
dir. Yani zihinsel engellilerin istihdamina yonelik bir diizenle-
me yapilmayarak, engelliler arasinda da bir ayrimcilik yaratil-
mistir. Amerikan Oziirliiler Dernegi tarafindan zihinsel engel
“Zihinsel islevlerin 6nemli derecede ortalamanin altinda ol-
masy, iletisim, 6z bakim, ev hayati, sosyal beceriler, toplumsal
hayata katilim, inisiyatif kullanma, saglik ve giivenlik, islevsel
akademik beceri, bos zamani degerlendirme ve is alanlarindan
iki ya da daha fazlasinda sinirliliklar gostermesi seklinde ta-
nimlanmaktadir.”
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Egitim Gorme Hakki

Temel olarak egitimin amaci bireylerin zihinsel, bedensel,
duygusal, toplumsal yeteneklerinin ve davranislarinin gelisti-
rilmesi veya bireylere yeni yetenekler, davranislar, bilgiler ka-
zandirilmasidir”. Engelli bireylerin egitimi daha 6zel ve 6zerk
bir konu olup, kisinin engeline yonelik egitim seklinin planlan-
mas1 esastir. Engelli bireylerin egitimi ile ilgili yasal diizenle-
melerimize bakmak gerekirse;

Anayasamizin 42. maddesinde “Devlet durumlar: sebebiyle
ozel egitime ihtiyact olanlari topluma yararl kilacak tedbirleri alir”
denilmek suretiyle 6zel egitime ihtiyaci oldugu asikdr olan
engelli bireylere egitim imkaninin saglanmas1 gorevi Devlete
verilmistir.

573 sayil1 “6zel egitim hakkinda kanun hiikmiinde karar-
name” ile 6zel egitim gerektiren bireyler ve egitim ihtiyaclar1
tanimlanmustir.

Bu KHK ile egitimlerin, 6zel egitim gerektiren bireyleri sos-
yal ve fiziksel cevrelerinden miimkiin oldugu kadar ayirma-
dan planlanmasi ve yiirtitiilmesi ile ailelerin egitim stirecine
aktif katiliminin saglanmasi temel ilke olarak benimsenmistir.

Burada engelli bireylerin egitim hakkina yonelik bir yargi
kararini paylasmanin faydali olacagini diistiniiyoruz. Danistay
8. Dairesinin (E: 2003/614 K: 2004/1921 T: 22.04.2004) bir kara-
rinda; “Ozet: Zihinsel dziirliiler sistematik bir egitim ye bakima ihti-
yag duyduklarimdan, Zihinsel Oziirliiler Ozel Egitim Merkezleri Yo-
netmeliginin 2. maddesiyle getirilen 21 yas simirlamasinin, Anayasa
ile belirlenmis bulunan sosyal devlet ilkesine aykirt oldugu hakkinda.

Davanin Ozeti: Davacinin ¢ocugunun, 21 yagin doldurdugu icin
Ozel ... Zihinsel Oziirliiler Rehabilitasyon Merkezine kabul edilme-
mesine iliskin iglem ile ozel egitime muhtag bireylere verilen egitime
yonelik yag sinirlamalary getiren, Zihinsel Oziirliiler Ozel Egitim
Merkezleri Yonetmeliginin 2. maddesinin, hukuka aykirt oldugu,

15 Cinarly, s.43
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anilan yas stmirlanmasinin 6ziirlii sahislarin rehabilitasyonuna zarar
verici nitelikte bulundugu, oziirliilerin egitiminin siirekliliinin esas
oldugu, anlan diizenlemelerin sosyal devlet ilkesine de uygun olma-
dig1 ileri stiriilerek iptalleri istenilmektedir.

Karar: Aciklanan nedenlerle, davaya konu Yonetmeligin 2. mad-
desinin ve Ozel ... Oziirliiler Rehabilitasyon Merkezinin 15.04.2002
guinlii isleminin iptaline, toplam 44.730.000.- lira yargilama gider-
leri ile davamin karara baglandig tarihte yiiriirliikte bulunan Avu-
kathik Asgari Ucret Tarifesi uyarimca belirlenen 300.000.000.- lira
avukathk ticretinin davali idareden alinarak davaciya verilmesine,
artan 31.000.000.- lira posta ticretinin istemi halinde davaciya iade-
sine 22.04.2004 giiniinde oybirligi ile karar verildi” denilmektedir.

Bu karar son derece 6nemli bir karardir. Ciinkii yasal dii-
zenlemelerle yasa koyucu ve siyasal iktidarlar her zaman
engellinin tcretsiz egitim alma hakkini kisitlama egilimine
girmektedirler. Engellinin egitiminin bir émiir boyu stirmesi
gerektigi ve bunu kisitlayan diizenlemelerin Anayasamizin
sosyal devlet ilkesine aykir1 olduguna iliskin karar engelli hak-
lar1 gelisiminde ¢ok 6nemli bir dayanak olmustur.

14.07.2009 tarih, 27288 sayili Resmi Gazetede yayinlanan,
2009/15137 sayili Bakanlar Kurulu karari ile Ulkemiz Birles-
mis Milletler “Engellilerin Haklarina Mliskin Sozlesme”ye taraf
olmustur. Bu s6zlesmenin 24.maddesinde ; “1. Taraf Devletler
engellilerin egitim hakkin tanir. Taraf Devletler, bu hakkin fir-
sat esitligi temelinde ve ayrimcilik yapilmaksizin saglanmasi
icin egitim sisteminin biittinlestirici bir sekilde her seviyede en-
gellileri icine almasini ve 6miir boyu 8grenim imkani saglar'®.”
denilerek engelli vatandaslara egitimde firsat esitligi saglan-
masi gozetilmistir ki bu Anayasamizin 10 maddesine'” de para-

16 www.resmigazete.gov.tr, Erisim Tarihi: 08.02.2014

17 07.11.1982 tarih, 2709 nolu, Anayasa 10.madde: Herkes, dil, irk, renk,
cinsiyet, siyasi diistince, felsefi inang, din, mezhep ve benzeri sebeplerle
ayirim gozetilmeksizin kanun 6niinde esittir.
(Ek fikra: 7/5/2004-5170/1 md.) Kadinlar ve erkekler esit haklara sahip-
tir. Devlet, bu egitli%in yasama gecmesini saglamakla yiiktimliadiir. (Ek
ctimle: 12/9/2010-5982/1 md.) Bu maksatla alinacak tedbirler esitlik il-
kesine aykiri olarak yorumlanamaz.
(Ek fikra: 12/9/2010-5982/1 md.) Cocuklar, yashlar, oziirliiler, harp ve
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lellik teskil etmektedir. Nitekim T.C. Damistay Idari Dava Da-
ireleri Genel Kurulu E. 2008/2220 K. 2012/2239 T. 21.11.2012
karar1’® da bu yonde alinmis bir karardir. Danistay Sekizinci
Dairesi 14/05/2008 giinlti, E:2007/7774, K:2008/3520 sayil1
kararla, “milli egitimin temel amagclar1 dogrultusunda saglik-
I1 bireylerin yetismesinde en 6nemli rol dgretmenlere diistui-
gunden, 6gretmenlerin bu amaca yonelik yeterli formasyon
iletisiminin temelinin gozleme dayali olmas1” gerekge gosteri-
lerek gorme engelli vatandasin Anadolu Ogretmen Lisesinde
okuma talebinin reddi karari, Danistay Idari Dava Daireleri
Genel Kurulu tarafindan bozulmustur. Davay1 kisaca 6zetle-
mek gerekirse; “gdrme engelli olan davacinin Anadolu Ogretmen
Liselerine basvuru kosulunu tasimadiina iliskin Gorme Engelliler
[Tkégretim Okulu Miidiirligii niin islemi ile islemin dayanag Mil-
li Egitim Bakanligi Anadolu Ogretmen Liseleri Yonetmeligi'nin 9.
maddesinin ( f) bendinde yer alan “kérliik ve sasilik” ibaresinin iptali
istemiyle acilmistir. Anayasa ve yasal mevzuat ile Birlesmis Milletler
Engellilerin Haklarna Iliskin Sozlesme uyarinca, hichir gerekceyle
engellilerin egitim almas: engellenemeyecegi gibi, engelli cocuklara,
genglere ve yetiskinlere, 0zel durumlar: ve farkliliklar: dikkate alina-
rak, biitiinlestirilmis ortamlarda ve engelli olmayanlarla egit egitim
imkani saglanmast gerektigi; yiiksekdgretim kurumlarina ogrenci
secme ve yerlestirme sistemimizde Anadolu ogretmen liselerinden
mezun olan ogrenciler yiiksekdgretim programi olarak ogretmenlik
boliimleri disindaki boliimleri se¢me hakkina sahip oldugu gibi, diger
ortaogretim kurumlarindan mezun olanlarin da 6gretmenlik boliim-
lerini segebilme hakkina sahip oldugu, diger ortadgretim kurumlarin-
da egitim goren engelli bir 6grenci dSretmenlik boliimlerini segebil-
me imkanina sahip olurken, davali idarece dava konusu Yonetmelik
hiikmii ile engelli 6grencilerin Anadolu 6gretmen liselerinde egitim
gorme hakkinin, engellilerin dgretmen olamayacaklarindan bahisle
engellendigi, davali idare tarafindan, engellilerin, 6gretmenlik mesle-
gine has bazi niteliklere sahip olmadig1 icin 6gretmen olamayacaklar:

vazife sehitlerinin dul ve yetimleri ile malul ve gaziler icin alinacak ted-
birler esitlik ilkesine aykir1 sayilmaz.
www.kazanci.com, Erisim Tarihi:08.02.2014
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belirtilmigse de, bu saptamanin, engellilere yonelik acik bir ayrimcilik
niteliginde oldugu, 6gretmenlik branslar: dikkate alinmaksizin ve so-
mut dayanaklar olmaksizin yapildigi ve bu nedenle hukuka uyarlik
bulunmamaktadir.” seklindedir.

c. Temsil Edilme Hakki

Engelli bireyler engellerinin tipine gore tiim yasamlar1 bo-
yunca bakim hizmetlerine ihtiya¢ duyabilirler. Bunun yaninda,
birey resit olsa bile, kendi kararlarini verebilme yetisi icinde
olamayacagi icin, zihinsel engelli bireylerin temsil edilme za-
rureti bulunmaktadir®. Yasal mevzuatimizda bu konuya yone-
lik diizenleme 4721 sayili Medeni Kanun ile fiil ehliyeti (hakla-
rini1 kullanabilme ) bolumiinde yapilmis olup, Medeni Kanuna
gore “akil hastalig1 veya akil zayifligi sebebiyle islerini goremeyen
veya korunmast ve bakimzi igin kendisine stirekli yardim gereken ya da
baskalarimin giivenligini tehlikeye sokan her ergin” vesayet altina
alinir. Ayrica”yashhigi, sakatligi, deneyimsizligi vb nedenlerle igleri-
ni yiiriitemedigini ispatlayan her birey” kisitlanmasini ve vesayet
altina alimay isteyebilir.

Rehabilitasyon ve Saglik Hizmetlerinden Yararlanma
Hakki

Rehabilitasyon, engelli bireyin yasamini stirdiirtirken diger
bireylere ve nesnelere muhtagligini en aza indirgemek amacty-
la uygulanacak tedavidir. Engelli bireylerin fonksiyonel kapa-
sitelerini artirmak, fonksiyonel kisitlarin1 azaltmak ve yasam
kalitelerini artirmak amaciyla engellilere yonelik rehabilitas-
yon programlar1 diizenlenmelidir.

5378 sayili1 Engelliler Hakkinda Kanunun 10 maddesinde
“Rehabilitasyon hizmetleri toplumsal hayata katilim ve egitlik teme-
linde engellilerin bireysel ve toplumsal ihtiyaglarini karsilamaya yo-
nelik olarak verilir. Rehabilitasyon kararimin alinmasi, planlanmas,
yiiriitiilmesi, sonlandirilmas: dahil her asamasinda engelli ve ailesi-
nin aktif ve etkili katilin esastir. Rehabilitasyonun her alaninda ih-

19 Cinarly, s.49
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tiyag duyulan personelin yetistirilmesine yonelik egitim programlar
gelistirilir ve bu personelin istihdam igin gerekli dnlemler alinir.”
denmek suretiyle engelli bireylerin rehabilitasyonu dolayisiyla
topluma kazandirilmas: hedeflenmistir.

T.C. Danistay 12. Dairesinin ( E. 2008/4781 K. 2009/5361 T.
14.10.2009) sayili kararinda; “Memur olarak ¢alisan davacinin en-
gelli cocugunun gordiigii fizik tedavi ve bireysel egitim seanslar si-
rasinda yamnda bulunarak bilgi edinebilmek amaciyla giinde 2 saat,
haftada 3 giin yillik kanuni izninin haricinde izinli sayilmas: icin
yaptig1 basourunun reddine dair islemde hukuka aykirilik goriilme-
mistir.

Adana Sigorta Il Miidiirliigiinde memur olarak gdrev yapan da-
vacimin engelli olan cocugunun gordiigii fizik tedavi ve bireysel egi-
tim seanslar1 sirasinda yaminda bulunarak bilgi edinebilmek amaciyla
glinde iki saat siireyle haftada 3 giin yillik kanuni izninin haricinde
izinli sayilmast istemiyle yaptigr basourusunun reddine iligkin isle-
min iptali istemiyle agilan davada, Damistay On ikinci Dairesinin
26.10.2007 giinlii, E:2007/4021, K:2007/4641 sayili bozma kararina
uyularak, 657 sayili Devlet Memurlart Kanununun 102, 103, 104
ile 108 maddelerinde izinlerin ne sekilde ve hangi sartlarda kullan-
dinilacagy diizenlenmis oldugu, bu maddelerde engelli cocugu olan
Devlet memurlarina engelli ¢cocugun rehabilitasyonu stiresinde izin
verilecegine dair bir hiikiim bulunmadigi, dava konusu basvuruya
dayanak alinan 5378 sayili Yasamin 10. maddesinde yer alan” Re-
habilitasyon hizmetlerine oziirlii ve ailesinin aktif ve etkili katilimi
esastir.”hiikmiinden Devlet memurunun tabi oldugu 657 sayili Ya-
sada ya da bagka hicbir yasada dngériilmemis olan bir izni kullanma
hakkinin ongoriildiigii anlami cikmayacagi, bu nedenle davacinin
engelli cocugunun rehabilitasyonuna katilmak icin izinli sayilmas
yolundaki basourusunun reddine iliskin islemde hukuka aykirilik bu-
lunmadigr gerekcesiyle davanin reddi yolunda Adana 2. Idare Mah-
kemesince verilen 18.02.2008 giinlii, E:2008/184, K:2008/215 sayili
kararin, dilekgede yazili nedenlerle 2577 sayili Idari Yargilama Usu-
lii Kanununun 49. maddesi uyarinca temyizen incelenerek bozulmast
isteminden ibarettir.

Adana 2. Idare Mahkemesinin 18.02.2008 giinlii, E:2008/184,

126



TORKIYE'DE ENGELLI HAKLARI'NIN KAMU HiZMETLERi ACISINDAN DEGERLENDIRILMESI

K:2008/215 sayili karar ve dayandigr gerekce hukuk ve usule uygun
olup bozulmasini gerektirecek bir sebep de bulunmadigindan temyiz
isteminin reddi ile anilan kararin onanmasina karar verilmistir.

Engelli bireyin gormiis oldugu tedavi sirasinda velisinin
yaninda bulunmasi ve bu konuda memur olan anne velinin
kurumundan izin alma hakkinin 657 sayili yasada yer almasa
da 5378 sayili yasaya gore bulundugunun kabulii 6nemli ve
yerinde bir karardir.

Saglik Hakki cercevesinde deginmek istedigimiz bir diger
konu Saglik Uygulamalarinda engellilere yonelik yapilan dii-
zenlemelerdir. Saglik Bakanlig1 Tedavi Hizmetleri Genel Mii-
dirltigu tarafindan yaymmlanan 2010/73-80 sayili genelgede
belirlenen poliklinik hizmetlerinde ¢ncelik siras1 taninacak
hasta gruplar1 arasinda engelli ve 65 yas tistti vatandaslarimiz
da sayilmustir®. 07.12.2010 tarih, 47308 sayili Oziirlii Kisilere
Yonelik Saglik Hizmetlerinin Sunumuna Iliskin Genelge’de
sayilan pek ¢ok sartlardan biri de saglik kurumlarinda isitme
engelli hastalarla iletisimi saglamak tizere isaret dili bilen per-
sonel istihdam edilmesidir ki bu cercevede saglik kurumlarin-
da pek ¢ok personel isaret dili egitimi almistir.

Saglik Bakanlig1 tarafindan saglik tesislerinde engelli va-
tandaslara yonelik saglik hizmetlerinin sunumunda eksiklik

20 poliklinik Hizmetlerinde Oncelik Sirast Genelgesi, “12 Eylul 2010 tari-
hinde “Halk Oylamasi”’na sunularak kabul edilen 5982 sayil1 “Tiirkiye
Cumbhuriyeti Anayasasinin Bazi Maddelerinde Degisiklik Yapilmasina
Dair Kanun” hiikiimleriyle Anayasamizin 10 uncu maddesine eklenen
fikralarda yer alan; “Kadmlar ve erkekler esit haklara sahiptir. Devlet,
bu esitligin yasama ge¢mesini saglamakla ytiktimliidiir. Bu maksatla
alinacak tedbirler esitlik ilkesine aykir1 olarak glorumlanamaz.” hiikkmii
ile “Cocuklar, yaslilar, dztirliiler, harp ve vazife sehitlerinin dul ve ye-
timleri ile malil ve gaziler icin almacak tedbirler esitlik ilkesine aykir1
sayilmaz.” hiikmii 6zellikle dikkate aliarak, genel hizmetin aksamasina
meydan vermeyecek sekilde poliklinik muayenelerinde 6ncelik siras1 ala-
cak gruplar asagidaki sekilde yeniden belirlenmistir.

A) Acil vakalar (Ani gelisen hastalik, kaza, yaralanma ve benzeri durum-
lar ile ivedilikle tibbi miidahale yapilmas: gerektigine hekim tarafindan
karar verilen vakalar),

B) Oziirliiler (Degisik 2010/80 say1l1 Genelge),

C) Hamileler,

D) 65 yas {iistti yashilar,

E) Yedi yasindan kiigtik ¢ocuklar,

F) Harp ve vazife sehitlerinin dul ve yetimleri ile maliil ve gaziler, ”
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ve sorunlarin daha net bir sekilde belirlenebilmesi amaciyla
“Engelli Bireylere Yonelik Saglik Tesisi Denetleme Formu”
hazirlanmis ve ilgili form Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu
tarafindan tiim Kamu Hastaneleri Birlikleri'ne gonderilmis-
tir. Tlgili genelgeye gore Ocak 2014 itibariyle her aymn 15-25'i
arasinda 3 kisilik bir ekip tarafindan Genel Sekreterlige bagl
saglik tesislerinin incelenmesi ve gerekli iyilestirmelerin yapil-
mas1 ongoriilmektedir?. Engelli Bireylere Yonelik Saglik Tesisi
Denetleme Formu ile;

Saglik tesisinin bahgesinde yaya giivenligi saglanmasi (Yaya
kaldirimi genisligi net olarak en az 150 cm, yiiksekligi 7-15cm
olmal),

Otopark alanlarinda, engelliler icin en az 1 olmak tizere top-
lam park yeri sayisinin %5’i kadar yer ayrilmasi,

Saglik tesislerinin bahge ana girisinde gorme engellilerin
rahatca ulasabilecegi bir yerde “Hastane Yerleskesi Kabartma
Haritas1” bulunmasi,

Bina girislerinin engellilere uygun olarak diizenlenmesi,

Saglik tesislerinin giris ¢ikislarinin, rampa egimlerinin ve
sahanlik alanlarin engelli hastalarin rahat ulasimini saglayacak
sekilde diizenlenmesi ( %6 rampa egimi, en az 100 cm rampa
temiz genisligi vb.),

Acil, Poliklinik, Servis girislerinde bilgilendirme, yonlen-
dirme, uyarma amagl bilgilendirme isaret ve sistemlerinin bu-
lunmasi (100-160 cm ytiikseklikte kabartmali Braille alfabesi ile
yazilmis bilgilendirme panosu, zit renklerle hazirlanmis yon-
lendirme levhalar1 vb.),

Hissedilebilir Ytizey Uygulamalar: olmasi,

Bina ici yatay dolasim alanlarinin engellilere uygun diizen-
lenmesi(Tiim dolasim alanlar1 boyunca ¢op kutusu, su sebili,

2L http:/ /www.tkhk.cov.tr/TR, 5726/ engelli-bireylere-yonelik-saglik-te-
sisleri-denetleme-fo-.html, Erisim tarihi: 08.02.2014
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cay kahve makinesi vb. engellerden arindirilmis en az 110 cm
gecis genisligi vb.),

Asansorlerde engellilere yonelik diizenleme yapilmasi (Ka-
bin dis1 cagr1 digmelerinde kabartmali semboller kullanilmasi,
kabin i¢ ve dis kontrol diigmelerinin yerden yiiksekliginin 90-
120 cm, kapr genisliginin en az 90 cm olmasi vb.),

Merdivenlerin engellilere uygun diizenlenmesi (basamak
genisligi en az 28 cm, basamak ytiksekligi en fazla 15-18 cm
olmasi vb.),

Engelli bireylere 6zel 1(bir) poliklinik odas1 bulunmas,

Poliklinikler ve servislerde bir kadin ve bir erkek engelli
hasta olmak tizere, standartlara uygun en az 2 engelli tuvaleti
bulunmas;i,

Engelli hasta odalarinda uygun lavabo ve banyo bulunmasz,
[saret dili bilen personel bulundurulmasi,

Engelli bireylere hastane ici ve dis1 refakat edebilecek per-
sonel gorevlendirilmesi ile ilgili sartlar ayrintili olarak denet-
lenmektedir.

Ulkemizdeki hastanelerin yapilma tarihleri goz niinde bu-
lunduruldugunda saglik tesislerinin bu sartlarin ne kadarini
yerine getirebileceginin tartisilmasi gereken bir konu oldugu
kanaatindeyiz. Yasal diizenlemelerle saghik kurumlarinin en-
gellilere tam uyumlu hale getirilmesi konusunda diizenleme-
ler disinda bu konuda ciddi yaptirimlar getirilmesi gerekmek-
tedir.

Engellilere yonelik saglik hakk:i ve engellilerin bedenleri
tizerine yapilan mudahaleler acisindan ABD ve tim diinyada
oldugu gibi tilkemizde de genis yank: uyandiran “Ashley Te-
davisi” ve uygulanmasina hukuki ve etik agidan deginmenin
faydali olacagi kanaatindeyiz. Ashley statik ensefalopati olarak
adlandirilan bir hastalikla diinyaya gelmistir. Yuirtime, konus-
ma, yeme, dik oturma ve bunun gibi pek ¢ok yasamsal fonk-
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siyonu yapamamakta olup, beyinsel gelisimi ti¢ aylik bebek
asamasinda kalmistir. 2004 yilinda Seattle’deki bir ¢ocuk has-
tanesinde yapilan operasyonlar cercevesinde rahimi ve meme
tomurcuklar1? ameliyatla alinmis ve biiytimenin durmasi/ ya-
vaslatilmasi icin kendisine yiiksek doz dstrojen tedavisi uygu-
lanmistir®. Etik komite yapilan operasyonlara Ashley’in daha
iyi durumda olacagina inandig: icin onay vermistir. Operas-
yonlar ve tedavi sonrasinda Ashley biittin yasami boyunca 9
yasinda kalacaktir. Yani yasam Ashley icin donmustur*. ABD
engelli kisilerin haklar1 ve haysiyetinin korunmas: ve gelisti-
rilmesi sozlesmesinin 17. maddesi herkes gibi engellilerin de
fiziksel ve mental biittinliiklerine sayg1 ve diger insanlarla esit-
lik haklarinin oldugu tizerinedir. Ashley’in fiziksel biittinltigt
yapilan operasyonlarla acikca ihlal edilmistir. Dogal olarak ge-
lisen bir varlik iken viicudu radikal degisikliklere ugratilmus,
uistelik tiim bunlar onun izni olmadan yapilmistir®. Etik tartis-
malar iki noktada yogunlasmaktadir. Kisinin 6zerkligine saygt
ilkesi ve 6zerkligi azalmis kisilerin korunmasi ilkesi®*. Ailesi
tarafindan “yastik melegi*” olarak adlandirilan Ashley’e teda-
vinin uygulanmasinin ardindan ABD’de pek ¢ok aile kendi ¢o-
cuklari igin de tedavi talebiyle bagvurmustur®. Ulkemizde de
2007 yilinda Ankara’da bir aile spastik olarak diinyaya gelen
ogullarinin biiytimesinin durdurulmasi i¢in benzer bir tedavi
uygulanmasi istemiyle Saglik Bakanligi'na basvurmustur. Etik
Kurul'da yer alan Diyanet Isleri Baskanlig1 Din Isleri Yiiksek
Kurulu Uyesi Prof. Dr. Saim Yeprem, “Sadece Islam dini de-
gil, buna onay verecek hig bir din yok” diyerek, “Islam dini-

22 Histerektomi ve Brest Buds

2 g Matthew Liao, Julian Savulescu, and Mark Sheehan, “The Ashley Tre-
atment: Best Interests, Convenience, and Parental Decision-Making, ”
Hastings Center Report 37, no. 2 (2007): 16-20, s.16

2 Steven D. Edwards, The Ashley Treatment: A Step Too Far, or Not Far
Enough?Author(s): S. D. Edwards, Journal of Medical Ethics, Vol. 34, No.

”s 5 (May, 2008), pp. 341-343, 5.341
Edwards, s.342

26 Tan, N Brassington, I, Agency, duties and the “Ashley treatment, Journal

- of Medical Ethics. November 2009, Vol. 35, Issue 11, pp. 658-661
Pillow Angel

28 http://www.kenthaber.com/Haber/saglik /Normal/ashley-tedavi-
si-icin-sira/2f0e8dd9-024b-4629-bd82-57b61274482¢,  Erisim  Tarihi:
08.02.2014
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nin iyilesme sansi olmayan bir hastanin yasama sansini elin-
den almay1 onaylamayacagint” sdylemistir®. Cocuk Norologu,
Radyoloji Uzmani, Deontolog, Halk Sagligi Uzmanlari, Cocuk
Psikiyatristi, Cocuk Endrokrinologu, Genel Cerrah, Tiirk Ec-
zacilar1 Birligi ve Tiirk Tabipleri Birligi temsilcilerinden olu-
san Etik Kurul, bu tiir tibbi mtidahaleyi etik kurallara uygun
bulmadigmi, yontemin olumlu sonucu oldugunu gosteren li-
teratiir bilgisi olmadigini, Ashley tedavisinin diinyada sadece
ABD’de uygulanan bir yontem oldugunu, yaygin bir uygula-
ma olmadigini ifade ederek, diinyada su ana kadar bu yontem-
le ilgili yeterli sonug bulunmamasi nedeniyle reddetmistir®.

Tatil ve Seyahat Hakk1

Engelli bireylerin yasamin tiim kesimlerine entegre olma-
st gok onemlidir. Engelli bireylerin diger bireyler gibi seyahat
etmeye ve tatil yapmaya ihtiyaclar1 vardir. Bu gercevede tu-
rizm alt yapisini olusturan ulasim, konaklama ve diger dgele-
rin engelli bireyler tarafindan kullanimini saglamak amaciyla
diizenlemeler yapilmalidir. Ttirk hukukunda engelli bireylerin
tatil ve seyahat hakkina yonelik tek diizenleme tasimacilik hiz-
metlerinden yararlanmadaki indirimler harig tutulursa, Turizm
Tesislerinin Belgelendirilmesine ve Niteliklerine Iliskin Yonetmelik
ve bu yonetmeligin uygulanmasina dair tebligde® yer almaktadir.
Anilan tebligin 20. maddesinde tesis kapasitesinin %1’i oranin-
da odanin engellilere yonelik olarak diizenlenmesi tngortile-
rek, oda ve gevre diizenlemeleri ile ilgili sartlar siralanmustir.

Spor Yapma Hakki

Sporun bireyin topluma uyumunu saglayan, kisilerin ruh
ve beden sagliklarini giivence altina alan bir ugrasi alani oldu-
guna iliskin tanimlama engelli birey i¢in de sporun ne derece

2 http:/ /www.medimagazin.com.tr/medimagazin/ tr-engelli-cocugu-i-

cin-8220ashley-tedavisi8221-istiyor-676-322-3928 html, Erisim Tarihi:

08.02.2014

http:/ /www.radikal.com.tr/haber.php?haberno=219624, Erisim Tarihi:
08.02.2014

31 96.06.2011 tarih, 27976 sayili Resmi Gazete
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onemli oldugunu gostermektedir. Engelli birey i¢in topluma
uyum saglama agisindan birlikte calisma ve paylasma alis-
kanlig1 kazanmak, dolayisiyla spor yapma olanaklarina sahip
olabilmek son derece 6nemlidir. Tuirkiye’de engellilere yonelik
spor hizmetlerini diizenleyen kanunlar mevcuttur. Bunlardan
en dnemlisi 3289 sayil1 Genglik ve Spor Genel Miudiirltigtintin
Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun’da yer alan Genglik ve
Spor Genel Mudiirliigiintin gorev ve yetkileri baslikli 2. mad-
denin “o” (Ek: 1/7/2005-5378/33 md.) fikrasidir. Anilan fikra-
da Genel Miudirliigiin engelli bireylerin spor yapabilmelerini
saglamak ve yayginlastirmak tizere; “spor tesislerinin engellilerin
kullanimina da uygun olmasim saglamak, spor egitim programlari
ve destekleyici teknolojiler gelistirmek, gerekli malzemeyi saglamak,
konu ile ilgili bilgilendirme ve bilinglendirme ¢alismalart ile yayinlar
yapmak, spor adamlart yetistirmek, engelli bireylerin spor yapabil-
mesi konusunda ilgili diger kuruluslarla isbirligi yapmak”, seklinde
gorevleri oldugu belirtilmistir.

Korunma Talep Edebilme Hakki

Korunma ve engellilik kavrami ¢ok siki bir iliski icinde-
dir. Korunma engelligin ortaya ¢ikmasindan onceki asamada
baslay1p, ortaya cikisindan sonraki donemde yasam kalitesini
etkilemesi, toplum icinde yer edinmesini saglamasi ve egitim
ve mesleki alanlarda hizmete ulasmasinda farkli diizeylerde
onem arz etmektedir. Korunma kavrami yalnizca saglik hiz-
metleriyle iliskili olmay1p, kisinin saglikli yasam hakki cerge-
vesinde saglik hizmetlerinden esit kapsamli entegre ve stirekli
bicimde yararlanmasi hakki ile yasal gereklilikleri de ilgilen-
dirmektedir. Ulkemizde 5378 sayili Oziirliiler ve Bazi Kanun
ve Kanun Hiikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmas:
Hakkinda Kanunun Erken Tan1 ve Koruyucu Hizmetler baslik-
11 11. maddesinde “Yenidogan, erken gocukluk ve ¢cocuklugun
her donemi fiziksel, isitsel, duyusal, sosyal, ruhsal ve zihinsel
gelisimlerinin izlenmesi, genetik gegisli ve oziirlilige neden
olabilecek hastaliklarin erken teshis edilmesinin saglanmasi,
oztrliliigiin 6nlenmesi, var olan 6zriin siddetinin olabilecek
en diisiik seviyeye cekilmesi ve ilerlemesinin durdurulmasimna
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iliskin galismalar Saglik Bakanliginca planlanir ve ytirtitiltir”
diizenlemesine yer verilmis ve engellikten korunma konusun-
da Saglik Bakanlig1 her ttirlt hizmeti vermekle yiikiimli ki-
linmistir. Ayrica 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunun
3. maddesinde “Oziirlii gocuk dogumlariin énlenmesi igin,
gebelik oncesi ve gebelik doneminde tibbi ve egitsel calisma-
lar yapilir. Yeni dogan bebeklerin metabolizma hastaliklar igin
gerekli olan testlerden gecirilerek risk tasiyanlarin belirlenme-
sine iliskin tedbirler alinir.” denerek gorev Saghk Bakanligi'na
verilmistir.

Iletisim Kurma Hakki

Engelli bireyler, ancak iletisim haklarinin gelistirilmesi ve
korunmasiyla topluma ve aktif yasama katilabilirler. Engelli
bireylerin bilgiye ulasmasinda 6nemli engeller bulunmaktadir.

Engelli bireyler hareket kisitliliklar1 ve duyusal engelleri
nedeniyle mevcut iletisim hizmetlerini kullanamamaktadirlar
ve bilgiye ulasmakta zorlanmaktadirlar. Tiirkiye’de 16.06.2006
tarih ve 5369 sayili Evrensel Hizmetin Saglanmasi ve Baz1 Ka-
nunlarda Degisiklik Yapilmas1 Hakkinda Kanunda sabit tele-
fon hizmetlerinin, ankesorlii telefon hizmetlerinin, basili veya
elektronik ortamda sunulacak telefon rehber hizmetlerinin, acil
yardim cagrilar1 hizmetlerinin, temel internet hizmetlerinin,
ulagimi1 yalniz deniz yoluyla saglanabilen yerlesim alanlarina
yapilan yolcu tasima hizmetleri ile denizde tehlike ve emniye-
te iliskin haberlesme hizmetlerinin saglanmasinda, engellilerin
evrensel hizmetten yararlanabilmesi i¢in uygun fiyatlandirma
ve teknoloji segeneklerinin uygulanabilmesi igin tedbir alinaca-
g1 diizenlenmistir.

2. Yash Haklar1

Ulkemiz yaglilara sunulan haklar konusunda nerededir
diye baktigimizda, 1982 Anayasa’sinin 61. maddesinde “Yas-
lilar, Devletce korunur. Yaglilara Devlet yardimi ve saglanacak
diger haklar ve kolayliklar kanunla diizenlenir.” denerek olaya
Anayasa diizeyinde bir bakis agist getirilmis ancak bu kanun
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anlaminda diizenlemeler olarak hayata gegirilememistir. Ulke-
mizde bu alanda yapilan yasal diizenlemeler olarak sayabile-
ceklerimiz;

2828 Sayili Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu
Kanunu

5579 Sayili Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu
Kanununda Degisiklik Yapilmas:1 Hakkinda Kanun

633 say1l1 Aile ve Sosyal Politikalar Bakanliginin Teskilat
ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname

65 Yasii Doldurmus Muhtag, Giigsiiz ve Kimsesiz Tiirk
Vatandaglari ile Oziirlii ve Muhtag Tiirk Vatandaslarina Aylik
Baglanmas1 Hakkinda Yonetmelik ( 25.01.2013 tarih, 28539 sa-
yil1 RG)

Evde Bakim Hizmetleri Sunumu Hakkinda Yonetmelik
(10.03.2005 tarih, 25751 sayili RG)

Kamu Kurum ve quulu@larl Biinyesinde Acilacak Huzu-
revlerinin Kurulus ve Isleyis Esaslari Hakkinda Yonetmelik
(05.04.1987 tarih, 19422 sayili RG)

Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yasl Bakim Merkezleri Yo-
netmeligi (07.08.2008 tarih, 29960 sayil1 RG)

Yash Hizmet Merkezlerinde Sunulacak Giindiizlii Bakim ile
Evde Bakim Hizmetleri Hakkinda Yonetmelik (07.08.2008 tarih,
29960 sayil1 RG)

Olaya tip alanindan bakmak gerekirse diinyada oldugu gibi
tilkemizde de geriatri anabilim dallar1 kurulmaya baslanmuistir.
Geriatri, hayatin ilerleyen yillarinda, kisilerin sagliginin korun-
masi, hastaliklarinin 6nlenmesi, toplumdan soyutlanmadan ya-
samlarim aktif olarak stirdiirmeleri ve ¢ok yonlii degerlendir-
melere dayali1 tedaviyi hedef alan bilimsel uygulamalari iceren
bilim dalidir ve 21. ytizyilin en 6nemli bilim kollarindan biri
olacaktir.

Yashlik fizyolojik bir olay olmasinin yaninda bir engel ola-
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rak degerlendirilebilir ve buna uygun diizenlemeler yapilabilir
mi? Bilindigi tizere artan yasla birlikte kisinin bilissel ve kogni-
tif yetilerinde azalma meydana gelmektedir. Tiptaki gelisme-
ler, kisilerin sosyo-ekonomik diizeyindeki artma, uygulanan
beslenme rejimleri vb. durumlar son yillarda ortalama yasam
omriiniin uzamasima neden olmustur. Uzayan yasam sonu-
cunda kronik hastaliklar ve bunlarin tedavisi igin ¢ok sayida
ilag kullanan birey sayisinda artis meydana gelmistir. Saglik
Bakanlig1 tarafindan yayinlanan ve saglik kurumlarinda teda-
vi goren hastalarin diisme riskinin 6l¢tilmesinde kullanilmas:
onerilen “Itaki Diisme Riski Olceginde®” bireyin 4 ve tizeri ilag
kullanmasi, hipertansiyon, diyabet, dolasim sistemi hastalikla-
r1 ve bu hastaliklarda kullanilan ilaglar da riski arttiran faktor-
ler olarak kabul edilmistir. Bize gore 65 yas iistii bireyin yalniz-
ca kronik hastalig1 olmasi ve buna bagh tedavi goriiyor olmasi
dahi ona ayricalikli yaklasilmasini gerektirmektedir. Ancak
T.C. Yargitay 2. Hukuk Dairesi E. 1977/1622 K. 1977/1743 T.
1.3.1977 tarihli kararinda®, “Babanin fel¢ veya benzeri bir hasta-
lig1 olmayip oldukca yashdir. Yasl olmak ise, basli basina bir “dzel
bakim” niteligi tasimaz. Onun igin yashlik yiiziinden normalin Ote-
sinde bakim yiikiine katlanma zorunlulugunun ispati gerekir.” sek-
linde bir karar vererek, yasliligin 6zel bakimi gerektirmeyen
dogal bir stire¢ oldugu kararina varmustir.

SONUC

Turkiye de engelli haklar1 ¢cok farkli mevzuatta toplanmis-
tir. Bu karisik mevzuatin tek bir kanunda detayli olarak diizen-
lenmesi buiytik fayda saglayacaktir.

Engelli haklar1 yasal diizenlemelerle veya diizenleyici is-
lemlerle diizenlenirken yiiksek yargiya gore sosyal devlet ilke-
si goz ard1 edilemez.

Yasli haklarmin ayrica 6zel bir kanunda diizenlemesi artik
bir zorunluluk halini almastur.

32 http://www kalite.saglik.gov.tr/index.php?lang=tr&page=267, Erisim
Tarihi: 09.02.2014
www.kazanci.com, Erisim Tarihi:19.01.2014
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Sekiz milyonu asan engelli bireyin kamu hizmetlerinin her
alaninda hizmet alirken 6zel diizenlemelerle bir takim ay-
ricaliklar saglanmasma hakki oldugunun Anayasamizca da
giivence altina alinmas1 ¢ok énemli bir adimdir. Ancak yasal
diizenlemeler kadar yargi kararlari ile de zaman iginde engelli
haklarimin gelisimi 6nem arz etmektedir.

Yiiksek yarginin kamu hizmetleri acisindan engelli haklari-
na bakis agis1 calismamizda inceledigimiz kararlarda gortildii-
gii tizere hukuk devleti ve sosyal devlet ilkelerinin kat1 sekilde
uygulanmasi yonitindedir. Bu nedenle kamu hizmetlerinden
yararlanirken engelli birey ve yakinlar1 bunu kisitlayan idari
islemleri yargiya tasimaktan ¢cekinmemelidirler.
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Giinay KIBRIT*

ENGELLILIGIN TANIMI

BM Engelli Haklar1 S6zlesmesine Gore:

Engelli kisiler, uzun stuireli fiziksel, zihinsel, ruhsal ve duyu-
sal eksikligi olan kisilerin karsilastiklar1 bircok engelleyici fak-
tor dolayisiyla baskalar1 gibi topluma tam ve etkin sekilde kati-
limlart esitlikci sekilde saglanamayan kisilerdir. Bu baglamda,
engellilik sanildiginin aksine engelli kisinin kendisinden degil,
haklara ulasiminin 6niindeki engellere, cevresel ve yapisal fak-
torlere dayanir. Ayn1 zamanda, “sozlesmede belirtildigi tizere
toplumsal tutum ve gevresel faktorler engelli kisilerin insan
haklarindan faydalanmasinda engel olarak da goriilebilir.

Diinya Saglik Orgiitii'ne gore:

Engel, insanlarin karakteristik 6zellikleri ile toplumun bun-
lar1 kavramasi arasindaki sosyal iliskidir. Engel, Diinya Saglik
Orgiitii ve Uluslararasi Islevsellik Smiflandirmasinin belirttigi
tizere insanlara 6zgi bir durum olmayip, gevresel, toplumsal
ve bireysel faktorlere baghdir. Engellilik her bireyin hayatinin
seyrinde (cocuk olarak, yaslaninca ve gesitli baska durumlar-
da) karsilasabilecegi ve tiim insan 1rkina ait bir durumdur.

Kibris Tiirk Ortopedik Oziirliiler Dernegi
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KKTC Yasalarina Gore:

BM Engelli Haklar1 Sozlesmesi 2010 yilinda KKTC i¢ hu-
kukunun parcas1 haline getirilmis olmasina ragmen yasalar-
daki tanimlar hentiz bu sozlesme ile uyumlastirilmis degildir.
31 Mart 2014 tarihinde yapilan degisiklikle Oziirliileri Koru-
ma Rehabilite Ve Istihdam yasasinda sadece “’oziirlii” terimi
yerine “engelli’” terimi kullanilmaya baglandi. “Oziirliiliik”
kavrami “BM Engelli Kisilerin Firsatlarinin Esitlenmesi Hak-
kinda Standart Kurallar” icerisinde kisinin kendi durumundan
kaynaklanan ve yetersizligi vurgulamak icin kullanilmaktadir.
64/1993 sayili Oziirliileri( Engellileri) Koruma Rehabilite ve
Istihdam Yasas, 6ziirliiliigii (engelliligi) dogustan veya sonra-
dan herhangi bir nedenle bedensel, zihinsel, ruhsal, duygusal
ve sosyal yeteneklerini gesitli derecelerde kaybedilmesi nede-
niyle toplumsal yasama uyum saglama ve giinliik gereksinim-
lerini karsilama gticliikleri olan ve korunma, bakim, rehabili-
tasyon, danismanlik ve destek hizmetlerine ihtiya¢ duyan kisi
ile thalasaemial1 veya orak hticre anemili olma halini anlatr.

Bu yasada engellilik ibaresinin sadece terim olarak kulla-
nilmasi gevresel etkenler yerine engelli kisinin fiziksel ve ruh-
sal durumu ortaya cikartilmaktadir. Halbuki Engelli Haklar1
Sozlesmesine gore, kisinin meydana gelen 6ziirlerinden dolay1
degil, cevresel ve diger faktorler nedeniyle, haklara, diger bi-
reyler kadar ulasamamasi sz konusudur. Bu algi farki, engelli
bireylerin topluma katilimi ve esit haklarindan yararlanabil-
meleriyle ilgili diizenlemelerin yapilabilmesine engel olmakta,
engelli bireylerin toplumsal hayatin bir parcasi olmas1 gerek-
tigi bilincini olusturmamakta ve bu yonde yapilmasi gereken
diizenlemeler hayata gecirilmemektedir.

Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligina bagli Calisma Dai-
resi Mayi1s 2014 verilerine gore kayith engelli sayis1 tilkemizde
4995 kisidir. Diinya Saglik Orgiitii ( WHO )’ ne gore ise niifu-
sun % 10"u engellidir. Bu da KKTC icin 30.000 kisi demektir.
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Diinyadaki Genel Durum:

[nsan haklar1 temelli bir yaklasim, engelli bireylerin goriin-
mez vatandaslar oldugu gercegini vurgular ve sebebinin sosyal
dislanma ve ayrimciliktan dogdugunu savunur. Engelli birey-
ler, ayrimciliga maruz ve esit firsatlara sahip olamayan, insan
haklar1 ihlaline neden olan ayrimci muameleye tabi kisilerdir.

Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Komitesi ise goreceli
olarak hayat standartlariin yiiksek oldugu tilkelerde dahi en-
gelli kisilerin ekonomik, sosyal ve kiilttirel haklardan faydala-
namadigini ortaya koyar. Diinyadaki bu genel sorun KKTC nin
de derin sekilde yasadig1 ve engellilerin temel insan haklarimin
her giin ihlal edildigi bir durum olarak yasanmaktadir. Top-
lum engelli kisileri toplumun esit haklar1 olan bireyleri olarak
gormemekte, onun yerine acima duygusuyla yardim edilmeye
muhtag bireyler olarak gérmektedir. Bununla beraber, Engelli
Haklar1 Sozlesmesi i¢ hukukun pargas: olmasina ragmen ya-
salardaki tanimlar diizeltilmeyerek ve toplumun biling diize-
yinin artmasi icin gerekli calismalar yapilmayarak toplumun
engelli kisilere olan bakis acis1 devlet tarafindan da onaylan-
maktadir.

KKTC iC HUKUKUNUN PARCASI OLUP ENGELLI
HAKLARINI KORUYAN ULUSLARARASI
SOZLESMELER

KKTC'de usuliine gore yirtirltiige konmus uluslararasi
antlasmalar sadece yasa hiikmiinde olmakla kalmayip bunlar
hakkinda Anayasaya aykirilik iddias: ile Anayasa Mahkeme-
mize dahi basvurulamaz. Bir baska deyisle bunlar Anayasa ile
ayni seviyededir ve diger yasalardan tistiindiir.

BM Engelli Haklar: Sozlesmesi
Avrupa Insan Haklari Sozlesmesi
Ekonomik Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Sozlesmesi

Cocuk Haklar:1 Sozlesmesi
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KKTC’de Engelli Kisilerin Haklarinin Mevcut Durumu ve
Uluslararasi1 Sozlesmeler Cercevesinde DegerlendirilmesiEri-
silebilirlik Hakkau:

Engelli kisilerin insan haklarindan diger bireyler kadar fay-
dalanabilmesi acisindan bilgiye, binalara, iletisim araclar1 gibi
toplumsal ve cevresel servislere ulasmalar1 hayati 6nem arz et-
mektedir. Engelli kisilerin erisim hakkinin bir anlam ifade ede-
bilmesi icin engellilerin bagimsiz yasamalarmin ve toplumun
tim alanlarina tam katiliminin saglanmasi ve engellilerin di-
gerleriyle esit bir sekilde hizmetlere erisiminin saglanmasi igin
uygun tedbirler alinmalidir.

Yerel Mevzuat

KKTC Anayasasmin 57. (2) maddesinde devlet, “ruhen ve
bedenen oziirliilerin topluma uyumlarimi saglamak amaci ile
onlarin egitim, rehabilitasyon, istihdam ve sosyal yardimlari
icin gerekli kurum ve kuruluslarin kurulmasin saglar” seklin-
de bir diizenleme yapilmistir.

Erisilebilirlik Hakkiyla en ¢ok ilgili olan mevzuatlar Bele-
diyeler Yasasi, Yollar ve Binalar Yasasi, Imar Yasasi olmasi
gerekirken engelli kisilerin erisilebilirlik hakki ile baglantili
dogrudan bir diizenleme icermemektedir. Bununla beraber,
Yollar ve Binalar Yasasi altinda ¢ikan Yollar ve Binalar Tiizii-
gt 2011 yilinda yapilan degisiklikle “kaldirimlar tasarlanirken
oztrlilerin kullanimina olanak verecek uluslararas: tasarim
standartlar1 gbz ontinde bulundurulacaktir” bendi eklenmis-
tir. Erisilebilirlik hakki ile ilgili olan diger bir yasa olan ve 2010
yilinda degistirilerek yiirtirliige giren Kat Miilkiyeti ve Irtifa-
ki Yasas: engelli kisilerin erisilebilirlik hakkin1 korumak igin
bazi diizenlemeler icermektedir. Son yillarda ytiriirliige giren
mevzuatta engelli kisilerin erisim hakki ile ilgili olarak olumlu
diizenlemeler olmasina ragmen, engelli kisilerin sorunlarini gi-
derecek olan diger temel mevzuat icin herhangi bir degisiklik
yapilmamustir.
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Engelli Haklar1 S6zlesmesine Gore Erisilebilirlik Hakka:

Engelli Haklar1 Sozlesmesinin 9. Maddesine gore taraf Dev-
letler engellilerin bagimsiz yasayabilmelerini ve yasamin tiim
alanlarma etkin katilimini saglamakla ytikiimlidiirler. Dev-
letlere bu sorumlulugu ytikleyen sozlesmenin 9. Maddesi eri-
simin saglanmasi i¢in binalardan okullara, ulasimdan saglik
tesislerine, elektronik hizmetlerden acil hizmetlere kadar her
konuyu kapsamasi gerektigini vurgular ve devletlerin su 6n-
lemleri alarak erisimi saglamasini uygun gortir:

(a) Kamuya acik veya kamu hizmetine sunulan tesis ve hiz-
metlere erisime iliskin asgari standart ve rehber ilkelerin gelis-
tirilmesi, duyurulmasi ve bunlara iliskin uygulamalarin izlen-
mesi;

(b) Kamuya acik tesisleri isleten veya kamuya hizmet sunan
ozel girisimlerin engellilerin ulasilabilirligini her acidan dikka-
te almalarimin saglanmasi;

() Hgili kisilerin engellilerin karsilastig1 ulasilabilirlik so-
runlariyla ilgili olarak egitilmesi;

(d) Kamuya agik binalar ve diger tesislerde Braille alfabesi
ve anlasilmasi kolay nitelik tasiyan isaretlemelerin saglanmasi;

(e) Kamuya acik binalara ve tesislere erisimi kolaylastirmak
icin rehberler, okuyucular ve profesyonel isaret dili terctiman-
lar1 dahil gesitli canli yardimlarin ve araglarin saglanmasi;

(f) Engellilerin bilgiye erisimini saglamak i¢in onlara uygun
yollarla yardim ve destek sunulmasinin tesvik edilmesi;

() Engellilerin Internet dahil yeni bilgi ve iletisim teknoloji-
lerine ve sistemlerine erisiminin tesvik edilmesi;

(h) Erisilebilir bilgi ve iletisim teknolojileri ve sistemlerinin
tasarim, gelistirme ve dagitim calismalarmin ilk asamadan
baslayarak tesvik edilmesi ve bdylece bu teknoloji ve sistemle-
re engelliler tarafindan asgari maliyetle erisilebilmesinin sag-
lanmasi.
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Ekonomik Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Sozlesmesine Gore
Erisilebilirlik Hakkai:

Engelli kisilerin de kiltiirel yasama katilabilmeleri icin eri-
sim haklarinin saglanmasi gerekmektedir. ESKHS kiilttirel ya-
sama katilma hakkini engelli bireyler acisindan style yorum-
lamustir:

Standart Kurallara gore, “Devletler; engelli kisilerin yarati-
c1, sanatsal ve zihinsel potansiyellerini kullanabilmeleri firsa-
tin1, yalnizca kendi yararlari i¢in degil, ayn1 zamanda, kentsel
ya da kirsal bolgelerde icinde yasadiklar1 toplumun kiilttirel
acidan daha da zenginlestirilmesi bakimindan da elde etme-
lerini giivence altina almalidirlar. Devletler; kiilttirel faaliyet
ve hizmetlerin sunuldugu yerlerin, engelli kisilerin erisim ve
kullanimina uygun olmasini desteklemelidir.

Cocuk Haklarina Dair Sozlesmeye Gore Erisilebilirlik
Hakki:

Cocuk Haklarma Dair So6zlesme'nin 23. Maddesi dogrudan
engelli cocuklarm haklarmi diizenlemistir. Bu maddenin 1. Pa-
ragrafina gore, taraf devletler zihinsel ya da bedensel engelli
cocuklarin sayginliklarmi giivence altina alan, 6zgtivenlerini
gelistiren ve toplumsal yasama etkin bicimde katilmalarini ko-
laylastiran sartlar altinda eksiksiz bir yasama sahip olmalarimni
kabul ederler.

KKTC’de Erisilebilirlikle Tlgili Mevcut Durum:

KKTC’de binalara, ulasim araclarina, bilgiye ve diger hiz-
metlere erisim icin engelli bireyler igin 6zel diizenlemeler ya-
pilmis degildir. S6z konusu diizenlemelerin olmamasi engelli
bireylerin sadece binalara girememesi veya seyahat edememesi
kadar, calisma, egitim, se¢gme ve segilme, kiiltiirel yasama katil-
ma gibi haklarii da dogrudan olumsuz sekilde etkilemektedir.
Yollar ve binalarla ilgili temel diizenleme olan Fasil 96 Yollar
ve Binalar Yasasi, 1946 yilinda yiiriirltige girmistir, gesitli de-
gisikliklere ugramasina ragmen engelli haklar ile ilgili diizen-
lemeler yasaya eklenmemistir. Bu baglamda, engelli kisilerin
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de hizmetlerden faydalanmas: hizmet saglayicilarinin kendi
inisiyatiflerine kalmistir. Kendi inisiyatifi ile engelli bireylerin
erisebilecekleri imkanlar saglayan hizmet saglayicilarinin ora-
n1 da hem kamuda hem de 6zel sektorde diisiik oldugundan,
engelli bireyler bir¢ok kamusal alanda zorluk yasamaktadirlar.

Egitim Hakka:

Ekonomik Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Sozlesmesi egitimi
hem basli basina bir insan hakki olarak kabul etmis hem de
diger haklardan faydalanilmasi i¢in elzem oldugunu ifade et-
mistir. Baska haklarin kullanilmasina olanak saglayan bir hak
olarak egitim, ekonomik ve sosyal olarak toplum disina itilmis
yetiskin ve ¢ocuklarin kendilerini yoksulluktan kurtarabile-
cekleri ve iginde bulunduklar: topluma tam olarak katilmalari-
n1 saglayacak yollar1 elde edecekleri temel aractir.

Yerel Mevzuat

Anayasa’da engelli kisilerin egitim hakki ile ilgili olan kis-
ma gore, devlet, durumlar1 dolayisiyla okul ici ve disinda 6zel
egitime gereksinmeleri olanlari topluma yararli kilacak se-
kilde yetistirmek icin gereken 6nlemleri alir. Anayasa’nin 57.
(2) maddesine gore de devlet, ruhen ve bedenen o6ziirliilerin
topluma uyumlarini saglamak amaci ile onlarin egitim, reha-
bilitasyon, isttihdam ve sosyal yardimlari igin gerekli kurum ve
kuruluslarin kurulmasimi saglar. Milli Egitim Yasasi'na gore
bedenen veya zihnen 6ziirlii olup 6zel bir egitim ve 6grenime
gereksinimi olan okul 6ncesi egitim yasma ulasmis ¢cocuklarin
on sekiz yasina kadar olan egitimlerinin tiimiinii kapsar. Ozel
egitime gereksinim duyan her 6grenci zorunlu egitim ¢aginda
iken ilgi ve yetenegi oraninda, zorunlu olarak ¢zel egitimden
parasiz veya parasiz yatili yararlanma hakkina sahiptir.

Milli Egitim Yasasi'na gore, her yurttas, hic bir ayirim goze-
tilmeksizin 6grenim ve egitim hakkina sahiptir. Egitimde, hig
bir kisiye, aileye veya ziimreye ayricalik taninamaz. Bununla
beraber, toplum bireylerine, egitim gormede firsat ve olanak
esitligi saglanir. Durumlar1 dolayisiyla 6zel egitime gereksi-
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nimleri olan ¢ocuklar1 ve gengleri, topluma yararl kilacak bi-
cimde yetistirmek ve onlara saglikli, dengeli ve gticlii bir kisilik
kazandirmak amaciyla, cagdas ve bilimsel egitim yontem ve
olanaklar1 gozetilerek, gerek okul icinde gerekse okul disinda
gerekli koruyucu, giiglendirici, gelistirici ve yetistirici 6nlemler
almir. Ayni zamanda, bireylerin egitimlerinin yasam boyunca
stirmesi esastir.

Engelli Haklar1 So6zlesmesine Gore Egitim Hakka:

Engelli Haklar1 Sozlesmesinin 24. maddesi engelli kisilerin
egitim hakkimi omiir boyu egitim, firsat esitligi ve ayrimcilik
olmayan biittinlestirici bir egitim hakki olarak tanimlar. Bu dui-
zenleme cergevesinde sozlesme oncelikle engelli kisilere egi-
tim hakkinin taninmasini ancak taninan bu hakkin KKTC'de
simdi uygulandig1 gibi ayristiricr bir sekilde degil bu hakkin
firsat esitligi temelinde ve ayrimcilik yapilmaksizin saglan-
masini, émiir boyu devam edebilmesini ve egitim sisteminin
biittinlestirici bir sekilde her seviyede engellileri icine almasini
ongormektedir. Halbuki KKTC de engelli kisiler genelde ayr1
okullarda egitim gormekte, baz1 engelli kisiler egitim hakkina
erisememekte ve 18 yasindan sonra ¢ok az kisi bu haktan fay-
dalanabilmektedir.

Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Sozlesmesine Gore
Egitim Hakka:

ESKHS egitim hakkimin herkese ve ticretsiz olarak verilme-
sini her ttirlti ayrimciliktan uzak ve kiiltiirel ve dinsel hosgo-
rityle egitimin ele alinmasin ilke olarak vermektedir. ESKHS,
13. Maddesi olan egitim hakk ile ilgili olarak yaptig1 “Genel
Yorumda” mevcudiyet, erisilebilirlik, kabul edilebilirlik ve
uyarlanirlik konularmi vurgulamaktadir. Bu yaklasimlar dog-
rudan engelli bireylerin haklarmin da gozetilmesini 6ngor-
mektedir.

Cocuk Haklarina Dair Sozlesmeye Gore Egitim Hakki:

Cocuk Haklarma Dair Sozlesme egitim hakkini genis bir
sekilde dtizenlemis, ilkogretim igin 6zel diizenleme yapmus
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ve ozel bakim hakkini da kapsayarak engelli cocuklarin egi-
tim hakkindan faydalanmasi igin genis bir hukuki zemin olus-
turmustur. Komite ozellikle, engelli ¢ocuklarin biittinciil bir
egitim sisteminin pargasi olmasini ve ayri olarak egitime tabi
tutulmamalarini 6nermektedir. Bunun gerceklesmesi igin, 6g-
retmenlerin engelli cocuklara egitim verecek sekilde egitilme-
leriyle egitimin daha kaliteli olmasini nermektedir.

KKTC’de Engellilerin Egitim Haklariyla ilgili Mevcut
Durum

Engelli kisilerin egitim almasi amaciyla KKTC'de devlet
tarafindan olusturulan farkli bolgelerde toplam 8 adet 6zel
egitim merkezi vardir. Bununla beraber Ozel Egitim Vakfinin
yonettigi parali olarak engelli kisilere egitim veren bir 6zel egi-
tim merkezi de vardir. KKTC de halen daha bir Ozel Egitim
Yasasinin olmamasi da goz 6ntine alindiginda devletin engelli
vatandaslarina karsi yeterli egitim imkanlar: sunmadig: goriil-
mektedir. Ozel Egitim uygulamalarinin yetersizligi, kalifiye
ogretmenlerin olmayisi, engelli kisilerin egitim binalarma erisi-
mi, 6zel egitimi diizenleyecek olan mevzuat eksikligi devletin
bu konuya plansiz ve yeterince nem vererek yaklasmadigini
gostermektedir. Bu baglamda engelli kisiler, egitim hakkindan
diger bireyler kadar faydalanamamaktadir.

Calisma ve Istihdam Hakki

Herkesin ¢alisma, isini serbestce se¢me, adaletli ve elveris-
li kosullarda calisma ve issizlige karsi korunma hakk: vardir.
Evrensel Insan Haklar: Beyannamesi ¢alisma hakkin soyle dii-
zenlemistir:

Herkesin, herhangi bir ayrim gozetmeksizin, esit is icin esit
ticrete hakki vardir. Herkesin kendisi ve ailesi i¢in insan onu-
runa yarasir ve gerekirse her tiirlii sosyal koruma énlemleriyle
desteklenmis bir yasam saglayacak adil ve elverisli bir ticrete
hakki vardir. Ayni zamanda, istihdam, sosyal katiimdan eko-
nomik bagimsizliga, aile kurmadan milli ekonomiye katkida
bulunuldugu hissiyatina kadar bir¢ok firsat sunmaktadir.
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Yerel Mevzuat

KKTC Anayasasinin 57. (2) Ozel Olarak Korunma Hakki
maddesine gore;

Devlet, ruhen ve bedenen oziirliilerin topluma uyumlarini
saglamak amaci ile onlarin egitim, rehabilitasyon, istihdam ve
sosyal yardimlari i¢in gerekli kurum ve kuruluslarin kurulma-
smi1 saglar. Anayasa calismay1 her yurttasa hem bir hak hem
de 6dev olarak diizenlemistir. Bununla beraber anayasa yurt-
taslara diledigi alanda da ¢alisma 6zgtirltigli vermistir. Ayrica
bedensel ve ruhsal yetersizlikleri olan kisilerin ¢calisma kosul-
lar1 bakimindan 6zel olarak korunmasini da diizenlemistir. Bu
ilkelerden hareketle engelli kisilerin de diger vatandaslar ka-
dar calisma hakkindan faydalanmas: gerekmekte ancak sadece
engelli kisilerin fiziken ve ruhen yapmalarina imkan olmayan
islerden korunmalar1 amaciyla galisma kosullar1 diizenlenme-
lidir. Bu baglamda, devlet engelli kisilerin istihdam1 konusun-
da bu ilkeleri goz 6ntinde bulundurmalidur.

Asagida bahsedilecek olan 64/93 sayili Oziirliiliileri Koru-
ma ve Istihdam Yasast'nin yiiriirliige girmesi olumlu bir gelis-
me olmakla beraber bircok eksiklik icermektedir.

Soz konusu bu yasanin engelli kisilere tanidig1 haklar ve is-
verenlerle devlete sagladig yuikiimliliikler soyledir:

* Oziirliliik dereceleri ve egitim durumlar1 goz dniinde tutu-
larak ise yerlestirilme.

o Ise yerlestirilmelerine iliskin saglik islemleri, kamu sekto-
riindeki istihdamlari, bedensel yeteneklerinin ve is igin ge-
reksindikleri gii¢lerinin arag ve gereclerle artirilmasina ilis-
kin olanaklar gerceklestirme.

* Isveren ve/ veya Devletin istihdam edilenlerin is ve is orta-
mina uyumlarini saglamak amaciyla, gerekli 6nlemleri al-
mak.

e Ozel sektor ve kamu sektoriinde isverenler, Calisma Dai-
relerine kayit yaptirarak is talebinde bulunan ve meslek,
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beden ve zihin durumlarina gore isyerlerine sevk edilecek
olan ozurliilerden, isyerlerinde istihdam ettikleri her tam
yirmi bes kisiye karsilik bir 6ztirlii calistirma.

[gili isyerlerinden malulen ayrilmak zorunda kalan ve son-
radan malulltigii ortadan kalkan veya bu Yasa bakimindan ca-
lisabilecek oziirlii kisiler, eski isyerlerinde yetkili miifettislerce
istihdam olanag1 saptanmasi halinde hemen; yoksa s6z konusu
isyerinde miinhal acildig1 anda baska uygun bir iste veya ayni
iste istihdam edilme.

* On sekiz yasini dolduran ve calismayan oziirlii kisiler ile on
sekiz yasindan kiictik ve bakima gereksinim duyan 6ztir-
lillerin maddi durumlarina bakilmaksizin, kendileri igin
ailelerine veya refakatcilerine maddi ve psikolojik destek
saglanma.

* Oziirli kisinin yasamim stirdiirebilmesi icin gereksinim
duydugu arag ve gereglerin saglanmasinda gelecek olan
mali kiilfetten kismen veya tamamen muaf tutulma.

* On sekiz yasini tamamlamis olup stirekli calisamayacak du-
rumda olan veya calisabilecegi halde istihdam edilmeyen
oziirliiye ytrirliikte bulunan aylik asgari {icret oranlarina
gore belirlenecek tutarda nakdi yardim verilir.

* On sekiz yasin1 tamamlamamis olan dziirltiintin maddi du-
rumuna bakilmaksizin, kendisi icin ailesine veya refakatgi-
sine ytrtirliikte bulunan aylik asgari ticret oranlarma gore
belirlenecek tutarda nakdi yardim verilir.

Engelli Haklar1 Sozlesmesine Gore Istihdam Hakka:

Engelli Haklar1 S6zlesmesi'nin 27. Maddesi, Calisma ve Is-
tihdam Hakkini soyle diizenlemistir:

Taraf Devletler engellilerin diger bireylerle esit kosullar
altinda galisma hakkina sahip oldugunu kabul eder. Bu hak,
engellilerin, agik, biittinlestirici ve erisilebilir bir is piyasas1 ve
calisma ortaminda serbestce sectikleri bir isle hayatlarmi ka-
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zanmalar1 firsatini da igerir. Taraf Devletler calisirken engelli
olanlar dahil olmak {tizere tiim engellilerin calisma hakkinin
yasama gecmesini yasama calismalarini da iceren uygun tim
tedbirleri alarak giivence altina alir.

Ekonomik Sosyal ve Kiiltiirel Haklar S6zlegmesine Gore
Istihdam Hakka:

Calisma hakki ve ¢alisma ile ilgili haklarin engelli bireylere
uygulanmasi agisindan yaptig1 “Genel Yorumda” su goriislere
yer vermistir:

Istihdam alanu, engele dayali ayrimciligin géze carpan bir
sekilde ve 1srarla devam ettigi bir alandir. Pek c¢ok tilkede, en-
gelli kisiler arasindaki issizlik orani engelli olmayan kisilerin
issizlik oranindan iki ile ti¢ kat daha fazladir.

Uluslararast Calisma Orgiitiintin de belirttigi iizere, engel-
li kisilerin isttihdam edilememesinin nedeni olarak gosterilen
engeller cogunlukla toplumun ulasim, konut ve isyerleri gibi
alanlarda insa ettigi fiziksel engeller olmaktadir. Ornegin isyer-
lerinin tekerlekli sandalyelerin erisimine imkan vermeyecek
bir bicimde tasarlanmasi ve insa edilmesi devam ettigi stirece,
isverenler tekerlekli sandalye kullanan kisileri ise almadiklar:
i¢in “gerekge” bulmaya devam edeceklerdir.
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Feyzi HANSEL*

Uremeye yardimar tedavi yontemleri uzun yillardan beri-
dir KKTC de verilmekte olan olan bir saglik hizmeti olup, 2002
Uremeye Yardimcr Tedavi Merkezleri Tiiziigii'ne 2006 yilinda
yapilan degisiklikle “Uremeye Yardimai tedavi Yontemleri”,
anne adaymin veya donoriin yumurtasi ile kocanin veya do-
noriin sperminin gesitli yontemlerle dollenmeye daha elverisli
hale getirilerek gerektiginde viicut disinda dollenmeyi saglayip,
gametler veya embriyonun anne adayinin genital organlarina
transferini ifade eden ve modern tipta bir tibbi tedavi yontemi
olarak kabul edilen uygulamalar olarak tanimlanmaktaydu.

Uremeye yardimci tedavi yontemleri kavrami, 2009 yilinda
yiriirliige giren ve halen yiiriirliikkte bulunan yeni “Uremeye
Yardimci Tedavi Merkezleri Tiiztigti"nde de ayn sekilde ta-
nimlanmustir.

Aslinda, 2009 yilinda ytuirtirliige giren yeni ttiziik, KKTC tip
camiasinda onemli tartismalar yasanmasina sebebiyet vermis
ve hatta, anayasaya aykir1 oldugu iddiasiyla bu tiiziik Anayasa
Mahkemesi'ne de tasinmusti. Sonradan, bu tiiztigiin anayasaya
aykir1 oldugu yoniindeki iddialardan mi1 vazgecilmisti ya da
ne olmustu bilinmez, anayasa mahkemesinde acilmis bu dava
ilerletilmemis veya geri ¢ekilmisti.

Avukat ve Kibris Ttirk Tabipleri Birligi Hukuk Miisaviri
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KKTC agisindan bilinen bir gergektir ki, tiremeye yardimci
tedavi uygulamalar1 yapmak tizere kurulmus merkezler, ¢ok
biiytik meblaglarlada paralar harcamis ve bu yatirimlariyla
KKTC' de yeni bir tiir turizm olusmasina katk: saglamislarda.
Daha sonra, tzellikle kdkeni Tiirkiye oldugu iddia edilen bir
takim baskilarin da tesvikiyle, 2009 yilinda, donemin siyasi ik-
tidari, bir gecede yeni bir tiiztik yaparak, tiremeye yardimci
tedavi uygulamalarinin kapsamini daraltmislardi.

Her bir itiraz sebebi, ayr1 ayr1 ve etraflica ele alinip deger-
lendirilmeye muhtag olmakla birlikte, bu tebligin konusu genel
olarak KKTC'de yapay dollenme oldugu igin, boyle teferruatl
bir degerlendirme bu teblig maksatlar1 bakimindan yapilma-
yacaktir.

2009 YILINDA YURURLUGE GIREN TUZUGE YONELMIS
ITIRAZLAR VE BUNLARIN TEMEL NEDENLERI

Yeni tiiztigiin yirirlige girdigi donemde, tip camiasinin,
bilhassa tiremeye yardimci tedavi uygulamalar: yapan mer-
kezlerin ¢ok ciddi bir tepki gosterdikleri ve bir takim itirazlar
ileri stirdtikleri yukarida ifade edilmisti. Bu itirazlar1 ve/veya
tepkileri soyle 6zetleyebiliriz:

Yeni tiizlik, daha 6nce yiiriirliikte olan Ttiztigtin verdigi hak
uyarinca Uremeye Yardimc: Tedavi uygulamalarindan olan,
herkesten alinabilecek yumurta, sperm ve bunlardan elde edile-
cek embriyolardan, herkesin yararlanmasin yasaklamakta idi.

Yeni ttiztik, Bakanlikca ithal izni verilecek sertifikali yaban-
c1 donor spermi ve yumurtasinin, KKTC ve tiglincti tilke vatan-
daslarinda kullanilmasini imkan verdigi halde, T.C. vatandas-
larinda kullanmilmasini yasaklamakta idi. Ayrica, yeni tuziik,
ithal izni verilecek sertifikali dondr Sperm kullanilmasina
imkan verirken sertifikali donér yumurtasinin kullanilmasina
izin vermiyordu. Eski Tiiztige gore Uremeye Yardimci Tedavi
Yontemleri, KKTC yurttasi evli giftlere ve KKTC yurttas: olma-
yan kisilere evli olup olmadiklarina bakilmaksizin uygulana-
bilmekte idi. Yeni tiiziik, bu diizeni alt iist edecekti.
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Yeni ttiziikle getirilen intibak hitikiimleri, mevcut merkez-
lerde dondurulmus bulunan ve anne ve babasinin yumurta ve
spermlerinden meydana gelmeyen embriyolarin imhasini ve/
veya tedavi gormekte olan anne adaylarinin tedavilerinin ya-
rim birakilmasini ve/veya viicudunda gelismekte olan embri-
yonun ve anne adayinin kaderine terk edilmesi ve/veya emb-
riyonun imha edilmesi durumu ortaya cikarabilecekti. Ayrica,
embriyolarin canli ve/veya bir cenin ve/veya insan ve/veya
cocuk olmasi nedeniyle sahip olduklar1 anayasal hayat ve vii-
cut butunlugt hakki, yeni ttiztigtin intibak hiikiimleri nede-
niyle olumsuz etkilenebilecekti.

Yeni tiiziik, KKTC devletinin veya vatandaslarmin ihtiyag
ve gereksinimi nedeniyle yapilmamis olup tamamen dis bask1
ve/veya dayatmalar ve/veya “rica” ile yapilmak zorunda kali-
nan bir tiiziik idi. KKTC de, UYTE merkezleri, faaliyete gectik-
ten kisa bir stirede, cok biiyiik basarilar elde ederek diinyada,
gerek basari, gerek teknoloji ve gerekse {ticretler acisindan s6z
sahibi olmus ve Tiirkiye ve {ictincii tilkelerden pek ¢ok insan
¢ocuk sahibi olmak i¢in KKTC de tedavi olmay1 tercih etmistir.
Bunun yaninda UYTE merkezleri, KKTC ekonomisinde elde
edilen kazanclarla art1 deger yaratmuistir. Yeni Tiiziik ise bir
cirpida bu art1 degeri ve yapilan biiytik yatirim ve teknolojinin
¢ope atilmasina sebep olmustur ve bundan KKTC biiytiik zarar
gorecektir.

Anlasilabilecegi tizere, hem hukuki, hem ekonomik, hem
de siyasi gerekgelere dayanan bu itirazlar, esasen, 2009 yilinda
ylriirltige giren yeni tiiziik ile, daha 6nce var olan tiremeye
yardimci tedavi uygulamalarmin kapsaminin daraltilmasina
yoneliktir.

Gercekte, Tuirkiye ile KKTC arasinda var olan kiiltiirel, ta-
rihi ve siyasi nevi sahsina miinhasir yakinlik goz ontinde bu-
lunduruldugunda, Tiirkiye’de yasal kabul edilemeyen veya
yasaklanmas1 6ngoriilen tiremeye yardimci tedavi uygulama-
larmin KKTC'de, Tuirkiye vatandaslarina uygulanmasinin ki-
sitlanmast makul kabul edilebilir. Diger bir deyisle, yavruva-
tan, bu meselede, goniillii veya zoraki bir sorumluluk ve/veya
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fonksiyon tistlenerek, anavatanin vatandaslarinin anavatanda
alamayacaklar1 bir saglik hizmetini yavruvatanda da almalari-
n1 engelleyici siyasi bir tercih yapmustir.

2009 YILINA DEGIN YORURLUKTE BULUNAN
UYTE'YE ILISKIN YASAKLAR

2002 Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Tiiziigii ne 2006
yilinda yapilan degisiklikle, {iremeye yardimci tedavi uygu-
lamalarinda uyulmas: gereken yasaklar da diizenlenmisti. Bu
yasaklar soyleydi:

UYTE uygulamasi, Bakanliktan alinacak izinle, ttiziik ko-
sullarma bagh kalarak ve miinhasiran ttiztigin ongordugi
standartlara uygun bir yerde, miinhasiran yetkili hekimler ta-
rafindan yapilabilir.

KKTC yurttas evli giftlerden alinacak olan yumurta, sperm
ve bunlardan elde edilen embriyolarin bir baska maksatla veya
baska adaylarda kullanilmasi yasaktir.

Her ne sebeple olursa olsun in vitro yontemlerle dollenen
yumurtanin bir bagka tastyic1 anneye nakledilmesi yasaktir.

Yumurta donasyonu yapacak kisinin yilda bir defadan fazla
donasyonda bulunmasi ve donasyonda bulunacak kisilerin 20
yasindan kiiciik veya 32 yasindan biiytik olmasi yasaktir.

45 yasmi doldurmus kisilere embriyo transferi yapilmasi
yasaktir.

Bir kisiye bir defada ticten fazla embriyo transferi yapilmasi
yasaktir.

Tuzik geregince belirlenen sartlar1 haiz olmayan ve akre-
dite sperm bankalarindan temin edilmeyen spermlerin donér
spermi olarak kullanilmas: yasaktir. Keza, ttiziik geregince
belirlenen sartlar1 haiz olmayan yumurtalarin donasyonu ve
kullanilmas: yasaktir.

Yumurta ve sperm bagislayan kisilerin kimligi ile UYTE uy-
gulamasi amaci ile onlar1 kullananlarin kimliginin agiklanmasi
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yasaktir. ﬂgﬂi hekimler, gizliligin korunmasina iliskin gerekli
tedbirleri almakla miikelleftir.

Sperm bankasindan alinacak ayni orjinden sperm yalniz-
ca bir KKTC yurttas1 kiside ve geri kalan kismi ise en fazla ti¢
yabanc kiside kullanilabilir. Kullanilmayan kisim ise derhal
imha edilmek tizere Bakanliga gonderilir.

KKTC Yurttaslari ile ilgili yasaklar:

Evli ciftlerden anne adaymnin yumurtasi ile kocanin sperm-
lerinin dollenmeye engel durumu bulundugu doktor tarafin-
dan belgelenmedikce, donor spermi kullanilmasi yasaktir.

Evli ciftlerden anne adayinin yumurtasinin sagliksiz veya
hic olmamasi durumu disinda, donérden alinacak yumurta ile
kocanin spermlerinin dollenmesi yasaktur.

Yabancilarla ilgili yasaklar:

Evli olup olmadigina bakilmaksizin, anne adaymin yumur-
tas1 ile erkegin spermlerinin déllenmeye engel durumu bulun-
dugu doktor tarafindan belgelenmedikce, donor spermi kulla-
nilmasi yasaktir.

Evli olup olmadigina bakilmaksizin, anne adaymnin yumur-
tasmin sagliksiz veya hi¢ olmamasi durumu disinda, donérden
alinacak yumurta ile erkegin spermlerinin dollenmesi yasaktir.

KKTC'DE UYTE UYGULAMALARI

Yukarida da izah edildigi tizere, KKTC de tiremeye yardim-
c1 tedavi uygulamalar1 veya diger bir deyisle yapay dollenme,
2009 yilinda ytirtirltige giren ve halen ytrtirliikte bulunan 2009
Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Tiiziigii tahtinda belirle-
nen kurallara uygun olarak yapilabilir.

UYTE MERKEZLERININ KURULMASI

KKTC'de UYTE uygulamak iizere kurulacak merkezler,
gercek veya tiizel kisiler tarafindan, ya 6zel bir hastenenin bir

153



Feyzi Hansel

{initesi olarak, ya da miinhasiran UYTE uygulamasi yapacak
miistakil bir merkez olarak, Bakanligin izni ile acilabilir ve fa-
aliyet gosterebilir. Biinyesinde birden ¢ok kadin hastaliklar1 ve
dogum klinigi bulunan hastanelerde tek bir UYTE merkezi agi-
labilir.

UYTE merkezi acilacak ortamin, doku ve hiicrelerin islen-
mesi ve s6z konusu insan uygulamalarimin yapilabilmesi icin
gerekli kalite ve giivenlige sahip olmast sarttir. UYTE merkezi
olarak faaliyet gostermesi diistintilen binalar, tiiztikle belirle-
nen sartlar1 haiz olmalidir. Bu binalarda, yangina kars: gtiven-
lik 6nlemleri alinmis olmalidir. Merkezlerde, tiiziikte belirle-
nen boltimler olusturulup tesis edilmelidir.

UYTE merkezlerinde, tiiziik geregince belirlenen her tiirlii
arac gereg ve donanim, ttiziikte belirlenen kosullara uygun ola-
rak kullanima hazir bulundurulmali ve kesintisiz enerji ve gaz
icin gerekli alt yap1 tesis edilmelidir.

UYTE MERKEZLERININ ORGANIZASYON VE
YONETIMI

Merkezler, faaliyetine uygun bir orgiitsel yapilanmaya ve
standart calisma yontemine sahip olmalidir. Her merkezin, so-
rumlulugu acikca tanimlayan ve iligkileri raporlayan bir isle-
tim plani bulunmalidir.

UYTE merkezlerinde uygulanan doku ve hiicrelerin klinik
sonuglarinin gozden gecirilmesi gibi tibbi faaliyetlerini goze-
ten ve bu faaliyetler hakkinda tavsiyede bulunan ya da klinik
kullanicilarla uygun bir sekilde etkilesime girmek tizere bu ko-
nuda egitim aldigini belgeleyen hekimler gorevlendirilmelidir.

Her merkezin, ttiziikte belirlenen standartlar geregince,
ruhsatlandig faaliyetlere uygun bir kalite yonetim sitemi ol-
malidir. Merkezler, faaliyetlerinin gerektirdigi gizliligi koru-
yucu her tiirlii tedbiri almalidir.

Ayrica, merkezlerin faaliyetlerinin tiim asamalarina iliskin
bilgileri iceren bir dokiimantasyon sistemi bulunmalidar.
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Merkezlerde, ruhsatlh faaliyetlerin yiirtitiilmesi i¢in gerekli
olan ve gorev tanimlarina uygun egitimleri aldig1 belgelenmis
yeteri sayida personel bulundurulur. Mesul Miidiir, UYTE
Unitesi Sorumlusu, Ultrasound ve laparaskopi konularinda
belgesi veya sertifikas1 olup Kibris Tiirk Tabipleri Birligi'ne
kayitli bulunan en az bir kadin hastaliklar1 ve dogum uzmani
veya radyolog, UYTE uygulamalarinda galistirilacak ve en az
altt ay uygulamali egitim gordiigii tevsik edilebilen en az bir
tip doktoru, mikro enjeksiyon konusunda en az iki ay uygu-
lamalr egitim gordiigii tevsik edilebilen bir personel ve yeteri
kadar saglik personeli ile idari personel merkezlerde istthdam
edilmelidir.

UYTE UYGULANMASININ SARTLARI

2009 Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Tiiziigii, yuka-
rida da izah edilenlerden hatirlanacag tizere, 6nceki tiiziikten
farkli olarak UYTE uygulamalarimin kapsamim daraltmistir.
Bu nedenle, yapay doéllenmenin sartlarini, bu uygulamadan is-
tifade edebilecek olan siijelerin uyruguna gore degerlendirmek
yerinde olacaktir.

KKTC Vatandaslar1 Bakimindan Yapay Dollenme
Uygulamalar1

Tuzlige gore, KKTC yurttas: evli ciftlerde, anne adaymin
yumurtasi ile kocanin spermi, cesitli yontemlerle déllenmeye
daha elverisli hale getirilerek gerektiginde viicut disinda dol-
lenmeyi saglayip, gametler veya embriyonun anne adayimnin
genital organlarina transferi yapilabilir.

KKTC yurttasi anne adayz1 ile koca, her ikisinin de rizas1 alin-
mak kaydiyla, embriyo ve sperm donasyonu yapabilir ve bu
embriyo ve spermler uygun sartlarda dondurulmak suretiyle
merkezlerde saklanabilir. Ancak, bu sekilde saklanan embriyo
ve spermler, en fazla ti¢ yillik bir stire icerisinde, her iki esin de
rizasi ile miinhasiran bu evli ciftte kullanlabilir. Bu ti¢ yillik
stire icerisinde, eslerden birisinin 6lmesi veya eslerin birlikte
talepte bulunmas: veya eslerin bosanmasi halinde, saklanan
embriyo ve spermler derhal imha edilir.
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Dolayisiyla, mevcut mevzuat dikkate alindiginda, KKTC
yurttasi bir anne adayina {iremeye yardimci tedavi uygulana-
bilmesinin sartlar1 soyle 6zetlenebilir:

Anne aday1 evli olmalidir.

Anne adayimnin yumurtasi, miinhasiran kocanin spermi ile
dollenmelidir.

Daha once yiirtirliikte bulunan tiiztikle, mevcut ttiziik ki-
yaslandiginda, mevcut ttiziik evli olmadig1 halde anne olmay1
isteyebilecek kadinlar acisindan aleyhte bir kisitlama getirmek-
tedir. Maalesef son yillarda, evlilik kurumunun evlilik cagina
gelmis Kibris Tiirk gencligi agisindan itibarin1 hizla kaybet-
mekte oldugu tartisiimazdir. Bosanmalarda yasanan artis da,
hem bu itibar kaybini koriiklemektedir hem de bekarlig ve ev-
lilik dis1 yasami daha cazip hale getirmektedir. Her ne kadar,
geleneksel aile yapisinin korunmasi ve tesvik edilmesi dogru
bir yontem ve/veya yaklasim olsa da, halkin ruh halini ve ih-
tiyaclarii dogru teshis etmek ve bu teshisler dogrultusunda
care aramak ideal olurdu. Diger bir deyisle, evli olmayan ve/
veya bosanmis olan bir kadinin, en azindan yurt disindan it-
hal edilecek donor spermlerinden istifade ederek cocuk sahibi
olmak istemesinin 6niinti agmak daha dogru bir yontem ola-
bilirdi. Ciinki, boylesi bir sinirlama, ancak bir dereceye kadar
netice getirebilir. Bu sinirlama ile, evlilik dis1 miinasebetlerden
cocuklar diinyaya getirilmesinin tnlenemeyecegi inancinda-
yim.

Ote yandan, mevcut tiiziik KKTC yurttas: erkeklerin sperm,
KKTC yurttast kadinlarin da yumurta donasyonu yapmasini
engellemektedir. Ulkenin kiiciik, niifusun da az oldugu dik-
kate alindiginda, bu sinirlamanin bir dereceye kadar makul ve
anlasilir oldugunu ifade etmeliyim.

Tiirkiye Vatandaslar1 Bakimindan Yapay Do6llenme
Uygulamalar1

Tuzlige gore, Tirkiye yurttas: evli ciftlerde, anne adaymin
yumurtasi ile kocanin spermi, gesitli yontemlerle dollenmeye
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daha elverisli hale getirilerek gerektiginde viicut disinda dol-
lenmeyi saglayip, gametler veya embriyonun anne adayimnin
genital organlarina transferi yapilabilir.

Turkiye yurttasi anne adayi ile koca, her ikisinin de riza-
st almmak kaydiyla, embriyo ve sperm donasyonu yapabilir
ve bu embriyo ve spermler uygun sartlarda dondurulmak su-
retiyle merkezlerde saklanabilir. Ancak, bu sekilde saklanan
embriyo ve spermler, en fazla {ic yillik bir stire icerisinde, her
iki esin de rizasi ile miinhasiran bu evli ¢iftte kullanilabilir. Bu
ti¢ yillik stire igerisinde, eslerden birisinin 6lmesi veya eslerin
birlikte talepte bulunmasi veya eslerin bosanmasi halinde, sak-
lanan embriyo ve spermler derhal imha edilir.

Dolayisiyla, mevcut mevzuat dikkate alindiginda, Tiirkiye
yurttasi bir anne adayina {iremeye yardimci tedavi uygulana-
bilmesinin sartlar1 soyle 6zetlenebilir:

Anne aday1 evli olmalidir.

Anne adayimnin yumurtasi, miinhasiran kocanin spermi ile
dollenmelidir.

Yeni tiiziikle, Tiirkiye yurttaslar1 agisindan getirilen dii-
zenleme, Tiirkiye’de 2010 yilinda yiiriilige giren Uremeye
Yardimci Tedavi Uygulamalari ve Uremeye Yardimc Tedavi
Merkezleri Hakkinda Yonetmelik'le neredeyse tam bir uyum
icerisindedir. Buradan hareketle, 2009 yilinda apar topar ha-
zirlanip yiirtirltige konan yeni tliztigtimiiziin birilerinin ricasi
veya dayatmast ile yapildig1 iddiasinin dogru olabilecegi kana-
atinde oldugumu sdyleyebilirim.

Uciincii Ulke Vatandaslar1 Bakimindan Yapay Déllenme
Uygulamalar1

Tuzuge gore, ticlinci tilke yurttas: evli ciftlerde, anne ada-
yinin yumurtasi ile kocanin spermi, gesitli yontemlerle dollen-
meye daha elverigli hale getirilerek gerektiginde viicut disinda
dollenmeyi saglayip, gametler veya embriyonun anne adayi-
nin genital organlarina transferi yapilabilir.
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Uciincii tilke yurttasi anne aday ile koca, her ikisinin de r1-
zas1 alinmak kaydiyla, embriyo ve sperm donasyonu yapabi-
lir ve bu embriyo ve spermler uygun sartlarda dondurulmak
suretiyle merkezlerde saklanabilir. Ancak, bu sekilde saklanan
embriyo ve spermler, en fazla ti¢ yillik bir siire icerisinde, her
iki esin de rizasi ile miinhasiran bu evli ¢iftte kullanilabilir. Bu
ti¢ yillik stire igerisinde, eslerden birisinin 6lmesi veya eslerin
birlikte talepte bulunmasi veya eslerin bosanmasi halinde, sak-
lanan embriyo ve spermler derhal imha edilir.

Uciincii iilke yurttas: bir anne adayina, evli olup olmadigi-
na bakilmaksizin, Bakanlikca ithal izni verlecek sertifikal1 bir
donor spermi kullanilmak suretiyle de UYTE uygulamast ya-
pilabilir. Bu sekilde kullanilmak tizere sperm bankasindan ali-
nacak donor spermi, yalnizca tigtincii tilke yurttast ayni anne
adayinda kullanilabilir ve spermin kullanilmayan kismi derhal
imha edilmek tizere Bakanliga gonderilir.

Uremeye Yardimci Tedavi Uygulamalarina Iliskin Temel
Kurallar ve Yasaklar

2009 Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Tiiziigii' ne gore,
tiremeye yardimci tedavi uygulamalarinda uyulmas: gereken
kurallar ve yasaklar soyledir:

UYTE uygulamasi, Bakanliktan aliacak izinle, tiiziik ko-
sullarina bagli kalarak ve miinhasiran tiiztigiin ongordigii
standartlara uygun bir yerde, miinhasiran yetkili merkezler
tarafindan yapilabilir.

KKTC, TC ve tglinct tlke yurttas: evli ciftlerden almacak
olan yumurta, sperm ve bunlardan elde edilen embriyolarin
bir baska maksatla veya baska adaylarda kullanilmasi yasaktir.

Bakanlikca ithal izni verlecek sertifikali bir dontr spermi
kullanilmak suretiyle Tiirkiye yurttaglarina UYTE uygulama-
st yapmak yasaktir. Ancak, burada bir hususa dikkat cekmek
yerinde olacaktir. 2009 ttiztigti o denli acelece ve acemice kale-
me alinmistir ki, baz1 maddelerinde yurt disindan ithal edilen
donor spermlerinin KKTC yurttaslarinda ve yabancilarda kul-
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lanilabilecegi ifade edilirken; donor spermlerin kullanilmasina
iliskin esas maddesinden, donor spermlerin sadece yabancilar-
da kullanilabilecegi sonucu ¢ikarilmaktadir.

Her ne sebeple olursa olsun in vitro yontemlerle dollenen
yumurtanin bir bagka tastyici anneye nakledilmesi yasaktir.

45 yasin1 doldurmus kisilere embriyo transferi yapilmasi
yasaktir.

Bir kisiye bir defada ticten fazla embriyo transferi yapilmasi
yasaktir.

Merkezler, yapmis olduklar1 tim islemler ve faaliyetler
hakkinda, her ay “Gizli” kaydi ile Bakanliga rapor vermekle
miikelleftir. Aslinda bu husus da, ttiziikte, yasaklar arasinda
sayilmistir ve sdyle denmektedir: “Uremeye yardimei tedavi
uygulamalar1 yapan merkezler, yapmis oldugu tiim islemle-
ri ve faaliyetleri hakkindaki bilgileri, her ay “Gizli” kayd ile
Bakanliga bildirimde bulunmamak yasaktir.” Tiiztigtin siste-
matigi dustintildigiinde, bu hususun baska bir maddede ve
daha gtizel bir ifade bicimiyle diizenlenmesi yerinde olurdu
inancindayim.

UYTE UYGULAMALARI HAKKINDA iKi ORNEK VAKA

ESKI TUZUGUN YURURLUKTE OLDUGU DONEME
ILISKIN BIR VAKA ORNEGI

Yukaridaki izahatlardan da anlasilacag: tizere, 2009 yilina
kadar yiiriirliikte bulunan 2002 UYTE Merkezleri Tiiziig, yu-
murta donasyonuna imkan vermekteydi. Ornek vakamiz da
boyle bir olaydan neset etmektedir. Vakanin anlatiminda kul-
lanilan isimlerin gercek isimler olmadigini pesinen ifade etmek
isterim.

X yiliigerisinde, Kibris Tiirk Tabipler Birligi'ne baba Ahmet
yazil1 bir sikayette bulunarak, kizi kiiciik Saziye 16 yasinda ol-
dugu halde, Dr. Abdiilaziz'in kiictik Saziye’ye para teklif etti-
gini ve para karsiliginda kontrollii ovarian hiperstimiilasyon

159



Feyzi Hansel

uygulayarak kiigtik kizdan yumurta topladigini ve kizinin sag-
liginin bu durumdan 6tiirti bozuldugunu iddia etmistir. Birlik,
derhal sikayet tizerine, prosediirii tamamlayarak ilgili doktor
aleyhinde disiplin kovusturmasi baslatmistur.

Kovusturmada, Dr. Abdiilaziz aleyhindeki ithamlarin 6zii,
doktorun 20 yasindan kiigiik olan, yani 16 yasindaki Saziyeye,
Saziyenin ana veya babasinin veya yasal temsilcisinin rizasini
almaksizin, kontrollii ovarian hiperstimiilasyon yaptig1 iddi-
asidrr. 1lgili tarihte yiiriirliikte bulunan UYTE Merkezleri Ti-
zugl'ntin 13'tincti maddesi geregince 20 yasindan kiictik bir
kizin yumurta donasyonu yapmasi yasakt.

Dr. Abdilaziz, gerek sozlii miidafaasinda, gerekse Onur
Kurulu huzurundaki durusmada verdigi ifadesinde, kiiciik
Saziyenin, olay tarihinde, 21 yasinda oldugunu, en azindan
kendisinin Saziyenin 21 yasinda olduguna inandirildigini, hat-
ta Saziyenin KKTC Kimlik kartin1 gordtigiinii ve oradan da 21
yasinda oldugunu teyit ettigini, Saziyenin imzalamis oldugu
rizay1 gosterir belgede de yasini 21 olarak beyan ettigini ileri
stirmisttr.

Saziye, Dr. Abdiilaziz'in, yukarida belirtilen iddialarin
reddederek, kendisinin Dr. Abdiilaziz'in talep ettigi onay bel-
gesini imzalamis olabilecegini, bundan emin olmadigini, ama
imzalamigsa bile narkoz tesirinde imzalamis olabilecegini, her
haliikarda s6z konusu onay belgesinde yer alan bilgileri kendi-
sinin yazmadigin veya s6z konusu kisimlarin kendisi tarafin-
dan doldurulmadigimni iddia etmistir.

Baba Ahmet, Dr. Abdiilaziz’in, Saziye’ye donasyon mak-
sadiyla kontrollii ovarian hiperstimiilasyon yaptigini ve kar-
siiginda da bir miktar para verdigini iddia etmektedir. Oysa,
Dr. Abdiilaziz, Saziye'nin, ahlakdis1 bir yasam stirdugiini,
cok fazla sigara ictigini, olas1 bir tehlikeye karsi yumurtalarimi
dondurmak maksadiyla kendisine miiracaat ettigini ve karsili-
ginda da Saziye’den bir miktar para aldigini iddia etmektedir.
Dr. Abdiilaziz, Saziye'nin cok rahatlikla yalan soyleyen bir kisi
oldugunu, bu meselede de, Saziye ve ailesi vasitasiyla bir ga-
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zetenin kendisine baski ve santaj yaptigini, kendisinden buiytik
miktarlarda para talep ettigini ileri stirmektedir.

Sonucgta, Onur Kurulu, huzurundaki tiim sahadeti, ema-
re ve sair delilleri degerlendirdikten sonra, Saziye'nin Saglk
Bakanligi'na verdigi ifadenin, Tabipler Birligi Sorusturma Ko-
mitesi'ne verdigi ifadenin ve Onur Kurulu huzurunda verdigi
ifadenin birbirlerinden farkli oldugu; Saziyenin Onur Kurulu
huzurunda ifade verdigi esnada son derece rahat oldugu, za-
man zaman rahatlikla Dr. Abdiilaziz’e bagirdigini ve Onur Ku-
rulunun sorularina verdigi yanitlardan kolaylikla yalan soy-
leyebilecek bir karaktere sahip oldugu hususlarinda kanaate
ve bulguya vardiktan sonra, Dr. Abdiilaziz'i aleyhindeki tiim
ithamlardan beraat ettirmistir. Baba Ahmet, Onur Kurulu'nun
kararim1 Yiiksek Idare Mahkemesi'ne tasimadigindan Onur
Kurulu'nun beraat karar1 kesinlesmistir.

Keza, baba Ahmet ve Saziye'nin, Dr. Abdiilaziz aleyhinde
Saglik Bakanligi'na yaptig1 sikayetler de, incelemeye deger bu-
lunmamus ve disiplin sorusturmasi agilmamustir.

llgili tarihte yiiriirliikte olan mevzuat geregince, Dr. Abdii-
laziz aleyhindeki bu iddialar sug teskil ettigi ve Tabipler Birligi
baba Ahmet’i Polis’e de sikayet yapmaya yonlendirdigi halde
baba Ahmet, meseleyi Polise tastmamustir.

YENI TUZUGUN YURURLUKTE OLDUGU DONEME
ILISKIN BiR VAKA ORNEGI

Ikinci 6rnek vakamiz, 2009 tiiztigtiniin yiiriirliige girmesin-
den sonra, Tiirkiye vatandasi bir kisinin sikayeti tizerine ortaya
cikmis bir olaydir. Bilindigi tizere, Tiirkiye yurttaglarina UYTE
uygulanabilmesi, anne adayinin evli olmasi ve anne adayni ile
kocanin tireme hiicreleri kullanilmak suretiyle miinhasiran bu
cifte yapay dollenme uygulanmasina baghdir. Vakanin anlati-
minda kullanilan isimler, gercek isimler degildir.

Turkiye yurttast Hatice, X yilinda Hiiseyin ile evli oldugu
bir esnada, yalniz bagina Kibris'ta faaliyet gosteren bir UYTE
merkezine miiracaat ederek kendisine dondr spermi kulla-
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nilmak suretiyle UYTE uygulanmasin talep etmistir. Merkez
de, bu talebi kabul etmis ve uygulamay1 yapmustir. Netice’de,
Hatice, Hiiseyin'le evlilik birligi stiresince saglikli ve Mustafa
isimli bir bebek diinyaya getirmis ve bu bebek eslerin miiste-
rek sevgi, sefkat ve bakimi ile buiytitiilmiisttir. Hatice, Mustafa
ti¢ yasinda iken esi Hiiseyin’den bosanmak icin aile yuvasinin
da bulundugu Turkiye’de bir bosanma davas1 agmustir. Hiise-
yin bu davada Mustafa’'nin velayetini talep etmis; Hatice ise bu
talebi reddederek, velayetin kendisine birakilmasi gerektigini,
¢linkti Huiseyin'in Mustafa’nin gercek babasi olmadigini, Hii-
seyin’den izinsiz Kibris'ta aldig1 UYTE tedavisi sonucu diin-
yaya geldigini beyan etmistir. Bu iddialar karsisinda Hiiseyin
depresyona girmis ve DNA testi yapilmasini talep etmistir.
DNA testi sonuglari, Hatice'nin iddialarini teyit etmistir. Orta-
ya ¢ikan bu ac1 gercek karsisinda Hiiseyin, ilgili UYTE merkezi
aleyhinde KKTC Polisi ve Kibris Ttirk Tabipleri Birligi nezdin-
de sikayetler yapmuistir.

Tabipler Birligi konu hakkinda derhal sorusturma baslatmuis,
fakat sorusturma esnasinda, Polis tahkikatinin tamamlandigini
ve meselenin ilgili merkez aleyhinde ceza davas1 acilmasi icin
Savciliga intikal ettiginin 6grenilmesi tizerine, cezai kovustur-
manin disiplin islemlerini durdurmasi nedeniyle disiplin so-
rusturmasini durdurmustur. Bu arada, 2009 ttiztigtintin 1star
edilmesine dayanak tegkil eden 32/1998 sayili Ozel Hastane,
Ogzel klinik, Ozel Dispanser ve Ozel Muayenehaneler (Dene-
tim) Yasasi, 37/2012 sayili Ozel Hastane, Ozel Dal Hastanesi,
Ozel Klinik, Ozel Dispanser ve Ozel Muayenehaneler (Dene-
tim) Yasasi ile yurtirlitkten kaldirilmistir. Hiiseyin’in sikayeti
tizerine cezai kovusturma baslatilmasma dayanak teskil eden
“Sug ve Ceza” maddesi, 37/2012 sayil1 yasaya bir sekilde ko-
nulmamustir. Halbuki, 32/1998 sayili yasanin 15'inci maddesi
geregince, bu yasa altinda 1star edilmis UYTE Merkezleri Tii-
zugii'ne aykir1 davranan gercek veya tiizel kisiler bir sug isle-
mis olurlar ve mahkumiyetleri halinde alt1 aya kadar hapis ce-
zasina veya asgari ticretin bes katma kadar para cezasina veya
her iki cezaya birden garptirilabilirlerdi. 37/2012 sayil1 Yasa’'da
boyle bir sug ve ceza maddesi bulunmadigindan, Savcilik, ilgili
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UYTE merkezinin eylemlerinin artik sug sayilamayacagindan
hareketle, ceza davasi ikame edilmesine yasal bir dayanak bu-
lunmadig kanaatine varmustir. Boylelikle, Hiiseyin'in su¢ du-
yurusu neticesiz veya semeresiz kalmistir.

Yeri gelmisken, belirtmekte fayda gortiyorum ki, 37/2012
sayil1 yeni yasa yapilirken, hem intibak hiikiimleri gerektigi
gibi diizenlenip yasaya ilave edilmemistir; hem de, bu yasa
altinda 1star edilecek ttiziiklere aykirilik su¢ olmaktan gikaril-
mustir ve/veya bu husus yasada diizenlenmemistir. Boylelikle,
ornegin ytirtirliikteki UYTE Merkezleri Tiiziigii'niin yasaklar
maddesine aykir1 davranilmasi halinde, bu aykir1 davranma-
nin herhangi bir cezai yaptirimi artik bulunmamaktadir. Idari
yaptirimlar uygulanmasinin, gesitli nedenlerle ¢cok miimkin
olamadig1 veya ¢ok tercih edilmedigi KKTC gibi bir tilkede,
bu durumun son derece biiyiik bir eksiklik yaratacag: ve onii
alinmaz ihlallere sebebiyet verecegi kanaatindeyim.

UYTE UYGULAMASI SONUCU DOGAN COCUGUN
HUKUKI STATUSU

1/1998 Sayili Aile (Evlenme ve Bosanma) Yasas1i'nin 40'nc1
maddesi geregince, evlilik esnasinda veya evliligin son bulma-
sindan veya kocanin dliimiinden baslayarak 302 giin icerisinde
dogan her ¢cocugun nesebi sahih addolunur.

KKTC yurttaglarina UYTE uygulanmasmin sartlart yu-
karida anlatilmisti. Buna gore, KKTC yurttaslarma UYTE
uygulanabilmesi icin, annenin evli olmasi ve anne adaymin
yumurtasinin miinhasiran kocanin spermi ile dollenmesi ge-
rekmektedir. Mevzuata uygun bir UYTE uygulamast sonucun-
da KKTC yurttas: bir annenin diinyaya getirecegi bir cocugun
nesebinin sahih addolunacag kabul edilmelidir. Diger bir de-
yisle, UYTE uygulamasi sonucu KKTC yurttasi bir annenin
diinyaya getirecegi bir cocuk, aynen evlilik birliginde normal
dollenme sonucu diinyaya gelmis bir ¢cocuk gibi ayni hukuki
statiide olacaktir.

KKTC Hukukunda, heniiz tastyict annelik uygulamas: bu-
lunmadigr icin ¢ocugu doguran kadin, ¢ocugun anasi sayil-
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maktadir. Diinyaya gelen her cocuk, her hal ve karda, anne-
sinin yasal mirasgisidir. Ancak, Fasil 195 Vasiyet ve Tevartis
Yasas1 kurallar1 geregince, bir cocugun babaya mirasci olabil-
mesi, miinhasiran o gocugun mesru bir ¢ocuk olmasina bag-
lidir. Yani, bir cocugun babasia mirasci olabilmesi igin yasal
bir evlilik birliginde diinyaya gelmis olmasi, ya da nesebinin
sahih olmasi gerekmektedir. Aksi takdirde mesru olmayan bir
cocuk, baba o ¢cocugu tanisa bile, babaya miras¢t olamamakta-
dir. Tastyicr annelik miiessesesinin bir sekilde mevzuatimiza
girmesi halinde, mesru olup olmadigina bakilmaksizin diin-
yaya gelecek ¢ocugun tasiyici anneye mi yoksa yasal anneye
mi mirasc1 olacagi tartismalar1 kendiliginden ortaya ¢ikacaktir;
Fakat mevzuatimizda hentiz boyle bir miiessese bulunmadig:-
na gore, bu konuyu bu safhada tartismak yersiz olacaktir. Bu
konu hakkinda soylenebilecek tek sey, tasiyici annelik miiesse-
sesi hukukumuza monte edilecekse, bu durumun miras huku-
ku acisindan yaratacagr muhtemel tartismalar1 bertaraf edebi-
lecek tedbirlerin de alinmasina dikkat edilmesidir.

KKTC Yurttaslik Yasas1 geregince, “cocuk” kelimesi, evli-
lik birligi icinde dogmus ¢ocuklar1 kapsar. Bu nedenle, UYTE
uygulamas: sonucu diinyaya gelse bile, evlilik birligi icinde
diinyaya gelen ve anne veya babasindan herhangi biri KKTC
yurttas1 olan veya anne veya babasindan birisi yabanci olsa
bile evlilik birligi icinde ve KKTC de diinyaya gelmis olan bir
cocuk, KKTC Yurttashk Yasasi geregince yurttaslik hakkini do-
gumdan itibaren kazanmus sayilir. Tasiyic1 annelik miiessese-
sinin bir sekilde mevzuatimiza girmesi halinde, bu durumun
yurttaslik hukuku agisindan da sorunlar yaratmasi veya tartis-
malara sebebiyet vermesi kuvvetle muhtemeldir. Bu nedenle,
tasiyic1 annelik miiessesesinin yurttaslik hukuku agisindan ya-
ratacagl muhtemel sorunlar1 bertaraf edebilecek tedbirlerin de
almmmasmna dikkat edilmesidir.

Fasil 278 Evlilik Dis1 Cocuklar Yasasi kurallar1 incelendigin-
de, babanin Mahkemeye miiracaat ederek, kendisinden diin-
yaya gelmis bir gocugun nesebinin diizeltilmesini talep etme
hakk: vardir. Mahkemenin bu talebi uygun goérmesi halinde,
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baba ile cocuk arasinda yasal bir bag kurulur. Ayrica, soz ko-
nusu yasa kurallari, evli olmayan bir anneye, cocugunun ba-
basmin ¢cocugun bakim ve egitim masraflarina katki saglamasi
icin Mahkemeye miiracaat etme hakk: bahsetmektedir. Mah-
kemenin boyle bir talebi uygun gormesi halinde, cocukla baba
arasinda yasal bir bag kurulu ve Mahkeme babanin gerekli kat-
kiy1 saglamasina emir verebilir. KKTC yurttaglarina UYTE uy-
gulanmasina iliskin ytrtrliikteki mevzuat, kocadan bagka bi-
risinin spermlerinin kullanilmasina imkan vermemektedir. Bu
bakimdan, UYTE mevzuatina uygun hareket edilirse, UYTE
uygulamasi sonucu diinayay gelecek bir cocuk hakkinda Fasil
278 hiiktimlerinin uygulanmasina gerek kalmaz. Ancak, UYTE
mevzuatina aykir1 bicimde yapilacak bir uygulama ile donor
spermi kullanilmak suretiyle diinyaya bir ¢ocuk gelmesi ha-
linde, cocugun biyolojik babasiin Fasil 278 tahtindan cocukla
yasal bag kurulmasini ve bu surette cocugun nesebinin diizel-
tilmesini talep etme hakki olabilecegi gibi, boyle bir meselede-
ki annenin de, mahkemeye miiracaat ederek biyolojik babadan
katk: talep etme hakki olabilir. Her iki ihtimalin de neticesi
muhtemelen bir kaos olur.

UYTE uygulanmasina dayanak teskil eden mevzuata uy-
gun hareket edilmesi ve bilhassa bu mevzuat geregince be-
lirlenen yasaklarin delinmemesi halinde, UYTE uygulamasi
sonucu diinyaya gelecek bir cocugun, ne nesep bakimindan,
ne yurttaslik bakimindan ne de mirascilik bakimindan nor-
mal yollarla dollenme sonucu evlilik birligi icinde diinyaya
gelmis cocuklardan herhangi bir farki olmayacaktir. Ancak,
mevzuata uygun olmayan bir UYTE uygulamast sonucu
diinyaya gelecek bir ¢ocuk, nesep bakimindan da, mirascilik
bakimindan da, yurttaslik bakimindan da sikintilarla karsila-
sabilir. Bu nedenle, tavsiyem, sebebi ne olursa olsun, UYTE
merkezlerinin mevzuata uygun faaliyetlerde bulunmalaridir.
Insanlarin ¢ocuk sahibi olmasina yardimci olmak kutsal bir
hizmet olabilir. Ancak, bir insanin hayat boyu magdur olaca-
&1 bir hayata dogmasina sebebiyet vermek olsa olsa giinah ya
da iskence olur.
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SON SOZ

UYTE uygulamalar ile ilgili KKTC deki yasal durumu ge-
nel hatlariyla 6zetlemeye calistim. Goniil isterdi ki, fiili uygu-
lamalarin yasal duruma uygun yapildigini ifade edebilecek
bir pozisyonda olayim. Maalesef, hem bilgime gelen vakalar
veya sikayetler, hem de tilkedeki UYTE uygulamalar ile ilgili
duyumlarin, fiili uygulamanin mevzuatla orttismedigini teyit
etmektedir. Ozellikle, KKTC nin de bulundugu bolgede, UYTE
uygulamalarma iliskin ¢ok ciddi bir Pazar ve rekabet ortami
bulundugu diistintildugiinde, pazarda 6nemli bir yere sahip
olan KKTC UYTE merkezlerinin, mevzuatin éngdrdiigii tim
sinirlamalara uymasinin beklenmesi ¢ok saf bir davranis olur-
du inancindayim. Bu nedenle, kanaatim ve tavsiyem, mevzu-
atin, bolgesel durum, tiilkesel ihtiyaclar ve fiili uygulamalar
dikkate alinarak yeniden tasarlanip diizenlenmesidir. Cok iyi,
seffaf, izlenebilir ve denetlenebilir bir sistem kuruldugu takdir-
de, ne Mustafa’lar Hiiseyin'lerden koparilabilir, ne de yeni bir
Mustafa - Hiiseyin vakas1 yasanabilir.

Son sz olarak, KKTC Cumhuriyet Meclisi'ne ve Siyasi Ikti-
dara bir ¢agri1 yapmak isterim. Cok uzun yillarin, ¢ok nitelikli
ve ozverili insanlarin paha bicilmez emekleri neticesinde ha-
zirlanmis bulunan ve Meclis Genel Kurulu'nda goriisiilmeyi
bekleyen Insan Hiicre, Doku ve Organ Nakli ile Ilgili Kurallart
Diizenleyen Yasa'y1 bir an evvel genel kurulda onaylay1p yt-
rillige girmesini saglamak bu meclisin ve siyasi iktidarin en
kutsal vazifelerindendir. Bu yasanin yiiriirltige girmesi halin-
de, UYTE uygulamalar1 da yeniden tanimlanmis ve bunlara
yonelik yeni ttiziikler yapilarak hedeflenen sistemin kurulma-
sinin 6nt a¢ilmis olacaktir.
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Saglik hizmetleri devlet tarafindan kurulup isletilen saghk
kuruluslar1 tarafindan kisilere sunulabilecegi gibi, serbest cali-
san hekimler veya 6zel hastaneler tarafindan da sunulmaktadir.

Saglik kurumlari, saglik hizmetlerini tireterek topluma su-
nan karmasik orguitlerdir. Saglik hizmetlerindeki gruplamaya
paralel olarak saglik kurumlar1 dort ayr1 grupta ele alinmakta-
dir. Bunlar; koruyucu saglik hizmeti sunan kurumlar, tedavi
edici saglik hizmeti sunan kurumlar, rehabilite edici saglik hiz-
meti sunan kurumlar ve sagligin gelistirilmesi hizmeti sunan
kurumlardar’.

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) hastaneleri, “miisahede, tes-
his, tedavi ve rehabilitasyon olmak tizere gruplandirilabilecek
saglik hizmetleri veren, hastalarin uzun veya kisa stireli tedavi
gordiikleri yatakli kuruluslar” seklinde tanimlamistir?.

Lefke Avrupa Universitesi Hukuk Fakiiltesi Ogretim Elemani

1 Saglik Kurumlar1 Yonetiminde Temel Kavramlar, s. 27 http:/ /eogrenme.
anadolu.edu.tr/eKitap/SAK201U.pdf (Erisim Tarihi: 15.5.2014).

T.C. Saglik Bakanligy, I. Ulusal Saglik Kongresi, Calisma Gruplari Rapor-
lar1, Ankara 1992, s. 193 (Naklen: SOMER, Pervin: Saglik Yoneticisi, Bel-
gin Erdogmus’a Armagan, Der Yayinlari, Istanbul 2011, s. 818).
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Ozel hukuk Kkisisi olan serbest calisan hekim ve 6zel has-
tanelerin sundugu saglik hizmetleri, 6zel hukuk hiikimlerine
tabidir. Zira hekim ile hasta arasindaki hukuki iliski bir 6zel
hukuk sozlesmesi olup, taraflarin hak ve sorumluluklar: bu
sozlesme kapsaminda degerlendirilecektir®.

Ozel hukuk kisileri tarafindan yiiriitiilen saglik faaliyetleri
karsisinda idarenin hicbir rolti olmadigini sdylemek mitimkiin
degildir. Idarenin gorevi, bu tiir saglik faaliyetlerini ruhsat-
landirmak, denetlemek, yaptirrm uygulamak vb. sorumlulu-
gu s6z konusudur. Idarenin, bu gérevlerini ifa etmemesi veya
kot ifa etmesi idarenin sorumluluguna yol acacaktir. Nitekim
Danistay, idarenin denetim gorevini yerine getirmemesi dola-
yisiyla dogan zararlardan dolay1 sorumlu olacagina karar ver-
mektedir. Idarenin gozetim ve denetiminin s6z konusu oldugu
ve insan yasam ve saghigiyla ilgili olan saglik kamu hizmeti-
nin kusurlu isletilmesinden 6zel tedavi kurulusunun sahibi ile
birlikte idarenin de sorumlu olabilecegi belirtilebilir*. Ancak,
bu sorumlulugun kaynagi, hekimin faaliyeti degil, bundan ba-
gimsiz olarak yetkili kamu makamlarinin dogrudan dogruya
kendi islemleri, tutum ve davranislaridir®.

I. HASTANE YONETIMI VE YONETICILIGI

Hastaneler, etkin bir yonetimle hizmetlerini yiiksek stan-
dartlarda sunabilirler. Hastane yonetimi genel yonetimden

3 Serbest calisan hekimler ile 6zel hastanelerin hastalar ile olan hukuki ilis-

kisi konusunda ayrintili bilgi icin bkz. SENOCAK Zarife: Ozel Hukukta
. Hekimin Sorumlulugu, AUHF Yay., Ankara 1998.
YAYLA, Yildizhan: Idare Hukuku, Beta Basim Yayim, Istanbul 2009,
s. 344-345. Ornegln Danistay 10. Dairesi Karar Tarihi: 22.1.2001 E.
1994/3467, K. 1997/5311. Danistay 13. Dairesi 6.5.2009, E. 2007/7931, K.
2009/4977 ise bir kararinda; “Tibbi tetkik ve tani hizmetlerinin, hasta ile
ozel saglik kurulusu arasinda herhangi bir maddi iliski olusturulmak-
sizin bizzat hastane idaresince satin alinmasmnin ve yine ayni hastane
biinyesinde konuslandirilan merkezlerde zaman ve kaynak israfina yol
agllmaksmm idarenin denetim ve gozetimi altinda sunulmasimin gerekti-
5 gine.. hukmetml@tlr
GURAN Sait: “Hekimin Faaliyetlerinden Dolay1 Devletin Sorumlulu-
Eu Sorumluluk Hukukunda Yeni Gelismeler V. Sempozyum, Tiirk Hu-
ukunda Hekimin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Ankara, 12-13 Mart
1982, Fakiilteler Matbaasi, Istanbul 1983, s.77; SOMER, Pervin: Hastane
Yonetimin Sorumlulugu, Lefke Avrupa Universitesi VII. Uluslararast
Saglik Hukuku Sempozyumu, Yaymlanmamis Teblig.
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ayr1 olmayip, planlama programlama, biitceleme, orgiitleme,
kadrolama, ytiirtitme, kontrol vs. is ve islemleri icerir. Hasta-
nenin amaglarina ulasabilmesi eldeki insan giicti ve maddi im-
kanlar1 en uygun sekilde kullanmasina baglidir. Hastane islet-
melerinin diger isletmelerden farkli 6zellikler tasimasi, hastane
yonetimini de farklilastirmakta ve dolayisiyla hastane yoneti-
cilerinin niteliklerini belirlemektedir. Hastane yonetimi, hasta-
nedeki tim hizmetlerden ve faaliyetlerden yonetim kuruluna
kars1 sorumlu olan bir organ olarak tanimlanmaktadir®.

Hastane yonetim kurulunun verdigi yetkiye dayanarak yti-
riitme yetkisini kullanan kisi hastane yoneticisidir. Yiirtitme
agisindan bakildiginda hastanenin tepesinde hastane yonetici-
si bulunmaktadir’. Hastane yoneticisi, tibbi birimler arasinda
esgiidiimii ve diizenli calismay saglayacak maddi kosullar: ve
insan kaynaklarini olusturur ve ayni zamanda hastaneyi temsil
eder. Yiiriitme agisindan yapilanmanin basinda olan kisi has-
tane yoneticisidir. Biiytik hastanelerde diger faaliyetler icin bir
veya birkag hastane yoneticisi yardimcist bulunur. Orgiitleme
faaliyeti, bicimsel yetki ve sorumluluk iliskilerinin tanimlan-
masl, is boliimii ve is tasarimi, esgiidiim ve bilgi sisteminin
tasarimi gibi konular kapsar. Orgiitleme siirecindeki yonetici
organizasyonu yapar. Bu siirecin sonunda ayni zamanda bir
kurumsal yap1 olusur; boylelikle kimin ne yapacag ve yapma-
yacag1 da kesin bir sekilde programlanmis olur. Herkesin yap-
t181/yapmasi gereken hususlar acikca belli oldugunda ortaya
¢tkan sorunlar1 ve bunlardan sorumlu kigileri belirlemek de
pratik olacaktir. Ornegin, hukuki veya cezai sorumlulukta tib-
bi atiklarin delil niteligi tasimalarindan dolay1 6nemi biiyiik-
tiir. Bu baglamda hastane yoneticisi tibbi kayit birimi kurarak
ve bu birimi kendi icinde “eksik dosyalar birimi, dosya bulma
ve cikartma birimi, kayit ve indeks birimi” seklinde organize
ederek {izerine diisen gorevi yapmalidir. Ayrica organizasyon
eksikligi nedeniyle yasanacak olumsuz olaylar en aza indirile-

6 CAN, Ali/ IBICIOGLU, Hasan: Yonetim ve Yoneticilik Yoniinden Uni-
versite Hastanelerinin Degerlendirilmesi, Stileyman Demirel Universitesi
Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi Y. 2008, C. 13, S. 3, s. 258 ve s.
253-275.

7 CAN/IBICIOGLU, s. 259.
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ceginden agilacak davalarin da biiyiik oranda 6ntine gecilebile-
cegi gibi hastane, aleyhine acilan davalarda da kendini savun-
ma imkani bulmus olur®.

Yonetim kurulu bagkani, hastaneyi temsil etme yetenegine
sahiptir. Yonetim kurulu bagkani yonetim kurulu tiyelerinin
ve Ozel hastanelerde pay sahiplerinin goriislerini alarak has-
tane yonetim kuruluna liderlik yapmakla gorevlidir. Yonetim
kurulunun etkinligini saglamak ve hastanenin giintimtizde
miisteri olarak goriilen hastalarin nazarinda hastanenin dege-
rinin artirilmasini saglamak en temel gorevlerindendir. Yone-
tim kurulu bagkan, tiyeler arasinda ve hastane paydaslari ile
dogru, zamaninda ve kesintisiz iletisim kurulmasindan da so-
rumludur. Yonetim kurulu tiyeleri ile isletme ya da hastanenin
tist yonetimi arasinda, iliski ve iletisim kurulmasin tesvik eder.
Boylece organizasyonda kurumsal yonetisim etkin bir sekilde
uygulanmus olur. Uygulamaya bakildiginda ise, yonetim kuru-
lu baskan1 ve CEO cogunlukla ayr1 kisilerdir. Hastanenin tiim
faaliyetlerinden ve malvarliginin yonetiminden sorumlu en tist
organ hastane yonetim kuruludur (hospital board governance).
Alinan tiim kararlarin nihai sorumlulugu ise bu organa aittir. “Has-
tane yonetim kurulu” olarak anilan bu organ, kar amaci giiden
(profit organizations) 6zel hastanelerde miitevelli heyeti (board
of trustees); kar amaci giitmeyen hastanelerde (nonprofit orga-
nizations) ise, yoneticiler kurulu (boards of directors) olarak
bilinmektedir. Miitevelli heyeti, hastanenin malvarliginin yo-
netiminden ve {ist diizey politikalarin belirlenmesinden ve uy-
gulamaya gecirilmesinden sorumludur. Ayrica yonetim kurulu,
yoneticilerin atanmasindan, hem ti1bbi personelin hem de hastanenin
tiim faaliyetlerinden sorumludur. Bircok hastane kendi yonetim
kuruluna ve tist diizey yoneticilerden olusan profesyonel bir
yonetim ekibini olusturma yoluna gitmektedir®.

Hastane yonetim kurulu biinyesinde; genellikle farkli mes-
lek gruplarindan tiyeler bulunmaktadir, fakat bu kisilerin bir-

8 SOMER, Pervin, Hastane Yonetiminin Sorumlulugu, KKTC Lefke Av-
rupa Universitesi V. Saglik Hakk: ve Saglik Hukuku Sempozyumu, 8-9
Kasim 2013, s. 247 vd.

Saglik Kurumlar1 Yonetiminde Temel Kavramlar, s. 141.
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¢ogu finans uzmani degildir. Buitceleme, bagis, sermaye harca-
malari, finansal planlama, sermaye projeleri gibi konularimin
da ayrica gortistlip, tim bu konularin planlamasinin yapila-
cagl “finansal komite”nin olusturulmasi ile bir biitiin olarak
hastanenin basarisina katki saglanmis olacaktir™.

II. OZEL HASTANELER

A. Genel Olarak

5.1.1961 tarihli ve 224 sayil1 Saglik Hizmetlerinin Sosyallesti-
rilmesi Hakkinda Kanunun 4. maddesine gore, “Amme sektorii-
ne dahil kurumlardan maags veya vicret almiyan ve hig bir sekilde ayni
ve nakdi menfaat saglamayan hekim ve tababet subeleri mensuplari
-mer’i kanunlarin hiikiimleri dairesinde- mesleklerini serbestce icra-
ya ve hususi saglk miiesseseleri ve eczane kurmaga mezundurlar”.
Bu diizenlemenin daha acik ifade edilmesi gerekirse, kamu
sektoriine tabi kurumlardan maas veya {icret almayan ya da
herhangi bir sekilde ayni veya nakdi olarak maddi bir karsilik
almayan hekim ve tip meslegi mensuplari yasal sinurlar cerce-
vesinde mesleklerini serbestce yapabilir, 6zel saglik kurumlar:
ve eczaneler acabilir. Bu hiikiim, saglik meslegini icra edenlere
0zel muayene veya 6zel hastane hekimligi yapmalari, 6zel has-
tane isletmelerine izin vermektedir.

Ozel hastanelerin acilmalar1 ve isletilmeleri konusunda
24.5.1933 tarihli 2219 sayili Hususi Hastaneler Kanunundaki
(HHK) diizenlemelerin incelenmesi gerekmektedir. Ozel has-
tane tanim1 HHK 1. maddesinde yapilmistir. Buna gore, devle-
tin resmi hastaneleri ve idarelerle belediye hastaneleri disinda,
yatirilarak hasta tedavi edilmesi, yeni hastalik gegirmislerin
zayiflarinin yeniden eski kuvvetlerini buluncaya kadar sagl-
ga uygun sartlar iginde beslenmesi ve dogum yardimlarinda
bulunulmasi igin agilan ve agilacak olan saghk yurtlar1 hususi
hastane say1lir.

10 Saglik Kurumlar1 Yonetiminde Temel Kavramlar, s. 142.
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Gercek ve tiizel kisiler tarafindan acilabilen 6zel hastanelerin
her birinde sorumlu mudiir/ mesul miidiir sifatiyla calisan bir
gorevli bulunur. Sorumlu hastane miidiiri, Turkiye’'de tip sa-
nat1 yapmaya yetkili Ttirk hekim olmal1 ve ikisi hastanelerde ol-
mak tizere en az bes yil stireyle Tuirkiye’de hekimlik yapmis ol-
mali ya da devlet meslek memurluklarinda calismis olmalidir?'.

B. Ozel Hastanelerin Isletilmesi

Saglik hizmeti sunan 6zel kurum ve kuruluslar kar elde
etmek amaciyla kurulup isletilir. Kurulus sekilleri, hak ve so-
rumluluklart Hususi Hastaneler Kanunu'nda ve Ozel Hasta-
neler Yonetmeligi'nde diizenlenmis olup denetim asamasinda
Saglik Bakanlig1 devreye girmektedir'?. Hastane tist yonetimi
veya hastane yonetim kurulu, hastanenin tiim faaliyetlerinden
ve hastanenin malvarlig1 yonetiminden sorumlu olan tist orga-
nidir. Hastane tist yonetimi, kar amaci giiden 6zel hastanelerde
yonetim kuruludur®. Hastane yoneticisi, “yonetim kurulundan
aldig1 yurtitme yetkisini kullanarak hastaneyi yoneten kisi”
olarak tanimlanmaktadir'*. Kamu hastanelerinde yonetici ve
sorumlu kisi “bastabip” olarak adlandirilirken 6zel hastaneler-
de bunun yerini “mesul miidiir” tabiri alir’®. Ozel hastaneler
hekim olmayan kisiler tarafindan da agilabilmekte, ancak bir
hekimin mesul miidiir olarak atanmasi sart1 5ngoriilmektedir'.

Organizasyon kusurundan dolay1 sorumlu kisi 6zel hastane
isleten kisi ya da muayenehane igleten hekimdir. Ozel hasta-
ne igleten kisi gergek kisi olmak zorunda degildir. Ozel hukuk
kurallar1 gercevesinde gercek kisi olabilecegi gibi 6zel hukuk
ttizel kisisi de olabilir. Ancak muayenehane isleten her zaman
bir hekim olmak zorundadir. Ozel hastaneler genellikle igleten
bir sirket ayn1 zamanda da ticaret sirketi olarak ortaya cikar._

1 GOKCAN, Hasan Tahsin, Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki ve Cezai
1 Sorumluluk, Seckin Yayincilik, 2014, s. 83.
1 SOMER, Saglik Yoneticisi, s. 820.

SOMER, Saglik Yoneticisi, s. 821.
14 KAVUNCUBASI, Sahin: Hastane ve Saglik Kurumlar1 Yonetimi, Siyasal
15 Kitabevi, Ankara 2000, s. 88.
1 SOMER, Saglik Yoneticisi, s. 822.

SOMER, Saglik Yoneticisi, s. 823.
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Bir adi sirket yapilanmasi ile de karsilasilabilir. Mevzuatta
bu tiir hastanelerin isleteninin zorunlu olarak belirli bir sirket
turtinde olacagina iliskin herhangi bir diizenleme bulunma-
maktadir. Bunlarin yani sira isletenin dernek ya da vakif ol-
mas1 da mimkiindir, zira buna engel niteliginde herhangi bir
hiiktim yoktur. Bu anlamda organizasyon sorumlulugundan
soz edildiginde kastedilen, bu gercek veya tiizel kisiler ile mu-
ayenehane isleten hekimdir.

C. Organizasyon Yiikiimliiliigii

1. Genel Olarak

Bir isletme icindeki organizasyon ya da baska bir deyimle
bir isletmecinin isletmesindeki organizasyona iliskin diizenle-
meleri, tigtincii kisinin ugrayacag1 zarar1 miimkiin oldugu ka-
dar diisiik tutulabilecek bigcimde diizenlenmelidir.

Hekime ytiklenen bir diger organizasyon ytkumlultgi,
teknik alet ve gereclerdeki eksikligin hastane yonetimine bildi-
rilmesidir. Bu ytiktimlultgilin yerine getirilmemesi durumun-
da hekim sorumlu olacak, bildirilmesine karsin giderilmemesi
halinde ise yonetimin sorumlulugu s6z konusu olacaktir. Buna
karsilik tibbi aletlerin islevsel bicimde kullanima hazir tutul-
mast hastane igleteninin organizasyon sorumluluklari arasinda
yer almaktadir?.

Hastane igleticisinin/hekimin en ¢nemli organizasyon yii-
kiimleri arasinda ifa yardimcisindan kaynaklanan durumlar
yer almaktadir. Ifa yardimcist olarak ¢okga hastabakici, hem-
sire ile kargilasilsa da bazen bashekim de hukuken bu nitelikte
degerlendirilecektir. Ifa yardimcisi kullanmaktan kaynaklanan
sorumlulugun yan1 sira bazi durumlarda ifa yardimcisi ya da
yeterli ifa yardimcisinin kullanilmamasi, gtivenlik énlemlerini
alma ytiktimiine aykirilik bigimindeki organizasyon kusurunu
olusturacaktir'®.

17 SOMER, Y6netimin Sorumlulugy, s. 255; HAKERI, s. 592 vd.
18 SEROZAN, Rona: Ifa Engelleri Haks1z Zenginlesme, Istanbul 2006, s. 82.
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Ayn1 zamanda ifa yardimcisinin borca aykir1 davranisi
dolayisiyla ortaya cikacak zarar icin yapilacak sorumsuzluk
anlasmasmin (BK 100/2) gecerliligi borclunun isletme orga-
nizasyonunun kusursuzluguna baghdir. Tibbi miidahaleler
glintimiizde ancak pek ¢ok kisinin isbirligi ve katilim ile ol-
maktadir. Katilan kisilerin sayisinin artmasi tibbi islemlerin
koordinasyon ve denetlenmesinde dikkat ve etkinligin artma-
sin1 gerektirmektedir’.

2. Organizasyon Yiikiimliileri

a. Hastane Isleticisi

Hastane isleticisi gerek tam hastaneye kabul s6zlesmelerin-
de gerekse boliinmiis hastaneye kabul sozlesmelerinde ¢nce-
likle hastane ortaminin gereken teknik, tibbi ve organizasyon
yoniinden standartlara uygun olarak hizmete sunulmasini ist-
lenmektedir. Belirtilen konularda organizasyonla ilgili kusur
s0z konusu ise, sozlesmeye aykirilik olarak kabul edilir. Bu
baglamda personelin secimi, uygun yonetim ve isletim sistemi-
nin kurulmasi, tibbi cihazlarin bakim ve onariminin saglanma-
st vb. hususlarda tizerine diiseni yapmadig1 takdirde hukuka
ve sozlesmeye aykirilik ortaya ¢ikar®.

Hastaneye tam kabul s6zlesmesinde, hastane isletmecisi tib-
bi tedavi ile birlikte barinma, yedirme icirme ve sair hasta baki-
mui seklindeki biittin yliktimliiltikleri taahhtit etmistir. Hastane,
tistlendigi bu gorevleri kendine bagli hekimler ve diger saghk
personeli vasitasiyla yerine getirir®. Bslinmiis hastaneye ka-
bul s6zlesmesinde hastanin taraf oldugu iki ayr1 sozlesme var-
dir. Biri, hastane isleticisi ile barinma, yedirip igirme ve diger

19 OZEL, Caglar/LEBLEBICI, N. Dogan: Organizasyon Kusurundan Dogan
Zarar Acgisindan Ozel Hastane ve Hekimlerin Sorumluluklarina Kisa Bir
Bakis, s. 183 vd. http://www.saglikidaresidergisi.hacettepe.edu.tr/Ma-
kale/102/3.pdf (Erisim Tarihi: 2.5.2014). . .

20 GOKCAN, s. 962; UCISIK, Fehim: Saghk Hukuku, Otiiken Yaymncilik, Is-

- tanbul 2012, s. 187. -

HATIRNAZ EROL, Giiltezar: Ozel Hastanelerin Hukuki Sorumlulugu
ve Hasta Haklari, Seckin Yayncilik, 3. Basi, Ankara 2013, s. 88; DEMIR,
Mehmet: Tibbi Organizasyon Kusuru Agisindan Hastanelerin Hukuksal
Sorumlulugu, Turl%an Kitabevi, Ankara 2010, s.157.
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bakim hizmetleri igcin yapilmis hastane kabul sozlesmesidir.
Digeri, kars1 tarafini hekimin olusturdugu tedavi sozlesmesi-
dir. Hasta iki ayr1 s6zlesme iliskisine girdiginin bilincinde ol-
malidir. Hastanenin sorumlulugu hasta bakima ile siirli olup,
tedavi bakimindan isletmecinin bir sorumlulugu yoktur®.

Hastane isleticisinin tedaviden de sorumlu oldugu durum-
larda, uygun uzman ve diger saglik personelinin secimi ve
bunlarm saglik hizmetini aksatmadan bunlarin saghk hizmeti-
ni planlamak isletenin gorevi olup, isleten bundan da sorumlu-
dur. Hekim veya personelin hastaya kusurlariyla zarar verme-
si durumunda, s6zlesmede ifa yardimcisinin kusuru isletene
ait olacagindan, yine sozlesmeye aykirilik nedeniyle isleten
sorumlu olmaktadir®.

Sozlesme dis1 hukuka aykirilik hallerinde 6zel hastane isle-
ticisini degerlendirdigimizde organizasyon ytiktimliiltiklerini
yerine getirmek zorunda olan hastane isleticisi, hastanenin fi-
ziki sartlari, personelin secimi ve egitimi, tibbi hizmet ve tek-
niklerin her an hazir tutulmasi vb. konulardaki ytiktimliiliikle-
rini ihlal etmesinden dolay1 bir zarar ortaya cikarsa isleticinin
eylemi hukuka aykir1 kabul edilir. Tedavi hizmetleri yontinden
uygun personelin ve hekimin istthdam edilmesi bakimindan
ozen yuktmliligun ihlali, isletenin kusuru olarak yansir* .

Hastanenin acil hizmetlerinin hi¢ veya geregi gibi isletile-
memesi de ilgili mevzuattan kaynaklanan ytktumlultgiin ihlali
niteligindedir. HHK m. 32 geregi hastanin yasami ve saghiginin
agir bir tehlikede bulundugu durumlarda basvuran hastanin
kabul edilip gereken tedavisinin yapilmasi ya da yatak imkani
bulunmuyorsa ilk mitidahale yapilip irtibat kurulan hastaneye
sevkin saglanmasi konusunda isletenin de gereken tedbiri al-
mas1 beklenir. Belirtilen yasal ytiktimliiltigtin ihmali isletenin
fiilinin hukuka aykir1 kabul edilmesini gerektirir®.

ig HATIRNAZ EROL, s. 92.

2> GOKCAN, 5. 962; DEMIR, 5. 158-159.

21 GOKCAN, 5. 963; DEMIR, 5. 163-164.
GOKCAN, s. 964.
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b. Mesiil Miidiir

Ozel Hastaneler Yonetmeligi?*ne gore, 6zel hastanelerin

tibbi, idari ve teknik hizmetleri bir mesul miidiir tarafindan
yuritultir. Yonetmelikte mesul miidiiriin niteliklerini sayan

16.

maddede belirtildigi tizere mesul miidiiriin tabip olmasi

gerekir?.

Mesul mudiirtin gorev, yetki ve sorumluluklarmin diizen-
lendigi 17. maddeye gore:

Madde 17- Mesul miidiirtin gorev, yetki ve sorumluluklar:
sunlardir:

a) (Degisik: RG-11.3.2009-27166) Ozel hastanenin tibb,
idari ve teknik hizmetlerini mevzuata uygun olarak idare
etmek ve denetlemek,

b) Gerektiginde, ruhsatlandirma ile ilgili her tiirlii islemleri
ylrtitmek,

C) Ozel hastanenin ruhsatlandirilmasimdan sonra, her tiirlii
personel, bina, tesis, grup ve tiir degisikliklerini midirlige
bildirmek,

d) Ozel hastane adina belge onaylamak,

e) Bakanlik ve miuidiirliik ile ilgili olan her tiirlti muhabere
ve yazismalari yiiriitmek,

f) Ozel hastanenin personel ve hizmet kalite standartlarmi
korumak ve gelistirmek,

g) Ozel hastane biinyesinde kurulan ve saglik ile ilgili mev-
zuat cercevesinde ruhsatlandirilmas1 gereken eczane, la-
boratuvar, diyaliz merkezi, organ ve doku nakli merkezi,
tiremeye yardimci tedavi merkezi ve genetik hastaliklar tani
merkezi gibi tinite veya merkezlerin ruhsatlandirma islem-
lerini ytirtitmek,

26

27
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h) Ozel hastanenin tibbi kayit ve arsiv sistemini olusturmak
ve kayitlarin diizenli ve dogru bir sekilde tutulmasini sag-
lamak,

1) Ozel hastanenin denetim defterini muhafaza etmek,

i) Denetimler sirasinda denetim elemanlarinca istenilen her
ttrlii bilgi ve belgeleri hazir hale getirmek,

j) Tibbi atiklarin kontrolii ve imhasi igin gereken biitiin ted-
birleri almak,

k) Ozel hastane hizmetlerinin tam giin esasina gore siirekli
ve diizenli olarak ytiriitiilmesini saglamak ve nobet sistemi-
nin diizenli olarak islemesini takip ve kontrol etmek,

1) Ozel hastanenin tiiriine, yatak sayisina, personel mev-
cuduna ve is hacmine gore tesis edilen tibbi, idari, mali ve
teknik destek birimleri arasinda koordineli ve uyumlu calis-
may1 temin etmek,

m) (Degisik: RG-11.3.2009-27166) Mazeret sebebiyle gorev
yerinin terk edilmesi halinde yerine mesul miidiir yardim-
cisini1 birakmalk, terk siiresi bir haftadan fazla olmamak kay-
diyla derhal ilgili miidiirltige bilgi vermek ve izin stiresi
higbir sekilde bir yil igerisinde toplam ti¢ ay1 gegmemek sar-
tryla iznin bir haftadan fazla strdtigii hallerde mudirliukten
izin almak,

n) 24.4.1930 tarihli ve 1593 sayil1 Umumi Hifzissthha Kanu-
nu uyarinca bildirimi zorunlu olan hastaliklar ile adli vaka-
lar1 muidurliige ve gerekli diger mercilere bildirmek,

0) Ozel hastanede gérev yapan biitiin personelin saglik ta-
ramalarini yaptirmak, (Degisik: RG-21.3.2014-28948)

6) Ozel hastanenin sterilizasyon ve dezenfeksiyon islerinin
diizenli bir sekilde yapilmasini saglamak ve hastane enfek-
siyonlarindan korunma icin gereken biitiin tedbirleri almak,
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p) Hastalarin tedavileri icin disaridan tabip istenilmesi ha-
linde ilgili tabibi kuruma davet etmek,

r) Saglik ile ilgili mevzuat ile 6ngoriilen ve Bakanlikca belir-
lenen diger gorevleri yapmak.

Kanuna gore mesul mudurligt de tistlenmis olan hastane
sahibi 6ldugtinde mirasgilar1 hastaneyi isletmek isterlerse has-
tane kapatilmayarak mahalli yetkililerin onay1yla derhal bir ta-
bip secilir ve bir ay icinde yeni mesul mudiir atanir. Diger 6zel
hastanelerin mesul miidiirlerinin 6liimiinde veya sorumlu
miidiirliikten ayrilmalarinda da mahalli yetkililerin onayiyla
derhal bir vekil tabip secilir ve bir ay iginde yeni mesul miidiir
atanir (m.18).

Mesul miidiir idari islerden bizzat, tibbi islemlerden ise di-
ger hekimlerle birlikte sorumludur. Hususi Hastaneler Kanu-
nuna gore, mesul mudur®:

Iki defa yapilan ihtara ragmen hastaneyle ilgili gorevleri ih-
mal ederse,

HHK. m. 8'de yazil1 suclardan dolay1 hapse mahktm edi-
lirse,

Miiessese dahilinde hastanelerin veya hastanenin nezahet
ve serefini bozan yasak isler yapilmasma goz yumar veya bu
igleri kendi iglerse,

Saglik sebeplerine bagli olmaksizin bir senede iki kere izin-
siz olarak birer haftadan fazla veya bir defada on bes giinden
fazla hastaneyi terk ederse gercek kisiler tarafindan agilmis
ozel hastanelerin ruhsatlar1 geri alinir, diger hastanelerin me-
sul mudiirleri degistirilir. Bu sekilde hastanesinin ruhsat1 geri
alman veya miudiirliikten ¢ikartilan bir mesul mitidur, HHK.
md. 39’a gore baska bir 6zel hastanede mesul miidiir ve devlet
hastaneleriyle 6zel idare ve belediye hastanelerinde bastabip
veya miidiir olamaz.

2 Bkz. SOMER, Hastane Yonetiminin Sorumlulugu, yaymlanmamus teblig.
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c. Saglik Idarecisi

22.5.2014 tarih ve 29007 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Saglik Meslek Mensuplari ile Saglik Hizmetlerinde Calisan Di-
ger Meslek Mensuplarimin Is ve Gorev Tanimlarina Dair Y6-
netmelik ile “Saglik Idarecisi” tanim s6yle yapilmistir:

a) Kurumun idari, mali ve teknik hizmetlerinin ytiriitiilme-
sinde, misyon, vizyon, temel hedef ve degerlerinin belirlen-
mesinde, kalite, standardizasyon ve akreditasyon calisma-
lar1 ile performans degerlendirmesinde gorev alir.

b) Kurumun finansal yonetim politikalarinin belirlenmesi,
uygulamasi ve yonetilmesinde gorev alir.

¢) Kurumun muhasebe, biitce, mali analiz ve maliyet analizi
faaliyetlerini yuruttir.

¢) Saglik hizmetleri sunumunun planlanmasi, ytirtittilmesi
ve sonuclarimin degerlendirilmesi siirecinde gorev alir.

d) Kurumda tibbi ve hasta bakimi disinda verilen hizmetle-
rin organizasyonu, yiiriitiilmesi ve denetimini saglar.

e) Kurumda kriz ve afet planinin hazirlanmasi ve ytirtitil-
mesi ¢calismalarinda gorev alir.

f) Hastaliklarin tanilar1 ve ameliyatlarin uluslararas: has-
taliklar kod sistemine gore kaydedilmesi, tibbi ve idari is-
tatistiklerinin tutulmasi, saklanmasi, degerlendirilmesi ve
raporlanmasinda gorev alir.

g) Kurumun genel ve tibbi arsiv hizmetleri ile hastane bilgi
sistemlerinin ytirtitiilmesinde gorev alir.

) Saglik yonetimi alanmna iliskin politikalar gelistirir, plan-
lamalar yapar veya bu calismalarda gorev alir.

Bu diizenleme gercevesinde saglik idarecisinin 6zel hastane
yoneticisi, isleticisi ve hatta hastane sahiplerinin gorev alanina
giren is ve islemlerden bahsedildigini ifade edebiliriz. O hal-
de, 6zel hastane yonetim kurulunun ticari isletme olarak isle-
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tilen hastanenin yonetimi icin yapilmas: gereken ve yonetim
kurulunun {tizerine diisen gorev ve yetkilerin kullanimi igin
TTK'daki ilgili diizenlemelerle paralel sekilde degerlendiril-
mesi gerektigi soylenebilir.

D . Organizasyon Kusuru

Hastane yonetiminin somut organizasyon ytiktimliiltikleri
vardir. Sozlesmeden kaynaklanan asil borcu olan tedavi etme
borcunun disinda, hastane bakimini saglama, hastay1 aydinlat-
ma, sadakat ve 6zen gosterme, kayda gecirme, sir saklama yan
yiikiimliiliikleri de bulunmaktadir. Ornegin, saglikli yiyecek,
hastalarin yaralanmalardan korunmasi, bulasic1 hastaliklarin
onlenmesi gibi. Neticede, hastane yonetimi, 6zen borcu gerce-
vesinde kendini gelistirmekle ytikiimliidiir®. Hastanelerde ya-
pilanma ve organizasyon son derece onemlidir. Yetki ve gorev-
ler, dolayisiyla sorumluluklar da bu organizasyon yapilanmasi
icinde belirlenir. Hizmetin saglikl: ytirtiyebilmesi, hastaya tib-
bi standartlara uygun hizmet verilebilmesi, iyi bir tedavi ancak
iyi bir organizasyon sayesinde stz konusu olabilir. Dolayisiyla
yetki, temsil, nobet ve hastanin kendisine zarar vermesine kar-
s1 korunmasi igin alinmasi gereken tedbirlerin alinmamas: da
organizasyon kusurudur®.

Ozel hastaneden beklenen 6zen, hekimden beklenen 6zen-
den ytiiksek olmalidir®’. Su sekilde saymak miimkuindiir:

Hekim ve diger calisanlar1 segmeden 6zen,

Diinyada genel kabul gormiis metotlarin hekim tarafindan
uygulanmasi hususunda gosterilmesi gereken 6zen. Bu ger-
ceklestirilmiyorsa, hafif kusurlu sayilir.

Ulkemizdeki tibbi gelismeleri izlemek igin galistirdig1 he-
kimlere gereken imkanlar1 sunmada 6zen,

2 AYAN, Mehmet: Tibbi Miidahalelerden Dogan Sorumluluk, Kazanci Ki-
tapcilik, Ankara 1991, s. 160; DEMIR, s. 152.

30 SOMER, Yonetimin Sorumlulugu, s. 255; HAKERI, s. 594.

31 OZTURKLER, Cemal: Hukuk Uygulamasida Tibbi Sorumluluk, Teshis,
Tedavi ve Tibbi Miidahaleden Dogan Tazminat Davalari, Seckin Yayinci-
lik, Ankara 2006, s. 199-200; HATIRNAZ EROL, s. 151.
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Arag, gereg secim ve kullanilmasinda 6zen gostermek. Ozel
hastane sahibi kendi ekonomik olanaklarin ileri stirerek, de-
mode olmus arag ve gerekgeler kullanmanin rizikosunu hasta-
ya ytuikleyemez.

Hastane bakim ve tedavi hizmetlerinin diizenlenmesinde
ozen gostermek.

Hastane bakiminda 6zen gostermek.
Kayitlarin muhafazasinda 6zen gostermek.

Hastanin aydinlatilmasi ve rizasiin alinmasinda 6zen gos-
termek.

Tani, teshis ve tedavide 6zen gostermek gerekmektedir.

Ozel hastaneler her hastay1 kabul etmek ve tedavi etmekle
yliktmli degildir.

III. OZEL HASTANELERIN TICARET HUKUKUNDAKI
YERI VE ANONIM SIRKET OLARAK KURULMALARI

A. Genel Olarak

Kar elde etmek icin kurulan 6zel hastaneler ticari isletme
olmanin niteliklerini tasimaktadir. 6102 sayili Ttirk Ticaret Ka-
nunun 11. maddesinin 1. fikrasima gore, “Ticari isletme, esnaf
isletmesi icin ongoriilen sinir1 asan diizeyde gelir saglamay:
hedef tutan faaliyetlerin devamli ve bagimsiz sekilde ytirtitiil-
dugi isletmedir”.

Ticari igletme igleten ve sirket catisi alinda kurulan 6zel
hastaneler ticari faaliyette bulunmaktadirlar. Bu baglamda
hastane isleticisi tacir sifatiyla basiretli bir tacir gibi davranma-
st gerekmektedir. Ozel hastanelerin sorumlulugunu doguran
hallerde yargiya basvurulmasi s6z konusu oldugunda, sirket
olarak orgtitlendikleri igin Ticaret Mahkemeleri gorevli ol-
maktadir®. Bu konuda Yargitay HGK'nun 23.6.2004 tarihli E.

32 HATIRNAZ EROL, s. 360-361.
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2004/13-291 ve K. 2004/370 karar1 o6rnek gosterilebilir. Bu ka-
rarda 6zel hastane isletenin tacir sifatiyla basiretli bir tacir gibi
davranmasi geregi vurgulanmistir®. Basiretli tacir gibi hareket
ifadesini agiklamak gerekirse, tacirin gerek hukuki gerekse fi-
il muamelelerde gostermesi gerek dikkat, ihtimam, tedbir ve
olctilti hareket demektir. Tacirin bu miikellefiyeti, onun ticari
mahiyetteki biitiin faaliyetleri icin s6z konusudur. Tacirin ba-
siretli bir is adami gibi hareket etme miikellefiyeti onun iyini-
yetli davranmasini da gerektirir. Bir baska deyisle, basiretli bir
is adami gibi hareket etme miikellefiyeti tacire, tiim iyiniyet
kurallarina uymasindan daha da fazla bir dikkat, ihtimam ve
ozen gosterme borcu yaninda, tedbirli olma borcunu da ytik-
lemektedir*. Tibbi miidahalelerden dogan sorumlulukta ilk
derecede sorumlu olan hastane yonetimidir®. Bu durumda
hastane ile hasta arasinda yapilan sozlesmelerden dogan ihti-
laflarda ya da ortaya ¢ikan zararlarda 6zel hastane yonetiminin
sorumluluguna gidilecektir®.

Hekimin bildirmesine ragmen, teknik alet ve ekipmanlar-
daki eksikliklerin giderilmemesinden dogan sorumluluk, ister
ozel ister kamu hastanesi olsun, hastane yonetimine aittir. Bu
eksiklik nedeniyle bir tibbi uygulama hatas: ortaya ¢ikmis ve
hasta zarar gormiisse, bu zararina iliskin tazminat davasi1 he-
kim degil, hastane yonetimi aleyhine agilacaktir”. Ozel hasta-

B« Ozel Hastane isleteni, oncelikle tacir sifatiyla basiretli bir tacir gibi

davranmasi geregi yaninda, yaptig1 hizmetin yasama hakkini yakindan
ilgilendiren kamusal nitelik tasiyan saglik hizmeti olmas1 nedeniyle de
hastanin ve 6zel durumlarda yakinlarinin zarar gérmemesi igin gerekli
olan sadakat ve 6zeni gostermek durumundadir...”. www.kazanci.com

2 (Erisim Tarihi:5.5.2014).

SADAY, Okay: Basiretli Tacir Gibi Davranma Yiuikumligii, s. 47, http:/ /
www.turkhukuksitesi.com/makale 139.htm (Erisim Tarihi: 15.5.2014).

3 'AYAN, s. 164.

36 Saglik hizmetlerinin yukarida belirtilen 6zellikleri yaninda saglik hizme-
ti veren kurum ve kuruluslar da farkl niteliktedir: Kamu saglik kurum
ve kuruluslari, 6zel saghk kurum ve kuruluslari, devlet tiniversiteleri-
ne bagli hastaneler, devlet tiniversiteleri biinyesinde kurulan vakiflar
tarafindan acilan hastaneler ile vakif tiniversiteleri biinyesinde kurulan
hastaneler. Bunlarin kendilerine has kurumsal yapilari, ﬁukuksal sorun-
larda ¢oztim yollarinin da farklilasmasini zorunlu kilabilmektedir. Bkz.
SOMER, Hastane Yonetiminin Sorumlulugu, yayinlanmamis teblig.

37 Nitekim Darustay 10. Daire, T. 19.09.2007, E. 6540/ K. 4237 iiniversite tip
fakiiltesi hastanesinde gerceklesen bir olayda “organizasyonda eksikligi
bulunan hastane idaresinin kusurlu olduguna karar vermistir. Bkz. SO-
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nenin tazminat 6demesiyle sonuclanan bir davada 6zel hasta-
ne yoneticisinin sebep oldugu zarar tazmin edildikten sonra
yonetim kuruluna kars i¢ iliski anlaminda hastane yonetici-
sinin sorumlulugu giindeme gelecektir. Ornegin, hastanede
bulunmas1 zorunlu olan cihazlardan birinin arizalanmas: ve
kullanilamaz hale gelmesine istinaden tist yonetimin yeni bir
cihaz alinmasi kararin1 uygulamayan hastane yoneticisinin bu
davranisi sonucunda hastanin gordugii zarar karsisinda agilan
davada 6zel hastane haksiz bulunarak tazminat 6demesine hii-
kiim verilmisse yonetim kurulu ve hastanenin diger ortaklar1
ortaya cikan zarardan hastane yoneticisini sorumlu tutabilir.
Bu asamada TTK hiikiimleri devreye girecektir. TTK'da du-
zenlenen yonetim kurulu tiyelerinin sorumlulugunu doguran
hallere deginmekte yarar gormekteyiz.

B. Anonim Sirket Yonetim Kurulu

Yonetim kurulu, bir yandan ortakligin is ve iliskilerini yti-
riitiirken, diger yandan ortaklik ve ortaklar arasindaki iliskileri
diizenleyen kanun ve anasozlesme hiikiimlerinin éngordiigii
gorevleri yerine getirir ve yetkileri kullanir®®. Yonetim kuru-
lu, anonim ortakligin yonetim ve temsil organi olup, yonetme
fonksiyonundan kaynaklanan ig, temsil yetkisinden kaynakla-
nan dis organ niteligi tasimaktadir®. Yonetim yetki ve gorevi-
nin i¢ iliskiyi ilgilendirmesine karsilik temsil yetki ve gorevi,
sirketle ticiincii kisiler arasinda -dis iliskide- kullanilir®. Sirke-
tin yasal temsilcisi, yonetim kuruludur.

Hastane yonetim kurulunun hastane icinde en fazla iliskide
bulundugu iki organ vardir: Hastane yoneticisi ve bashekim.
Hastane Yonetim Kurulu genellikle hastane yonetimiyle ilgili
yetkilerini hastane yoneticisine devreder*.. Anonim sirket ola-
rak kurulan 6zel hastanelerin yonetim kurulunun yetkilerini

2 MER, Hastane Yonetiminin Sorumlulugu, yaymlanmamus teblig.
BAHTIYAR Mehmet: Ortakliklar Hukuku, Istanbul 2012, s. 167.

% TEKINALP, Unal: Sermaye Ortakliklarmin Yeni Hukuku, Istanbul 2013,
s. 183,

40 BILGILI, Fatih/ DEMIRKAPI, Ertan: Sirketler Hukuku, Bursa 2012, s.

4 195 TEKINALP, s. 183.
SOMER, Yo6netimin Sorumlulugu, s.259
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devrinde 6102 sayili Tiirk Ticaret Kanununun 367. maddesi
uyarinca, m. 367 “Yonetim kurulu esas sozlesmeye konulacak
bir hiiktimle, diizenleyecegi bir i¢ yonergeye gore, yonetimi,
kismen veya tamamen bir veya birkag yonetim kurulu tiyesine
veya tglincii kisiye devretmeye yetkili kilinabilir. Bu i¢ yoner-
ge sirketin yonetimini diizenler; bunun igin gerekli olan gorev-
leri, tanimlar, yerlerini gosterir, 6zellikle kimin kime bagli ve
bilgi sunmakla ytikiimlii oldugunu belirler. Yonetim kurulu,
istem tizerine pay sahiplerini ve korunmaya deger menfaatle-
rini ikna edici bir bicimde ortaya koyan alacaklilari, bu i¢ yo-
nerge hakkinda, yazili olarak bilgilendirir.

(2) Yonetim, devredilmedigi takdirde, yonetim kurulunun
tim tiyelerine aittir.”

C. Anonim Sirket Yonetim Kurulunun Sorumlulugu

Sorumluluk halleri TTK'nin 549. maddesi ile 553. maddeleri
arasinda diizenlenmistir.

TTK m. 549a gore, “sirketin kurulusu, sermayesinin artiril-
masi ile birlesme, boliinme, tiir degistirme ve menkul kiymet
cikarma gibi islemlerle ilgili belgelerin, izahnamelerin, taah-
hiitlerin, beyanlarin ve garantilerin yanls, hileli, sahte, ger-
cege aykir1 olmasindan, gercegin saklanmis bulunmasimdan
ve diger kanuna aykiriliklardan dogan zararlardan, belgeleri
diizenleyenler veya beyanlar1 yapanlar ile kusurlariin varlig:
halinde bunlara katilanlar sorumludur”.

Beyan ve belgelerin dogru olmamasindan kaynaklanan so-
rumlulugun niteligi, bundan sorumlu olacak kisilerin tasidig1
sifata gore degisir. Anonim sirket kurucusu, yoneticisi ve ca-
lisan1 gibi sirket ile arasinda hukukii iliski olanlarin sorumlu-
lugu sozlesme kapsaminda bir sorumluluktur. Eger, sorumlu
olan kisi anonim sirket ile hukuki iliskisi olmayan {ictincii kisi
ise haksiz fiil sorumlulugundan bahsedilir**. Zira, anonim sir-
ketle olan bagy, ig iliski anlaminda karsilikli olarak dogan hak

42 TEKINALP, s. 367; CAMOGLU, Ersin: Anonim Ortaklik Yénetim Kurulu
Uyelerinin Hukuki Sorumlulugu, Istanbul 2010, s. 111-112.
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ve borglardan ileri geliyorsa sozlesmesel sorumluluk oldugu
kabul edilebilir. Sorumlulugun niteligi kisilerin sifatina dayan-
dirilmakla birlikte esasen sirket ile arasindaki iliskinin bu so-
rumluluga temel olusturdugunu diisinmekteyiz.

Maddenin gerekgesinde, gercege aykiri belgeleri diizenle-
yenler ve beyanda bulunanlar i¢in kusur aranmayacag (kusur-
suz sorumluluk hali) ancak, buna katilanlar i¢in kusurlarmimn
bulunmasi sartiyla sorumlu tutulacag: belirtilmistir®.

Yonetim kurulu tiyelerinin hukuki sorumlulugun uygula-
ma alani genis tutulmasina ragmen TTK m. 562/5, a hiikmii-
ne gore cezai sorumluluk icin TTK m. 349 ile sadece kurucular
dikkate alinmistir*,

Sermaye hakkinda yanlis beyanlar ve 6deme yetersizligi-
nin bilinmesi sorumluluk hallerinden bir digeri olup TTK m.
550’de diizenlenmistir. Buna gore, {i¢ sekilde sorumluluk giin-
deme gelir:

Sermaye hic taahhiit edilmemis olmasina ragmen taahhiit
edilmis gibi gosterilmesi 550. maddedeki sorumluluk doguran
sebeplerden birisidir. Esas sermaye sisteminin benimsendigi
anonim sirketlerin kurulusu ve sermayesinin artirilmasi anin-
da sermayenin tamaminin taahhtit edilmesi zorunludur®.

TTK m. 550 uyarinca ortaya cikacak olan sorumlulugun di-
ger sebebi taahhtit edilen bedeli 6deyemeyecek durumda oldu-
gu bilinen kisiler i¢cin onay verilmesidir. Daha acik bir ifadeyle,
paylar1 tistlenenlerin bazilariin bu borcu taahhtit ederken so-
mut verilere gore ifa edemeyecekleri maddi imkanlar1 dahilin-
de miimkiin degilse ve kuruculardan biri veya bazilar1 duru-
mu biliyor ve aciklamamasi halidir. Bedelinin 6denmeyecegini
bilerek taahhtidiin kabul edilmesi sermayenin tamaminin ta-
ahhiit edilemedigi anlamina gelir*.

8 “Diizenleyen” ve “katilan” kavramlarmin tanimini yapilmamakla birlik-

te, kavramlarin belirlenmesi yargi ve doktrine birakilmistir. Bunun yani
sira dagitan kavramindan bahsedilirken dagitanin da katilan olarak nite-
w“ lendirilecegini belirtilmistir (Gerekge).
45 TEKINALP, s. 367.
46 TEKINALP, s. 368.
TEKINALP, s. 369.
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Son ihtimal ise, kanuna veya anasozlesmeye gore pay be-
dellerinin pesinen 6denmesi gerekirken, bedelin kismen veya
tamamen 6denmemesine ragmen 6denmis gibi gosterilmesi
halidir. Anonim sirket defterlerinde buna iliskin bir kayit bu-
lunur, ancak defterde herhangi bir kayit yoksa ve 6denmis gibi
davraniliyorsa, eksikligin gérmezlikten veya bilmezlikten gel-
meyi icerip icermedigi hususu tartismalidir®.

Sermayenin korunmasi ilkelerine ayrilik olusturan haller
karsisinda alacaklilar1 korumak, onlarin zararma engel olmak
sebebiyle buna yol acanlarin sorumlulugunun teselstil halinde
oldugu ongoriilmiistiir. Sermaye tamamen taahhiit edilmedi-
gi halde taahhiit edilmis veya anasozlesme huikiimleri geregi
odenmedigi halde 6denmis gibi gosterenler ile kusurlu olan
sirket yetkilileri bu paylar: tistlenmis sayilir ve karsiliklari ile
zarari, faiziyle birlikte miiteselsilen 6derler®. “Sirket yetkilisi”
ibaresinin genis anlasilmasi gerektigini ve bunun kapsaminda
danismanlar, yonetim kurulu {iyeleri ile islem denetcilerinin
olacag1 gerekcede yer almaktadir. Kanaatimizce, sorumlu-
lugun kimler icin gecerli olacaginin smirlarinin ¢izilmesinde
kastedilen kisilerin kimler oldugunun agik¢a kanun metninde
say1ilmasi olasi bir sorunun dogmasina engel olurdu.

Anonim sirketin sermayesi 6nceden belirli olmalidir. Ano-
nim sirkette tek borg ilkesi*’ gecerli oldugu igin sermaye taahhiit
eden herkes sermaye borcunu ddemek zorundadir. Sirket ala-
caklilarii koruyucu nitelikte olan kurallardir. Alacaklilar sir-
ketin malvarligina basvurabilecegi icin pasifte itibari bir rakam
olarak goziiken sermaye ve bunun karsiigindaki aktiflerin ko-
runmast hiiktimleri alacaklilar agisindan giivence olusturur. Bu
nedenlerle sermaye ile beyanlarin, taahhtitlerin ve 6demelerin
gercege aykir1 olmasi halinde buna yonelik islem ve eylemler
karsisinda sorumlulugun giindeme gelecegi ongorulmiistiir™.

47 TEKINALP, s. 369; PULASLI, Hasan: Yeni Sirketler Hukuku Genel Esas-
lar, Ankara 2012, s. 625.

48 BAHTIYAR, s. 305; PULASLI s. 625.

4" Tek borg ilkesi, hiikiimde “esas sozlesmeyle paysahibine, pay bedelini
veya payin itibari degerini asan primi ifa disinda borg ytikletilemez” sek-

0 linde ifade olunmustur (Gerekge).
PULAGSLI, s. 625.
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TTK m. 550'nin kapsamina giren hususlar1 soyle siralamak
mumkiindiir: Nakdi ve ayni sermaye taahhtidiinii; anasozles-
meye uygun taahhitit yapilmis olmasin1 (TTK m. 339/, ¢, e),
halka arzedilecek paylarla ilgili sartlar1 (TTK m. 346), itibari
degerden diisiik bedelle pay ¢ikarilamayacag: (TTK m. 347),
kuruculara bedelsiz pay verilemeyecegi (TTK m. 348) ve ser-
maye taahhtidiine iliskin kurucular beyaninin gercege uygun
oldugunu (TTK m. 349) ifadesini; pesin ddemelerin geregince
yapildigimi (TTK m. 344, 345) ve ayni sermayenin tevdi ve 6zel
sicillerine serh konularak garanti altina alindigini kapsar.

Anonim sirket, borclarindan dolay1 yalnizca malvarhig: ile
sorumludur. Malvarliginin esas sermayeye uygun bir sekilde
olusturulmasi ve gercekle orttismesi, malvarliginin korunma-
st ilkesinin geregidir. TTK m. 551 ise malvarliginin korunma-
st ilkesinin uygulama alanimi olusturmaktadir™. Ayni katilma
paylarinin veya devralinacak isletme ve ayinlarin degerlerinin
tespiti icin mahkemenin atayacag bilirkisi gorevlidir (TTK m.
343). Amaca uygun olarak malvarliginin tesekkiil etmesi igin
bilirkisi raporunun degerlendirme yontemi agisindan somut
olay hakkinda en adil ve en uygun yontemin secildigi gerek-
celi olarak agiklanir.

TTK m. 552 uyarinca, “Sermaye Piyasas1 Kanunu hiikiimleri
sakl1 kalmak kaydiyla, bir sirket kurmak veya sirketin serma-
yesini artirmak amaciyla yahut vaadiyle halka her tiirlii yol-
dan cagrida bulunularak para toplanmas: yasaktir”.

6362 sayili Sermaye Piyasas1 Kanununun 16. maddesine
gore, paysahibi sayis1 bes ytizii asan sirketler, hisse senetleri
halka arzedilmis sayilir ve halka agik anonim sirket hiikiimleri-
ne tabi olur. Halka acitk anonim sirketler, Sermaye Piyasas1 Ku-
rulunun denetimine tabi olmalar1 yani sira, kar pay1 dagitim,
disaridan bagimsiz denetim gibi baz1 6zel hiikiimlere tabidir.
Sermaye piyasasi araglarinin ihrag¢ ve halka arzi, SerPK ile siki
sekil ve usul kurallarina baglanmistir. Alinan her ttirlt onlem-

1 TEKINALP, s. 369.
52 BAHTIYAR, s. 306.
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lere ragmen uygulamada kanunun getirdigi kurallara aykir1
olarak kurulusta ve sermaye artiriminda anonim sirkete ortak
olunmasi amaciyla halktan para toplanmaktadir®.

TTK m. 552/11’e aykir1 hareket edenler TTK m. 562 uyarin-
ca alt1 aydan iki yila kadar hapis cezas ile cezalandirilacaklar-
dir ki buradaki sorumluluk artik cezai sorumluluk kapsamin-
da nitelendirilmelidir.

D. Kurucularin, Yonetim Kurulu Uyelerinin, Yoneticilerin
Ve Tasfiye Memurlarinin Sorumlulugu

TTK m. 553 uyarinca “(1) Kurucular, yonetim kurulu tiye-
leri, yoneticiler ve tasfiye memurlari, kanundan ve esas soz-
lesmeden dogan yiiktimliiltiklerini kusurlariyla ihlal ettikleri
takdirde, hem sirkete hem pay sahiplerine hem de sirket ala-
caklilarina karsi verdikleri zarardan sorumludurlar. (2) Ka-
nundan veya esas sozlesmeden dogan bir gorevi veya yetkiyi,
kanuna dayanarak, baskasina devreden organlar veya kisiler,
bu gorev ve yetkileri devralan kisilerin seciminde makul de-
recede 6zen gostermediklerinin ispat edilmesi hali haric, bu
kisilerin fiil ve kararlarindan sorumlu olmazlar. (3) Hi¢ kim-
se kontrolii disinda kalan, kanuna veya esas sozlesmeye ay-
kiriliklar veya yolsuzluklar sebebiyle sorumlu tutulamaz; bu
sorumlu olmama durumu gozetim ve 6zen yukimiu gerekge
gosterilerek gegersiz kiliamaz”.

TTK m. 553 kapsaminda sorumlu olan kisilerin tespitine
iliskin kanunda ongoriilen diizenlemelere deginerek aciklik
getirmekte fayda bulunmaktadir. Anonim sirketin payini ta-
ahhiit eden ve esas sozlesmeyi imzalayan gercek ve tiizel ki-
siler “kurucu” olup, bu isleri tictincti kisi adina yapanlar da
kurucu sayilir (TTK m. 337). Esas sozlesme ile atanmis veya
genel kurul tarafindan secilmis gercek veya ttizel kisiler “yo-
netim kurulunu” olusturur (TTK m. 359). “Tasfiye memurlar1”
da yonetim kurulu gibi esas sozlesme ile atanmis veya genel
kurul karar1yla belirlenmistir (TTK m.536). Ancak TTK’da “yo-

5 PULASLI, s. 626.
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neticiler” ile ilgili herhangi bir tanim yapilmamuistir ve gerekge-
de tanim yapma isinin yargi ve doktrine birakildig1 daha 6nce
de belirtilmisti. Murahhas mtidiir, genel miidiir, genel muidiir
yardimcisi, ticari temsilci, ticari vekil, CEO (Chief Executive
Officer)™, genel koordinator sifatiyla calisanlar yonetici kapsa-
mina girer™. Nispi zorunlu organlar* ile fiili organlar® sartlar
mevcutsa ve somut olay gerektiriyorsa sorumlu tutulabilir®.
Yiiktimliiliikler, paysahiplerini ve alacaklilar:1 korumay1 hedef-
leyen gorev ve yetkilerdir. Anonim sirketin kurumsal yone-
tim* ilkelerine gore yonetilmesi hentiz bir ytikiimliiliik olma-
makla birlikte bir gorev niteligi tasir®.

E. Sorumlulugun Kusura Dayanmas1 Esas1

Sorumluluk hukukunda hakim olan ilke, “kusur ilkesi” dir.
Kusur sorumlulugunun esasi, zarar verenin kusurlu davrams-
larma dayanir®. Yonetim kurulu tiyeleri, yoneticiler ve tasfi-
ye memurlarinin sorumluluguna gidilebilmesi i¢in kusur so-
rumlulugu ilkesi benimsenmistir®. Yonetim kurulu tiyesinin

% CEO'nun sirketler hukukundaki konumu ve énemi icin bkz. Hasan PU-

LASLI, Anonim Sirketler Hukukunda CEO’'nun Hukuki Durumu, Bati-
der, C. XX1V, S. 1, Y11 2007, s. 17-62.

% TEKINALP, s.377.

% “Kurumsal yonetisim (corporate governance) 6gretisinin geregi olarak

bazi AO’larda ek kanuni organlara yer verilmistir. S6z konusu organlar

nispi anlamda zorunludur. AO bu organlari olug,turmamlg,larsa YK'nin
sorumluluguna gidilir, ancak organ yoklugu durumu dogmaz”. Bkz. TE-

KINALP, s.184.

“Fiili organ, kanunda ve esas sozlesmede/taahhiitnamede organ olarak
ongorulmedl i halde AO'nun iradesini fiilen olusturup agiklayan kisileri
= ifade eder”. Bkz. TEKINALP, s. 185.

TEKINALP, s. 377.

% Kurumsal yonetim, herhangi bir isletmenin en iyi sekilde sevk ve idare-
si, seklinde tanimlanmustir. (Hasan PULASLI, Corporate Governance ve
Yeni Diizenlemeler Isiginda Sirket Yoneticilerinin Ucretlerinin Aciklan-
ma Yiikiimii, Batider, C. XXIIL S. 1, Y11 2005, s. 4).

0 TEKINALP, s. 378. Yikiimliilik olmayan gorevler TTK m. 368- Ticari
miimesil ve ticari vekil atanmasi, TTK m. 453- esas sozlesmenin eskiyen
bazi hiiktimlerinin degistirilmesi, TTK m. 473- esas sermayenin azaltil-
mas1, TTK m. 478- imtiyazl pay ¢ikarma. Bkz. TEKINALP, s.379-380.

61 EREN, Fikret: Borclar Hukuku Genel Hiiktimler, Ankara 2013, s. 493, Ku-
sur sorumluluguyla ilgili detayl1 bilgi i¢in bkz. EREN, s. 516 Vd OoGUZ-
MAN, Kemal: Borclar Hukuku Genel Hiikiimler, Istanbul 2013, C 2,s.17

57

vd.

62 PULASLI, s. 649; HELVACI, s. 28-29; IMREGUN, Oguz: Anonim Ortak-
Iikta Yonetim Kurulu Uyelerinin Ortakliga Karst Hukuksal Sorumu, Er-
dogan Moroglu'na 65. Yas Armagani, Istanbul 1999, s. 255.
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sorumlulugu denildiginde oncelikle yonetim kurulu tiyelerine
isnat edilebilecek olmasi anlasilir®®. Kanun veya esas sozlesme-
nin kendilerine ytikledigi gorevleri kusurlu olarak yerine getir-
meyen yonetim kurulu tiyelerinin sorumluluguna gidilir.

Kusur karinesi, yonetim kurulu tiyelerinin sorumluluguna
gidilmesinde etkili bir sekilde uygulanabilmesi amaciyla kabul
gormiis ve kusursuz sorumluluga nazaran menfaatler denge-
sine daha uygun olacag1 savunulmustur. Kusursuz sorumlu-
luk ilkesi benimsendiginde yonetim kurulu tiyesi kanuna ve
esas sozlesmeye uygun davranmasina ragmen ortaya ¢ikan
zararlardan dolay1, ortakligin, paysahiplerinin ve alacaklilarin
insafina birakilmasiyla karsi karsiya kalir. Genel kurulun ibra
karar1 almasiyla veya kanunda 6ngoriilen zamanasimi siiresi
doluncaya kadar yonetim kurulu tiyeleri {izerinde ortakligin
baski kurmasi s6z konusu olabilir®.

Kusurun ispati sirketin davaci olmas: durumunda, yonetim
kurulu tiyeleri ile ortaklik arasinda sozlesme veya sozlesme
benzeri bir hukuki iliskinin oldugu varsayildig: icin, kusur ka-
rinesi gecerli olmakta ve yonetim kurulu {iyelerinin kusursuz
olduklarini ispat etmesi gerekir®. Kurucularin, yonetim kuru-
lu tiyelerinin, tasfiye memurlarmin sebep olduklar1 zararlar-
da kusuru ispat yiikii davacidadir®. Kusurun varligini sirket
ispatla ytiktimlii degil, sozlesme iliskisi kapsaminda borcu
geregi gibi ifa etmeyen yonetim kurulu {iyesi veya yonetici-
ler kusurun yoklugunu ispatlamakla ytiktimltidiir (6098 sayilt
Borglar Kanunu m. 112). Paysahipleri veya alacaklilarin dolay-
I1 zararlari igin, tazminatin sirkete verilmesi kaydiyla actiklar1
tazminat davasinda da uygulanacak olan kural budur. Ancak,
alacaklilarin dogrudan veya dolayl zararlarina iliskin agtiklar1

6 CAMOGLU, Hukuki Sorumluluk, s. 11.

4 HELVACI, s. 41.

65 Forstmoser, Peter: Die aktienrechtliche Verantwortlichkeit, 2. Neubear-
beitete und stark erweiterte Auflage, Ziirich 1987, Anm. 337-338. Hom-
burger, Eric: Kommentar zum Schweizerichen Zivilgesetzbuch, Obligati-
onenrecht, Teilband V 5b, Der Verwaltungsrat, Art. 707-726, Ziirich 1997,
Art. 717, Anm. 826 (Naklen: PULASLI, s. 651, dn. 58).

% BAHTIYAR, Mehmet: 6335 Sayili Kanun Ile Yeni TTK’'da Yapilan De-
gisiklikler Ve Isletmeler/Sirketler I¢in TTK'ya Uyum Takvimi, Istanbul

012, s. 111.
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sorumluluk davasinda, alacaklilar ile sorumlular arasinda hak-
s1z fiil niteliginde bir iliski oldugu kabul edilmekte ve kusuru
ispat ytki alacaklilara birakilmaktadir®”. Kusursuzluk genel
hiiktimlere gore ispatlanmalidir.

IV. OZEL SAGLIK KURUM VE KURULUSLARINDA
SORUMLULUK

Ozel saglik kurumlarinda gerceklestirilecek tibbi miidaha-
lelerden dolay1 dogan sorumluluk hastane isletmecisine/has-
tane yonetimine aittir. Ancak sorumlulugun kapsami bagla-
minda konu farkli acilardan degerlendirilmelidir.

Tibbi uygulama hatasindan dogan zarar hekimin hatasin-
dan da kaynaklansa, 6zel hastaneler hekimle birlikte, duruma
gore adam galistiranin sorumlulugu (TBK m. 66) ve yardim-
a1 kisilerin fiillerinden sorumluluk (TBK m. 116) gercevesinde
miistereken ve miiteselsilen sorumlu olacaktir. Hastane yone-
timinin genel ilkeler gercevesinde hekime riicu hakki imkani
vardir®. Ozel hukuk iligkisi icinde bir isin goriilmesine yardim
eden kisiler, adam calistiran i¢in ya bagiml olarak ya da ba-
gimsiz olarak calisabilirler®”. TBK. m. 66’da bir isin goriilmesi
veya yirttiilmesine yardim eden kisilerle bunlar1 calistiranlar
arasindaki iliski, 6nce bir 6zel hukuk iliskisi, sonra da bagim-
lilik i¢inde cereyan eden bir calistirma iliskisidir. Adam calisti-
ran 6zel hastane yonetimi hekimin ve diger galisanlarin davra-
nisindan dolay1 sorumludur.

Ozel hastane yonetiminin, istihdam edilen personel, kulla-
nilan ekipman ve malzeme bakimindan, 6rnegin ithalat yasag1
gibi idari ve teknik engeller disinda, ekonomik imkanlarin ki-
sitliligin ileri stirerek riski hastaya ytiikleyerek sorumluluktan
kurtulmast miimkiin degildir. Ozel hastanenin, rnegin talep
edilmesine ragmen bozuk cihazi tamir ettirmemesi, eksik mal-
zemeyi almamasi gibi organizasyon kusuru nedeniyle hasta-

g; PULASLI s. 652.
EREN, s. 630.

69 EREN, s. 618. BK m. 66 ile m. 116 arasindaki iliski hakkinda detayh bilgi
icin bkz. EREN, s. 619 vd.
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nin ugradig zarari tazmin etmesi halinde hekime veya diger
personele riicu hakk: yoktur. Zira burada yonetim kurulunun,
orgazasyonun isleyisinden ve gorev ve yetkilerini kullanma-
sindaki ihmal veya 6zen yiikiimliigiine aykirilik s6z konusu-
dur. Hastanelerin genellikle anonim sirket olarak kurulduklar:
dikkate alinacak olursa, bdyle bir durumda pay sahiplerinin,
ugranilan zararin sirkete 6denmesine yonelik yonetim kurulu
aleyhine dava agma haklar1 vardir. Bu stire¢ TTK hiikiimlerine
tabidir. Stiphesiz saglik sektoriinde tibbi cihaz yatirim maliye-
ti ytiksektir. Burada vurgulanmasi gereken husus, hastaneden
beklenenin her cihazi almas: degil, modern aletleri bulundur-
masi, kendisinden beklenmeyen cihazlar1 bulundurmadig:
takdirde de hastay1 bilgilendirmesidir”.

SONUC

Ticari amagla kurulan 6zel hastaneler genellikle sirket ola-
rak yapilanmaktadir. Bu da sirket tiirlerinden yayin olarak
anonim sirket olarak tercih edilmektedir. Yukarida yapilan
ozel hastanelerle ilgili aciklamalar ile TTK'nin anonim sirket
yonetim kurulu hiikiimleri arasinda baglant1 kurulmaya cali-
silmastir.

Ozel hukuk gercek veya tiizel kisisi tarafindan yonetilen
ozel hastaneler ile yapilan s6zlesmelerde 6zel hukuk hiikiimle-
ri gecerli olacaktir. Anonim sirket gatis1 altinda organize edilen
bir 6zel hastanenin sozlesmeye aykiriliktan veya haksiz fiilden
dogan zararinda sorumlu olanlar 6zel hastanenin zarara ugra-
masina neden olmuslarsa yonetim kuruluna ve paysahiplerine
kars1 sorumludur. Bunun yan sira 6zel hastane yonetim ku-
rulu ve paysahiplerinin sorumluluklarin dogdugu hallerde ise
TTK'nin yonetim kuruluna iliskin hitkiimleri uygulama alani
bulacaktir.

70 SOMER, Yo6netimin Sorumlulugu, s.259.
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INSAN HAKKI OLARAK
GIDA GUVENLIGI VE KKTC

Dr. Tutku TUGYAN*

Abstract

INSAN HAKKI OLARAK GIDA GUVENLIGI VE KKTC

Gida giivenligi uluslararast hukukta tammnus bircok insan hakkinin
temel unsurlarindan birisini olusturur. Gerek saglik hakki, gerekse yeterli
beslenme hakkinin tam anlamiyla yerine getirilmesi ancak gida giivenligi-
nin saglanmasiyla miimkiin olabilir. Kuzey Kibris’ta ézellikle kanser ve kalp
hastaliklarimin diinya ortalamalarimn tizerinde olmasindan da hareketle,
devletin pazara sunulan gidalar tizerinde ne kadar denetleme yapabildigi so-
runu da bu yiizden 6nem kazanir. Bu amagla 6nce uluslararasi insan haklar
hukukunda gida giivenligi konusunda devletin yiikiimliiliigiiniin icerigi,
sonra da KKTC mevzuati ve giincel uygulama incelenecek, ve KKTC huku-
kunun uluslararas: hukuka uydurulmas: cagrist yapilacaktir.

FOOD SAFETY AS A HUMAN RIGHT AND THE TRNC

Food safety is one of the fundamental elements of many internationally
recognised human rights. Only by providing food safety, the rights to health
and to food can be realised. Considering the high death rates due to cancer
and heart diseases in Northern Cyprus, an inquiry into the State’s role in
providing food safety for the domestic market becomes very significant. For
this purpose, the content of the State’s obligation regarding food safety in
international human rights law will be examined, and appeal will be made
for harmonising the law of Turkish Republic of Northern Cyprus with the

international human rights law standards.
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Giris: Gida Giivenligi Sorunu ve Devlet

Giintimiizde “saglikli yasam’ baghg: altinda fazlasiyla bilgi
akist soz konusudur. Saglikli bir hayat stirmek igin yapma-
miz/yapmamamiz gereken seylere bir ka¢ basmakalip 6rnek
verebiliriz: daha az yag tiiketmek, daha ¢ok sebze meyve tii-
ketmek, spor/egzersiz yapmak, katki ve koruyucu maddele-
rinden uzak durmak, seker ve tuzu azaltmak, bol bol su i¢cmek,
beyaz et tercih etmek, sigara icmemek, alkolii en aza indirmek,
gibi. Fakat bu listedeki sartlarin bircogu beraberinde baska so-
rular da getirmektedir: Bir diger deyisle, bol bol sebze meyve
tiiketsek de yedigimiz sebze meyveler saghigimiza iyi gelecek
ozelliklere sahip mi? Yoksa Ornegin daha fazla sebze meyve
tiiketirken ayni1 zamanda -bir ¢ok 6liimctil hastaligin belirme-
sinde yapic1 rol oynayan- daha fazla tarimsal ila¢ kalintisina,
ya da hormona m1 maruz kaliyoruz? Yiiksek kanser oranla-
rinda gida gitivenliginin etkisi nedir? ‘Saghkli” olarak piyasa-
ya surtilen tirtinlerin (organik, bio gibi) daha pahali olusu da
goz onlinde bulunduruldugunda, toplumun ¢ogunlugunun
maruz kaldig1 ve ‘daha az saglikli’ olarak da niteleyebilece-
gimiz gidalarin giivenligi 6nemli bir mesele olarak karsimiza
cikmaktadar.

Denebilir ki, yukardaki kurallara uygun bir yasam stirerek
sagligimiz {izerindeki riskleri en aza indirmek kendi varligimi-
za kars1 olan bir sorumlulugumuzdur. Burada dikkati ¢ceken
nokta, saglikli ve uzun bir 6miir siirebilmenin insanin kendi
ellerinde oldugu varsayimidir. Bu varsayim bir dereceye kadar
da dogrudur. Yukarda saydigimiz kurallara uyarsak bu yonde
ciddi bir adim atmis oluruz. Fakat bu madalyonun sadece bir
ytiztidiir. Nasil ki iyi bir egitim gorebilmek ya da adil calisma
kosullarma sahip olabilmek insanin ancak bir dereceye kadar
kendi elinde olabilir, nasil ki bu imkanlara sahip olabilmek mii-
cadelesinde bagka etkenler devreye girer, saglikli yasami elde
edebilmek de yine bir dereceye kadar insanin kendi elindedir.
Bireyler olarak saglikli yasama erisebilmek icin tizerimize dii-
sen herseyi yapsak da sonug elde edemeyebiliriz. En temelde
gidaya erisim ve gidanin niteligi 6nem kazanur.
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Demek ki madalyonun bir yiiztinde insanin sorumlulugu
varsa, diger ytiztinde de gerek maddi gerek sekli olarak dev-
letin sorumlulugundan bahsetmek gerekir. Bu noktadaki en
temel soru belki de “Devlet, saglikli yasama hakkimizin en
olmazsa olmaz pargalarindan birisi olan gida gtivenligini ge-
rektigi gibi saglayabiliyor mu?” sorusudur. Giintimtiizde 6zel-
likle uluslararas1 insan haklar1 hukuku bakimindan devletin
bu alandaki sorumlulugundan normatif bir alan olarak bahset-
mek miimkundir.' Bu calismadaki amacim, gidaya erisimden
ziyade gidanin niteligi bakimindan gida giivenliginin (food sa-
fety) bir insan haklar1 sorunu olarak hem uluslararasi hukukta
hem de yerel hukuktaki varligina deginmek ve Kuzey Kibris
Turk Cumhuriyeti'ndeki hukuki yapiy1 buna hazir hale getir-
me c¢agrist yapmaktir.

Bu amacla ilk olarak devletin sorumlulugunu ana hatlariy-
la cizmek, gida gitivenligini iceren “Yeterli Beslenme Hakk:'nin
uluslararasi insan haklar1 hukukundaki tanimini ve kapsamini
belirlemek, ve bu genel ilkelerden hareketle Kuzey Kibris'ta bu
sorumlulugun hukuken ve uygulamada nasil ortaya kondugu-
nu incelemek gerekir.

Uluslararas1 Insan Haklar1 Hukukunda Gida Giivenligi

En genel anlamiyla Saghik Hakk: ve 6zelde Beslenme Hak-
kinin diizenlendigi temel uluslararasi metin, 1948 BM Insan
Haklar1 Evrensel Bildirgesi’dir (IHEB).

[HEB 25. Maddesine gore:

“Her sahsin gerek kendisi gerekse ailesi igin, yiyecek? gi-
yim, mesken, tibbi bakim, gerekli sosyal hizmetler de dahil ol-
mak tizere saglig1 ve refahini temin edecek uygun bir hayat
seviyesine ve issizlik, hastalik, sakatlik, dulluk, ihtiyarlik veya
gecim imkanlarindan iradesi disinda mahrum birakacak diger
hallerde giivenlige hakk: vardir.”?

1 Kerstin Merchlem, “Food Security and the Right to Food in the Discourse of

the United Nations”, European Law Journal, Cilt X, 2004, Say1 5, s.631-648
Bu ve diger maddelerdeki vurgularin tamami yazara aittir.
Insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi, m. 25
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Maddeden de anlasilabilecegi gibi, her sahsin saglik ve re-
fahinin temin edilmesi, uygun bir hayat seviyesine getirilmesi
ancak devletin 6rnegin yiyecek ya da tibbi bakim, gerekli sos-
yal hizmetler gibi hizmetleri de kapsayacak sekilde bu konuyu
ele almasiyla miimkiin olabilir. Bir diger deyisle devletin her
sahsin saglik ve refahini temin etmek gibi bir gorevi vardir ve
bunun yapilabilmesinin en temel 6nkosullarindan birisi de in-
sanlarin yiyecege giivenli erisiminin saglanmasidir.

Biraz daha 6zele dogru hareket edecek olursak, 1966 Eko-
nomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Uluslararasi S6zlesmesi (ES-
KHS) 11. Maddesinin 1. Fikrasina gore:

“Bu Sozlesme’ye Taraf Devletler, herkesin, yeterli beslen-
me, giyim ve konut da dahil olmak tizere, kendisi ve ailesi igin
yeterli bir yasam diizeyine sahip olma ve yasam kosullari-
m1 siirekli gelistirme hakkina sahip oldugunu kabul ederler.
Taraf Devletler [...] bu hakkin gerceklesmesini giivence altina
almak i¢in uygun tedbirler alacaklardir.”*

Bu madde THEB'deki muadili maddeye ok benzemekte-
dir. Kavramsal olarak IHEB'deki ‘beslenme hakki'ndan yeterli
beslenme hakkina dogru bir dontistim goriiyoruz. Maddenin
[HEB'deki ilgili maddeye gore bir derece daha somutlastiril-
mis oldugunu da sdylemek miimkiindiir. Onemli bir fark, ‘Ye-
terli bir yasam diizeyine sahip olma” hakkini getirmis olmakla
kalmay1p, bireylerin “yasam kosullarin stirekli gelistirme hak-
ki'ndan da bahsediliyor olusudur. Yasam kosullarimin stirekli
gelistirilmesi, bu hakkin igeriginin de doniismesi anlamina ge-
lecektir. Yani ‘yeterli’, goreceli bir kavram olarak ele alinma-
lidir. Devaminda ise, devletin bu hakkin saglnamas: yolunda
atmasi gereken temel adimlar siralanmistir. Bunlar arasinda
gida giivenligi ile en iliskili olan, (a) bentidir:

“(a) Teknik ve bilimsel bilgilerden tam olarak yararlanmak
suretiyle, beslenme ilkeleri konusundaki bilgileri yayarak ve
dogal kaynaklarin en etkin bir sekilde gelistirilmesini ve kulla-

4 Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Uluslararasi Sozlesmesi, m. 11
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nilmasini saglayacak sekilde tarimsal sistemleri diizelterek ya
da gelistirerek, besinlerin iiretilmesi, korunmasi ve dagitil-
masi1 yontemlerini iyilestirmek; ve...””

Beslenme hakkinin diizenlendigi uluslararasi insan hakla-
11 belgeleri yukarda saydiklarimizla sinirli degildir. Ornegin
Cocuk Haklarma Dair BM S6zlesmesi 24/2/¢.6, Kadinlara Dair
Her Tiirlit Ayrimciligin Onlenmesine Dair BM Sozlesmesinin
12/2, 7 Engelli Haklarma dair BM Sozlesmesi 25/f% ve 28/1.°
Bunlarin yaninda bolgesel diizenlemelerde de, 6rnegin Ame-
rikan San Salvador Protokolii, * Cocuk Hak ve Refahina Dair
Afrika S6zlesmesi'nde! de beslenme hakkinin tezahiiriinii bul-
mak miimkiindiir. Fakat bu yazida, 6zellikle ekonomik sosyal

> ESKH, m.11/1
Cocuk Haklarina Dair S6zlesme, m.24/1: Taraf Devletler, cocugun olabi-
lecek en iyi saglik diizeyine kavusma, tibbi bakim ve rehabilitasyon hiz-
metlerini veren kuruluslardan yararlanma hakkini tanirlar. Taraf Devlet-
ler, higbir cocugun bu tiir tibbi bakim hizmetlerinden yararlanma hakkin-
dan yoksun birakilmamasin giivence altina almak i¢in ¢aba gosterirler.
24/2: Taraf Devletler bu hakkin tam olarak uygulanmasin takip ederler
ve ozellikle: (c) Temel saglik hizmetleri gercevesinde ve baska olanak-
larmn yamslra kolayca bu? nabilen tekniklerin kullanilmasi ve besleyici
Kecekler ve temiz i¢cme suyu saglanmasi yoluyla ve cevre kirlenmesinin
like ve zararlarini gozontine alarak, hastalik ve yetersiz beslenmeye
karsl miicadele edilmesi
Kadinlara Kargt Her Tiirlii Ayrimciligin Onlenmesi Uluslararas: Sozles-
mesi, m.12/1: Taraf Devletler, aile planlamas1 dahil saglik bakim hizmet-
lerinden kadin ve erkegin esit olarak yararlanmasi i¢in, saglik alaninda
kadinlara kars1 ayrimi1 ortadan kaldirarak biittin énlemleri alacaklardir.
12/2:Bu maddenin 1. paragrafinda ongoriilen hiikiimler sakli kalmak
kaydiyla Taraf Devletler kadina hamilelik, lohusalik ve dogum sonrast
donemde gerekli hizmetleri saglayacaklar, hamilelik ve emzirme sirasin-
da yeterli beslenme ile birlikte, gerektiginde ticretsiz hizmet verecekler-
dir.
BM Engelli Haklar1 Sozlesmesi, m.25 (Saglik): Taraf Devletler, engellile-
rin engelleri nedeniyle ayrimcilia ugramaksizin, ulasilabilir en ytiksek
saglik standardindan yararlanma hakkin1 tanirlar. Taraf Devletler, en el—
lilerin saglikla ilgili rehabilitasyon dahil olmak tizere, cinsiyet duyarlhli
olan saglik hizmetlerine erisimini saglamak icin tiim uygun tedbirleri al-
malidir. 25/f: Engellilige dayali olarak saglik bakimi veya hizmetlerinin
sunulmamasini veya yiyecek ve icecek verilmemesini énler.
BM Engelli Haklar1 Sozlesmesi, m.28: Taraf Devletler, engellilerin yeter-
li yiyecek, giysi ve barinma dahil kendileri ve aileleri i¢in yeterli yasam
standard:r hakkini ve yasam kosullarinin stirekli olarak iyilestirilmesi
hakkin1 tanir ve bu haﬁkm engelli olmalar1 nedeniyle ayrimciliga ugra-
maksizin taninmasini temin etmek icin gerekli adimlar: atmalidir.
Amerikan Insan Haklar1 Sozlesmesi'nin Ekonomik, Toplumsal ve Kiiltii-
flelkll-g?klar Alaninda Ek Protokolt, m.10 (saghk hakki), m.12 (beslenme
akkt
' Cocuk Hak ve Refahina Dair Afrika Sozlesmesi, m.14 (saglik hakki)

10
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ve kiiltiirel haklarin korunmas: konusunda en temel belge olan
yukarda bahsettigimiz ESKHS m.11 ile sinirh kalmaya calisa-
cagiz ve devletin sorumlulugunu ana hatlariyla inceleyecegiz.

ESKHS Komitesi, 1987 yilindan beri s6zlesmenin uygulan-
masina dair yumusak da olsa bir denetim mekanizmasini calis-
tirmak i¢in ugras vermektedir. Komite bu gorevini devletlerle
ve hiiktimet dis1 orgiitlerle periyodik olarak iletisim halinde,
gerektiginde alinacak tedbirler konusunda tavsiyelerde bulu-
narak yerine getirir.'? Yine de gerek durum tespiti, gerek bi-
rinci derecede sorumlularla olan iletisim, gerekse karar alabil-
me yetkisi bakimindan, ekonomik sosyal ve kiiltiirel haklarin
uluslararas1 hukuk boyutunda korunmas: baglaminda tek ve
etkin bir organ olarak gortislerinin hukuken de bir agirlik tasi-
dig1 yadsinamaz."”® Komite bu amaglarla 1989’da aldig: bir ka-
rardan beri gerek s6zlesmenin ¢gesitli hitktimlerinin anlasilmast
ve yorumlanmasi ve gerekse Taraf Devletlerin diizenli rapor-
lar sunma ytikiimliiliiklerinin yerine getirilmesi hususlarinda
Genel Yorum ad1 altinda tavsiye kararlar tiretir."* Demek ki ES-
KHS Komitesi’nin beslenme hakkini ele alis bigimi hukuken
de 6nem tasir. 12 numarali Genel Yorumunda, ESKHS m.11"in
kapsamini tanimlamis ve agiklamistir.

Komiteye gore Yeterli Beslenme Hakki, uluslararast insan
haklar1 s6zlesmelerinin temelinde yatan ‘insan onuru’ ile dog-
rudan ilgili bir kavramdir ve gerek medeni ve siyasi haklarin,
gerekse ekonomik sosyal ve kiilttirel haklarin gerceklestirilme-
si ve korunmasinda olmazsa olmaz bir unsurdur.” Bu hakkin
uygulanmasinin genel olarak sosyal adaletten de koparila-
mayacagini, gerekli ekonomik cevresel ve sosyal politikalarin
hem ulusal hem de uluslararas: diizeyde kabul edilip uygu-

12 Mehmet Emin Cagiran, Uluslararasi Alanda Insan Haklari, Ankara, Baris
Kitap, Ikinci Baski, 2011, 5.139

13 Ibid. ,

14 Mehmet Semih Gemalmaz, insan Haklar1 Hukukunun Genel Teorisine

Giris, Istanbul, Beta Yaynlari, Dordiincti Baski, 2003, s.355

Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Komitesi, Genel Yorum 12, UN

Doc. E/C.12/1999/5, 12 May 1999, 4. (http://tbinternet.ohchr.org/ la-

youts/treatybodvexternal/ TBSearch.aspx?Lang=en&TreatylD=9&Do-

cTypelD=11 -erisim tarihi:14.01.2015)
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lanmasiyla ilgili oldugunu ve nihayetinde yoksullukla miica-
dele ve herkes i¢in insan haklarimin uygulanabilmesi eregiyle
birlikte diistintilmesi gerektigini soyler.'® Yine komiteye gore,
glintimiizde 1 milyara yakin bir niifusun kronik olarak aglikla
miicadele ettigini, kitliktan muzdarip milyonlarin oldugunu
ve artan i¢ ve dis catismalarin iilke ve bolgelerde yarattig insa-
ni sorunlar1 goz ontinde bulunduracak olursak, Beslenme Hak-
kimin gerektigi gibi uygulanamamasinda gidanin azligindan
ziyade giivenli gidaya erisim eksikliginin, sorunun daha can
alic1 bir parcasini olusturdugu asikardir. Peki, hukuki olarak
bu hakkin kapsaminda ne vardir?

Komiteye gore, Madde 11’de diizenlenen Yeterli Beslenme
Hakkimin normatif icerigi sadece nicelik olarak gidanin varlig
ve pazara girmesi/dagitilmas: degil ayn1 zamanda nitelik ola-
rak da bireylerin beslenme ihtiyaglarini karsilayacak diizeyde
olmasidir.” Iste gida giivenligi tam bu noktada hukuken de
devreye girer: nitelik bakimindan Yeterli Beslenme Hakkinin uy-
gulanabilmesi i¢in gida gtivenliginin devlet tarafindan saglan-
mast olmazsa olmaz bir kosuldur. Yani gida gtivenligi icin ge-
rekli onlemleri devletin almasi, bunun yaninda hem kamusal
hem de 6zel birimler araciligiyla gidalarin bozulmasinin 6nlen-
mesi, cevresel hijyen faktorleri veya uygun olmayan nakil yon-
temleri sayesinde tagsis edilmesinin 6niine gecilmesi ve dogal
olarak olusan toksinlerin belirlenmesi ve yok edilmesidir. *® Ki-
saca Komiteye gore Yeterli Beslenme Hakkinin ana unsurlar gi-
daya erisim, gidanin besleyiciligi, zararli maddelerden armmus
olmasi, ve kiiltiirel olarak kabul edilebilir olmasidir.”

Hakkin kapsamina ek olarak, ytikiimliiltigiin kapsami ko-
nusunda Komite ¢ok nettir. Devletin ytktumlultgi, yetkisi
dahilindeki kimselere asgari diizeyde zaruri giday1 saglamak-
la smirl degildir. Nitelik itibariyle de gtivenli gida saglamak

16 Ibid, 5.

g Ibid, 8.
Ibid, 10.

19 Asbjorn Eide, “Adequate Standard of Living”, in Daniel Moeckli, San-
geeta Shah, ve Sandesh Sivakumaran (der.) International Human Rights
Law, Hampshire, Oxford University Press, 2010, s.238
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yiktmlulugt altindadir. Komite burada devletin ytikumlulii-
gunt tanimlarken, yine ekonomik, sosyal ve kiiltiirel haklar-
da kullanilan ti¢ ayakli sorumluluk formiiliinii devreye sokar
(Sayg1 Gosterme-Koruma-Yerine Getirme):

“Devletlerin halihazirda var olan yeterli yiyecege erisim
hakkina Saygr Gosterme ytikiimliiltigti bu erisimi engelleyecek
hicbir faaliyette bulunmamalarimi gerektirir. Koruma ytikiim-
lultigu kisi veya kurumlarin bireyleri yeterli yiyecege erisim
hakkindan mahrum birakmamalar1 igin devletin 6nlemler al-
masini gerektirir. Yerine Getirme (kolaylastirma) yuktmlalugt
halklarin, yasam alanlarini belirlemek ve beslenme giivenligi-
nin saglanmas icin gerekli kaynaklara erisimine ve bunlardan
istifade etmelerine yonelik devletin etkin bir bigcimde faaliyete
gecmesini gerektirir. Son olarak, bir birey veya topluluk kendi
kontrollerinde olmayan nedenlerle yeterli beslenme hakkindan
istifade edemezse, devletin Yerine Getirme (saglama) ytiktumlii-
ltigti s6z konusu hakki dogrudan saglamasim gerektirir. Bu
yikimliiliik, dogal veya diger afetlerin kurbani olan insanlar1
da kapsar.”®

Goruldugi gibi, Komite'nin ortaya koydugu ti¢ ayakl so-
rumluluk formiiltinden birincisi olan Saygi Gosterme yiiktim-
lultigu, negatif bir yukiimlilik olup, diger iki ytiktimliiliik
olan Koruma ve Yerine Getirme yiiktimliiliikleri pozitif yu-
ktimluliikttir. Yani, hakkin korunmasi igin devletin gerekli 6n-
lemleri almasini ve hakkin tamamlanmasi i¢in kolaylastiric1 ve
kaynak saglayici faaliyetlerde bulunmasimi gerektirir. Kuzey
Kibris baglaminda dustindtigtimiizde 6ne ¢ikan ytiktimliiltik-
ler de devletin pozitif ytiktimliiliikleridir diyebiliriz. Gerekli
yasal zemin olusturulmali ve devletin sorumlulugu yukarda
bahsedilen ii¢ ayakli formiile gore diizenlenmelidir.

Tam bu noktada, yerel hukukun, uluslararasi hukukla
uyum icinde uygulanmasi ¢abalarina bir 6rnek verecek olur-
sak, 2013 yilinda Hindistan Yiiksek Mahkemesi'nin verdigi ka-

20 Ekonomik, Sosyal ve Kiilttirel Haklar Komitesi, op. cit., 15.

202



iNSAN HAKKI OLARAK GIDA GUVENLIGI VE KKTC

rardan bahsedebiliriz. Buna gore anayasada diizenlenmis olan
‘yasama hakki” nin kapsami gtivenli gidaya erisimi de kapsa-
maktadir. Mahkeme kararinda soyle der:

“Yasama hakkina erisim ve bu hakkin kullanilmasi, gida-
nin ilag kalntilarindan, veteriner ilaclarindan, antibiyotik ka-
Iintilarindan, ¢ozelti kalintilarindan armdirilmis olmasini da
kapsar. Kamu saglig1 icin tehlikeli ve ona zarar verebilecek her
gida maddesi Hindistan Anayasasi’nin 21. Maddesinde diizen-
lenmis olan yasam hakkinin uygulanmasi i¢in potansiyel teh-
dit olusturmaktadir.”*

Dikkat edilebilecegi tizere, Hindistan Yiiksek Mahkemesi,
gida gitivenliginin iliskilendigi hakki bir adim daha da ileri go-
tirerek “yasama hakki’'min olmazsa olmaz kosullar1 arasinda
degerlendirmistir. Kalintilardan armmis gidanin anayasal bir
hak olan yasam hakkinin énemli bir unsuru oldugunu vurgu-
lamistir. Gida gtivenliginin 6zel olarak anayasal koruma altina
alinmadig1 veya daha genel olarak Yeterli Beslenme Hakkinin
diizenlenmedigi durumlarda, yasama hakkina dayanarak ve-
rilen ve devlete sorumluluk ytiikleyen karari giincel, yerinde ve
ornek alinmasi gereken bir karardir. Bu karar Kuzey Kibris igin
de ornek tegkil etmelidir ¢tinkti 1985 Anayasasi’'nda da Yeterli
Beslenme Hakk: konusunda 6zel bir dtizenleme yoktur.

Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti Hukukunda
Gida Giivenligi

Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti uluslararas: insan haklari
anlagmalarina taraf olamamaktadir. Dolayisiyla teknik olarak,
yukarda bahsettigimiz uluslararas: hukuk burasi icin baglayici
nitelikte bir hukuk sayilamaz. Ancak tipki ekonomik, siyasi,
hukuki, ve kilttirel alanlarda uluslararasi topluma ve hukuka
acllma gayretinin bir pargas: olarak, fiilen de olsa hem yasal

A Lydia Zuraw, “India’s Supreme Court Declares Constitutional Right to
Unadulterated Food”, http://www.foodsafetynews.com/2013/10/in-
dias-supreme-court-declares-constitutional-right-to-unadulterated-fo-
od/#.VOD7WfmUc2s -erisim tarihi:14.01.2015
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hem idari yapmin uluslararast hukuka uygun haklar ve so-
rumluluklar dengesinde kurulmasi gerekmektedir. Dolayis1y-
la taraf olmasak da bu uluslararasi standartlar: yerine getirmek
icin caba gostermemiz ve ilgili yasal zemin ve uygulama ala-
nin1 olusturmamiz gerekmektedir. Nitekim KKTC meclisi 2004
tarihinde, Ekonomik, Toplumsal ve Kiiltiirel Haklar Ulusla-
raras1 Sozlesmesi Onay Yasasi ile ESKHS'yi resen onaylamis
ve ona yasa hiikmii vermistir. Dolayisiyla bu s6zlesmenin uy-
gulanmasinda, ESKHS Komitesinin Genel Yorumlar: da yerel
hukukumuzun bir parcast olmak durumundadir. Devletler
ozellikle ytikiimliiltiklerinin kapsam1 bakimindan Komite ka-
rar ve yorumlarina basvurabilirler ve uygulamada bu karar ve
yorumlardan faydalanabilirler.

KKTC*? Anayasasi’nin 56. Maddesi devletin herkesi aglik-
tan koruma yukimliliiguni ele alir® Buna gore devlet, be-
sin maddelerinin tiretimini artirmak, israfim1 6nlemek, dengeli
bicimde dagilimimi saglamak ve etkin beslenme olanaklarini
yaratmak amaciyla gerekli 6nlemleri alir. Bu yonde bilimsel
gelismeleri izler, yayar ve uygular. Devletin bu gorevleri yasa
ile dtizenlenir.

Gida gtivenligi her ne kadar ‘acliktan korunma’dan 6te bir
yiiktimliliik gerektiriyorsa da, bu Anayasada agikca diizen-
lenmemistir. Fakat maddenin lafzinda gecen “etkin beslenme
olanaklarini yaratmak” ytiktimliltigtintin 6zellikle ‘etkin” kis-
minin giintimiizdeki taniminin gida giivenligini de icerdigi or-
tadadir. Beslenme olanaklarini yaratmak ile ‘etkin” beslenme
olanaklarini yaratmak arasindaki fark, tam da bu galismanin
ana konusunu olusturmaktadir. KKTC beslenme olanaklarin
yaratabilmistir, fakat bu olanaklarin etkin oldugunu soylemek
zordur, 6zellikle etkin olabilmesi icin uluslararas: hukukta da
diizenlenen yeterli beslenme hakkinin saglanmis olmasi gerek-
tigi de dustintildugtinde.

22 Tim KKTC mevzuatma http:/ /www.mahkemeler.net adresinden ulasi-
labilir.-erisim tarihi: 15.02.2015
2 KKTC Anayasasi (1985), m.56
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Devlet, etkin beslenme olanaklarini yaratma ddevini yerine
getirmek igin gesitli yasalarda diizenlemeye gitmistir. Kuzey
Kibris yasal zemininde genel olarak, gidalarin denetimi igin
cok zayif da olsa bir takim mekanizmalarin yasalarla dtizen-
lendigini gorebiliriz. Fakat bu mekanizmalarin yetersiz oldugu
bir cok kurum tarafindan belirtilmistir. Ozellikle Gida Miihen-
disleri Odas1 s6z konusu yetersiz denetimlerin gida miithendis-
leri yerine bu isin uzmani olmayanlar tarafindan yapildigin-
dan sikayet ediyor ve bdyle bir durumda yapilan denetimin de
sonug vermedigini vurguluyor.?* Devlet yetkilileri tarafindan
aciklamalar da bu konuda sorumlulugun olusturulmasi ve
paylastirilmas: konusunda diigtimler olustugunun isaretleri-
ni veriyor.” Var olan ve yetersiz olarak goriilen mekanizma-
lar temelde stipheye baglt numune alma yetkisi ve cezalandirma ile
sinirhidir. Yasalar genel olarak ilgili bakanlik miifettisine nu-
mune alma ‘yetkisi” veriyor. Halbuki gida gtivenliginin tam
anlamiyla saglanabilmesi igin gorevliye ‘yukumlultk” yiikle-
yen anlayisa ihtiyag vardir. Yetki, ille ki ihtiyaridir, fakat kamu
saglig1 ihtiyari olarak ele alinabilecek kadar 6nemsiz bir mesele
degildir.

Ornek vermek gerekirse, Gida Maddeleri ve Ilaclarin Satisi-
na [liskin Daha Iyi Kurallar Ongoéren Yasaya (m.10) gore, Sag-
lik Dairesi Mud{iriince atanmis bir kimse, veya polis memuru
veya flce miifettisinin imal edilen iiriinlerden numune satin
alma ve bunu analiz etme yetkisine sahiptir. Burada bir zorun-
luluk s6z konusu degildir. Sadece boyle bir yetkinin varligin-
dan soz edilir. Tarimsal ilaclarin Denetimi Hakkinda Yasada
da (m.25) miifettisin numune alma yetkisinden soz edilir, fakat
bu bir ytiktimliiliik ya da zorunluluk olarak belirtilmez. Bunu
takiben miifettisin aldig1 numune {izerinden analiz yapan la-
baratuarin ortaya koydugu verilerde saghga aykir1 miktarlar-
da kalint1 bulunan ve piyasaya ve veya satisa sunulan tirtinler
toplatilir veya yok edilir.

2 Kibris Gazetesi, Ergtil Ernur, “Gida Denetimini Gida Mithendisleri Yap-
mal1” http://www kibrisgazetesi.com/?p=9683 -erisim tarihi 14.01.2015
Kibris Gazetesi, “”Gida Giivenligi Sart”, http://www.kibrisgazetesi.
com/?p=440307 —erisim tarihi 14.01.2015
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Fakat uygulamada, bu cezalandirma temelli ve ihtiyari
olarak numune alma yetkisine baglh zayif denetim mekaniz-
masinin pek de isletilemedigi, yine Kuzey Kibris Tiirk Cum-
huriyet Meclisinin s6z konusu yasalarda yapmay1 planladig:
degisikliklerden de bellidir. Ornegin Tarimsal Ilaglarin Dene-
timi Hakkindaki Degisiklik Yasa Tasarisinin gerekgesi, bize
bu ipucunu vermektedir. Buna gore denetimler icin yeterli
diizeyde kalifiye elemanin bulunmamasi, yani yeterince ziraat
miihendisinin olmamasi nedeniyle denetimlerin yapilamadig:
acikca ifade edilmistir. Yine bu sebeple yasada denetim ya-
pacak kisi taniminin genisletilmesi amaglanmais, sadece ziraat
miithendislerinin degil, tarim teknisyenleri veya Saglik Bakan-
lig1 tarafindan gorevlendirilecek eczaci veya kimyagerlerin de
bu yetkiye sahip olmalar1 gerektigi belirtilmistir.

Tarim Uriinlerine Hile Katma Degisiklik Yasa Tasaris1 da
aslinda denetimi derinlestirme ve sistematik bir hale getirme
gayesinden ¢ok, cezalandirmalar1 artirmay1 amagladig: soyle-
nebilir. Yasalarimizin cagin gerisinde kaldig1 gerekgede belir-
tilmis, fakat sadece cezalarin agirlastirilmasi yoluyla yasanin
tadil edilmesi amaclanmustir.

Gorustilmeyi bekleyen yasa tasarilarindan goreceli olarak
en olumlu olani ise Genel Gida ve Yem Yasa Tasarisidir. Bu
tasarmin gerekgesi de yeterli ipuglartyla doludur. Buna gore
gida giivenligi acisinda yasanan biiyiik sikintilar kabul edil-
mistir. Yetersiz mevzuat ve sistem varliginin devam etmeme-
si, yetki ve sorumluluklarin yeniden net olarak belirlenmesi
ihtiyaci, giiclii ve etkin bir idari yapinin olusturulmasi ve bu
yapmin da yetersiz mevzuat sikintisim1 ortadan kaldirmas:
amaglamaktadir. Bu yasa tasarisinin hazirlanmasinda Avru-
pa Birligi Gida Yasasi referans olarak alinmistir. Bu tasariyla
Ozet olarak ‘gida gtivenligi’ kavraminin bir tasariya girdigini
gorebiliyoruz. Hangi gidanin giivenli gida sayilabilecegi be-
lirtildikten sonra (m.14), bilimsel faaliyette bulunacak bir da-
nisman kurul olarak gorev yapacak Gida Giivenligi Risk De-
gerlendirme Kurulu'nun olusturulmasi éngoriiliiyor. Bilimsel
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bir yaklasimin yapiya dahil edilmesi gercekten olumlu karsi-
lanmalidir. Gida ticaretiyle ilgili genel yiiktimlultkler ve Gida
Giivenligi ve Yem Giivenligi, Gida isletmecilerinin sorumlu-
luklari ile ilgili de kurallar getiriliyor. Tarim isleriyle sorumlu
bakanligin gida giivenliginden de sorumlu oldugu belirtili-
yor. Fakat yine bu yasa tasarisinin da eksigi diizenli ve siste-
matik bir denetim mekanizmasi éngormiiyor olusudur. Ak-
sine, bu sorumlulugu kismen ‘izlenebilirlik” ad1 altinda Gida
ve Yem isletmecilerine yiiklemektedir (m.19). Gida ve Yemler
i¢in ayrica Kriz durumu 6nlemleri, Kriz Birimi olusturulmasi-
n1 da s6z konusudur. Yasa tasaris1 ayn1 zamanda bakanliklar
ve ilgili daireler arasindaki yetki ve sorumluluk karmasasini
¢ozmek icin de biiytik caba harcar. Biittin bu gelismeler, yasa-
nin kabul edilmesi halinde olumlu olarak degerlendirilebilir.
Fakat gtinimiiz kosullarinda yeterli olup olmadiklar: tartis-
maya aciktir. Ozellikle zayif denetim mekanizmalarinin bile
uygulamada pek etkin olamadigl, ve bu yasa tasarisiyla yine
devamli aktif olarak denetim iistlenecek bir mekanizma olus-
turulmadigi, daha ziyade bakanliklar arasinda yasanan yetki
ve sorumluluk karmasasin ¢ozmeye yonelik oldugu da goz
ard1 edilmemelidir.

Sonug¢

Madalyonun 6teki ytiztindeki devletin sorumlulugunu ana
hatlariyla cizmeye calistik. Gelisimi izlenebilen uluslararasi in-
san haklar1 hukukunda beslenme hakkindan yeterli beslenme
hakkina, devletin sorumlulugundan gida gitivenliginin Kuzey
Kibris'ta, tasar1 da olsa diizenlenmis olmasina vardik. Giriste
sordugumuz soruya donecek olursak, Devlet, saglikli yasama
hakkimizin en olmazsa olmaz parcalarindan birisi olan gida
guivenligini gerektigi gibi saglayabiliyor mu? sorusunun ce-
vab1 su an icin olumsuzdur. Gida giivenligi mevcut yasalar-
da yetersiz ve sistemsiz bir bigcimde diizenlenmistir. Ozellikle
denetleme konusunda ihtiyari yetki anlayisindan ytiktimliiliik
anlayisma gecilmelidir. Mevzuat eksikligine ek olarak uygula-
mada da ciddi aksakliklar oldugu bilinmektedir. Gida ve Yem
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Yasa Tasarist bu konuda yetersiz fakat baslangi¢ sayilabilecek-
tir. Kabul edilmesi halinde devletin kendi sorumlulugunun bi-
lincine varmasi ve idari yapiy1 bu yonde diizenlemeye gitmesi
bakimindan ge¢ kalmis fakat atilmasi gereken bir adim atilmis
olacaktir. Bu konudaki mevzuat eksikligini tamamlamasa da
artirdigl kesindir. Mevzuat kirliligine déntismemesi, uygula-
mada da olumlu sonug vermesini ve gelistirilmesini dilerim.
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Genel Olarak

KKTC Saglik Sistemi, Saglik Bakanlig1'nin gozetim ve dene-
timi altinda kurulmus olan kamu ve 6zel saglik kurum ve ku-
ruluslarindan olusmaktadir. KKTC Anayasasi’na gore Saghk
Bakanlig1, kendi yetkisi icerisindeki islerden ve emri altinda-
kilerin eylem ve islemlerinden sorumludur (m. 110 £. 1). Saghk
Bakani, bakanligini ilgilendiren yasalari uygulamak ve normal
olarak bakanliginin yetki cevresine giren tiim konu ve isleri
yonetmek; Basbakana ve Bakanlar Kuruluna sunulmak tizere
bakanligi ilgilendiren kararname, ttiziik ve yonetmelikleri
hazirlamak; kendi bakanligin ilgilendiren herhangi bir yasa
ve bu yasalara uygun olarak cikarilan tiiziik ve yonetmelikle-
rin uygulanabilmesi icin yonerge, genelge ve benzeri metinleri
yayinlamak; Bakanlar Kuruluna sunulmak tizere Cumhuriyet
Biitcesinin kendi bakanligina ait kismini hazirlamak ve uygu-
lamakla gorevli ve yiikiimltadiir (m. 110 f. 2 vd.).

Saglik kurumlarmin organizasyonu ile ilgili olarak diizen-
lemeler getiren 57-89 sayili Temel Saglik Hizmetleri Yasasi'na
gore halkin saglik hizmetlerinden daha verimli bir sekilde ya-

Uluslararast Kibris Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dekan Yardimcisi, Me-
deni Hukuk Anabilim Dal1 Ogretim Uyesi

209



Yrd. Dog. Dr. Sélen Kiilahg

rarlanmasini saglamak amaciyla saglik kurumlari saglik odasi,
saglik evi, saglik merkezi ve genel hastane olarak yapilandi-
rilmistir. Yasaya gore, her kdyde bir tane saglik odas1 kurulur
(m. 8).

Saglik evi, saglik merkezleri bolgelerinde (sehir tipi saghk
merkezleri haric) haberlesme ve ulasim olanaklar1 géz oniinde
bulundurularak her 2, 000-3, 000 niifuslu koy grubunu kapsa-
yan saglik evi bolgeleri olusturulur ve olusturulan her saghk
evi bolgesinde saglik hizmetlerini ytirtitmek tizere kurulur (
m.7/1).

Yasaya gore, saglik merkezi, KKTC sinurlari icerisinde, ha-
berlesme ve ulasim olanaklar1 gozoniinde bulundurulmak tize-
re, sehir bolgelerinde en gok 25, 000 niifus, kirsal bolgelerde ise
en ¢ok 10, 000 niifus icin bir saglik merkezi bolgesi olusturulur
ve olusturulan her saglk merkezi bolgesinde saglik hizmetle-
rini ytirtitmek tizere kurulur (m. 6/1).

Ozel saglik kurum ve kuruluslar ise 32/1998 sayili Ozel
Hastane ve Ozel Klinik, Ozel Dispanser ve Ozel Muayeneler
(Denetim) Yasasi gercevesinde Saglik Bakanliginin gozetim ve
denetimi altinda kurulmaktadir. Ozel saglik kurum ve kuru-
luslarinda verilen saglik hizmetleri ile saglik personeli ve fiziki
yeterlilik gibi kurumlar icerisinde Saglik Bakanliginin bir tem-
silcisinin de bulundugu Ozel Saglik Hizmetleri Kurulu tara-
findan denetlenmektedir (m. 14). Bu denetime ek olarak, en az
alt1 ayda bir olmak tizere Saglik Bakanlig: tarafindan da gerekli
denetimler yapilabilir (m. 12 f. 1).

KKTC deki Mevcut Durum

Kamu saglik kurumlari, ilk basamak tedavi hizmeti veren
18 kurum ile 4 genel hastaneden olusmaktadir. 2009 yilinda ilk
basamak tedavi hizmeti veren kurumlara 11726, genel hastane-
lerin poliklinklerine ise 306331 hasta basvurmustur’. 2012'de bu
say1348774dtir. Ayni yil, bu kurumlarda ¢alisan toplam doktor

1 Bu konuda bkz. KKTC Saglik Bakanlig1 resmi sitesi www.saglikbakanli-

gi.com.
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sayisi ise 287’dir?. Buna gore, doktor basina yaklasik 1647 hasta
diismektedir. Doktor basina diisen hasta sayis1 artmis ancak
doktor sayisinda belirgin bir artis gortilememistir. Bu nokta-
dan hareketle, saglik hizmetlerinde arz talep dengesinin sag-
lanamadig1 ortaya ¢tkmaktadir. Bu durum ise saglik hizmetine
ulasma bakimindan giicliikler yaratmaktadir. Ayrica, kamu
saglik sisteminin uygulamasinda tam giin ¢alisma prensibinin
benimsenmemesi ve kamu saglik kurumlarinin teknik dona-
nim acisindan da eksikliklerinin olmasi kamudan alinan saglhk
hizmetinin niteligini zayiflatmaktadir. Zira, 2009 yilinda kamu
saglik kurumlarina basvuran 1913 hasta gerekli teknik donani-
minin olmamasi nedeniyle yurt disina sevk edilmistir.

Ote yandan, kamu saglik kurumlar: yasada belirlenen nii-
fusa gore orgiitlenme prensibinin aksine sadece merkezi yer-
lerde orgtitlenmistir. Nitekim Temel Saglik Hizmetleri Yasasi
madde 6ya gore, haberlesme ve ulasim olanaklar1 goz dniinde
bulundurularak;

Sehirde 25000; kirsalda 10000 niifuslu bolgelerde bir saghk
merkezi bolgesi olusturularak bu bolgelerin her birinde bir
saglik merkezi kurulacagimni

Sehir tipi saglik merkezleri hari¢ olmak tizere 2000-3000 nii-
fuslu koy gurubu yerlerde saglik evi

Her koyde saglik odasi kurulur.

Yasadaki bu orgiitlenmenin tam olarak saglanamadig: go-
riilmektedir. Bugiin igin 4 genel hastane, 14 saglik merkezi ve 4
de saglik evi bulunmaktadir.

Kamu saglik hizmetlerinde yasanan eksiklikler, 6zel saglik
hizmetlerinin giiclenmesini saglamigtir. Ozel saglik kurumlars,
yaklasik 600 6zel klinik ile toplam 500 yatak kapasiteli genel
nitelikli 9 6zel hastane ve cesitli brans hastanelerinden olus-
maktadir. Ozel saglik kurumlarinin sayz itibariyle fazla olmas,
her bolgede kolay erisilebilen bir sekilde konumlanabilmesini

2 Bu konuda bkz. www.sagilkbakanligi.com.
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saglamistir. Ayrica, tam giin saglik hizmetinin saglanabilme-
si, teknik donanim bakimindan daha ¢ok imkana sahip olmasi
gibi sebeplerle 6zel saglik hizmetleri daha cazip gortilmekte-
dir. Ancak, 6zel saglik hizmetinin ticretli olmasi ve bu alan-
daki saglik harcamalarini da kapsayan genel saglik sigortasi
sisteminin olmamas1 nedeniyle, bu hizmetlerden sadece eko-
nomik giicti olanlar yaralanabilmektedir. Her ne kadar saghk
hakkinin sosyal ve ekonomik haklar arasinda yer almasi onun
tamamen ticretsiz olacag1 anlamina gelmese de 6zel saglik ku-
rumlarinda uygulanan fahis fiyatlar ekonomik giicti olmayan
bireylerin saglik hizmetlerinden yararlanamamasi sonucunu
dogurmaktadir.

Kamu saglik hizmetlerinin sunumundaki bu eksiklik ve
yetersizlikler beraberinde bir¢cok hukuki problemi de aninda
getirmektedir. Oncelikle, bu durum saglik hakkini ihlal etmek-
tedir. KKTC Anayasast m. 45’e gore “Devlet, herkesin beden
ve ruh saglig1 icinde yasayabilmesini ve tibbi bakim gormesi-
ni saglamakla 6devlidir”. Bu hakkin saglanabilmesi i¢in kamu
saglik hizmetlerin gticlt bir sekilde sunulmas1 gerekmektedir.
Saglik hakki, saglik hizmetlerinin mevcudiyeti ve erisilebilirli-
ginden olusmaktadir. Buna gore, saglik kurum ve kuruluslari
Devletin kalkinma diizeyi de gtz ¢ntinde tutularak, yapilan-
dirilmalidir. Fiziki yapilanmanin yani sira, iilke kosullarma
gore rekabet edebilir maas alan uzman saglik personeli ve di-
ger profesyonel personellerin saglik hizmeti icinde yer almasi
gerekmektedir. Ote yandan, saglik hizmetlerinin erisilebilir ol-
mas1 gerekmektedir. Sagliga erisilebilirlik, ayrimcilik olmama-
s1; ekonomik erisim; kabul edilebilirlik ve kaliteden olusmak-
tadur.

Sagliga esit erisimin saglanabilmesi icin saglik hizmetleri-
nin halkin tiim siniflarna hicbir ayirim yapilmadan sunulma-
lidir. Buna gore, ekonomik ya da diger sebeplerle (hastalik, 1rk,
din vs.) hi¢bir ayirim yapilmaksiniz herkes saglik hizmetlerin-
den yararlanabilmektedir. Saglik hizmetlerine, fiziksel erigim
saglanmalidir. Saglik kurum ve kuruluslarinin, yasli, engelli ve
hastalar basta olmak {izere toplumun tiim kesimlerinin kolay
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ve giivenli fiziksel erisimin saglanacak sekilde konumlanmas
gerekmektedir.

Konumun yarn sira saglik hizmetlerine ekonomik erisimi-
nin de saglanmalidir. Ekonomik erisim, saglk hizmetlerinin
herkesin ekonomik olarak karsilayabilecegi sekilde olmas1 an-
lamina gelmektedir. Saglik bakim hizmetlerinin ve ayrica sag-
ligin belirleyici etmenlerinin {icretlendirilmesi denklik ilkesine
dayanmali; ve boylelikle, kamu veya 6zel olsun bu hizmetle-
rin, toplumsal olarak dezavantajli gruplar da dahil herkes tara-
findan karsilanabilir olmas: giivence altina alinmalidir.

KKTC de laboratuvar, radyoloji, anestezi, cevre saglig1 gibi
alanlarda saglik teknisyeni sayisi ve niteligi yetersizdir. Bu alan-
larda gorev yapan elemanlarin biiyiik bir kismi lise sonrasin-
da pratikten yetistirilmis elemanlar veya hizmetici egitimlerle
uzmanlasmis hemsirelerdir. Ozellikle laborant tinvani altinda
cok farkli egitim dtizeylerinde elemanlar gorev yapmaktadir.
Laborantlarin bazilar1 dort yillik tiniversite egitimi almuis biyo-
loglardan, bazilar1 ise hemen hemen hic formal egitim almamis
lise mezunlarindan olusmaktadir. Ozel sektorde her iki grup
da kendi 6zel laboratuvarlarinda ¢alisabilmektedir. Kamu sek-
tortinde de her iki grup bulunmakta, hastanelerde lise mezunu
olan laborantlar, tiniversite mezunu olanlarin veya hekimlerin
denetimi altinda galismaktadir. Birinci basamakta ise personel
veya malzeme yoklugun nedeniyle yalniz bes saglik merkezin-
de laboratuvar hizmetleri ytirtitiilebilmekte, bazi temel tahlil-
ler hemsireler tarafindan yapilmaktadir. Ayrica laboratuvarda
calisan uzmanlar kendilerine hem kamuda ham 6zel sektorde
calisma olanagi verilmediginden yakinmaktadirlar. Fizyotera-
pist, diyetisyen gibi diger saglik personelinin de gorev tanim-
lar1 net degildir, yetki ve sorumluluklar: acik olarak tanimlan-
mamuistir.

Devletin sagliga ayirdig: biitcenin yetersizligi, fiziki imkan-
sizliklar kamu saglik hizmetlerinin kaliteli bir sekilde sunul-
masin1 engellemektedir. Biitcedeki yetersizlik hem alaninda
uzman hekimlerin istihdamini engellemekte hem de mevcut
hekimlerin is yiikiiniin artmasima sebep olmaktadir. Ote yan-
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dan, mali yetersizlikler beraberinde teknik donanim eksikligini
de getirmektedir. Ozellikle radyolojik tetkikler icin hastalarin
uzun stireler bekledigi bilinmektedir. KKTC de bir hasta sevk
sistemi olmadigindan hastanelerde yigilmalar meydana gel-
mekte ve saglik hizmetinin verimli sunumunda sorunlar yarat-
maktadir. Hastanelerde gorevli doktorlarin part-time ¢alisma-
lar1 acil servislerde de yi1gilmalara neden olmakta, acil servisler
gorevini tam anlamiyla yerine getirememekte, normal polikli-
nik hizmeti vermek durumunda kalmaktadur.

Kamu saglik hizmetlerinin sunumundaki bu eksiklik ve ye-
tersizlikler beraberinde bircok hukuki problemi de aninda getir-
mektedir. Oncelikle, bu durum saglik hakkini ihlal etmektedir.
KKTC Anayasast m. 45’e gore “Devlet, herkesin beden ve ruh
saglig1 icinde yasayabilmesini ve tibbi bakim gérmesini sagla-
makla ddevlidir”. Bu hakkin saglanabilmesi i¢cin kamu saglk
hizmetlerin gticlti bir sekilde sunulmas: gerekmektedir. Saglik
hakki, saglik hizmetlerinin mevcudiyeti ve erisilebilirliginden
olusmaktadir. Buna gore, saglik kurum ve kuruluslar: Devletin
kalkinma diizeyi de g6z ontinde tutularak, yapilandirilmalidir.
Fiziki yapilanmanimn yani sira, tilke kosullarina gore rekabet
edebilir maas alan uzman saglik personeli ve diger profesyonel
personellerin saglik hizmeti i¢inde yer almas1 gerekmektedir.
Ote yandan, saglik hizmetlerinin erisilebilir olmast gerekmek-
tedir. Sagliga erisilebilirlik, ayrimcilik olmamasi; ekonomik eri-
sim; kabul edilebilirlik ve kaliteden olusmaktadar.

Sagliga esit erisimin saglanabilmesi icin saglik hizmetleri-
nin halkin tiim siniflarina hicbir ayirim yapilmadan sunulma-
lidir. Buna gore, ekonomik ya da diger sebeplerle (hastalik, 1rk,
din vs.) hi¢bir ayirim yapilmaksiniz herkes saglik hizmetlerin-
den yararlanabilmektedir. Saglik hizmetlerine, fiziksel erisim
saglanmalidir. Saglik kurum ve kuruluslarinin, yasli, engelli ve
hastalar basta olmak {izere toplumun tiim kesimlerinin kolay
ve giivenli fiziksel erisimin saglanacak sekilde konumlanmasi
gerekmektedir.

Konumun yaru sira saglik hizmetlerine ekonomik erisimi-
nin de saglanmalidir. Ekonomik erisim, saglik hizmetlerinin

214



KUZEY KIBRIS TURK CUMHURIYETI’'NDE SAGLIGA ESIT ERISIM HAKKI

herkesin ekonomik olarak karsilayabilecegi sekilde olmas1 an-
lamina gelmektedir. Saglik bakim hizmetlerinin ve ayrica sag-
ligin belirleyici etmenlerinin {icretlendirilmesi denklik ilkesine
dayanmali; ve boylelikle, kamu veya 6zel olsun bu hizmetle-
rin, toplumsal olarak dezavantajli gruplar da dahil herkes tara-
findan karsilanabilir olmasi giivence altina alinmalidir®.

Tum saglik hizmetlerinin, modern tibbin gereklerine, mes-
leki etige ve insan haklarina uygun olarak sunulmasi saghk
hakkinin kabul edilebilirligini ifade etmektedir.

Saglik hizmetlerinin, modern tibbin bilminin gereklerine
uygun kalitede olmalidir. Bunun icin, alaninda uzman ve ye-
terli sayida uzman saglik personeli, modern tibbi araclar ve
fiziki mekanlar saglhigin uygun kalitede olmasinin baglica un-
surlari olarak karsimiza ¢itkmaktadir.

KKTC Saglik Sisteminin Sagliga Erisim Hakki Bakimindan
Degerlendirilmesi

KKTC saglik sistemi bireylerin esit olarak saglik hakkindan
yararlanabilmesini saglayamamaktadir. Bu sorunun baslica
nedenleri, kamu saglik kurumlarinin say1 ve teknik donanim
acisindan yetersiz olmasi, saglik hizmetlerinin tam giin veril-
memesi ile 6zel saglik kurumlarinda saglanan saglik hizmetle-
rini kapsayan bir genel saglik sigortas1 olmamasidir.

Bu iki temel problem, KKTC'de saglik hizmetine ihtiyag
duyan bireylerin sagliga esit erisim hakkinin saglanamadigini
gostermektedir. Nitekim, bir insan hakk: olarak saglik hakki,
ulasilabilecek en ytiiksek saglik hizmeti standartlarma ulasabil-
me hakkimi kapsar. Bu kapsamda, saglik hizmetinin sunumu
sirasinda ayrimciliga ugramama, saglik hizmetleri hakkinda
bilgi edinme, egitim, yasama ve gtivenlik gibi temel unsurlarin
varlig1 gerekmektedir.

Saglik hizmetlerinin erisilebilirligi fiziksel olarak ulasilabi-
lirlik, ekonomik olarak karsilanabilirlik, bilgiye ulasilabilirlik

3 Yorums.?2
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ve ayrimcilik yapilmamas: unsurlarindan olusmaktadir. Bu
nedenle, saglik hizmetine ihtiya¢c duyan birey hicbir engelle
karsilasmadan saglik hizmetine ihtiyaci oldugu anda, esit, ka-
liteli, ticretsiz bir saglik hizmeti alabilmelidir. Dolayisiyla sag-
liga erisim hakki, saglik hakkindan esit yararlanma ile pararlel
ozelliklere sahiptir.

Fiziksel erisim, saglik hizmetlerine toplumun tim kesim-
lerinin giivenli ve kolay bir sekilde ulasabilmesini gerektirir.
KKTC de o6zellikle kamu saglik hizmetlerinin sunumunda fi-
ziksel erisim saglanmamaktadir. Kamu saglik hizmetlerinin
genellikle merkezi yerlerde 6rgtitlenmis olmas1 bunun en bii-
yiik sebeplerinden biridir. Ote yandan, erisilebilen kamu sag-
lik kurum ve kuruluslarmin park yeri gibi sorunlarinin olma-
s1 erigim hakkini kullanilmasini engellemektedir. Ozel saglik
hizmetleri ise kamu saglik hizmetlerine kiyasen daha elverisli
fiziksel erigsime elveriglidir. Ozel saglik kurum ve kuruluslari-
nin genis bir alana yayilmis olmasi fiziksel olarak elverisliligi
saglamaktadir. Hastalar bu kurumlara ulasim konusunda si-
kint1 yasamamaktadirlar.

Fiziksel erisimin yani sira ekonomik erisimin de saglanmasi
gerekmektedir. Saglik hizmetlerinin tiim bireylerin karsilaya-
bilecegi sekilde organize edilmesi gerekmektedir. Bireylerin,
gerek kamu saglik hizmetlerinden gerekse o6zel saglik hiz-
metlerinden yararlanmalar1 saglanmalidir. Ancak, KKTC'nin
mevcut saglik sistemi iginde ekonomik erisim hakkinin sagla-
namadig goriilmektedir. Kamu saglik hizmetlerinden halkin
tum kesimleri yararlanabilmesine ragmen 6zel saglik hizmet-
leri bakimindan bu durum saglanamamaktadir. Zira kamu
saglik hizmetlerinin finansmani devlet tarafindan yapilmasina
ragmen 6zel saglik hizmetlerinin finansman devlet tarafindan
karsilanmamaktadir. Bu durum ise ekonomik gticti olmayan
ve kamu saglik kurum ve kuruluslarindan gerekli saglik hiz-
metini alamayan bireylerin 6zel saglik hizmetlerinden yararla-
namamasi sonucunu dogurmaktadir.

Saglikla ilgili konularda bilgi ve fikir isteme, bilgi alma ve
bilgi verme haklari ise bilgiye erisim olarak adlandirilmakta-
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dir. Bilgiye erisim hakki hem saglik hizmetleri hakkinda bilgi
isteme hakki hem de hastanin kendi durumu ile ilgili bilgi is-
teme hakkini kapsamaktadir. Saglik hizmetlerine iliskin olarak
bilgi isteme hakki, basvurulan saglik kurumun olanaklari ile
sunulan saglik hizmetlerini de kapsamaktadir. Hastanin ken-
disine iliskin bilgi isteme hakk: ise hastanin genel durumu,
kendisine uygulanacak tedavi yontemi, tedavinin yan etkile-
rini icermelidir.

Tum bireylerin hicbir ayrimciliga ugramadan saglik hiz-
metlerinden yararlanmas: saglanmalidir. Buna gore, bireyler
arasinda 1rk, cinsiyet vs. gibi nedenlere baglh olarak higbir ay1-
rim yapilmadan hem hukuksal hem de fiziksel acidan saghk
hizmetlerine erisim saglanmalidir. Ayrimciliga ugramama
hakki, AIDS gibi bulasic1 bir hastalik nedeniyle tedavi goren
hastalarin da saglik hizmetlerinden esit olarak yararlanmasini
gerektirir.

Sagliga erisimdeki yetersizlikler oncelikle bireyi sonra da
toplumu etkilediginden devletin saglik hizmetlerinin sunu-
munda etkin bir roltintin olmasi gerekir. Ctinkii devletin sag-
lik hizmetlerindeki etkinligini kaybetmesi 6zel sektore biraki-
lan saglik hizmetlerinin bedelinin artmasi ve toplumun bazi
kesimlerinin bu hizmetlerden yararlanamamas: sonucunu
dogurur.

Sagliga erisim bakimindan KKTC'de yasanan tim sikinti-
lar Giiney Kibris Rum kesiminde de yasanmaktadir. Fiziksel
ve ekonomik erisim, bilgiye ulasma ve ayrimciliga ugramama
bakimindan KKTC'de yasanan sikintilarin benzerleri Giiney
Kibris'ta da yaganmaktadir. Ornegin, kamu saglik kurum ve
kuruluslarinin érgtitlenmesi bakimindan ciddi sikintilar ya-
sanmaktadir. Ozel saglik hizmetlerinin finansmanini saglayan
genel saglik sigortasi sisteminin olmamasi ekonomik erisim
hakkinin kullanilmasini engellemektedir. Saghk hizmetlerinin
sunumunda bilgiye ulasim ve ayrimciliga ugramama digerleri-
ne gore daha yaygin sekilde kullanilabilmektedir.
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Organ ve Doku Nakli insanlarin birbirine ne derece muhtag
oldugu gercegi ile bizi ytizlestirmektedir. Duydugumuz organ
ve doku nakli suglarina iliskin hikayelere cogu zaman inan-
makta zorlansak da, kendimizin, ya da bir yakinimizin basina
geldigi vakit, caresizlik duygusu icinde, i¢ diinyamizda celis-
kiler yasatmasi sebebiyle ilgi cekici bir konu olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Ceza Hukuku tip alanindaki gelismelerin pesinde
soluksuz kosmaya ve olusabilecek sug tiplerini 6nceden ber-
taraf etmeye, olusmuslar1 cezalandirmaya calismaktadir. Tip
kosar adim giderken ceza hukuku dogas1 geregi daha yavas
hareket etmektedir.

Ozellikle son 10 senedir daha sikca olmak tizere, Israil, Uk-
rayna, Moldova, Kosova, Arnavutluk, Ttirkiye, Brezilya, Mek-
sika, Cin, Hindistan, Yemen, Suriye, Irak, Misir, Giiney Afrika,
Romanyanin ad1 biiytik organ ticareti suglarini igindegegmek-
tedir. Yakin zamanlarda Kosova’da organ trafigine dair buiyiik
sorusturmalar ytriitilmiis ve siyaseten tnemli figtirlerin bu
suglarin iginde oldugu ortaya gikarilmistir. Ozellikle transplan-
tasyon turizmi adi verilen islemlerle baskaca devletlerde ku-
rulmus turizm ajanslar1 {izerinden organ arayan ve vermek
isteyeni bulusturan organizasyonlar ortaya c¢ikarilmistir. Bu

Uluslararas1 Saglik Surasinda teblig olarak sunuldugundan dipnotlar
. Mmetne alinmamustir. B
Uluslararasi Kibris Universitesi, Hukuk Fakiiltesi Ogretim Elemani
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suclarin en onemlisi sayilan Medicus Klinigi olay1 bu sugun
islenmesi ile oratay ¢ikan kazancin en buiyiik drnegini teskil
etmektedir. Olayda Pristina yakinlarinda 6zel bir klinigin 2008
yilina kadar organ kacakciliginin merkezi oldugu ortaya ¢ika-
rilmistir. Yusuf Er¢in Sonmez adinda bir Tiirk cerrah tarafin-
dan yonetilen bu merkezde, Dogu Avrupa’dan, Tiirkiye'den
ve Asya’dan gelen “goniilliilerin” organlarini 10.000-15.000
EUR civari fiyatlara satti$1 ve zengin tilkelerden gelen alicilara
100.000 EUR gibi fiyatlara sattig1 ortaya cikarilmustir. Cerrah
Sénmez, Ocak 2011’de Istanbul’da Interpol’un arama kaydina
istinaden tutuklanmustir. Agustos 2012’de Alman, Der Spiegel
gazetesi haberine gore, Medicus Klinigi'ne bir alman vatanda-
sin 3 milyon dolardan daha fazla para harcadigini yazmaistir.
Aynu sekilde, Cin’de 6liim cezasina mahkum edilmis kisilerin
organlarinin alindigina dair haber ve sorusturmalar vardir.

Tiirk Ceza Kanunu'nda (TCK) bu sug Kisilere kars1 suglar
kismiin altinda viicut buttinltigtine bagli suclar bashgmin
altinda dtizenlenmistir. 2238 sayili Organ ve Doku Alinmas,
Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun, ( Organ
Nakli Kanunu/ Ozel kanun) TCK hiikiimlerini tamamlar nite-
liktedir. Organ ve doku nakli sug, insan haklari ile iligkisi sebe-
biyle ve ¢ok uluslu, ¢ok failli olarak islenebildigi icin kompleks
bir yap1 sergilemektedirler.

Tebligde oncelikle Transplantasyon terminolojisi {izerinde
belirlemeler yapilacak (A), Daha sonra TCK'nunda organ ve
doku ticareti sucunun (B) diizenlemeleri ayrintili olarak ince-
lenecektir.

A. Transplantasyon Terminolojisi :

Transplantasyon terminolojisi tibbin, hukukun calisma
alanlarimin smirlarini ¢izmesi agisindan énem arz etmektedir.
Kisinin rizasi oldugu ve olmadig: hallerin tespiti ve/veya is-
lemin Kanun’da yeralan sug tanimini karsilayip karsilamadig:
bu terminolojinin dogru kullanilmas: ile mtimkiin olacaktur.
Buradan hareketle, otogreft transplantasyon (1) ve allogretf
transplantasyon (2) ayr1 ayri ele alinacaktir.
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1. Kisinin kendi bedenindeki dokularin yine kendi
viicudunda baska yere aktarilmasi: (Otogreft
transplantasyon):

Bu tibbi islemde verici ve alic1 aymn kisidir. Bir doku veya
organin ayni kisinin bir bolgesinden alinip viicudunun bagska
bir bolgesine nakledilmesidir. Bu doku bazen fazlalik olan bir
doku, rejenere olabilen bir doku ya da baska bolgeye daha ¢ok
gerekli bir doku ile yapilabilir. Ornek olarak deri greftleri, ko-
roner by-pass icin ven deri alinmasi gibi. Bu islem bazen do-
kuyu alip kisiyi veya dokuyu tedavi ettikten sonra geri yerine
konulmasi seklinde de olabilir. Kok hiicre otogreftleri, kan alip
ameliyat icin saklamak gibi. Organ Nakli Kanunu madde 2'de
otogreft’i, sa¢ ve deri alinmasi, asilanmas: ve kan transfiizyonu
ile birlikte kapsami disinda birakmustir.

2. Organ veya dokunun kisinin kendisinden baskasina
nakledildigi haller

a) Allogreft: Genetik olarak ayni kimlige sahip olmayan
ayn tiire ait iki canli arasinda yapilan ( bobrek, kornea, kalp
nakli gibi) doku ve organ aktarimina,

b) izogreft: Allogreftin altbaghgidir. Genetik olarak ayni
ikizler arasinda yapilan doku aktarimina,

c) Heterogreft: Farkli cinsler arasinda yapilan, ( domuzdan
kalp kapakg¢igr nakli

gibi) doku aktarimina verilen isimlerdir.

Kanunun korumasina ihtiya¢ duyulan asil haller allogreft-
lerdir. Bu nakillerde verici ve alic1 farkli kisilerdir. Yapila-
cak nakil insanin beden biitiinliigi konusunda ve tasidig:

risk gozoniine alindiginda, insan hayatinin korunmasina
dair buiytik tehlike arzetmektedir.

B. TCK md. 91 cercevesinde Organ ve Doku Ticareti Sucu

Ozel kanunla diizenlenmis bir konunun TCK biinyesinde
yeniden ele almmasmi anlamsiz bulan yazarlar mevcuttur.
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Ozel diizenlemenin, TCK md. 91 ile karsilastirilarak okunmasi
ile halihazirda savasilmakta olan sug tiplerinin biiytik bir kesi-
mi kapsam altina alinmis olunmaktadir. TCK 91. maddenin tek
sucu icermeyen yapisi sebebiyle Ozel Kanunun ceza hiikiimle-
ri baghgr altinda diizenlenen 15. Maddesi uygulanmayacaktir.

91. madde hiikmiine genel olarak bakildiginda, belirtilen
sug tiplerinin sadece Organ ve Doku Ticareti Su¢undan olus-
madig1 goriilmektedir. Sucun kanundaki baghgmi olusturan
‘organ ve doku ticareti su¢u” maddenin diizenledigi suclardan
sadece birisidir. Buradan hareketle, TCK 91, canli vericiden or-
gan veya doku almmasi, 6lii vericiden organ veya doku alin-
masl ve organ ve doku ticareti sucunu diizenlemektedir.

1. Maddenin incelenmesi

a) TCK Madde 91/1 diizenlemesi:

Hukuken gecerli rizaya dayali olmaksizin, kisiden organ
alan kimse, bes yildan dokuz yila kadar hapis cezasi ile ceza-
landirilir. Sugun konusunun doku olmasi halinde, iki yildan
bes yila kadar hapis cezas1 uygulanir.

Madde ile korunan hukuki deger kisinin viicut buitunltigi-
diir. Ceza hukuku kisiyi anatomik olarak korumak ister. Bir
kimsenin kendisine yarar1 olmadigindan kendi organin1 veya
dokusunu rizasiyla da olsa baskasma vermesi esasen kisilik
haklarma aykiridir. Organini veren kisinin rizasi tek basmna
eylemi hukuka uygun hale getirmez. Bu sebeple canlilardan
organ ve doku naklinin yapilabilmesini miimkiin ve hukuka
uygun hale getirebilmek icin sartlarinin belirtilmesi zorunlu-
lugu vardir.

Organ Nakli Kanunu 1. maddesinde amag, “tedavi, teghis
ve bilimsel amaclarla organ ve doku alinmasi, saklanmasi,
asilanmas1 ve nakli” olarak belirlemistir. Maddenin kapsami
genis tutulmustur. Yalnizca teshis ve tedavi amaciyla degil, bi-
limsel amaglarla da nakil yapilabilir. Canli vericiden bilimsel
amaclarla organ nakli yapilmasi konusuna stiphe ile yaklasil-
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mas1 gerekliligi, canli vericiden organ nakli yapildiginda mes-
ru sebebin tedavi olmas1 gerekliligi baz1 yazarlar tarafindan
ileri stirtilmektedir. Ay sekilde, tedavi amagli olsa dahi, canlt
vericiden, kendisi icin vital organlarinin ( kalp, akciger vs.) ali-
namayacagina stiphe yoktur. Bununla birlikte, hayati nitelik-
te olmayan, ¢ift organlarin naklinin miimkiin olunacag: kabul
edilmektedir.

Saklama ve asilama konusunda tartismalar, genital organ
ve yumurtaliklarin alinmasi konularma kilitlenmektedir. Bu
tartismalar uzun stire ahlaki tartismalardan Gteye gitmemistir.
Fakat artik Tiirkiye’de daha onceleri sadece agir bir tedavi go-
recegi icin kadinlarin yumurtalarin dondurulmas: sézkonusu
iken artik, evlilik sart1 aranmaksizin kadinlarin yumurta don-
durmalar1 ve bunlarin saklanmalar1 miimkiin hale gelmistir.
TCK 91/1'de, gecerli riza olmaksizin organ veya doku alinma-
st halini diizenlenmis fakat rizanin nasil alimacag1 éngoriilme-
mistir. Bu bosluk ancak 6zel kanun diizenlemesi ile dolduru-
lacaktir. Organ Nakli Kanununun 6. md’sine gore, canlidan
organ ve doku almabilmesi igin kisinin, 18 yasini doldurmus
ve miimeyyiz olmasi gerekmektedir. Bu 6n sart1 haiz canli ve-
ricinin, en az iki tanik huzurunda acik, bilingli ve tesirden uzak
olarak onceden verdigi yazili ve imzali; veya; en az iki tanik
ontinde sozlii olarak beyanda bulundugu ve imzaladig: tuta-
nagin, bir hekim tarafindan onaylanmasi ile organ veya doku-
sunu verebilecektir.

TCK 91/1'de “.. kisiden organ alan ‘kimse’” denmis ol-
mas1, Organ Nakli Kanunu 10. maddeyle birlikte degerlendi-
rilmelidir. Ozel kanun, organ ve doku alinmasi, saklanmasi,
asilanmasi ve naklinin, bu isler icin gerekli uzman personel,
arag ve gerece sahip saglik kurumlarinca yapilmasi zorunlu-
lugunu getirmistir. Bu hiikiim uyarinca nakil vs. islemlerinin
hekim disinda kisiler tarafindan yapilmasi basl basina bir sug
olusturmaktadir. 91. md’de ‘kimse” denilmek suretiyle, hekim
olmayan birinin de bu sugu igleyebilecegi 6ngoriilmiistiir. Ozel
kanun hitkmiintin 91. madde icerisine alinmasi ve doktor di-
sinda birinin bu eylemi gerceklestirmesinin sug sayilmasi ye-
rinde olacaktir.
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Buradan hareketle, TCK diizenlemesiyle sugun islenmesi
i¢in fail bakimindan herhangi bir 6zellik aranmadigini soyle-
mek yanlis olmayacaktir. Fail hekim olabilecegi gibi, tictincii
kisi de olabilir. Birden fazla kisiyle islendigi hallerde her biri
miisterek fail olarak sorumlu olacaktir.

Bu sug tipinde Kanunun yasakladig: fiil hukuken gecerli
riza olmadan kisiden organ veya doku almaktir. Bir hareket
sucu sozkonusudur. Tamamlanmasi igin organ veya dokunun
bulundugu yerden ¢ikarilmas: yeterlidir. Organ alindiginda
ongortilen ceza ile doku alindiginda ongoriilen ceza birbirin-
den farklidir.

b) TCK Madde 91/2 diizenlemesi:

Hukuka aykir olarak, oliiden organ veya doku alan kimse,
bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.

Olii vericiden organ ve doku naklini diizenleyen madde
hiitkmii ile korunan hukuki deger karma niteliklidir. Bir yan-
dan canli olmayan vericinin viicuduna zarar verilmesi 6liiniin
hatirasin1 ve yakinlariin haysiyetini ihlal eder, diger yandan
ise hukuka aykir1 olarak bu eylemin yapilmasi kamu saghg:
icin tehlike olusturur.

Kanun maddesi 6liim anui ile ilgili bir tespitte bulunmamus-
tir. Bu husus 6zel kanun diizenlemesi ile aciklik kazanmakta-
dir. Organ Nakli Kanunu md. 11; 2 Ocak 2014 tarihinde ( Ka-
nun No: 6514) “tibbi 6ltiim halinin tespitine, biri ndrolog veya
norosirurijyen, biri de anesteziloji ve reanimasyon veya yogun
bakim uzmanindan olusan iki hekim tarafindan kanita dayali
tip kurallarina uygun olarak oy birligi ile karar verilir” olarak
degistirilmistir. Kanunun 6nceki diizenlemesinde 6liim anina
karar verecek olan hekim sayisi, nakili gerceklestirecek doktor-
larin disinda 4 idi. Yeni 2 kisilik diizenlemede de, nakli gercek-
lestirecek doktorlar disinda 2 kisilik bir heyetten s6zedildigini
diistinmekteyiz. TCK md. 91/2’deki 6liiden organ veya doku
alma eylemini, 6zel kanun lafzina bagli olarak tibbi 6liim ola-
rak anlamak gerekecektir. TCK md. 91/2 hukuka aykir1 olarak
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oluden organ ve doku alinmasini diizenlemis fakat riza halle-
rini diizenlememistir.

Ozel kanunun 14. maddesi “bir kimse sagliginda viicudu-
nun tamamini veya organ ve dokularini, tedavi, teshis ve bi-
limsel amaglar igin biraktigin1 resmi veya yazili bir vasiyetle
belirtmemis veya bu konudaki istegini iki tanik huzurunda
aciklamamus ise; sirasiyla 6lim aninda yaninda bulunan esi,
resit cocuklari, ana ve babasi veya kardeslerinden birsinin;
bunlar yoksa yaninda bulunan herhangi bir yakininin muva-
fakatiyle oltiden organ veya doku almabilir” demek suretiyle,
TCK madde 91/2yi tamamlar niteliktedir. Bu durumda 6lii
vericinin nakil konusunda rizasmin olmamas: durumunda,
Kanun’da sayilan kisilerin hukuken gecerli rizalariyla nakli
gerceklestirmek miimkiin olacaktir. Aksine bir bir vasiyet veya
beyan yoksa, kornea gibi ceset tizerinde degisiklik yapmayan
dokular alinabilir.

Olii, saghinda kendisinden 6liimiinden sonra organ veya
doku alinmasina kars1 oldugunu belirtmisse, viicutta degisik-
lik yapmayanlar da dahil olmak {izere, hi¢ bir organ ve doku
allmamaz. Ayn1 maddesinin son fikrasi, r1za durumuna bir is-
tisna getirmektedir. Bir afet veya kaza sonucu viicut agir bir
harabiyete ugrar ve kisinin yaninda yukarida sayilan kisiler
bulunmazsa, saglam doku ve organlari hekim kurulu raporu
ile belgelenmek suretiyle, vasiyet ve riza aranmaksizin organ
ve doku nakli yapilabilir.

¢) TCK Madde 91/3 diizenlemesi:

Organ ve doku satin alan, satan, satilmasina aracilik eden
kisi hakkinda, birinci fikrada belirtilen cezalar hitkmolunur.

TCK’da yeralan sugun basligini esasen karsilayan sug tipi
bu fikrada yeralmaktadir. Sucun maddi unsuru, madde met-
nindeki se¢imlik hareketlerin yapilmas: ile olusmus olacaktir.
Ozel kanun 3. md’sinde, “bir bedel veya baskaca gikar karsilig1,
organ ve doku alinmasi ve satilmasi yasaktir” demek suretiyle,
sadece satim karsilig1 edinilecek paray1 degil, baskaca her tiirlii
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¢ikar1 da madde metnine eklemistir. Ttirkiye'nin taraf oldugu
Avrupa Konseyi Biyotip Sozlesmesinin 21. maddesinin “insan
viicudu ve onun pargcalari, bu nitelikleri dolayisiyla, ticari ka-
zang saglanmasina konu olamaz” seklindeki diizenlemesine

de uygundur.

Satin alan, satan, aracilik eden gibi fiiller bakimimdan ¢ok
failli bir su¢ oldugunu soylemek miimkiindiir.

d) TCK Madde 91/4 diizenlemesi:

Bir ve tictincii fikralarda tanimlanan suglarin bir 6rgtitin fa-
aliyeti cercevesinde islenmesi halinde, sekiz yildan onbes yila
kadar hapis ve onbin giine kadar adli para cezasina hiikmo-
lunur. Kanun maddesi organ mafyasi ile miicadeleyi amacla-
maktadir. Donér sayisinin azlig1 ve organ bekleyen kisilerin
coklugu negatif korelasyonunda, gelir diizeyi diistik kisilerin
organlarini satmalarmi bir gelir kaynag1 haline getirmelerine
sebep olmustur. Bu sebeple organ bekleyen varlikli insanlar
ile, gecim sikintis1 sebebiyle organlarini satan insanlari bir
araya getiren illegal olusumlar ortaya ¢ikmugtir. Ozellikle Hin-
distan, Peru ve uzakdogu tilkelerinde bu faaliyetlerin yogun
oldugu artik bilinmektedir. 91.md nin 4. fikrasi, ayn1 madde-
nin bir ve ti¢linci fikralarinda tanimlanmis suclarin daha agir
cezay1 gerektiren nitelikli halini diizenlemistir. Orgiitlii suglu-
lukla ve organ mafyasi ile miicadele acisindan yerinde bir dii-
zenleme yapmustir. Keza sugun orgiitle islenmesi sugu islemeyi
kolaylastirmakta ve bu sugla miicadeleyi bir o kadar zor hale
getirmektedir. Maddenin 3 ve 4. fikralarinda belirtilen suglarin
islenmesi icin canlidan veya 6liiden alinan organ veya doku-
nun hukuka uygun sekilde alinmasinin bir 6nemi yoktur. Bu-
rada 6nemli olan bu islem karsiliginda bir bedel veya baskaca
cikar elde etmektir. Bu tiir s6zlesmeler Borclar hukuku acisin-
dan da mutlak butlanla sakat olacaktir. Hiikiimdeki nitelikli
halin s6zkonusu olabilmesi icin bir ve ticiincii fikralarda dii-
zenlenen suglarin, bir 6rguitiin faaliyeti cercevesinde gercekles-
mesi gerekir. Orgiit, Yargitay'in yerlesik ictihadina gore, cikar
elde etmek igin ti¢ veya daha fazla kisiden olusan hiyerarsik
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yapili, (Yarg. 10CD., 3/2/2011, 2010/41378 E., 2011/1746 K.)
surekli ve disiplinli isbirligi ongoren ve amaca yonelik suglar1
islemek i¢in olusturulmus gruptur ( Yarg. 10CD., 22/10/2010
t., 2010/842 E., 2010/28759 K.)

e) TCK Madde 91/5 diizenlemesi:

Hukuka aykir1 yollarla elde edilmis olan organ veya doku-
yu saklayan, nakleden veya asilayan kisi, iki y1ldan bes y1la ka-
dar hapis cezasi ile cezalandirilir. Kanun diizenlemesine gore,
satim ve ticaretinin yaninda organ veya dokunun saklanmas,
nakledilmesi veya asilanmasi da cezai yaptirim konusudur.
Fikrada sayilan eylemlerin yapildig1 organ veya doku hukuka
aykir1 yollarla elde edilmemisse ne olacaktir? Bir baska deyisle,
hukuka uygun olarak alinmus bir organ, hukuka aykir olarak
saklanir, nakledilir veya asilanirsa failin sorumluluguna gidi-
lebilecek midir? Madde hukuka aykir1 saklama, nakletme ve
asilamadan bahsetmemektedir. Organ nakli Kanunu 15. md’si,
TCK ile ayn1 ayrimi yapmamustir. “Kanuna aykir: sekilde or-
gan ve doku alan, saklayan, asilayan ve nakledenler” igin iki
yildan, dort yila kadar hapis cezas1 dngormistiir. Kanimizca,
organ veya doku hukuka uygun olarak alinmis, fakat hukuka
aykir1 olarak saklanmis, nakledilmis veya asilanmissa 6zel ka-
nun hitkmii uygulanacaktir.

f) TCK Madde 91/6 diizenlemesi:

Belli bir ¢ikar karsiliginda organ ve doku teminine yonelik
olarak ilan veya reklam veren veya yayinlayan kisi, bir yila ka-
dar hapis cezasi ile cezalandirilir. Kanun maddenin bu fikrasi
ile Reklam verme ve yayinlama sugunu diizenlemektedir. Or-
gan Nakli Kanunu 4. md’sinde “Bilimsel, istatistiki ve haber
niteligindeki bilgi dagitimi1 halleri ayrik olmak tizere, organ ve
doku alinmasi ve verilmesine iliskin her tiirlii reklam yasaktir”
demektedir. Ayni kanunun 15. md’sinde diizenlenen yasak ey-
lemler icerisinde reklam ve ilan verme eylemine dair bir cezai
hitkim bulunmamaktadir.Bu durumda TCK hiikmii uygula-
nacaktir. TCK'nin cezai miieyyide 6ngordiigii reklam ve ilan-
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lar belli bir ¢ikar karsiliginda organ veya doku alim satimina
iliskin olanlardir. Bu sebeple, ihtiyac1 olan kisilerin, maddi bir
cikar saglamaksizin kamuoyuna bagvurmasi engellenememek-
te, sadece ticari ilanlar yaptirnm altina alinmaktadir. Madde
hem reklam veya ilan1 veren hem de yayinlayan hakkinda uy-
gulanacaktir.

Serbest hareketli bir su¢ s6z konusudur, reklam veya ilanin
belli bir sekilde yapilmasi gerekmemektedir. Ozellikle internet
ortaminda verilen ilanlarin takibi zordur. Ayrica reklami bas-
kas1 adina veren bir aract kurum oldugu vakit muhatabin kim
olacag1 tartisma konusu olabilir. Bize gore, reklam1 yayinlayan
ajans asli maddi fail, reklamin yayinlanmasi icin ajansla iligki-
ye giren kisi ise azmettiren sifati ile sorumlu olacaktir.

g) TCK Madde 91/7 diizenlemesi:

Bu maddede tanimlanan suclarin, bir tiizel kisinin faaliye-
ti gercevesinde islenmesi halinde, tiizel kisi hakkinda bunlara
ozgu gtivenlik tebdirlerine basvurulur. TCK 6zel hukuk tiizel
kisilerini sucun faili saymamaktadir. Ancak, TCK md. 20/2
uyarinca tiizel kisinin yararina olarak, tiizel kisinin organi veya
temsilcisi tarafindan islenmis suclar olustugu takdirde, gtiven-
lik tedbirlerinin muhatabi olabilirler. Kanun fiilin faili ile bir-
likte, ttizel kisilige de gtivenlik tedbirlerini uygulayabilir. S6z
konusu suglar konusunda uygulanabilecek tedbir, iznin iptali
veya miisadere olabilecektir.

h) TCK Madde 91/8 diizenlemesi:

Birinci fikrada tanimlanan sucun islenmesi sonucunda mag-
durun 6lmesi halinde, kasten adam 6ldiirme suguna iliskin
hiiktimler uygulanir. Sucun neticesi sebebiyle agirlasmis hali
diizenlenmistir. TCK 23 md. uyarinca bir fiilin, kastedilenden
daha agir veya baska bir neticenin olusumuna sebebiyet ver-
mesi halinde, kisinin bundan dolay1 sorumlu tutulabilmesi icin
bu netice bakimindan, en azindan taksirle hareket etmesi gere-
kir. TCK 91/8 md. gerekcesinde “bu tiir fiilleri gerceklestiren
kisinin meydana gelen 6liim neticesi acisindan en azindan ola-
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st kastla hareket edebilecegi duistintilmiistiir” agiklamas1 bu-
lunmaktadir. Olasi kast my, bilingli taksir olarak mi kabul edile-
cegi tartisilabilir. Organ veya dokuyu alan kisi, 6liim sonucunu
“dngortir”, fakat bilingli taksirde kisinin bu sonucu “istememe-
si” sozkonusudur. Bazi hallerde bilingli taksir hiikiimlerinin
uygulanabilecegi olaylar yasanabilecekken, kanun sucun bas-
langicinda belirlenen kastin en azindan olas1 kast olarak deger-
lendirilmesini diizenlemistir. Failin daha agir veya bagska bir
sonucun gerceklesebilecegini 6ngdérmesine ragmen bilerek fiili
isledigi hallerde yapilacak, genel hiikiimlerden ¢ikabilecekken,
meydana gelecek sonucu cezalandirmak gereksiz bir tekrardir.

2. TCK md 91’de diizenlenen suca Tesebbiis hali

Madde 91, tesebbiis bakimindan bir 6zellik arz etmez, fa-
kat failin goniillti vazge¢me yoluna girdigi anlarda farkl: ola-
siliklar ortaya ¢ikabilecektir. Goniilli vazge¢me de fail sadece
sucun icrasinda aldig1 yol kadariyla ceza alacaktir. TCK md.
91/1 agisindan canli vericiden organ alma sugunu islemek igin
alikoyan kisi, sucun islemedigi kismi icin ceza almayacaktir.
Sadece kisiyi hiirriyetinden yoksun kilmaktan ceza alacaktir.
Burada sucun olusmasi icin gerekli tiim adimlarin titizlikle tes-
pit edilmesi ve gontillii vazgecilen kismin ayrilmasin dikkatli
yapmak gerekecektir.

3. Zorunluluk Hali

TCKmd. 92 diizenlemesi yeni bir diizenlemedir. Organ veya
dokularimi satan kisinin icinde bulundugu sosyal ve ekonomik
kosullar gozoniinde bulundurularak hakkinda verilecek ceza-
da indirim yapilabilecegi gibi, ceza vermekten de vazgegilebi-
lir. 56z konusu diizenlemede fail ve magdur aym kisidir. Mad-
de, suistimale son derece agik oldugu, metinde hakime taninan
secimlik ceza verme yetkisi sebepleriyle elestirilmektedir. 91.
md.'de diizenlenmis suglarin yaptirirmlarimi zayiflatan bir an-
layis gozlemlenmektedir. Ayrica 6zel kanunun 3. md.’sinde
ongortilen “bir bedel ve cikar karsiligi, organ ve doku alinmasi
ve satilmasi yasaktir” hitkmiine de aykiridir.
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4. Etkin Pismanlik

Organ ve dokularin satan kisi, resmi makamlar bu suctan
haberdar almadan 6nce durumu yetkili merciilere bildirirlerse
ceza almayacak; eger resmi makamlar duyduktan sonra, diger
suglularin yakalanmasi i¢cin isbirligi yaparsa cezasi 1/4'ten
1/2’sine kadar indirecektir. Etkin pismanlik hali sadece organ
ve dokularini satan kisiye taninmistir. Etkin pismanligin ama-
a1 sug ve suglular1 ortaya ¢ikarmak ise satanin yaninda, alan
ve aracilik edenin de madde metnine dahil edilmesi yerinde
olacaktir. Etkin pismanligin sucun hangi asamasinda gegerli
olacag1 da tartisilabilir. Organ nakli gerceklestikten sonra etkin
pismanlik, sug ve sucluyu ortaya ¢ikartmakta fakat magdurun
vivut buttinltigtinti koruyamamaktadir.

5. Aydinlatma Yiikimliliigi

Vericinin ve alicinin gegirecegi tibbi miidahalede yasaya-
caklari, siire¢ icerisinde maruz kalacaklar1 ve 6zellikle islemin
sonucu hakkinda, uzman hekim tarafindan, anlayabilecegi bir
dilden, kendisine agikla yapilmasi gereklidir. Hastanin dogru
aydinlatilmasi rizasi {izerinde dogrudan onem tagimaktadir.
Hasta kendi gelecegini tayin etme hakkini kullanmaktadir.
Karar verme asamasinda serbest iradesiyle hareket edebilmesi
icin hekimin aydinlatmasi hayatidir. TCK’da bu ytiktimliiliikle
ilgili bir madde bulunmamaktadir. 2238 sayili Kanunda aydin-
latma ytiktimlultgt 7. md'nin a) bendinde”vericiye” yapilma-
s1 gereken bilgilendirme diizenlenmistir. Buna gore, vericiye,
uygun bir bigcimde ve ayrintida organ ve doku alinmasimin
yaratabilecegi tehlikeler ile, bunun tibbi, psikolojik, ailevi ve
sosyal sonuglar1 hakkinda bilgi vermek zorundadir demekte-
dir. Kanimizca ayni yiikimliliigin alict icin de gegerli olmasi
gereklidir. Tedavi, teshis veya bilimsel amaclarla yapilacak bir
organ veya dokunun alic1 tizerindeki etkilerinin de kendisi-
ne aciklanmasi, beklenen komplikasyonlarin kendisine bildi-
rilmesi, tedavi basar1 sansinin kendisine agiklanmasi zorunlu
hale gelmelidir. Oliiden ve hatta beyin 6liimii gerceklesmis
yasayan kisiden, organ veya doku aliminda da aile fertlerini
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ve yakinlarin1 organ nakli konusunda aydinlatma zorunlulu-
gu getirilmelidir. Ozellikle 2238 say1li kanunun 14 maddesinde
diizenlenen kaza veya dogal afet halindeki istisnai durumda
hekimlerin islem sonrasi agiklama yapma ytiktimliiltikleri ol-
malidir. Hekimlerin deontolojik sorumluluklar: disinda organ
ve doku nakli gibi hassas konularda, raporlarla diizenlenmis
olurlarin disinda, taraflarin iyi bilgilendirilmesi sarttir. Ceza
kanununda bir madde ile diizenlemek mumkiin olabilecegi
gibi, organ ve doku naklinde hekim deontoloji kanunu gibi
ozel bir kanunla ceza yaptirimi éngoriilerek de bir diizenleme
yapilabilir.

SONUC

Son yillarda Turkiye'nin de organ ve doku ticareti durakla-
rindan biri olarak adinin gecmeye baglamasi tizticii bir durum-
dur. Fakat organ bagisi istatistikleri incelendiginde*** Ttirkiye,
bagisin az yapildig: tilkeler arasinda yeralmaktadir. Bu talep-
tazlasi ve arz azlig1 TCK’'da diizenlenen sucun olusmasina se-
bebiyet vermektedir.

Ogzellikle aralarinda akrabalik bagi olmayan kisilerin bir-
birlerine organ verme ve alma prosediirlerini diizenleyen
uluslararas: orgtitler ortaya c¢ikarilmaktadir. Karsimizda bir
transnasyonal sug vardir. Bu sugla miicadele icin sugun sadece
tilkemizde gortintimlerine degil, bizden daha geri veya daha
ileri sosyal refahtaki tilkelerdeki goriintimlerine de bakmak ve
bu dogrultuda oncelikle caydirici sonra cezalandirici kanunlar
hazirlanmalidir. Avrupa Birligi tilkelerinin organ nakli kanun-
lar1 cok sert olduklar i¢in sira bekleyen alicilar tarafinda elesti-
rilse de, sugun goriilme oranlarindaki azliga bakilinca bu sertli-
ge hak vermemek mumkiin olmamaktadir. Alict durumundaki
varlikli insan ve yakinlari ile, verici durumundaki diistik gelirli
insan arasinda iliskisinin kurulmamasinin saglanmasi gerek-
lidir. Bunu ciddi yaptirimlar: olan kanun maddeleri bir yere
kadar saglayacaktir. Asil yerlestirilmesi gereken miiessese, ki-
sinin kendi beden biittiinltigiine saygili olmay1 dgrenmesi ve
insan haklarmin farkinda olan nesiller yetistirmekle miimkiin
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olacaktir. Devletin organ nakli konusunda varligi kendisini
heryerde hissettirmeli ve alic1 ve vericileri biraraya getirenin
kendisi veya yetki verdigi kurumlar olmals, yine alic1 ve verici-
lerin saglikli sartlar altinda alacaklar1 saglik hizmeti ile saghga
erisim haklarini kullanmalarinin saglanmasi gerekmektedir.

Ayrica Devletin son zamanlarda yaptig1 gibi kamu spotlar1
ile organ bagis1 hakkinda 6zendirici reklamlar yapmasi ile bu
hassas konunun banallestirilme tehlikesiyle kars1 karsiya kal-
digini diistinmekteyiz. Yapilacak reklamlarmn organ nakli tica-
retinin sug¢ oldugu ve Devlet tarafindan yetki verilmis kisiler
disinda kimsenin organ nakli yapamayacagma dair bilgilen-
dirme spotlar1 gecmelernin yerinde olacagini diistinmekteyiz.
Ayni sekilde 6zendirmek amagli spotlarinda, organ naklini ro-
mantik bir alg1 tizerinden degil, miiessesenin tiim ciddiyetiyle
ele alindigy, tibbi olarak dogrularmin ve yanlislarinin gosteril-
digi bir bilgilendirme spotu haline getirilmesinin dogru oldu-
gunu diistinmekteyiz.

Son olarak, Organ ve Doku Nakli Hizmetleri Yonetmeli-
gi'nin 2012 yilinda kabuli ile (RG:1/2/2012, 28191), Diinya
Saglik Orgﬁtﬁ’nﬁn ( WHAS57.18) “Doku, Organ, Hiicre Nakli
Konusunda Yol Gosterici Prensipleri”’ne uyumlu bir mevzu-
atimiz olmustur.

Dinlediginiz i¢in tesekkiir ederim.

***2012 verilerine gore, Tiirkiye’de toplam 20.169 kisi organ beklerken,
2011'de organ bagisi sayisit sadece 320. Tiirkiye’de bobrek bekleyen
17.997, karaciger bekleyen 1.706, kalp bekleyen 253, akciger bekleyen
5 kisi bulunurken, pankreas bekleyenlerin sayis1 205'tir. 70 bin kronik
bobrek hastasindan 40 bin’i ise yasamini diyaliz makinesine bagl stir-
diirmektedir. 2016 yilinda kronik bobrek yetmezligi hastalarmin sayisi

tahminen 115 bini bulmasi beklemektedir.
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ALTERNATIF TIP NEDIR?

GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP UYGULAMALARI
YONETMELIGI’NIN DEGERLENDIRILMESI

Prof. Dr. Pervin SOMER’

GIRIS

16-17 Eyliil 2014 tarihinde Tuirkiye Barolar Birligi ve Kibris
Ttirk Barolar Birligi tarafindan dtizenlenen Uluslararas: Saghk
hukuku Sempozyumunda “Alternatif Tip Nedir?” konulu teb-

lig, Taslak esas alinarak sunulmus; gecen stirede, ¢ikan Yonet-
melik ¢cercevesinde teblig giincellenerek yayina hazirlanmistir.

Adin ister alternatif tip diyelim ister geleneksel veya ta-
mamlayic1 tip diyelim bu alandaki uygulamalarin cogu ytiz-
lerce hatta binlerce yillik gegmise dayanir. Dogayla barisik, in-
san1 bir biitiin olarak algilayan anlayisa sahip kadim bilgilerin
trunudir. Ticari olmaktan uzak, kendine 6zgii etik ilkelerle
bezenmistir; bu ilkeler belki giintimtiziin Tip Etigi ilkeleri gibi
belgelerde yer almaz ama ¢ok daha 6nemsiz oldugunu soyleye-
bilmek de miimkiin degildir. Giderek Dogu bilgeligine gozii-
nii diken Batinin ¢abalariyla sertifikasyona tabi tutulmus, hatta

*

Okan Universitesi Hukuk Fakiiltesi Medeni Hukuk Anabilim Dali Ogre-
tim Uyesi

Bu baglamda “Alternatif Tip” kavrami kullanim dis1 kaldiysa da Sem-
pozyumdaki sunum basligini orijinal programa uygun olmasi agisindan
degistirmeyi uygun gormedim.

1
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patentlenmis(!), yasal diizenlemelere baglanmus ve ticarilesme-
ye baslamistir. Uygulamalar eskiden beri var olmakla birlikte
geleneksel, alternatif ve tamamlayici tip alanindaki yasal du-
zenlemeler Tiirkiye icin yeni baslamaktadir. Bu kavramlar ilk
defa 663 sayili Kanun Hiikmiinde Kararname ile hukukumuza
girmis oldu. Saglik Bakanlig1 ve Bagli Kuruluslarin Teskilat ve
Gorevler Hakkinda Kanun Hiitkmiinde Kararnamenin 8. mad-
desinin 1. fikrasinin (§) bendine gore “geleneksel alternatif ve ta-
mamlayict tip uygulamalar ile ilgili diizenleme yapmak ve saglik be-
yant ile yapilacak her tiirlii uygulamalara izin vermek ve denetlemek,
diizenleme ve izinlere aykir: faaliyetleri ve tanmtimlar: durdurmak”
yetkisi Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigtine verilmistir. Boy-
lelikle normlar hiyerarsisi bakimindan cikartilacak yonetme-
lige yasal dayanak? olusturuldu. Daha sonra Saglik Bakanlig1
tarafindan “Geleneksel, Tamamlayici, Alternatif Tip Uygula-
malar1 Yonetmelik Taslag1” tartismaya® acildi. Aradan gecen

2 Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalar1 Yonetmeligi md. 3: Bu Yo-

netmelik, 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati San’atlari-
nin Tarz1 Icrasma Dair Kanunun Ek 13 tincti maddesine, 7/5/1987 tarihli
ve 3359 say1li Saglik Hizmetleri Temel Kanununun 9 uncu maddesinin ©
bendine ve Ek 11 inci maddesine, 11/10/2011 tarihli ve 663 sayil1 Saglik
Bakanlig1 ve Bagli Kuruluslarin Tegkilat ve Gorevler Hakkinda Kanun
Hiukmiinde Kararnamenin 8. maddesinin 1. fikrasinn (f) ve (g) bentlerine
ve 40 mc1 maddesine dayanilarak hazirlanmistir.
Somer P, Ulkemizde Tamamlayici ve Alternatif Tibbin Hukuki Dayanagi
ve Sorumluluk Alanlari, http://www.ivek.org.tr/ulkemizde-tamamla-
ici-ve-alternatif-tibbin-hukuki-dayanagi-ve-sorumluluk-alanlar-2221h.
Ktm Erisim Tarihi:18.09.2014 ve Saglik Diistincesi ve Tip Kiiltiirti Dergisi,
Mart-Nisan-Mayis 2011-2012, S. 22, s. 48-49
Tartismaya agilan taslaga iliskin en kapsamli elestiri TTB den geldi:
http:/ /www.tt.org.tr/index.php/Haberler/ ttb-4420.html Erisim tarihi:
14.10.2014; Uzman derneklerden de gelen ve TTB tarafindan Saglik Ba-
kanligina iletilen elestiri ve gortisiin ana basliklar: soyle 6zetlenebilir:
Belirtilen 14 yontem/uygulamanin hangisinin geleneksel, hangisinin ta-
mamlayici, hangisinin alternatif tip oldugu belirtilmemistir. (Yonetmelik-
te de aym belirsizlik devam etmektedir/PS).
Yéntem/uygulamalarin endikasyon alanlari cok genis tutulmustur. Stk
goriilen hastaliklar endikasyon icine alindigindan hastalar tam bir kar-
masa ortamina siiriiklenecektir. Sayilan kimi endikasyon ve kontrendi-
kasyon alanlar1 celismektedir. (Yonetmelik endikasyon/kontrendikas-
yon kavramlarini kullanmamus; taslaga gore uygulama alanlari biraz
daha daraltilmistir/ PS).
Cocuklarda kanita dayali uygulama disindaki tedavilerin uygun ve etik
olmayacagi (Klinik Arastirmalar, Deney ve Denemelerle ilgili gerek Kli-
nik Arastirmalar Hakkinda Yonetmelikte gerekse TCK da ¢ocuklarda
6zel diizenleme varken bu Yonetmelikte de konu ne yazik ki agikliga ka-
vusturulmamuistir/ PS)
Modern t1p yerine bu yontemlerin daha ¢ok kullanimina neden olunacak;
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kisa stire icinde bu taslak degistirildi; basligindan ve kapsa-
mindan “alternatif tip” c¢ikartilarak “Geleneksel ve Tamamla-
yic1 Tip Uygulamalar: Yonetmeligi” adiyla 27 Ekim 2014 tarihli
ve 29158 sayil1 Resmi Gazete’de yayinlanarak ytirtirltige girdi.

Lehte ve aleyhte gortisler, kabul ve/veya elestiriler* esligin-

sagligin ticarilesmesi hizlanacaktir.
) Il%ili diizenlemeler pazar olusturmak ve Fazarl diizenleme amaciyla de-
%i , toplum sagligini koruma kaygisiyla olusturulmalidir.

lestirilerin yogunlastig1 baska 6nemli nokta, belirsizligi olan yontem/
uygulamalarin saghk kuruluglarinin igine girmesinin tehlikeli ve ciddi
bir yanlishik oldugu yontindedir. “Tibben ve hukuken ¢ok tartismali olan
bu konulara izin vermek modern tip uygulamalarini olumsuz etkileyecek
ve hastalara zarar verecektir. Bu tiir uygulamalar, hekimligin sorgulandi-
81, sarlatanligin prim yaptig1 bir ortama sebep olacaktir, Bu sarlatanliklar

ekimlerin yapmasi da sonucu degistirmez”, bkz. Aycan S, Saglik Bakan-
I1ig1 Tamamlayici ve Alternatif Tip Uygulama Yonetmeligi, http:/ / www.
medikalakademi.com/saglik-bakanligi-tamamlayici-alternatit-tip-uygu-
lama-y6netmeligi Erisim Tarihi: 14.10.2014.
Tl’irkiye Biyoetik Dernegi'nin Taslakla ilgili genel elestirisi soyle 6zetlene-
bilir: “Bu yonetmelik taslagiin amag ve kapsam tanimlarindan yola ¢1-
karak, zaten var olan ve uygulanan %eleneksel, tamamlayici ve alternatif
tip uygulamalarinin kontrol altina almmasimin, ehil ellerde bu hizmetin
verilmesinin ve gerektiginde verilen hizmetin ve hizmet {iretilen yerle-
rin denetlenmesinin hedeflendigi diisiiniilmektedir... Ancak yénetmelik
kapsamina alinan ve hekim eliyle uygulanan yontemlerin bilimsel olarak
algilanmasi ve kesin yarar saglayacag: gibi bir ngoriintin olusturulacak
olmasi tehlikesi goz ardi edilmemelidir...terimlerden ne anlasilmas: ge-
rektigi de tanimlanmalidir...Bilim komisyonunun kurulusu kisminda
komisyona ‘bilim” niteligi atfedilerek, uygulamalarin tartismasiz olarak
bilimsel oldugu kanist yaratilmaktadir; bunun yerine ‘bilimsel uygunluk
degerlendirme komisyonu” ad1 kullanilabilir., , , Bu u%/gulamalar ¢ocuk-
lar tizerinde ya{nlacaksa komisyonda bir cocuk saglig1 ve hastaliklar
uzmanimn yer almasi gerekmektedir...Uygulamalarin endikasyonlar1 ve
kontrendikasyonlar1 bilimsel olmayan isimlendirmeler icerecek sekilde,
dagmik bir siralamayla, ceviri kokan ctimlelerle ifade edilmistir;bu soy-
lem metnin bilimsel birikimle degil, aceleyle ve gelisigiizel hazirlandigini
diustindiurmektedir...Fitoterapi Eczacilik Fakﬁ%telerinin Farmakognozi
Anabilim Dallarindan ytiksek lisans konularindan biridir. Eczacilarin
meslek alani icinde yer alan bu konuda, bu yonetmelik cercevesinde
egitim almis hekimler ve dis hekimleri uygulamaya yetkili olacaktir. Bu
durumda bitkisel tirtinleri hekimler ve dis hekimleri hazirlayacak ve uy-
gulayacaktir. Kullanilan bitkilerin toplanmasi, kurutulmasi ve hazirlan-
mast asamasinda gorev yapacak bir eczaci tanimimin yonetmelik iginde
bulunmas: gerektigi distiniilmektedir”, www.tbd.org.tr http://www.
sifalibitkinedir.com/alternatif-tib-egitimi/tamamlayici-ve-alternatif-tib-
bin—tip-egitim—mufredatlarindaki—yeri/ Erisim Tarihi: 14.10.2014.
Taslaga yonelik “kabul edilebilir” elestiriler bile Saglik Bakanlig1 tara-
findan degerlendirilmemis, Yonetmelik ne yazik ki yeni elestirilere agik
sekilde ytrtrlige girmistir:
“Saglik Bakanligmin uzun stiredir tizerinde calistigini soyledigi ‘Gele-
neksel ve Tamamlayict Tip Yonetmeligi” yayinlanarak yirtirluge girdi.
Yayinlanan yonetmelige (bu arada nasil calismalar yrtttldu bilmiyo-
rum) genel olarak bakildiginda daha onceki elestirilerimizin dikkate alin-
madig1, konu olgunlastirilmadan, belirsizlikler giderilmeden, tanimlari
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de yirirliige giren Yonetmelik ve baslayan sertifikasyonlar?,
uygulamalarla birlikte Geleneksel ve Tamamlayici Tip konusu
giderek hukuki yonden de 6nem kazanmaya baslamistir®.

KAVRAMLAR

Bir hasta veya hasta yakininin, kanita dayali tibbin disinda
diger alternatiflere yonelmesi iki sekilde olur: ya hastalik cok
onemsizdir hekime gitmek icin para ve zaman harcayacagi-
na bu yontemlerden birine bagvurur veya hastaligin tedavi
olanaginin bulunmamasi veya ¢ok diistik olmasindan kay-
naklanir. En temel guidiistiyle, yasama arzusu ile alternatif
arayislara giren, girmek zorunda kalan insanlar1 da anlayisla
karsilamak gerekir. Ancak bu yontemleri kullanan kisilerin
bilgisi, egitim ve biling diizeyi, yontemleri kullanma siklig1,
tibbi tedaviyi ytirtiten hekimle is birligi yapmasi/yapma-
masi, hekimlerin hastanin kullanmak istedigi bu yontemlere
olan mesafesi ve tutumu gibi pek cok etken sonuca olumlu
ya da olumsuz sekilde etkili olabilmektedir. Stiphesiz medi-
tasyon ya da miizik, 1s1k ve renk terapilerinde oldugu gibi,
bazi1 yontemlerin tibbi tedavileri olumsuz etkileyecek herhan-
gi bir yonti yoktur. Olumlu etkisi yiizde yiiz kanitlanmamus
olsa bile, en azindan plasebo etkisi yapabilecegi soylenebilir.
Ancak tamamlayici tip uygulamalarinin bircogu icin ayni seyi
soyleyebilmek miimkiin degildir. Ehil ellerde ve dogru bir
uygulama yuriitiilmesi gerekir, aksi halde hasta yarar bekler-
ken zarar gorebilecektir.

bile yapilmadan, ¢ikmis olsun diye ¢ikarilmis bir yonetmelik goriintii-
stinde oldugu gortistine varilmistir...” www.medikalakademi.com.tr/
saglikta-yeni-oyun Erisim Tarihi: 06.01.2015.
Taslakta, her bir uygulama acisinda sertifika icin verilecek egitimin kag
saat olacag1 ve hangi basliklar1 icermesi gerektigi yer almaktaydi. Yuirtir-
liige giren yonetmelikte bu kisim cikartilmistir. Dolayisiyla hangi mer-
kezlere egitim izninin verildigi, bu merkezlerin nitelikleri, egitici egiti-
minin kimler tarafindan verildigi, bu alanlarda egitici egitimi verebilecek
eterli bilim insaninin Turkiye’ge bulunup bulunmadigi da ayrica cevap-
anmasi gereken sorulardir.
Tamamlayici tip egitiminin Tip fakiilteleri miifredatinda yer almasi ge-
rektigine iliskin gortis i¢cin bkz. www.tbd.org.tr http://www.sifalibitki-
nedir.com/ alternatif-tib-egitimi/ tamamlayici-ve-alternatif-tibbin-tip-e-
gitim-mufredatlarindaki-yeri/ Erisim Tarihi: 14.10.2014.
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Alternatif tip ve tamamlatic1 tip kavramlar1 Ingilizceden
Turkgeye terciime ile gecmis kavramlardir. Baslangicta, tilke-
mizde bilhassa alternatif tibbin “tibbin alternatifi” olarak algi-
lanmasi1 nedeniyle gosterilen tepki, uygulayicilarin veya savu-
nanlarin “sarlatan” olarak nitelendirilmesi, terminolojik olarak
her seyin i¢ ice ge¢gmesine ve konunun bilimsel platformda ele
allmamamasina yol agmistir. Alternatif tip kelimesine duyulan
tepki, “destekleyici tip”, “tamamlayic1 tip” holistik/biittinsel
tip” gibi kavramlarla’” daha kabul edilebilir diizeye indirgen-
mistir. Bu baglamda daha az tepki ¢eken kavram “Tamamlayi-
ci-Alternatif Tip” olmustur.

Geleneksel ve Tamamlayict Tip Uygulamalar: Yonetme-
ligi'nin (GTTUY) geleneksel tip, tamamlayici tip ve alternatif
tip kavramlarii tanimlamamus, aralarindaki farkliliklar: vur-
gulamamis olmasi, bu agidan buiytik eksikliktir. Stiphesiz bas-
ta Diinya Saglik Orgiitii (WHO) olmak tizere bir ¢ok bilimsel
yayinlarda bu tanimlar1 bulmak mitimkiindiir. Ancak asagida
ele aliacag: gibi bu kavramlarin ic ice gecebilme 6zelligi, Ttirk
hukuku agisindan “neyin oncelendigi”nin belirlenmesi baki-
mindan dnemlidir.

Bilhassa ileride 6zel hukuk ve ceza hukuku bakimindan or-
taya cikabilecek zararlar bakimindan yasanacak yasal sorun-
lar, konunun/kavramlarin netligini gerekli kilacaktr.

Geleneksel Tip

Geleneksel tip kavramindan ¢ncelikle anlasilmas: gereken
“bilimin kurallarina ve bilimsel yontemlere dayali uygulama-
lar” oldugudur®. Bu anlamu ile geleneksel tip, tip cevreleri ta-
rafindan kullanilan kanita dayali tibbin diger adidir; konven-

Terminoloji sorunu icin bkz: Somer P, Tamamlayici-Alternatif Tip ve Etik
Sorunlar, Prof. Dr. Mehmet Akad’a Armagan, Istanbul 2012, s. 1001-1009;
Somer P, Ulkemizde Tamamlayici ve Alternatif Tibbin Hukuki Dayanagi
ve Sorumluluk Alanlar1-663 sayili Kanun Hitkmiinde Kararname, Prof.
Dr. Mustafa Dural’a Armagan, Istanbul 2013, 5.1048-1063.

Karayagiz Muslu G, Ozttirk C, Tamamlayic1 ve Alternatif Tedaviler ve
Cocuklarda Kullanimi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Dergisi, 2008;51:62-
67.
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siyonel tip veya bilimsel tip olarak da adlandirilir. Nitekim
1998 yilinda Birlesik Devletlerde Ulusal Saglik Enstitiistine
bagl kurulan Ulusal Tamamlayici ve Alternatif Tip Merkezi
(NCCAM) nin amaci, tamalmayici ve alternatif tip uygulama-
larmin gtivenirligini ve etkinligini incelemek, etkinligi bilimsel
olarak kanitlanmis uygulamalarin geleneksel tedavilere katili-
min1 saglamaktir®.

Ancak Yonetmelikle de kastedilen anlamiyla geleneksel
tip'®, eski hekimlerin, kendi zamanlarimin anlayis ve birikimleriyle
hazirladiklar: ve yararl oldugunu umduklar: bitkisel kaynakli ma-
cun, yaki vb yontemlere dayanan uygulamalaridir!.

DSO geleneksel tibbi “fiziksel ve ruhsal hastaliklardan ko-
runma, bunlara tan1 koyma, iyilestirme veya tedavi etmenin
yaninda saghgim iyi stirdiirtilmesinde de kullanilan, farkl
kiilttirler 6zgti teori, inang ve tecriibelere dayal1 -izahi yapila-
bilen veya yapilamayan- bilgi, becer, ve uygulamalarin biitii-
nii” olarak tanimlamaktadir'2.

Kanita Dayal1 Geleneksel Tip

Kanita Dayali Geleneksel Tip teshis, tedavi, bakim ve rehabili-
tasyon ve sagligr korumak icin basourulacak geleneksel tip yontem-
lerinden kanitlanmis olanlarin oncelikli olarak kullanilmasidir'. Ya-
kin zamanda ortaya ¢ikan bu kavram tartismaya agiktir; zira
“kanita dayali tip” anlayisina paralel bir anlayis olusturma

Karayagiz Muslu- Ozttirk, agm.

Diinyada ve Ttirkiye’de 2011 yilinda International Social Survey Program
(ISSP) tarafindan ytiriitiilen Saglik konulu ve 45 tilkeyi kapsayan toplum-
bilim ¢alismasi raporlamasinda ter alan sonuglara gore geleneksel tibbin
yapabileceginden daha fazlasini iddia ettigini kabul eden deneklerin ora-
ni: %33 iken bunun tam tersini diistinenlerin oran1 %29 dur. Carkoglu
A, Kalaycioglu E, Tiirkiye'de Saglik: Toplumbilimsel bir Degerlendir-
me: resarch.sabanciuniv.edu/19127/Saglik_Raporu.pdf Erisim Tarihi:
09.01.2015.

http:/ /www.tt.org.tr/index.php/Haberler/ ttb-4420.html Erisim tarihi:
14.10.2014.

12 Aydin S, DSO ve Gelenekten Kiiresele Tibbin Alternatif Seriiveni, Saglik
Diistincesi ve Tip Kiiltuirti Dergisi, Mart-Nisan-May1s 2011-2012, S. 22, s.
8-11.

Geleneksel, Tamamlayic1 ve Alternatif Tip Bilgi Bankas:: gelenekseltip.
com/ geleneksel-tip-tum-zamanlarin-tibbi/ Erisim tarihi: 05.01.2015

11
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amaci giidilmektedir. Bir yontemin teshis, tedavi veya reha-
bilitasyon bakimindan yararli oldugunun ilgili tip gevreleri
tarafindan kanitlanmis olmasi, o uygulamanin artik bilimsel
yontemin i¢ine dahil oldugu anlamini tasir.

Restoratif Tip

Association fort he Advencement of Restorative Medicine
(AARM) tanimina gore “fizyolojil mekanizmalara en az miidahale
ile yapt ve fonksiyon kayiplarini diizeltmeyi esas alan bazi tamam-
layict ve alternatif tip yontemlerini gecerli Bati tibbi yontemleriyle
birlikte kapsayan bir terim olarak entegratif tibbin bir alt koludur.**”

Halk T1bb1

Halk tibba, temel bir diisiinsel dayanagi oldugunu ileri siirmeksi-
zin, varligim ¢aglar boyunca siirdiiriip gelmis kiiltiirel bir mirastir'.
Halk tibbinin yontemleri deneyimsel gozlemdir; halk tibbinda
bilgi ve becerilerin aktarimi oldukca simirlidir, yaygmlasmay
degil stirekliligi amaclayan bicimde gerceklesir. Halk tibbinda
kullanilan arag ve geregler genellikle yoresel nitelik tasir.

Alternatif Tip

Her ne kadar alternatif tip, “tibbi tedavilerin yerine gegen, an-
cak uygulamalar: modern tip tarafindan tedavi olarak kabul edilme-
yen her tiirlii saglk hizmetleri” olarak tanimlansa' da giderek
“kanita dayal tip tarafindan kabul edilmeyen her tiirlii yonte-
mi” ifade etmek tizere kullanilmaya baslanmaistir.

Alternatif tibbin kapsamuyla ilgili iki temel goriise gore:

Cagdas bilimsel tibbin disinda kalan tiim yontemler alterna-
tif tibbin kapsamina girer.

14 Toka¢ M, Geleneksel Tibba Akademik Yaklasim: GETTAM, Saglik Dii-
stincesi ve Tip Kiilttirti Dergisi, Mart-Nisan-May1s 2011-2012, S. 22, s. 82-
85,

15 OGUZ NY, Toplum, Bilim ve Tip Etigi Acisindan Alternatif Tip ve Halk
Tibbi, Bilim ve Utopya Dergisi, Temmuz 1996, s. 36-37

6 Dokken D, Sydnor—greenberg N, Exploring complementary and alterna-
tive medicine in pediatrics: parent and professionals working together
for new understanding, Pediatr Nurs 2000/ 26, s. 1-15.
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Halk tibbr (folklorik tip/ geleneksel tip) harig, modern tib-
bin kapsamina girmeyen tiim yontemler alternatif tibbin icinde
yer alir’.

Kendi kiiltiir ortaminin disinda uygulanan geleneksel tibba
“alternatif tip” adi verilir; alternatif tip genel anlamda, kap-
sadig1 alanin ne oldugunu degil, ne olmadigin ifade eden bir
kavramdir?®.

Tamamlayic1 Tip

Tamamlayici tip, tibbi tedavi ile birlikte, t1bbi tedaviye ek olarak
kullanmlan tedavi ve bakim sistemi olarak tanimlanmaktadir”. Di-
ger bir ifadeyle tamamlayici tip, geleneksel tibba® paralel yti-
riitiilen ve destekleyen, tedaviyi giiclendiren, semptomlar: ve/
veya tedavinin yan etkilerini azaltan uygulamalaridir.

Goruldugi gibi Saghik Bakanlig: tarafinda ¢ikartilan Yonet-
melikte yukarida ele alinmaya calisilan hangi tanimlarin esas
alindigy, hatta almip alinmadig bile belirsizdir.

Tamamlayic1 Alternatif T1ip

Tamamlayici-Alternatif Tip*, tibbin kavramsal cercevesini ce-

17 oGUz, agm.; Alternatif tip, bir baska tanima gore, tibbi tedavi sagla-

dig1 one suriilen, ancak iddia edilen bu tedavi edici etkileri bilimsel
i/lontemlerle kanitlanamaya 1gluncel ya da geleneksel uygulamalardir,
ttp: / / www tt.org.tr/index.php/Haberler/ ttb-4420.html Erisim tarihi:
14.10.2
Aydm, agm
Dokken D, Sydnor-Greenberg N, Exploring complementary and alterna-
tive medicine in pediatrics: parent and professionals working together
for new understanding, Pediatr Nurs 2000/26, s. 1-15. Tamamlayici tip,
bir baska yanima gore, hastalik nedenlerini 6nlemede ya da tedavi sag-
lamada somut dayanaklar: olmadig1 halde, kanitlanmis bir tedavi yon-
temi olarak kabul edilmedigi halde, hastanin istegiyle ve cagdas/ gecerli
tibbi uygulamalar terk edilmeksizin beraberinde ‘destekleyici’ yontiyle
hastanin rahatlamasi, bagisikliginin giiclenmesi, psikolojik durumunun
diizeltilmesi gibi iddialarla yapilan uygulamalardir, http:/ /www.tt.org.
tr/index.php/Haberler/ ttb-4420.html Erisim tarihi: 14.10.2014
Burada geleneksel tiptan kastedilen, kanita dayal iptr. Ancak bu maka-
le iginde terminoloji karisiklig1 yasanmamast igin feleneksel tip” kavra-
m1 GTTUY kapsaminda kullanilacak, aksi kastedildiginde “kanita dayali
tip” denilecektir.
Ernst E, Prevalence of use of complementary/alternative medicine: a sys-
tematic rewiew, Bull Word Health Organ 2000/78: s. 252-257. Tamam-
layici ve alternatif tip (TAT) ve baskin saglik sistemi arasindaki smirla
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sitlendirerek ya da geleneksel olarak karsilanamayan talepleri karsila-
mak suretiyle temel tibba bir biitiinliik katarak olusan tani, tedavi ve
koruma sistemidir. Birlesmis Milletler Ulusal Saglik Orgiitii, bu
iki kavrami birlestirerek bu alanda en ¢ok kabul goren tanimi*
yapmustir: “Tamamlayict Alternatif Tip, belirli bir zaman dili-
minde, belirli bir toplum veya kiiltiirdeki politik olarak baskin
olan saglik sisteminin disinda kalan saglik hizmetlerini, yon-
temlerini, uygulamalarini ve bunlara eslik eden teori ve inang-
lar1 kapsayan genis bir saglik alanidir”.

GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP
UYGULAMALARININ KAPSAMI

Geleneksel veya tamamlayici veya alternatif tip kavramla-
rin1 kullansak da bu yontem/ uygulamalarin tarihi oldukga
eskiye dayanmaktadir ve ait olduklar1 donemde tibbin kendi-
sidir. Cin tibb1 ve Ayurveda (Hint tibb1) uygulamalari® bazi
orneklerde st iste orttismekle birlikte uygulamalar gesitlilik
gosterir. Yapilan tanumlar dikkate alindiginda ayni uygula-
manin hem geleneksel hem de tamamlayic1 tip kapsaminda
degerlendirilmesi miimkiindiir. Bu uygulamalarda smurlar,
tilkeden iilkeye veya bakis agisina gore degisebilmektedir. Or-
negin, ayurveda veya siropraktor, shiatsu masaji, enerji terapi-
leri bizim tilkemiz uygulamasinda alternatif tip olarak kabul
gortirken, uzak doguda geleneksel tibbmn veya halk tibbimin
icinde ter alir.

Yoga, meditasyon, dua, telkin/olumlamalar ve imgeleme-
ler/imajinasyonlar gibi zihin-beden tibbi; biyoenerji terapileri,

her zaman keskin ve sabit degildir; saglik hizmetleri mevzuatindaki de-
gisiklikler bu iki grup arasindaki gecislere neden olabilir, http:/ /www.
sifalibitkinedir.com/alternatif-tib-egitimi/tamamlayici-ve-alternatif-tib-
bin-tip-egitim-mufredatlarindaki-yeri/ Erisim Tarihi: 10.01.2015
National Institute of Health. Panel on definition an description. Defi-
ningdescribing complementary and alternative medicine. CAM Rese-
arch Methodology Conference. April 1995, Alten Ther and Health Med
1997/3, s. 49-57.

Antik Yunan hekimleri de sifa adina, Dogu tibb1 gibi, pek ¢ok yontemi
bir arada kullanmislardir. Antik dénem Dogu tibbinda insan salt beden
olarak algilanmaz, insan fiziksel, zihinsel ve mental olarak bir biittindtir;
bu nedenle sifa yontemleri de bir biitiin olarak ele alinir ve cogu kez bir
arada kullanilir.
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ayurvedik Hint tibbs, geleneksel Cin tibb1 ve naturopati, miizik,
151k ve renk terapileri, alternatif tip kapsaminda degerlendiri-
lirken; akupuntur, biyolojiye dayal tedaviler (bitkiler ve 6zel
diyetler), siropraktdr, masaj, osteopati, hidroterapi ve terapatik
dokunma, refleksoloji; hipnoz, magnetler, tamamlayic1 tibbin
kapsaminda sayilabilir. Hacamat/kupa, stiltik tedavisi ise Yo-
netmeligin hazirlanma amaci ve terminolojisi dikkate alindi-
ginda, geleneksel tibbin alanina giren drneklerden biridir.

Alternatif, tamamlayici, geleneksel tip uygulamalari sadece
Turkiye’de degil hemen her tilkede birbirinin igine karismak-
tadir. Uygulamalarin siklikla rastlandig Birlesik Devletlerde,
NCCAM tamamlayici ve alternatif tedavileri bes farkli grupta
siniflandirmastir?:

Zihin-beden tibbi
Zihin-beden sistemleri
Zihin-beden metotlar1 (yoga gibi)

Dinsel ve spirituel iyilesme / gevseme-meditasyon, dua-spi-
rualite gibi)

Sosyal alanlar (holistik hemsirelik gibi)
Alternatif tip sistemleri

Akupunktur

Ayurvedik tip

Geleneksel Cin tibb1

Naturopati

Biyolojiye dayali tedaviler

Bitkiler

2 Karayagiz Muslu- Oztiirk, agm.; NCCAM, bu bes baslik altinda 200 den
fazla uygulamaya yer vermistir. Yukarida sadece birka¢ 6rnek verilmis-
tir, ayrica bkz. Ugurluer G-Karahan A-Edirne T-Sahin HA, Ayaktan Ke-
moterapi Unitesinde Tedavi alan Hastalarin Tamamlayici ve Alternatif
Tip Uygulamalarina Basvurma Siklig1 ve Nedenleri, Van Tip Dergisi: 14
(3): 68-73, 2007; Kuzeyli YY-FAdiloglu C-Uyar M, Palyatif Kanser Baki-
minda Tamamlayic1 Tedaviler, Agri, 181 (1): 26-32, 2006.
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Ozel diyet tedavileri
Farmakolojik. biyolojik girisimler
Manipiilatif ve bedene dayali tedaviler
Siroprakti®

Masaj

Reiki*

Osteopati

Hidroterapi

Enerji terapileri

Biyoalan

Teropatik dokunma

Refleksoloji
Biyoelektromagnetikler

Tibbi amaglar i¢in elektromagnetik alanlarin kullanimi

GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP
UYGULAMALARI YONETMELIGI’NDE KABUL
EDILEN YONTEMLER

GTTUY nin eklerinde kabul goren yontemler sinirli sekilde

belirlenmis; yeni yontemlerin kabul prosediirii, Yonetmelikte
ayrica diizenlenmistir.

Yonetmelik tarafindan kabul edilen uygulamalar ve tanim-

lar1 soyledir:

25

26

Noro-muskulo-skelatal yapilarin bozukluklarinin tani ve tedavisi ile il-
lgilemen, omurga ve farkli eklemelerin elle manipulasyonunyontemini
ullanak tamamlayict tip yontemi, http://www.sifalibitkinedir.com/
alternatif-tib-egitimi/tamamlayici-ve-alternatif-tibbin-tip-egitim-mufre-
datlarindaki-yeri/ Erisim Tarihi: 10.01.2015.
Erdogan Z-Cimar S, Reiki: Eski Bir lyilestirme Sanati-Modern Hem-
sireli Uygulamasi,  http://www journalagent.com/kafkas/pdfs/
KJMS_1_2_86_91.pdf Erisim Tarihi: 10.01.2015
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Akupunktur?: igne, lazer 1sinlari, elektrik stimiilasyonu,
kupa, kulak icin tohum, igne ya da manyetik topguklar,
termik stimiilasyon, akupres® ve ses veya elektrik veya
manyetik titresimler gibi uyar1 yontemleri ile viicuttaki bu-
lunmus 6zel noktalarin uyarilmasi suretiyle yapilan uygu-
lamay1 ifade eder.

Apiterapi®: Ar1 ve ar1 tiriinlerinin bazi hastaliklarin tedavi-
sinde tamamlayic1 ve destekleyici olarak kullanilmasidir.

Fitoterapi *: Geleneksel bitkisel tibbi tirtinler ve bitkisel ilag-
larla yapilan bir tibbi tedavi yontemidir®’.

Hipnoz®: Telkin yoluyla diger bir kisinin biling ve farkinda-
lik, viicut, hisler, duygular, diistinceler, hafiza veya davra-
nislarinda degisiklik elde etmek tizere tasarlanmis veya bu
sonucu ortaya ¢ikaran islemlerdir.

Sulik uygulamasi®: Steril* siilitk kullanilarak yapilan uy-
gulamadir.

Homeopati*: Kisiye 6zgii secilmis homeopatik ilaglarla sag-
lik durumunu iyilestirmeyi hedef alan biittinciil tip uygula-
masidir.

Kayropraktik®: Kas, omurga ve iskelet sisteminin biyome-
kanik bozukluklar1 ve bunun sinir sistemi tizerinde olustur-
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Sertifikali tabip veya kendi alaninda dis tabibi uygulama yapabilir.
Akupres, refleksoloji, teropatik dokunma ayni kapsamdadir; diger bir
ifadeyle ayni1 grupta yer alan farkli uygulamalardir.

Sertifikali tabip uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip veya kendi alaninda dis tabibi uygulama yapabilir.

Bu uygulama “tibbi tedavi yontemi” ise bundan anlasilmasi gereken mo-
dern/kanita dayali tiptir ki bu durumda mevcut Yonetmeligin iginde yer
almamasi gerekirdi. Gortilduigii gibi Yonetmelik, bu alanin terminolojisi-
ni tam olarak bilmeyen/bilmeyenler tarafindan ya da son derece 6zensiz
sekilde kaleme alinmustir.

Sertifikali tabip veya dis tabibi, tabip gozetiminde klinik psikolog ve psi-
kolojinin yetki belgesine sahip psikologlar uygulama yapabilir.
Sertifikal1 tabip veya tabip gozetiminde sertﬂ}i] al1 saglik meslek mensubu
uygulama yapabilir.

Burada kastedilen tibbi stiltikttir.

Sertifikali tabip veya dis tabibi uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip veya tabip gozetiminde sertifikal1 saglik meslek mensubu
uygulama yapabilir.
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dugu sorunlar1 6nlemesiyle ilgilenen destekleyici bir uygu-
lama alanidur.

Kupa (kuru kupa ve yas kupa(hacamat) uygulamasi*: Kan
dolagimini arttirmak i¢in bolgesel vakum olusturmaya da-
yanan kuru kupa uygulamasi ve belli viicut noktalarinda
bolgesel vakumla beraber ytizeysel cilt kesikleri olusturarak
kanin alindig1 yas kupa (hacamat) uygulamasidir.

Larva uygulamasr®: Lucilia sericata steril® larvalarin kronik
yaralarda biyodebridman amacli kullanilmas: suretiyle ya-
pilan uygulamadir.

Mezoterapi*: Mesoderm kaynakli organ patolojilerinin iyi-
lesmesini amaclayan bitkisel veya farmakolojik ilaclarin
bolgesel, kiigiik dozlarda, 6zel igneler ve 6zel tekniklerle cilt
ici enjeksiyonu uygulamasidir.

Proloterapi*": Proliferatif ve irritan solusyonlarin eklem bag
dokusu icine enjekte edilmesi uygulamasidir.

Osteopati*: Eklemler, kaslar, bag dokusu ve omurgay1 ice-
ren kas-iskelet sisteminin gticlendirilmesine yardimci olan,
total viicut sagligina odaklanan ve hastaliklarda kas-iskelet
sisteminin etkinligi {izerinde duran invaziv olmayan bir ta-
mamlayici tip uygulamasidir.

Ozon uygulamas1®: Lokal veya sistemik olarak ozon-oksi-
jen karisiminin kullanildigr uygulama yontemidir.

Refleksoloji**: El, ayak tabani ve kulaklarda bulunan viicu-
dun tiim boltimleri, organ ve bezleriyle ilgili yonlendirici
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Sertifikali tabip, dis tabibi veya tabip gozetiminde sertifikali saglik mes-
lek mensubu uygulama yapa%ilir.

Sertifikali tabip uygulama yapabilir.

Burada kastedilen tibbi larvadir.

Sertifikali tabip veya dis tabibi uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip veya dis tabibi uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip, dis tabibi veya tabip gozetiminde sertifikali saglik mes-
lek mensubu uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip veya dis tabibi uygulama yapabilir.

Sertifikali tabip veya tabip gozetiminde sertifikali saglik meslek mensubu
uygulama yapabilir.
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refleks alanlarma herhangi bir cihaz, malzeme, krem, los-
yon kullanmadan sadece basing ile yapilan uygulamadir.

*  Miizikterapi®: Miizik terapisi konusunda ehliyetli personel
tarafindan, miizigin ve miizik uygulamalarinin, bireyin fi-
ziksel, psikolojik, sosyal ve zihinsel ihtiyaclarimi karsilama-
da klinik ve kanita dayal1 kullanildig1 uygulamadar.

Yukarida belirtilen uygulamalar, sayilan 15 baslikla sinirlt
olmakla birlikte, Yonetmelikte (GTTUY EK-3) bunlardan han-
gisinin tamamlayici tip hangisinin geleneksel tip uygulamasi
olarak anlasilacagma dair netlik bulunmamaktadir. Sadece
fitoterapide, geleneksel bitkisel tibbi {irtinler denilmekte, bu
aciklamadan uygulamanin mi1 yoksa bitkisel tibbi tirtinlerin
mi geleneksel kategorisine girdigi anlasilamamaktadir. Yine
Yonetmelikte kullanilan ifadeden kayropraktik ve mezoterapi
uygulamalarinin sayilan destekleyici yontem* oldugunu; os-
teopatinin ise tamamlayici tip uygulamasi oldugunu anlamak-
tay1z. Apiterapi ise Yonetmelige gore “tamamlayict ve des-
tekleyici” bir uygulamadir. Yonetmelikte tipki geleneksel tip,
tamamlayici tip veya alternatif tip gibi bagimsiz bir alan olan
ve hatta kanita dayali tip da dahil hepsini kapsayan holistik
tip?” (biittinsel tip) homeopati olarak sayilmistir ki bu biiytik
bir hatadir.

Yonetmelikte dikkat cekici bir diger ifade miizikterapi i¢in

kullanilmistir: “... miizigin ve muizik uygulamalarinin bireyle-

% Sertifikali tabip veya tabip gozetiminde sertifikali saglik meslek mensubu
ile en az lise diizeyinde miizik egitimi aldiktan sonra miizikterapi sertifi-
kasyon programini tamamlamis uygulamaya yardimci kisi yapabilir.
Kanaatimce destekleyici tip ile destekleyici yontemin de kavram kargasa-
st yaratt1g1 gozden kagmamalidir.
Holistik tip kanita dayali tibbi tedavilerin yani sira hastaya -bu yonetme-
likte katiyen yer verilmeyen- reiki biyoenerji gibi enerji terapisi, meditas-
Kon/ dua, imajinasyon, olumlamalar, magnetikler gibi ve bu yonetmelik
apsaminda bulunan bitki tedavisi/homeopati, refleksoloji, miiziktera-
pisi gibi bir cok yontemin hastanin durumuna gore bir arada planlanmasi
ve uygulanmasini ifade eder. Diger bir ifadefl e holistik t1p, zihin-beden
ve ruhsal (spirutiiel) olarak hastanin biitiin olarak algilanmasini ve onun
degerleri, inaniglari, kiltiirtiinti de g6z 6niinde tutarak biitiinsel olarak
iyilestirilmesini  hedefler.  http: /g /www sifalibitkinedir.com/ alterna-
tif-tib-egitimi/ tamamlayici-ve-alternatif-tibbin-tip-egitim-mufredatla-
rindaki-yeri/, Erisim Tarihi: 10.01.2015 Bu nedenle homeopati biitiinctil
tip degildir.
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rin fiziksel, psikolojik, sosyal ve zihinsel ihtiyaglarimni karsila-
mada klinik ve kanita dayali kullanildig1 uygulamadir.” Mii-
zikterapideki “kanit”, stiphesiz diger bitki tedavisinden tutun
akupunktura kadar pek cok uygulama icin gegerlidir; Yonet-
meligi hazirlayanlar bilmese bile.

Yeni uygulamalarin ne sekilde dahil edilecegi hususunda
ise GTTUY md. 8/1 su diizenlemeyi getirmektedir: “Uygula-
malar bu Yonetmelikte belirtilen alanlarla simirlidir. Bakanlik gerek-
tiginde iinite ve uygulama merkezinde yapilan ve yapilabilecek yeni
uygulamalarin bilimsel yonden bilim komisyonunda degerlendirilme-
sini isteyebilir. Bilim komisyonu, uygulamalarin bilimsel kanitlarim
inceleyerek kisilere uygqulanip uygulanmayacagr ve uygun gortilen-
lerden hangilerinin tinite ve uygulama merkezinde uygulanabilecegi
hususunda Bakanliga goriis verir.”

Uygulama Yeri ve Yetkili Kisiler

Yonetmelik geleneksel ve tamamlayici tip uygulamalar: ba-
kimindan sadece sertifikali hekimleri yetkili kilmistir. GTTUY
nin “Tanimlar” bashigimni tasiyan 4 tincti maddesine gore:

(e) Sertifikalr tabip: Geleneksel ve tamamlayict tip uygulamalar
ile ilgili olarak Bakanlikca tescil edilmis sertifikaya sahip tabibi

(f) Sertifikali dis tabibi: Geleneksel ve tamamlayict tip uygulama-
lar ile ilgili olarak Bakanlikca tescil edilmis sertifikaya sahip dis ta-
bibini ifade eder.

Uygulamalar, ilgili alanda “uygulama sertifikas1” bulunan
tabipler ve sadece dis hekimligi alaninda olmak tizere dis tabi-
bi tarafindan yapilabilir. Temel egitim almis diger saglik mes-
lek mensuplari ise, sertifikali hekimlere yardimci olmak {ize-
re yetkilendirilmistir*®. Diger bir ifadeyle bunlarin tek basina
uygulama yapma yetkileri bulunmamaktadir, sertifikal1 tabip
ve dis tabibinin gozetim ve denetimi altinda uygulamalara ka-
tilirlar®.

48 GTTUY md. 9/1.
4 GTTUY md. 8/5.
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Ozellikle homeopati ve fitoterapi® agisindan eczacilarin uy-
gulamaya yetkili olmamasinin sebebini anlayabilmek miim-
kiin degildir. Taslak bu acidan elestirilmisti; bununla birlikte
bu eksiklik Yonetmelikte de giderilmedi. Ayrica kanaatimce
Yonetmelikte sayilan 14 yontem/uygulamanin hekimlere veya
dis hekimlerine hasredilmesi her uygulama icin zorunlu ol-
mamaliydi. Avrupa ve ABD de oldugu gibi sertifikali egitimi
alanlara bazi uygulamalar1 yapma imkaninin saglanmasi ye-
rinde olacakti. Ornegin refleksoloji uygulamak icin hekim ol-
maya gerek yoktur; zira refleksoloji uygulamasi ile bireye zarar
vermek de miimkiin degildir. Tipki muizik terapisinde oldugu
gibi. Hicbir ise yaramasa (!) da anlik rahatlama saglayacagi ke-
sindir; bu nedenle tinitelerin/uygulama merkezlerinin deneti-
mi saglandiktan sonra, hekim olmasa da ilgili kisiler sertifikali
egitime tabi tutularak uygulama yapabilmelidir. Yonetmelik
yurtrluge girene kadar tilkemizde zaten sultik tedavisi -bir
iki istisna disinda- hekimler tarafindan uygulanmamaktayds;
nitekim {initelerin/uygulama merkezlerinin denetimi saglan-
diktan sonra, hekim olmasa da ilgili kisiler sertifikali egitime
tabi tutularak uygulama yapabilmelidir. Bunun yaninda ozon
uygulamasimin, mezoterapinin, proloterapinin hekimler tara-
findan yapilmasi son derece yerindedir.

Uygulamalar, Bakanlikca yetkilendirilmis tinite ve uygula-
ma merkezlerinde yapilabilecektir. Dis hekimligi alanindaki
uygulamalar ise sadece dis hekimligi arastirma ve uygulama
merkezlerinde, dis hastanelerinde, ag1z ve dis saglig1 merkez-
leri ile dis polikliniklerinde yapilabilecektir.”*

Egitim

Geleneksel ve tamamlayici tip uygulayacak hekimlerin ser-

0 Bilhassa bitkisel yontem/uygulamalar dikkatli yapilmalidir, yan etkiler-

den kaynakli ciddi saglik sorunlarina yol acabilmektedir. Yan etkiler bit-
kisel tirtinlerin yanlis kullanimina, kontamine olmasina, diger bitkiler ve
ilaclarla etkilesimine bagl olarak ortaya ¢ikabilmektedir. Sarisen O-Calis-
kan D, Fitoterapi: Bitkilerle Tedaviye Dikkat (!), http:/ /www.ttb.org.tr/
STED/sted0805/ titoterapi.pdf? Erisim Tarihi: 10.01.2015.

°l GTTUY md. 9/2.
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tifikali egitim almis olmalar1 zorunludur. Bu alanda egitim
verecek merkezler, “Saglik Bakanlig1 Sertifikal1 Egitim Yonet-
meligi”"ne” gore Saghk Bakanlig: tarafindan yetkilendirilmis
olmalidir™. Hekim ve dis hekimleri sertifikali egitim aldiklar:
alan disinda uygulama yapamazlar; bu husus Yonetmelikle

yasaklanmistir™.

Ancak yukarida da belirtildigi gibi taslakta her bir yontem/
uygulama icin katilan kisinin kag saat egitim alacag1 ve egitim
konusu basliklar sayilmisti. GTTUY bu hususa yer vermemis-
tir. Oysa hekim olsun, saglik meslek mensubu olsun bu egiti-
mi alacak kisilerin, egitimle kazanimlar1 son derece 6nemlidir.
Cuinkti tamamlayic1 ve geleneksel tip alanlari, bu kisilerin for-
masyonlarindan farkli dinamikleri olan bir alandir. Herhangi
bir alanin sertifikal1 egitimini diizenleyen bir yonetmelige tabi
kilinmas1 dogru olmamustir, bu yonetmelik Saglik Bakanlig ta-
rafindan cikartilmis olsa bile.

UNITE VE UYGULAMA MERKEZLERI

GTTUY nin “Tanimlar” basligini tastyan 4 tincti maddesine
gore.

(8) Uygulama merkezi: 1Igili alanda sertifikast bulunan tabip ve/
veya dis tabibi sorumlulugunda ve bu Yonetmelikte belirlenen uygu-
lamalart yapmak tizere egitim ve arastirma hastanesi ve tip fakiiltesi
veya dis hekimligi fakiiltesi saglik uygulama ve arastirma merkezi
biinyesinde kurulan ve Bakanlikca yetkilendirilmesi halinde egitim
verebilecek merkezi

(h) Unite: [Igili alanda sertifikast bulunan tabip ve/veya dis tabibi
sorumlulugunda ve bu Yénetmelikte belirlenen uygulamalart yap-
mak tizere, kamu ve 6zel hukuk tiizel kisileri ile gercek kisilere ait
saglik kuruluslar: biinyesinde kurulan birimleri ifade eder.

52 4/2/2014 tarihli ve28903 sayili Resmi Gazete.
? GTTUY md. 13.
4 GTTUY md. 17/1-e.
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UYGULAMA VE CALISMA ESASLARI

GTTUY 10 uncu maddesine gore, uygulama merkezi ve tini-
telerin agilmasi Bakanligin iznine bagli olup bu izinler bir plan-
lama dahilinde verilecektir. Uygulama merkezleri ve tiniteler
icin Yonetmelikte ve eklerinde aranan zorunlu asgari sagla-
nacaktir. Bu sartlarin saglanmasina ragmen acilmasi planlana
ilde ihtiyag olup olmadig: Bilim komisyonu tarafindan® deger-
lendirilecektir. Bilim komisyonun uygun gordiigii basvurula-
rin Bakanlikca da uygun goriilmesi halinde uygulama merkezi
veya linite agma izni verilecektir.

Unite ve uygulama merkezlerinde hastalara iliskin “hasta
dosyalarmin” tutulmasi, hatta talep halinde elektronik ortam-
da Bakanliga bildirilmesi zorunlulugu getirilmistir.

Unite ve uygulama merkezleri amact disinda faaliyet gos-
teremez; sertifikalar1 bulunmayan hekim, dis hekimi ve diger
saglik personeli calistirilamaz. Sertifikalar1 olanlar ise sadece
sertifikalandirildiklar: alanlarda calismaya yetkilidir>.

Bilgilendirme ve Riza

GTTUY md. 10/5 e gore, uygulamalar icin Hasta Haklar1
Yonetmeligine” uygun “bilgilendirme ve riza formu” hazirla-
narak bilgilendirme yapilacak ve hastalardan riza alinacaktir.
Ancak, hastaligin standart tedavisinin yerine gececek, bu teda-
viyi aksatacak uygulama yapilamayacaginin bireylere (hasta-
lara) anlatilmas1 ve bu hususunun onaylanmis riza formunda
belirtilmesi gerekir®.

Tip Hukuku agisindan oldugu kadar geleneksel ve tamam-
layic1 tip uygular: bakimindan da bilgilendirme/aydinlatma®

% Bilim komisyonunun kimlerden olusacagi GTTUY md. 5 de belirtilmistir.

Hukukgu tiyenin bulunmamasi biiytik eksikliktir.

% GTTUY md. 17/1-, 17/1-d vel7/1-e.

gg 1/8/1998 tarihli ve 23420 say1l1 Resmi Gazete.
GTTUY md. 8/4.

% Informed consent: advising patients and parents about complementary
and alternative medicinetherapies, Gilmour ], Harrison C, Asadi L, Co-
hen MH, Aung S, Vohra S, Pediatrics 2011 Nov; 128 Suppl 4: S187-92, doi:
10.1542/ peds.2010-2720H.

250



ALTERNATIF TIP NEDIR?

son derece onemlidir ve yapilan tibbi miidahalenin hukuka uy-
gunluk kosullarindan biridir. Tip hukuku bakimindan hastanin
aydinlatilmasi genellikle bilimsel verilere de yansiyan komp-
likasyonlar acisindan da onem tasir. Oysa tizerinde -en azin-
dan tilkemiz bakimindan- bilimsel ¢calismalarin yapilmadigi ta-
mamlayici ve geleneksel tip uygulamalariin komplikasyonlar1
hangi kapsamda agiklanacaktir? Ustelik bu yéntemlere bagvu-
ran kisilerde genellikle “bir zarar1 yoktur” anlayisi hakimken.

Uzerinde durulmasi gereken bir diger konu sudur: Her ne
kadar Geleneksel veya Tamamlayici tip uygulayicilarr Yonet-
melige gore hekim olmak zorundaysa da, hastanin tibbi tedavi-
yi uygulayan (miidavi) hekimi olmayabilir. Dogal olarak mii-
davi hekim kendi teshis ve tedavisi bakimindan, Tip Hukuku
kapsaminda aydinlatma/bilgilendirme yapacaktir. Geleneksel
veya tamamlayici tip uygulamas: yapan hekim de hangi alan-
da uygulama yetkisine sahipse o yonteme iliskin bilgilendirme
yapmalidir. Ancak asil sorun, tibbi tedaviyle birlikte ytirtitiilen
tamamlayic1 tip uygulamalarinda ortaya cikan komplikasyon-
larin karismasidir. Hasta zarar gordiigtinde bu zararin, tibbi
tedaviden mi yoksa geleneksel-tamamlayici tip uygulamasin-
dan m1 kaynaklandig1 hususu sorun doguracak ve hukuksal
olarak ispat sorunu yasanabilecektir.

Bu noktada elestirilerde de yer alan husus bir kez daha
vurgulanmalidir: Cocuklarda tamamlayici veya geleneksel tip
uygulanmalari... Oncelikle, cok 6zel bir durum yoksa veya
yontem kesinlikle zararsiz degilse, cocuklar tizerinde bu uy-
gulamalardan kaginmak gerekir. Ornegin ¢ocuk icin kullani-
lacak yontem refleksoloji uygulamasidir. Aksi takdirde buiytik
bedensel zararlara yol agma ihtimali dogabilecektir. Bu neden-
le klinik arastirmalarda, deney ve denemelerde oldugu gibi
cocuklarla ilgili ayrica bir diizenleme yapilmali, aydinlatiimis
onam/ bilgilendirme ve rizan ayr1 kosullara baglanmalidir.

YAPTIRIMLAR

Unite ve uygulama merkezleri, sikayet, sorusturma veya
Bakanlikca yapilacak olaganiistii denetimler hari¢c olmak tizere

251



Prof. Dr. Pervin SOMER

yilda en az bir defa denetlenecektir®. GTTUY nin 18 inci mad-
desine gore, Yonetmelikte belirtilen usul ve esaslara uymayan-
lar hakkinda EK-4 de belirtilen idari miieyyideler® uygulana-
caktir.

GTTUY maddelerine aykirilik halinde® uygulanmak tizere
EK-4 de belirtilen idari muieyyideler sunlardir:

Unite ve merkezin uyarilmasi
Faaliyetlerin durdurulmasi®

idari para cezasi®

Cumbhuriyet savciligina su¢ duyurusu

Merkez faaliyet iznini iptali

Yonetmelige gore, ayni tarihlerde birden fazla maddeye ay-
kirihigin tespiti halinde her madde i¢in 6ngoriilen miieyyide-
lerden, idari para cezalar1 ayr1 ayri; faaliyet durdurmalarinda
ise en uzun stireli faaliyeti durdurma miieyyidesi uygulanur.

GTTUY EK-5 deki “Geleneksel ve Tamamlayici Tip uygula-
malar1 Denetim Formu”nda yer alan aciklamalara gore, dene-
timde tespit edilen uygunsuzluklar denetim bitiminde 11 Saglik
Midurlugiinde degerlendirilir, uygunsuzluklar igin ilgili me-
sul miidiire bildirimde bulunulur, savunmasi istenir, Denetim-
de tespit edilen uygunsuzluk hakkinda ilgili oldugu maddeye
karsilik gelen ve bu yonetmelikte 6ngoriilen mueyyideler uy-
gulanir. Bu yonetmelikte miieyyide ongoriilmemis ise tinite/
uygulama merkezinin biinyaeinde bulundugu ilgili saghk ku-
rulusunun tabi oldugu mevzuat ve ilgili diger mevzuatta yer
alan miieyyideler uygulanir.

0" GTTUY md. 16.

1 Yonetmelige gore, hitkiim bulunmayan hallerde ilgili saglik kurulusu-
nun tabi oldugu mevzuatta yer alan veya bu mevzuatta belirtilen diger
idari miieyyideler uygulanacaktir (GTTUY md. 18/2)

Yonetmelige gore 1. tespit, 2. tespit ve 3. tespit halinde giderek agirlasan
idari miieyyideler ongortilmustiir.

Saglik Bakanligimin onayt ile Valilik tarafindan uygulanur.

Idari para cezasini vermeye Valiler, idari para cezas1 diizenlemeleri ne-
deniyle tekrardan kaynakli faaliyet durdurma cezalarini vermeye Saglik
Bakanlig yetkilidir.

62
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GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP
UYGULAMALARINDA HUKUKI SORUMLULUK VE
ETIK ILKELER

GTTUY de, uygulamalar esnasinda ortaya cikabilecek
malpraktise iliskin olarak agilacak tazminat davalar1 veya ceza
davalarina iliskin hukuki herhangi bir diizenleme s6z konusu
degildir. Bu nedenle Tip Hukuku kapsaminda hekimin sorum-
luluguna iliskin genel esaslara gore davalarin agilmasi gerekir.
Oncelikle ve 6zellikle uygulayicimin hekim oldugu durumlar-
da hasta ile arasinda bir vekalet s6zlesmesi oldugu kabul edi-
lecek ve tamamlayici veya destekleyici tip uygulamasi yapan
hekimin sorumlulugu TBK. md. 502 vd. uyarinca belirlenecek-
tir®. Hekimin sorumlulugu -kosullar1 varsa- TBK. md. 49 vd.
uyarinca haksiz fiil hiikimlerine veya TBK. md. 526 vd uya-
rinca vekaletsiz isgormeye de dayandirilabilir. Bazi uygulama-
lar hekimin gozetiminde yardimci sahss ile yapilabileceginden
TBK. md. 66 veya md. 116 da uygulama alan1 bulacaktir.

Ceza hukuku bakimidan TCK da yer alan ve Tip Hukuku
kapsaminda hekimin cezai sorumlulugunda uygulama alani
bulan maddelerin GTTUY kapsamindan dogan malpraktis ne-
ticesi ortaya ¢ikan hukuki sorunlarda da uygulanmasi gereke-
cektir.

Ancak burada bilhassa vurgulanmasi gereken husus, ortaya
cikan tibbi hatalarin ispati meselesidir. Saglik Hukuku alanin-
da acilan davalarda bile halihazirda ispat dnemli bir sorun ola-
rak karsimizda dururken geleneksel ve tamamlayici tip uygu-
lamalar1 bakimindan acilan davalarda, ortaya c¢ikan zararlarin
ve gelisen malpraktisin, uygulama hatalarindan kaynaklandi-
ginin ispati bakimindan zorluk yaratacagi kanaatindeyim.

Yonetmelikte uygulayici hekimlere ve uygulama alanlarina
iliskin etik ilkeler bulunmamaktadir. Bakanlik Yonetmeligi ha-
zirlarken uygulamaya yetkili olanlarin zaten hekim oldugunu
ve dolayisiyla mesleki etik ilkelere tabi oldugunu diistinmiis

% Yonetmelikte belirlenen basliklar dikkate alindiginda eser sdzlesmesine
iliskin hiiktimlerin uygulanmasimin miimkiin olmadig sdylenebilir.
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olabilir. Ne var ki uygulayicinin hekim olmasi ve kanita dayali
tibbin uygulama alani icindeki sorumluluklar: farkli, tamamla-
yic1 ve geleneksel tip uygulama alanlarinin kendine 6zgii ya-
pist farkli oldugu gozden kagirilmamalidir®. Net olarak tespit
edilmemis kriterler, tip etigi acisindan zarar vermeme ilkesini
zedeler. Miicadele edilen konu, diiriistliik ve sarlatanlik arasin-
daki sinir1 belirlemekse, bu uygulamalarin hasta bakimindan
neye gore ve nasil secildiginin net olarak saptanmasi gerekir.
Ayrica, yine bu Yonetmelikte belirtilen tiim uygulamalar aci-
sindan, hekimlerin temel tip etigi ilkeleri olan, hastanin tercih
hakkina saygty1, zarar vermemeyi, yararli olmay1 ve hakkani-
yeti gozetmeleri gerektigi vurgulanmalidir. Tip etigine iliskin
belirtilen ilkelerin tamamlayici ve geleneksel tip agisindan uy-
gulanmasina yonelik bilimsel/akademik ¢alismalar ayr1 ince-
leme konusu yapilmalidir®.

SONUC

Esasen Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalar1 Yonet-
meligi, uygulamasi olan ama yasal ¢ercevesi belirsiz bir alanin
dtizenlenmesine duyulan ihtiyaci gidermeyi amaclamaktadir.
Bu yontiyle 6nemli bir adim olmakla birlikte Saglik Bakanli-
gimin Taslak tartismaya agildiktan sonra yapilan elestirileri
dikkate almamas1 dogru bir yaklagim olmamuistir. Bu yontem/
uygulamalarin bilimsel veri toplamaya da yarayacak sekilde
karsilastirmali yapilmasi, sonuglarin bilimsel platformlarda
tartisilmasi ve degerlendirilmesi yerinde olacaktir. Ttiim diin-
yada kabul edilen yontem/uygulamalarin bir kismina Yonet-

% Nitekim Adalet Bakanligi Arabuluculuk Kanunu ve Yonetmeliginde,
arabuluculuk yapma yetkisini avukatlara tanimis, bununla birlikte ayrica
etik kurallar1 diizenlemistir. Arabuluculuk belgesi alanlarin biiyiik ¢o-
%unlugunun avukat olmasi ve zaten meslek etigi kurallarma tabi olmasi
u diizenlemenin gerekliligini ortadan kaldirmamistir. Saghik Bakanligi-
nin da bu eksikligi gidermesi yerinde olacaktir.
Ethical implications of the increasing use of complementary and alterna-
tive medicine, Teichfischer P, Forsch Komplementmed. 2012; 19(6): 311-8,
doi: 10.1159/000346001, Epub 2012 Dec 14 Review; Ethical quandaries in
spirituel healing and herbal medicine: a critical analysis of the morality
of traditional medicine advertising in southern African urban societies,
Munyaradzi M, Pan Afr Med J. 2011; 10:6. Epud 2011 Sep 21.1s it ethical
for medical practitioners prescribe alternative and complemantary traet-
ments that may lack an evidence base? Tam CW, Med ] Aust 2011 Dec 19;
195(11-12):660-1
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melikte yer vermesi, Yonetmeligin digerlerini ‘yok saymas1”
da isin buittinltigint bozmakta ve nedeni anlasilamamaktadir.
Yonetmelikte diizenlenen uygulamalarin niye tercihe sayan
oldugunu, hangi olctitlere gore secildigini tespit edebilmek
mumkiin degildir.

Umut ediyorum ki, yapilan calismalarla birlikte giderek
Turkiye’de de holistik/biitiinsel tip anlayisina varilacaktir.
Ancak bunun igin ele alinan alan geleneksel, tamamlayic1 veya
alternatif tip da olsa bilimsel cerceveden ve etik ilkelerden
uzaklasilmamalidir. Yaziy1 bitirmeden iki 6gretim {iyesinin
arasinda tanik oldugum bir konusmadan alint1 yapmak istiyo-
rum. Ogretim tiyelerinden biri, bu Yoénetmeligin ¢ikartilmasini
ve uygulamalar1 da destekleyen hekim ¢gretim tiyesine sdyle
bir sordu: “Hocam, hacamat gercekten ise yartyor mu?” Aldig:
cevap ¢ok anlamliyd: “Ise yarayip yaramadigimi bilmem ama
peygamberimizin stinneti.” Dini referansa dayanildiginda is
bilimden ve bilimsellikten uzaklasir. Hukukumuza da yeni gi-
ren bu alan1 dogru diizgiin bir yere oturtabileceksek, bu ancak
bilimsel bakis ile olacaktir.

GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP
UYGULAMALARI YONETMELIGI

BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar
Amac

MADDE 1 - (1) Bu Yonetmeligin amaci, insan saghgina
yonelik geleneksel ve tamamlayici tip uygulama yontemlerini
belirlemek, bu yontemleri uygulayacak kisilerin egitimi ve yet-
kilendirilmeleri ile bu yontemlerin uygulanacag saglik kuru-
luslarinin ¢alisma usul ve esaslarini diizenlemektir.

Kapsam

MADDE 2 - (1) Bu Yonetmelik, geleneksel ve tamamlayici
tip uygulamalarmin yapildig1 kamu ve 6zel hukuk tiizel kisi-
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leri ile gercek kisilere ait saglik kuruluslar1 ve bu kuruluslarda
yontemleri uygulayacak kisileri kapsar.

Dayanak

MADDE 3 - (1) Bu Yonetmelik, 11/4/1928 tarihli ve 1219
sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi Icrasina Dair Ka-
nunun Ek 13 {incti maddesine, 7/5/1987 tarihli ve 3359 sayil1
Saglik Hizmetleri Temel Kanununun 9 uncu maddesinin (c)
bendine ve Ek 11 inci maddesine, 11/10/2011 tarihli ve 663 sa-
yil1 Saglik Bakanlig1 ve Bagh Kuruluslarinin Tegkilat ve Gorev-
leri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararnamenin 8 inci madde-
sinin birinci fikrasinin (f) ve (§) bentlerine ve 40 inc1 maddesine
dayanilarak hazirlanmstir.

Tanimlar
MADDE 4 - (1) Bu Yonetmelikte gegen;
a) Bakanlik: Saglik Bakanligini,

b) Bilim Komisyonu: Bakanlikca olusturulan Geleneksel ve
Tamamlayic1 Tip Uygulamalar: Bilim Komisyonunu,

c) Genel Miidiirliik: Saglik Hizmetleri Genel Muduirltgiini,
¢) Miudiirliik: i1 Saghk Mudurlagint,

d) Saglik kurulusu: Kamu kurum ve kuruluslarina bagh
hastaneler, tip faktltesi veya dis hekimligi fakiiltesi sag-
lik uygulama ve arastirma merkezi, 27/3/2002 tarihli ve
24708 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Ozel Hastaneler
Yonetmeligine gore ruhsatlandirilmis 6zel hastaneler ile
15/2/2008 tarihli ve 26788 sayil1 Resmi Gazete’de yayimla-
nan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kurulus-
lar1 Hakkinda Yonetmelik hiiktimlerine gore ruhsatlandiril-
mus saglik kuruluslarini,

e) Sertifikali tabip: Geleneksel ve tamamlayic1 tip uygula-
malari ile ilgili olarak Bakanlikca tescil edilmis sertifikaya
sahip tabibi,
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f) Sertifikal1 dis tabibi: Geleneksel ve tamamlayici tip uygu-
lamalari ile ilgili olarak Bakanlikca tescil edilmis sertifikaya
sahip dis tabibi,

g) Uygulama: Geleneksel ve tamamlayic1 tip uygulamala-
rini,

8) Uygulama merkezi: ilgili alanda sertifikast bulunan ta-
bip ve/veya dis tabibi sorumlulugunda ve bu Yonetmelikte
belirlenen uygulamalar: yapmak tizere egitim ve arastirma
hastanesi ve tip faktiltesi veya dis hekimligi fakiiltesi sag-
lik uygulama ve arastirma merkezi biinyesinde kurulan ve
Bakanlikca yetkilendirilmesi halinde egitim verilebilecek
merkezi,

h) Unite: Ilgili alanda sertifikas1 bulunan tabip ve/veya dis
tabibi sorumlulugunda ve bu Yonetmelikte belirlenen uy-
gulamalar1 yapmak tizere, kamu ve 6zel hukuk tiizel kisileri
ile gercek kisilere ait saglik kuruluslar1 biinyesinde kurulan
birimleri, ifade eder.

IKINCI BOLUM
Bilim Komisyonu, Gorevleri ve Calisma Usulii

Bilim komisyonunun kurulusu

MADDE 5 - (1) Bu Yonetmelikte 6ngoriilen uygulamalar,
uygulamalar: yapacak kisiler, tinite ve uygulama merkezleri-
nin standartlari ile ilgili goriis vermek {izere, Bakanlikca Ge-
leneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalar: Bilim Komisyonu
olusturulur.

(2) Bilim komisyonu:

a) Saghk Hizmetleri Genel Mudiirii veya gorevlendirecegi
yetkilinin baskanliginda,

b) Saglik Hizmetleri Genel Miidiirltigtinden ilgili daire bas-
kani,
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c) 1lgili alanlarda bilimsel calismast bulunan tiniversite 6g-
retim {iyesi veya Tirkiye Kamu Hastaneleri Kurumuna
bagh egitim ve arastirma hastanelerinde uzmanlik egitimi
verme yetkisine sahip tabipler arasindan segilecek tig tiye,

¢) Eczacilik fakiiltelerinin farmakognozi alanindan bir tiye,
d) T1p fakiiltelerinin farmakoloji alanindan bir tiye,
e) Sertifikali iki tabip {tiye,

f) Ogretim iiyesi veya egitim gorevlisi tibbi onkoloji uzmani
bir tiye,

g) T1ibbi etik veya tip tarihi ve deontoloji alanlarinda uzman-
lik veya doktora egitimi almus bir tiye,

olmak tizere 11 tiyeden tesekkiil eder.

(3) Bilim komisyonu tiyeleri Bakan tarafindan belirlenir.
Uyeler iki y1l sireyle gorev yapar.

Bilim komisyonunun ¢alisma usulii

MADDE 6 - (1) Bilim Komisyonu, Genel Midiirliigun da-

veti tizerine y1lda en az iki defa toplanir. Bakanlik gerektiginde
Bilim Komisyonunu toplantiya cagirabilir.
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(2) Bilim Komisyonu, giindem maddelerini goriiserek rapo-
runu hazirlar. Toplant: glindemi genel miidiirliikge en az
yedi giin 6nceden tiyelere bildirilir.

(3) Bilim Komisyonu, en az dokuz tiye ile toplanir ve salt ¢o-
gunlukla karar alir. Oylarda esitlik halinde Baskanin tarafi
oldugu gorus gecerli sayilir.

(4) Bilim Komisyonunun sekretarya hizmetlerini Genel Mii-
durluk yuratir.
Bilim komisyonunun gorevleri

MADDE 7 - (1) Bilim komisyonunun gorevleri sunlardir:
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a) Uygulama alanlarinin belirlenmesine, uygulamalarin
endikasyon ve olusabilecek yan etkilerine iliskin gortis ver-
mek,

b) Uygulama yapilan tinite ve merkezlerde bulunmas: ge-
rekli tibbi arag ve gereg, personel, fiziki standartlarin olus-
turulmast hususunda goriis bildirmek,

c) Unite ve uygulama merkezi bagvurularini bilimsel, teknik
alt yap1 ve personel yoniinden degerlendirerek, uygunlugu
hususunda goriis vermek,

¢) Bu Yonetmelikte tanimlanmamis uygulamalarla ilgili bi-
limsel ve teknik calismalar1 yapmak,

d) Uygulamalar ile ilgili yonlendirici, aydinlatic1 ve bilimsel
calismalar yapmak ve yaptirmak,

e) Ihtiyag duyulan konularda galisma yapmak tizere alt ko-
misyonlar kurmak.

UCUNCU BOLUM

Uygulama Esaslari, Saglik Kuruluslarinin Tiirleri

ve Calisma Esaslari, Egitim Uygulamalarin genel esaslar1

MADDE 8 - (1) Uygulamalar bu Yonetmelikte belirlenen
alanlarla simirlidir. Bakanlik gerektiginde {inite ve uygulama
merkezinde yapilan ve yapilabilecek yeni uygulamalarin bi-
limsel yonden bilim komisyonunda degerlendirilmesini iste-
yebilir. Bilim komisyonu, uygulamalarin bilimsel kanitlarin
inceleyerek kisilere uygulanip uygulanmayacagi ve uygun
gortilenlerden hangilerinin tinite veya uygulama merkezinde
uygulanabilecegi hususunda Bakanliga gortis verir.

(2) Bu Yonetmelik ekinde bulunmayan uygulamalar icin
13/4/2013 tarihli ve 28617 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Ilag ve Biyolojik Uriinlerin Klinik Aragtirmalar1 Hakkinda Y6-
netmelik kapsaminda sadece uygulama merkezlerinde aras-
tirma yapilabilir ve yapilan aragstirmaya iliskin dosyalarin bir
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ornegi de Genel Mudiirliige gonderilir. Gonderilen bu ¢alisma-
lar uygulamalarn tilke genelindeki gelisimi, etkinligi ve kanit
diizeyi agisindan Bilim Komisyonu tarafindan degerlendirilir.
Gonderilen bu veri ve galismalar kisilerin bilgi ve izni olmaksi-
zin kisisel bilgileri belli edecek sekilde kullanilamaz.

3) Unitelerde, Ek-3’de say1l1 listede, tinitelerde yapilabile-
cegi belirtilen uygulamalardan baska islem yapilamaz. Uygu-
lama merkezi, tinite igin belirlenen uygulamalar1 da yapabilir.

(4) Uygulamalar hastaligin standart tedavisinin yerine ge-
cecek ve devam eden tedaviyi aksatacak sekilde yapilamaz. Bu
husus bireylere agik bir sekilde anlatilir ve onaylanmuis riza for-
munda belirtilir.

(5) Tabip ve dis tabibi olmayan uygulama alaninda temel
egitimi bulunan saglik meslek mensuplar: sertifikali tabip ve
dis tabiplerinin gozetimi ve denetimi altinda uygulamalara ka-
tilirlar.

Uygulamalarin yapilabilecegi yerler ve yetkili kisiler

MADDE 9 - (1) Uygulamalar, Bakanlikca yetkilendirilmis
tinite ile uygulama merkezlerinde ve ilgili alanda “uygulama
sertifikas1” bulunan tabip ve sadece dis hekimligi alaninda
olmak tizere dis tabibi tarafindan yapilabilir. Uygulama ala-
ninda temel egitimi bulunan saglik meslek mensuplar:1 mer-
kez ve tinitelerde sertifikali tabiplere uygulamada yardimci
olabilirler.

(2) Dis hekimligi uygulama ve arastirma merkezlerinde, dis
hastanelerinde ve agiz ve dis saghigi merkezleri ile dis polikli-
niklerinde sadece dis hekimligi alaninda uygulama yapilabilir.

Uygulama merkezi ve iinitelerin ¢alisma usul ve esaslar1

MADDE 10 - (1) Uygulama merkezi veya tinite, Bakanli-
gin saglik kurulusu/tesisi planlamasi kapsaminda acilabilir,
bu yondeki izinler yeni bir 6zel saglik kurulusu agilmasi veya
kapasite artis1 icin ayrica hak olusturmaz. Uygulama merkezi
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veya tinite agmak isteyen kamu ve 6zel hukuk ttizel kisileri ile
gercek kisilere ait saglik kuruluslar1 Ek-1"de yer alan belgelerle
birlikte Bakanliga basvurur. Uygulama merkezi ve/veya tinite
agma basvurulari, standartlara uygunluk ve basvuru yapilan
ilde ihtiya¢ bulunup bulunmadig1 bakimindan Bilim Komis-
yonunca degerlendirilir. Bilim Komisyonunca uygun gortilen
basvurularin Bakanlikca da uygun gortilmesi halinde uygula-
ma merkezi ve/veya iinite agma izni verilir. Unite ve uygula-
ma merkezi ile buralarda yapilacak uygulamalar, saglik kuru-
lusunun ruhsatina veya faaliyet izin belgesine islenir.

(2) Kiiltur ve Turizm Bakanligindan belgeli konaklama tesis-
lerinde, tesiste konaklayan ve sadece akut tedavisi tamamlan-
mis kisilere uygulanmak kaydiyla Bakanlik¢a uygun goriilen
uygulamalara yonelik birim, planlama kapsaminda kurulabi-
lir. Konaklama tesisinin bulundugu ildeki 6zel hastaneler ile
Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslar1 Hak-
kinda Yonetmelik kapsamindaki 6zel saglik kuruluslar: tara-
findan kendi kadro ve kapasitesinin kullanilmas: kaydiyla
planlamadan istisna olarak konaklama tesislerinde birim ola-
rak acilabilir. Bu birim bagvurular1 6zel saghk kurulusunun
mesul mudurtnce miidirliige yapilir ve faaliyetlerinden bagl
olduklari1 6zel saghk kurulusu sorumludur.

(3) Unite ve uygulama merkezinde, yapilan tiim uygulama-
lar ile ilgili olarak hastalara ait hasta dosyas: hazirlanir. Hasta-
ya ve uygulamalara iliskin verilerin elektronik ortamda talep
edilmesi halinde, kisisel saglik verilerinin mahremiyeti gozeti-
lerek, Bakanliga gonderilmesi zorunludur.

(4) Yapilan uygulamalara bagli olarak hastalarda ortaya ¢i1-
kan her ttirlti istenmeyen etki, her ay diizenli olarak mtidiirlii-
ge bildirilir ve bu bilgiler Bakanliga gonderilir.

(5) Uygulamalar igin 1/8/1998 tarihli ve 23420 sayil1 Resmi
Gazete’de yayimlanan Hasta Haklar1 Yonetmeligine uygun
“Bilgilendirme ve Riza Formu” hazirlanir ve uygulama yapila-
cak tiim hastalardan riza alinir.
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Ucretlendirme

MADDE 11 - (1) Kamuya bagli saglik kuruluslarinca ya-
pilacak uygulamalarin saglik hizmet {icret tarifesi Bakanlik¢a
belirlenerek ilan edilir.

Tanitim ve bilgilendirme

MADDE 12 - (1) Bu Yonetmelik kapsaminda faaliyet gos-
teren tinite ve uygulama merkezleri Bakanlikca belirlenen bil-
gilendirme ve tanitim mevzuatina uymak zorundadir. Bakan-
likca belirlenen bilgilendirme ve tanitim hiikiimlerinin ihlali
halinde saglik kurulusunun tabi oldugu ilgili mevzuat htikiim-
leri uygulanur.

(2) Bu Yonetmelik kapsamindaki uygulamalara iliskin tibbi
triinler hakkindaki tanitimlarda tibbi tiriin tanitimina iliskin
mevzuat hiiktimleri uygulanr.

Egitim

MADDE 13 - (1) Bu Yonetmelik kapsamindaki sertifika-
I1 egitimler, 4/2/2014 tarihli ve 28903 sayil1 Resmi Gazete’de
yayimlanan Saghik Bakanligi Sertifikali Egitim Yonetmeligi
kapsaminda, Bakanlikca egitim vermek tizere yetkilendirilmis
merkezler tarafindan verilir.

DORDUNCU BOLUM

Unite ve Uygulama Merkezinde Bulundurulmasi Zorunlu
Asgari Birimler,

Tibbi Cihaz, Malzeme ve Ilaglar

Unite ve uygulama merkezinde bulundurulmasi zorunlu
asgari birimler

MADDE 14 - (1) Unite ve uygulama merkezinde asgari ola-
rak asagida belirtilen boltimler bulunur:

a) Asgari 12 metrekare ytizélgtimiinde muayene ve uygula-

262



ALTERNATIF TIP NEDIR?

ma icin gerekli asgari tibbi malzemenin ve donanimin bu-
lundugu muayene ve uygulama odasi.

b) Hasta kabul ve bekleme alani.
) Arsiv.

(2) Saghk kuruluslarinda hasta kabul ve bekleme alan ile
arsiv alani ortak olarak kullanilabilir.

(3) Saglik kurulusu biinyesindeki tinite veya uygulama
merkezinin kurulusun hizmet binasi1 disinda farkli bir alanda
olusturulmasi halinde hasta kabul ve bekleme alani, arsiv gibi
alanlar Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kurulus-
lar1 Hakkindaki Yonetmelikte saglik kuruluslar igin belirlenen
asgari fiziki sartlara uygun sekilde hazirlanir.

(4) Bakanlik¢a agma izni verilen {inite ve uygulama merkez-
leri Ek-3'te yer alan uygulamalar1 Bakanliktan izin almak kay-
diyla yapabilirler. Unite ve uygulama merkezleri Ek-3'te yer
alan her yeni uygulama icin Bakanliktan izin almak zorunda-
dir. Bu Yonetmelik kapsaminda faaliyet gosterilecek yerlerde,
ilgili mevzuatlarma gore zorunlu ilag, cihaz ve malzemelerin
bulundurulmasi gerekir.

Tibbi cihaz, malzeme ve ilaclar

MADDE 15 - (1) Unite ve uygulama merkezinde Ek-2'de
yer alan asgari tibbi cihaz, arag gereg ve ilaclar ile ayrica her
uygulama icin gerekli olan tibbi cihaz, arag ve gereg ile ilaglarin
bulundurulmasi zorunludur.

BESINCI BOLUM

Denetim, Uyulmasi Gereken Diger Hususlar, Yasaklar ve
Idari Miieyyideler

Denetim

MADDE 16 - (1) Unite ve uygulama merkezleri, sikayet,
sorusturma veya Bakanlik¢a yapilacak olagan dis1 denetimler
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hari¢ olmak iizere, Miidiirliikce en az bir dahili branslardan
uzman ve bir cerrahi branslardan uzman tabibin yer aldig1 en
az 3 kisilik bir ekip tarafindan yilda en az bir defa denetlenir.
Denetim, Ek-5"te yer alan denetim formu kullanilarak yapilir.
Iki niisha olarak diizenlenecek formun bir niishasi denetlenen
tinite veya uygulama merkezinin bulundugu kurum veya ku-
rulusta muhafaza edilmek tizere birakilir.

Uyulmasi gereken diger hususlar ve yasaklar

MADDE 17 - (1) Unite ve uygulama merkezlerinde, asag1-
da belirtilen hususlara uyulmak zorundadir:

a) Unite ve uygulama merkezi Bakanliktan izin almadan
hizmet veremez.

b) Unite ve uygulama merkezinde bu Yonetmelik ve ekle-
rinde yer alan bulundurulmasi zorunlu asgari birimler yer
almak zorundadir.

c) Unite ve uygulama merkezleri amaci disinda faaliyet gos-
teremez.

¢) Unite ve uygulama merkezlerinde herhangi bir faaliyet
alaninin veya biriminin, yetkisi olmayan kisiler tarafindan
kullanilmas: yasaktir.

d) Unite ve uygulama merkezlerinde Bakanlikga ilgili mev-
zuat hiiktimlerine gore ilgili alanda sertifikalar1 bulunma-
yan ve gerekli ¢calisma izinleri olmayan tabip, dis tabibi ve
diger saglik personeli calistirilamaz.

e) Tabip ve dis tabipleri uygulama sertifikasi ile yetkilendi-
rildikleri alan disinda uygulama yapamazlar.
Idari miieyyideler

MADDE 18 - (1) Bu Yonetmelikte belirlenen usul ve esas-
lara uymayanlar hakkinda, Ek-4'te yer alan idari miieyyideler
uygulanir.
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(2) Unite ve uygulama merkezlerine iliskin hiikiim bulun-
mayan hallerde, uygulamanin yapildig; ilgili saglik kurulusu-
nun tabi oldugu mevzuatta yer alan idari miieyyideler ile ilgili
mevzuatta belirlenen diger idari miieyyideler uygulanir.

ALTINCI BOLUM
Cesitli ve Son Hiikiimler

Hiikiim bulunmayan haller

MADDE 19 - (1) Unite ve merkezlerin fiziki standartlari-
na, hizmet sunumuna ve idari miieyyidelerine iliskin bu Yo-
netmelikte hiikiim bulunmayan hallerde diger ilgili mevzuat
htiktimleri uygulanr.

Yiiriirliikten kaldirilan yonetmelik

MADDE 20 - (1) 17/9/2002 tarihli ve 24879 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanan Akupunktur Tedavisi Uygulanan Ozel
Saglik Kuruluslar: ile Bu Tedavinin Uygulanmasi Hakkinda
Yonetmelik ytirtirliitkten kaldirilmastir.

Akupunktur uygulamasi i¢in uyum siireci

GECICI MADDE 1 - (1) Akupunktur uygulamasi icin Ba-
kanlikca yetkilendirilmis olan kurum ve kuruluslarl/1/2016
tarihine kadar bu Yonetmelige uyum saglamak zorundadir. Bu
stire sonunda uyum saglamayan kurum ve kuruluslarin yetki
belgesi gecersiz sayilir.

Yiiriirlitk

MADDE 21 - (1) Bu Yonetmelik yayimu tarihinde ytirtirliige
girer.

Yiiriitme
MADDE 22 - (1) Bu Yonetmelik hiikiimlerini Saglik Bakani

yuratdr.
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TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN
ZORUNLU MALI SORUMLULUK SIGORTASI

Av. Pinar AKSOY GULASLAN™

GIRIS

Sorumluluk, kisinin hukuka aykir1 eylemiyle baskasina ver-
digi zarar1 tazmin etme ytikumliltigtidir'. Sigortacilik sekto-
riinde hukuksal koruma olarak bilinen mesleki sorumluluk
sigortalar1 diinya tilkelerinde uzun yillardir uygulanan bir si-
gorta dalidir. Bu sigorta dali tilkemizde yeni uygulama alani
bulmaktadir. Sorumluluk sigortalarinin temelinde, tictincti ki-
silere verilen zarar sebebiyle sigortalinin karsilasabilecegi taz-
minat taleplerinin karsilanmasi yatmaktadir.

Genel ve yaygin olan uygulamada sigorta sozlesmeleri iradi
yapilmaktadir. Ancak bazen yasal bir hiiktimle kisilerin sigor-
ta yaptirmalar1 zorunlu kilmabilir. Bu tip sigortalara zorunlu
sigorta denmektedir. Ulkemizde mevcut zorunlu sigortalara
ornek olarak; zorunlu trafik sigortasi, otobiis zorunlu koltuk
kaza sigortas1 vs. gosterilebilir.

Hekimlik meslegi insan ve toplum saglig1 agisindan ¢ok

Av. Pinar Aksoy Giilaslan Sempozyumda rahatsizlig1 sebebiyle tebligini
sunamamis ve yayinlanmasi igin gonderilmistir. (Editorler)

*k

Ankara Barosu Saglik Hukuku Kurulu Bagkani
1 Tandogan, Haluk: Ttirk Mesuliyet Hukuku, Ankara 1961.
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onemlidir. Hekimlik mesleginin geregi gibi yerine getirilme-
mesi halinde insan saglig1 ve halk saglig1 acisindan biiytiik za-
rarlar ortaya ¢ikabilir. Ttirk hukuk siteminde hekimin hukuki
sorumlulugu ile ilgili calismalar son on yilda hizla ilerlemistir.
Hekime kars1 acilan tazminat dava sayilarinin artmasi da bu
alanin genislemesini etkilemistir.

Mesleki sorumluluk sigortas: tam iki tarafa borc ytikleyen
bir akittir. Sigortaliin ytikiimlialagti prim 6deme, sigortaci-
nin ise riziko gergeklestiginde sigortalinin zararini tazmin et-
mektir. Mesleki sorumluluk sigortasinda sigortaci, tazminat
talebinde bulunan tigtincii kisilerin hakli tazminat taleplerini
ddemeyi ve haksiz tazminat taleplerinin bertaraf edilmesi isini
tistlenmistir?.

Ulkemizde 16.03.2006 tarih 26110 sayili Resmi Gazete’de
yayimlanan Mesleki Sorumluluk Sigortasi Genel sartlarina
bagh olarak hazirlanan Hekim Mesleki Sorumluluk Sigortasi
Klozu'na gore hekimlerin mesleki faaliyetleri i¢in sorumluluk
sigortas1 yaptirmalar1 ihtiyari idi. 21.01.2010 tarihli 5947 say1-
11 Universite ve Saglik Personelinin Tam Giin Calismasina ve
Bazi Kanunlarda Degisiklik Yapilamasina Dair Kanunun ¢ika-
rilmasiyla tibbr kotti uygulamaya iliskin sorumluluk sigorta-
st zorunlu hale gelmistir’. Bu kanundaki diizenlemeye gore;
kamu saglik kurum ve kuruluslarinda calisan tabipler, dis ta-
bipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina gére uzman olanlar, tib-
bi kotti uygulama nedeniyle kendilerinden talep edilebilecek
zararlar ile kurumlarinca kendilerine yapilacak riiculara karsi
sigorta yaptirmak zorundadir. Ozel saglik kurum ve kurulus-
larinda galisan veya mesleklerini serbest olarak icra eden tabip,
dis tabibi ve tipta uzmanlik mevzuatina gore uzman olanlar ise
tibbi kotti uygulama sebebi ile kisilere verebilecekleri zararlar
ile bu sebeple kendilerine yapilacak rticular1 karsilamak tizere
mesleki mali sorumluluk sigortas: yaptirmak zorundadir. Zo-
runlu sigortalarin1 yaptirmayanlara, miilki idare amirince si-
gortas1 yapilmayan her kisi icin besbin Tiirk Liras: idari para

Senocak, Kemal: Mesleki Sorumluluk Sigortasi, Ankara 2000, s.141.
30.1.2010-27478 sy.R.G 5947 s.K. m.8 y.y:30.07.2010.
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cezasl verilecektir.

Bu diizenlemeye paralel olarak 21.07.2010 tarihinde yayin-
lanan Resmi Gazete ile “Tibbi Kottt Uygulamaya Iliskin Zorun-
lu Mali Sorumluluk Sigortasi Tarife ve Talimatnamesi ile Genel
Sartlar1” yayinlanmustir®. 19 Temmuz 2011 tarihinde ise “ Tibbi
Kot Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigorta-
sinda Kurum Katkisina fliskin Usul ve Esaslara Dair Teblig ile
Yayimlanan Tarife ve Talimat Ile Genel Sartlar’da Degisiklik
Yapilmasina Miskin Teblig” yayinlanmistir®.

I- HEKIMIN HUKUKI SORUMLULUGU

Bir kimsenin hukuka aykir1 olarak baskasina zarar veren
davrarusi, ahlaki ve hukuki acidan kinanabiliyorsa yani kusur-
lu ise zarar veren s6z konusu zarardan sorumludur®Dolayi-
styla sorumlulugun gerceklesmesi, kural olarak, bor¢lunun ku-
surlu olmasina baghdir. Hukukumuzda en eski bu sorumluluk
ttrtine kusur sorumlulugu denmektedir.

Hekim, mesleginin ifasinda kusurlu olarak meslek kuralla-
rina aykir1 hareketinden dogan zarardan sorumludur’. Heki-
min tibbi faaliyetinden dogan sorumlulugu kural olarak kusur
sorumluluguna dayanir®. Tip meslegini icraya yetkili hekim ta-
rafindan mesleki faaliyeti kapsaminda gerceklestirilen her tiir-
lui faaliyet tibbi miidahale kavramini ifade eder. Tibbi miida-
hale, hekimin tedavi amacina yonelik etkinliklerdir®. Hekimin
hukuki sorumlulugunun kurucu unsuru kural olarak kusur
oldugundan, hekimin tibb1 miidahalesi sonucu meydana gelen
zararlardan ancak; kusurlu oldugu takdirde sorumlu olur, ku-
suru bulunmadig: takdirde sorumlu tutulmaz.

4 Ek-1.

> Ek-2.

Yilmaz, Battal: Hekimin Hukuki Sorumlulugu, Adalet Y., 2.Basi, Ankara
2010, s.13.

Ascioglu, Cetin: Tibbi Yardim ve Elatmalardan Dogan Sorumluluklar,
Ankara 1993, s.3. vd

Yilmaz, a.¢.e, s.13.

9 Ayan, Mehmet: Tibbi Miidahalelerden Dogan Hukuki Sorumluluk, An-
kara 1991, s.5.

10 Ozttirkler, Cemal: Hukuk uygulamasinda Tibb1 Sorumluluk Teshis, Te-
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Hekimin hukuki sorumlulugun nedeni akit olabilecegi gibi
akit dis1 sorumlulugu da s6z konusu olabilmektedir. Hekimle
hasta arasinda 6nceden sarih veya zimni olarak kurulmus bir
tedavi akdi var ise hekimin hukuki sorumlugunun nedeni akdi
sorumluluktur!!. Kural olarak hekim ile hasta arasindaki ilis-
ki bir akde dayanir. Hekimle hasta arasindaki sozlesme Ttirk
Bor¢lar Kanununda ayrica diizenlenmemistir. Hekim ile hasta
arasindaki iliskinin genelde vekalet s6zlesmesi oldugu kabul
gormektedir'2.

Hekim ve hasta arasinda az 6nce de ifade ettigimiz gibi bir
sozlesme iliskisi var ise hekimin sorumlulugu buna gore belir-
lenir. Hekim ve hasta arasinda daha 6nceden sarih veya zimni
olarak kurulmus bir akit bulunmadig: hallerde ise sorumlulu-
gun kaynagini kural olarak bir haksiz fiil tegkil eder®. Hekimin
haksiz fiil iliskisinden dogan bir sorumlulugundan bahsedebil-
mek i¢in; hukuka aykirilik, kusur, zarar ve uygun illiyet bag1
gerekir'.

II- HEKIMIN HUKUKIi SORUMLULUGU VE SIGORTA

Ulkemizde 16.03.2006 tarih 26110 say1li Resmi Gazete’de ya-
yimlanan Mesleki Sorumluluk Sigortas1 Genel sartlarina bagl
olarak hazirlanan Hekim Mesleki Sorumluluk Sigortas1 Klo-
zu'na gore hekimlerin mesleki faaliyetleri i¢in sorumluluk si-
gortas1 yaptirmalari ihtiyari idi. Sigorta hekimin istegine bagh
olarak yapilmaktaydi. 21.01.2010 tarihli 5947 sayili Universite
ve Saglik Personelinin Tam Giin Calismasina ve Bazi Kanun-
larda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanunun ¢ikarilmasiyla tib-
b1 kotii uygulamaya iliskin sorumluluk sigortas1 zorunlu hale
gelmistir”. Buna gore; kamu saglik kurum ve kuruluslarinda
calisan tabipler, dis tabipleri ve tipta uzmanhk mevzuatina
gore uzman olanlar, tibbi kétti uygulama nedeniyle kendilerin-

davi ve Tibb1 Miidahaleden Dogan Tazminat Davalari, s.21.
1 Yilmaz, a.g.e, s.15
13 Ayan, a.g.e, s.63, Senocak, s.59.
Yilmaz, a.g.e, s.15.
14 Ayan, a.g.e, 116-122.
15°30.1.2010-27478 sy.R.G 5947 s.K. m.8 y.y:30.07.2010.

11
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den talep edilebilecek zararlar ile kurumlarinca kendilerine ya-
pilacak riiculara kars1 sigorta yaptirmak zorundadir. Ozel sag-
lik kurum ve kuruluslarinda calisan veya mesleklerini serbest
olarak icra eden tabip, dis tabibi ve tipta uzmanlik mevzuatina
gore uzman olanlar ise tibbi kotti uygulama sebebi ile kisile-
re verebilecekleri zararlar ile bu sebeple kendilerine yapilacak
riicular1 karsilamak tizere mesleki mali sorumluluk sigortasi
yaptirmak zorundadir.

II-TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN ZORUNLU
MALI SORUMLULUK SIGORTASININ TARAFLARI

1-Sigortaci

Sigorta sozlesmesinin taraflarindan birisi sigortacidir. Tiir-
kiye’de bugtin sigortacilik yalniz anonim sirketler ve veya Ko-
operatif seklinde kurulmus olan ticaret sirketleri tarafindan ya-
pilmaktadir. (5684 sayili Sigortacilik Kanunu md.3./I) Anonim
sirketlerin kurulus sartlar1 Tiirk Ticaret Kanunu'nun sirketler
bolumiinde gosterilmistir.

Hekimin sorumluluk sigortasini yapacak sigorta sirketle-
rinin tespitinde hangi yol izlenecegi konusunda Sigortacilik
Kanunu madde 13 bize yol gostermektedir. SK. 13. maddesi-
ne gore; sigorta sirketinin tespitini Bakanlar Kurulu yapabilir.
Ayni maddenin devaminda sigorta sirketlerinin, faaliyet gos-
terdikleri branslarla ilgili zorunlu sigortalar1 yapmakla yii-
kiimlt olduklar: kabul edilmistir. Hazine Miistesarlig1 tarafin-
dan bu sartlara sahip sigorta sirketleri belirlenmistir. Sigorta
sozlesmesini sigortact adina ya sirketin yetkili sahs1 veya akit
yapan acente imzalar'®.

2-Sigorta Ettiren

Sigorta sozlesmesinin karsi tarafi sigorta ettirendir. Sozles-
meden dogan bor¢lar sadece ona aittir. Haklar, 6zellikle sigor-

16" Kender, Ra egan:Tuirkiye’de Hususi Sigorta Hukuku I, Beta Yayinlari,
Istanbul 2001, s.142.
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tacinin risk tasimasini isteme hakki sigorta ettirene aittir, fakat
bazi hallerde baska bir sahsa da devredilebilir”.Sigorta sozles-
mesinde menfaati korunan kisi sigortalidir.

Tibbi Kottt Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortas1 kamu saglik kurum ve kuruluslarinda calisan tabip-
ler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina

gore uzman olanlar icin, sigorta ettiren sifatiyla kendileri ta-
rafindan yapilmaktadir. Ozel saglik kurum ve kuruluslarinda
calisan tabipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina gore
uzman olanlarin her biri icin ayr1 ayri, sigorta ettiren sifatiyla
calistiklar1 kurumlar: tarafindan yapilmaktadir. Burada sigor-
ta sozlesmesinde menfaati korunun hekim, sozlesmeyi yapan/
sigorta ettiren ise hekimin calistig1 6zel ve/veya kamu saglik
kurum ve/veya kurulusudur. Mesleklerini serbest olarak icra
eden tabipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina gore
uzman olanlar ile sozlesmeli aile hekimleri ise sigorta ettiren
sifatiyla sozlesmelerini kendileri yaptirmaktadirlar. Sigorta et-
tiren ve sigortali kavrami burada ayni kiside birlesmistir.

IV-TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN ZORUNLU
MALI SORUMLULUK SIGORTASINDA PRIiM

Sigorta sozlesmesinde sigortacinin riziko tasima edimin
karsiligini sigortacisina odeyecegi sigorta primi (licreti) olus-
turur. Sigorta primi para olarak ddenir, ayrica bir defada veya
taksitler halinde 6denmesi miimkiindyiir. Tibbi kotii uygulama-
ya iliskin zorunlu mali sorumluluk sigortasinda primler pesin
olarak 6denecektir **.

Prim miktar1 hekimin calistig1 bransa gore farkli belirlen-
mektedir. Ornegin bir cerrahin yaptiracagi zorunlu sigortada
ddeyecegi prim miktar1 yiiksek iken bir aile hekiminin 6deye-
cegi prim miktarmin daha diistukttir. TKUZMSS Tarife A.’da
prim tutarlari tespit edilirken risk gruplar1 olusturuldugu, risk
guruplar1 da uzmanlik alanlaria gore belirlendigi anlasiimak-

17
Kender, a.g.e, 5.143.
18 Bkz. Ek.1
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tadir.”” Zarar riskinin yiiksek oldugu branslarda, prim miktar:
diger branslara gore ytiksektir.

Tarifede hasarsizlik indirimi de belirlenmistir. Bir énceki y1l
ya da bir onceki sozlesme siiresi icinde herhangi bir ihbar ya
da tazminat 6demesi yapilmamas: durumunda, sonraki sigorta
sozlesmesinde uygulanacak prim indirimi orani bir tist basama-
ga gore belirlenir. Eger bir 6nceki y1l ya da bir 6nceki s6zlesme
stiresi i¢cinde tazminat ddenmisse, sonraki sézlesme siiresi igin-
de tazminat 6deme say1s1 kadar asag1 basamak tarife uygulanir.
Ug ve daha fazla tazminat 6demesi icin azami zamli prim % 50,
ti¢ ya da daha fazla yil tazminat denmemesi durumunda aza-
mi indirim % 20’dir. Sigorta siiresinin bir yi1ldan kisa oldugu si-
gorta sozlesmelerinde prim indirimi uygulanmaz. Diizenlenen
policelerde prim hesaplamasinda ddenen hasar dikkate alinir.
Ancak, muallak hasarlarin prim basamak hesabinda dikkate
alinmasi halinde, bu sekilde tespit edilen prim ve prim basa-
mag ilgili muallak verisinin nihai durumuna gore ilgili sigorta
sirketince kendiliginden dtizeltilecektir. Bu gercevede kisi lehi-
ne dogan prim farki nihai durumun belli olmasindan itibaren 3
is giinti icinde sigorta ettirene iade edilecektir.

V- TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN ZORUNLU
MALI SORUMLULUK SIGORTASININ KAPSAMI

1-T1bbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali
Sorumluluk Sigortasinda Riziko

Sigorta sozlesmelerinde, sigorta konusu menfaatin ne ol-
dugu ve hangi rizikolara kars1 teminat altina alindig1 gosteril-
melidir®. Tibb1 uygulamaya iliskin zorunlu mali sorumluluk
sigortasi, dis hekimleri dahil olmak tizere hekimlerin mesleki
faaliyetini ifa ederken tibbi kotti uygulamalar: sebebiyle ver-
dikleri zararlardan dogan sorumluluklarmi sigorta teminati
altina almaktadr.

19 Bz Ek.1.
Ceker, Mustafa: Yargitay Kararlar Isiginda Sigorta Hukuku, Adana 2004,
s.53.
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Tibbi Kotii Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasi Genel Sartlari, talep esasi (claims made)olarak bilinen
teknige gore diizenleme getirmistir . Buna gore, serbest ya
da kamu veya 6zel saglik kurum ve kuruluslarinda galisan ta-
bipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina gore uzman
olanlarin policede belirtilen mesleki faaliyetini icra ederken,
sozlesme tarihinden onceki on yillik dénemdeki veya sozles-
me siiresi icinde mesleki faaliyeti nedeniyle verdigi zararlara
bagli olarak sozlesme siiresi iginde kendisine yapilan tazminat
taleplerine, bu taleple baglantili yargilama giderleri, hitkmolu-
nacak faize ve sigortali aleyhine ileri stiriilen tazminat talebine
iliskin makul giderlere kars1 poligede belirtilen limitler dahilin-
de sigorta teminat1 saglanmaktadir. Policede mesleki faaliyetin
yerinin belirtilmemesi veya eksik belirtilmis olmasi polige kap-
samini etkilemez.

Sorumluluk sigortasi s6zlesmenin yapildig: tarihten geriye
dogru on yillik gegmise etkili bir koruma saglamaktadir. On
yillik dénemin baglangici 30 Temmuz 2009"u gecemeyecektir.
Sigorta sozlesmesinden 6nceki on yillik déonemde, sigortalinin
mesleki faaliyeti nedeniyle verdigi zararlara baglh talepler, si-
gorta sdzlesmesi stiresi igcinde yapilmak kaydiyla sigorta temi-
nat1 kapsamindadir. Bir aydan fazla sigortasiz kalinan donem-
lerde meydana gelen olaylara bagh olarak sigortali donemde
yapilan ihbarlar icinse sigorta korumasi yoktur. ~ Sigortal:
hekimin mesleki faaliyetine son vermesi halinde son sigorta
sozlesmesindeki mesleki faaliyetinden dolay1 s6zlesmenin bi-
tis tarihinden iki y1l sonrasina kadar ortaya ¢ikabilecek talepler
de teminat dahiline alinmistir.

2-T1ibbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali
Sorumluluk Sigortasinda Himaye

Sigorta, mevcut bir malvarlig1 durumunu veya bir sahsi, si-
gorta edilen rizikonun gergeklesmesi sonucunda ortaya ¢ika-
cak aleyhte degisiklik hali i¢cin himaye etmektedir. Tiirk Ticaret

2l Unan, Samim: Zorunlu Hekim Sorumlugu Sigortast Genel Sartlar Serhi,
Sigorta Hukuku Ttirk Dernegi, Istanbul 2012, s.10.
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Kanunu md.1409'da, sigortac1 sozlesmede ongoriilen riziko-
nun gerceklesmesinden dogan zarardan ve bedelden sorumlu
oldugu kabul edilmistir. Dolayisiyla sigortaci, sigorta sozles-
mesinde yazili hasarlardan sorumlu olacaktir.

Tibbi Kottt Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasinda, hekime yapilan tazminat taleplerine ve bu ta-
leple baglantili yargilama giderleri ile htikmolunacak faize ve
sigortal1 aleyhine ileri stirtilen tazminat talebine iliskin makul
giderlere kars1 poligede belirlenen limitler dahilinde teminat
saglamaktadir. Sozlesmede ongoriilen rizikolardan herhangi
birinin veya bazilarinin sigorta teminati disinda kaldigini ispat
yiikii sigortaciya aittir.

TTK md. 1474 “de, sigortali aleyhine bir istem ileri stirtil-
diigiinde, isteme iliskin makul giderler sigortaci tarafindan
karsilanacag kabul edilmistir. Sigorta bedelini asan giderlerin
ddenebilmesi ic¢in sigorta sozlesmesinde hiikiim bulunmali-
dir. Sigortaci, sigortalinin istemi tizerine, giderler icin avans
vermek zorundadir. Dolayisiyla sigortalinin kendi karari ile
tazminat talebine iliskin yaptig1 makul giderler sigorta temi-
nati kapsaminda sigortaci tarafindan karsilanacaktir. Ornegin
sigortalin yaptirdig1 laboratuar incelemeleri, danmismanliklar,
gortisler vb..dir.

Getirilen bu diizenleme mal sigortalarinda s6z konusu olan
zarar1 6nleme azaltma ytiktimlalagiintin bir anlamda sorum-
luluk sigortalarindaki uzantisidir. Sigortalinin kendi haklarini
korumak icin yapmis oldugu girisimler sigortacinin 6deyece-
g1 tazminat miktarina da etki edeceginden bu nedenle yapilan
masraflarin sigorta teminat1 icinde oldugu kabul edilmistir.
Ancak, yapilan masraflarin sigorta teminatin1 asmasi halinde
karsilanabilmesi sozlesmede hitkiim bulunmasina baglanmis-
tir. Hakki koruyucu islemlerden dogan masraflar biiyiik meb-
laglara ulasabilir bu da sigortacinin énceden sinirlarmi tahmin
edemedigi bir teminatla kars1 karsiya kalmasina sebep olabilir.

Mahkeme tarafindan sigortali aleyhine hitkmedilecek yar-
gilama giderleri ve sigortali aleyhine tazminata baglh olarak
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hiikmedilen faiz de sigorta teminati kapsaminda sigortaci ta-
rafindan karsilanacaktir. Mahkeme kararinin yerine getirilme-
sine kadar isleyecek faiz de kanaatimce sigortaci tarafindan
karsilanmalidir.

Her bir olay icin uygulanacak azami teminat limiti 400.000
TL dir. Higbir durumda s6zlesme kapsaminda 6denecek temi-
nat limiti 1.800.000 TL'yi asamayacaktir.

3-Sigorta Himayesi Disinda Kalan Haller

Rizikoda oldugu gibi sigorta edilen iliski bakimindan da
bazi muafiyetler mevcuttur. Hekim zorunlu sorumluk sigor-
tasi, sigortalinin Tiirkiye Cumhuriyeti sinirlari iginde ifa ettigi
mesleki faaliyetlerini koruma altina almaktadar.

Tibbi Kotii Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasina Genel sartlarin A.3'de sigorta teminati disinda ka-
lan haller revize edilerek 26.07.2014 tarih 29072 sayili Remi Ga-
zete’de yaymlanmuistir.

Sigortalinin, police kapsaminda yer alan ve smurlar1 hukuk
kurallar1 veya etik kurallar ile tespit edilen mesleki faaliyeti di-
sindaki faaliyetlerinden kaynaklanan tazminat talepleri sigorta
korumasi disinda tutulmustur.

Insani gorevin yerine getirilmesi harig, sigortalinin, sigorta
primine destek veren kuruluslarin sorumluluk alani disindaki
faaliyetlerden kaynaklanan tazminat taleplerini sigorta temi-
nat1 disinda tutulmustur. Hekim birden fazla saghik kurumun-
da calistyor veya kismi zamanli calismalar yapiyorsa sadece si-
gorta primine destek veren yerdeki mesleki faaliyetleri sigorta
kapsaminda tutulmustur. Hekimlere birden fazla sigorta poli-
cesi satin alma yiiktimliiltigii getiren bu diizenlemenin sigorta-
linin menfaatinin korunmasi ilkesine ve hukuk devleti ilkesine
aykir1 oldugu kanaatindeyiz. Hekimin insani gorevi yerine ge-
tirilmesi amaciyla yaptig1 mesleki faaliyetinden kaynakh taz-
minat talepleri sigorta korumasi altina alinmustir.

Hekimin idari ve adli para cezalar1 dahil maruz kaldig1 her
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tirlti ceza ve cezai sartlar ile her tiirlii deneyden kaynaklanan
tazminat talepleri de sigorta stzlesmesinin korumasi disinda
tutulmustur.

VI-TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN ZORUNLU
MALI SORUMLULUK SIGORTASININ TARAFLARIN
YUKUMLULUKLERI

1-Rizikoya Iliskin Olarak Sigorta Ettirenin ve
Sigortalinin Yiikiimliiliikleri

Sigorta ettirenin, sigorta sozlesmesi ile saglanan sigorta hi-
mayesinden yararlanabilmesi i¢in baz: ytktimliiliikleri yerine
getirmesi gerekmektedir. Sigorta ettiren veya sigortali bu yti-
kiimlaltklerini yerine getirmez ise sigorta himayesinden ya-
rarlanma hakkini kaybetme tehlikesi ile kars1 karsiya kalabi-
lecektir.

Sigorta sozlesmenin 6nemli bir unsuru olan riziko, genel
tabir ile tehlike zarar verici 6zellikleri olan olaylarin gercek-
lesmesi ihtimali olarak tanimlanmaktadir®. Rizikonun gercek-
lestigi anin, tazminat 6denmesine kadar gecen zaman aralig1
igerisindeki yerinin belirlenmesi, sigorta himayesinin zaman
yoniinden siniriin tespiti ve sigortacinin garanti yiikiimiintin
kapsaminin belli olmasi agisindan 6énem arz eder®.

Tibbi kotti uygulamaya iliskin mali sorumluluk sigortas1 ge-
nel sartlar B.1'de, sigorta s6zlesmesinin konusuna iliskin ola-
rak sigortaliin kendisine tazminat talebinde bulunuldugunu
ogrendigi ya da zarar gorenin dogrudan dogruya sigortactya
basvurdugu anda riziko gerceklesmis sayilir. Sigortali veya
sigorta ettiren haberdar oldugu andan itibaren rizikonun ger-
ceklestigini sigortactya derhal bildirmekle yukumludiir. Rizi-
konun gerceklesmesi sigortali hekimin veya sigorta ettirenin
bildirim ytiktimliltigtinti baslattigindan, 6grenmenin yapilan
bir tebligatla ya da hukuki takibe bagh kilinmamas: uygula-

2 Ulas, Isil: Uygulamali Sigorta Hukuku Mal ve Sorumluluk Sigortalari,
Ankara 2005, 4.Basy, s. 32.
Senocak, Kemal: Mesleki Sorumluluk Sigortasi, 1.Bast, s.78.
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mada belirsizliklere neden olabilecektir. Bildirimin yapilma-
masl veya geg yapilmasi sigortac: tarafindan ddenecek tutarin
artmasina sebep olmussa, kusurun agirligina gore indirim uy-
gulanacaktir. Sigortali hekim bildirime miiteakip tazminat ta-
lebine ve cezai kovusturmaya iliskin olarak aldig1 ihbarname,
davetiye ve benzeri tiim belgeleri gecikmeksizin sigortaciya da
vermelidir.

TTK md. 1448’de sigorta ettiren kimse zarar1 6nlemeye,
azaltmaya ve sigortacinin riicu haklarimi korumaya yarayacak
tedbirleri almakla ytiktimlt oldugu diizenlenmistir. Bu mad-
deye paralel diizenleme mali sorumluk sigortas1 genel sartla-
rinin B.2.c-¢ hiikmiinde yer almaktadir. Buna gore, sigortali
ve sigorta ettiren sigorta sozlesmesi yokmus gibi gerekli her
tiirlti 5nlemi almak ve bu amagla sigortaci tarafindan verilecek
mesleki faaliyet disindaki sigortacilikla ilgili makul talimatlara
uymakla ytiktimltudiir. Sigorta ettiren miimkiin olan ve kendi-
sinden beklenebilecek tedbirleri almakla ytikiimltidiir.

Sigorta ettiren/sigortali rizikonun ortaya ¢ikmasina engel
olmak gibi bir imkéana sahipse ve buna ragmen sonucun ortaya
¢ikmasina engel olmak igin bir ¢aba icerisinde degilse ya da bu
cabay1 gostermemesinin nedeni icinde bulundugu ekonomik
kosullar, yeterli zaman gibi faktorlerse bu durumda ihmali s6z
konusudur®.

Sigorta ettiren/sigortali, sigortacinin talebi tizerine, olayimn
ve zararin nedeni ile hangi hal ve sartlar altinda gergeklesti-
gini ve sonuglarimin tespitine; tazminat ytikiimliiltigii ve mik-
tar1 ile riicu hakkimin kullanilmasina yarayacak, elde edilmesi
miumkiin bilgi ve belgeleri makul stirede vermekle yiikiimlii-
dir. Bilgi verme ytiktimlultgii, somut olayin aydinlatilmasina
iliskin her seyi kapsar®. Zarar1 doguran olayin miinferit unsur-
larmi sigortaciya bildirmek ve kendisine yonelik sorular ce-
vaplamakla ytktimliidiir. Zarar olayinin aydinliga kavusmasi
i¢cin kendisinden istenen ve ise yarayacak belgeleri de vermek

;‘51 Mahmutogullary, a. g.e, s.103 )
Giilaslan Aksoy, Pinar: Saglik Calisan1 -Hasta Iliskisinde Giincel Konu-
lar, “Mesleki Mali Sorumluluk Sigortas1”, s.105,
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zorunda oldugu her ne kadar genel sartlarda diizenlenmis
ise de, bu hiikiim hekim-hasta iliskisindeki hekimin sir sak-
lama ytiktimlultgtine aykirilik teskil edebilecek niteliktedir.
Hekim hasta iliskisi igindeki sir saklama ytiktimliltigti Tibbi
Deontoloji Ttiztigi'niin 4. Maddesinde, Hekimlik Meslek Etigi
Kurallar’'nin 9. Maddesinde ve Hasta Haklar1 Yonetmeliginin
21.maddesinde diizenlenmistir.

2-Rizikoya Iliskin Olarak Sigortacinin Hak, Borg ve
Yiikiimliiltikleri

Sorumluluk sigortasinda ve dolayisiyla mesleki sorumluluk
sigortasinda, sigorta ettiren ve sigortali, sigortac1 karsisinda
tiglincti kisinin ileri stirdtigti hakli ve haksiz tazminat taleple-
rinden kurtulmaya yonelik birlesik bir talep hakkina sahiptir®.
Sigorta ettiren {ictincii kisinin ileri stirdtigli tazminat talebin-
den kurtarilmaya yonelik talebini sigortaciya iletir. Burada
sigorta ettirenin talebinin kurtarilma talebi oldugu doktrinde
kabul edilmektedir”. Sigortacinin tiglincii kisilerin tazminat
taleplerinin kabulii ya da bertaraf edilmesi yoniinde hareket
edip etmeyecegi, sigortacinin takdirindedir.

Hekim sorumluluk sigortas1 genel sartlar1 B.3.4."de sigor-
tacinin yapacagi hukuki yardim ve takdir hakk: diizenlen-
mistir. Sigortaci, sigortali tarafindan usuliine uygun olarak
bildirimde bulunulmasi ya da zarar goren tarafindan kendisi-
ne dogrudan talepte bulunulmasindan itibaren bes giin icin-
de, zarara ugrayanin istemleriyle ilgili olarak ve sigortalinin
adina, fakat sorumluluk ve tiim giderler kendisine ait olmak
tizere, gerekli hukuki islemlerin gerceklestirilip, kararlarin
alimasini ve ayarica savunmaya yardimda bulunmayz tistle-
nip Ustlenmeyecegini sigortaliya bildirir. Bu siirenin sonuna
kadar yapilmasi zorunlu islemleri sigortal1 ytirtitiir. Sigortaci
yapacagl islemlerde sigortalinin hak ve menfaatlerini goz et-
mek zorundadr.

;? Senocak, a. g. e, s.142.
Senocak, a. g. e, 5.142.
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Sigortaci, zarar1 onleme, azaltma, artmasina engel olma ve
riicu haklarmin korunmasina yonelik sigortalinin yaptigr ma-
kul giderleri, bunlar faydasiz kalmis olsalar bile, sigorta tazmi-
natindan ayr1 olarak tazmin eder. Sigorta ettirenin istemi tize-
rine giderlerin karsilanmasi ve amaciyla gerekli tutar1 avans
olarak 6demelidir. Burada giderler ve 6denecek avans ile ilgili
herhangi bir sinirlamaya yer verilmemis ise de giderler sigor-
ta bedeline dahildir. Zarar gorene tazminat olarak ddenmesi
gereken tutar ile makul giderler toplam1 olay basina uygula-
nacak limiti assa dahi, sigortaci bu toplami 6demekle ytiktimli
olacaktir?®.

VII- TIBBI KOTU UYGULAMAYA ILISKIN ZORUNLU
MALI SORUMLULUK SIGORTASINDA
TAZMINATIN ODENMESI

Tibb1 kotti uygulamaya iliskin mali sorumluluk sigortasin-
da, hekimin mesleki faaliyeti sebebiyle zarar goren tigtincti ki-
silerin tazminat talepleri, bu taleplerle bagl yargilama gider-
leri ve hiikmolunacak faiz, tazminata talebine iliskin makul
giderler, sigorta bedeli siirlari icinde sigorta tazminat1 olarak
sigortaci tarafindan sigorta sozlesmesine uygun olarak ddenir.

Sigorta tazminati, rizikonun gerceklesmesi miiteakip ve ri-
zikoyla ilgili belgelerin sigortaciya verilmesinden sonra sigorta
edimine iliskin arastirmalar bitince ve her halde rizikonun ger-
ceklestigine iliskin bildirimin yapilmasindan kirkbes giin sonra
muaccel olur. Sigorta policesi ekinde hangi bilgi ve belgelerin
istenecegi agik olarak ifade edilecektir. Ancak 6zellikli durum-
larda sigortaci tarafindan baskaca bilgi ve belge de istenebilir.

Arastirmalar, rizikonun gergeklestigine iliskin bildirimin
yapilmasindan ya da zarar gorenin dogrudan sigortaciya bas-
vurmasindan baslayarak {i¢ ay icinde tamamlanamamaissa; si-
gortaci, tazminattan mahsup edilmek {izere, taraflarin muta-
bakat1 veya anlasmazlik halinde mahkemece yaptirilacak 6n
ekspertiz sonucuna gore stiratle tespit edilecek hasar miktari-

2 Jnan, a.g.e, 5.36.
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nin en az yiizde ellisini avans olarak 6der. Sigortaciy1 temerrtit
faizinden kurtaracak sozlesme hiikiimleri gecersizdir.

Hekim mesleki sorumluk sigortasinda sigortalinin, sigorta-
cinin onayint almadan yaptig sulh sézlesmesine sigorta sirke-
ti tarafindan on bes giin icinde onay verilmemisse sigortaci-
ya kars1 gegersizdir. Sigortact hakli olmayan sebeplerle sulhe
onay vermekten kaginamaz.

Sigortaci sigorta sozlesmesi kapsaminda 6dedigi tazminat
tutarinca hukuken sigortal1 yerine gecer. Sigorta ettiren kim-
senin vaki zarardan dolay1 tigtincii sahislara karst dava hakki
varsa bu hak tazmin ettigi bedel nispetinde sigortaciya gecer.
Bu durum geregince de sigortali tarafindan acilabilecek riicu
davalarmi da ikame etme hak ve yetkisine sahip olacaktur.

TTK md. 1478 “de, zarar goren, ugradig1 zararin sigorta be-
deline kadar olan kismini tazminini, sigorta sdzlesmesi igin
gecerli zamanasimu siiresi icinde kalmak sartiyla, dogrudan
sigortacidan isteyebilecektir.

Zorunlu sorumluluk sigortalarinda gegerli olan TTK
md.1484 genel sartlarda aynen kabul edilen ¢ok ¢nemli bir
diizenlemedir. Buna gore; sigortaci, sigortaliya kars: ifa bor-
cundan tamamen veya kismen kurtulmus olsa da, zarar goren
bakimindan ifa borcu, zorunlu sigorta miktarina kadar devam
edecektir. Sigortaci, sigortali hekimle iliskisindeki savunmala-
rini1 zarar goren ticiincii kisiye karst ileri stiremeyecektir®.

TTK 1484 £.3'de zarar, sosyal gtivenlik kurumlari tarafindan
karsilandig ol¢tide sigortacinin sorumlulugu sona erer. Heki-
min mesleki faaliyeti sirasinda tigtincii kisiye verdigi zararlar
nedeniyle sosyal gtivenlik kurumu tarafindan zarar gorene bir
odeme yapilmissa, zarar bu oranda azaldigindan sigortacinin
da sorumlulugu sona erer. Sosyal giivenlik kurumlari tarafin-
dan yapilan bu ddemeler genelde tazminat niteligindeki, tictin-
cii kiginin zararina iligkin olarak yapilan 6demelerdir. Ornegin
tibbi kotti uyguma sebebiyle sakat kalmus kisinin tedavi gideri,

2 Unan, a.g.e, s.57.
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tazminat 6demesi vb. sosyal gtivenlik kurumunca karsilanmis
ise; karsilanan miktar kadar sigortacinin sorumlulugu sona
erecektir.

5510 say1l1 Genel Saglik Sigortas1 Hakkindaki Kanun'un 39.
Maddesinde {ictincii bir kisinin kasti nedeniyle malul kalan
genel saglik sigortalisina veya yakinlarina baglanacak aylikla-
rin ilk pesin sermaye degerin yarisi icin Kurumca zarara sebep
olanlara riicu edilecegi diizenlenmistir. Ornegin hekimin ka-
sitll tibbi kotti uygulamasi nedeniyle 6len kisinin yakinlaria
Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan baglanacak ayliklar heki-
me riicu edilecektir. Zarar kasten verildigi icin hekim mesleki
sorumluluk sigortas: bu riicuya kars: koruma saglamayacaktir.

TTK md.1482 uyarinca sigortaciya yonetilecek tazminat ta-
lepleri, sigorta konusu olaydan itibaren on yilda zaman asimi-
na ugrar. TTK md. 1486 £.2, anilan maddenin zorunlu sigorta-
larda da uygulanacagini kabul edilmistir.

SONUC

Hekim mesleki sorumluluk sigortas: bir yandan hukukun
konusu teskil ederek bir yandan da aslinda bir saglik politika-
sidir. Saglik hizmetlerinin yonetimini ve toplumun saglik dii-
zeyini etkilemektedir. Tibbi kotii uygulama kavrami tizerine
kurulu bir sigorta oldugundan saglik sistemi, hekimlerin ca-
lisma sartlari, kamu saglik kuruluslarinin calisma sekilleri goz
ard1 edilmistir. Saglk sistemindeki teknik aksakliklar, personel
yetersizligi gibi ciddi sikintilar dikkate alinmalidir.

Sigorta Hasar Takip ve Gozetim Merkezinin 2012 yili ista-
tistiklerine, hekim mesleki sorumluluk sigortas1 police adedi
131.938 toplanan prim tutari ise 51.71.057 TL'dir. Hasar dosya
adedi 725, toplam muallak tutariysa 59.102.002 TL, 6denen taz-
minat tutar: ise 3.182 TL “dir*. 01.01.2013-31.12.2013 tarihleri
arasindaki toplam polige tutar1 ise 131.413 “tiir*. Toplanan prim
tutar1 buytikliigii ayr: tartisma konusudur.

30

3 www.hatmer.org.tr.- e.t: 05.03.2013.

www .hatmer.org.tr.- e.t: 23.11.2014.
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Hekimler, dava riskleri sebebiyle daha ¢ekingen ve savun-
maya dayali tip uygulamalarinda bulunabilirler. Bu da tan:
giderlerini artirmasina ve saglik harcamalarin ¢ogalmasina ne-
den olabilir. Bu sebeple, saglik sektoriintin bir biitiin olarak ele
alinmasi ve genel sartlarda bu mantikla diizenlemelerin yapil-
masinin gerektigi kanaatindeyiz. Aksi halde sadece sektorler
arasl para trafigi ve ulusal kaynaktan uluslararasi ortama kay-
nak aktarma sonucunu doguracaktir.

Ek-1

Tibbi Kotii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumlu-
luk Sigortas1 Tarife ve Talimat1

Yayinlanan Tarih: 30.7.2010
Resmi Gazete Tarihi: 21.07.2010
Resmi Gazete No: 27648
Yurirlik Tarihi: 30.07.2010

Bu tarife ve talimat ile 1219 sayili Kanunun Ek 12 nci mad-
desi uyarinca yapilan “Tibbi Kotii Uygulamaya iliskin Zorunlu
Mali Sorumluluk Sigortas1”nin uygulanmasina iliskin esaslar
belirlenmistir.

A. TARIFE

1. (Degisik:RG, 19.07.2011-27999, Yuirtirliik:30.07.2011) T1bbi
Kotii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigor-
tasinda her bir olay i¢in azami teminat tutar1 400.000 TL"dir.
Her durumda sozlesme kapsaminda Odenecek tazminat
miktar1 1.800.000 TL'yi asamaz

2. Teminat tutar1 maddi, manevi tazminat ve yargilama gi-
derleri icin gecerlidir.

3. Risk gerceklesmis olsa dahi, olay bas1 azami teminat mik-
tar1 sozlesme siiresi boyunca ayni kalir.

4. (Degisik:RG, 26.07.2014-29072, Yiiriirliik:26.07.2014) EK-

283



Av. Pinar AKSOY GULASLAN

1'de yer alan risk gruplarina gore hazirlanmis olan Tibbi
Kotii Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigor-
tast primlerine iliskin tarife asagidadir. ilk kez yapilacak si-
gortalarda bu prim tutarlar: uygulanir.

Prim Tutarlar1 (4. Basamak)
Risk Grubu Prim Miktar1 (TL)

L. Grup 150
II. Grup 300
II. Grup 500
IV.Grup 750

Prim indirimi ve prim artirimi asagidaki tabloda yer alan
basamak esasina gore uygulanir.

Basamak Indirimli Prim Zamli Prim

7 %20
6 %15
5 %10
4 - -
3 %15
2 %30
1 %50

Bir 6nceki y1l ya da bir 6nceki sozlesme stiresi icinde herhan-
gi bir ihbar ya da tazminat 6demesi yapilmamasi durumunda,
sonraki sigorta sozlesmesinde uygulanacak prim indirimi ora-
n1 bir ist basamaga gore belirlenir. Eger bir dnceki yil ya da
bir 6nceki sozlesme siiresi icinde tazminat 6denmisse, sonraki
sozlesme stiresi icinde tazminat deme sayis1 kadar asag1 basa-
mak tarife uygulanir. Ug ve daha fazla tazminat 6demesi icin
azami zaml1 prim % 50, {i¢ ya da daha fazla yil tazminat 6den-
memesi durumunda azami indirim % 20’dir. Sigorta siiresinin
bir yildan kisa oldugu sigorta sozlesmelerinde prim indirimi
uygulanmaz.

Dtizenlenen policelerde prim hesaplamasinda 6denen hasar
dikkate alinir. Ancak, muallak hasarlarin prim basamak hesa-
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binda dikkate alinmasi halinde, bu sekilde tespit edilen prim
ve prim basamag ilgili muallak verisinin nihai durumuna gore
ilgili sigorta sirketince kendiliginden duizeltilecektir. Bu cerce-
vede kisi lehine dogan prim farki nihai durumun belli olmasin-
dan itibaren 3 is giinti icinde sigorta ettirene iade edilecektir.

llgili mevzuata gore izinli say1lmasi nedeniyle mesleklerini
ifa edemeyen tabip, dis tabibi ve tipta uzmanlik mevzuatina
gore uzman olanlarin yeniden mesleki faaliyete baslamala-
r1 durumunda izinli sayildiklar1 anda mevcut policelerindeki
basmak esas alinr.

5. Sigorta primleri pesin olarak 6denir.

B. TALIMAT

1. Tibbi K6ttt Uygulamaya fliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortas,

a) Kamu saglik kurum ve kuruluslarinda galisan tabipler,
dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatina gore uzman
olanlar i¢gin, sigorta ettiren sifatiyla kendileri tarafindan,

b) Ozel saglik kurum ve kuruluslarinda caligan tabipler, dig
tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatma gore uzman olanla-
rin her biri icin ayr1 ayri, sigorta ettiren sifatiyla kurumlar:
tarafindan,

¢) Mesleklerini serbest olarak icra eden tabipler, dis tabip-
leri ve tipta uzmanlik mevzuatina gére uzman olanlar ile
sozlesmeli aile hekimleri igin kendileri tarafindan, yaptirilir.

¢) (Degisik:RG, 26.07.2014-29072 Yiiriirliik:26.07.2014) (a),
(b) ve (c) bentleri kapsamindaki mesleki faaliyetlerin bera-
ber yurutiilmesi durumunda tim faaliyetler i¢in diizenle-
necek policede sigorta ettiren sifati tabipler, dis tabipleri ve
tipta uzmanlik mevzuatina gore uzman olanlara aittir.

2. Tibbi Kétii Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortas1 grup sigortasi seklinde yapilamaz.
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3. Ozel saglik kurum ve kuruluslari igin, sigortalinin kurum-
lar arasinda is degisikligi yapmasi durumunda, 6nceki kurum
tarafindan yaptirilan sigorta sézlesmesinin teminati devam
ediyorsa, yeni kurumun sozlesme stiresi sonuna kadar sigorta
yaptirma sorumlulugu kalkar.

4. Tabipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mevzuatma gore
uzman olanlar icin Mesleki Sorumluluk Sigortas: Genel Sartla-
ria gore yaptirilmus ihtiyari sigorta var ise ve bu ihtiyari sigor-
ta zorunlu sigortayla verilen teminatin tistii icin yapilmamuissa,
bu sigorta ile zorunlu sigorta arasinda Tiirk Ticaret Kanunu-
nun birden cok sigorta hiikiimleri uygulanir.

5. Tibbi K6tii Uygulamaya Iligkin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasinin yiirtrltigiinden énce Mesleki Sorumluluk Sigor-
tas1 Genel Sartlarina gore yapilmis olan sozlesmeler, taraflar
arasinda diizenlenecek zeyilname ile zorunlu sigorta hiikiim-
lerine uyarlanabilir.

6. Stiresinden dnce sona eren sdzlesmelerde islemeyen giin-
lere ait primler, sigorta sirketi tarafindan giin esasi tizerinden
sigorta ettirene iade edilir. 7. Tibbi Kottt Uygulamaya liskin
Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasina dair sézlesmenin yapil-
masl, sona ermesi, risk degisikligi gibi tiim bilgiler s6zlesme
bazinda en geg yirmi dort saat iginde Sigorta Bilgi Merkezine
iletilir. fletilen bilgilerin format: Sigorta Bilgi Merkezi tarafin-
dan belirlenir. Sigorta Bilgi Merkezi, kendisine iletilen sigorta-
I1 bazindaki sozlesme bilgileri ile Saglik Bakanlig1 nezdindeki
ilgili listeleri karsilastirir. Bu sigortay1 yaptirmamis olanlarm
listesini cikararak Saglik Bakanligina ve Hazine Miistesarligina
iletir. Gereken altyap1ry1 kurmamis olan sigorta sirketleri gerek-
li bilisim altyapisini olusturana kadar bu sigortay: yapamaz.

7. (Degisik:RG, 26.07.2014-29072 Yiiriirliik:26.07.2014) Tibbi
Kot Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigorta-
sina dair sozlesmenin yapilmasi, sona ermesi, risk degisikli-
gi gibi tum bilgiler sozlesme bazinda en ge¢ yirmi dort saat
icinde Sigorta Bilgi Merkezine iletilir. Iletilen bilgilerin formati
Sigorta Bilgi Merkezi tarafindan belirlenir. Gereken altyapi-
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y1 kurmamuis olan sigorta sirketleri gerekli bilisim altyapisini
olusturana kadar bu sigortay1 yapamaz. Sigorta Bilgi Merkezi,
sigortasimi yaptirmamis olanlarin tespitini teminen elektronik
ortamda Saglik Bakanligina erisim saglar.

8. Tibbi Kotii Uygulamaya iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasi'na iliskin policeler tiim sigorta sirketleri tarafindan
ekteki (EK-2) formata gore diizenlenir.

9. Kamu saglik kurum ve kurulusunda gorev yapan sigorta-
linin 6zel saglik kurum ve kurulusunda ve/veya meslegini ser-
best olarak icra etmesi halinde bu husus police baslangicinda
biliniyor ide polige kisinin tiim mesleki faaliyetini kapsayacak
sekilde diizenlenir. Bu durumda polige primi bu Tarife ve Tali-
mat ile belirlenen prime %35’ten fazla olmamak tizere eklenen
tutara gore belirlenir.

Kamu saghk kurun ve kuruluslarinda gorev yapan sigor-
talinin polige yiirtirlitkteyken ilgili mevzuata gore 6zel saglik
kurum ve kurulusunda ve/veya meslegini serbest olarak icra
etmesi halinde tiim meslek faaliyetini icerecek sekilde tek ze-
yilname diizenlenir. Bu durumda nihai polige primi, bu Tarife
ve Talimat ile belirlenen prime %35 tutarinda kalan giin esasi-
na gore ilave edilmek suretiyle belirlenir.

10. Ozel saglik kurum ve kurulusunda calisan sigortalilar
ile meslegini serbest icra eden sigortalilarin, anilan faaliyetleri
beraber yiirtitmesi veya anilan faaliyetlerin birden fazla 6zel
saglik kurulusunda yiirttiilmesi halinde 9 uncu maddedeki
hiiktimler uygulanir.

11. Yukaridaki 9 uncu maddenin 1 inci paragrafina gore po-
lice tanzimi halinde kurumlarin prime katkisi, police priminin
istihdam eden kurum sayisina boltinmesi sureti ile belirlenir.

Yukaridaki 9 uncu maddenin 2 nci paragrafina gore zeyil-
name tanzimi halinde ilgili kuruluslarin prime katkisi, kalan
gilin esasma gore hesaplanacak primin istihdam eden kurum
sayisina boltinmesi suretiyle belirlenir. police priminin istih-
dam eden kurum sayisina boliinmesi ile suretiyle belirlenir ve
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hesaplanan bu prim tutarma gore ilgili saglik kurumlar: ara-
sinda aktarim yapilir.

Yukaridaki 10 uncu maddeye gore tanzim edilen poligeler-
de istihdam eden kurumlarin prime katkisi, ilgisine gore bu
maddenin 1 inci veya 2 nci paragraflarinda yar alan esaslar
gore kiyasen uygulanir.

9 uncu veya 10 uncu maddeye gore polige tanzim edildigi
durumda police konusu mesleki faaliyetlerde policenin son-
lanmasin1 gerektirmeyecek sekilde azalma olmasi1 halinde po-
liceden herhangi bir prim iadesi yapilmaz. kuruluslar arasinda
iade aktarimi yapilir.

C. YURURLUK :
Bu Tarife ve Talimat 26.07.2014 tarihinde yturtirliige girer.
Ek-2

Tibbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumlu-
luk Sigortas1 Genel Sartlar1

Resmi Gazete No: 27648

Yiiriirliik Tarihi: 30.07.2010

Son Degisiklik: RG, 28.08.2012-28395
A. SIGORTANIN KAPSAMI

A.1. Sigortanin Konusu

Bu sigorta sozlesmesi, 1219 sayili Kanunun Ek 12 nci mad-
desi cercevesinde, serbest ya da kamu veya 6zel saghk kurum
ve kuruluslarinda calisan tabipler, dis tabipleri ve tipta uz-
manlik mevzuatma gore uzman olanlarin polige kapsamindaki
mesleki faaliyeti ifa ederken, sozlesme tarihinden ¢nceki on
yillik donemdeki veya s6zlesme stiresi icinde mesleki faaliyeti
nedeniyle verdigi zararlara baglh olarak stzlesme siiresi icinde
kendisine yapilan tazminat taleplerine ve bu taleple baglantili
yargilama giderleri ile hitkmolunacak faize ve sigortal: aleyhi-
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ne ileri siirtilen tazminat talebine iliskin makul giderlere kars1
policede belirlenen limitler dahilinde teminat saglar. Ancak
on yillik donemin baslangic1 30 Temmuz 2009'u gecemez ve
bir aydan fazla sigortasiz kalman doénemlerde meydana gelen
olaylara bagli olarak sigortali donemlerde yapilan ihbarlar igin
sigorta korumas: yoktur.

Sigortalinin Mesleki faaliyete son vermesi halinde, birinci
paragraftaki teminata ek olarak, son sigorta sozlesmesi do-
nemindeki mesleki faaliyetinden dolay1 sozlesmenin bitis ta-
rihinden iki y1l sonrasina kadar ortaya ¢ikabilecek talepler de
teminat dahilindedir.

(Degisik: RG, 26.07.2014-29072 Yiirtirliik: 26.07.2014) Bu si-
gorta sozlesmesi Tibbi Kot Uygulamaya [liskin Zorunlu Mali
Sorumluluk Sigortasi Tarife ve Talimatinin 9, 10 ve 11 inci mad-
deleri cercevesinde sigortalinin tiim mesleki faaliyetini kapsar.
Policede mesleki faaliyetin yerinin belirtiimemesi veya eksik
belirtilmis olmasi police kapsamini etkilemez.

Bu Genel Sartlarin uygulamasinda kamu saglik kurum ve
kuruluslar1 5018 sayili Kamu Mali Yonetimi ve Kontrol Kanu-
nuna ekli cetveller kapsamindaki idare, kurum ve kuruluslar
nezdindeki saglik kuruluslarim1 kapsar. Kamu saglik kurum
ve kuruluslari igin tumuini kapsayacak tek police diizenlenir.
Bu kuruluslar biinyesinde gorevli sigortalinin naklen atama,
gecici gorevlendirme ve sair sebeplerle anilan kuruluslar igin-
de meslegini yiirtitmesi halinde ilave sozlesme diizenlenmez
veya prim talep edilmez.

Bu police, kamu saglik kurum ve kurulusunda galisan si-
gortalinin kendi gorev yeri ve brans: disinda da olsa ilgili mev-
zuat cercevesinde gorevlendirildigi yer ve branslardaki faali-
yetlerini de ilave sozlesme diizenlenmeksizin veya prim tahsil
edilmeksizin kapsar.

Ayrica, ilgili mevzuat uyarinca, aile hekimlerinin acil saglik
hizmeti sunmak {tizere gorevlendirilmeleri durumunda sigor-
talimin mevcut policesi, s6z konusu mesleki faaliyetleri ilave
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sozlesme diizenlenmeksizin veya prim tahsil edilmeksizin
kapsar.

A.2. Sigortanin Cografi Sinir1

Bu sigorta, sigortalinin Tiirkiye Cumhuriyeti sinirlari icinde
ifa ettigi mesleki faaliyetler icin gecerlidir.

A.3.Teminat Disinda Kalan Haller (Degisik: RG, 26.07.2014-
29072 Ytrurluk: 26.07.2014)

Asagidaki haller teminat kapsami disindadir:

a) Sigortalinin, police kapsaminda yer alan ve smirlar1 hu-
kuk kurallar1 veya etik kurallar ile tespit edilen mesleki fa-
aliyeti disindaki faaliyetlerinden kaynaklanan tazminat ta-
lepleri.

b) Insani gorevin yerine getirilmesi harig, sigortalinin, po-
lice kapsamindaki kuruluslarin sorumluluk alan1 disindaki
faaliyetlerinden kaynaklanan tazminat talepleri.

c) Idari ve adli para cezalar1 dahil her tiir ceza ve cezai sartlar.

q) Hgili mevzuatla belirlenen cercevede tibbi mesleki faali-
yet geregi yapilanlar harig her ttirlii deneyden kaynaklanan
tazminat talepleri.

A.4. Sigortanin Baslangici ve Sonu

Sigorta, poligede baslama ve sona erme tarihleri olarak yazi-
lan giinlerde, aksi kararlastirilmadikga, Tiirkiye saati ile 6glen
saat 12.00"de baslar ve 6glen saat 12.00’de sona erer.

B. ZARAR VE TAZMINAT

B.1. Rizikonun Gerceklesmesi

Sigorta sozlesmesinin konusuna iliskin olarak sigortalinin
kendisine tazminat talebinde bulunuldugunu 6grendigi ya da
zarar gorenin dogrudan dogruya sigortaciya basvurdugu anda
riziko gerceklesmis sayilir.
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B.2. Rizikoya Iligskin Olarak Sigorta Ettirenin ve
Sigortalinin Yiikiimliiliikleri

Sigortal1 ve sigorta ettiren, asagidaki hususlar1 yerine getir-
mekle ytiktimltidiir:

a) Haberdar oldugu andan itibaren rizikonun gerceklestigi-
ni, derhal sigortaciya bildirmek,

b) Sigortalinin sorumlulugunu gerektirecek olaylari, on giin
icinde, sigortaciya bildirmek

c) Sigorta sozlesmesi yokmus gibi imkanlar1 olctistinde za-
rarin onlenmesi, azaltilmasi ve artmasinin 6nlenmesi icin
gerekli her tiirlti onlemi almak ve bu amacla sigortac: ta-
rafindan verilecek mesleki faaliyet disindaki sigortacilikla
ilgili makul talimatlara uymak,

¢) Sigortacinin talebi tizerine, olaymn ve zararin nedeni ile
hangi hal ve sartlar altinda gerceklestiginin ve sonuglarmin
tespitine; tazminat ylikumlultigu ve miktari ile riicu hakki-
nin kullanilmasina yarayacak, elde edilmesi miimkiin bilgi
ve belgeleri makul stirede vermek,

d) Zarardan dolay1, dava yolu ile veya baska yollarla bir taz-
minat talebi karsisinda kaldig1 veya aleyhine cezai kovus-
turmaya gecildigi hallerde, durumdan sigortaciyr derhal
haberdar etmek ve tazminat talebine ve cezai kovusturma-
ya iliskin olarak almis oldugu ihbarname, davetiye ve ben-
zeri tim belgeleri gecikmeksizin sigortaciya vermek,

e) Sigorta konusu ile ilgili baska sigorta sozlesmesi varsa
bunlari sigortaciya bildirmek.

B.3. Rizikoya Iligskin Olarak Sigortacinin Hak, Borg ve
Yiikiimliltikleri

B.3.1. Giderlerin Odenmesi

Sigortaci, zarar1 onleme, azaltma, artmasina engel olma ve
riicu haklarmin korunmasina yonelik sigortalinin yaptig1 ma-
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kul giderleri, bunlar faydasiz kalmis olsalar bile, sigorta taz-
minatindan ayri1 olarak tazmin eder. Sigortaci, sigorta ettirenin
istemi tizerine giderlerin karsilanmasi amaciyla gerekli tutari
avans olarak 6demek zorundadr.

B.3.2. Tazminata Iliskin Avans Verilmesi

Sigortaci, sigortalinin talebi tizerine, tazminat talebine ilis-
kin giderler i¢in avans vermek zorundadir.

B.3.3. Tazminatin Odenmesi

Rizikonun gerceklesmesi halinde, 6zel durumlar haric ol-
mak tizere, hangi belgelerin istenilecegi polige ekinde agik ve
anlasilir sekilde yer almak zorundadir.

Sigorta tazminati, rizikonun gerceklesmesini miiteakip ve
rizikoyla ilgili belgelerin sigortaciya verilmesinden sonra si-
gortacinin edimine iliskin arastirmalar: bitince ve her halde
rizikonun gergeklestigine iliskin bildirimin yapilmasindan
kirkbes gitin sonra muaccel olur. Sigortaciya ytiklenemeyen bir
kusurdan dolay1 inceleme gecikmisse stire islemez.

Arastirmalar, rizikonun gerceklestigine iliskin bildirimin
yapilmasindan ya da zarar gorenin dogrudan sigortaciya bas-
vurmasindan baslayarak {i¢ ay icinde tamamlanamamaissa; si-
gortaci, tazminattan mahsup edilmek tizere, taraflarin muta-
bakat1 veya anlasmazlik halinde mahkemece yaptirilacak 6n
ekspertiz sonucuna gore stiratle tespit edilecek hasar miktari-
nin en az yiizde ellisini avans olarak 6der. Bor¢ muaccel olun-
ca, sigortaci ihtara gerek kalmaksizin temerriide diiser.

Sigortacinin temerriit faizi ddeme borcundan kurtulmasini
ongoren sozlesme hiikiimleri gecersizdir.

B.3.4. Sigortaliya Yardim

Sigortaci, sigortali tarafindan usuliine uygun olarak bildi-
rimde bulunulmasi ya da zarar goren tarafindan kendisine
dogrudan talepte bulunulmasindan itibaren bes giin icinde,
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zarara ugrayanin istemleriyle ilgili olarak ve sigortalinin adi-
na, fakat sorumluluk ve tiim giderler kendisine ait olmak {tize-
re, gerekli hukuki islemlerin gerceklestirilip, kararlarin alin-
masini ve ayrica savunmaya yardimda bulunmay: tstlenip
tstlenmeyecegini sigortaliya bildirir. Bu stirenin sonuna kadar
yapilmasi zorunlu islemleri sigortal1 yiiriitiir. Sigortaci yaptigi
islemlerde sigortalinin hak ve menfaatlerini gozetir.

Sigortaci bildirimde bulunmamussa, sigortali aleyhine ke-
sinlesen tazminat1 dder. Ancak, sigortalinin sigortacinin onay1-
n1 almadan yaptig1 sulh s6zlesmesi, bildirimden itibaren onbes
giin icinde onay verilmemisse, sigortaciya karsi gecersizdir;
sigortac1 hakli olmayan sebeplerle sulhe onay vermekten ka-
¢inamaz.

B.3.5. Sigortacinin Zarar Gorenden Bilgi Alma Hakki

Sigortaci, zarara sebep olan olayin ve zarar miktarmin belir-
lenmesi amaciyla, zarar gorenden bilgi isteyebilir. Zarar goren,
saglanmasi ihtimali bulunan ve istenilmesi hakl gortilebilecek
ilgili tim belgeleri sigortaciya vermek zorundadir. Zarar gore-
nin bu zorunluluga uymamasi halinde, durumun zarar gérene
yazili bildirilmis olmas1 kaydiyla, sigortacinin sorumlulugu,
zorunluluk yerine getirilmis olsaydi 6demek zorunda kalacag1
miktarla smirhdar.

B.3.6. Zarar Gorenle Iliskide Ifa Yiikiimliliigii

Sigortaci, sigortaliya kars: ifa borcundan tamamen veya kis-
men kurtulmus olsa da, zarar goren bakimindan ifa borcu, zo-
runlu sigorta miktarina kadar devam eder.

Sigorta iliskisinin sona ermesi, zarar gorene karsi ancak,
sigortacinin sézlesmenin sona erdigini veya erecegini yetkili
mercilere bildirmesinden bir ay sonra hiikiim dogurur.

Zarar, sosyal gtivenlik kurumlari tarafindan karsilandig 61-
¢lide sigortacinin sorumlulugu sona erer.

293



Av. Pinar AKSOY GULASLAN

B.4. Halefiyet

Sigortaci, 6dedigi tazminat tutarinca, hukuken sigortalinin
yerine geger.

B.5. Dogrudan Dava Hakk1

Zarar goren, ugradigl zararin sigorta bedeline kadar olan
kisminin tazminini, sigorta sozlesmesi icin gecerli zamanasimi
stiresi icnde kalmak sartiyla, dogrudan sigortacidan isteyebilir.

B.6. Sigortacinin Sigortaliya Riicu Hakki (Degisik: RG,
26.07.2014-29072 Yiirirlik: 26.07.2014)

Sigorta ettirene baslica su nedenlerle riicu edilir:

a) Mesleki faaliyetin ifas: sirasinda sigortal tarafindan kas-
ten sebep olunan her tiir olay ile davranislari,

b) Sigortal1 veya calistirdig: kisilerin, police kapsamindaki
mesleki faaliyeti ifa ederken alkol, uyusturucu ya da narko-
tik maddelerin tesiri altinda bulunmasi sonucunda meyda-
na gelen olaylar,

¢) Sigortalinin talebi tizerine zeyilname yapilmas: gereken
durumlarda sigortalinin bu talepte bulunmamas: halinde
odenen tazminatin eksik prim oranina denk gelen kismu si-
gortaliya riicu edilir.

C. CESITLI HUKUMLER

C.1. Sigorta Priminin Odenmesi ve Sigortacinin
Sorumlulugunun Baslamasi

Sigortacinin sorumlulugu, primin 6denmesi ile baslar. Aksi
kararlastirilmadikca, primin 6denmemesi halinde, police tes-
lim edilmis olsa dahi sigortacinin sorumlulugu baslamaz ve bu
sart policeye yazilir.

C.2. Sigortal1 ve Sigorta Ettirenin S6zlesme Yapildig: Sirada
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Beyan Yiikiimliiliagii (Degisik: RG, 26.07.2014-29072
Yurtrliik: 26.07.2014)

Sigorta ettiren sozlesmenin yapilmasi sirasinda bildigi veya
bilmesi gereken tiim onemli hususlari sigortaciya bildirmekle
yiiktimltidiir. Sigortaciya bildirilmeyen, eksik veya yanls bil-
dirilen hususlar, sozlesmenin degisik sartlarda yapilmasin ge-
rektirecek nitelikte ise 6nemli kabul edilir. Sigortaci tarafindan
yazili veya sozlii olarak sorulan hususlar, aksi ispat edilinceye
kadar onemli sayilir.

Sigortac1 sigorta ettirene, cevaplamasi igin sorular iceren
bir liste vermisse, sunulan listede yer alan sorular disinda ka-
lan hususlara iliskin olarak sigorta ettirene hicbir sorumluluk
yiiklenemez; megerki, sigorta ettiren ¢nemli bir hususu kot
niyetle saklamis olsun. Sigortaci i¢in nemli olan bir husus bil-
dirilmemis veya yanls bildirilmis oldugu takdirde, sigortaci
onbes giin icinde prim farki isteyebilir. Onemli hususun sigor-
ta ettirenin kusuru sonucu dgrenilememis olmasi veya sigorta
ettiren tarafindan 6nemli sayllmamasi durumu degistirmez

C.3. Sozlesmenin Devami Sirasindaki Beyan Yiikiimlaliigi

(Degisik: RG, 26.07.2014-29072 Yururliik: 26.07.2014)

Sigorta ettiren, sozlesmenin yapilmasindan sonra, sigortaci-
nin izni olmadan rizikoyu veya mevcut durumu agirlastirarak
tazminat tutarinin artmasini etkileyici davranis ve islemlerde
bulunamaz.

Sigorta ettiren veya onun izniyle baskasi, rizikonun ger-
ceklesme ihtimalini artirici veya mevcut durumu agirlastiric
islemlerde bulunursa yahut sozlesme yapilirken acikga riziko
agirlasmasi olarak kabul edilmis bulunan hususlardan biri ger-
ceklesirse derhal; bu islemler bilgisi disinda yapilmissa, bu hu-
susu 0grendigi tarihten itibaren en ge¢ on giin icinde durumu
sigortaciya bildirir.

Sigortact sozlesmenin stiresi iginde, rizikonun gercekles-
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mesi veya mevcut durumun agirlasmasi ihtimalini ya da soz-
lesmede riziko agirlasmasi olarak kabul edilebilecek olaylarin
varligin 6grendigi takdirde prim farki isteyebilir.

C.4. Sigorta Ettirenin ve Sigortalinin Durumu

Sigorta ettirenin bilgisine ve davranisina hukuki sonug bag-
lanan durumlarda, sigortadan haberi olmas: sart1 ile sigortali-
nin da lehtarin bilgisi ve davranisi da dikkate almnir.

C.5. Teblig ve Ihbarlar

Sigortalinin ve sigorta ettirenin bildirimleri, sigorta sirketi-
nin merkezine veya sigorta sozlesmesi yapan ya da yapilmasi-
na aracilik eden acenteye yapilir.

Sigortaciin bildirimleri de sigortaliya kars: yapilacaksa si-
gortalinin, sigorta ettirene karsi yapilacaksa sigorta ettirenin
son bildirilen adresine noter eliyle veya taahhtitlii mektupla
yapilir.

Taraflara imza karsilig1 elden verilen mektup veya telgrafla
yapilan bildirimler de taahhiitlii mektup hiikmiindedir. Gii-
venli elektronik imza kullanilarak elektronik ortamda yapilan
ve sigortaciya, sigortaliya ve sigorta ettirene ulastig1 kanitlana-
bilen bildirimler de gecerli sayilir.

C.6. Sigorta Sozlesmesinin Son Bulmasi

Sigorta sozlesmesi; policede tanimlanan mesleki faaliyete
son verilmesi, sigortacinin iflasi, sozlesmenin feshi ve sozles-
meden cayilma héllerinde son bulur.

Mevzuattan kaynaklanan 6zel hiiktimler sakli kalmak kay-
diyla s6zlesmenin son bulmasi durumunda islemeyen giinlere
ait prim sigorta ettirene iade olunur.

C.7. Ozel Fesih Nedenleri
(Degi§ik: RG, 26.07.2014-29072 Yiirtrlik: 26.07.2014)
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Sigortacinin iflasi, konkordato ilan etmesi, ilgili sigorta
dalma iliskin ruhsatinin iptal edilmesi veya sozlesme yapma
yetkisinin kaldirilmas: gibi hallerde; sigorta ettiren, bu olgu-
lar1 6grendigi tarihten itibaren bir ay i¢inde, teminatsizliga yol
agmayacak sekilde yeni bir police yapmak sartiyla sigorta soz-
lesmesini feshedebilir.

Sigorta ettiren, aciz haline diisen veya hakkinda yapilan ta-
kip semeresiz kalan sigortacidan, taahhtidiiniin yerine getirile-
cegine iliskin teminat isteyebilir. Bu istemden itibaren bir hafta
icinde teminat verilmemis ise sigorta ettiren, teminatsizliga yol
agmayacak sekilde yeni bir police yapmak sartiyla sozlesmeyi
feshedebilir

C.8. Ticari ve Mesleki Sirlarin Sakli Tutulmas:

Sigortaci ve sigortact adina hareket edenler bu s6zlesmenin
yapilmasi dolayisiyla sigortaliya ve sigorta ettirene iliskin 6g-
renecegi sirlarin sakli tutulmamasindan dogacak zararlardan
sorumludur.

C.9. Zamanasimi

Sigorta sozlesmesinden dogan biitiin istemler, alacagin mu-
accel tarihten baslayarak iki yil ve sigorta tazminatina iliskin
istemler her halde rizikonun gerceklestigi tarihten itibaren on
y1l gecmekle zaman asimina ugrar.

C.10. Ozel Sartlar

Taraflar, sigorta ettiren ve sigortalinin aleyhine olmamak
uizere 6zel sartlar kararlagtirabilir
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TIBBI MALPRAKTIS VE TIBBI BILIRKISILIK

Prof. Dr. Giirol CANTURK*

Adli olaylarda bilgisinden yararlanilan kisilere bilirkisi de-
nir. Bilirkisi ge¢cmiste ehl-i hibre=ehl-i vukuf olarak da adlan-
dirilmakta ve bir konu hakkinda bilgi sahibi olan kisi seklinde
tanimlanmaktadir.

Ceza Muhakemesi Kanununa (CMK) gore; Bilirkisi bir
sorunun ¢ozuimi i¢in uzmanligl, 6zel veya teknik bilgiyi
gerektiren hallerde oy ve goriistinii sozlii ya da yazili olarak
vermesi icin basvurulan gercek veya tiizel kisi olarak tanim-
lanmaktadir. Bu nedenle hemen her meslek grubundan ehil
kisiler bilirkisi olabildigi gibi hekimler de ehil olduklar: tibbi
konularda bilirkisi olabilmektedirler. Bilirkisilik uygulamala-
rinda aydinlatilmasi istenen konularda goriis bildirilirken bu
gortise ulasmay1 saglayan gerekgeler, giintimtizdeki bilimsel
gelismeler cercevesinde olusturulmalidir. Gerekgesiz bilirkisi
gorislerinin ideal yasal uygulamalarda yeri yoktur.

Hekimler; mesleklerini icra ederlerken bilerek veya bilme-
yerek, ancak genelde istemeyerek cesitli hatalar, zararlar, ak-
sakliklara yol agmakta bunun akabinde istenmeyen bazi sonug-
larla karsilasilabilmektedir. Bu durum ¢ogunlukla hekimlerin
yasal hak ve sorumluluklarimi yeterince bilmemelerinden kay-
naklanmaktadir. Zira bazen yetkisini asan bir icraatin icinde
yer alarak ya da yapmasi beklenen miidahaleden kacinarak
hastalarin zarar gérmesine yol agmaktadirlar. Oncelikle resmi
veya 0zel olsun hekimlerin bilirkisilik hizmetlerini mevzuata
uygun sekilde yerine getirmeleri gerekmektedir.
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Bilirkisilik Ile Ilgili Yasal Diizenlemeler

Tababet Ve Suabat1 San’atlarinin Tarz1 Icrasina Dair Ka-
nun (1219 S. K.) Madde 13 - Bir sahsin ahvali bedeniye ve ak-
liyesi hakkinda rapor tanzimine miinhasiran bu kanunla icray:
sanata salahiyeti olan tabipler mezundur. Ttrkiye'de icrayi
sanat salahiyetini haiz olmayan tabiplerin raporlar1 muteber
olamaz.

Madde 11 - Mahkemeler bilirkisi olarak bu kanun ile Ttir-
kiye’de hekimlik yapma yetkisini haiz hekimlere basvurabilir.

Ceza Muhakemesi Kanunu, Bilirkisinin atanmas1 Madde
63. - (1) Cozumii uzmanlhigl, 6zel veya teknik bilgiyi gerektiren
hallerde bilirkisinin oy ve goriisiiniin alinmasina re’sen, Cum-
huriyet savcisinin, katilanin, vekilinin, .......... Ancak hakim-
lik mesleginin gerektirdigi genel ve hukuki bilgi ile ¢oziilmesi
olanakli konularda bilirkisi dinlenemez. (2) Bilirkisi atanmasi
ve gerekge gosterilerek sayisinin birden ¢ok olarak saptanmasi,
hakim veya mahkemeye aittir. Birden ¢ok bilirkisi atanmasina
iliskin istemler reddedildiginde de ayn1 bicimde karar verilir.
(3) Sorusturma safhasinda Cumhuriyet savcisi da bu maddede
gosterilen yetkileri kullanabilir.

Madde 64- (1) Bilirkisiler, il adli yarg: adalet komisyonlar1
tarafindan her yil diizenlenen bir listede yer alan gercek veya
ttizel kisiler arasindan secilirler. Cumhuriyet savcilari ve ha-
kimler, yalniz bulunduklari il bakimindan yapilmais listelerden
degil, diger illerde olusturulmus listelerden de bilirkisi sece-
bilirler. Bu listelerin diizenlenmesine veya listelerde yer veri-
lenlerin ¢ikarilmalarina iliskin esas ve usuller, yonetmelikle
gosterilir. (2) Atama kararinda, gerekgesi de gosterilmek sure-
tiyle, birinci fikrada belirtilen listelere girmeyenler arasindan
da bilirkisi secilebilir. (3) Kanunlarin belirli konularda gorev-
lendirdigi resmi bilirkisiler ¢ncelikle atanirlar. Ancak kamu
gorevlileri, bagli bulunduklar1 kurumla ilgili davalarda bilir-
kisi olarak atanamazlar. (4) Bilirkisi olarak atanan bir tiizel kisi
ise, kendisi adina incelemeyi yapacak gercek kisi veya kisilerin
isimlerini, bilirkisi atayacak yargi merciinin onayina sunar. (5)
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Listelere kaydedilen bilirkisiler, il adli yarg: komisyonu huzu-
runda “Gorevimi adalete bagli kalarak, bilim ve fenne uygun
olarak, tarafsizlikla yerine getirecegime namusum ve vicdanim
tizerine yemin ederim.” Sozlerini tekrarlayarak yemin ederler.
Bu bilirkisilere gorevlendirildikleri her iste yeniden yemin ve-
rilmez. (6) Listelerde yer almamus bilirkisiler, gorevlendirildik-
lerinde kendilerini atamis olan merci huzurunda yukaridaki
fikrada ongoriilen bicimde yemin ederler. Yeminin yapildigina
iliskin tutanak hakim veya Cumhuriyet savcisi, zabit katibi ve
bilirkisi tarafindan imzalanir. (7) Engel bulunan hallerde ye-
min yazili olarak verilebilir ve metni dosyaya konulur. Ancak
bu hale iliskin gerekcenin kararda gosterilmesi zorunludur.

Madde 65. - (1) Asagida belirtilen kisi veya kurumlar, bilir-
kisilik gorevini kabul etmekle ytikiimliidiirler: a) Resmi bilirki-
silikle gorevlendirilmis olanlar ve 64 tincii maddede belirtilen
listelerde yer almis bulunanlar. b) incelemenin yapilmast igin
bilinmesi gerekli fen ve sanatlar1 meslek edinenler. c) Incele-
menin yapilmasi icin gerekli meslegi yapmaya resmen yetkili
olanlar.

Madde 66- (1) Bilirkisi incelemesi yaptirilmasina iliskin ka-
rarda, cevaplandirilmas1 uzmanhgi, 6zel veya teknik bilgiyi
gerektiren sorularla inceleme konusu ve gorevin yerine geti-
rilecegi stire belirtilir. Bu siire, isin niteligine gore ti¢ ay1 ge-
cemez. Ozel sebepler zorunlu kildiginda bu siire, bilirkisinin
istemi tizerine, kendisini atayan merciin gerekgeli karariyla, en
¢ok ti¢ ay daha uzatilabilir. (4) Bilirkisi, gorevini yerine getir-
mek amaciyla bilgi edinmek i¢in stipheli veya sanik disindaki
kimselerin de bilgilerine bagvurabilir. Bilirkisi, uzmanlik ala-
nina girmeyen bir sorun bakimindan aydinlatilmasini isteye-
cek olursa; hakim, mahkeme veya Cumhuriyet savcisi, nitelikli
ve konusunda bilgisiyle taninmuis kisilerle bir araya gelmesine
izin verebilir. Bu sekilde cagrilan kisiler yemin eder ve vere-
cekleri raporlar, bilirkisi raporunun tamamlayic1 bir bolimi
olarak dosyaya konulur. (6) Gerekli olmas: halinde, bilirkisi,
magdur, stipheli veya saniga mahkeme baskani, hakim veya
Cumbhuriyet savcisi araciligi ile soru sorabilir. Ancak mahkeme
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baskani, hakim veya Cumhuriyet savcisy, bilirkisinin dogrudan
soru sormasina da izin verebilir. Muayene ile gorevlendirilen
hekim bilirkisi, gorevini yerine getirirken zorunlu saydig: so-
rulari, hakim, Cumhuriyet savcis1 ve miidafi bulunmadan da
magdur, stipheli veya sanmiga dogrudan yoneltebilir.

Madde 67- (1) incelemeleri sona erdiginde bilirkisi yaptig1
islemleri ve vardig1 sonuglar: aciklayan bir raporu, kendisin-
den istenen incelemeleri yaptigini ayrica belirterek, imzalayip
ilgili mercie verir veya gonderilir ve bu husus bir tutanaga bag-
lanir. (2) Birden ¢ok atanmus bilirkisiler degisik gortisleri yan-
sitmislarsa veya bunlarin ortak sonuclar tizerinde ayrik goriis-
leri varsa, bu durumu gerekgeleri ile birlikte rapora yazarlar.
(3) Bilirkisi raporunda, hakim tarafindan yapilmas1 gereken
hukuki degerlendirmelerde bulunulamaz.

Madde 68.- (1) Mahkeme, her zaman bilirkisinin durusma-
da dinlenmesine karar verebilecegi gibi, ilgililerden birinin is-
temesi halinde de agiklamalarda bulunmak tizere durusmaya
cagrabilir (CAPRAZ SORGU).

Madde 69 - (1) Hakimin reddini gerektiren sebepler, bilirki-
si hakkinda da gecerlidir. ......

Madde 70 - (1) Tanikliktan ¢cekinmeyi gerektirecek sebepler
bilirkisiler hakkinda da gegerlidir. Bilirkisi, gecerli diger sebep-
lerle de goriis bildirmekten gekinebilir.

Gorevini yapmayan bilirkisi hakkindaki islem

Madde 71. - (1) Usuliince cagrildig1 halde gelmeyen veya
gelip de yeminden oy ve goriis bildirmekten ¢ekinen bilirkisi-
ler hakkinda 60 inc1 maddenin birinci fikrasi hiitkmii uygulanr.

*Tanikliktan ve yeminden sebepsiz ¢ekinme

MADDE 60. - (1) Yasal bir sebep olmaksizin tanikliktan
veya yeminden ¢ekinen tanik hakkinda, bundan dogan gider-
lere hiikmedilmekle beraber, yemininin veya tanikliginin ger-
ceklestirilmesi i¢in dava hakkinda hiikiim verilinceye kadar ve
her halde ii¢ ay1 gecmemek iizere disiplin hapsi verilebilir.
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Kisi, tanikliga iliskin yukiimlultgitine uygun davranmasi ha-
linde, derhal serbest birakilir.

Madde 72- (1) Bilirkisiye, inceleme ve seyahat gideri ile ca-
lismastyla orantili bir ticret 6denir.

Madde 73- (1) Para ve devlet tarafindan ¢ikarilan tahvil ve
hazine bonosu gibi degerler tizerinde islenen sahtecilik sugla-
rinda, el konulan para ve degerlerin hepsi, bunlarin asillarini
tedaviile ¢cikaran kurumlarin merkez ve tasra birimlerine ince-
lettirilir.

Tibbi Malpraktis

Malpraktis, Latince “Male” ve “Prakxis” kelimelerinden
ttiremis olup, “koti, hatali uygulama” anlamindadir. Uygula-
mada; bir meslek mensubunun, meslegini uyguladig1 esnada
ortaya ¢ikan hatali, kusurlu hareketleri olarak kullanilir. “Tibbi
Malpraktis” kavrami ise; tip meslegi mensuplarinin ayni sekil-
deki hareketleri sonucu ortaya cikar. Diinya Tabipler Birligi
Malpraktisi; “Hekimin tedavi sirasinda standart giincel uygu-
lamay1 yapmamasi, beceri eksikligi veya hastaya tedavi verme-
mesi ile olusan zarar” seklinde tanimlamaktadir.

Tibbi uygulama hatalari, “Hizmetleri sunan hekim, hemsire
veilgili yasaya gore hastaya mitidahale yetkisi bulunan fizyote-
rapist, psikolog veya diyetisyen gibi saglik personelinin, 6neri
ve/veya uygulamalari sonucu, hastaligin normal seyrinin di-
sina ¢ikarak, iyilesmesinin gecikmesinden hastanin 6liimiine
kadar genis bir yelpazedeki sartlarin” tamamini icermektedir.
TTB Etik lkeleri madde 13’de Tibbi malpraktis ya da tibbi hata;
“Bilgisizlik, deneyimsizlik ya da ilgisizlik nedeni ile bir
hastanin zarar gormesi; hekimligin kotii uygulamasi” olarak
tanimlanmaktadir. Bu tanim yasadaki “tedbirsizlik, dikkatsiz-
lik, meslek ve sanatta acemilik” kavramlariyla orttismektedir.
Tibbi malpraktis, nadiren tek bir nedene bagli olarak meydana
gelebilmektedir. Genellikle insan faktorii (bilgisizlik, zihinsel
muhakeme hatalari, dikkatsizlik gibi), cevresel faktorler ve tib-
bi cihazlar gibi hata olusmasi riskini arttiran gesitli faktorler
mevcuttur.
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Son yillarda tibbi malpraktis ile ilgili gerek ceza gerekse
tazminat davalarinda énemli bir artis s6z konusudur. Bu artis;
yapilan cesitli istatistiksel calismalarda ¢ok acik bicimde goze
carpmaktadir. Yiiksek Saglik Surasi, Adli Tip Kurumu, Tabip
Odalari, Saglhik Midtrliikleri bu ¢alismalarin yapildig: kurum
ve kuruluslardandir. Tibbi malpraktis ile ilgili sikayetlerin art-
masinin ¢ok gesitli sebepleri vardir.

-Hastalarin genel olarak saglik sisteminden ve bireysel ola-
rak saglik calisanlarindan beklentilerinin artmis olmasi,

-Medya organlarmin konunun {izerine fazlaca gitmesi ne-
deni ile toplumun hassasiyetinin artmasi,

-Dogal sonug olarak bazi avukatlarin bu tiir davalar1 6zel
ilgi ve galisma alani olarak segmeleri, en basta sayilabilecek se-
bepler arasindadir.

Sozlesmeden Dogan Sorumluluk:

Tip meslegi mensubunun hastaya nasil davranmasi gerekti-
g1, bu konuda kendisinden ne beklendigi, neleri yapmasi, nele-
ri yapmamasi gerektigi; Ulusal ve uluslar arasi etik ve deonto-
lojik kurallar, S6zlesmeler, Bildirgeler, Yasalar, yonetmelikler
gibi yazili metinler yaninda; Genel ahlak kurallari, orfler, adet-
ler ve ananeler gibi yazili olmayan kurallar ile de belirlenmis-
tir. Ancak bu konuda 6nemli belirleyicilerden biri; tip meslegi
mensubu ile hasta arasindaki varsayimsal sozlesmedir. Hasta,
hekimin karsisina gecip anamnez vermeye, hekim de bu anam-
nezi dinlemeye bagladigindan itibaren aralarinda bir sozlesme
imzalandig1 varsayilir. Bu sozlesme, vekalet sozlesmesi tarzin-
da olup, hekim bu s6zlesme ile sonucun iyi olacagin taahhtit
etmez. Bir bagka soyleyis ile; hastanin iyi olacagi, yakindig:
dertlerinden kesinlikle kurtulacag garantisini vermis olmaz.

Ancak bu sozlesme ile hekim; hastasiin sagligini korumak
veya duizeltmek icin;

Elinden geleni yapacagina,

Ona 6zen, igten baglilik ve sadakat gosterecegine,
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Tum bilgi ve becerisini onun yararina kullanacagina,
Sirlarini saklayacagina,
Kayitlarini diizgiin olarak tutacagina ve

Tedavisini siirdiirecegine dair garanti vermis olur.

Hekimin yaptig1 tibbi miidahale ve girisimleri hukuka uy-
gun hale getiren iki unsur vardir. Bunlardan birincisi; Hekimin
tip sanatin1 uygulama hak ve yetkisine sahip olmasi, ikincisi
ise; Hastanin muayene icin onaminin, yapilacak her turla diger
uygulama ve girisim icin ise aydinlatilmis onaminin bulunma-
sidir.

Saglik meslegi, belki de en riskli mesleklerden biri olup, sag-
lik meslegi mensubunun “kusur” olarak kabul edilebilecek bir
hareketi olmasa bile en hafifinden en agiria kadar her tiirlii
zararli sonug ortaya ¢ikabilir. Bu sekilde ortaya ¢ikan ve tibbi
uygulamada “komplikasyon” ad1 verilen istenmeyen durum-
lar, hukuk acisindan da makul karsilanarak “kabul edilebilir
risk” olarak nitelendirilmekte ve tibbi malpraktis olarak kabul
edilmemektedir. Hekimler ve diger saglik personeli calisma-
larmu izin verilen risk kavramu gercevesinde yerine getirirler.
Her tibbi miidahalenin normal sapmalar1 ve riskleri vardir.
[zin verilen risk olarak ifade edilen, tibbin kabul ettigi normal
risk ve sapmalar cercevesindeki hareketleri dolayisiyla belirli
sonuclar meydana gelse bile hekime sorumluluk ytikletilme-
mektedir.

Tibbi terminolojide sik¢a kullandigimiz komplikasyon; “Bir
hastaligin seyri esnasinda olusan ikinci bir hastalik, mevcut
hastaliga eklenen diger bir hastalik veya bozukluktur”. Komp-
likasyonun yasal uygulamadaki karsilig1 bazi1 yazarlara gore
“Izin verilen risk” olarak yorumlanmistir. Bu tanima gore; he-
kimin tibbin kabul ettigi normal risk ve sapmalar gercevesinde
davranarak gerekli dikkat ve 6zeni gostermesine ragmen or-
taya cikan istenmeyen sonuclardan yasal olarak sorumlu ol-
mayacag1 belirtilmektedir. Komplikasyon; “dogru yapilan isin
istenmeyen sonucu” olarak da tanimlanmaktadir. Ancak bu-
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rada onemli bir nokta vardir. Hasta yapilacak olan tedavi ve/
veya girisimler konusunda aydinlatilirken, ortaya ¢ikabilecek
komplikasyonlar agisindan da bilgilendirilmelidir. Aksi halde
aydinlatma ytkumlultiginin yerine getirilmemesinden ottirti
bir sorumluluk ortaya ¢ikabilir.

BILIRKISILIK KURUMLARI
1- Yuiksek Saglik Surasi
2- Adli Tip Kurumu
3- Universitelerin Ilgili Birimleri

4- Diger Kurum Ve Kurulusglar (Egitim Hastaneleri, Tabip
Odalary, ..)

YUKSEK SAGLIK SURASI

Yiiksek Saglhk Surasy; 1219 sayili Tababet ve Suabati San’atla-
rimin Tarz-1 Ierasina Dair Kanun, 1593 sayih Umumi Hifzissithha
Kanunu ve 181 sayili Saglik Bakanligi'min Teskilat ve Gorevlerine
Dair Kanun Hiikmiinde Kararname'nin ilgili hiikiimlerine gore faa-
liyet gostermektedir.

Yiiksek Saglik Stras1 Calisma Usil ve Esaslar1 Hakkinda
Yonerge (18.07.2007)

Stira, gorustilen konunun gerektirmesi halinde dnceden bi-
lirkisi goruistine basvurabilecegi gibi, toplanti sirasinda bilir-
kisiler davet edip dinleyebilir. Kararlar, katilimc tiyelerin oy
cogunlugu ile alinir. Uyeler cekimser kalamazlar. Kararlara
mubhalif kalan tiyeler, muhalefet serhi yazarlar. Karar taslakla-
11, sekreterya tarafindan yazilir ve gerektiginde karar yazimin-
da ilgili tiye ya da tiyeler gorev alir. Madde 75 - Tip meslekle-
rinin uygulanmasindan dogan suglarda mahkemelerin uygun
gorecegi bilirkisinin rey ve goriisiine bagsvurma ozgiirliikleri
sakli kalmak kosulu ile Yiiksek Saglik Surasimin goriisti so-
rulur. (Iptal madde: Anayasa Mah.nin 03.06.2010 tarihli ve E.
2009/69, K. 2010/79 sayili Karar1 ile.)

306



TIBBI MALPRAKTIS VE TIBBI BILIRKISILiK

Suraya yalnmiz hekimler igin degil, dis hekimi ve diger saglik
meslekleri mensuplar1 hakkinda acilan davalara iliskin dosya-
lar da gonderilmektedir.

Yiiksek Saglik Surasi’min 11-12 Mayis 2006 tarihinde top-
lanan 253. oturumunda (Karar Sayis1:11362) “Ceza Mahke-
melerine agilmig davalarin haricinde, adli ve idari davalar ile
hazirlik sorusturmalarinda adli mercilerce Sura karari istenil-
memesi” ile ilgili tavsiye karar1 alinmistir. Yiiksek Saglik Su-
ras1 15 (on bes) tiyeden olusmaktadir. Segim yolu ile secilen 11
(on bir) Sura Uyesi Saglik Bakanlhiginca iilkede saglik hizmetle-
ri veya eserleri ile taninmus kisiler arasindan segilir. Segilen bu
tiyelerin gorev stireleri bir yildir. Yiiksek Saglik Surasi’nin tabi
tiyeleri ise; Bakanlik Miistesar1 (Bakan adina), Temel Saglik
Hizmetleri Genel Miidiirti, Tedavi Hizmetleri Genel Mud{irt
ve I. Hukuk Miisaviri'dir.

Yiiksek Saglik Surasia 1995-2000 yillar1 arasinda mahkeme-
lerce cerrahi branstaki hekim kusurlari ile ilgili gonderilen dos-
yalar incelendiginde; %34.2’sinin (125) Kadm-Dogum Uzman-
lar1, %25.4tintin (93) Genel Cerrahi Uzmanlari, %16.9unun
(62) Ortopedi Uzmanlari, % 5.2'sinin (19) Gogiis ve K. D. Cer-
rahisi Uzmanlari, % 5.2'sinin (19) Go6z hastaliklar1 Uzmanlari,
% 4.1'inin (15) Beyin Cerrahisi Uzmanlari, % 4.1'inin (15) Ku-
lak Burun Bogaz Uzmanlari, % 2.2’sinin (8) Uroloji Uzmanlari,
% 2.2’sinin (8) Plastik Cerrahi Uzmanlari, % 0.5"inin (2) Cocuk
Cerrahisi Uzmanlari ile ilgili oldugu bildirilmistir.

Yiiksek Saglik Surasi 2005 verilerine gore gelen dosyalarin;
%34.17’si Kadin-Dogum Uzmanlari, %11.40'1 Genel Cerrahi
Uzmanlari, %10.12’si Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Uzmanlari,
%10.95 Ebe, %5.84 Hemsire, %4.38 Asistan, %1.46 Dis Hekim-
leri ile ilgili malpraktis iddialarindan olustugu bildirilmistir.

Stira’da Alinan Bazi Karar Ornekleri:

...... Hekim ne yapsayd: bu organi kurtaramazdi. Olusan
sonug hastaligin dogal seyridir. ...... Zararll neticeye etki et-
memekle birlikte kayitlarin tutulmamasi....mevzuatina aykiri

307



Prof. Dr. Giirol CANTURK

oldugu icin sorusturma agilmasinin uygun olacag.

...... Saglik personelinin yapilan ise konsantre olmamasi
dikkatsizliktir (Ameliyatta sakalasma).

...... her ne kadar uzun stire yatan hastaya damar cerrahi
konstiltasyonu istenmemesi bir ihmalse de, bu ihmalin 6ltiim
tizerine bir etkisinin oldugu saptanamayacag, klasik otopsi
yapilmamasi nedeniyle kisinin 6liim nedeni belirlenemedigin-
den hekimin kusurunun tespitinin fennen miimkiin bulunma-

digr

Sorulan: Myelografik inceleme igin, Norolog tarafindan be-
lirlenen, radyolog tarafindan uygulanan U... adli ilacin kulla-
nilmasi sonucu hastanin 6lmesinde Noroloji ve Radyoloji uz-
maninin kusurlu olup olmadig:?

Sonug: U..."in BOS’ta kullanilmasi i¢in elverigli bulunmadi-
g1, bu preparatin osmalaritesinin BOS’ta kullanilmaya elverisli
olmadigi, bu ilacin myelografik tetkikte kullanilmasinin tibbi
bir hata oldugu, ilac1 yazan ve uygulayan norolog ...’nin kadar
radyoloji uzman ....'nin da kusurlu oldugu, radyoloji uzmani
...../nin hangi ilacin myelografi tetkikinde kullanilmas gerekti-
gini bilmesi ve olay aninda meslektasini ikaz etmesi gerektigi,
olayda her iki hekimin de 6/8 kusurlu olduklar.

BRANS: Ebe-Hemsire

OLAY ve TESPITLER:

Combisid enjeksiyonu sonrasinda siyatik sinir lezyonu
meydana geldigi,

Adli Tip Sube raporunda: sag bacakta siyatik sinirde mey-
dana gelmis olan yaralanmanin yapilmis bir enjeksiyon sonu-
cu oldugu,

SONUC ve KARAR:

Dosyadaki bilgi, belge ve bulgular degerlendirildiginde;
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hastaya uygulanan enjeksiyonun Hemsire tarafindan yapilip
yapilmadig belli olmadigindan ayrica ignenin giris yeri, igne
uzunlugu, cildin penetrasyon yonii ve acisi, verilen ilacin uy-
gulama giictintin bilinmedigi ve patolojinin hangi sebepten
kaynaklandig: tespit edilemediginden adi gegenin kusursuz
olduguna, Suramizca oybirligi ile karar verildi.

BRANS: Kadin Dogum Uzmani

OLAY ve TESPITLER:

36 yasindaki gebe takiplerinin yapildigl, dogumda sol bra-
kial pleksus palsy (++),

Adli Tip Kurumunun 3. Kurul: gelisen hasarin dogum
komplikasyonu olarak degerlendirildigi,

SONUC ve KARAR:

Dosyadaki bilgi, belge ve bulgular degerlendirildiginde;
hastanin normal doguma alinma endikasyonunun dogru oldu-
gu, ve sezaryen endikasyonunun bulunmadigi, kordon omuza
dolanmasi ve omuz takilmasi sonucu bebegin sol kolunda olu-
san pleksus paralizisinin bir dogum komplikasyonu oldugu,
bu sebeple doktorun herhangi bir kusurunun olmadigina ve
bebekte meydana gelen arazin bir uzuv zaafi niteliginde bu-
lunduguna Suramizca oy birligi ile karar verildi.

BRANS: Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Uzmani

14.02.2000 tarihinde muayenehane gebelik takiplerini; 6
haftalik gebe, 58 kg, 2. gebelik

01.04.2000 tarihinde 2. muayene; USG’da 14 haftalik gebelik
ve CKS (+), 59 kg, “Diistik Tehdidi A.imminens” tanis1 konul-
dugu, ilag verildigi,

13.04.2000 tarihinde 3. muayene; 15-16. haftalik gebe, 59 kg,
11.05.2000 tarihinde 4. muayene; 19-20 haftalik gebe, 60 kg,
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erkek bebek, 3’1 test istenildigi ve takip kartinda telefonla ai-
leye bilgi verildiginin yazili oldugu,

09.08.2000 tarihinde 5. muayene; 31-32 haftalik, 66 kg, am-
nion sivisinda artis, 29.09.2000 tarihinde servise yatirildig1 ve
sectio ile dogum yaptirildig;,

Tarama Test sonucunda ; Down Sendromu i¢in olan risk de-
gerlerinin pozitif oldugu,

1.Bilirkisi Raporunda (Adli Tip Uzm.): hasta haklari mevzu-
at1 kapsaminda ve tibbi dentoloji nizamnamesinin 2-14-16-17
maddelerince gostermesi gereken 6zeni gosterdigine dair tibbi
kayit bulunmadigindan, 6zen eksikliginin bulundugu, bu ne-
denle ailenin Down Sendromlu ¢ocuklarinin olmasinda kusur-
lu oldugu,

2. Bilirkisi Raporunda (Kadin Dogum.): davali Dr.'un 2/8
(Sekizde iki) oraninda kusurlu goruldiigi,

SONUC VE KARAR : Test sonucunu iyi degerlendiremeyen
ve hastay1 bilgilendirmeyip gebelik takibinin devamini isteyip
istemedigi konusunda hastadan yazili onay almayan Dr."un
2/8 (sekizde iki) oraninda kusurlu olduguna, geri kalan kusur
oranlarmin da tibbi hizmetin isleyisi disinda kalan diger fak-
torlere bagh olduguna,

BRANS: Pratisyen Hekim

OLAY VE TESPITLER:

1.doktor tarafindan akut batin teshisi konuldugu, lavman
uygulanarak acil cerrahi klinigine sevk edildigi, hastanin ayn1
giin Devlet Hastanesine getirildigi, burada 2. doktor tarafin-
dan muayene edildigi, tetkikleri yapildig1, Nefrolitiazis teshisi
kondugu, regete edilerek taburcu edildigi, 2 sonra karin agri-
s1 ve karinda sislik sikayeti Devlet Hastanesine gotiirtildug,
ameliyata alindig1 yaygin peritonit halinin oldugu, antrum 6n
ytiztinde 2 cm’lik perforasyonun oldugu, gelisen komplikas-
yonlar sonucunda 2 sonra vefat ettigi,
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Adli Tip Kurumu Baskanlig: 1. fhtisas Kurulunun; kisinin
mide perforasyonundan gelisen komplikasyonlar sonucu 6l-
diigii, ayakta direk karin grafisi isteyen hekimin grafide diyaf-
ram altindaki perforasyonun gostergesi olan serbest havay1 go-
rememesi nedeni ile mide perforasyonu teshisini atladigindan,
kisinin olimi ile hekimin teshis koyamamasi arasinda illiyet
bag1 bulunduguna oybirligi ile miitalaa olundugunun belirtil-
digi anlasilmstir.

SONUC ve KARAR:

Dosyadaki bilgi, belge ve bulgular degerlendirildiginde;
Hastaya ait ayakta Direk Karin Grafisinde acik bir sekilde go-
rillen perforasyon bulgularini yanlis degerlendirerek, Akut
Batin teshisini atlayan 2.doktorun 8/8 oraninda kusurlu oldu-
guna, Suramizca oybirligi karar verildi.

BRANS: Genel Cerrahi Uzmani, 2 Hemsire

OLAY VE TESPITLER:

13 Temmuz 2002 tarihinde Batina Nafiz Yabanci Cisim (Kur-
sunlanma) tanisiyla ameliyat edildigi, 26 Temmuz 2002’de sifa
ile taburcu edildigi, hastanin 02 Kasim 2002 tarihinde siddetli
karin agrisi ve bulant1 kusma ile Hastaneye basvurdugu, akut
batin teshisi ile ameliyat edildigi,

1. Hemsire; ...batin kontrolti yapilmasi i¢in doktoru uyardi-
gin1, ancak kontrol yapilmadan kapatildigini, ameliyatin bas-
langicinda bulunmadigr icin malzemelerin sayilip sayilmadi-
g1 bilmedigini,

2. Hemsiresi ifadesinde; ...ameliyat sonunda batin kontrolii
yapilmayarak kapatildigini, ameliyat 6ncesi iki tane operasyon
seti actiklarini, setin birini saydiklarimi ancak ikinci set agildi-
ginda karisiklik oldugunu ve malzeme sayimi yapamadikla-
rini1, operasyon sirasinda yapilan biitiin islemlerden doktor
sorumlu oldugunu, malzeme sayimmimi da doktorun yapmasi
gerektigini veya personele yaptirmasi gerektigini beyan ettigi,
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SONUC ve KARAR:

hastanin birinci ameliyatinda yapilmasi gerekeni dogru bir
sekilde yapan ancak ameliyatin sonunda batin1 kontrol etme-
den kapatan Dr."un 8/8 (sekizde sekiz) oraninda kusurlu ol-
duguna, ameliyat malzemelerini saymayan ve bunu ameliyat
yapan hekime bildirmeyen hemsirelerin 8/8 (sekizde sekiz)
oraninda kusurlu olduklar1 yoniinde gortis bildirilmistir.

ADLI TIP KURUMU

ADLI TIP KURUMU KANUNU

Madde 1 - Adalet islerinde bilirkisilik gorevi yapmak, adli
tip uzmanlig1 ve yan dal uzmanlhig1 programlari ile gorev alani-
na giren konularda diger adli bilimler alanlarinda sempozyum,
konferans ve benzeri etkinlikler diizenlemek ve bunlara iligkin
egitim programlar: uygulamak tizere Adalet Bakanligina bagl
Adli Tip Kurumu kurulmustur.

Madde 2 - Adli Tip Kurumunun gorevleri sunlardir:

a) Mahkemeler ile hakimlikler ve savciliklar tarafindan gon-
derilen adli tipla ilgili konularda bilimsel ve teknik gortis bil-
dirmek,

b) Adli tip uzmanlig1 ve yan dal uzmanhig egitimini Tipta
Uzmanlik Tuziigl cercevesinde vermek, .......

Asagidaki ihtisas kurullari, bir baskan ve adli tip uzman iki
tye ile;

a) Birinci Adli Tip [htisas Kurulu birer; - Tibbi patoloji, - ig
Hastaliklari, - Kardiyoloji, - Genel Cerrahi, - Beyin ve Sinir Cer-
rahisi, - Anesteziyoloji ve Reanimasyon, - Kadin Hastaliklar1
ve Dogum, - Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 uzmani tiyelerden
olusur. Oliimle ilgili isler ile diger kurullarin gorevlerine gir-
meyen igler 1. Adli Tip Thtisas Kurulunun gorev alanidur.

c) Uctincti Adli Tip Ihtisas Kurulu; bir bagkan ve adli tip
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uzman iki tiye ile birer; - Ortopedi ve Travmatoloji, - Genel
Cerrahi, - Noroloji, - I¢c Hastaliklar, - Cocuk Saglig1 ve Hasta-
liklari, - Gogtis Hastaliklari, - Enfeksiyon Hastaliklar1 uzma-
n1 tiyelerden olusur. Sosyal Sigortalar ve Is Kanunlari ile ilgili
olaylar, maluliyetler, meslekte kazanma gticti kaybi, meslek
hastaliklar1 ve mesleki kusurlar, liimle sonuclanmayan tibbi
uygulama hatalar1 konusunda miitalaa verir.

BRANS: Kadin Dogum Uzman

OLAY ve TESPITLER:

40 yasinda, gebelik takiplerinin yapildigy, sectio ile 3200 gr
agirhiginda, 49 cm boyunda, kafa gevresi 35 cm, gogiis gevresi
33 cm olan kiz bebek dogurtuldugu,

Adli Tip Kurumu Bagkanligi 3.Thtisas Kurulu'nun Kara-
r1: 3-4 cm ebadinda meningomyeloselin dogum sonrasi tespit
edilmis olmasiyla birlikte meningomyelosel kesesinin kiigtik
olmasi, kafa ici hidrosefali bulgusunun olmamasi nedeniyle
meningomyelosel kesesinin ultrasonografi ile kontrol tetkik-
lerinde tespit edilemeyebilecegi hususu tibben bilindiginden
ayrica gebe takip belgelerinin tetkikinde de gerekli 6zen ve
dikkatin gosterilmis oldugu,

SONUC ve KARAR:

gebelik takiplerinde gerekli tetkikler yapildig: takdirde, be-
bekteki anomalinin ancak 16-18. haftalarda tespit edilebilece-
g1, bebekteki anomalinin tespiti yapilmis olsa bile bu anomali
tibbi tahliye gerekcesi olarak kabul edilmediginden gebeligin
sonlandirilmasmin miimkiin olmayacagi, bu anomaliye anne
karninda herhangi bir miidahale yapilamayacag: gibi dogum-
dan sonraki tedavi ve seyrine de herhangi bir etkisinin olmadi-
g1, gebe takibindeki 6zensizlik ve gebelik esnasinda tetkiklerin
yapilmamasindaki eksikligin bebegin anomalili dogmas1 ve
dogumdan sonraki tedavisi {izerine higbir etkisi bulunmadig.
Kusursuz oldugu yoniinde gortis bildirilmistir.
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ADLI TIP KURUMU KANUNU

DiGER ADLI EKSPERTiIZ KURUMLARI:

Madde 31 - Yiiksekogretim Kurumlar1 veya birimleri, adli
tip mevzuati cercevesinde adli tip olaylarinda ve diger adli ko-
nularda Ceza Muhakemeleri Usulti Kanununa gore resmi bi-
lirkisi sayilir. Bu birim ve kliniklerde tetkik edilecek adli tip ile
ilgili isler yonetmelikte belirlenir.

UNIVERSITEDE VERILMIS RAPOR ORNEKLERI

OLGU: AMELIYATTA GAZLI BEZ UNUTULMASI

Ameliyat esnasinda viicudunda unutulan yabanci cisim
nedeniyle ugramis oldugu acilar sonucu 40.000, 00 TL manevi,
2.000, 00 TL maddi tazminat istemiyle .. Universitesi Rektor-
ligti'ne kars1 acilan davada; davacinin viicudunda unutulan
yabanci cismin ... Hastanesi tarafindan gerceklestirilen ope-
rasyon sirasinda mi1 yoksa baska bir miidahale sirasinda mi
unutuldugu, sayet .. Hastanesi tarafindan gerceklestirilen ope-
rasyon sirasinda unutulduysa davali idarenin hizmet kusuru
bulunup bulunmadig1 sorulmaktadir.

2010 yilinda kadin hastalig1 nedeniyle ...."de ameliyat yapil-
diktan sonra karninda gazlh bez kaldigmi, sonrasinda karinda
agri, sislik ve ates sikayetleri oldugunu, Genel Cerrahin tani
koyup .. Universite Hastanesi'ne sevk ettiklerini, hemen ame-
liyata aldiklarmi, 25 giin hastanede yattigini, ince bagirsakta 3
yerde delik ve kalin bagirsaktan 10-12cm kadar parca ¢ikardik-
larini, bagirsak igin torba (kolostomi) taktiklarini, torbanin 5 ay
kadar kaldigim ve ¢ikardiklarini, olaydan sonra uyku bozuk-
luklari sinirlilik ve gerginlik oldugunu,

20.10.2010 Total abdominal histerektomi+Bilateral Salpin-
gooferoktomi (TAH+BSO) yapildig;,

.. Universitesi Hastanesi'nin 27.01.2011-31.01.2011 Tarihli
Epikrizinde; Kolon perforasyonu+ batinda yabanci cisim tanisi
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ile sol hemikolektomi ve ileostomi agilmasi yapildigi, hikaye-
sinde 2 ay once dis merkezde yapilan operasyon sonrasi karin
agris1 basladigi, dis merkezde cekilen grafisinde batinda ya-
banci cisim oldugu farkedildigi ve sevk edildigi, 28.01.2011 ta-
rihli ameliyat notunda; sag alt kadrandaki kitlenin fibréz kap-
stilti diseke edildigi, kapsiil icinde 1 adet gazli bez oldugunun
gortldtigi ve cikarildigy,

HIZMET KUSURU;

[darenin yapmakla yiikiimlii oldugu herhangi bir kamu
hizmetinin kurulusunda, diizenlenmesinde veya teskilatinda,
btinyesinde, personelinde yahut isleyisinde bir takim aksak-
lik, hukuka aykirilik, bozukluk, diizensizlik, eksiklik, sakatlik
veya ihmalin ortaya ¢ikmasi seklinde tanimlanmaktadir....

Hatal1 teshis, tedavi ile ameliyat sirasinda hastanin karnin-
da spang veya tibbi arag- gerec birakilmasi hizmet kusuru ola-
rak kabul edilmektedir.

SONUC:

Ameliyatta hastanin karninda ameliyat malzemesi (gazli
bez) unutulmasi nedeniyle, ameliyatin sonunda batin1 kontrol
etmeden kapatan doktorun ve ameliyat malzemelerini sayma-
yan ve bunu ameliyat1 yapan hekime bildirmeyen hemsirenin
kusurlu olduklars, kisinin .. Universitesi Hastanesinde yapilan
ameliyata yakin tarihlerde baska bir ameliyat olduguna dair
herhangi bir tibbi bulgu ve belge mevcut olmadigindan yaban-
c1 cismin .. Hastanesinde yapilan operasyon sirasinda unutul-
dugunun kabulii gerektigi, davali idarenin batinda yabanci ci-
sim unutulmasi nedeniyle agir kusurlu oldugu yoniinde goriis
bildirilmistir.

OLGU METANOL ZEHIRLENMESI SONUCU OLUM

Dava dosyasinda ..'nin kolonya i¢cmesi neticesinde gotiiriil-
miis oldugu ..Devlet Hastanesinde tedavisinin tamamlanma-
dan taburcu edilmesi ve ardindan birkag saat sonra tekrar acil
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servise getirilmesi ancak kurtarilamamis olmasinda; Dahiliye
Uzmani Dr. ...”min sorumlulugu olup olmadigi, sorumlulugu
var ise TCK'nin 83. maddesine mi?, TCK'nin 85. maddesine
mi? uydugu, yoksa disiplin sucu seklinde mi? oldugunun dos-
ya incelenerek bilimsel miitalaa istenmektedir.

OLAY: 01.11.2010 tarihinde midesinin agrimasi tizerine ko-
lonya i¢mis oldugu, aksam saatlerinde rahatsizlanmasi tizerine
yakinlar: tarafindan 21:30 siralarinda .. Devlet Hastanesi Acil
Servise goturtldiigi, yakinlarmin doktora kolonya ictigini,
mide bulantis1 ve gorme bulanikligr sikayetleri bulundugu-
nu soyledikleri, doktor tarafindan gézleme alindig1 ve gorme
bulanikligi tanimlanmis oldugu, metil alkol zehirlenme stip-
hesi bulunmasina ragmen taburcu etmis oldugu, Durumunun
agirlasmasi tizerine yakinlari tarafindan tekrar ayni hastanenin
acil servisine 02.11.2010 giinii saat 01:00 siralarinda getirilmis
oldugu, ad1 gecenin solunumunun olmadig1 ve koma halinde
oldugu, genel yogun bakima alinmasina ragmen kurtarilama-
yarak saat 03:00 siralarinda vefat ettigi kayitlidir.

DOKTORUN IiFADESI:

Hastanin alkol koktugunu, alkol etkisinde oldugunu, has-
tanin etil alkol almis olabilecegini diistindtigtinti, kolonya ya-
piminda genelde etil alkol kullanildigini ancak ucuz oldugu
i¢in metil alkol de kullanilabilecegini, bu yiizden adi gecenin
kolonya ile aldiginin etil alkol mii yoksa metil alkol mii oldu-
gunun kesin tanisinin kanda bu maddelerin tespiti ve orani-
nin belirlenmesi ile anlasilabilecek oldugunu, kendi hastane-
lerinin laboratuarinda her 2 maddenin de serum seviyelerine
bakilamadigindan kesin tan1 koymasiin miimkiin olmadigini,
Gormesinin soruldugu ve bulanik gorduigiini ifade ettigi, ko-
operasyonunun alkole bagl olarak azalmasina ragmen anlam-
I1 cevap alina biliniyor oldugunu, Hastanenin goz doktoruna
telefonla sorulmus oldugunu ve metil alkoliin emiliminden 2
saat sonra korliik olusacagi bilgisi alinmais, igmis oldugu kolon-
ya da etil alkol oldugunu diistindugiint,
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METIL ALKOL-TEMEL BILGILER:

Metil alkol ag1izdan alindiktan ortalama 30-60 dakika sonra
kanda en ytiksek seviyeye ulasir. En erken goriilen baslica be-
lirtiler, bulanti, kusma, bas dénmesi, bas agrisi, tansiyon diis-
mesi ve artmis solunumdur. Metil alkol viicutta metabolizma
sonucu formaldehit ve formik aside doniistir. Toksisitesi de
Formik asidin olusturdugu asidoza baglidir. Asidoz sonucu re-
tinada sinir tahribati1 ve buna bagh olarak korliik ve daha ileri
safhada oliim meydana gelebilmektedir. Metil alkol alindiktan
sonra ilk 5 saatte sarhosluk ve gastrit olarak karsimiza gikar.
30 saatten sonra ciddi metabolik asidoz gelisir. Asil zehirlen-
me belirtileri metil alkol alimindan 10-24 saat sonra goriilmeye
baslar. Tedavi edilmedigi takdirde metabolik asidoz, koma ve
solunum durmasi sonucu 6liim gerceklesir.

OTOPSI:

Adli Tip Kurumu Izmir Adli Tip Grup Baskanligi Morg fh-
tisas Dairesinin Otopsi Raporu; kanda 69 mg / dl (0, 69 promil
) metil alkol oldugu, cliimiiniin metil alkol zehirlenmesi sonu-
cu meydana gelmis oldugu; Adli Tip Kurumu 1. Thtisas Kuru-
lunun raporunda: dliimiintin metil alkol zehirlenmesi sonucu
meydana gelmis oldugu, acikca kolonya i¢mis oldugunu ifade
etmesine ragmen eve gonderilmis oldugu, bu tiir vakalarda ya-
tirilarak takip ve tedavisinin yapilmas: gerektigi, metanol ze-
hirlenmelerinde zamaninda miidahale edilmesi halinde dahi
kesin kurtulamayabilecegi, ancak bu durumda gozlem altinda
tutmay1p eve gonderilmesinin tip kurallarina uygun olmadig:-
na oy birligi ile karar verildigi kayithdur.

SONUC:

Otopsi raporunda da belirtildigi {izere kisinin 6ltimiintin
metil alkol zehirlenmesi sonucu meydana gelmis oldugu, kisi
.. Devlet Hastanesinde kolonya i¢cmis oldugunu ifade etmesine
ragmen yatirilarak takip ve tedavi edilmeden gonderilmemesi
gerektigi, hekimin hastaya gosterilmesi gereken dikkat ve 6ze-
ni gostererek elinden geleni yapmas: gerektigi, eldeki imkan-
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larmn yeterli olmadig1 durumlarda da ileri bir merkeze gerekli
onlemleri alarak sevk edilmesinin uygun olacagi, hastaya za-
maninda miidahale edilmis olsa da metanol zehirlenmelerinde
hastalarin her zaman kurtarilamadig1 ancak eve gonderilmesi
tip kurallarina uygun olmadigindan hekimin sorumlulugu-
nun oldugu, durumunun hangi yasa maddesine uydugunun
takdirinin mahkemede oldugu yonitinde gortis bildirilmistir.

OLGU ENJEKSIYON SONRASI HASAR

.Gortilmekte olan tazminat davasi nedeniyle dosyanin
Noroloji Uzmani, Adli Tip Uzmani, Ortopedi ve Travmatolo-
ji uzmanindan olusturulacak bir heyete tevdi ile davaci ..."da
Kalic1 hasar olup olmadigy, kalict hasar var ise bu hasarin en-
jeksiyon uygulamasindan kaynaklanip kaynaklanmadigi, en-
jeksiyon uygulamasmndan kaynaklaniyor ise olayda yanls
enjeksiyon uygulamasimin sz konusu olup olmadig1 sorul-
maktadir.

OLAY:

Adli T1p, Noroloji ve Ortopedi Anabilim Dallarinda yapilan
muayenelerinde; bobrek tas1 nedeniyle sag bobreginden ame-
liyat edildigini, agrilar1 olmas: {izerine kalcasina enjeksiyon
(dikloron) yapildigini, enjeksiyondan 1-2 dakika sonra bacag-
nin uyusmaya basladigini, gece agr1 nedeniyle uyuyamadigini,
ertesi giin Noroloji doktorunun gordugiini, 2 giin sonra baska
bir merkeze gittiklerini, 45-50 giin kadar fizik tedavi aldikla-
rmni, sol ayak bileginde gtigstizliik ve baldir dis kisminda his
kaybr mevcut oldugunu, tedavisinin tamamlandigini ve hali-
hazirda ila¢ kullanmadigin belirtti.

NOROLOJI KONS. VE EMG: Noroloji konstiltasyonunda
sol gluteal bolge ¥4 dis kadranda enjeksiyon izi goriildigi, sol-
da ayak dorsal fleksiyonunda kuvvetsizlik oldugu, ytirtimesi
stopaj ve solda L5 te hipoestezi oldugu, asil refleksinde kismi
azalma bulundugu, solda peroneal sinir hasar1 diisinuldtigii
(duistik ayak), 08.03.2010 tarihli EMG raporunda solda pero-
neal sinirin motor ileti hiz1 elde edilemedigi, bulgularin sol
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siyatik sinirin peroneal komponentinin agir diizeyde aksonal
etkilenmesini gosterdigi kayitlidir.

ADLI TIP KURUMU 2. KURUL: Adli Tip Kurumu 2. ihti-
sas Kurulu raporu: kisiye sol gluteal bolgeden IM enjeksiyon
yapildiginin belirlendigi, enjekte edilen ilaglarin doku ici yayi-
limu ile sinir hasarina neden olabileceklerinin tibben bilindigi,
bu durumun enjeksiyonlarin teknigine uygun yapilmasi duru-
munda da daha 6nceden 6ngoriilemeyecek ve 6nlenemeyecek
arazlara sebep olabildigi, mevcut tablonun her tiirlti 6zene rag-
men olusabilecek, herhangi bir kusur ve ihmalden kaynaklan-
mayan komplikasyon olarak nitelendirildigi, Enjeksiyonun ya-
pilis teknigi ve uygulanan bélgenin uyumsuzlugu yoniinden
tibbi bir delil de tanimlanmadigindan enjeksiyonu uygulayan
saglik personeline herhangi bir kusur izafe edilemedigi, has-
taneye yatisi sirasinda kendisine ve yakinlarina hasta onam
formu ile kisilerin aydinlatilmasinin yapilip yapilmadiginin
takdirinin mahkemeye ait oldugu kayithdar.

SONUC:

Dava konusu olayda kisiye sol gluteal bolgeden yapilan M
enjeksiyon sonrasi gelisen sinir hasariin kalic1 oldugu, bu ha-
sarm IM enjeksiyonun teknigine uygun yapilmasi durumunda
da daha 6nceden 6ngoriilemeyecek ve 6nlenemeyecek, herhan-
gi bir kusur ve ihmalden kaynaklanmayan komplikasyon ola-
rak nitelendirildigi, dolayisiyla enjeksiyonu uygulayan hemsi-
reye ve davali hastaneye kusur izafe edilemeyecegi, Noroloji
konstiltasyonunda enjeksiyonun % dis kadrana yapildig: ka-
yitli olup enjeksiyonun yapilis teknigi ve uygulanan bolgenin
uygun olmadigina dair tibbi bir delil mevcut olmadigi, Ortaya
¢ikan komplikasyonun ¢ok nadir goriilen bir durum olmas:
nedeniyle her enjeksiyon uygulamasi 6ncesi bu tiir komplikas-
yonlar agisindan aydinlatma yapilmasinin beklenemeyecegi
yoniinde gortis bildirilmistir.

OLGU AMELIYAT SONRASI SES KISIKLIGI

Dava dosyasimin incelenmesinden; davaci .... ile davalilar
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...... Hastanesi subesi ... arasinda goriilmekte olan tazminat
davasi nedeniyle; dosya igerisinde bulunan tiim tedavi evra-
ki ile adli tip kurumu raporu da degerlendirilerek ses tellerin-
de meydana gelen hasarin normal komplikasyon mu, yoksa
kusurlu bir islem sonucu mu meydana geldigi, varsa kusur
oranlarinin tespit edilerek bildirilmesinin istenilen, ..oglu, 1968
dogumlu ...’min Patent Duktus Arteriosus nedeniyle ameliyat
edildigi, ameliyat sonras: gelisen kord vokal paralizi nedeniyle
ses kisiklig1 olustugu, bu durumun ameliyatin komplikasyonu,
dolayisiyla beklenir bir sonucu oldugundan, uygulamalarin
tip kurallarina uygun oldugu, doktorlarin herhangi bir kusuru
bulunmadig1 kanaatimiz bilgilerinize arz olunur.

Sonug olarak tibbi bilirkisilik ve tibbi uygulama hatalarinin
degerlendirilmesi konusunda; bilirkisilerin yeterliligi ve bilim-
selliginin denetlenmesi, resmi bilirkisilik kurumlarmin yogun-
lugu, multdisipliner ¢alisma kosullarmin zorlugu, bilirkisinin
emeginin karsiliginin tespiti, tiniversitelerin bilirkisilik alanina
katkilarinin sinirli kalmasi ve benzeri sorunlar bulunmaktadir.
Il adli yarg1 adalet komisyonlarinca bilirkisi listeleri diizen-
lenmesi, bilirkisilik alanina katki saglamakla birlikte, 6rnegin
adli belge inceleme gibi konularda hentiz bilirkisi yeterliligini
denetleyecek mekanizmalarin bulunmamasi bu konudaki en
dikkat cekici sorun olarak goriilmektedir. Tip fakiilteleri ve
hukuk fakiiltelerinde saglik hukuku derslerinin miifredatta
yer almasi tibbi uygulama hatalar1 konusundaki farkinda igin
artmasina katki saglayacaktir.
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TIPTA MALPRAKTIS VE IDARENIN
SORUMLULUGU

Ogr. Gor. CAGLAR BURAK BURTAN*

Idare hukuku alaninda, Tiirkiye Cumhuriyeti (T.C.) kamu
dtizenini olusturan klasik 6geler arasinda, kamu giivenligi ve
esenliginin yaninda kamu saghig kavramima da yer verildi-
gini gortriiz. Kamu saghg: ise, toplumun bulasic1 ve yaygin
hastaliklardan uzak tutulup, saglikli bir ortamda yasamasimi
sturdiirmesi' anlamina gelmektedir. Kamu diizeninin bozulma-
sinin onlenmesi adina mutlak surette saglanmasi gereken un-
surlar arasinda yer alan saglik konusu, adeta o toplumu ayakta
tutan dnemli ve vazgecilmez bir degere sahiptir.

Kamu saghgmin bu anlam ve énemine paralel olarak, Ttir-
kiye’de ve diinyada saglik hizmetlerinin yeterli bir sekilde
saglanmas1 amaglanmakta, bu konuda ulusal ve uluslararasi
alanlarda onemli sozlesmeler, bildirgeler ve mevzuat meyda-
na getirilmektedir. Degisen ve gelisen diinyada, modern ha-
yatin insanlara sundugu olanaklar artmaktadir. Bu baglamda
insanoglu, oncelikle, saglikli bir cevrede yetisip iyi bir egitim
alma hakkimni talep etmekte, bunun sonucunda toplumun he-
men hemen her alaninda aksayan hizmetleri hukuki acidan
dile getirebilme becerisine kavusmaktadir. Iste bu durum, sag-
lik alaninda verilen hizmetlerin mevzuata uygun bir sekilde
ilerlemesini, hekimlerin dogru teshis (tani) ve dogru tedaviyi

*

K.K.T.C. Lefke Avrupa Universitesi Hukuk Fakiiltesi [dare Hukuku Ana-

bilim Dali Ogretim Eleman . .

Turan Yildirim, Meliksah Yasin, Nur Karan, Eytip Ozdemir, Gl Usttin,

%Z%e Okgy Tekinsoy, Idare Hukuku, On Iki Levha Yaymcilik, Istanbul,
13, s. 535.

1
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uygulama ytiktimliiliikleriyle hastalarin ilgili alanda sahip ol-
duklar1 haklarmi bilmesini ve aramasini, bilingli yoneticilerin
de hem hekim hem de hasta haklarin1 gézetmesini saglamak-
tadir. Ttim bunlarin hukuka uygun ve hukuki koruma altinda
yapilmasi da, tip hukuku dedigimiz diizenlemeler sayesinde
miimkiin olacaktir.

Belirtmek gerekir ki, tip hukuku alaninda olusturulan ya-
sal diizenlemeler ne kadar ayrintili ve yeterli olursa olsun, s6z
konusu hiikiimlerin giincel yasama uygulanabilmeleri de bir
o kadar 6nemlidir. Bu uyarlamalar kimi zaman idarenin ajan-
lar1 (Devlet memurlar1) aracilifiyla, kimi zaman da mahkeme
hiiktimlerinin yerine getirilmesiyle saglanacak, hastalarin da
bilincli bir hareket benimsemeleri durumunda, tip hukuku,
genel anlamda saglik haklarin1 koruyucu bir gorev iistlenmis
olacaktir.

Bilindigi gibi, hekimler, 6zel ya da kamu calisanlar1 olabil-
mektedirler. Konu buittinltigii icerisinde, idare hukuku baki-
mindan hekimlerin hukuki sorumluluklarindan bahsedilecek
olmasindan 6tiirti, sadece kamu hastanelerinde ¢alisan hekim-
lerin ilgili sorumlulugu tizerinde durulacaktir.

MALPRAKTIS (YANLIS TEDAVI) KAVRAMI

1.1 Tanimi ve Tipta Malpraktis (Yanlis Tedavi) :

Malpraktis, yabanci kokenli bir kelime olup, yanls tedavi ya
da hatali uygulama® ya da anlamina gelmektedir. Ttirk Tabip-
ler Birligi (T.T.B.) “Hekimlik Meslek Etigi Kurallar’” nda hekim-
ligin kot uygulanmasi basliginda belirtilmis olan malpraktis
kavramiin, “bilgisizlik, deneyimsizlik ya da ilgisizlik nedeniyle bir
hastamn zarar gormesi, hekimligin koti uygulamas: anlamina ge-
lir.” seklinde belirtilmis oldugunu gorebiliriz.

2 Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Ttirkce Tip Dil Kurulu, Tiirkge Tip Dili

Kilavuz, Kocaeli: Kocaeli Universitesi Basimevi, Kocaeli, 2006, s.51. Yan-
lis tedavi ya da hatali tedavi deyimlerinin kullanﬂdlgl bir baska kaynak
i¢in bkz. Utkan Kocatiirk, “Tip Terimleri El Sozliigii”, Cagdas Tip Ogre-
timinde Gegen 7000 Temel Terim, Ankara Universitesi Basimevi, Ikinci
Basim, Ankara, 1994, s.269.

Hakan Hakeri, Yener Unver, Ozlem Yenerer Cakmut, Tip/Saglik Huku-

324



TIPTA MALPRAKTIS VE iDARENIN SORUMLULUGU

Tip hukuku ve hasta haklar1 konusunda Avrupa’da da ben-
zer yasal diizenlemeler yapilmis olup, 6rnegin, hastalara ait 14
haktan (koruyucu tedbirlerin alinmasi hakki, yararlanma hakki, bilgi
hakk:, riza hakki, 6zgtir secim hakki, dzel ve gizlilik hakki, hastala-
rin vaktine saygi, kalite standartlar: hakki, giivenlik, yenilik hakk,
gereksiz agri/act ve sikintidan sakinma hakki, kisisel tedavi hakki,
sikayet hakki, tazminat hakki) olusan “Hasta Haklarina Iliskin Av-
rupa Statiisii” nin 9/1 ve 10/1 maddelerinde yine malpraktis
(yanlis tedavi) tanimina yer verildigi gortilmektedir*. Madde
igeriklerinde “kdtii isleyen saglik hizmetlerinden, tibbi yanlislik ve
hatalardan meydana gelen zararlardan her bir bireyin korunma hakki
vardir ve yiiksek giivenlik standartlarini karsilayan saglik hizmetleri
ve tedavilerinden de yararlanma hakki vardir.” ve “Ekonomik veya
mali durumlardan bagimsiz olarak (gerekgeler dikkate alinmadan)
her birey uluslararas: standartlara gore, yeniliklerden —teshis prose-
diirleri dahil olmak iizere- yararlanma hakkina sahiptir.”” hitktimle-
riyle hastanin tibbi yanlis ve hatalardan sakindirilarak modern
¢agm ve bilimin sunmus oldugu yeniliklerden herhangi bir
kosul aranmaksizin yararlandirilmas: geregi belirtilmis, tipta
meydana gelebilecek hatali bir uygulamanin oniine gecilmek
istenmistir.

Yanlis tedaviye dayali bir uygulamanin gesitleri, belli bas-
liklar altinda toplanmustir. Buna gore, ilk olarak teshis (tam)
hatasina deginmek gerekir. Hekimler, karsilarmna gelen sag-
lik sorunlarinda, almis olduklar1 egitim ve meslekte edindik-
leri deneyimler dogrultusunda karar vermek, aynm zamanda
bilimin gelismis olanaklarin izleyip bunlardan yararlanmak
durumundadirlar. Dolayisiyla, saglik konusunda verecekle-
ri yanlis bir karar sonucunda ortaya ¢ikacak olan hatali tani,
hasta tizerinde, sonuglar1 ¢ok agir olabilecek durumlara yol
acabilecektir. Kanunkoyucu tarafindan, hekimin teshis (tamn)
ytiktimliiltigtinii nasil yerine getirmesi gerektigine dair konu-

ku Mevzuat, Segkin Yayincilik, Ankara, 2013, s.613.

Giiltezer Hatirnaz Erol, Ozel Hastanelerin Hukuki Sorumluluklar: ve
Hasta Haklari, Seckin Yaymncilik, Ankara, 2013, s. 280.

http:/ /sbu.saglik.gov.tr/hastahaklari/avrupastatusu.htm, (Erisim Tari-
hi : 07.10.2014).
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lar1 iceren hukuki bir diizenleme olusturulmamistir®. Iste bu
noktada onemli olan, hekimin, oniine gelen saglik sorununa
iliskin, uzmanhginin ve s6z konusu hastaligin belirtilerinin
dogrultusunda karar vermesidir; daha acik bir deyisle, hekim
teshis (tan1) icin mesleki anlamda tizerine diisen gorevlerin tii-
miinii yapmali, elde ettigi sonuglar1 dikkatli bir sekilde deger-
lendirmeli ve tip biliminin gereklerine uygun olarak yorum-
lamalidir’”. Hekimin tani koyabilecekken tan1 konamamasi ya
da gec ya da hatali tan1 koymasi olasiliklar1 karsisinda, onun
yiktimliliigli, uzmanhiginin ve hastaligin gerektirdigi bicimde
hareket etme yiiktimlulugiidiir®. Danistay Onuncu Dairesi, E.
1997/3111, K.1999/5383 ve 02.11.1999 tarihli kararinda, bilim-
sel teknik olanaklara uygun bi¢gimde yapilan ameliyatta idare-
nin hizmet kusurunun ve tazmin sorumlulugunun bulunma-
yacagina hitkmetmistir®.

Teshis (tan1) yanlis1 konusunda, hasta muayene siiresinin
de dogrudan etkili oldugunu belirtmek gerekir. Nitekim, tilke-
mizde bir hastaya ayrilabilen ortalama stirenin Avrupa Birligi
(A.B.) standartlarinin altinda olan on dakikadan ibaret olmasi,
beraberinde bir hekimden giinde baktig1 hasta sayisina, rande-
vusuz ve ¢ogunlukla kontrol icin gelen hastalar da eklendigin-
de, s6z konusu stirenin 4-5 dakikaya kadar inmesi demektir ki,
bu da hekim, hasta, hastane, saglik hizmeti ve teshis agisindan
onemli sorunlara yol agabilecek bir durumdur?.

Teshis (tan1) konulurken, anamnez almanin ardindan yapi-
lan muayene ile elde edilen bulgular 6nemlidir. Anamnez ise,
doktorun hastaya teshis (tan1) koymas: amaciyla, hastanin ken-
disinden ya da yakinlarindan mevcut ya da ge¢mis hastaliklar:
hakkinda bilgi alinmasidir. Bunlar, hastanin kimlik bilgileri,

®  Hakan Hakeri, Tip Hukuku El Kitabi, Seckin Yaymncilik, Ankara, 2013,
s.259.
g Erol, a.g.e., s. 283.
Hakeri, a.g.e., s. 260.
°  http://www.kazanci.com/kho2/ibb/giris.htm, (Erisim Tarihi:
09.10.2014).
http:/ /www.istabip.org.tr/index.php/hukuk/guncel-hukuk /147-has-
ta-bana-ayrlan-suerenin-azaltlmas-ve-oelen-yemek-ve-dinlenme-saat-
leri-cin-randevu-verilmek-suretivle-personelin-aralksz-olarak-caltrl-
mas-hakknda-hukuki-deerlendirme.html, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).

10
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rahatsizliklari, 6nceden gegirdigi belli rahatsizliklar, kronik bir
rahatsizliginin olup olmadig, ailesinde belli rahatsizliklarin
olup olmadigi, sosyo-ekonomik durumu ve aliskanliklarina
iliskin bilgilerden ibarettir''. Ornegin, hastann alerjik (belli bir
seye kars1 asir1 duyarlik) durumunu 6grenmeden ona alerjik
biinyelerde tepkimelere yol agabilecek olan bir ignenin (6rne-
gin, penisilin gibi) yapilmasi, agik bir tibbi hata olarak deger-
lendirilebilecektir. Yargitay da, hekimin hastanin biinyesini,
kisisel durumunu, 1s1nlara kars1 duyarligini 6nceden goz onii-
ne alarak, tedaviyi bu etkilerin doguracag1 sonuglar1 ortadan
kaldiracak bigimde yapmasi gerektigini ifade etmektedir'

Yanlis tedavide bilgisizlik, zihinsel yorumlama hatalari,
dikkatsizlik gibi insani faktorler (etmenler) yaninda, cevresel
etmenler ve tibbi cihazlar gibi hata olusma riskini arttiran gesit-
li etkenler de bir arada olabilir®®. Bu bakimdan, taniya yonelik
gerekli incelemelerin yapilmamasi durumu da, yine bir teshis
hatas1 (tan1 yanlist) olarak karsimiza c¢ikacaktir. Burada, ciddi
bir bigcimde hekimin bilgisizlik ya da dikkatsizliginden dogan
hata ya da yanlis 6ne ¢ikmaktadir. Hekim, ne yiizeysel muaye-
neyle yetinmelidir ne de tani sirasinda izlemesi gereken stireg-
leri atlayarak hareket etmelidir. Dolayisiyla, saglik hizmetinin,
bu hizmeti verebilmek konusunda iyi yetistirilmis, yeterli ve
donanimli gorevliler ile saglanmast bir zorunluluktur. Ustelik,
Danistay Onuncu, E.1982/2908, K.1985/26, 16.01.1985 tarihli
kararinda “...Halkin saglik hizmetlerini yiiriitmekle gorevli
olan idare, hastanelerde yapilacak tedavilerin tibbi esaslara
uygun bicimde ve hizmetin gerektirdigi yeterlige sahip perso-
nelle yapilmasim saglamakla yiikiimliidiir. Amlan yiikiim-
liiliigiin yerine getirilmesinde kusurlu davranmilmast idarenin
tazmin sorumlulugunu dogurur. Devlet hastanesinde, tedbir-
sizlik ve meslekte acemilik nedeniyle hatali enjeksiyon ya-
pilarak davacimin kolunun gangren olmasina ve kesilmesine
yol agilmast karsisinda, dava konusu olayda davali idarece

1 http:/ /www.turkhukuksitesi.com/makale 1045.htm, (Erisim  Tarihi:

- 09.10.2014).
Hakeri, a.g.e., s. 261.

13 Halide Savas, Tibbi Miidahale Hatalari, Seckin Yayincilik, Ankara, 2013,
S. 68.
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yiiriitiillmekte olan saglik hizmetinin isleyisindeki yetersizlik
olarak ortaya ¢ikan hizmet kusurunun kabulii zorunlu olup;
davacimin olay nedeniyle ugradig1 zararlarin hizmeti kusurlu
isleten davali idarece tazmini gerekmektedir...” diyerek, yan-
l1s teshis (tan1) ve hatali uygulama sonucunda zarar gérev has-
tanin lehine tazminata hitkmedilmesi gerektigine karar ver-
mis, bu kararinda da teshis (tani) hatasi ¢ercevesinde hekimin
sorumlulugunu ana hatlariyla vurgulamustir.

Tipta hatali uygulamanin bir baska gortinimi de, tedavi
(iyilestirme, sagaltma) hatasidir. Ayrica burada, 6zel hukuk-
ta yer alan haksiz fiil kavramina da deginmekte yarar vardir.
Bilindigi {izere, borcun kaynaklarindan biri olan haksiz fiil,
kusur sorumlulugu olarak ifade edilmektedir ve bir kimsenin
hukuka aykir1 ve kusurlu bir davranisla s6zlesme disinda bas-
ka bir kimseye vermis oldugu zararin giderilmesini diizenle-
yen bir sorumluluk tiirti olarak belirtilmektedir'*. Haksiz fiilin
unsurlar fiil, zarar, uygun illiyet bagi, kusur, hukuka aykiri-
liktir. Zarar1 doguran hareket olan fiil ise, bir eylem meydana
getirme olarak olumlu davranis bi¢ciminde karsimiza ¢ikabile-
cegi gibi, birsey yapmama ya da birsey yapmaktan kaginma
biciminde olumsuz bir davranis olarak da goriilebilmektedir'™.
Dolayisiyla hekimin tibben gerekli olan bir hareketi yapmama-
st ile tibben gerekli olmayan bir hareketi yapmas1 durumlari-
nin her ikisi de tedavi (iyilestirme) hatas1 ya da yanlis1 sayi-
labilecektir’®. Ornek vermek gerekirse, bir doktorun hastasina
etkili bir ilag verecegi yerde, etkisi olmayan bir ilac1 vermesi
sonucunda hastanin 6lmesi durumunda, doktorun hastaya
etkisiz ila¢ vermesi icra hareketi iken, etkili ilac1 vermemesi
ise ihmal hareketidir ki, doktor burada etkili ilac1 vermemesi,
yani ihmali hareketi ile sorumlu olacaktir’”. Ayrica Danistay,
bir Devlet tiniversitesi hastanesinde taninin zamaninda yapil-
mamasi ve bu taniya uygun tedavinin (iyilestirmenin) uygu-

14 Fikret Eren, Bor¢lar Hukuku Genel Hiiktimler, Yetkin Yayinlari, Ankara,

2014, s.516.

15 Eren, a.g.e., s. 517, 518.

15 Hakan Hakeri, Tip Hukuku, Seckin Yayincilik, Ankara, 2013, 5.573.
Timur Demirbas, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Seckin Yayimncilik, An-
kara, 2013, s. 227.
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lanmamasi nedeniyle, hastanin yasam hakki tizerinde olusan
zarar sonucunda ceza davasi agilmasi gerektigine hiikmetmis-
tir'®. Danistay Birinci Dairesi’'nin konuya iliskin E. 2007/1183,
K.2007/1294 ve 01.11.2007 tarihli kararinda “... Dosyanin ince-
lenmesinden, ... Universitesi ... Tip Fakiiltesi Uroloji Boliimiin-
de tedavi gormekte iken 2.9.2004 tarihinde mide delinmesinden
dolayr vefat eden hastanin, iiroloji servisine gelmeden oénce
Ozel ... Hastanesine basourdugu ve burada yapilan tetkikler-
de midesinin sivwyla dolu oldugunun tesbit edildigi, sozkonu-
su tetkiklerin ... Tip Fakiiltesinde hastanin tedavisini yapan
.. hekime gosterilmesine ve mide agrisina dikkat cekilme-
sine karsin, bu tetkikler dikkate alinmadan ve mideyle ilgi-
li herhangi bir arastirma yapilmadan hastaya sadece bobrek
rahatsizlig1 teshisinin konularak, buna yonelik bir tedavinin
uygulandig, teshis ve tedavinin yanhs yapilimasi nedeniy-
le de hastamin mide delinmesi sonucu vefat ettigi iddiasiyla
sikayette bulunuldugu, sorusturmada ise hastanin degerlen-
dirilmesi ve tedavisinde bir eksikligin bulunmadig1 sonucuna
varildig1 ve Rektorliikge olusturulan Yetkili Kurulun 5.4.2006
giinlii kararwyla siiphelilerin men-i muhakemelerine karar ve-
rildigi, bu kararin Dairemizce yasa geregi kendiliginden ve si-
kayetci itirazi iizerine incelenmesi sonucu 19.10.2006 giinlii, E:
2006/731, K: 2006/924 sayili kararimizla ‘Universite disindan
olusturulacak bilirkisilerden, hastamn ... Tip Fakiiltesi Uro-
loji Servisine gelmeden énce ... Ozel ... Hastanesinde yaptirdi-
§1 tetkiklerin de dikkate alinmas1 suretiyle, iiroloji servisinde
mideyle ilgili olarak herhangi bir tetkik ve tedavinin yapilip
yapilmadigmmin da arastirilarak hazirlanan bir rapor temin
edilmesi ve bu rapor da dikkate alinarak karar verilmesi’ ge-
rektiginden bahisle bozulmasu iizerine, Marmara Universitesi
Tip Fakiiltesi Ogretim iiyelerinden olusturulan bilirkisi heye-
tince hazirlanan raporda; bilingli bir ihmal ve hata yapildig
kanisinda olmadiklar: vurgusu yapilmakla birlikte, hastanin
bir genel cerrahi uzmani tarafindan degerlendirilmedigi, ic
ice giren patolojilerin karistirildig1 ve mide perforasyonunun
daha once olusmus olabilecegi goriislerine de yer verildigi an-

18 Fehim Ucisik, Saglik Hukuku, Otiiken Nesgriyat, Istanbul, 2012, s.55.
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lasilmistir. Bu durummda taninin zamaninda yapilamamasinin
ve buna uygun tedavi uygulanmamasinin hastanin oliimiine
yol actigr sonucuna varldigindan, ..., ..., ve ...'un iistlerine ati-
Ir sucu islediklerini dogrulayacak ve haklarinda kamu dava-
stnin agilmasint gerektirecek yeterli kanitin dosyada mevcut
oldugu anlasildigindan, ... Universitesi Rektorliigiince olug-
turulan Yetkili Kurulun 23.5.2007 giinlii, 2007/23 sayil1 men-i
muhakeme kararimn, ... ve ... yoniinden bozulmasina, adr ge-
cenlerin liizum-u muhakemelerine ve eylemlerine uyan Tiirk
Ceza Kanununun 85 inci maddesi geregince yargilanmalarina,
yargilamanin Fatih Asliye Ceza Mahkemesinde yapilmasina,

Hemgireler ... ve ... ‘in hastaya konulan tanmyla ilgilendi-
rilemiyecekleri ve hasta takibinin sorumlu hemsire ... tarafin-
dan geregi gibi yapildigr, bu durumda ... ve ...”in iistlerine atil1
sucu islediklerini dogrulayacak ve haklarinda kamu davasi-
nin acilmasim gerektirecek yeterli kanit bulunmadig anlasil-
digindan Yetkili Kurulca verilen men-i muhakemelerine iliskin
kararin onanmasina,

Dosyamn ... ve ... yoniinden geregi yapilmak iizere Fatih
Cumbhuriyet Bagsavcilifina, kararin birer 6rneinin ... Univer-
sitesi Rektorliigiine ve sikayetciye gonderilmesine 1.11.2007
giiniinde oybirligiyle karar verildi®®.” denilerek, ihmal ve hata
sonucu tedavide meydana gelen hatali uygulamanin sonu-
cunda hekimin sorumlu tutulmas1 gerektigine hiikmetmistir.
Konuya iligskin olarak basinda da siklikla rastladigimiz olaylar,
tedavi sirasinda yapilan hatalara ornek olarak gosterilebilir.
Gergeklestirilen ameliyat sonucunda hastada yabanci bir cis-
min unutulmasi, tibbi malzemelerin hatali kullanilmasi, teda-
vinin yanlis yapilmasi ya da yanlis hastaya yanhs tedavinin
yapilmasi (6rnek olarak dosyalarin karismasi sonucu hastalara
farkli ameliyatlarin yapilmasi), konusunda uzman hekime sii-

9 http:/ /emsal.danistay.uyap.gov.tr/ VeriBankasilstemciWeb/Dok-
GosterMainServlet?dokumanld=6dQplE3]JJN2TqHn5HwZgd7p-
MOlSCDOLe%2BRWSN]GZCYM%2Fa%2B6gU8dOQaqA)ZF dK—
B2erOGKIBcaYkORFhhAxpqJFC8SoP %2BWKLiVqLuNPODPzt%-
ZBuQ]XUTzleqm4%2BIQXCUZsSX9wqg94d1MFIztea%2Bi7zxA%—
3D %3Dé&aranan=&dokumanTuru=DANISTAYKARAR, (Erisim Tarihi:
09.10.2014).
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resi igcinde danisilmamasi gibi... Tedavi hatalar1 kisa bashiklar
olarak asagida soyle belirtilebilir:

1. Miidahalenin yapilmamasi,

2. Hastanin bedeninde yabancit madde unutulmasz,
3. Yanlis tedavi yontemi secilmesi,

4. Gerekli testlerin uygulanmamas,

5. Yanlis ilag, hasta karistirma, yanlis taraf cerrahisi,
6. Olctistiz tibbi miidahale,

7. Bir komplikasyonun (bir hastaligin seyri sirasinda ¢nce-
den beklenmeyen bir durum?) fark edilememesi,

8. Hatal1 ameliyat teknigi,
9. Teknik aletlerin kullanilmasinda yapilan hatalar,

10. Derhal hastaneye yapilmasi gereken sevkin yapilmama-
s1, uzman hekime ¢ok gec danisilmasi,

11. Enfeksiyon (viicut icinde bakteri, virtis ya da parazitle-
rin bulunarak tiremeleri*') ve hijyen (saglik ve temizlik stan-
dartlarina uyulmasi, bunlarin uygulanmasi?) kurallarina
uyulmamasi,

12. Ugtincti kisileri uyarmama,
13. Kayit ve testleri incelemeden tibbi miidahale yapilmas,

14. Konstiltasyon (hastanin durumu ya da hastaligin tanisi
hakkinda iki ya da daha ¢ok hekim arasindaki arasimdaki
karsilikli goriisme, danisma®) istenmemesi*.

Hekimin hastast ile olan iliskisi, tedavi bittikten sonra sona

ermemektedir. Dolayisiyla, hekim, tedavi sonrasinda da hasta-
stnin saglik durumunu kontrol etmeli, diizenli olarak tedavinin
sonuglari ile ilgili bilgi elde etmelidir. Hekimin aksi yonde dav-

20
21
22
23
24

http:/ /www.saglikterimleri.com/, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).
http:/ /www.saglikterimleri.com/, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).
http:/ /www.saglikterimleri.com/, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).
http:/ /tibbisozluk.com/, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).

Hakan Hakeri, Tip Hukuku, s. 21.

331



Or. Gor. CAGLAR BURAK BURTAN

ranisi ise, tipta malpraktis baslig1 altinda ifade edilen tedavi son-
ras1 yliktimliiliiklerin ¢cignenmesi durumunu olusturacaktir. He-
kim buna gore, tedavi sonrasi hastaya gerekli uyarilar1 yapmals,
kullanilan ilaglarin varsa yan etkilerinden s6zetmeli; ayrica, iler-
leyen donemlerde hastanin olas1 yakinmalar1 karsisinda gerekli
miidahaleleri yapmalidir. Hekim, tedavi stirecini ve basarisini
stirekli gozetim altinda bulundurmal, hastanin yasamsal islev-
lerini yeterli bicimde gozetlemeli, koruma onlemlerini almali ve
hastay1 ameliyat sonrasi yeterli bir sekilde gozlemlemelidir®.

Malpraktisin (yanlis tedavinin) bir baska gortinumii de, or-
ganizasyon kusuru baghg: altinda kendisini gostermektedir.
Hastane yonetimi, hastanin tedavisinin saglanmasi ytiktimluli-
gu disinda, tibbi malzemeleri cagin gereklerine uygun duruma
getirme ve kullanima hazir bulundurma zorunlulugundadir.
Ayrica, hastane yonetimi, yemeklerin saglikli olmasini sagla-
mak, hastanenin genel temizligine dikkat etmek, tam tesekkiil-
lii bir hastane olarak hizmet verilmesini saglamak zorundadir.
Bu noktada, calistirdig1 personeli iyi bir sekilde se¢meli, nite-
likli ve gorev bilinci ytiksek kadrolar1 olusturmali ve gorevli-
lerin stirekli kendilerini gelistirmelerine olanak saglamalidir.
Nitekim Danistay Onuncu Dairesi, E. 2005/3719, K.2007 /4316
ve 24.09.2007 tarihli kararinda, “... dava konusu olayda, yogun
bakum iinitesinde tedavi gormekte olan davacilarin yakininin
stk sik kendisini solunum cihazina baglayan maskeyi citkarma-
ya calistigr ve olay tarihinde de solunum maskesini ¢tkarmasi
sonucu hayatimi kaybettigi anlasildigindan, daha once cesitli
kereler maskeyi ¢cikarmaya calistig1 hastane personelince bili-
nen hastaya, solunum maskesini ¢tkarmasini engelleyecek ek
miidahalelerde bulunmamak suretiyle yeterli dikkat ve dzeni
gostermeyen davali idarenin bu tutumunun hizmet kusuru ola-
rak kabulii zorunlu olup, Idare Mahkemesince Yiiksek Saglik
Surast karar1 esas alinmak ve davacilardan temyiz isteminde
bulunan ...'nin istemiyle sinirli kalmak suretiyle tazminata
hiikmedilesi gerekirken, davanin reddi yolunda verilen ka-
rarda hukuka uyarhk goriilmemigtir.”*” diyerek, personelinin

2> Hakan Hakeri, Tip Hukuku El Kitab, 5.270.
% http://emsal.danistay.uyap.gov.tr/ VeriBankasilstemciWeb/Dok-
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dikkatsiz ve 6zensiz davranmasinin sonucunda idareyi tazmi-
nata mahkum etmistir.

Ustlenme hatasi olarak sOylenen, yani hekimin, hastanin
durumuna dair tan1 konmas ya da tedavi (iyilestirme) asama-
sinda kendisini yeterli bilgi birikimine sahip gérmemesi ya da
gerekli tibbi malzemelerden yoksun olmasi durumunda, hasta-
y1 konusunda uzman ve teknik bakimdan donaniml: bir baska
hekime havale etmemesi durumu da, bir kusur durumudur ve
yanlis tedavi nedenidir. Burada dikkat edilmesi gereken nokta,
hekimin kendisini hastaligin tan1 ve iyilestirme agisindan ye-
tersiz gordiigui anda, hastay1 baska bir hekime/hastaneye sevk
etmesinin zorunlu oldugudur. Belirtmek gerekir ki, intérn
(stajyer) hekimler, uzman hekimlerin yaninda onlarin verecegi
gorevleri ve talimatlar1 yerine getirmek zorundadirlar. Asistan
hekimler de ancak deneyim kazandikca gozetici hekimin goze-
tim ytktmlulugt azalacaktir”.

Gortldugi gibi, malpraktis (yanhs tedavi) kavrami, tanim
ve igerik olarak oldukca genis ve ayni anda hem saglik per-
sonelinin hem de hastane ytnetimleri ile idarenin sorumlu-
lugunu dogurabilecek kadar onemli bir durumdur. Stiphesiz
ki, tipta hatali uygulamalar1 ortadan kaldirmaya yonelik du-
zenlemeler, teknik gelismeler ve bilimsel amagl arastirmalarin
tamami, insanoglunun yasamina daha saglikli bir bigimde stir-
diirmesini amaclamaktadir®,

1.2 Malpraktis (Yanlis Tedavi) ile Komplikasyonun
(llaglarin Dogurabilecegi Yan Etkinin)
Degerlendirilmesi:

Hekimin, hastaya yonelik olarak tan1 ve tedavi asamasinda
yapacagl her islemin, tip biliminin insan yasamini dogrudan

GosterMainServlet?dokumanld=6dQpl1E3]JJN2TqHn5HwZgd7p-
MO1SCDOLe %2BRwsN]JGzcYM %2Fa%2B6gU8d0Qaq % 2FfBdKB2e-
ralpQbf6Q6W5dDaMw8UFpihe3Ziwsrwg4sbtl%2B5dY70ygDT19-
QHoKv9V3gGaByliBWkfO4tj073 % 2BHy WNIFRXRpw %3D %3D&ara-
nan=&dokumanTuru=DANISTAYKARAR, (Erisim Tarihi: 09.10.2014).

2 Hakan Hakeri, Tip Hukuku, s. 610-611.

2 Esra Oztiirk, Klinik Ila¢ Arastirmalarinda Hukuki Sorumluluk, Yetkin
Yayinlari, Ankara, 2013, s.175.
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etkileyen 6zelligi uyarinca biiytik bir 6zen ytktmliltugint
de barindirdig agiktir. Bu anlamda, insan sagligina dair karar
alinmasi ve uygulanmasi, stiphesiz ki risk etkenini de ytiksek
bir bicimde yaninda getirmektedir. Hekim, tedavinin 6ncesi ve
sonrasina iliskin gelisebilecek semptomlar (bulgular) yani be-
lirtiler konusunda hastasin1 mutlak surette uyarmalidir. Buna
karsin, hekimin tiim 6zen borcunu yerine getirmesi karsisinda
bile, her tip uygulamasimin kabul edilebilir sapmalar1 ve risk-
lerinin bulunmas1 komplikasyon (ilaclarin dogurabilecegi yan
etki) olarak nitelendirilmekte ve hekime sorumluluk ytikletile-
meyen bir olumsuzluk olarak goriilebilmektedir®.

Hukuk kuraminda izin verilen risk alanm olarak adlandiri-
lan alanda gerceklesmis olan tibbi miidahaleler nedeniyle, ku-
ral olarak hekim sorumlu tutulamaz. Izin verilen risk alani, tip
biliminin tibbi miidahalede olusabilecegini 6ngordugi énlene-
mez zararli sonuclarin bulundugu alan olarak ifade edilmek-
tedir®. Bu nedenle, komplikasyon (yan etkiler) ile malpraktis
(yanhs tedavi) ayrimini yapmak onem tasimaktadir. Clinkd,
her ikisinin sonucunda ayr1 ayr1 ya hekimin sorumluluguna gi-
dilecek ya da hekim yapmis oldugu tibbi miidahaleden 6tiirii
herhangi bir sorumluluk tasimayacaktir.

Burada belirtilmesi gereken ilk konu, hekimin, komplikas-
yona (yan etkilere) iliskin hastay1 bilgilendirmesi ve yontemine
uygun olarak, yani hukuk kurallar1 cercevesinde hastanin ona-
yini1 almasi zorunlulugudur..

Bu baglamda, gerekli 6zen ve dikkatin gosterilmesi sonu-
cunda bile meydana gelen olumsuz sonugclar, tibbi miidahale-
nin normal sapmalari, rizikolar: olarak degerlendirilmektedir™.

Malpraktis (tedavi yanlisi) ve komplikasyon (yan etki) ara-
sindaki ayrimi yapmaya yarayan ve siirekli giincellenen tani

2 Sunay Akyildiz, Hakan Hakeri, Faik Celik, Pervin Somer, Tip Hukuku
Atolyesi-I, Seckin Yayimncilik, Ankara, 2013, s.78.

Savas, a.g.e., s. 293.

Samet Bayrak, Hekim Aleyhine Acilan Davalarin Analizi Jinekoloji ve
Obstetrikte Medikolegal Sorunlar, Ulusal Jinekoloji ve Obstetrik Kongre-
si'nde Sunulan Bildiri, Antalya, 15-19 May1s 2014.
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ve tedavi kilavuzlar1 olusturmak yanls tedavinin belirlenme-
sinde bir 6l¢iit olabilecektir®?. Dogal olarak yanitlandirilmasi
gereken soru, komplikasyonun (yan etkinin) ne zaman malp-
raktise (yanlis tedaviye) dontisecegidir? Eger bir komplikasyo-
nun (yan etkinin) zamaninda fark edilmemesi ya da fark edil-
se bile gereken 6nlemlerin alinmamasi ya da fark edilip buna
iliskin gereken chlem alinmis olsa, s6zkonusu 6nlemlerin yer-
lesmis ve temel olarak alinan tibbi girisim olarak degerlendi-
rilmemesi durumlarinda artik ortada komplikasyon (yan etki)
degil malpraktis (yanhs tedavi) vardir®.

Yargitay Ikinci Ceza Dairesi'nin E.1991,/10834, K.1991/11895
ve 20.11.1991 tarihli kararinda “...Sanigin basibos biraktigi
kopegi tarafindan 1sirilip yaralanan magdureye kuduz asi-
st uygulandig, 15. asidan sonra hastalandig ve oldiigii, Adli
Tip Kurumu Besinci Ihtisas Kurulu raporunda; (6liimiin kopek
1sirmasini takiben tatbik edilen kuduz asisinin biinyevi sebep-
lerle husule getirdigi allerjil ansafalit sonucu gelisen dolasim
ve solunum yetersizliginden) kaynaklandiginin, kuduz asisina
ve asimmn tatbik sekline atfi kabil kusur bulunmadiginin bil-
dirildigi, keza; Yiiksek Saghk Siirast raporunda, (Kuduz asi-
lar1 neticesinde bazen bu tip ansafalit komplikasyon olarak
meydana gelebilimektedir. Bu komplikasyonlar nedeniyle asi-
y1 yapan kimseyi kusurlu bulmak miimkiin degildir) denildigi
goriilmekte, bu suretle oliimiin, yapilan kuduz asisinin neden
oldugu ve biinyevi sebeplere dayanan alerjik ansafalitten kay-
naklandig1 anlagilmaktadir...**” diyerek, komplikasyon (yan
etki) sonucunda olusan zararin hekime yiiklenemeyecegine
karar vermistir.

Konuya iliskin son olarak deginilmesi gereken bir nokta da,
komplikasyon/malpraktis ayrimi yapilirken olusturulan bilir-
kisi raporunun hekimin tiim dikkat ve 6zen borcu, tedavi es-
nasinda yerine getirmesi gereken ytiktimliiliikler, komplikas-

32 Murat Civaner, Kizilca Yurtir, Kayithan Pala, Saglik Alaninda “Hizmet

Kaynakli Zarar”:Hekimler Ne Diyor?, Tiirk Tabipleri Birligi Yaynlari,
Ankara, 2011, s.49.

35 Akyildiz, Hakeri, Celik, Somer, a.g.e., s. 80-81.

3 http://www.hukuki.net/ictihat/9110834 2c.asp, 09.10.2014
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yonun meydana gelmemesi icin almis oldugu onlemler gibi
konular1 ayrintili olarak igermesi gerektigidir. Yargitay Onun-
cu Hukuk Dairesi'nin E.2009/13214, K.2010/3694 ve 23.03.2010
tarihli kararinda da “...Somut olayda, davacimin gebeliginin
10. haftasinda kanama sikdyeti ile davali Hastaneye geldigi,
davalr doktor tarafindan ilag tedavisi uygulandig, bir hafta
sonraki kontrolde ise ana rahminde Olen ceninin aymi doktor
tarafindan kiirtajla alindigi, kisa siire sonra hematom olustu-
gu gerekgesiyle ayni1 hastanede 2. kez kiirtaj yapildig, sikdyet-
lerin devam etmesi iizerine ise bu kez baska bir doktor tarafin-
dan ozel bir muayenehanede 3. kiirtajin yapildigi, kanamanin
durmamasi iizerine de acilen kaldirildig Sisli E.Hastanesinde
davacimin rahminin alindigr anlasilmakta olup, mahkeme-
ce goriigiine bagsourulan Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip
Fakiiltesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Ana Bilim Dali 6gre-
tim iiyelerinden olusan ii¢ kisilik bilirkisi kurulundan alinan
6.2.2009 havale tarihli bilirkisi raporunda, ‘Histerektomi ya-
pilmasina neden olan durudurulamayan kanama durumuna,
patolojik incelemede saptanmis olan kiiretaj sonucunda olus-
mus olan perforasyon ya da plesenta increatanin neden olinus
olabilecegi, kiiretaj sirasinda olusan uterus perforesyonunun,
yapilan kiiretaj isleminin komplikasyonu olarak kabul edil-
mesi gerektigi, toplamda ii¢ kez kiiretaj islemi uygulanan has-
tamin hangi islem sirasinda uterus perforesyonuna ugradiginin
belirlenmesinin miimkiin olmadig, plesentamn rahim duvari-
na ilerlemesi durumu olan ‘plesenta increata’min ozellikle er-
ken gebelikte, uterus operasyonla ¢ikarilmadan tanisinin ko-
nulmasimin oldukga zor oldugu, t1bbi tedavilere yanitsiz uterus
kanamalarinda total abdominal histerektominin siklikla bas-
vurulan bir yontem oldugu, devam eden kanamalar ve son kiir-
taj sonrasinda hastaneye basvurulinasi goz oniine alindiginda,
yapilan operasyonun hayat kurtarict oldugu belirtilerek, da-
vali doktor ve 3. Kiirtaj1 gerceklestiren dava dis1 T.K.'nin olay-
da herhangi bir ihmnal ve kusurlarimin olmadig” miitalaasin-
da bulunulmus, mahkemece de bu gerekgeyle davanin reddine
karar verilmigse de anilan rapor, davaciya uygulanan tedavi
ve yapilan operasyonlarda 6zen borcunun yerine getirilip geti-
rilmedigi hususunda yetersiz oldugundan, olayda davalilarin
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kusurlu olup olmadiginin tespitine yeterli degildir. Eksik in-
celemeye dayanilarak hiikiim kurulamaz. O halde mahkemece,
davacimin tedavi ve kiirtaj operasyonlarina iliskin tiim tibbi
bilgi ve belgeler, varsa gekilen film ve sonografik inceleme ra-
porlari ile 6.2.2009 havale tarihli bilirkisi raporu da birlikte
gonderilerek, Adli Tip Kurumundan, davaciya uygulanan teda-
vi ve yapilan kiirtaj operasyonlarinda gerekli 6zenin gosterilip
gosterilmedigi, komplikasyon olasiligina karsi yapilimasi ge-
reken iglemlerin yapilp yapilmadig, bu tip komplikasyonla-
ra hangi siklikta ve ne gibi durumlarda rastlandigi, boyle bir
sonuca meydan verilmemesi igin, tiim tedbirlerin alimip alin-
madig1 ve yapilmast gereken tiim tibbi miidahalelerin yapilip
yapilmadigi iizerinde durulup irdelenmek suretiyle, olayda da-
valilara atfi kabil bir kusur bulunup bulunmadigr konusunda,
nedenlerini agiklayici, taraf, mahkeme ve Yargitay denetimine
elverisli rapor alinarak az yukarda agiklanan ilke ve esaslara
gore davalilarin kusurlu olup olmadig belirlenmeli, sonucuna
gore karar verilmelidir. Eksik inceleme ile yazili sekilde hiikiim
kurulmus olmast usul ve yasaya aykirt olup, bozmay1 gerek-
tirir...*.” denilerek, komplikasyon (yan etki) dumunun olusu-
mundaki stirecin bilirkisi raporuyla ayrintili bir bigcimde ince-
lenmesi gerektigi tizerinde durulmus; boylece komplikasyonun
(yan etkinin) hataya yer vermeyecek bir bicimde tanimlanmas:
ve ornek olay dahilinde malpraktisten (yanlis tedaviden) farki-
nin agik bir sekilde sunulmasi saglanmstir.

Komplikasyon ile malpraktis arasindaki ayrimin dikkatli bir
bicimde belirtilmesi, hekimin sorumlulugu kapsaminda biiytik
bir 6neme sahip olacaktir. Bu ayrimin sonuglari cercevesinde,
asagida ayrintili olarak belirtilecegi gibi, hekimin sorumlulu-
gunun hizmet kusuru bakimindan degerlendirilmesi miimkiin
olabilecektir. Hekimin, gostermesi gereken 6zen borcu, komp-
likasyonun (yan etkinin) fark edilmesiyle bitmeyecek, bunun
devaminda da gereken tibbi miidahalenin layikiyla yapilmasi
biciminde devam edecektir.

% http://www.kararevi.com/karars/781489 vargitay-e-2009-
13214-k-2010-3694#.VDqoOWd_uCY, (Erisim Tarihi: 10.10.2014)
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HEKIMIN IDARE HUKUKU iLKELERINE GORE
SORUMLULUGU

2.1. Idarenin Sorumlulugu ve Hekimlere Etkisi :

[darenin Yasama, Yarg:i ve Yiirtitmenin salt siyasal nite-
likteki islemleri disinda kalan, toplumun huzur ve refahim
saglamak ve giinlitk yasamini diizenlemek {izere ortaya koy-
dugu, kamu giictiniin kendisine tanimis oldugu tstiin ve ay-
ricalikl yetkilere dayanarak kamu yararini saglamak amaciyla
bir kamu hizmetinin meydana getirilmesini saglayan, stirekli,
kesintisiz, tek yanly, icrai (etkili) ve aksi yargi karari ile kanit-
lanmadigy stirece kural olarak hukuka uygunluk karinesinden
(varsaymmindan) yararlanan islemlerine idari fonksiyon (is-
lev-gorev) denmektedir.

Turk idari teskilat: icinde yer alan herhangi bir Devlet ya da
kamu tiizelkisisi tarafindan yerine getirilen idari gorev, kamu
dirligini saglamaya dayal1 kolluk etkinliklerinden kamu sagl-
g1 gerceklestirmeyi amaglayan saglik hizmetlerine kadar ol-
dukca genis bir yelpazeye sahiptir.

Idarenin, yapmis oldugu islemlerde kural olarak tek yanli
hareket etmesi ile tistiin ve ayricalikli yetkilerini kullanmasi
sonucunda, vatandasa kars: onemli bir tstinltgti dogmakta-
dir. Iste, idarenin kimi etkinlikleri, yani islem ve eylemleri so-
nucunda zarara ugrayan bireyin ise, sahip oldugu hak, idari
yarg1 diizeninde kendisi aleyhinde sonu¢ doguran idari isle-
min ortadan kaldirilmas1 amaciyla bir iptal davasi ya da idari
islem ya da eylem sonucunda ugradig zararin tazmini amacry-
la bir tam yarg1 davasi agmasindan ibarettir.

Gercekten, idare edilenler, her somut olay1 ya da uyusmaz-
lig1 idarenin hukuka ya da kanuna uygun davranip davranma-
digini, bagimsiz, yansiz ve yargisal giivencelere sahip yargic-
larmn gorev yaptiklari, yine bu niteliklere sahip yargi mercileri
ontine getirebilmelidirler®*. Ciinkii, vatandaslarin elinde, hak-

3% fsmet Giritli, Pertev Bilgen, Tayfun Akgtiner, Kahraman Berk, Idare Hu-
kuku, Der Yayinlari, Istanbul, 2013, s.23-24.
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larmi korumalarini ya da zarar gordiiklerinde bu zararlarmin
giderilmesini saglayacak kolluk kuvveti, askeri gtig, top, tiifek
yoktur; vatandasin sahip oldugu ve kendisini koruyacak olan
tek gtic hukuktur; bagimsiz yargidir.

XIX. ytizyilin ikinci yarisina kadar hemen her iilkeden ege-
men olan Devletin sorumsuzlugu ilkesi, bizde de, Cumhuriyet
donemine kadar genis bir uygulama alan1 bulmus; ancak, 1927
yilindan sonra Danistay’in yeniden goreve baslayip idareye
kars1 acilan tazminat davalarina bakmasi ile bu sorumsuzluk
ilkesinden uzaklasilmaya baslanmis, konuya iliskin asil gelis-
meler ise, sirastyla 1961 Anayasasi’nin 114. maddesi® ile 1982
Anayasasi’nin 125. maddesi*® uyarinca idarenin sorumlulugu-
nu belirleyen kurallar ile saglanmigtir®.

% Madde 114- (20.9.1971-1488/(25) idarenin her tiirlii eylem ve islemine

kars1 yarg1 yolu agiktir.

Yarg: yetkisi, ytirtitme gorevinin kanunlarda gosterilen sekil ve esaslara

uygun olarak yerine getirilmesini siirlayacak tarzda kullanilamaz. Idari

eylem ve islem niteliginde yargi karar1 verilemez.

Idarenin islemlerinden dolay1 acilacak davalarda stire asimi, yazili bildi-

rim tarihinden basglar.

}idare, kendi eylem ve islemlerinden dogan zarar1 6demekle ytikiimlii-
ur.

Madde 125- Idarenin her tiirlii eylem ve islemlerine kars1 yargi yolu agik-

tir. Kamu hizmetleri ile ilgili imtiyaz sartlasma ve sozlesmelerinde bun-

lardan dogan uyusmazliklarin milli veya milletleraras: tahkim yoluyla

¢oziilmesi ongortilebilir. Milletlerarasi tahkime ancak yabancilik unsuru

tasityan uyusmazliklar icin gidilebilir.

Cumbhurbaskaninin tek basina yapacagi islemler ile Yiiksek Askeri Sura-

nin kararlar1 yargi denetimi disindadir. Ancak, Yiiksek Askeri Suranin

terfi islemleri ile kadrosuzluk nedeniyle emekliye ayirma harig her tiirli

ilisik kesme kararlarina karsi yargi yolu acgiktir.

Idari islemlere karsi agilacak davalarda siire, yazili bildirim tarihinden

basglar.

Yarg: yetkisi, idari eylem ve islemlerin hukuka uygunlugunun denetimi

ile smirl olup, hicbir surette yerindelik denetimi seklinde kullanilamaz.

Yiirtitme gorevinin kanunlarda gosterilen sekil ve esaslara uygun olarak

yerine getirilmesini kisitlayacak, idari eylem ve islem niteliginde veya

takdir yetkisini kaldiracak %igimde yargt karar1 verilemez.

Idari islemin uygulanmasi halinde telafisi Eﬁg veya imkansiz zararlarin

dogmasi ve idari islemin agik¢a hukuka aykir1 olmasi sartlarinin birlikte

gerceklesmesi durumunda gerekge gosterilerek yirtitmenin durdurul-

masina karar verilebilir.

Kanun, olagandistti hallerde, sikiyonetim, seferberlik ve savas halinde ay-

rica milli gtivenlik, kamu diizeni, genel saglik nedenleri ile ytirtitmenin

durdurulmasi karari verilmesini sinirlayabilir.

Idare, kendi eylem ve islemlerinden d>(,)gan zararl 6demekle yiikiimlii-

dur.

3 Seref Goziibtiyiik, Yonetim Hukuku, Turhan Kitabevi, Ankara, 2012,

s.336.
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Bu cercevede, idarenin sorumlulugu konusunda, sorumlu-
lugun tiirlerini belirtmekte yarar gormekteyiz:

[darenin sorumluluguna, idari etkinlikler sonucu kisilere
verilen zararlar yol agar ve bu zararlar maddi ve manevi olabi-
lir®. Zarara yol acan nedenler ise, bir baslik altinda asagidaki
gibi belirtilebilir:

Idari islemden dogan zarar,

Idari islemin uygulanmasi eyleminden dogan zarar,

Idari eylemden dogan zarar,

[darenin haksiz eyleminden dogan zarar,

Idari sayilan eylemlerden dogan zarar,

[dare ajanlarinin eylemleri,

imtiyazh sirketin, miiteahhidin eylemi,

[dareye baglanabilen eylemler,

Idari sozlesmelerden dogan sorumluluk®'.

[darenin sorumlulugu tiirleri ise “kusurlu sorumluluk” ve
“kusursuz sorumluluk” olarak ikiye ayrilmaktadir. Idare huku-
kunda kusur anlayisi, geleneksel doktrinde hizmet kusuru ola-
rak yorumlanmakta; Ttirk ve Fransiz doktrinlerinde de hizmet
kusuru, bir kamu hizmetinin kurulus ve isleyisinde meydana
gelen bozukluk olarak tanimlanmaktadir*.

Hizmet kusuru, hizmetin geg islemesi, hizmetin kotu isle-
mesi ya da hizmetin hi¢ islememesi durumunda s6z konusu ol-
maktadir. Hizmetin geg islemesi, hizmetin kabul edilebilir bir
neden disindaki gecikme ile yerine getirilmesi demektir. Hiz-
metin kot islemesi, hizmetin geregi gibi yerine getirilememesi
anlamina gelmekte; hizmetin hic islememesi ise, idarenin yap-
mas1 gereken bir etkinlik yerine getirmemesi olarak ifade edi-

40 yildizhan Yayla, Idare Hukuku, Beta Basim Yayin Dagitim, Istanbul,

2010, s.352.

41 Yayla, a.g.e., s. 353-357. )

2 Kemal Gozler, Giirsel Kaplan, Idare Hukuku Dersleri, Ekin Basim Yayimn
Dagitim, Bursa, 2013, s.749.
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lebilmektedir. Yeri gelmisken hizmet kusuru ile kisisel kusur
ayrimina da deginmekte yarar vardir. Kisisel kusur (hizmetten
ayrilabilen kusur), kamu gorevlisinin, gorevle iliskisi olmayan
ya da dolayl olarak iliskili bulunan kusuruna denmekte iken;
hizmet kusuru ise, kamu gorevlileri tarafindan yapilip idareye
ve yurtittiigu hizmetlere iliskin olan kusurlu davranislarini ifa-
de etmektedir®.

Idarenin daha cok tehlike tastyan etkinliklerinde ortaya
¢ikan kusursuz sorumluluk hali* ise, “risk sorumlulugu”* ve
“kamu kiilfetleri karsisinda esitligin bozulmasindan dolay: meydana
gelen sorumluluk”* olarak ikiye ayrilabilir:

Risk Sorumlulugu Durumlar::
Tehlikeli seyler,
Tehlikeli yontemler,

Tehlikeli durumlar,

Mesleki riskler: Kamu personelinin gorevleri sirasinda ug-
radig zararlar,

[darenin arizi (gegici) igbirlikcilerinin ugradig: zararlar,
Bayindirlik eser ve islerinden dolay1 tictincii kisilerin ugra-
dig zararlar,

Toplant1 ve gosterilerden dolayi ortaya cikan zararlar,

[darenin terorle miicadele kapsaminda yiiriittigii etkinlik-
lerden dolay1 tictincti kisilerin ugradig: zararlar®, olarak be-
lirtilebilir.

Kamu kiilfetleri karsisinda esitligin bozulmasindan dolay:
meydana gelen sorumluluk durumlari ise:

Bayindirlik islerinin stirekli zararlarindan dolay1 sorumlu-
luk,

Gozubtytik, a.g.e., s.339.
Goziibuytik, a.g.e., 5.343.
Gozler/Kaplan, a.g.e., s.760.
Gozler/Kaplan, a.g.e., s.771.
Gozler/Kaplan, a.g.e., s. 762-768.
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Hukuka uygun idari islemlerden dolay1 sorumluluk,
Kanunlardan dolay1 sorumluluk, ve

Uluslararas: antlasmalardan dolay1 sorumluluk, olarak ifa-
de edilmektedir*.

Doktrinde Giirsel Kaplan'in belirttigi tizere, Danistay, sag-
lik hizmetlerinin yiirtitiilmesi esnasinda verilen zararlardan
ottirti idarenin sorumluluguna hiikmederken, hizmet kusuru
kosulunu, kimi durumlarda da agir hizmet kusuru kosulunu
arayabilmekte, bu durumu da vermis oldugu bir kararda asa-
g1daki sekilde ifade etmektedir: “...Idare Hukukunun ilkeleri
ve Damistay’in yerlesik ictihatlarina gore, zarar goren kisinin
hizmetten yararlanan durumda oldugu ve hizmetin riskli bir
nitelik tasidigr hallerde, Idarenin tazmin yiikiimliiliigiiniin
dogmast icin zararn, Idarenin agwr hizmet kusuru sonucu
meydana gelmis olmas1 gerekmektedir. Biinyesinde risk tasi-
yan hizmetlerden olan saglik hizmetinden yararlananin zara-
ra ugramast halinde, bu zararin tazmini, ancak Idarenin agr
hizmet kusurunun varli1 halinde miimkiin olabilir... .

Hizmet kusuru anlaminda idare hukuku ilkelerine gore
hizmeti veren idare sorumlu olup, memurun sorumluluguna
dogrudan gidilmezken, Hasta Haklar1 Yonetmeligi* uyarin-
ca kamu gorevlisi personeli hakkinda disiplin hiikiimlerinin
uygulanmasi ve durumun ceza hukuku ilkeleri cercevesinde
sorusturulmas: durumlari ise, miimkiin olabilecektir. Soyle ki,
anilan yonetmeligin Devlet memuru ya da 6teki kamu gorev-
lisi personelin sorumlulugu baslikli 44. maddesinde®, Hasta

48 Gozler/Kaplan, a.g.e., s. 771-778.
? http://www.msb.gov.tr/ayim/Avim_makale detay.asp?IDNO=62,
- (Erisim Tarihi: 11.10.2014).

R.G., T. 01.08.1998, Sy. 23420. Ayrica ilgili yonetmelikteki degi-
siklikler igin ayrica bkz. http://www.resmigazete.gov.tr/eski-
ler/2014/05/20140508-3.htm, (Erisim Tarihi: 11.10.2014).

Madde 44- Bu Yonetmelik'te gosterilmis olan hasta haklarinin fiilen kul-
lanilmasima mani olan veya bu haklar1 baska sekilde ihlal eden persone-
lin, cezai, mali ve inzibati sorumluluklarinin tamami veya bunlardan bir
kism1 dogabilir.

Birinci fikrada belirtilen sorumluluklar haricinde, ihlalin durumuna gore,
personeli istihdam eden kurum ve kurulus tarafindan personel hakkinda
uygulanacak idari tedbir ve miieyyideler saklidir.

51
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Haklar1 Yonetmeliginde belirtilmis olan hasta haklarinin fii-
len kullanilmasina engel olan ya da bu haklar1 baska bigimde
¢igneyen personelin, cezai, mali ve inzibati sorumluluklarinin
timi ya da bunlardan bir boliimiiniin dogabilecegi ve birin-
ci fikrada belirtilen sorumluluklar disinda, ihlalin durumuna
gore, personeli istihdam eden kurum ve kurulus tarafindan
personel hakkinda uygulanacak idari énlem ve yapirimlarin
sakl1 olacag: belirtilmistir. Yine ayni yonetmeligin kamu per-
soneli hakkindaki “miieyyideler” bashkli1 46. maddesinde™ ise,
hasta haklarinin Devlet memuru ya da 6teki kamu gorevlisi
personel tarafindan ve gorevleri sirasinda herhangi bir sekilde
ihlali halinde uygulanacak yaptirimlar asagidaki bigimde gos-
terilmistir:

a) Kamu gorevlisi olan personelin fiilinin niteligine gore, so-
rusturmaci tarafindan hakkinda disiplin cezasi onerilmis ise,
mevzuatin 6ngordiigu disiplin cezalar1 yetkili amir ya da ku-
rullarca yontemine gore takdir edilir.

2 Madde 46- Hasta haklarimn Devlet memuru veya diger kamu gorevlisi

{)ersonel tarafindan ve gorevleri sirasinda herhangi bir sekilde ihlali ha-
nde uygulanacak miieyyideler a@a%lda gosterilmistir:

a) Kamu gorevlisi olan personelin fiilinin nltellgme gore, sorusturmaci

tarafmdan hakkinda disiplin cezas: teklif edilmis ise, mevzuatin onlg<or—

%u disiplin cezalar1 yetkili amir veya kurullarca usuliine gore takdir

b) Hak ihlali ayn1 zamanda ceza hukukuna gore sug teskil ettigi takdirde,
memur olan personel hakkinda, Memurin Muhakemat1 Hakkinda Kanu-
nu Muvakkat hiiktimlerine gore yapilan sorusturma sonucunda liizum-u
muhakeme karar1 verilir ise, dosya Cumhuriyet Ba§savc1hfg1'na gonde-
rilerek ceza davasi agilmasi ve boylece personel hakkinda fiiline uygun
bulunan cezai muieyyidenin tatbiki saglanir.
¢) Anayasa’nin 40 inc1 maddesinin ikinci fikrasi, 129 uncu maddesinin
besinci fikrasi ve 657 sayili Devlet Memurlar:1 Kanunu'nun 13 tincii mad-
desi ve ilgili diger mevzuat uyarinca, memurlarin ve diger kamu gorevli-
lerinin hukuki sorumlulu%u dogrudan dogruya memur aleyhine acilacak
dava yolu ile gerceklestirilemez. Dava, 43 tincti maddede gosterilen usule
gore, ancak idare aleyhine agilabilir. Bu personelin hukuki sorumlulu-
gunun dogmasi, idare aleyhine agilacak dava neticesinde tazmin karari
verilmesine baghdir.
Kamu gorevlisi personelin verdigi zarar, mahkeme karar: tizerine idare
taraf1n§ an tazmin edildikten sonra, miisebbibi olan sorumlu personele
rucu edilir.

) Kamu gorevlisi personelin mesleklerini resmi gorevleri disinda ser-
best 01aral§ icra etmekte iken isledikleri fiillerden dolay1 haklarinda 47
inci maddeye gore islem yapilir.
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b) Hak ihlali ayn1 zamanda ceza hukukuna gore sug olus-
turdugu takdirde, memur olan personel hakkinda, Memurin
Muhakemati Hakkinda Kanunu Muvakkat hiikiimlerine gore
yapilan sorusturma sonucunda lizum-u muhakeme karari ve-
rilir ise, dosya cumhuriyet bassavciligi'na gonderilerek ceza
davasi acilmasi ve boylece personel hakkinda fiiline uygun bu-
lunan cezai miieyyidenin tatbiki saglanur.

¢) Anayasa'nin 40 inc1 maddesinin ikinci fikrasi*, 129 uncu
maddesinin besinci fikras1* ve 657 sayili Devlet Memurlar1 Ka-
nunu’'nun® 13 tincti maddesi*® ve ilgili diger mevzuat uyarinca,
memurlarin ve 6teki kamu gorevlilerinin hukuki sorumlulu-
gu dogrudan dogruya memur aleyhine agilacak dava yolu ile
gerceklestirilemez. Dava, 43 tincli maddede™ gosterilen usule
gore, ancak idare aleyhine acilabilir. Bu personelin hukuki so-
rumlulugunun dogmasi, idareye kars1 agilacak dava sonucun-
da tazmin karar1 verilmesine baghdir. Kamu gorevlisi perso-

% Madde 40/2- Devlet, islemlerinde, ilgili kisilerin hangi kanun yollar1 ve
mercilere basvuracagini ve siirelerini belirtmek zorundadir.
Madde 129/5- Memurlar ve diger kamu gorevlileri hakkinda isledikleri
iddia edilen suglardan 6tiirii ceza kovusturmasi agilmasi, kanunla belir-
- lenen istisnalar disinda, kanunun gosterdigi idari merciin iznine baglidir.
R.G., T. 23.07.1965, Sy. 12056
% Madde 13- Kisiler kamu hukukuna tabi gorevlerle ilgili olarak ugradikla-
11 zararlardan dolay1 bu gorevi yerine Eetiren personel aleyhine degil, il-
gili kurum aleyhine dava acarlar. Ancak, Devlet dairelerine tevdi veya bu
dairelerce tahsil veya muhafaza edilen para ve para hitkmiindeki degerli
kagitlarin ilgili personel tarafindan zimmete gegirilmesi halinde, zimme-
te gegirilen miktar, cezai takibat sonucu beklenmeden Hazine tarafindan
ha1g< sahibine 6denir. Kurumun, genel hiikiimlere gére sorumlu personele
riicu hakk: saklidir.
12 nci maddeyle bu maddede belirtilen zararlarin nevi, miktarlarmin tes-
ﬁiti’ takibi, amirlerin sorumluluklar1 ve yapilacak islemlerle ilgili diger
ususlar Basbakanlikca diizenlenecek yonetmelikle belirlenir.
Madde 43- Hasta haklarmin ihlali halinde, personeli istthdam eden ku-
rum ve kurulus aleyhine maddi VeP]a manevi veyahut hem maddi ve hem
de manevi tazminat davasi agilabilir.
Ancak, aleyhine dava agilacak merciin kamu kurum ve kurulusu olmasi
halinde; .
a) 2577 sayili Idari Yargilama Usulii Kanunu'nun 12 nci maddesine gore;
hakkin bir idari islem dolayzst ile ihlal edilmesi halinde ilgililer, dogru-
dan dogruya tam yargi davasi veya iptal ve tam yarg1 davalarmi birlikte
acabilecekleri dgibi ilk 6nce iptal davas1 acarak bu davanin karara baglan-
mast {izerine dava acma stiresi icerisinde tam yargt davasi acabilirler.
b) Ayn1 Kanun'un 13 {incii maddesi uyarinca, zarar verici eylemin 6gre-
nildigi tarihten itibaren en geg bir yil icinde maddi ve manevi tazminat
olarak istenilen tazminat miktar1 ayr1 ayr1 gosterilerek idareye miiracaat
edilmesi ve talebin acik¢a veya zimnen reddi halinde kanuni stiresi icinde
idari yargi mercilerinde dava acilmasi gerekir.
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nelin verdigi zarar, mahkeme karar1 {izerine idare tarafindan
tazmin edildikten sonra, zarara neden olan sorumlu personele
riicu edilir.

d) Kamu gorevlisi personelin mesleklerini resmi gorevleri
disinda serbest olarak yiiriitmekte iken isledikleri fiillerden
dolay1 haklarinda 47 nci maddeye® gore islem yapilir®.

2.2. Idari Yarg: Uyarinca Izlenmesi Gereken Bagvuru Yolu

Hekimin hatal1 uygulamasi sonucu zarar goren hastalarin,
zararlarinin tazmini amaciyla idare aleyhine hizmetin goriil-
digi ya da eylemin yapildig1 yerde agabilecekleri tam yarg:
davalarinda, idarenin sorumlulugunu gerektiren bir zararin
ortaya ¢ikmasi herseyden once belli kosullarin gerceklesmesi-
ne baghdir.

[lk olarak, zarar dogurucu bir davramsin varligi gerekmek-
te, bununla birlikte zarar dogurucu bu davranisin idareye bag-
lanmasi ve zarar ile tutum ve davranis arasinda bir illiyet bag-
nin bulunmas: geregi vardir®. Zarar dogurucu bir davranisin
varliginda, ilgili davranisin kamu hizmetinin yuritiilmesine
iliskin olmasi, daha dogrusu kamu hizmetinin ytirtitiilmesi ne-
deniyle yapilmis olmas1 gerekmektedir. Yine, zarar dogurucu
davranis idare adina yapilmali ve zarar dogurucu davranis ile

% Madde 47- Hasta haklarimn Devlet memuru veya diger kamu gorevlisi
olmayan personel tarafindan herhangi bir sekilde ihlali halinde uygula-
nacak miieyyideler asagida gosterilmistir:

a) Kamu gorevlisi olmayan personel; haklari ihlal edilen hastanin dogru-
dan vaki olacak sikayeti {izerine veya bu fiillerin baska sekilde tespiti ha-
linde Bakanlik veya baska kurum ve kuruluslar tarafindan yapilan bildi-
rim tizerine, bunlarin 6zel kanunlara gére kurulmus olan kamu kurumu
niteligindeki meslek kuruluslari haysiyet divanlarinca disiplin cezalar1
ile cezalandirilabilir.
b) Kamu gorevlisi olmayan personelin hasta haklarin: ihlallerinden do-
gan hukuki sorumluluklari, genel hiikiimlere gore dogrudan dogruya
endilerine veya bunlar1 ¢alistiran kurum ve kuruluslara kars: veya hem
kendilerine ve hem de ¢alistiranlara karsi birlikte dava agilarak ileri siirii-
lebilir.
c) Kamu gorevlisi olmayan personel hakkinda, ceza hukukuna gore sug
teskil eden fiilleri sebebiyle cezai mﬁegyideler tatbik edilmesi, genel hii-
kiimlere gore dogrudan dogruya cumhuriyet savciliklarina yapilacak ih-
= bar veya sikdyet yoluyla gerceklestirilebilir.
http:/ /www.saglik.gov.tr/TR/belge /1-555/ eski2yeni.html, (Erisim Ta-
rihi: 11.10.2014).
60 Seref Goziibuiytik, Yonetsel Yargi, Turhan Kitabevi, Ankara, 2013, s.318.
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olusan zarar arasinda illiyet bag1 dedigimiz bir nedensellik ba-
g1nin (sebep-sonug iliskisi) olmas1 gerekmektedir.

Uzerinde durulmasi gereken bir bagka konu da, idare aley-
hine acilan tam yarg1 davalar1 sonucunda, idare bir tazminat
bedeli 6demek sorunda kalirsa, kamuda malvarlig1 bakimin-
dan zarara ugranilmasi sonucu, idarenin bu zarara neden olan
hekime rticu edebilecegidir. 5018 sayili Kamu Mali Yonetimi
ve Kontrol Kanunu'nun® 71. maddesinde® kamu zarar1 tanimi
yapilmis olup, s6z konusu zarar, kamu gorevlilerinin kasit, ku-
sur ya da ihmallerinden kaynaklanan mevzuata aykir1 karar,
islem veya eylemleri sonucunda kamu kaynaginda artisa engel
ya da eksilmeye neden olunmasi olarak tanimlanmistir®. Ida-
renin sahip oldugu rticu hakkinin dayanagi olan Anayasa’nin
40/2 ve 129/5 hiikiimleri ile 657 saymmi Devlet Memurlar Ka-
nunu'nun (DMK.) 13. maddesi uyarinca, riicu edilebilmesi an-
cak kisisel kusurun varlig1 halinde mtimkuindtir®.

Saglik hukuku ve hatali tibbi uygulama agisindan, yani ida-
renin yapmis oldugu eylemden 6tiirti ya da idarenin hareket-
siz kalmas1 nedeniyle kisisel haklar1 dogrudan zarar gorenler
tarafindan acilabilecek olan tam yargi davalarinda, dava agma
siiresi, Idari Yargilama Usulii Kanunu'nun (IYUK.) 13. Mad-
desinde belirtilmistir. Soyle ki, idari eylemlerden haklar: ¢ig-

1 RG., T.24.12.2003, Sy. 25326
Madde 71- Kamu zarari, kamu gorevlilerinin kasit, kusur veya ihmalle-
rinden kaynaklanan mevzuata aykir: karar, islem veya eylemleri sonu-
cunda kamu kaynaginda artisa engel veya eksilmeye neden olunmasidir.
Kamu zararinin belirlenmesinde;
a) Is, mal veya hizmet karsilig1 olarak belirlenen tutardan fazla 6deme

apilmasi,
%) Mal alinmadan, is veya hizmet yaptirilmadan 8deme yapilmasi,

) Transfer niteligindeki giderlerde, fazla veya yersiz 6demede bulunul-
mas,
d) Is, mal veya hizmetin rayi¢ bedelinden daha ytiiksek fiyatla alinmasi
veya yaptirilmasi,

e) Idare gelirlerinin tarh, tahakkuk veya tahsil islemlerinin mevzuata uy-
?un bir sekilde ga pilmamasi,

) (Miilga: 22/12/2005-5436/10 md.)

g) Mevzuatinda 6ngoriilmedigi halde 6deme yapilmasi,
Esas almuir.
http:/ /www.maliye.gov.tr/Sayfalar/Kanunlar.aspx, (Erisim Tarihi:
12.10.2014). .
Bahtiyar Akyilmaz, Murat Sezginer, Cemil Kaya, Ttirk Idare Hukuku,
Seckin Yayincilik, Ankara, 2013, 5.663.
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nenmis olanlarin idari dava agmadan ¢nce, bu eylemleri ya-
zil1 bildirim tizerine ya da baska suretle 6grendikleri tarihten
itibaren bir yil ve her halde eylem tarihinden itibaren bes yil
i¢inde ilgili idareye basvurarak haklarinin yerine getirilmesini
istemeleri gereklidir. Bu isteklerin kismen ya da tiimtiyle reddi
durumunda, bu konudaki islemin tebligini (yazil1 bildirimini)
izleyen gtinden itibaren ya da istek hakkinda altmis giin igin-
de cevap verilmedigi takdirde bu stirenin bittigi tarihten itiba-
ren, dava siiresi icinde dava acilabilir®.

Belirtmek gerekir ki, eylem ile zararin dgrenilmesi arasin-
da bir yildan fazla siirenin bulunmasi durumunda her ne ka-
dar kanunun agik ifadesi uyarinca artik dava agmak miimkiin
degil ise de; Danistay’in yerlesik ictihad1 uyarinca, eylem ile
zarar arasinda bir yildan fazla siire bulunmasi durumunda,
idareye basvurma siiresi de zararm dgrenilmesi tarihinden iti-
baren baslayacaktir®. Nitekim, Danistay Onuncu Dairesi’nin
E.2004/2932, K.2006/7287 ve 20.11.2006 tarihli kararinda “.
Dava, davacimin 20.8.1996 tarihinde gecirdigi bir kaza sonu-
cunda SSK Goz Hastaliklart Merkezi'nce goziindeki rahatsiz-
ligin teshis edilememesi nedeniyle goziinii kaybetmesi sonucu
ugramis oldugu 5.000.000.000 TL maddi 1.000.000.000 TL ma-
nevi tazminatin 6denmesi istemiyle acilmistir. Idare Mahke-
mesince, 20.8.1996 yilinda gecirmis oldugu kaza nedeniyle SSK
Goz Hastaliklar1 Merkezi'ne miiracaat eden davacinin, yapi-
lan muayenesi sonucunda travmaya bagh bir teshis konula-
madig, goziindeki rahatsizliklarin artmas: nedeniyle bircok
kez aymi kuruma basvuran ve en 24.1.2002 tarihinde ameliyat-
la gozii alinan davaci tarafindan rahatsizliginin idarenin ku-
suru ve ithmali nedeniyle teshis edilememesi sonucu ugramis
oldugu, maddi ve manevi zararlarin tazmini igin goriilmekte
olan bu davanmin acildigr anlasilmakta ise de; 2577 sayil1 Ya-
samn 13. maddesinde, ilgililerin her halde eylem tarihinden
itibaren 5 yil icerisinde idareye basvurarak haklarinin yerine
getirilmesini istemeleri gerektigi ongoriilmiis olup, davacinin

5 http:/ /mevzuat.meb.gov.tr/html/17580 2577.html, (Erisim  Tarihi:
12.10.2014). . ~
6 Yildirim, Yasin, Kaman, Ozdemir, Ustiin, Okay Tekinsoy, a.g.e., 5.809.

347



Or. Gor. CAGLAR BURAK BURTAN

zararina neden olan eylemin 20.8.1996 yilinda meydana gelme-
si nedeniyle 5 yil icerisinde yani en ge¢ 20.8.2001 tarihine kadar
davalr idareye basvurmasi gerekirken, goziine operasyonun
yapildigr 24.1.2002 tarihi esas alinmak suretiyle 2.7.2002 tari-
hinde acilan davanmn siire asuni nedeniyle incelenme olanag
bulunmadigr gerekgesiyle davamin reddine karar verilmistir.
Davaci, davamin yasal siirede acildig iddiasiyla, davali ida-
re ise “nisbi vekalet iicreti “yerine “maktu vekalet iicreti’ne”
hiikmedildigi ve ayrica lehe hiikiim altina alinacak vekalet
iicretine KDV'nin de eklenmesi gerektigi iddialariyla anilan
mahkeme kararimin temyizen incelenip bozulmasini istemek-
tedirler. Dosyanin incelenmesinden; 20.8.1996 yi1linda gecirmis
oldugu kaza nedeniyle SSK Goz Hastaliklar1 Merkezi'ne mii-
racaat eden davacinin, yapilan muayenesi sonucunda travma-
ya bagl bir teshis konulamadigi, rahatsizliginin gecmemesi
iizerine izleyen tarihlerde yine aym kuruma basvurdugu halde
hastaligimin teshis edilemedigi, goziindeki rahatsizligin art-
mast iizerine 20 Nisan 2001 tarihinde gittigi serbest ¢alisan
bir g6z uzmaninca, goziiniin i¢ bolgesinde yirtilma oldugu, bu
itibarla ameliyat olmasi gerektigi, ancak ge¢ tedavi nedeniyle
goziiniin kurtulma ihtimalinin %10 oldugunun beyan edildigi,
en son 24.1.2002 tarihinde aym kurumda yapilan ameliyatla
goziiniin alindig1, davact tarafindan, rahatsizligimin, idarenin
kusur ve ihmali nedeniyle teshis edilemedigi one siiriilerek,
ugramis oldugu maddi ve manevi tazminatin odenmesi iste-
miyle 26.4.2002 tarihinde yapilan basvurunun idarece reddi
iizerine de 60 giinliik yasal siirede bu davanin acildig1 anla-
stlmaktadir. 2577 sayil Idari Yargilama Usulii Yasasinin 13
iincii maddesinde; idari eylemler nedeniyle haklari ihlal edilen
ilgililerin, eylemleri 6grendikleri tarihten itibaren ve herhal-
de eylem tarihinden itibaren bes yil icinde idareye basvurup
haklarinin yerine getirilimesini isteyebilecekleri; bu isteklerin
reddi iizerine altms giinliik dava agma siiresi icerisinde dava
acabilecekleri hiikme baglanmistir. Anilan Yasa hiikmiinde
idareye basvuru igin ongoriilen en gec bes yillik siirenin, ida-
ri eylemin tamamlandig1 ve yol actigr zararin ortaya ¢iktigi
tarihten itibaren hesaplanmasi gerekir. Esasen idari eylemin
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tamamlandig1 ve zararin ortaya ¢iktig1 tarih dikkate alinma-
dan bes yillik siirenin hesaplanmasi bazi hallerde zarar or-
taya ¢iktiginda idareye basvuru siiresinin dolayisiyla dava
acma siiresinin gegmis olmasi, dava agma hakkimn kullanil-
mamast sonucunu doguracaktir. Zararin ortaya ¢ikmasiyla
kullanilmas1 miimkiin olan dava agma hakkini ortadan kaldi-
rir bigimde siire hesabr yapilmasinin hak arama ozgiirliigiiyle
bagdastirilmayacagr aciktir. Bu itibarla, idareye basvurma
ve dava siiresinin baslangicina yalnizca eylem tarihini almak
yerine, o zararin o eylemden kaynaklandiginin 6grenildigi ta-
rihi esas almak hakkaniyete daha uygun olacaktir. Olayda
davacimin tazminat istemine dayanak aldig1 hatali teshis ve
tedavi 20.8.1996 tarihinde yapilmis olmakla birlikte, eylemin
24.1.2002 tarihinde tamamlandig1 ve zararin bu tarihte ortaya
ctktigr cekismesizdir. Bu itibarla, 2577 sayili Yasanin 13.mad-
desinde Ongoriilen bes yillik siirenin 24.1.2002 tarihinden iti-
baren baslamas: gerekir. Bu durumda, Idare Mahkemesince,
siiresinde a¢ilan davanin esast hakkinda bir karar verilmesi
gerekirken davanin siire asimi nedeniyle reddi yolunda veri-
len kararda hukuka uyarhk goriilmemistir.”® Sonucuna va-
rilarak, bes yillik siirenin hesaplanmasi davacinin hak arama
ozgurlugu ile birlikte bu 6zguirligiin anlami ve 6nemi dikkate
alinmak suretiyle yorumlanmuistir.

SONUC

Hak ve ozgiirliikler, ortaya ¢ikis donemine gore farkli ku-
saklara ayrilmis olup, s6z konusu ayrimin dnctisti de Profesor
Karel Vasak’dir®®. Birinci kusak haklar, 18. yiizyildan itibaren
taniman medeni ve siyasal haklari, ikinci kusak haklar iktisadi
sosyal ve kiiltiirel haklary, tigtincti kusak haklar1 ise dayanisma
haklarini belirtmektedir; fakat degisen ve gelisen toplum dii-
zeni ve bilim diinyast ile 6zellikle tip alaninda meydana gelen

7 Yildirim, Yasin, Kaman, Ozdemir, Ustiin, Okay Tekinsoy, 5.811-812/813.
Ayrica kararm tamami igin bkz. http://emsal.danistay.uyap.gov.tr/
VeriBankasilstemciWeb/GelismisDokumanAraServlet, (Erisim Tarihi:
12.10.2014). B )

8 ibrahim O. Kaboglu, Ozgiirliikler Hukuku 1, Imge Kitabevi, Ankara,
2013, s.41
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degisimlerin insanlar tizerinde olumsuz sonuglariin dogmasi-
nin dniine gecebilmek adina insan haklari ve tip bilimine denk
diisen bir dordiincti haklar kategorisi onerilmistir ki®, saglik
hakki da, birinci, ikinci, tictincti kusak haklar ile iliskili olup,
bu hak 6zellikle 6nerilen dordiincii kusak haklar arasinda
nitelendirilebilecegi gibi, bireylerin saglikli bir ¢evrede yasa-
mas1 gerektigini koruma altina alan ikinci kusak haklar icinde
de kendisine yer bulabilecektir, bununla birlikte birinci kusak
haklar arasinda yer alan yasam hakki ile de aralarinda oldukga
sik1 bir bag bulunmaktadir. Oyle ki, Avrupa Insan Haklar1 Soz-
lesmesi’'nin (AIHS.) 2. maddesinde diizenlenen yasam hakkina
iliskin olarak Avrupa insan Haklar1 Mahkemesi'nin (AIHM.)
kararlarindan, taraf Devletlerin yasam hakkina iliskin pozitif
ytiktimliiliiklerinin halk/kamu saglig1 alaninda da uygulana-
cag1 anlasilmaktadir”.

Anayasa Mahkemesi de, hekimlere tam giin ¢alisma yi-
kiimlulugi getiren 5947 sayili Tam Giin Yasasinu’ iptal eder-
ken, “...hekimlerin insan saglhigimin gelismesi ve yasam hak-
larimin korunmast ile dogrudan ilgili olan konumlar1 dikkate
alinmaksizin calisma kosullarinin kuralda belirtildigi sekilde
stnirlandirilmast bireylerin yasam hakkini zedeleyici nitelik
tasimaktadr.” hilkmi dogrultusunda iptali dogrudan yasam
hakki ve saglik hakkina dayandirmistir’

Hekimlerin, hastalarin yasamlarina iliskin kararlari alma-
larm1 saglayan teshis (tani) ve tedavi stirecleri, ciddi bir bilgi
birikimi, azami o6lctide dikkat ve yeterli teknik alet ve ekibin
olmasi ile istenilen ¢lctide yapilabilir. Ancak bu durumda bile
hekimin koydugu taninin yiizde ytiz dogru cikacagin diisiin-
mek olanaksizdir.

Hekimlerin tibben hatali uygulamalari, kimi zaman hastalar
i¢in geri doniilemez sonuglar dogurmaktadir. Bu durum ida-
renin de tazmin yiiktimliliigi altina girmesine neden olmak-

69

-0 Kaboglu, a.g.e., s. 42.

1zzet Mert Ertan, Uluslararas1 Boyutlariyla Saglik Hakki, Legal Yayinci-
lik, Istanbul, 2012, 5.132.

1 R.G., T. 30.01.2010, Sy. 27478.

72 Sultan Tahmazoglu Uzelturk, Anayasa Hukuku Acisindan Saglik Hakki,
Legal Yayincilik, Istanbul, 2012, s.106.
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tadir. Demokrasi ve hukuk devleti acisindan, hastalarin idari
eylemler nedeniyle ugradiklar1 zararlarin giderilmesi, vatan-
dasin hukuka olan inancini da saglamlastirmakta; ihkak-1 hak
gibi konularin dogmasina engel olmaktadir. Stiphesiz, saghkl
bir yasama sahip olmak, bireyin sahip olmas1 gereken ve Dev-
letin etkin bir bicimde miidahale etmesi beklenen sosyal haklar
kategorisinde ele alinmalidir. Sosyal bir Devletten beklenen de,
bu haklarin zarar gérmesinin oniine ge¢mesidir.
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SAGLIK HIZMET KUSURUNDA RUCU

Av. Selvi OZCETIN*

I-1-Saglik Hizmeti Nedir?

Saglik hizmeti, Idarenin; birey ve toplum sagliginin korun-
masi, hastaliklarin iyilestirilmesi ve rehabilitasyonu icin yapti-
g1 tim eylem ve islemlerdir.

Saglik hizmeti; Idarenin vermekle miikellef oldugu diger
hizmetlerden ertelenemez ve ikame ve edilemez olmasi, tiim
yas gruplarina sunulmas: gerektiginden en kapsamli kamu
hizmeti olmasi, stirekliliginin zorunlu olmas: gibi yonleri ile
ayrilir. Saglik hizmetinin bireylere olabilecek en adil imkanlar-
la ve erisilebilir bir bedel karsiliginda sunulmasi gerekmekte-
dir. Ctinki saglik hizmeti yasam hakkinin ayrilmaz bir parcasi,
olmazsa olmazidir.

Saglik hizmeti en yaygin sekli ile; koruyucu saglik hizmetle-
ri, tedavi edici saglik hizmetleri, rehabilite edici saglik hizmet-
leri ve sagligin gelistirilmesine yonelik saglik hizmetleri olarak
smiflandiriimaktadir.

Tiirk Hukukuna baktigimizda esasen Idarenin saglk hiz-
meti konusundaki ytiktimliiliiklerinin yasal zorunluluk haline
gelmesi oldukca yeni sayilir ve bu bakimdan Saghik Hukuku-

Tiirkiye Saglik Vakfi Danisma Kurulu Uyesi
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nun bugtinki geldigi noktaya ulasilmasinda oldukga hizli yol
alindigimi soylemek gerekir. Osmanli Devletine baktigimizda
19. ytizyilin ikinci yarisina kadar; saglik hizmetinin {icreti sag-
lik hizmeti alan kisiler tarafindan karsilanan hekimleri gorev-
lendirmek suretiyle verildigini ve devletin arag gereg, personel
ve sistem iceren bir teskilatinin bulunmadigini goriiyoruz. Bu
tarihe kadar saglik hizmeti devlet tarafindan verilmesi zorun-
lu bir kamu hizmeti olarak gortilmemistir. 19. ytizyilin ikinci
yarisindan sonra diger alanlarda oldugu gibi Batiya yonelme
sonucunda saglik konusunda da teskilatlanma ¢alismalar: bas-
lamustir.

Bugtin tilkemizde ve diinyada geldigimiz noktada ise, insan
haklar1 ve sosyal devlet ilkesinin gelisimine paralel olarak sag-
lik hizmeti Idarenin vermekle zorunlu oldugu en temel kamu
hizmetlerinden biri haline gelmistir.

I-2-idarenin Saglik Hizmeti Sunma Zorunlulugu Var midir?

Peki Idare; saglik hizmeti sunmak zorunda nudir ve de Ida-
renin saglik hizmeti sunma ytiktimliiltigtintin yasal dayanak-
lar1 nelerdir? Hukukumuzda Uluslararas: anlasmalar, Anaya-
sa ve yasalar ile saglik hizmeti dtizenlenmistir.

Oncelikle Anayasamizin Baglangic Hiikiimlerinde “Her
Turk vatandasinin Anayasa’da yer alan temel hak ve hiirriyet-
lerden esitlik ve sosyal adalet gereklerince yararlanacagi, mil-
li kiilttir, medeniyet ve hukuk diizeni icinde onurlu bir hayat
stirdiirme, maddi ve manevi varligini bu yonde gelistirme hak
ve yetkisine sahip oldugu” dtizenlenerek her Tiirk vatanda-
sinin dogustan gelen bir hak olarak temel saglik hizmetlerine
ulasabilmesi Anayasal agidan giivence altina alinmistir. Yine
Anayasanin 2. maddesinde diizenlenen sosyal devlet ilkesinin,
saglik hizmeti saglanmasinda Anayasal ilke olarak énemi vur-
gulanmalidir. Bu durumda Anayasanin temel ilkeleri bakimin-
dan; saglik hizmetlerini sunmak ve bireylerin asgari ¢lgiilerde
de olsa fiziksel ve ruhsal acidan iyilik hali icinde olmalarmi
saglamak sosyal devletin en temel gorevleri arasimndadir.
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Anayasanin 5. maddesi ile devlete sozii edilen haklarin reel
yasamda kullanilabilir hale gelmesi i¢in gerekli kosullar1 hazir-
lama gorevi yiiklenmistir.

17. madde ile yasam, maddi ve manevi varlig1 gelistirme
hakki diizenlenmistir.

Anayasanin saglik hakkini agik¢a diizenleyen 56.madde ile
ise; saglikli ve dengeli bir ¢evrede yasama hakki, , cevrenin
korunmasi devlet icin bir 6dev olarak diizenlenmistir. Dev-
let herkesin hayatini, beden ve ruh saghg icinde stirdiirme-
sini saglamak, insan ve madde giictinde tasarruf ve verimini
artirmak, isbirligini artirmak amaciyla saghk kuruluslarini tek
elden planlayip hizmet vermesini diizenler. Devlet bu gorevini
kamu ve 6zel sektordeki saglik ve sosyal kurumlarindan yarar-
lanarak, onlar1 denetleyerek yerine getirir.

Yine 59. maddede kisilerin beden ve ruh saghigmi gelistir-
melerine yonelik gerekli onlemleri alma direktifi, 60. madde ile
orgiitsel yapilanmay1 gerceklestirme gorevi devlete verilerek
saglik hizmetlerinin yerine getirilmesi konusunda énemli yti-
ktimliltikler getirilmistir.

Uluslararasi anlasmalar da iist hukuk normlar1 olarak Dev-
letin saglik hizmeti sunumu konusundaki ytiktumluliiklerinin
diger bir yasal dayanagin olusturmaktadir.

Ancak Anayasanin 65. maddesi ile Devletin saglik hizme-
ti sunumunda “devletin mali kaynaklarinin yeterliligi” kriteri
konulmus ise de bu smirin saglik hizmeti i¢in en asgari diizey-
de uygulanmasi gerektigi tartismasizdir. Yani en kotii kosul-
larda dahi devletin asgari dl¢tide saglik hizmeti sunma gorevi

devam etmektedir.

Kisaca degindigimiz Anayasa hiikiimleri ve 90. madde uya-
rinca Uluslararast Anlasmalar geregi Devletin tiim vatandas-
larmna, esit, adil, stirekli, ulasilabilir bir bedelle saglik hizmeti
sunmasinin en asli kamu gorevlerinden biri oldugunu soyle-
mek gerekir.
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I-3-Saglik Hizmeti Sunumunda Idarenin Sorumlulugu
(Hizmet Kusuru)

Devlet saglik hizmetini sunarken bu hizmetin sunumu sira-
sinda zarar goren kisilere kars1 verilen zarardan sorumludur.
Idarenin sorumlulugu esas olarak kusur sorumlulugu olup;
kusursuz sorumluluk halleri istisnaidir. Bu noktada idarenin
kusur sorumlulugunun Idarenin calisani, ajani konumunda
bulunan saglik personelinin kusurundan soyut, bagimsiz bir
kusur sorumlulugu oldugunu ifade etmek gerekir. Yani kamu
calisan1 gorevini yaparken tamami ile kusursuz olsa dahi hiz-
metin kurulusunda, isleyisinde ve dtizenlenmesinde bir aksak-
lik meydana gelmis ve saglik hizmeti alan kisi aleyhinde bir
zarar dogmus ise Idare bu zarar1 tazmin ile sorumludur.

Hizmet kusurunun tespitinde calisanun davranis seklinden
bagimsiz olarak, saglik hizmetinin sunulmasi gerektigi gibi su-
nulup sunulmadigma bakilmaktadir. Danistay 10. Dairesinin
bir kararinda' “ Halkin saglik hizmetlerini ytirtitmekte olan
Idare, hastanelerde yapilacak tedavilerin ve cerrahi mudaha-
lelerin tibbi gereklerine uygun bicimde, hizmetin gerektirdigi
yeterlilige sahip personelle ve gerekli dikkat ve 6zenin gosteri-
lerek yapilmasini saglamakla ytiktimliidiir. Bu yukimlulugiin
yerine getirilmemesi agir hizmet agir hizmet kusuru niteligin-
de olup, Idarenin tazmin sorumlulugunu dogurur.” denilerek
hizmetin gec, kotii islemesi ya da hic islememesi durumunda
tazmin sorumlulugunun dogacag kabul edilmistir.

[darenin hizmet kusuru kamu personelin kusurundan dog-
mus olsa da Idare 6zel hukukta ki istihdam edenin sorumlu-
lugunda oldugu gibi kurtulus beyyinelerini 6ne siirerek so-
rumluluktan kurtulamaz. Yani istihdam edilenin seciminde,
denetiminde ve standart ¢alisma kosullarimin olusturulmasin-
da gerekli azami dikkat ve 6zeni gosterdigini kanitlasa dahi so-
rumlulugu devam edecektir. Ciinkii Idarenin sorumlulugu asli
ve birinci derecede sorumluluktur. Bu durumda zarar idarenin
kamu hizmeti vermesi sirasinda dogmus ve hizmetin kurulus,

Danistay 10. Daire 03.05.1995 tarih, 1994 /3258 E.ve 1995/2379 K.
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isleyis ve diizenlenisindeki aksaklik ve eksikliklerden dogmus
ise hizmet kusurunun varliginin kabulti gerekir. Burada ku-
surluluguna hiikmedilen personel degil hizmetin kendisidir.

Hizmet kusurunun varlig: tespit edilirken her olayin kendi
kosullari, cereyan edis sekli, sonuglarmin ayr: ayr1 degerlendi-
rilmesi gerekir. Kisisel bilgilerin dogrulanmadan aciklanmast
ornegin diyabet ya da tansiyon sonucunun usuliine uyulma-
dan agiklanmast durumunda ciddi bir hizmet kusuru olarak
tanimlanmazken HIV testi dogrulanmadan hastaya Aids oldu-
gunun sdylenmesi ve hastanin intihari ile sonuglanan olayda
agir hizmet kusurunun varliginin kabuli gerekir?.

Hizmetin kot islemesi, geg islemesi ya da hic islememesi
durumunda kamu personelinin kusuru bulunsa da bulunmasa
da hizmet kusurunun varligimnin kabulti gerekir. Ancak hizme-
tin kotti ya da geg islemesi ya da hig islememesi durumlarmin
cok kesin smirlarla birbirinden ayrilmasi miimkiin degildir.
Cogu olayda hizmetin geg isledigi ileri stirtilebilecegi gibi hig
islemedigi ya da kétii isledigi bir arada sdylenebilir. Ornegin
bacagindan ameliyat olan ve bacag: al¢iya alman hasta hafta
sonu hastaneye gelir bacag1 morarmis ve sismistir. Hemsire
tarafindan al¢1 ¢ikarildiktan sonra nébetci hekime haber veri-
lir, nobetci hekim ise ameliyat1 yapan doktora haber verilme-
si gerektigini soyler Netice olarak hafta basina kadar hastaya
miidahale edilmez ve sonrasinda kangren olan bacak kesilir.
Simdi bu durumda hizmetin ge¢ mi yoksa kotii mii isledigi
soylenmelidir, ya da hi¢ mi islememistir? Kesin bir sonuca ula-
silmas1 miimkiin degildir.

I-4-idarenin Kusur Sorumlulugunun Kosullar1 Nelerdir?

Yerlesik Danistay kararlarinda hizmetin isleyisinde ya da
kurulusunda bir aksaklik bulunmasi ve bu aksaklik sebebiyle
bir zarar dogmas: durumunda genel olarak agir hizmet kusu-
runun varhg: kabul edilmistir.

2 Danistay 10. Dairesi 28.12.2007 tarih, 2005/8407 E. ve 2007 /6526 K
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Hizmet kusuru sebebiyle Idarenin tazminat sorumlulugu-
nun dogabilmesi i¢in dort kosulun bir arada bulunmasi gerekir.

a) Hukuka Aykirilik : Hekimin ya da diger saglik calisan-
larmin yaptigr tibbi mitidahalenin hakli yani hukuka uygun
olmasi gerekir. Buradaki hukuka uygunluk kavrami yazili hu-
kuk kurallarinin yaninda yazili olmayan hukuku da kapsar.
Bir fiil hukuka uygunluk sebepleri bulunmas: halinde hukuka
uygun hale gelir. Hukuka uygunluk sebepleri kanuni yetkinin
smirlari icinde kullanilmasi, 6zel hukuktan dogan bir yetkinin
kullanilmasi, tistiin kamu yarar1 ve tistiin 6zel yarar, mesru
miidafaa, 1ztirar hali, kendiliginden hak alma ve zarar gérenin
rizas1 olarak sayilabilir.

Zarar gorenin rizasi hizmet kusurunun tespitinde 6zel bir
onem arzetmektedir. Tibbi miidahale ya da tedavinin hukuka
uygun hale gelebilmesi i¢in rizanin tedavi ya da mtidahaleden
once alinmasi, riza gosterenin fiil ehliyetine sahip olmasi ve ri1-
zanin ahlaka aykir1 bir islem igin verilmemis olmas1 gerekir.
Ayrica hastanin rizasinin tibbi miidahaleyi hukuka uygun hale
getirebilmesi icin; hekimin hastay1 aydinlatma yukimlulagi-
nii eksiksiz olarak yerine getirmesi ve bunu belgeleyebilmesi
gerekmektedir. Aydinlatma ytiktimliltigii; hastanin hastaligi-
nin seyri, tedavi uygulanmasi ya da uygulanmamas: durumun-
da dogabilecek muhtemel sonuglar, tedavinin stireci, stiresi ve
sonucu hakkindaki ihtimaller ve alternatif tedavi yontemlerini
kapsamalidir. Bu hususlarda aydinlatilmayan hastanin rizasi
tibbi miidahaleyi hukuka uygun hale getirmez. Ancak zarar
gorenin ortak kusuru kabul edilerek tazminattan indirim se-
bebi yapilabilir. Tibbi miidahaleden sonra verilen riza ise fiili
hukuka uygun hale getirmez, ancak tazminat talebinden vaz-
gecme ya da ibra anlamini tasir.

b) Kusur: Kusur; kisilerin hukuk diizeni tarafindan onay-
lanmayan, kinanan davranislaridir. Kusurun tiirti ve derecele-
ri vardir. Idarenin tazminat sorumlulugunun dogabilmesi icin
bir hizmet kusuru bulunmalidir. Hizmet kusurunun 6zellikle-
rinden yukarida kisaca bahsettik. Hizmet kusuru kisisel kusur-
dan soyut, bagimsiz, yapilan Idari islemin yapilmasi gerektigi
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gibi yapilip yapilmadig: kriterinin cevabina gore belirlenen bir
kusur tirtadiir.

Danistay yerlesik igtihatlarinda; saglik alaninda hizmet ku-
suru neticesinde meydana gelen zararlarda tazmin ytikiimliili-
giiniin dogabilmesi icin ameliyat ve tibbi miidahale durumlar1
icin “agir hizmet kusuru” nun varligin1 aramaktadir. Bunun
sebebi ise bu tiir miidahalelerin kendi icinde zaten bir risk ba-
rindirmas, sigara ve alkol kullanimi, beslenme aliskanliklari,
tiziksel aktivite aliskanliklar1 gibi kisisel nedenlerin riski arti-
rabilme olasilig1, saglik hizmetinin toplumun tiim bireylerine
ayni 6lciide sunulmamasindan kaynaklanan bir denklestirme
diistincesidir. Gercekten de hem nitelik hem de nicelik agisin-
dan ¢ok genis kapsamli bir saglik hizmeti sunan Devletin en
ufak kusurunda dahi tazminat 6demek durumunda kalmasi;
bireysel manada reel yasamda yer alan defansif tip anlayisinin
Devlet icin de gerceklesmesi tehlikesini doguracaktir. Devlet
icindeki saglik kurumlar: riskli ve kapsamli miidahaleleri ger-
ceklestirmekten imtina ederek bir anlamda kendini bu mali
yiikten korumaya calisacaktir. Bu durum ise toplumun 6zel-
likle alt gelir grubuna dahil kisminin saglik hizmetine ulagsma-
sinda buiytik bir engel olusturacagi gibi saglik hizmetleri sunu-
munda gelisme saglanmas1 imkansiz hale gelecektir.

Ancak sunu da belirtmek gerekir ki tibbi operasyonlar si-
rasinda gerceklesmis olsa dahi “bariz uygulama hatalar1”
Idarenin tazminat sorumlulugunu dogurur. Nitekim bariz
uygulama hatalar1 saglik hizmeti verenin agir kusuru olarak
tanimlanmalidir®.

Ancak ameliyat ve tibbi miidahaleler disindaki hastanin ba-
kimi, rehabilitasyonu, kayit vs. gibi diger saglik hizmetlerinin
uygulanmasi sirasinda meydana gelen zararlarin tazmini s6z
konusu oldugunda agir kusur aranmaz. Danistay bir kararin-
da* “Idarenin tazmin sorumlulugunun dogmasi icin aranilan
“agir hizmet kusuru” riskli miidahaleler ve operasyonlar ba-

3 CINARLI, Serkan: “idarenin Saglik Hizmetinin Sunumundan Kaynakla-

nan Hukuki Sorumlulugu”, s.190.
Danistay 10. Dairesinin 24.09.2007 tarih, 2005/3719 E.ve 2007/4316 K.
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kimindan gecerli olup, saglik hizmeti icinde degerlendirmekle
beraber, tibbi operasyon kapsamina dahil edilmeyecek birta-
kim bakim, gozetim ve yan miidahalelerin hic ve ya geregi gibi
yapilmamasi dolayisiyla olusan zararlar da, Idarenin sorum-
lulugundan s6z edebilmek i¢in agir hizmet kusurunun aran-
masina gerek bulunmamaktadir.” demek suretiyle bu hususu
acikliga kavusturmustur.

Ayni durumda olan her makul insanin aklina gelebilecek en
ilkel tedbirleri almayan kimse agir hizmet kusuru islemis olur.

-Darnistay 10. Dairesinin 09.10.1995 tarih, 1994/2110 E. ve
1995/4255 K. sayili kararinda; Akil hastasi hastanin elektro sok
tedavisi sirasinda kolunun kirilmasina sebep olan ve gerekli
onlemleri almayarak kolunun kesilmesine sebep olan Idarenin
agir hizmet kusuru isledigine hiikmedilmistir.

-Kendisine yapilan kuduz asisindan meydana gelen reak-
siyon sebebiyle hastanin hayatin1 kaybetmesi olaymnda ise;
Mahkeme daha pahali ancak boyle bir allerjik reaksiyona se-
bep oldugu saptanmamus as1 yerine daha ucuz asinin kullanil-
masi sebebiyle Idarenin agir hizmet kusuru isledigine hiikmet-
mistir. Ayrica bu karar kamu ¢alisanina atfedilebilecek hig bir
kusur bulunmamasima ragmen Idarenin kusurlu bulundugu
bir karar olup, hizmet kusurunun bagimsizligina verilebilecek
glizel bir 6rnektir.

Danistay 10. Dairesinin 26.05.1999 tarih, 1998/4814 E.ve
1999/2945 K. sayili karari ile; erken teshis konulamayan has-
tanin hayatin1 kaybettigi olayda; erken teshis konulsa idi dahi
hastanin hayatmin kurtulmasinin mtimkiin olmadig1 ve ida-
renin agir hizmet kusurunun bulunmadig1 gerekgesi ile taz-
minat davasinin reddine karar verilmistir. Bu karara katilmak
esasen zordur. Ciinkii hastanin yasamini idame ettirmesi ka-
dar yasam kalitesinin artirilmasi da saglik hizmetinin en te-
mel amaclarindan biridir ki; erken teshisin yasam kalitesinin
artirilmasinda etkisinin olmayacagimi sdylemek imkansizdir
(Karar 1).
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-Darnustay 10. Dairesinin 08.12.1997 tarih, 1996/2121 E. ve
1997/5476 K. sayili kararinda; Idarelerin kamu hizmetleri icin
gerekli organizasyonu kurmak, yeterli arag ve gereclerle dona-
tilmus tesislerle, ehil elemanlar ¢alistirarak bu hizmetleri ytirtit-
mekle yiikiimlii olduklari, aksi halde meydana gelen zararin
Idarece karsilanmasi gerektigi, olayda da yanls ilag enjekte
edilerek hastanin parmaginin kangren olmasi sonucu kesilme-
sine sebep olan Idarenin hizmet kusurunun acik oldugu ve taz-
minat ytiktimlulugtintin bulunduguna hiikmedilmistir.

-Yine Danistay’in bir kararinda hastanin ilacin olasi yan et-
kilerine kars1 yeterince bilgilendirilmemis olmas1 yani aydin-
latma ytiktimliiltigtintin gerektigi olgtide yerine getirilmemis
olmasi agir hizmet kusuru olarak tanimlanmistir (Karar 2).

Fransiz Danistay1 ise tazminat ytiktimliltigtiniin dogmasi
icin 1992 yilina kadar riskli mitidahaleler icin agir kusur ara-
makta ise de bu tarihte verdigi bir karar ve sonrasinda agir ku-
sur sartindan vazgecmistir.

Saglik personelinin kusurlu hareket ettigini ispat kiilfeti za-
rar gorene diiser. Bu kuralin istisnasi ise saglik personelinin
kayit yuktmliliigunii yerine getirmemis olmas halidir.

¢) Zarar : Zarar, hekimin, diger saglik calisaninin ve Idare-
nin tazminat sorumlulugunun dogabilmesinin olmazsa olmaz
kosuludur. Zarar; zarara ugrayanin sahis ve malvarlig1 hakla-
rinda iradesi disinda meydana gelen azalmayz1 ifade eder. Di-
ger bir anlatimla hukuka aykir: fiilden 6nceki hali ile sonraki
hali arasindaki fark kisinin zararidir®. Bir fiil ne kadar hukuka
aykir1 olursa olsun ve gerekse kastla islenmis bir sug olustur-
sun eger neticesinde zarar dogmadi ise tazminat sorumlulugu
da dogmayacaktir.

Genis anlamda zarar beden tamlig1 ve manevi zararlar1 da
kapsarken dar anlamda zarar mal varliginda olusan azalmay1
ifade eder.

5 DOGAN, Cahid: “idarenin Kusur Sorumlulugunda Riicu” VIII. Tiirk-Al-
man Tip Hukuku Sempozyumu, 7-8 Ekim 2011, s.166.
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Zarar ispat yuktimlultigti zarar gorene aittir. Zarar goren
zararin varligini ve miktarini ispatla miikelleftir. Zararin tespi-
ti neredeyse her zaman teknik bir incelemeyi gerektirdiginden
Mahkemece bilirkisi marifeti ile tespit edilir. Zarar miktarimin
tam olarak tespiti miimkiin degil ise hakim; olaylarin olagan
akis1 ve zarar gorenin aldig tedbirleri de goz 6niinde bulundu-
rarak hakkaniyete uygun bir tazminata hiitkmeder. (6098 say1l1
Tiirk Borglar Kanunu m.50)

Tazminatin takdirinde hakim; taraflarin ekonomik ve sos-
yal durumlarini, saldirinin agirligini, aleyhine tazminata hiik-
medilecek taraf i¢cin ekonomik ¢okiintiiye sebep olup olmaya-
cagini goz oniinde bulundurur ve en fazla zarar miktar: kadar
tazminata hitkmeder. Unutulmamalidir ki tazminatin amaci
magdurunun haksiz fiile ugramadan once ki haline geri don-
diirmektir. Yani tazminat magdur icin zenginlesmeye yol ac-
mamalidir.

Saglik hizmet kusuru neticesinde dogan zararlar; tedavi
giderleri, ticret kayiplari, gegici ve daimi is gticti kayiplar1 ve
mevcut sartlarda meydana gelen degisiklikleri kapsar.

Danistay’in zarar konusunda verdigi zaman zaman birbiri
ile celisen kararlar1 mevcuttur. Ornegin bir kararinda hasta-
nin tibbi hata neticesinde hafif kisitli kalmasinin maddi zarar
olusturmayacagina hiitkmetmis iken, baska bir kararinda hatali
ameliyat sebebiyle yasam boyu bagskalarmin bakimina muhtag
kalacak olan kisi yararina tedavi giderlerinin yaninda omiir
boyu bakim masraflarinin da maddi tazminat olarak 6denmesi
gerektigine hiikmedilmistir.

Amerikan Hukukunda Tiirk Hukukundan farkl: olarak za-
rar dogmasa dahi hatal1 teshisin varlig1 tazminat igin yeterli
gortilmektedir.

- Saglik hizmeti sunumundaki aksakliklardan dogan zarar-
larin tazmini icin maddi tazminatin hesaplanmasinda; saglik
hizmetini yerine getirenlerin kusur orani degil zararmn tiimii
goz oniine almir. Ornegin yanlis enjeksiyon sebebi ile hemsire
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2/8 oraninda kusurlu ise hitkmedilecek tazminat zararin 2/8
i oraninda olmayacak, zararin timi karsilanacaktir. Ancak
hemsirenin 2/8 oranindaki kusuru Idarenin personele riicu
edebilecegi miktar: belirler.

Tazminat hesabinda dikkat edilmesi gereken diger bir hu-
sus ta tazminat miktarinin ancak bizzat zarar gorenin kusuru
oraninda indirilebilecegidir. Zarar goren disindaki 3. kisilerin
kusurlar1 sebebiyle tazminattan indirim yapilamaz.

Zarar verenin kusurunun derecesi ise tazminat miktarmin
belirlenmesinde ¢ok onemli bir kriterdir. (6098 sayili Ttirk
Borg¢lar Kanunu m.51)

Tazminata hiikmedilebilmesi i¢in zararin; gercek ve kesin
olmasi, mesru bir menfaate yonelik olmasi, 6zel olmas1 ve para
ile bir karsiliginin bulunabilmesi sarttir.

d) Illiyet Bag; : illiyet bag1 idare ajan tarafindan gergekles-
tirilen hukuka aykir1 fiil ile zararli sonug arasinda sebep sonug
iliskisinin kurulabilmesidir. Olaylarin normal akisina ve hayat
tecriibelerine gore bir davranis bir sonucu meydana getirmeye
genel olarak elverisli ya da bu sonucu meydana getirme ihti-
malini objektif olarak artirtyor ise, eylem ya da islem ile zarar
arasindaki bag, uygun illiyet bagidir®.

-Miicbir sebepler,
-Beklenmeyen hal

-Zarar Gorenin ya da 3. kisinin Ortak Kusuru illiyet bagini
keserek tazminat sorumlulugunu ortadan kaldirir ya da azal-
tilmas1 sonucunu dogurur.

Danistay’in illiyet bag; ile ilgili dikkat ¢eken kararlarinda;

-Askerlik gorevini yapmakta iken silahinin ates olmasi so-
nucu sehit olan miiteveffanin kardesi tarafindan acilan davada
oliim olay ile teror ve dolayist ile Idare arasinda illiyet baginin
varlig1 kabul edilmistir.

6 EREN, Fikret, Bor¢lar Hukuku Genel Hiikiimler, Beta Yayinlar;; Gozden

Gecirilmis 10. Basi, Istanbul 2008, s.509.
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-Kalp rahatsizlig1 bulundugu bilindigi halde saglik hizmet-
lerinin yetersiz oldugu bir ilceye naklen atamasi yapilan ve
kalp rahatsizlig1 sonucu hayatini kaybeden kisinin yakinlar ta-
rafindan acilan davada Idarenin atama islemi ile murisin 6liim
olaymnda uygun illiyet baginin var oldugu kabul edilmistir.

I-5-Hizmet Kusuru Kamu Calisaninin Kusurlu
Hareketinden Dogmus Ise

Basta da ifade ettigimiz gibi hizmet kusuru kamu calisanin
kusurundan bagimsiz olarak dogabilecegi gibi kamu calisani-
nin kusurlu davranisindan da dogabilir ve ¢cogunlukla da boy-
le olur. Ancak hizmet kusuru saglik calisaninin kusurundan
dogmus olsa bile hukuk devleti ilkesinin gereklerinden biri
olarak, zarar goren kisiler kamu hizmetini sunan personele de-
gil Idareye karsi dava agma hakkina sahiptir.

Anayasanin 129. maddesine gore; memurlar ve diger kamu
gorevlilerinin yetkilerini kullanirken isledikleri kusurlarindan
dogan tazminat davalari, kendilerine riicu edilmek kaydiyla
Idare aleyhine acilir. DMK. nun 13. maddesi ile, Kisiler kamu
hukukuna tabi gorevlerle ilgili olarak ugradiklar1 zararlardan
dolay1 bu gorevleri yerine getiren personel aleyhine degil, ilgili
kurum aleyhine dava acarlar. Kurumun genel hiikiimlere gore
sorumlu personele riicu hakki saklidir.

Anayasa ve yasalar ile diizenlenmek suretiyle sorumluluk
sistemi terk edilerek giivence (teminat) sistemine gegilmistir.
Boylelikle hem kamu gorevlisi aleyhine sahsi kusuru bulundu-
gu diistincesi ile direk dava agilamayacak, hem de zarar goren
kisi karsisinda r muhatap olarak idareyi bulacaktir.

Teminat sistemi ile kamu gorevlisinin hukuka aykir1 eylem
ve islemleri ile Devleti zarara ugratmasi kendilerine riicu edil-
mek suretiyle engellenmis olmaktadir.

Yargitay uzun siiredir kamu galisaninin hizmetten ayrila-
bilen kisisel kusurlar1 sebebiyle, ilgili saglik calisan1 aleyhin-
de adli yargida tazminat davasi agilabilecegine hiikmetmek-
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te iken; Yargitay Hukuk Genel Kurulunun 01.02.2012 tarih,
2011/4-592 E.ve 2012/25 K. say1l1 karar1 (Karar 3) ile doktorun
gorevi sirasinda ve yetkisini kullanirken isledigi bir kusura ve
bu kusurun niteligi itibariyle de kamu gorevlisinin ihmaline
dayanmakta olan bir davada kamu gorevlilerinin yetkilerini
kullanirken isledikleri kusurlardan kaynakli zararlarda, gore-
vi disinda kalan kisisel kusuruna dayanilmadigina, dikkatsiz-
lik ve tedbirsizlige dayali da olsa eylemin gorev sirasinda ve
gorevle ilgili olmasina ve hizmet kusuru niteliginde bulunma-
sina gore, husumetin kamu gorevlisine degil idareye duistiigii
oyle ise dava Idare aleyhine agilip, husumetinde Idareye yo-
neltilmesi gerektigi yontiinde hiikiim kurulmustur. Ayni ka-
rar da kisisel kusur ile hareket edilmis olunsa dahi Idare aley-
hinde dava acilabilecegi ifade edilmistir. Bu karar ile Yargitay
yillardir uyguladig kisisel kusur, hizmet kusuru ayrimindan
vazgecmistir. Ve kanimca ¢ok da iyi yapmustir. Ctinkti Idare-
nin hizmet kusuru sebebi ile islemi yapan kamu gorevlisine
karsi dogrudan dava acilamayip Idare aleyhinde dava agcil-
masi, kamu personelini her an dava tehdidi ile kars1 karsiya
kalmaktan korudugu gibi zarar goren vatandasin da karsisin-
da zararmi tazmin edebilecegi giiclti bir muhatap bulabilecek
olmasi yonii ile cok olumludur.

I-6-Tam Yargi Davas1

Hizmet kusuru sebebiyle zarara ugrayan kisi Idari yarg1 ye-
rinde tam yarg1 davas1 agmak suretiyle zararimnin giderilmesini
talep etmelidir. 2577 say1li idari Yargilama Usulii Kanununun
un 13. maddesine gore; Idari eylem ya da islem sebebiyle hak-
lar1 ihlal edilenler; zararli sonucu 6grendikleri tarihten itibaren
1 y1l icinde ilgili idareye talepte bulunmalidir. Talep Idarece
reddedildigi ve ya 60 giin icinde cevap verilmedigi takdirde bu
stireninin bitiminden itibaren 60 giin icinde dava acilir. Dava
acma siiresi her halukarda zararin 6grenilmesinden itibaren 5
yilin dolmasi ile sona erer.

Yetkili Mahkeme ise saglik hizmetinin sunuldugu kurum
ya da kurulusunun bulundugu yerdeki Idare Mahkemesidir.
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Kamu gorevlisi olan saghk calisaninin 6zel muayenehane
ya da hastanedeki islemi sebebiyle zarar dogmussa saglik cali-
san1 ve/ve ya 0zel saglik kurumu aleyhinde Adli yargida dava
acilir.

Ozel calisan hekimler acil miidahaleyi gerektiren ve o sube-
de uzman bulunmayan hallerde tibbi mitidahale ve tedavileri-
ni kendisi yapmak kayd ile devlet hastanesine hastasini yati-
rabilir. Baghekimlikce hekimin talebi incelenir ve zorunluluk
bulunan hallerde hasta kabul edilir. Ancak bu durumda tiim
sorumluluk hastay1 yatiran hekime ait olur. Yani boyle bir du-
rumda tibbi uygulama hatas1 sebebiyle zarar dogmussa zarar
goren Adli yargida hekim aleyhinde tazminat davasi: agmali-
dir. Husumeti Idareye yoneltemez.

II-RUCU

Riicu; vazgecme, geri donme demektir. Ancak riicu miiesse-
sesinde riicu kelimesi bu anlamda degil; giderim ytikii yerine
getirildikten sonra gorevliye donme anlamindadir’.

Ozel hukukta bagka bir kisinin borcunu 6deyen 3. kisinin
asil borcludan alacagini talep etmesi haline riicu denir. idare
Hukukunda ise; hizmet kusurundan dogan zararin idare tara-
findan tazmin edilmesi, sonrasinda hizmetin sunumunda ku-
suru bulunan personelden kusuru oraninda 6denen meblagin
talep etmesidir. Buradaki ama¢ kamu personelinin sahsi so-
rumlulugunun devaminin saglanmasidir. Ozel hukukta riicu
bagimsiz bir hak iken, [dare hukukunda idareye tanimnan bir
yetkidir.

Kamu gorevlisi idari fiil ve islemi sirasinda kusurlu davra-
nista bulunmus ise sahsen sorumludur. Ancak biraz énce de
acikladigimiz gibi magdur bu durumda tazminat davasini Ida-
re aleyhine acabileceginden zarar1 idare tazmin eder ve kusuru
oraninda sorumlu personele riicu eder. Aslinda rticu miiesse-
sesi bir tiir denklestirme miiesesesesidir.

7 HATEMI, Hiseyin/ GOKYAYLA, K Emre:Borglar Hukuku Genel Hii-
kiim, Vedat Kitapcilik, Istanbul-2011, s.566.
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Saglik hizmeti sunan hekim ya da diger saglik personelinin
de gorevi sirasinda kusurlu hareketiyle hastaya verdigi zarar
Idarece tazmin edildiginde; Idarenin ilgili personele riicu hak-
ki dogacaktir. Ancak burada dikkat edilmesi gereken husus
yeterli personel istihdami, tibbi mitidahale icin gerekli ortamin,
hijyen kosullarmin ve teknik donanimin saglanmasi gibi Ida-
renin yerine getirmekle ytikiimlii oldugu gorevlerin yerine ge-
tirilmemesinden kaynaklanan zararlar s6z konusu oldugunda
riicu hakkmin dogmasindan soz edilemez. Gorevli personele
ancak kisisel kusuru oraninda riicu edilebilir. Kusurun ihmal
ya da kast derecesinde olmas riicu hakkinin dogmasini engel-
lemez. Ancak riicu orani kusurun agirligina gore belirlenir.

Federal Almanya Cumhuriyeti Anayasasinin 34. maddesine
gore “Kamu hizmeti ile gorevlendirilmis bir kimsenin, tictincii
sahsa kars1 gorevinden dogan bir yiiktimltalagi ihlal etmesi
halinde, sorumluluk ilke olarak devlete ve ya hizmetinde yer
aldig1 kamu kurumuna diiser. Kasit ve ya agir ihmal hallerinde
riicu hakk: saklidir. Tazminat ve riicu davasi icin Adli yarg:
yolu kapatilamaz” Goriildigii Alman Anayasasi bizim huku-
kumuzdan farkli olarak kamu gorevlisine kars: riicu edilebile-
cek halleri kasit ve ya agir ihmal durumu ile siirlamistir.

I1-1- Ispat

Hizmet kusuru isleyen saglik personeline riicu davasi agila-
bilmesi i¢in; haksiz fiil, kusur, zarar ve illiyet bag1 unsurlar1 bir
arada bulunmalidir. Kusurun tespitini hakim olaylarin olagan
akis1 ve zarar gorenin aldig1 onlemleri goz 6ntinde bulundura-
rak tespit eder. Ancak saglik personelinin kusurlu oldugunu
iddia eden Idare kamu calisaninin sahsi kusuru bulundugunu
ispat etmek zorundadr.

Saglik hizmeti sunumunda kusurun belirlenmesinde tibbi
kayitlarin tutlmasi biiytik 6nem tasir. Kayitlar usuliine uygun
ya da hi¢ tutulmamus ise ispat yiikii yer degistirir ve saglik per-
soneli kusurunun bulunmadigini ya da zararin kendi kusurun-
dan dogmadigimi ispatlamak zorunda kalir.
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II-2- Riicu Anayasa Hiikmii Geregi Zorunludur.

1982 Anayasasi ile riicu miiessesesinde meydana gelen en
onemli degisiklik; riicu miiessesesinin zorunlu hale getirilmis
olmasidir. 129. maddede “kendilerine riicu edilmek kaydiyla”
denilmek suretiyle Idarenin riicu konusundaki takdir yetkisi
bagli (zorunlu) yetki haline getirilmistir.. Oysa DMK 13. madde-
sinde” devletin rticu hakkinin sakli oldugundan” bahsedilmek
suretiyle Idarenin kamu gorevlisine riicusu hakkinda bir takdir
yetkisi bulundugu gortilmektedir. 1982 Anayasasinin riicu ko-
nusunda getirdigi en 6nemli degisikliklerden biri budur.

Nitekim riicu miiessesesinin isletilmemesi kamu gorevlisi-
nin sahsi kusur ya da ihmali ile Devlete verdigi zararin kamu-
nun {izerinde birakilmasi sonucunu dogurur ki, bu da adalet
duygusuna zarar verir. Devletin riicu miiessesesini isletmedigi
durumlarda, her ilgili ya da vatandasin riicu miiessesesinin is-
letilmesi igin basvurma hakki bulunmaktadir. Nitekim Berga-
mal1 vatandaglarin riicu miiessesesinin igletilmesi hususunda
yetkilerinin bulunmadig: gerekgesi ile davanin reddi ile sonug-
lanan Idare Mahkemesi karar1 Danistayca bozulmus ve “Kamu
hizmeti gorevlilerinin kisisel kusurundan kaynaklanan zararin
karsilig1 olarak ulusal ya da uluslararasi mahkemeler tarafin-
dan hiitkmedilen tazminat devlet tarafindan zarara ugrayan ki-
siye ddendikten sonra ilgili kamu kurumu tarafindan sorumlu
personele riicu edilmemesi, bu yiikiin toplum tizerinde bira-
kilmas1 anlamina geleceginden, her yurttas ve 6zellikle kamu
gorevlilerinin kisisel kusuru nedeniyle zarara ugrayip yargisal
stireci baslatmis olan yurttaslar ilgili personele riicu edilmesi
amaciyla Idareye basvurabilirler ve bagvurularmn reddi tizerine
dava agma hakkini kullanabilirler. Kamu hizmeti gorevlileri-
nin hukuka aykir1 eylem ve islemlerinden ve kendi kusurlarin-
dan dogan zarar1 toplum 6demek zorunda degildir.” denilmek
suretiyle gerekcelendirmistir. Bu karar da riicu miiessesesinin
isletilmesinin kamu yarar1 ve kamu vicdaninin rahatlatilmasi
bakimindan énemini agikca ortaya koymaktadir.

657 sayil1 Devlet Memurlar1 Kanununun 12. maddesi “Dev-
let memurlari, gorevlerini dikkat ve itina ile yerine getirmek
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ve kendilerine teslim edilen Devlet malini korumak ve her an
hizmete hazir halde bulundurmak icin gerekli tedbirleri almak
zorundadirlar.

Devlet memurunun kasit, kusur, ihmal veya tedbirsizligi
sonucu idare zarara ugratilmigsa, bu zararin ilgili memur tara-
findan rayic bedeli tizerinden 6denmesi esastir.

Zararlarin odettirilmesinde bu konudaki genel hiiktimler
uygulanir. Ancak fiilin meydana geldigi tarihte en alt derece-
nin birinci kademesinde bulunan memurun briit ayliginin ya-
risin1 gecmeyen zararlar, kabul etmesi halinde disiplin amiri
veya yetkili disiplin kurulu kararina gore ilgili memurca dde-
nir.” htikmiint havidir.

Saglik galisani tarafindan gorev sirasinda hizmet alan has-
taya zarar verilmesi durumunda riicu miiessesinin isletilme-
sinde izlenecek yol is bu madde ile belirlenmistir. Buna gore;
oncelikle taraflarin anlasmasi saglanmaya calisilmali, anlasma
saglanamiyor ise Adli yarg: yerinde saglik calisani aleyhinde
riicu davasi agilmak suretiyle uyusmazlik ¢oziime kavusturul-
malidir.

Riicu davasim acacak kurum Mahkemece tazminat 6deme-
ye mahkum edilen ve tazminat: 6deyen kurumdur.

Idare; aleyhinde hitkmedilen tazminatin tamamini 6deme-
dikge rticu hakki dogmaz.

II-3- Sulh Cagris1

Devlete ve Kisilere Memurlarca Verilen Zararlarin Nevi ve
Miktarlarinin Tespiti, Takibi, Amirlerinin Sorumluluklar1 ve
Yapilacak Diger Islemler Hakkinda Yonetmelik’in 5. madde-
sine gore:

a) Kanun, ttzik ve yonetmelik hiikiimleri ile belirlenmis
gorevlerin kasit, ihmal veya tedbirsizlik sonucu gerekli dikkat
ve itina ile yapmamalar1 sebebiyle idarenin veya kisilerin ug-
radig1 zararlar,
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b) Kendilerine teslim edilen Devlet malinin korunmas: ve
her an hizmete hazir halde bulundurulmasi igin gerekli tedbir-
leri kasit, ihmal veya tedbirsizlik sonucu almamalar1 sonucu
Devlet malinda meydana gelen zararlar bu yonetmelik cerge-
vesinde tahsil edilir. Yani (a) bendi uyarinca saglik hizmeti su-
nan personelin ihmal veya tedbirsizlik sonucu gerekli dikkat
ve itina ile yapmamalar1 sebebiyle idarenin veya kisilerin ug-
radig1 zararlar bu yonetmelik hiiktimlerine tabidir.

Yonetmeligin 7/c maddesi geregince; hizmet kusurlarindan
dogan zararlarin miktar: kurum ve kuruluslarin en st yoneti-
cilerinin belirleyecegi iki kisi ile zarara sebebiyet veren memu-
run ilk amirinden olusan 3 kisilik bir heyet tarafindan tespit
edilir. Tespit edilen zarar en alt derecenin 1. kademesinde bu-
lunan memurun briit ayligiin yarisim1 gegmedigi hallerde me-
murun kabul etmesi kaydiyla zarar disiplin amiri ve ya yet-
kili disiplin kurulu kararma gore ilgili memurca 6denir. Aksi
halde yani memurun 6demeyi kabul etmedigi hallerde dava
yoluna basvurmak gerekir. (Madde 8)

Zarar miktarmin en alt derecenin 1. kademesinde bulunan
memurun briit ayliginin yarisin1 ge¢mesi halinde ise sorumlu-
lardan sulh ve ya duruma gore hiikmen tahsil edilir.

Yetkili heyet tarafindan tespit edilen zarar memurun kabul
etmesi halinde; disiplin kurulu kararinin kesinlesmesinden iti-
baren 1 ay icinde memurun ayligindan kesinti yapmak suretiy-
le tahsil edilir.

Memurun ayligindan yapilacak kesinti net maasinin1/4’tin-
den az ve 1/3’tinden fazla olamaz.

Memur kendisine teblig edilen riicu kararini kabul etmez
ise, Idarece maagindan kesinti yapmak ve ya cebren tahsil yo-
luna gitme imkan: yoktur. Nitekim hukukumuzda kamu zara-
rina sebep olan memurun verdigi zararin Idarece re’sen ve ceb-
ren tahsil edilebilecegine iliskin bir hitkiim bulunmamaktadir.

Eger Idare Mahkemesi kararinda memurun kisisel kusuru
ile kamuya zarar verdigi tespit edilmis ise riicu yolu derhal

370



SAGLIK HiZMET KUSURUNDA RUC0

uygulanir. Ancak hizmet kusuru ile memurun kisisel kusuru
i¢ ice ge¢mis ve kusur oranlar1 Mahkemece tespit edilmemis
ise yine disiplin heyeti kusur oranlarin belirleyerek memur ile
sulh yoluna basvurmak tizere riicu yazisi teblig eder. Ve bu
durumda da zararin tahsili memurun kabuliine baghdir. An-
cak Idare Mahkemesi kararinda memurun kisisel kusur orani
ve dolayisi ile kisisel kusuru ile dogan zarar hiikiim alta alin-
mus ise adli yargida riicu davasi agmaksizin bu hiikmiin icraya
konmasi suretiyle memurun rizas: aranmaksizin zararin tahsili
miumkiin olabilecektir.

Acilan her riicu davasinda kamu gorevlisinin ve ozellikle
saglik personeli ve hekimin tazminat 6deyecegi sonucu cikaril-
mamalidir. Esasen rticu davasinin anlam ve 6nemi de burada
ortaya ¢ikmaktadir. Mahkeme acilan davada hizmet kusuruna
ve sonucunda tazminat ddenmesine sebep olan olayda; calisa-
nin kisisel kusurunun bulunup bulunmadigin tim yo6nleri ile
arastirmalidir. Olayin yasandig kosullar, saglik personelinin
icinde bulundugu kosullar titizlikle degerlendirilmelidir. Bu
konuda c¢ok klasik bir 6érnek olarak; tam tesekkiillii bir hasta-
nede dogum yaptiran ebe ya da hekim ile bir kdyde evde yap-
tirilan dogum olay1 6rnek olarak verilebilir. Birinci durumda
saglik personelinin en kiigtik bir ihmali dahi (ancak bu durum-
da dahi personelin kisisel durumu 6zenle degerlendirilmelidir.
Nitekim 24 saat nobet tutan ve ¢ok yogun bir giinde 20-30 do-
guma giren personel ile giinde 1-2 dogum yaptiran personelin
kusur degerlendirmesi de kanimca farkli olmalidir.) kusur ola-
rak nitelendirilebilecek iken evde dogum yaptiran personelin
ancak ¢ok agir ihmali kusur olarak nitelendirilebilir.

II-4- Riict Davasinda Adli Yarg: Mercileri Gorevlidir.

Idare; saglik hizmet kusurundan dogan tazminati 6demek
suretiyle ugradig1 zararin tazmini i¢in Adli Yarg: yeri yani ge-
nel yetkili Asliye Hukuk Mahkemesinde kusuru bulunan sag-
lik personeli aleyhinde riicu davas: agar. DMK nun 12. ve 13.
maddesinde yer alan “genel hiikiimler” ifadesi ise sebebi bu
kuralin yasal dayanaginm olusturur. Madde gerekcesinde ise
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riicu konusunun haksiz fiil esaslarina gore Adli yargi merci-
lerinde gortilecegi ifade edilmekle bu konuda tereddiite yer
birakilmamustir.

Ancak doktrinde bu konuda mubhalif diisiincelerde bulun-
maktadir. Ornegin Litfi Duran bu konuda; riicu hususunu in-
celeyen adli yargi merciinin kisisel kusur ile Idarenin hizmet
kusuru oranini belirlerken ister istemez Idarenin islem ve ey-
lemleri hakkinda degerlendirme yapmak zorunda kalacag: ve
bu hususun Idari yargi gorev kapsaminda oldugundan yetki
gasp1 dogacagini ifade etmektedir.

Uyusmazlik Mahkemesi ise riicu davalarmin Adli yargida
gortlmesi gerektigi konusunda nettir ve DMK nun 12. mad-
desinde yer alan “genel hiikiimlere gore” ibaresine dayan-
maktadir.

Esasen bu konuda en kestirme ¢oziim; Idare Mahkemeleri-
nin hizmet kusuru davalarinda hizmet kusuru ve sahsi kusur
oranlarmi tespit etmesidir. Boylelikle hem zorunlu riicu siste-
mi uygulanmus olacak hem de idarenin ya da kamu gorevlisi-
nin kusur ve sorumlulugu adli yargi mercii 6ntinde incelenme-
mis olacaktir.

Danistay Idari Dava Daireleri Kurulu da bir kararinda “Ida-
re aleyhine hitkmedilen tazminatin riicusu icin Adli yargida
acilacak bir dava ile sorumlularin ve kusur oranlarinin tespiti-
nin zorunlu oldugunu” ifade ederek konuda mutabik kalmstir.

I1-5- Hizmet Kusuru ile Sahsi Kusurun Bir Arada
Bulunmasi

Idarenin hizmet kusuru ile kamu gorevlisinin sahsi kusuru
ayni olayda bir arada bulunur ise Idare aleyhine Idari yargida
tam yargt davasi acilmalidir. Bu durumda Mahkemece Ttirk
Borclar Kanunu 51. maddesi geregince “durumun geregi ve
kusurun agirhigini goz oniinde bulundurularak tazminat
miktar1 tespit edilir” Eger zarar goren fiile agikca razi olmus
ya da zararin artmasina kendi fiiliyle katkida bulunmus ise bu
durum tazminatta indirim sebebi olacaktir.

372



SAGLIK HiZMET KUSURUNDA RUC0

II-6-Zamanasimi

6098 sayili Tiirk Borglar Kanunun 73. maddesinde riticu
davasi agma siiresi diizenlenmistir. Buna gore Idare; zararin
tamamin1 6dedigi ve birlikte sorumlu olan kisiyi 6grendigi ta-
rihten itibaren iki y1l ve her halukarda tazminatin tamaminin
ddendigi tarihten itibaren 10 y1l icinde riicu davasini agmalidir.

Ancak zamanasimini baslangici agisindan sunu goz ontin-
de bulundurmak gerekir. Kendisine dava agilan borglu birlik-
te sorumlu oldugunu bildigi kisilere davay1 bildirmek yani
ihbar etmek yiikiimliiliigti alindadir. Thbar yiikimliligtini
yerine getirmeyen borclu bakimindan; birlikte sorumlu oldu-
gu kisiyi 6grendigi ve ancak ihbar ytiktimliiltigtini yerine ge-
tirmedigi tarihten itibaren zamanasiminin baslamas: gerekir.
[hbar yiikiimliliigiinii yerine getiren borglu igin ise borcun
tamamini 6dedigi tarihten itibaren zamanasima siiresi isleme-
ye baslayacaktir.

10 yillik zamanasimu siiresi ise her durumda tazminatin ta-
maminin 6dendigi tarihten itibaren islemeye baslar. Burada
dikkat edilmesi gereken diger bir husus ta kismi ¢demelerin
sadece ddenen kisim i¢in de olsa zamanasimi siiresini isletme-
ye baslamayacagidir.

I1-7- Thbar Yiikimliligi

Kendisine karsi tazminat davasi acilan Idare davay1 riicu
ihtimali bulunan personele ihbar etmekle ytikiimludiir. Nite-
kim Danistay 10. Dairesinin 11.06.2010 tarih; 2007/4932 E. ve
2010/5301 K. sayili kararinda “Davali Idare yaninda miidaha-
le isteminde bulunanin, ameliyat: yapan doktor olmas: ve bu
davanin davali Saghk Bakanlig1 aleyhine sonuglanmasi halin-
de, Saglik Bakanliginca miidahale isteminde bulunan doktora
riicu edilecek olmas: karsisinda, miidahale istemi kabul edile-
rek, savunmasiin alinarak dosyanin tekemmiil ettirilmemesi
“ bozma sebebi olarak kabul edilmistir.
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II-8- Doner Sermayeli Kuruluslarda Riict

Doner sermayeli kurum ve kuruluslarda verilen hizmetler-
den kaynaklanan ilama dayali her tiirlii bor¢ doner sermaye
biitcesinden 6denir. Genel biitceden 6denmez. Boylelikle Mali-
ye Bakanliginca hizmet kusurundan dogan ¢demeler esasen il-
gili kuruma ytiklenmis olmakla zarar 6zellestirilmis olmaktadir.

I1-9- Ozel Saglik Kuruluglarinin Teminat Sistemine Dahil
Edilmesi

Tum bu soylediklerimiz kamu kurumlarinda calisan saghk
personeli icin gecerli olup 6zel hastane ve ya muayenehane-
lerde calisan hekim ve saglik calisanlari igin gegerli degildir.
Nitekim 6zel kurumlarda ¢alisan saglik personeline kars1 adli
yargida vekalet akdi hiikiimleri kapsaminda dogrudan tazmi-
nat davasi acilabilmektedir. Ancak Anayasada acikca saglik
hizmetinin Idare tarafindan kamu ve 6zel sektordeki kurum
ve kuruluslar eliyle tek elden planlanarak verilecegi diizenlen-
mis olmakla ve bu kurumlarin hem agilmasinda ruhsat vermek
suretiyle hem de isleyisin her asamasinda denetim yetkisi ve
sorumlulugunun bulunmasi sebebi ile 6zel hastanelerde mey-
dana gelen saglik hizmet kusuru sebebiyle de idare aleyhinde
dava agilabilmesi gerektigi kanaatindeyim. Nitekim boylelikle
kamu kurumlar icin getirilen giivence sistemine 6zel saghk
kuruluslari, bu kuruluslarda galisan saglik calisanlar1 ve bu
kuruluslardan hizmet alan hastalarin da dahil edilmesi imkamni
dogacaktir. Ve saglik hizmetlerinin daha nitelikli hale gelmesi
acisindan biiyiik bir adim atilmis olacaktir.

Bu diistince kamuya ekstra yiik ve maliyet getirecegi saviyla
elestirilebilir. Oysa kapasiteleri oraninda 6zel saghk kuruluslar:
tarafindan olusturulacak bir fon ile saglik hizmet kusuru neti-
cesinde meydana zararlarin tazmininin hem hizlanmasi sagla-
nabilir hem de daha kiigiik olgekli saglik isletmelerinin biiytik
bir tazminat 6demesi durumunda biiytik maddi sikintilara diis-
mesine engel olunmasi miimkiin olup, ricu muessesesinin et-
kin bir bicimde isletilmesi sonucu hem kamunun hem de diger
ozel saglik kuruluslarinin zarara ugramasi engellenebilecektir.
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YARGI KARARLARI

Karar 1

Darnustay 10. Daire
Esas : 1998/4814
Karar : 1999/2945
Tarih : 26.05.1999

* HIZMET KUSURU
* SAGLIK HIZMETLERI NEDENIYLE TAZMINAT

Ozet: Davacilarin es ve annelerine sunulan saglik hizmetin-
de idarenin hizmet kusuru bulunmadigindan tazminat istemi-
nin reddine iligkin olarak verilen idare mahkemesi kararinda
hukuka aykirilik bulunmamaktadir.

(2577 s. IYUK. m. 2) (2709 s. Anayasa m. 125)

[stemin Ozeti: Davacilar murisi ...”in 6liimiinde davali ida-
renin hizmet kusuru bulundugu ileri stirtilerek meydana gelen
maddi ve manevi zararimn giderilmesi i¢in 200.000.000 TL mad-
di, 4000.000.000 TL manevi tazminatin 16.2.1994 tarihinden iti-
baren isletilecek yasal faiziyle birlikte ddenmesi istemiyle agi-
lan dava sonucunda Ankara 7. idare Mahkemesince davanin
reddi yolunda verilen 27.1.1998 tarih ve E:1995/657, K:1998 /33
sayili kararin temyizen incelenip BOZULMASI ISTENILMEK-
TEDIR.

Savunmanin Ozeti: Yerinde olmadi: ileri siiriilen temyiz
isteminin reddi GEREKTIGI SAVUNULMAKTADIR.

Diistincesi: Davacilar murisi ... in oliimiinde davali idare-
nin hizmet kusuru bulundugu ileri siiriilerek meydana geldi-
gi belirtilen maddi ve manevi zararlarin tazmini icin agilan bu
davada her ne kadar Yiiksek Saglik Surasinca dosya tizerinde
yapilan inceleme sonucu verilen 23.7.1997 tarih ve 95435 sayil1
Kararda, hastaya gerekli ve tibben yapilmasi gereken muayene
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ve tetkiklerin yapilarak tedavisinin uygulandig1 ve bir hastaya
gosterilmesi gereken ortalama 6zenin gosterilmis oldugu ay-
rica hastaya erken teshis konulsa da sonucun degismeyecegi
belirtilmekte ise de dosyadaki mevcut bilgi belgelerin incelen-
mesinden davacilarin es ve annesi olan 6len kisinin idarenin
savundugunun aksine 17.11.1992 tarihinden 6nce hastaneye
basvurdugu 22.7.1992 tarihinde yapilan incelemede “Fundus
Pilileri NISPETEN KABADIR.” saptamasiyla Endoskopik in-
celemenin 6nerildigi ve yine davacilar murisinin 26.4.1993 ta-
rihinde ... Universitesi Hastanesine basvurmasi sonrasinda da
ayni taniya istinaden yapilan inceleme sonucu 12.5.1993 tari-
hinde “Mide Kanseri” oldugu sonucuna ulasildiginin goril-
diigti, bu durumda ... Hastanesinde 5.2.1993 tarihinde yapilan
Endeskopik incelemede herhangi bir rahatsizliginin olmadig:
sonucuna ulasilmak suretiyle “Psikolojik Semptomlarin” mev-
cut oldugundan bahisle ilgiliye psikologun onerilmesi karsi-
sinda tibbi faaliyetin ytiriittilmesinde gerekli 6zenin gosterildi-
gini kabule OLANAK BULUNMAMAKTADIR.

Ancak teknik bir incelemeyi gerektiren konuda Saglik Sura-
st tarafindan erken teshis konulsa dahi sonucun degismeyecegi
belirtildiginden davacilarin maddi kaybinin tazmininden s6z
edilmesi olanagi bulunmamasina karsin olayin niteligi, faali-
yetin yiirtitiiliis bigcimi ve hastaya ait dosyanin da bulunama-
yist dikkate alindiginda kamu hizmetinin 6zensiz sunuldugu
sonucuna varildigindan davacilarin bu olaylar nedeniyle duy-
duklar1 ac1 ve tiziintiiniin kismen de olsa hafifletilmesi i¢in ma-
nevi tazminata hiikmedilmesi dolayisiyla anilan idare mahke-
mesi kararinin manevi tazminatin reddine iligskin boliimiiniin
bozulmast GEREKTIGI DUSUNULMEKTEDIR.

Diistincesi: Saglik hizmeti riskli bir hizmet oldugundan ida-
reyi tazminle yiiktimlii tutabilmek icin agir hizmet KUSURU
ARANMALIDIR.

Dosyadaki belgelerin incelenmesinden de, olayda gerekli
tetkik ve tahlillerin yapildig1 dolayisiyla saglik hizmetinin yti-
riitiilmesinde idareye ytiklenecek agir kusurun BULUNMA-
DIGI ANLASILMISTIR.
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Temyiz dilekgesinde one siiriilen hususlar, 2577 sayil Idari
Yargilama Usulti Kanununun 49 uncu maddesinin 1 inci fik-
rasinda belirtilen nedenlerden hicbirisine uymay1p idare mah-
kemesince verilen kararin dayandig1 hukuki ve yasal nedenler
karsisinda anilan kararin bozulmasini gerektirir NITELIKTE
GORULMEMEKTEDIR.

Aciklanan nedenlerle temyiz isteminin reddiyle idare mah-
kemesi kararmin onanmasinin uygun OLACAGI DUSUNUL-
MEKTEDIR.

TURK MILLETI ADINA

Hiiktim veren Danistay Onuncu Dairesince geregi diistintil-
dii:

Dava, davacilar murisinin 6lim olayinda davali idarenin
hizmet kusuru bulundugu ileri siiriilerek meydana geldigi be-
lirtilen 200.000.000 lira maddi 400.000.000 lira manevi zararin
16.2.1994 tarihinden itibaren isleyecek yasal faiziyle birlikte
tazmini ISTEMIYLE ACILMISTIR.

[dare mahkemesince: idarenin hukuki sorumlulugunun
yalnizca hizmet kusuru kavramina dayanmadig1 kusur sar-
t1 aranmadan da sorumlu tutulabildigi, kural olarak idarenin
ylriittigli hizmetin dogrudan sonucu olan nedensellik bag1
kurulabilen zararlar1 tazminle yiikiimlii oldugu, olayda dava-
cilarin destegi olan ...”in bogazinda hissettigi agrilar ve yut-
kunma zorlugu nedeniyle davali idare biinyesindeki ... Has-
tanesine gittigi, belirli araliklarla muayene ve tetkiklerinin ve
tedavinin yapildigi, 16.2.1994 tarihinde ise oldugu, olimle
sonuglanan hastaligin tani ve tedavisinde gerekli 6zenin gos-
terilip gosterilmedigi yanilg1 yada eksik inceleme, tedavide ce-
liskiler ve zaman yoniinden gecikmeler bulunup bulunmadig:
konularinda Yiiksek Saglik Surasina yaptirilan inceleme sonu-
cu diizenlenen raporda; bir hastaya gosterilmesi gereken orta-
lama 6zenin gosterildigi, ayrica hastaya erken teshis konulsa
da sonucun degismeyeceginin belirlendigi, olayda herhangi
bir ihmal ve kusurun s6z konusu olmadig1 sonucuna ulasildi-
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g1 bu durumda davali idarenin hizmet kusurundan s6z etme
olanag1 bulunmadig: gibi olayda kusursuz sorumluluktan s6z
edilemeyecegi dolayisiyla davali idarenin eylem yada islemin-
den dogan sorumlulugunu gerektiren bir zarar bulunmamakla
davacinin isteminde isabet goriilmedigi gerekgesiyle davanin
reddine KARAR VERILMISTIR.

Davaci, hukuka uyarlik bulunmadigini ileri stirdtigti anilan
idare mahkemesi kararinin temyizen incelenip BOZULMASI-
NI ISTEMEKTEDIR.

Idare ve vergi mahkemelerinin nihai kararlarinin temyizen
bozulmasi 2577 sayili Idari Yargilama Usulii Kanunu”nun
3622 sayil1 Yasayla degisik 49 uncu maddesinde yer alan sebe-
bi erden birinin varligt HALINDE MUMKUNDUR.

Temyizen incelenen ve yukarida 6zetlenen gerekcelere da-
yali olarak verilen Ankara 7. [dare Mahkemesinin 27.1.1998
tarih ve E:1995/657, K:1998/33 sayili karari, usul ve hukuka
uygun olup, bozma nedeni bulunmadig anlasildigindan, tem-
yiz isteminin reddine ve anilan kararin onanmasina, 26.5.1999
tarihinde OYBIRLIGIYLE KARAR VERILDI.

Karar 2
Danistay 10. Daire
Esas : 1996/2121
Karar : 1997 /5476
Tarih : 08.12.1997

* HIZMET KUSURU

Ozet: Davacinin ¢ocugunun sol el 4. parmagmdaki sigilin
tedavisi icin enjekte edilmesi gereken ve doktor tarafindan re-
ceteye yazilan “Hercaine” isimli ilag yerine “11 33” isimli ilacin
gorevli hemsire tarafindan enjektore gekilip, gorevli doktor ta-
rafindan enjekte edilmesi sonucu Kangren olan parmagin ke-
silmesi nedeniyle ugranilan maddi ve manevi zararin idarece
tazmini gerekir.

(2709 s. Anayasa m. 125)
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Istemin Ozeti: Yanls tedavi nedeniyle ugranildig1 6ne sii-
riilen maddi ve manevi zararin tazmini istemiyle acilan davay
kismen kabul eden Malatya idare Mahkemesinin 23.11.1995
tarih ve E:1994/738. K:1995/1063 sayil1 kararinin temyizen in-
celenip, BOZULMASI ISTENILMEKTEDIR.

Savunmanin Ozeti: SAVUNMA VERILMEMISTIR.

Diistincesi: Temyiz isteminin reddiyle, mahkeme kararinin
onanmast GEREKTIGI DUSUNULMUSTUR.

Diisiincesi : lleri siirilen bozma nedenleri 2577 sayili Idari
Yargilama Usulti Kanununun 49 uncu maddesinin 1 numarali
bendinde 6ngoriilen nedenlerden higbirisine girmediginden,
temyiz isteginin reddiyle hukuka ve usul hiiktimlerine uygun
bulunan, idare mahkemesi kararinin onanmasit GEREKECEGI
DUSUNULMEKTEDIR.

TURK MILLETi ADINA

Hiikiim veren Danistay Onuncu Dairesince geregi diistintil-
di:

28.2.1994 tarihinde davacinin ¢ocugunun sol el 4. parma-
gindaki sigilin tedavisi i¢in ... Devlet Hastanesine miiracaat:
tizerine, s1g1lin cikarilmasi amaciyla enjekte edilmesi gereken
ve doktor tarafindan receteye yazilan “Mercaine” isimli ilag
yerine “IL 33” isimli ilacin gorevli hemsire tarafindan enjek-
tore cekilip, gorevli doktor tarafindan enjekte edilmesi sonucu
kangren olan sol el 4. parmagin kesilmesi nedeniyle ugranildi-
g1 one stirtilen 100.000.000 lira maddi, 100.000.000 lira manevi
zararin olay tarihinden itibaren hesaplanacak yasal faiziyle bir-
likte 6denmesi istemiyle DAVA ACILMISTIR.

Malatya idare Mahkemesince, idarelerin kamu hizmetleri
icin gerekli organizasyonu kurmak, yeterli ara¢ ve gerecler-
le donatilmis bina ve tesislerle, ehil elemanlar calistirarak bu
hizmetleri ytirtitmekle yiikiimlii olduklari, aksi halde mey-
dana gelen zararin idarelerce karsilanmasi gerektigi, olayda
da yanlis ilag enjekte edilerek ilgilinin parmaginin kangren
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olmas1 sonucu kesilmesine sebep olan idarenin hizmet ku-
surunun agik oldugu, ugranmilan maddi zararin saptanabil-
mesi i¢in yaptirilan bilirkisi, incelemesi sonucu diizenlenen
6.10.1995 tarihli raporda, davacinin gocugunun belirlenen %3
isgticti kayb1 nedeniyle 79.458.126 lira zararimin oldugunun
belirtildigi, ayrica olayin olusumu ve sonucuna gore duyulan
ac1 ve liztinttintin kismen de olsa giderilebilmesi icin takdiren
50.000.000 lira da manevi tazminat ddenmesi gerektigi kana-
atina varildig1 gerekgesiyle 79.458.126 lira maddi tazminatin
tazminat isteginin idarece reddedildigi 15.8.1994 tarihinden
itibaren hesaplanacak yasal faiziyle birlikte, 50.000.000 lira
manevi tazminatin da yasal faiz uygulanmaksizin daval ida-
rece davacitya ddenmesine, davanin fazlaya iliskin kisminin
reddine KARAR VERILMISTIR.

Davali idare, doktorun yazdig: recete muhteviyatina uyma-
yan bir ilacin eczane tarafindan verilmesi, hastanin da yazilan
ilac1 getirdigini beyan etmesi sonucu personelin yaniltildigs,
bu haliyle kusurun ilgili ve 3. kisiye ait oldugu, maddi zararin
gerceklestiginin kesin olarak ortaya konulmadigi, davacmnin
alacagr destek ve yardimlarla miiterafik kusurunun zarardan
indirilmedigi, manevi tazminatin da sembolik olmaktan uzak
zenginlesmeye yol acacak bir miktarda oldugu iddiasiyla ani-
lan mahkeme kararmin temyizen incelenip, BOZULMASINI
ISTEMEKTEDIR.

Idare ve vergi mahkemelerinin nihai kararlarinin temyizen
bozulmasi 2577 sayili Idari Yargilama Usulii Kanunu”nun
3622 sayil1 Yasayla degisik 49 uncu maddesinde yer alan sebe-
bi erden birinin varligt HALINDE MUMKUNDUR.

Temyizen incelenen ve yukarida 6zetlenen gerekcelere da-
yali olarak verilen Malatya Idare Mahkemesinin 23.11.1995
tarih E:1994/738. K:1995/1063 sayil1 karari, usul ve hukuka
uygun olup, bozma nedeni bulunmadig anlasildigindan, tem-
yiz isteminin reddine ve anilan kararin onanmasina, 8.12.1997
tarihinde OYBIRLIGIYLE KARAR VERILDI.

380



SAGLIK HiZMET KUSURUNDA RUC0

Karar 3

Yargitay Hukuk Genel Kurulu
Esas : 2011/4-592

Karar : 2012/25

Tarih : 01.02.2012

* YANLIS TEDAVI NEDENIYLE TAZMINAT

* DIKKATSIZLIK VE TEDBIRSIiZLiK NEDENIYLE DES-
TEGIN OLUMUNE SEBEP OLMA

* KISILERIN UGRADIKLARI ZARARLAR
* HIZMET KUSURU
* HUSUMET

Ozet: Davaci taraf, davali doktorun gorevi sirasinda kana-
mal1 ve acil durumda oldugu halde destekleri olan hastaya
miidahalede bulunmayip, dis gebelik olan baska bir hastay-
la ilgilendigi; boylece, dikkatsizlik ve tedbirsizligi nedeni ile
destegin oliimiine neden oldugu iddiasiyla ve doktoru hasim
gostererek eldeki tazminat davasmi acmislardir. Davacilarin
bu iddiasi, igerikce davali doktorun gorevi sirasinda ve yet-
kisini kullanirken isledigi bir kusura ve bu kusurun niteligi
itibariyle de kamu gorevlisinin ihmaline dayanmaktadir. Hal
boyle olunca, davalinin gorevi disinda kalan kisisel kusuruna
dayanilmadigina, dikkatsizlik ve tedbirsizlige dayali da olsa
eylemin gorev sirasinda ve gorevle ilgili olmasina ve hizmet
kusuru niteliginde bulunmasina gore, eldeki davada husu-
met kamu gorevlisine degil, idareye diismektedir. Oyle ise,
dava idare aleyhine acilip, husumetin de idareye yoneltilmesi
gerekir.

(657 s. DMK m. 13) (2709 s. Anayasa m. 40, 125, 129)

Taraflar arasindaki “yanlis tedavi nedeniyle tazminat” da-
vasindan dolay1 yapilan yargilama sonunda; Mersin 3. Asliye
Hukuk Mahkemesi'nce husumet yontinden davanin reddine
dair verilen 22.10.2007 giin ve 2002/426 E. 2007/590 K. say1-
I1 kararin incelenmesi davacilar vekili tarafindan istenilmesi
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tizerine, YARGITAY 4. Hukuk Dairesi'nin 16.12.2008 giin ve
2008/4001 E. 2008/15365 K. sayil1 ilamuiyla;

(1-...Dosyadaki yazilara, kararin dayandig1 kanitlarla yasa-
ya uygun gerektirici nedenlere, 6zellikle delillerin degerlen-
dirilmesinde bir isabetsizlik goriilmemesine gore davacilarin
davalilardan Ese Agca ve Erkan Baglarbasi'na yonelik temyiz
ITIRAZLARI REDDEDILMELIDIR.

2-Davacilarin davalilardan Asim O.ye yo6nelik temyiz itiraz-
larma gelince; Dava, destegin dogum yaptig1 sirada davalila-
rin ihmali sonucu 6ldtigt iddiasina dayali tazminat ISTEMINE
ILISKINDIR. Mahkemece istem husumet yoniinden reddedil-
mis, karar1 davacilar TEMYIZ ETMISLERDIR.

Davacilar destegin Mersin Devlet Hastanesinde gorevli
doktor ve hemsire olan davalilarin ihmali sonucu dogum s1-
rasinda meydana gelen yirtigin olusturdugu kanama sonucu
oldiigunti, olayda davalilarin ge¢ miidahaleleri nedeniyle ku-
surlu olduklarini belirterek tazminat ISTEMINDE BULUN-
MUSLARDIR. Mahkemece alinan Adli Tip Kurumu 1. ve 3.
Ihtisas Kurulu raporlarinda “6liimiin dogum sirasinda kollum
yirtigina baglh kanamadan ileri gelmis oldugunun kabulii ge-
rektigi; olayda hastaya zamaninda miidahale etmeyen davali
doktor Astm Orener’in (4/8) oraninda kusurlu oldugu, diger
davalilarin kusurlarinin bulunmadigr” belirtilmistir. Su haliyle
davalilardan Asim Orener’in hizmetten ayrilabilen kusuruna
dayanildigina ve Adli Tip Kurumu 3. Thtisas Kurulu raporun-
da da (4/8) oraninda kusurlu oldugu belirtildigine gore anilan
davali yoniinden davanin husumetten reddi DOGRU DEGIL-
DIR. Mahkemece zarar kapsami belirlenip sonucuna gore da-
valt Astm Orener tazminattan SORUMLU TUTULMALIDIR.
Bu yontin gozetilmemesi usul ve yasaya aykir1 olup BOZMAYI
GEREKTIRMISTIR...)

gerekgesiyle bozularak dosya yerine geri ¢evrilmekle, yeni-
den yapilan yargilama sonunda; mahkemece 6nceki KARAR-
DA DIRENILMISTIR.

382



SAGLIK HiZMET KUSURUNDA RUC0

HUKUK GENEL KURULU KARARI

Hukuk Genel Kurulu'nca incelenerek direnme kararinin
stiresinde temyiz edildigi anlasildiktan ve dosyadaki kagitlar
okunduktan sonra GEREGI GORUSULDU:

Dava, destegin yanlis tedavi sonucu 6ldtigii iddiasina daya-
I1 tazminat ISTEMINE ILISKINDIR.

Mahkemece, istem husumet yoniinden reddedilmis; dava-
clar vekilinin temyizi tizerine karar Ozel Dairece, yukarida
baslik boliimiinde agiklanan nedenlerle davali Asim O. yéniin-
den bozulmus; diger davalilar hakkindaki red kararina yone-
lik temyiz itirazlari ise reddedilmekle, bu davalilar hakkindaki
KARAR KESINLESMISTIR.

Mahkeme, “Anayasa’nin 129/5 inci maddesi ve 657 sayili
Devlet Memurlar1 Kanunun 13 tincti maddesi geregince, me-
murlar ve diger kamu gorevlilerinin yetkilerini kullanirken
isledikleri kusurlardan dogan tazminat davalar1 ancak idare
aleyhine acilabilir.” gerekgesiyle onceki kararinda direnerek
davali Asim O. hakkindaki davay1 reddetmis; hikmii davaci-
lar vekili TEMYIZE GETIRMISTIR.

Direnme yoluyla Hukuk Genel Kurulu 6ntine gelen uyus-
mazlik; kamu gorevlisi doktorun eylemi nedeniyle acilan elde-
ki tazminat davasinda husumetin adi gecen doktora yoneltilip
yoneltilemeyecegi NOKTASINDA TOPLANMAKTADIR.

Oncelikle, devlet hastanesinde galisan kamu gorevlisi dok-
torun eyleminden sorumluluga iliskin yasal diizenleme, kav-
ram ve kurumlar irdelenmelidir:

Kamu personelinin mali sorumluluguna iliskin diizenleme-
ler 6ncelikle Anayasa olmak tizere ilgili kanunlarinda YER AL-
MAKTADIR.

2709 say1l1 T.C.Anayasas1 (Anayasa) nin ;

“Temel Hak ve Hiirriyetlerin Korunmas1” baslikli 40. mad-
desinde:
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“Anayasayla taninmis hak ve hiirriyetleri ihlal edilen her-
kes, yetkili makama geciktirilmeden basvurma imkaninin sag-
lanmasini isteme HAKKINA SAHIPTIR.

(Ek fikra: 03/10/2001 - 4709 S.K./16. md.) Devlet, islemle-
rinde, ilgili kisilerin hangi kanun yollar1 ve mercilere bagvura-
cagini ve siirelerini BELIRTMEK ZORUNDADIR.

Kisinin, resmi gorevliler tarafindan vaki haksiz islemler so-
nucu ugradig zarar da, kanuna gore, Devletce tazmin edilir.
Devletin sorumlu olan ilgili gorevliye riicu HAKKI SAKLI-
DIR.”

Idareye kars1 yargi yolunu diizenleyen “Yargi Yolu” baslikl
125 inci maddesinin birinci fikrasimin ilk ciimlesinde: “Idarenin
her tiirlti eylem ve islemlerine kars: yargt YOLU ACIKTIR.”;
son fikrasinda da “Idare, kendi eylem ve islemlerinden dogan
zarart ODEMEKLE YUKUMLUDUR.”

Kamu gorevlilerinin gorev ve sorumluluklarmi diizenleyen
129 uncu maddesinin;

Birinci fikrasinda: “Memurlar ve diger kamu gorevlileri
Anayasa ve kanunlara sadik kalarak faaliyette bulunmakla yti-
kiimluddirler.”

Besinci fikrasinda : “Memurlar ve diger kamu gorevlilerinin
yetkilerini kullanirken isledikleri kusurlardan dogan tazminat
davalari, kendilerine riicu edilmek kaydiyla ve kanunun gos-
terdigi sekil ve sartlara uygun olarak, ancak idare aleyhine agi-
labilir.” hiikiimleri YER ALMAKTADIR.

Anayasa’nin bu hiiktimleriyle amaclanan, memur ve diger
kamu gorevlilerinin yetkilerini kullanirken kusurlu davran-
diklarindan bahisle hakli ya da haksiz olarak yargi mercileri
ontine ¢ikarilmasin1 onlemek, kamu hizmetinin sekteye ug-
ratilmadan ytriitiilmesini saglamak ve ayn: zamanda zarara
ugrayan kisi yoniinden de memur veya diger kamu gorevlisi-
ne oranla ddeme giicti daha yiiksek olan devlet bir sorumluyu
mubhatap kilarak kamu DUZENINI KORUMAKTIR.
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Nitekim, YARGITAY Hukuk Genel Kurulu'nun 14.9.1983
giin 1980/4-1714 E. -1983/803 K.sayil1 kararinda da Anaya-
sa’nin 129/5 inci maddesinin konulus amaci tartisilmis; “T.C.
Anayasas1i’nin zararin dogumuna neden olan eylem ve davra-
nislarla, buna bagli hukuki sorumlulugu higbir zaman ortadan
kaldirmadigy; aksine, zarar gorenler acisindan daha giivenli
sayllmasi gereken Devletin sorumlulugu ilkesini getirdigi...”
[FADE EDILMISTIR.

Bu anayasal hiikiimlere paralel diizenleme 657 sayil1 Devlet
Memurlar: Kanunu'nun, 12.05.1982 tarih ve 2670 s. Kanunun
6 nc1 maddesiyle degisik, 13 {incti maddesinde YER ALMAK-
TADIR.

657 s. Kanunun “Kisilerin Ugradiklar1 Zararlar” baslikl 13
iincii maddesinin, 06.06.1990 tarih ve 3657 s. Kanunun 1 mad-
desiyle degisik, birinci fikrasinda:

“Kisiler kamu hukukuna tabi gorevlerle ilgili olarak ugra-
diklar1 zararlardan dolay1 bu gorevleri yerine getiren personel
aleyhine degil, ilgili kurum aleyhine dava agarlar. Ancak, Dev-
let dairelerine tevdi veya bu dairelerce tahsil veya muhafaza
edilen para ve para hitkmiindeki degerli kagitlarin ilgili perso-
nel tarafindan zimmete gegirilmesi halinde, zimmete gegirilen
miktar, cezai takibat sonucu beklenmeden Hazine tarafindan
hak sahibine 6denir. Kurumun, genel hiikiimlere gére sorumlu
personele riicu HAKKI SAKLIDIR.” htikmii 6ngoriilmiisttir.

Anayasa’nin 129/5 maddesinin uygulama yasas1 olan 657
Sayili Devlet Memurlar1 Kanunu'nun 13 tinci maddesinin
Meclis gerekgesinde;

“Bu madde, kamu hukukuna tabi gorevler bakimindan ida-
re edilenlere verilecek zararlar konusundaki SORUMLULU-
GU DUZENLEMEKTEDIR...

Maddedeki teminat iki acidan incelenmelidir;

Her seyden 6nce, idare edilenler lehine bir TEMINAT MEV-
CUTTUR. idare edilenler, kamu hukukuna tabi gorevler dola-
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yistyla kendilerine verilmis olan zararlarda, dogrudan dogruya
gorev sahibi kurum aleyhine dava acabilecekler ve boylece asil
ddeme kabiliyeti olan bir davali BULMUS OLACAKLARDIR.
Aksi takdirde, ozellikle biiyiik zararlar bakimindan, davay:
kazansalar bile, deme kabiliyeti olmayan bir memurla kars1
karstya KALMALARI MUMKUNDUR. Halbuki maddedeki
sekliyle, her zaman icin karsilarinda ddeme kabiliyetine sahip
bir KURUM BULABILECEKLERDIR.

Ikinci teminat; memur, daha dogrusu ‘Kamu hukukuna
tabi hizmetlerle gorevli personel” bakimindandir. Bu gibi per-
sonel, gorevlerini yerine getirirken, daimi bir tazminat tehdidi
altinda kalmayacaklar ve dolayisiyla kamu hizmetlerinin ¢ok
agir goriilmesi gibi bir SAKINCAYLA KARSILASILMAYA-
CAKTIR. Ancak, daimi olarak ve ilk elden dava tehdidi altinda
bulunmamak, memurlarin tamamiyla sorumsuz hareket ede-
bilecekleri SEKLINDE ANLASILMAMALIDIR. Bu maddeyle
memur, miitemadiyen mahkemelerde kendi aleyhine acilmig
davalarla ugrasmaktan korunmustur ama, gorevleri dolayisiy-
la idareye vermis oldugu zararlardan 6tiirii idareye karsi olan
sorumlulugu DEVAM ETMEKTEDIR....” ifadeleri YER AL-
MAKTADIR.

Gortilmektedir ki, Anayasanin 40/3, 125/son, 129/5 mad-
deleriyle uygulamanin cercevesi net olarak ¢izilmis; “memur-
lar ve diger kamu gorevlilerinin yetkilerini kullanirken isle-
dikleri kusurlardan dogan tazminat davalarmin, ancak riicu
edilmek sartiyla idare aleyhine acilabilecegi” acikca IFADE
EDILMISTIR.

Uyusmazhigin ¢6ztimiinde Anayasa’nin 129/5 maddesinde
yer alan “yetkilerini kullanirken isledikleri kusur” ifadesin-
den ne anlasilmasi gerektiginin belirlenmesi 6nem tasimak-
tadir ki, bu noktada “kusur” ile ilgili agiklama yapilmasinda
yarar vardir:

Kusurun kanunlarimizda TANIMI YAPILMAMISTIR. Uy-
gulama ve 6gretide kabul gormiis tanima gore; kusur, hukuk
diizenince KINANABILEN DAVRANISTIR. Kinamanin nede-
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ni, baska ttirlti davranma olanag1 varken ve zorunlu iken, bu
sekilde davranilmayarak, bu tarzdan SAPILMIS OLMASIDIR.
Kisacasy; kusur, genel tanimiyla, hukuk diizeni tarafindan bir
davranis tarzinin kinanmasi olup; bu kinama, o davranisin
belirli kosullar altinda bireylerden beklenen ortalama hareket
tarzindan sapmis olmasindan kaynaklanir.

Yine, 6greti ve uygulamadaki hakim gortise gore, sorum-
luluk hukuku agisindan kusurun, kast ve ihmal (taksir) olmak
tizere ikiye ayrilacagi KABUL EDILMEKTEDIR. Bu baglam-
da, kast hukuka aykir1 sonucun bilerek ve isteyerek meyda-
na getirilmesi; ihmal ise, hukuka aykir1 sonucu istememekle
birlikte, boyle bir sonucun 6nlenmesi icin gerekli 6nlemlerin
alinmamasi ve gereken 6zenin gosterilmemesidir( YARGITAY
Hukuk Genel Kurulu'nun 10.12.2003 giin ve 2003/11-756 E.,
2003/743 K. sayil1 ilamz).

Idare hukuku ilkeleri cercevesinde olaya bakildiginda ise,
bir kamu gorevlisinin gorev sirasinda, hizmet araclarimi kul-
lanarak yaptig1 eylem ve islemlerine iliskin kisisel kusurunun,
kasti sug niteligi tasisa bile hizmet kusuru olusturacag: ve bu
nedenle acilacak davalarin ancak idare aleyhine agilabilecegi
bilinen ilkelerindendir (Danistay 10. Daire T. 20.04.1989 giin ve
1988/1042 E.; 1989/857 K. sayil1 ilamu).

Yeri gelmisken “yetkilerini kullanirken” ve “bu gorevleri
yerine getiren personel” kavramlariyla amaglanin ne oldugu
tizerinde durulmalidir:

Devletin sorumlulugunun diger bir sart1 da, zararin, memur
ve diger bir kamu gorevlisi tarafindan “gorevini yerine getirir-
ken” ve “gorevle ilgili yetkilerini kullanirken” GERCEKLESTI-
RILMIS OLMASIDIR.

aw

Su halde “gorevin ifas1” “yetkinin kullanilmas1” ile gercek-
lesen zarar arasinda islevsel (gorevsel) bir bag bulunmal; za-
rar, kamu gorevi (kamu yetkisi) yerine getirilirken, bu gorev ve
yetki nedeniyle DOGMUS OLMALIDIR.

Memur ve diger resmi gorevlilerinin kamu gorevlisi sifat ve
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kapasiteleri disinda 6zel bir kisi olarak, 6zel hukuk hiiktimleri-
ne gore Ozel islerini yaparken tiglincti kisilere verdikleri zarar-
dan dogrudan dogruya kendileri sorumludur( Eren F., Bor¢lar
Hukuku Genel Hiikiimleri, Beta, 10. Basi, s. 590 vd.).

Ote yandan, kamu gorevlisinin, hizmet icinde veya hizmet-
le ilgili olmak {izere tutum ve davranisinin sug olusturmasi ya
da hizmeti ytirtitiirken agir kusur islemesi veya diismanlik, si-
yasal kin gibi kotii niyetle bir kisiye zarar vermesi halinde dahi
bu durum, aynm1 zamanda yonetimin gozetim ve iyi eleman
secme yuikimliltgiini yerine getirmemesi nedeniyle hizmet
kusuru da sayilmali ve bu nedenle agilacak dava IDAREYE
YONELTILMELIDIR.

Tim bu agiklamalar gostermektedir ki, kisilerin ugradig:
zararla, zarara sebebiyet veren kamu personelinin yuruttigi
gorev arasmda herhangi bir iliski kurulabiliyorsa, ortada go-
revle ilgili bir durum var demektir ve bu tiir davranislar kasten
veya ihmalen islenmesine bakilmaksizin, kamu personelinin
hizmetten ayrilamayan kisisel kusurlar1 olarak ortaya ¢cikmak-
ta ve bu husus, 657 sayili Yasanin 13’tincti maddesindeki “ki-
silerin kamu hukukuna tabi gorevlerle ilgili olarak ugradiklar:
zararlar” ibaresinde IFADESINI BULMAKTADIR.

Diger taraftan, Anayasa'nin 129/5 maddesinde “kusur” sar-
tindan bahsedildigine gore yetkisini kullanan memurun veya
kamu gorevlisinin isledigi eylemin kasten mi yoksa ihmalen
mi gerceklestirdigine bakilmaksizin bu eylemlerinden dogan
davalarin ancak idare aleyhine acilmasi gerektiginin KABULU
ZORUNLUDUR.

Hukuk Genel Kurulu'ndaki goriismelerde yukarida acik-
lanan anayasal ve yasal diizenlemelerle kurum ve kavramlar
degerlendirilmis;

Oncelikle, agiklanan anayasal ve yasal diizenlemelerin ama-
c1 tartisilmis; gerek Anayasa, gerekse Devlet Memurlar: Kanu-
nu’'nda yer alan diizenlemelerin, memur ve kamu gorevlisinin
sorumlulugunu ortadan kaldirmadigy;, daha sonra ilgilisine
riicu edilmek tizere ilk etapta devletin sorumluluguna giderek,
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magdura zararmi daha iyi bir sekilde giderecek bir muhatap
ve tereddiitsiiz bir yargi yolu sagladigi; bugtine kadar ki uygu-
lamada, kamu personelinin mali sorumlulugunu ¢6zmek icin
“hizmet kusuru” ve “kisisel kusur” ayrimina gidilmis olmasi-
nin yerinde olmadigy, zira yasada bdyle bir unsur bulunmayip;
bunun tamamen idareyle memur arasinda goriilecek riicu da-
vasinin sorunu oldugu; 6te yandan, Anayasa'nin 129/5 mad-
desinde sayilan gorevlinin gorevini yerine getirirken veya yet-
kilerini kullanirken kasten isledigi eylemin bu koruma altina
girip girmeyecegine iliskin olarak da, yasanin “kusur” ifadesi
kullanmas: karsisinda eylemin kasten veya ihmalen islenmesi-
ne bakilmaksizin idarenin sorumluluguyla gitivence altina alin-
dig1, ceza mahkemesinde yargilanmasinin hatta ceza almasimin
dahi 6neminin bulunmadig1, bunun da ancak riicu davasinda
dikkate alinacagl; sonugta, memur ve kamu gorevlisinin gore-
vi sirasinda hizmet araclarini kullanarak yaptig1 eylem ve is-
lemlerine iliskin kisisel kusurunun kasti sug niteligi tasisa bile
hizmet kusuru olusturacag1 bu nedenle agilacak davanin idare
aleyhine agilmasi gerektigi; gorev yapilan yerde dahi olsa me-
mur ve kamu gorevlisinin yaptig1 is ile ilgisi olmayan eylemle-
rin varlig1 halinde ise bu eylemden memurun kisisel olarak so-
rumlu tutulacagi, bu nedenle acilacak davalarin da ancak adli
yargida ve kamu gorevlisi veya memur aleyhine agilabilecegi,
ilke olarak oycokluguyla KABUL EDILMISTIR.

Bu ilkeler 1s1¢1nda somut olay degerlendirildiginde:

Davaci taraf, davali doktorun gorevi sirasinda kanamali ve
acil durumda oldugu halde destekleri olan hastaya miidahale-
de bulunmayip, dis gebelik olan bagka bir hastayla ilgilendigi;
boylece, dikkatsizlik ve tedbirsizligi nedeniyle destegin olii-
miine neden oldugu iddiasiyla ve doktoru hasim gostererek
eldeki tazminat DAVASINI ACMISLARDIR.

Davacilarin bu iddiasi, icerik¢e davali doktorun gorevi si-
rasinda ve yetkisini kullanirken isledigi bir kusura ve bu ku-
surun niteligi itibariyle de kamu gorevlisinin IHMALINE DA-
YANMAKTADIR.
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Hal boyle olunca, davalmin gorevi disinda kalan kisisel ku-
suruna dayanilmadigina, dikkatsizlik ve tedbirsizlige dayali
da olsa eylemin gorev sirasinda ve gorevle ilgili olmasima ve
hizmet kusuru niteliginde bulunmasina gore, eldeki davada
husumet kamu gorevlisine degil, IDAREYE DUSMEKTEDIR.
Oyle ise, dava idare aleyhine acilip, husumetin de idareye YO-
NELTILMESI GEREKIR.

Yukarida aciklanan nedenlerle, Mahkemece, davali doktor
hasim gosterilerek acilan davanin husumet yoklugu nedeniyle
reddedilmesi usul ve yasaya uygun olup, direnme kararinin
ONANMASI GEREKIR.

SONUC: Davacilar vekilinin temyiz itirazlarmin reddiyle
direnme kararmnin yukarida aciklanan gerekcelerle ONAN-
MASINA, gerekli temyiz ilam harci pesin alindigindan baska-
ca har¢ alinmasina mahal olmadigina, 01.02.2012 tarihinde ya-
pilan ikinci goriismede OYCOKLUGUYLA KARAR VERILDI.
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BILIRKISILIGIN HUKUKSAL YAPISI
VE TIBBi BILIRKISILIK

Av. Cahid DOGAN*

BILIRKiSILIGIN TARIHI SURECI

Adli tibbin tarihi ¢ok eskiye dayanmaktadir. M.O. 14001li
yillarda uygulamaya konulan Hitit Kanunlari'nda ise bilirki-
silik! miiessesesi bulunmakta idi. Eger nisanli bir kiz nisanlis1
tarafindan bastan c¢ikarilirsa muhakkak evlendirilirdi. Gelinin
bekareti dikkate alinan bir konuydu. Eger bekaret konusunda
stipheye diistiliirse mahkeme kurulur ve bir kadmin bu konu-
da verecegi bilirkisi raporuna miiracaat edilirdi 2 M.O. 3000
tarihinde, bas hakim Pharaoh Zoser’in 6zel hekimligini yapan
ve vazili kurallar diizenleven imhotep’tir. Adil tip konusu,
Hammurabi Kanunlari’'nda diizenlenmistir.

Roma hukukunda bugtinkii anlamu ile bir bilirkisilik miies-
sesesi bulunmamakta idi. Mahkemeler davanin ¢dziimii igin,
ilgili uzmanlarin gortislerine miiracaat etmekteydiler. “Ha-

s

Bilirkisi; Ingilizce “expert”, “expert witness”; Fransizca “expert”; Alman-
ca “Sachverstandige”; Italyanca “consulento tecnico “ Latince “artis peri-
tus” ve “ehl-i hibre, ehl-i vukuf”.

2 YILDIZ, Basak: “Hititlerde aile hukuku / The family law in Hittites”
Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstittisti Yayimlanmamus Yiiksek Li-
sans Tezi, Ankara-2006, s.12.

Ttirkiye Barolar Birligi Saglik Hukuku Egitim Koordinatérii, Ankara Ba-
rosu Saglik Hukuku Kurulu Baskan Yardimecisi
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kimler vakialara iliskin sorunlara cevap veremeyecekleri gibi,
yeminliler yani bilirkisiler veya jiiri tiyeleri de hukuki mesele-
leri cevaplandiramazlar”. “Ad quaestionem facti non respon-
dent iudices; ad quaestionem legis non respondent iudices; ad
quaestionem legis non respondent iuratores ”>.

Roma’nin imparatorluk devrinde ise, ceza hakimlerine, yine
hakimlerden olusan, istisare heyeti bilirkisilige ihtiyac duyu-
lan hallerde yardim etmekte olup; ancak akil hastalig1 ve mii-
essir fiil gibi olaylarda, olayin aydinlatilmasinda ve faillerin
isledikleri fiil aninda hareket serbestisini tesbit etmek {iizere,
resmen gorevlendirilmis hekimler bugtinkii manadaki bilirki-
silik fonksiyonu ifa etmekteydiler*.

Milattan Once 3.000 yillarinda adli vakialara hekimlerin
katildig1 saptanmustir. {1k adli tip raporu, 1.0 40'ta 23 yerinde
bicaklanarak 6ldiirtilen Julius Ceasar’in 6liim nedeninin gogiis
boslugundaki bigak yarasi oldugu kabul edilmektedir®.

Digesta “Medicia non sunt proprie testes, sed majusest ju-
dicium quam testimon ium. “tabipler sadece sahit degildirler.
Sahit olduklari nispette hiikiim de verirler”®. Burada hekim bi-
lirkisi olarak tespitte bulunabilecegi zikredilmektedir.

Ik otopsi ise, 1374’te Fransa’da ve Adli tibbin ilk kez ders
olarak okutulmasma, 1650°de Leipzig Universitesi’nin ders
programinda yer verilmistir.

Islam Hukukunda Bilirkisilik

Tiirk hukuk sisteminde kullanilan bilirkisi ifadesi, Osmanli
hukuk literatiirtinde yerini alan Ehl-i Vukuf tertibi ile ayn1 an-

® SUNGURTEKIN OZKAN, Meral/ TURKOGLU OZDEMIR, Gokge:
Roma Hukukundan Giintimiize Medeni Yargilamanin Esaslari, Seckin
Yayinlari, Ankara-2008, s.107.

4 TUNALLI ibrahim/ ZENTURK, Cahit: “Tibbi Bilirkisilik”,
http:/ /www.yargitay.gov.tr/belgeler/site/dergi/yrgdergi/OcakE-
kim1989/ OcakNisan198% /assets/common/downloads/page0639.pdf

> BAKICI, Sedat: “Adli Tip - Adli Tip Kurumlari ve Onemi”, Ankara Baro-
su Dergisi, Say1:1980/1, Ankara-1980, s. 28.

6 KAMAY, Behget Tahsin: “Adli Tababetin Tarih ve Tekamiili”, Adalet
Dergisi, Y11:48, Say1:1, Ocak Ankara-1957, s.20.
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lamdadir’. Islam hukukunda bilirkisinin karsilig1 olarak, Eh-
lii'l -ilm, Ehlii’l- Basar ve’l-Ma’rife ve Ehlii’l-Hibre gibi ifadeler
kullanilmaktadir®.

[slam hukukunun birinci temel kaynag1 olan Kur’an-1 Ke-
rim’de “Hakkinda bilgin bulunmayan seyin arkasina diisme.”’
“ Bilakis haksizlik edenler, bilgisiz olarak kotii arzularma uy-
dular.””® “Ey iman edenler! Zandan ¢okga kacinin. Ciinkii zan-
nin bir kismi gtinahtir.”" “Onlar zanna ve nefislerinin asag1 he-
vesine uyuyorlar.” ve “Halbuki onlarin bu hususta hig bilgileri
yoktur. Sadece zanna uyuyorlar. Zan ise hakikat bakimindan
bir sey ifade etmez”'? buyurularak bilgisizlik, zan ve stiphe ile
hareket etmeyi terk etmeyi ve “Eger bilmiyorsaniz zikir (ilim)
ehline sorun”" buyurularak da bilinmeyen konularda bilen-
lere sorulmasini emretmektedir'®. Yine nesep davalarinda ka-
iflerden (fizyonomi uzmanlar1) nesebin tespitinde gerek Hz.
Peygamber (s.a.s.) doneminde gerekse sonraki déonemlerde is-
tifade edildigi gortilmektedir®.

Ord. Prof. Dr. Sitheyl UNVER’in Prof. Dr. Cahid OZEN'e
vermis oldugu Osmanli devrinde adli tip tarihine iliskin en
eski belge:

“Vesika: Bursa Seriye Mahkemesi Arsiv’i ‘sayfa 104 ve B:71’

7 BERKI, Ali Himmet: Mecelle-i Ahkam-1 Adliye, Hikmet Yayinlari, Istan-
bul-1978, mad. 338 ve 346, s. 65-66.

8 ATAR, Fahreddin: islam Adliye Tegkilati, Diyanet Isleri Bagkanlig1 Ya-

ymlarl Ankara-1979, 5.204.

10 Isra Suresi, 17/36.

1 Rum Suresi, 30/29.

. Hucurat Suresi, 49/12.

13 Necm Suresi, 53/23 ve 28.

) Nabhl Suresi, 16/43; Enbiya Suresi, 21/7.
ASLANTAS, Mehmet: “Islam Fikhi'na Gore Adli Tip Verilerinin Karine
Degeri”, Firat Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii Temel Islam Bilimleri Ana Bilim Dal Islam Hu-

15 kuku Bilim Dali, Yaymlanmamuis Yiiksek Lisans Tezi, Elaz1g-2008, s.10.
BEYHAKI, Ebu Bekr Ahmed b. el- Huseyn b. Ali, es-Stinenti'l-Kiibra, Da-
ru'l- Kiitabi'l- fImiye, Beyrut,
1994, Dava ve Beyyinat 12, (10/442). Nakleden: Mehmet ASLANTAS:
“Islam Fikh'na Gore Adli Tip Verilerinin Karine Degeri”, Firat Univer-
sitesi Sosyal Bilimler Enstittisti Temel Islam Bilimleri Ana Bilim Dali {s-
lam Hukuku Bilim Dali, Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Elaz1g-2008,
s.11.
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Hicri 1059 ve Miladi 1649 yili Temmuz ay1 icinde Bursa
Mahkemesine sebzeci esnafindan Mahmut Bese adinda bir
adam su sekilde dava acar: ‘Ben, sebzeci Mahmut Bese'yim,
huzurunuza getirdigim Dedeoglu Ahmet bizim esnaftandir.
Bu adam bundan 100 giin 6ncesine huzurunuzda bulunanan
su cariye’yi tam sihhatli, noksansiz olmak tizere yirmibeser ku-
rus degerinde ti¢ hali ve 60 kurus ki, ceman yekan 135 riyyal
kurusa bana satti. Meger ki bu cariyede eski bir sedde=sedef(p-
soriasiz) hastalig1 varmis. Cariye’nin Ahmet’e geri verilmesini
ve paralarin iadesini isterim” demis.

Mahkeme Ahmet’e vak’ay1 anlatmasimi emredince, Ahmet
alis verisi inkdr etmemis ve bu kizin hastaliginin yeni oldugu-
nu ve Cariye’'nin bu hastaliga Mahmut Bese’de iken tutuldu-
gunu iddia etmis. Kadi, o zaman Bursa’da Yildirim Beyazit'n
Sifahanesinde Padisahin iradesiyle Bas hekim olan Mehmet
Efendi ile birlikte Bursa’da hususi hekimlik yapmakta olan Ali
Celebi ve Ibrahim oglu Ali efendileri derhal mahkeme huzuru-
na davet ederek bu ekspertiz heyetine kizi muayene ettirmis.
Hekimler muayeneden sonra hastaligin ¢ok eski oldugunu ve
bu gibi hastaliklarm 100 giinde meydana gelmeyecegini bildir-
misler ve buna sehadet etmislerdir.

Mahkeme bu durusmada tabip raporlarini ve miitaladsimni
esas tutarak Mahmut Bese’nin hakli olduguna ve Ahmet’in he-
men kizi geri almasina ve paralarin iadesine hiikiim ve karar
vermistir’®.

Osmanli hukukunda durusmalar sirasinda, sehrin seckin
(elit) insanlarindan olusan stihii’d-ul miislimin denilen ve za-
manimizda bilirkisiye benzetilebilecek bir kurul vardi. Sayilar:
bazen ¢ok olan bu kimselerin durusmalarda bulunmasi hem
kadr'nin isini kolaylastirmakta, hem de davaci ve davaliya gii-
ven vermekteydi. Kadi, bazi durumlarda bolgenin 6rf ve gele-
nekleri hakkinda karar vermeden ¢nce bunlara danmisiyordu.
Bu surette taraflarin haklarinin adalete uygun bir tarzda goze-

16 KAMAY, Behcet Tahsin: “Adli Tababetin Tarih ve Tekamiili”, Adalet
Dergisi, Y11:48, Say1:1, Ocak Ankara-1957, s.59-60.
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tildigi ispatlaniyordu. Davalarin goriilmesinde sayica kalaba-
lik olan kisilerin gorevli olmalar: adaletin saglandig1 yontinde
olumlu bir 6ge idi"” .

Turk hukuk diizeninde bilirkisilik ve adli tip uygulamala-
r1 hakkinda 1808 tarihinde kanuni diizenlemeler yapilmustir.
1841 (1256) tarihli Ceza Kanunname-i Hiimaytnu, oldiirme,
yaralama, 1rz ve namus saldirilarinda sucun niteligininim be-
lirlenmesinde hekimlerin bulundurulmasimi mecburi hale ge-
tirmistir. 1851 (1267) Kanun-1 Cedid ve 1858 (1274) de c¢ikarilan
Ceza Kanunname-i Hiimaytnu hiikiimlerinde, hekim, ebe ve
hemsirelerin bilirkisiligine basvurma mecburiyeti bulunmak-
tadir. Adli tip, 1839 yilinda Mektebi Tibbiye-i Sahane’nin egi-
tim programina ilk olarak konulmustur. Sultan Abdiilmecit
1857'de cikardigr fermanla, Meclisi Umuru Tibbie-i Miilkiye
[daresi kurulmak suretiyle, adli tip isleri hekimlere verilmistir.
1879 tarihli Ustli Muhakemat: Cezaiye Kanunu, Fransiz ka-
nunundan terctime

edilerek Osmanl pozitif hukukuna girmistir. Savci ve yar-
dimcilariin gorevlerini ilgilendiren 41. maddeye gore “birinin
katil ve idam veya esbabr mechul ve siipheli olarak vefati hakkinda
miiddeiumumi bir veyahut iki tabip ve cerrah istihsap edecek ve bun-
lar cenazenin bulundugu hal ile esbabr mevti hakkinda bir takrir ya-
pacaklardir.”"® Bu gelisme neticesi, 1879’da adli tabipligin (tibbi
bilirkisiligin) ilk 6zel gorevi sayilan Zabita Tababeti Adliyesi
ve 1908’ de 6ltim olaylarmi incelemek iizere Istanbul'da Morg
Dairesi kurulmustur.

1920 yilinda 38 sayil1 Tababeti Adliye Kanunu kabul edile-
rek, 3. maddesi geregi adli rapor diizenlenmesi hekimlere ve-
rilmis olup, bulunmadig; kiiciik yerlesim yerlerinde ise saghk
memurlarina, her ikisi de yoksa adliyece tayin edilecek bilgisi-

7 TANERI, Aydin: Tiirk Devlet Gelenegi, Milli Egitim Bakanlig1 Yayinlari,
Istanbul-1997, s.351.

18 TOUMARKINE, Alexandre: “Adli Doktorlar, Ruh Doktorlar1 ve Seyhler:
Kummerau Olay1 (1880) ve Bilirkisilik Meselesi”, Osmanli’da Asayis, Sug
ve Ceza, Tarih Vakfi Yurt Yayinlari, (Cev: Basak Tarakbas ve Giipse Say1-
ner, Derleyenler: Noemi Levy ve Alexandre Toumarkine), Istanbul -2007,
s. 108.
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ne gitivenilecek sahislara verilmistir; fakat “fethi meyyit” yal-
nizca hekimlerin gorevi olarak tanimlanmistir®.

1926 tarihinde “Tibbi Adli Miiessese Kanunu” ile adli teski-
lat kurulmustur. 1953 yilinda kanunda degisiklikler yapilarak,
1982 yilinda 2659 sayili kanunla Adli Tip Kurumu kabul edil-
mistir.

Alman Hukuk Sisteminde Bilirkisilik

Alman Ustl Kanunu 286 (TUK. M.240) maddesinde yer alan
“delilleri serbestce takdir eder ilkesi” nin bilirkisilik alaninda
da uygulanacag, aksi halde doktrin ve ytiksek mahkeme igti-
hatlarinda “hakimin hiikiim verme eyleminin” bilirkisiye dev-
redilmis kabul edileceginden s6z edilmektedir. Diger taraftan
ozel ve teknik bilgisi igin basvurulan bilirkisi gortisii mutlaka
hakim tarafindan gerekcelendirilmesi gerekir®.

Alman kazai ictihadinda, mahkemelerce atanan bilirkisi ta-
rafsiz olmakla miikellef ve mahkemenin yardimcisi stattisiin-
dedir. Bilirkisi disardan tictincii bir sahis degil, bilakis Hakim
gibi yargilamaya katilan ve yargilama siirecinde yer alan sa-
histir. Mahkeme bilirkisiyi “hakimin yardimecis1” olarak atar?.
Bilirkisi tistlenmis oldugu isler yoniinden hakimin bilgisinin
yeterli olmadig1 konuda atanir. Hukuki statiisti hakime para-
lel bir diizenlemeye sahiptir. Bilirkisiyi mahkeme atadig: gibi
sorusturma evresinde Cumhuriyet Savcisi da bilirkisi gorev-
lendirebilir. Hatta disiplin sorusturmalarinda da muhakkik
(sorusturmaci) bilirkisiden gortis alabilir. Bu durumda bilir-
kisiye sadece hakimin yardimcisi demek yeterli olmamakta-
dir. Bu ifadenin yanina Cumhuriyet savcisini eklemede yeterli
olmaz. Bu sebeple, gerek ceza muhakemesinin gerekse hukuk

19 DEMIRER Mustafa, “Diinyada ve Tiirkiye’de Adli Tip Yapilanmalarinda
Karsilasilan Sorunlar ve Coziim Onerileri”, Uzmanlik Tezi, Isparta 2007,
s.14.

20 USTUNDAG, Saim/TANVERDI, Miicahit: “Alman Hukukunda Bilirki-
silik”, Mukayeseli Hukukta Bilirkisilik ve Sorunlari, Yargitay’m Kurulu-
sunun 125. Yil1, Yaym Yil1 ve Yeri Yok, s.10-11.

21 YAZAR, Ozlem: “Alman Federal Mahkeme Karari ‘Bilirkisiye Kars1 Da-
vanin Ihbar1’”, Dokuz Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt:11,
Ozel say1:2009, 1zmir-2010, s.690.
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muhakemesinin gayesi geregi bilirkisi Avukat da dahil tiim
muhakeme {iiyelerine raporu ile yardimci olmaktadir. Bilirkisi
raporu sanigin lehine ya da aleyhine olabilir. Lehe olursa sanik
buna dayanacaktir. Diger taraftan aleyhine olursa yine sanigin
isine yarayacak olup, sanik rapordaki iddialar1 ¢lirtitmeye ca-
lisacaktir. Basarili oldugu nispette de beratina ya da az ceza
almasina sebep olabilecektir. Bunlardan dolay1 bilirkisi biitiin
mahkeme stijelerinin yardimcisidir.

Anglo-Amerikan Hukuk Sisteminde Bilirkisilik

Anglo-Amerikan hukuk sisteminde bilirkisi gesitleri sunlar-
dir; “a)Taraf Bilirkisisi; Anglo - Amerikan hukuk sistemlerinde
bilirkisiler dendiginde asil olarak, taraflarca temin edilen ve de-
lil olarak mahkemeye getirilen bilirkisiler (party expert) anla-
silmaktadir. Taraf bilirkisisinin tam bir ispat araci olarak kabul
edildigi goriilmektedir. Bilirkisilere bunun 6tesinde, 6zellikle
hakimlere yardimci olma gorevi yiiklenmemistir”#. b) Mahke-
me Tarafindan Atanan Bilirkisi: Taraf bilirkisiligi uygulama-
sinin ortaya ¢itkardigi sorunlar, taraflarin bir bilirkisi tizerinde
uzlasmalar1 veya bilirkisinin mahkeme tarafindan atanmasi
gibi iki ustile dayali olarak ¢oziilmeye calisiimaktadir®. Mah-
kemenin atamis oldugu ya da “tarafsiz bilirkisi” (impartial
expert) taniklig1 modeli olan bu modelde, mahkeme niteliksiz
bilirkisi tayin etmez ilkesince mahkemenin onayina tabi olmak
kaydiyla yine de, bilirkisi ¢apraz sorguya tabi tutulmaktadir;
fakat bu tarz bir bilirkisinin goriisleri tarafsizdir diistincesi ta-
mamen bir yaniltmacadir (Amerikan Ortopedik Cerrahi Aka-
demisi), ¢linkti bir bilirkisi dogal olarak kendi diistincelerini
savunmaktadir®. ¢) Danisman (Assessor, consultant, Miisavir):
“Bu kurumun kaynag ingiliz hukukudur; ancak sadece Ad-

22 DEMIRKAPI, Ertan, ”Anglo -Amerikan Hukukunda Bilirkisilik Kuru-
munda Yeni Egilimler”, Dokuz Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Der-
gisi, Cllt:5, Say1:2, Izmir 2003, s. 70-75.

2 DEMIRKAPI, Ertan, "Anglo -Amerikan Hukukunda Bilirkisilik Kuru-

munda Yeni Egilimler”, Dokuz Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Der-

gisi, Cilt:5, Say1:2, Izmlr 2003, s. 70-75.

American Academy of Orthopedlc Surgeons.1992. “Orthopedic Medical

Testimon” In Guide to the Ethical Practice of Orthopaedic Surgery. Rose-

ment, IL.: American Academy of Orthopaedic Surgeons.

24

397



Av. Cahid DOGAN

mirality Court’larda kullanilmaktadir. Teknik konuda bilgisi
olmayan hakimlerin yaninda gorev yapan siirekli gorevliler
olarak ortaya ¢itkmustir. Islevleri normal bilirkisilerle ayni ol-
makla birlikte, bunu yerine getiris tarzlari farklidir. Danisman-
lar dogrudan hakime baglidir ve bunlarin sorularina cevap ve-
rirler, taraflarin bunlara soru sormalar1 veya hakim tarafindan
sorulan soruya verilen cevap hakkinda bilgi sahibi olmalar1
miumkiin degildir. Dolayisiyla normal bilirkisilerden, hakimle
olan iligkisi sebebiyle ayrilirlar”*.

“Miisavir” olan bilirkisi avukata musavirlik yapma fonk-
siyonuna sahiptir. Bilirkisi tamamlamis oldugu incelemenin
dogru bir raporunu, inceleme bulgularini, fikir ve bu fikre
ulastiran sebeplerini temin etmekte ve yargilama stratejisi ve
capraz sorguya asistanlik saglamaktadir® .

Bu modelin etik olarak zarar1 bilirkisin avukat olarak hare-
ket edebilecegi ve safi bir miidafi olabilecegidir. Her modelde,
tibbi bilirkisiden klinik bir degerlendirme, yoneltilen yasal so-
rular 1s181nda ve diiristliik ve tarafsizlik ilkesi dahilinde - bi-
lirkisinin etik ve profesyonel ytikiimliiltigii- mevcut verilerin
bir 6zetini temin etmesi beklenmektedir. Bu, kapsamli, adil ve
tarafsiz gir gozden gecirmeyi icermektedir ve davaci ya da da-
vali lehine bir goriis yaratmak tizere herhangi bir ilgili bilgiyi
saf 151 birakmamalidir (Amerikan Psikiyatri ve Hukuk Akade-
misi)”. Mahkemenin hasta ile iletisimde olmas1 hasebiyle ger-
cek tanik olarak tanikligina icbar ettigi hekim, bilirkisi taniklig1
yapmasi icin siklikla aranmaktadir. Yasal sistem, tedavi sunan
doktorun sunmayan doktora gore daha gtivenilir oldugunu
farz etmektedir. Tedavide gorev alan doktor, bilirkisi olarak
bir hizmet sunmasina miisaade etmeyen 6zel bir terapik odak
noktasina sahiptir - hastanin sagligi. Tedavide gorev alan

2> DEMIRKAPI, Ertan, “Anglo-Amerikan Hukukunda Bilirkisilik Kuru-
munda Yeni Egilimler”, Dokuz Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Der-
2% gisi, ClIt:5, Say1:2, Izmir 2003, s. 70-75.

APPELBAUM, Paul S.: “in the Wake of Ake: The Ethics of Expert Testi-
moy in an Advocate’s Word”, Bulletin of the American Academy of Psy-
hiatry and the Law, 15(1), 1987, pp. 15-25.

CICCONE, J. Richard: “Expert Testimony”, Encyclopedia of Bioethics,
3rd Edition, Volume:2, Edited By.Stephen G. Post, Newyork-2004, pp.
870-871.
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doktor herhangi bir ¢ikar catismas: ile kars: karsiya kalabilir.
Mesela, hastanin gizliligini korumaya karsin mahkemeye bilgi
verme?,

Anglo-Amerikan hukuk sisteminde bilirkisi (expert), tanik
benzeridir ve adeta teknik hususlarda miitalaa veren tanik
(witness) olarak kabul edilir. Diger taraftan, bilirkisi cogunluk-
la taraflarin kendileri tarafindan getirildigi icin uzman tarik
(expert witness) olarak kabul edilmektedir. ABD hukuk siste-
minde de tanikta bilirkisi gibi dinlenmektedir.

Sahit, maddi vakia hakkinda bes duyusu ile bilgi sahibi ola-
bilen kisidir. Sahitin agiklamasi da, sahit beyanidir. Uyusmaz-
ligin ¢oztimii 6zel ve teknik bilgiyi gerektiriyorsa mahkeme
stjelerine delil degerlendirme araci olarak bilirkisi yardimci
olur. $Sahit (tanik), hakim ya da Cumhuriyet savcisi tarafindan
dinlenir. Bilirkisi gorevlendirilmekte olup, yerine baska bir bi-
lirkisi de gorevlendirilebilir. Sahit yerine hicbir zaman baska
delil konmaz.

Amerika yargilama hukukunda, “bilirkisi taniklig1” (expert
testimony), kural olarak, uzman bilirkisinin rizasina baglidir.
Kartel hukukunda ise, uzman kisiler taniklik yapmaya zorla-
nabilir®; fakat “bilirkisi tanik”, 6nemli bir nedenin varligimni
One stirerse ve hakimi (trier) inandirirsa, hakim bilirkisinin sa-
hitlik yapmaya zorlanmasin yasaklamak yetkisine sahiptir™®.

Kanuni (Yasal) olarak vakalarin ve bunlar1 ispat eden de-
lillerin taraflarca getirilmesi ilkesi sistemi icerisindeki bilirki-
si taniklig, bilirkisilerin savasina dontisebilir; fakat mahkeme
kanuni islemlerinde her iki tarafinda kabul ettigi bir bilirkisi
atadig1 takdirde, boyle bir ¢ekismeden kacinilabilir.

2 CICCONE, J. Richard: “Expert Testimony”, Encyclopedia of Bioethics,

3rd Edition, Volume:2, Edited By.Stephen G. Post, Newyork-2004, pp.
870 -871.

2 Kaufman v. Edelstein, C:A:N:Y:1976, 539 F 2d.811, nakleden: OZSUNAY,
Ergun: “ Amerikan Hukukunda Bilirkisi Tanik (Expert Witness)”, Muka-
yeseli Hukukta Bilirkisilik ve Sorunlari, Yargitay'in Kurulusunun 125.
Yil1, Yaymn Yil1 ve Yeri Yok, s.99.

30 HZSUNAY, Ergun: “Amerikan Hukukunda Bilirkisi Tanik (Expert Wit-

ness)”, Mukayeseli Hukukta Bilirkisilik ve Sorunlari, Yargitay'in Kurulu-

sunun 125. Yil1, Yaym Yili ve Yeri Yok, s.99.

American Academy of Orthopedic Surgeons.1992. “Orthopedic Medical

399

31



Av. Cahid DOGAN
BILIRKISININ NITELIGI
Bilirkisinin Tanimi

Bilirkisi mahkeme tarafindan veya bir mahkeme kararina
bagl bir takip nedeniyle degil de, mahkeme disinda bir 6zel
hukuk kisisi tarafindan gorevlendirilmesi halinde mesela gay-
rimenkul satin almak isteyen kisinin bankadan kredi ¢ekmek
icin miiracaat ettiginde, bankanin gayrimenkuliin degeri ko-
nusunda kiymet takdirinde bulunacak bir bilirkisi atayabilir.
Bir buna 6zel hukuk alaninda bilirkisi diyebiliriz*.

Bilirkisilik hakkinda doktrinde gesitli tanimlar yapilmistir.

Uzman ve teknik bilginin gerekli oldugu uyusmazliklarda,
uyusmazhig ¢oziimiine katki saglamak amaciyla belirli bir ko-
nunun tetkiki hususunda muhakeme makamlar1 tarafindan
gorevlendirilen, bilgisiyle uzmanhgiyla ya da hayat tecriibe-
leriyle, gorevlendirildigi konuya iliskin olgu ve olaylar1 de-
gerlendirip netice olusturan ve bu suretle delillerin degerlen-
dirilmesinde muhakeme makamlaria yardimci olan kimseye
bilirkisi denir®,

“Halli, fen ve ihtisasa tevakkuf eden maddi meselelerde,
meselelerin halli igin basvurulan kimseye “ehlivukuf” denir.”*

“Ogzel bilgileri ile hakimin bilmedigi hukuki, fenni veya tec-
riibi kurallar1 bildirecek, ihtisaslar1 kuvvetiyle ve bu kuvvete
dayanan miitalaalarryla davadaki konkre vakialarin takdir ve
tespitini kolaylastiracak olan kimselerdir”.®

Testimon” In Guide to the Ethical Practice of Orthopaedic Surgery. Rose-

ment, IL.: American Academy of Orthopaedic Surgeons.

TARMAN, Zeynep Derya: “Bilirkisilik S6zlesmesinin Hukuki Niteligi ve

Bilirkisinin Uctincti Kisiye Karst Olan Sorumlulugu”, T.C. Istanbul Uni-

versitesi Sosyal Bilimler Enstitiisti Ozel Hukuk Anabilim Dal1 Yiiksek Li-

sans Tezi, Istanbul- 2005, s.4.

3 YENIDUNYA, Ahmet Caner/ICER, Zafer: Ceza Muhakemesi Hukukun-
da Bilirkisilik, Adalet yayinlari, Ankara-2013, s.3. .

3 EROL, A. Nevzat: Hukukta Deliller ve [kamesi, 1930-1969 Usule Ait icti-
hadi Birlestirme Kararlari, Dogus Matbaacilik ve Ticaret Limited Sirketi
Matbaasi, Ankara-1969, s.81. ~

% ANSAY, Sabri Sakir: Hukuk Yargilama Usulleri, Ugtincti Basi, Anka-
ra-1948, s.224.

32

400



BILIRKISILIGIN HUKUKSAL YAPISI VE TIBBI BILIRKISILIK

Belgesay, “hakim tarafindan davanin maddi vakialarinda
miitalaasini bildirmeye davet edilen kimse “ bilirkisiyi ifade
eder™.

Pekcanitez, “tecriibe prensipleri hakkinda hakimde eksik
olan bilgiyi veren ve bu tecriibe prensiplerine dayanarak sa-
bit olan bir olaydan sonuglar ¢ikaran veya kendi 6zel bilgisine
dayanarak uyusmazlik konusu olaylari tespit eden kisi” olarak
tanimlar.

Ascioglu, “bilirkisinin, bilimsel ve teknik alandaki 6zel bil-
gileri nedeniyle, hakime ait bir kisim yetkileri kullanarak yar-
gisal nitelikte bir gorevi yerine getirdigi soylenebilir.; buradan
hareketle bilirkisinin hakimin yardimcis1 oldugu sonucuna va-
rilabilir.”3.

Kuru'ya gore, “bir davada ¢oztimii (halli) hakim tarafindan
bilinmeyen 6zel ve teknik bilgiyi gerektiren hallerde oy ve go-
risiine (rey ve miitalaasina) basvurulan {i¢tincti kisiye (veya
kisilere) bilirkisi denir”?.

Bilirkisi icin, kiictik bir benzetme ile, siyah beyaz, titrek bir
fotografi renklendirerek netlik kazandiran kisidir. Bunu ger-
ceklestirebilmesi igin belirli vasiflara sahip olmasi icap eder®.

Adli Tibbin temel gorevi; adli bir olaya yonelik insan viicu-
du tizerindeki zarari tespit etmek ve cinsel saldirilarda delilleri
saptamaktir®'.

Bilirkisi, gecmiste olmus hadisenin meydana getirdigi iz ve

% BELGESAY, Mustafa Resit: Hukuk Usuliit Muhakerneleri Kanunu Serhi
C.l, 2.Baski, Istanbul: Istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yayinlari,

i Yayin No:97/104, Giiven Basimevi, Istanbul-1939, s.121.

PEKCANITEZ Hakan: “Medeni Usul Hukuku”, 10. Basky, Yetkin Yayin-
lar, Ankara 2011, s. 510.

8 ASCIOGLU, Cetin, “Yargilama (;ah@malarmda (Hukuk Davalarinda)
Nitelendirme ve Bilirkisinin Gorevi”, Mukayeseli Hukukta Bilirkisilik ve
Sorunlari, Yargitay'mn Kurulusunun 125. Yil1, Yayin Yili ve Yeri Yok, s.77.

% KURU, Baki: Hukuk Muhakemeleri Usulii (Serh) C.I1, ilaveli 5. Baski, Is-

20 tanbul: Evrim Basim Yayim Dagitim, 1990, s. 1800.

DONMEZ, Burcu: “Yeni CMK’da B111rk1§1 Kavram1”, Dokuz Eyliil Uni-
versitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi Cilt: 9, Ozel Say1, Izmir-2007, 5.1146

4 HANCI, i. Hamit: Adli Tip ve Adli Bilimler, Seckin Yayinlari, Ankara-

2002, s1.
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eserlerin anlamlandirilmasinda 6zel ve teknik bilgiyi gerekti-
ren hususlarda muhakeme sijjelerine onlarin mahrum bulun-
duklar1 tecriibeyi (goriistinii) sunan kisidir.

Bilirkisinin gortstiniin hukuki niteligi hakkinda doktrinde
3 yaklagim vardir.

Bilirkisinin gortsii delildir. Bilirkisi delil olarak uzun stire
kabul edilmistir. Anglo-Amerikan hukuk sisteminde de delil
olarak degerlendirilmektedir. Belgesay, bilirkisinin miitalaasi-
n1 takdiri delil olarak kabul eder**. Kanaatimizce, maddi vakia-
dan sonra delil olusturulmas1 mtimkiin olmadigindan bilirkisi
gortsii delil olarak degerlendirilmez.

Bilirkisinin gorusii delil degerlendirme aracidir. Bir delilin
muhtevasinin anlasilmasina yardimci olur. Toroslu/Feyzioglu
‘na gore, bilirkisi miitalaasinin bash basina delil olmadigi, de-
lillerin iceriginin anlasilmasi ve degerlendirilmesi araci oldugu
savunurlar®®, Ontan’a gore, bilirkisi, muhakeme makamlarinin
yardimcist konumunda bulunan ve delil degerlendirme aragla-
rin1 sunan sahis demektedir®.

Yargitay ve Askeri Yargitay bazi ictihatlarinda, bilirkisi
gortistiniin delil olmadig, delil hakkinda agiklama baska bir
anlatimla delillerin degerlendirme vasitas: oldugunu izah et-
mistir® .

42 BELGESAY, Mustafa Resit: “Eli Vukuf Miitdalasinin Ilmi Degeri ve Ka-
nuni Ispat Kuvveti”, Istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi Mecmuast,
Say1:3-4 Istanbul-1944, s.544.

4 TOROSLU, Nevzat/FEYZIOGLU Metin: Ceza Muhakemesi Hukuku 10.
Baski, Ankara-2012, s.200.

44 ONTAN, Yaprak: Ceza Muhakemesi Hukukunda Bilirkisilik, Yetkin Ya-
yinlari, Ankara-2014, s.33.

4 “Bilirkisi dtistincesi delil degildir. Delil hakkinda bir aciklamadir. Bir
bagka anlatimla delillerin degerlendirilmesi vasitasidir”. Yargita
1.Ceza Dairesi'nin, 1.3.1991 tarih ve E.1991/391 -K.1991 / 559say1li
karari, Yargitay Kararlar Dergisi, C.17, 5.6, Haziran 1991, s.935-
937; “Delillerin degerlendirme vasitas1 olan bilirkisi beyanin da,
hakimin bilimsel yonden yeterli ve yerinde olup olmadigini ser-
bestce degerlendirme yetKisine sahip oldugunda kusku yoktur”.
Askeri Yargitay Daireler Kurulu'nun 22.11.%001 tarih ve 2}(1)01 /111
E.- 2001/110 K. say1il1 karar1, Askeri Yargitay Dergisi, S.14, Ankara
2002, 5.689.
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Bilirkisinin gortisii delil elde etme aracidir. “Adli tibba ilgi-
lendiren davalarda bilirkisiligin kendisi bir delil olmakla be-
raber, bilirkisi incelemesi sonucu elde edilen iz, eser ve emare
delil niteligi arz eder. Dolayisiyla bilirkisi olarak hekim, incele-
digi olayda mevcut delilleri degerlendirmektedir. Bu yonitiyle
hekimin yaptig1 bilirkisilik, delillere ulasmak icin bir aractir”*.
Kanaatimizce de, uygun olan goriis budur.

Bilirkisiden Ne Talep Edilir?

Buytik ceza davalarinda, tibbi incelemeler, parmak izi in-
celemeleri, kan analizleri, DNA incelemeleri, genel bilirkisi
uygulamalarindandir. Hukuk davalarinda, genellikle kaza
analiz isleri, adli miihendisler, adli muhasebeciler 6nemlidir-
ler; adli muhasebeciler uzun ve karmasik davalarda zarar ve
maliyetleri belirlerler. Fikri haklar ve tibbi ihmal davlar1 da
bilirkisi gortistintin gerektigi dava tiirlerindendir. Elektronik
kanitlar( deliller, delail) da mahkeme salonlarinda onemli
bir adli delil olarak yer almaya baslamstir. Elektronik delil
olusturan, sesli mesaj kayitlar1 ve kapali devre izleme sistem-
leri, yargilama stirecinde ge¢miste oldugundan daha fazla
kullanilmaktadir. Banka hirsizliklarinin video kayitlar1 ve
oltimle tehdit etmenin ses kayitlar1 mahkemelerde elektronik
bilirkisilerince sunulur. Tibbi yanlis miidahale (malpraktis)
davalarinda bir bilirkisiden tipik olarak belirli bir durumda
uygulanabilir olan tibbi miidahaleyi tanimlamasi istenilir ve
daha sonra daval1 hekimin sz konusu standartlar: bu vakada
uygulamakta sapma gosterip gostermedigi konusunda gortis
belirtmesi istenir®.

4 yYOKUS SEVUK, Handan: “Ceza Davalarinda Bilirkisi Olarak Hekim”
VIIL. Tiirk-Alman Tip hukuku Sempozyumu (VIIL. Tiirkisch-Deutsches
Symposium Zum Medizinrecht) Hekim Sorumlulugu 7-8 Ekim 2011 Di-
yarbakir Editorler: Prof. Dr. Dr. h. c. Hakan HAKERI/ Prof. Dr. Henning

o ROSENAU, Adalet Yaymevi, Ankara-2012, s. 410.

Nihai Taslak-30 Haziran 2010 Yargilamada Bilirkisilik Mtiessesesi Hak-
kinda Mukayeseli Calisma Gortisme Taslagt Diinya Bankas1 30 Haziran
2010, s.18.

Http:/ /Www.Abgm.Adalet.Gov.Tr/Pdf/Yarg%C4%Bllamada %20bilir-
ki%C5%9filik %20m % C3 % Bcessesesi.Pdf
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Bilirkisiden ii¢ (3) durum talep edilebilir;

a)Bilirkisinin temel vazifesi ¢oztimu hukuk disinda olan
ozel ve teknik bilgiyi gerektiren konuda hakime bu bilgiyi
ulastirmak, b) 6zel ve teknik bilgiyi uygulayarak maddi va-
kialar1 tespit etmek, c) 6zel ve teknik bilgiyi maddi vakialara
uygulayarak analiz yani netice ortaya koymaktir. Bilirkisiden
bunlarin bir tanesi talep edilebilecegi gibi ikisi veyahut ticti de
talep edilebilir.

Hangi konularda bilirkisiye basvurulacagi konusunda
HMK 266. maddesinde, Bilirkisiye bagvurulmasini gerektiren
haller bashiginda diizenlenmistir. “(1) Mahkeme, ¢6ztimii hu-
kuk disinda, 6zel veya teknik bilgiyi gerektiren hallerde, taraf-
lardan birinin talebi tizerine yahut kendiliginden, bilirkisinin
oy ve goriistintin alinmasina karar verir. Hakimlik mesleginin
gerektirdigi genel ve hukuki bilgiyle ¢6ztimlenmesi miimkiin
olan konularda bilirkisiye basvurulamaz.” demektedir. Yine
CMK 63/1 hitkmiinde, “ (1) Coztimii uzmanligl, 6zel veya tek-
nik bilgiyi gerektiren hallerde bilirkisinin oy ve goriistiniin
almmasina re’sen, Cumhuriyet savcisinin, katilanin, vekilinin,
stiphelinin veya samigin, miidafiinin veya kanuni temsilcinin
istemi tizerine karar verilebilir. Ancak hakimlik mesleginin ge-
rektirdigi genel ve hukuki bilgi ile ¢oziilmesi olanakli konular-
da bilirkisi dinlenemez.” demektedir.

Fransa hukukunda, 6zel ve teknik bilginin ¢6ztimii igin bi-
lirkisi degil, “teknisyen” olarak isimlendirilen sahis atanir. Ni-
tekim bu tercih dogrultusunda, “Bir Teknisyen Tarafindan Icra
Edilen Tahkikat Incelemeleri” (Mesures d’insruction exércutée
par un technicien) bashg: altindan duizenlenmistir. (Md.232-
284-1). Teknisyenin yapacag tahkikat incelemeler bilirkisili-
gi de kapsayan ti¢ ayr1 inceleme ustliinii kapsamaktadir. Bu
usullerden bilirkisilik, danisman goriisti ve vakia tespitlerinin
uyusmazhig yeterli olarak aciklamadig1 durumlarda miinhasir
ongortilmiistiir. Bu ustllerin tamamina genis anlamda bilirki-
silik denir*.

4 L ERLECR, Olivier: Bilirkisilige [liskin Reformlar Stnurli Gelismeler ve Ka-
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Hakim ya da Cumhuriyet savcis1 maddi vakianin ¢oztimii
i¢in 6zel ve teknik bilginin gerekli bulundugunu takdir ederek,
eksik olan 6zel ya da teknik bilginin bilirkisi marifetiyle gide-
rilmesine karar vermektedir. Bilirkisi hakimin yerine gecip ka-
rar almamasina ragmen, hakimin alacag: karar1 buiytik olgtide
belirleyici bir rolii tistlenmektedir.

“Mahkeme sadece tecriibe kuralinin iletilmesine 6rnek ola-
rak bir ticari isletmede defterlerin diizenli tutulmasi icin ge-
rekli ilkelerin sorulmasi, maddi vakialar tesbitine iliskin olarak
“bir kazanin” kazaya ugrayan aracta ne gibi hasar meydana
getirdiginin tesbiti”; tesbit neticesi sonug ¢ikarmaya 6rnek ola-
rak da “muhtelif kan testleri yoluyla cocugun gercek babasinin
kim oldugunun tesbiti” gosterilebilir.

Alman hukukunda 6zel bir neme haiz olan babaligin tespi-
tine yonelik ihtilaflarla re’sen hareket ilkesi geregi hakimin sa-
hip oldugu biittin imkanlar: kullanmalidir. Bu imkénlarin bas-
licalar1 ise, serelogie ve genetik biyolojik bilirkisi raporlaridir.
Bu raporlara dayanak teskil edecek mubhtelif testlere (kanunen
cevaz verilmis testler olmak kaydiyla) taraflar katlanmak yii-
kiimlulugtindedir”*.

Genel bilgi: Hayatin idamesi i¢in makul, diirtist, orta zeka-
I1 bir insanda bulunmas: gereken bilgidir. Hukuki konularda
bilirkisiye basvurulmaz. “Hakimlik mesleginin gerektirdigi
genel ve hukuki bilgiyle ¢oztimlenmesi miimkiin olan konu-
larda bilirkisiye basvurulamaz.” demektedir (HMK. Md. 266/1
f. 2'b.). Coztimu hukuki ise, 6zel bir bilgiyi gerektirse dahi
mevzuat geregi bilirkisiye basvurulamaz. Hukuki konularin
en iyi bilen hakimdir. Bilirkisi agisindan hukuki degerlendir-
meye iliskin hukuk muhakemesinde, “Bilirkisi, raporunda ve

cirilan Frrsatlar, Terctime eden: Baris TORAMAN, Dokuz Eyliil Univer-
sitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt:11, Ozel say1:2009, [zmir-2010, s.312-
313.

(Alint1 yaptigim yazi, mezktr makalenin 8 nolu dipnotunda Cevirenin
Notudur).

49 SOERGEL, Kom. (Gaul) [1591, n0.20-24. Nakleden: USTUNDAG, Saim/
TANVERDI, Miicahit: “Alman Hukukunda Bilirkisilik”, Mukayeseli Hu-
kukta Blhrk1§1hk ve Sorunlari, Yargitay'n Kurulusunun 125. Yili, Yayin
Yil1 ve Yeri Yok, s.18, dipnot:51.

405



Av. Cahid DOGAN

sozlii agiklamalar1 sirasinda, hukuki degerlendirmelerde bu-
lunamaz.”(HMK 279/1V) ve ceza muhakemesinde ise, “ Bilir-
kisi raporunda, hakim tarafindan yapilmas: gereken hukuki
degerlendirmelerde bulunulamaz.”(CMK. Md. 67/1II). denil-
mektedir. Uygulama da ise, hukukcu veya hukukcu olmayan
bilirkisilere su¢un unsurlar1 var midir? Sug¢ olusmus mudur?
gibi sorular sorulmaktadir. Bunun sebeplerinden birisi sorum-
lulugu paylasma, bazi hakimlerdeki bilgi eksikligi, is ytikleri-
nin fazlaligi, kendilerini fazla yormamak istemeleri, kararlarin
tist mahkemeler tarafindan bozulmasi gibi sebeplerdir.

“Hakim, Turk hukukunu resen uygular.” (HMK Md. 33)
denilerek, maddi vakiaya uygulanacak hukuku uygulamasini
hakim kendisinin yapacagi is oldugu diizenlenmistir.

Amerika Birlesik devletleri Ispata Iliskin Federal Kural-
lar (Federal Rules of Evidence, FRE) 702. maddesinde, “Eger
bilimsel, teknik ve diger uzmanlik bilgisi (specialized know-
ledge), vakialar: belirleyen hakim veya jiiriye delilin anlasil-
masinda veya meselenin belirlenmesinde yardimci oluyorsa;
bilgi, yetenek, deneyim, pratik ve egitim bakimindan nitelikli
bir uzman (bilirkisi) goriis isteyebilir. Veya baska bir sekilde
tanuk yapabilir. Bunun icin, (1) Tanikligin yeterli vakia ve veri-
lere dayaniyor olmasi gerekir, (2) Taniklik gtivenilir prensip ve
metodlarin {irtinti olmalidir, (3) Bilirkisinin bu prensip ve me-
todlari, davanin vakialarina giivenilir bir sekilde uygulamasi
gerekir.”

Her meslek mensubu ya da tiniversite mezunu alaninda bi-
lirkisilik yapabilir anlayis1 yanlistir. Bilirkisi olmak i¢in kendi
alaninda temerkiiz etmis (seckinlesmis) olmalidir.

Kanaatimizce, hukuki meselelerde bilirkisiye basvurma
yasagmi ¢ok kati degerlendirilmemesi gerekir. Hukuki ko-
nularda bilirkisiye basvurulacak haller sunlardir: a)Maddi ve
hukuki sorun ayrimi her zaman kolay olmamaktadir. Mesela,
bir eserde intihal (asirma) olup olmadigini sormak hukuki ko-
nuda bilirkisiye basvurmak anlamina gelmeyebilir. Bu eserde
esinleme yoluyla intihal var midir? diye edebiyatciya sormakla
hukuki bir degerlendirme talep etmis olmay1z.
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b)Hukuk biliminde uzmanlik alanlar1 artmaktadir. Mesela,
turizm hukuku, tip hukuku, gida hukuku gibi. Bir hukuk di-
siplinini anlayabilmek icin ya kanunun hazirlik calismalarinda
gorev alacaksin ya da uygulayici olarak diizenlenen alanin tek-
nik bilgisi hakkinda bilgi sahibi olman gerekir. Tip hukukunu
anlamak icin, tibbi terimleri, tip etiginin diizenledigi konular1
ve adli tip hakkinda genel bilginin olmasi gerekir. Kanaatimiz-
ce de, teknik diizenlemeleri iceren hukuk disiplinlerinde uz-
manlasmis hukukgularin bilirkisi olarak atanmalidir.

¢) Milletlerarasi Ozel hukuk kanunu’na gore, “ Hakim, Ttrk
kanunlar ihtilafi kurallarmi ve bu kurallara gore yetkili olan
yabanci hukuku re’sen uygular. MOHUK Md. 2/ I f. 1c.). Ha-
kim sadece Ttirk hukuk kuralmi degil, Ttirk hukukunun parca-
st olan yetkili yabanct hukuku da hakim arastirarak tespit edip
davaya uygulamasi gerekir. “ Hakim, yetkili yabanct hukukun
muhtevasinin tespitinde taraflarin yardimini isteyebilir” (MO-
HUKMd. 2/ If. IIc.).

“Yabanci hukukun olaya iliskin hiiktimlerinin tiim arastir-
malara ragmen tespit edilememesi hélinde, Tiirk hukuku uy-
gulanir”(MOHUK Md. 2/ 1I). Anayasamiza gore, “Hakimler,
gorevlerinde bagimsizdirlar; Anayasaya, kanuna ve hukuka
uygun olarak vicdani kanaatlerine gore hiikiim verirler” (1982
Any. Md.138/1). Hakim kanuna (yazili kurallara) ve hukuka
(orf ve adet hukuku+ dokrin+ kazai i¢tihatlar)uygun olarak
vicdani kanaatine gore karar vermek zorundadir.

Bolge Adliye Mahkemesi Adli Yarg: Adalet Komisyonla-
rinca Bilirkisi Listelerinin Diizenlenmesi Hakkinda Yonetme-
lik 5/11I te, “Yabanci hukuk, 6rf ve adet hukuku, ytirtirlitkten
kalkmis hukuk alanlari ile hesap bilirkisiligi gibi alanlar disin-
da, hakimlik mesleginin gerektirdigi genel ve hukuki bilgiyle
¢oziimlenmesi miimkiin olan konularda listelerde uzmanlik
alan1 belirlenemez.” demektedir. Burada ytrtrlikten kalk-
mis hukuk feraiz hitkiimleridir. Yonetmelikler, “ Basbakanlik,
bakanliklar ve kamu ttizelkisileri, kendi gorev alanlarin ilgi-
lendiren kanunlarin ve ttziiklerin uygulanmasmi saglamak
tizere ve bunlara aykir1 olmamak sartiyla, yonetmelikler ¢ika-

407



Av. Cahid DOGAN

rabilirler.” (1982 Any. Md.124). Bu durumda, Yonetmeliklerin
kanunlara ve tuiziiklere aykiri olmamalidir. Eger yonetmelik
kanuna aykir1 ise, hdkim kanunu uygulamak zorundadir. Y6-
netmelikte gecen “o6rf ve adet hukuku” Tiirk pozitif hukuku
igerisindedir Bu konuda HMK Md. 33. hakimin resen (sponta-
ne) uygulamakla ytikiimlii oldugu Tiirk hukukundan maksat
ise; Ttirk Medeni Kanununa gore, “ Kanun, soziiyle ve 6ziiyle
degindigi biittin konularda uygulanir. Kanunda uygulanabilir
bir hikiim yoksa, hakim, ¢rf ve addet hukukuna gore, bu da
yoksa kendisi kanun koyucu olsaydi nasil bir kural koyacak
idiyse ona gore karar verir.

Hakim, karar verirken bilimsel gortislerden ve yarg: karar-
larindan yararlanir.”(TMK. Md.1). demektedir. Yonetmelikte-
ki bu diizenleme, kanunu zorlayarak asindirmadan baska bir
gaye gutmemektedir.

Bilirkisilige uzmanlik gerektiren hallerde bagvurulmas: ge-
rekir. Uzmanlik gerektiren husus, genel hukuk bilgileri disin-
da o konunun ¢oziimiintn ihtisas sahibi olmay1 gerektirdigi
olarak karsimiza cikar. Ozel ve teknik bilgi kavraminin karsili-
g1 olarak “6zel tecriibe kural1” ctimlesi de kullanilir.

Ozel bilgi: Herkesin her an kolaylikla ulasamayacag bilgiye
denir. Matematik, fizik, kimya gibi pozitif bilimlerin ulasmis
oldugu bilgiye denir.

Teknik bilgi: Ozel bilginin uygulama alanindaki goriinii-
miine denir. Matematik, fizik, kimya gibi pozitif bilimlerin tek-
nik alanlara uygulanmasi igin varlig: yeterli olan bilgiye denir.

Maddi vakianin ¢oziilmesi 6zel ve teknik bilgiyi gerektiri-
yorsa bilirkisi atamasi yargi stijeleri bakimindan ihtiyari mi-
dir? Yoksa mecburi midir?

Mevzuat belirli hallerde, hakimin takdir hakkini kaldirarak
bilirkisiye miiracaat zorunlulugunu getirebilir. Bunun disin-
daki hallerde, hakimin davanin sonu¢lanmasi icin 6nem arz
eden sorunun ¢dztimiiniin hukuk disinda 6zel ve teknik bilgiyi
gerektirip gerektirmedigine karar verir. Eger davanin sonug-
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lanmas1 bakimindan 6nem arz eden 6zel ve teknik bilgi hakim
tarafindan biliniyorsa bilirkisiye basvurmak zorunda degildir.
Mesela, hakim tip fakiiltesinden de mezun olmus ve ortopedi-
de de uzmanlik yapmus ise, bu konuda gelen dava da bilirkisi
atamasina gerek yoktur.

Bilirkisi atanacak kisinin akademik unvana ya da mesle-
ginde biiytik basarilara sahip olmasina bakilmamali; alaninda
uzman olmasi yeterli goriilmelidir. Mesela, seramik ustasinin
akademik unvana sahip olmasima gerek yoktur. Yargitay’a
gore, davacinin yakalandig1 hastaligin police kapsaminda bu-
lunup bulunmadiginin tespiti konusunda doktor ve sigorta uz-
mant bir bilirkisiden olusturulacak bilirkisi heyetinden rapor
alinmasi gerekli iken bu hususta teknik bilgiye sahip olmasi
miimkiin bulunmayan avukat bilirkisiden rapor alinmas: dog-
ru degildir®.

Yerel delil ve ustl kanunlarinin 6tesinde okuyucular, bir
davada bilirkisinin goriislerinin alinmasinin ve bu hakkin ta-
raflar lehine korunmasinin, Avrupa Insan Haklar1 Sézlesmesi
Madde 6’ya gore adil yargilanmanin temel unsurlarindan ol-
dugu goriisiinde olan Avrupa Insan Haklari Mahkemesi'nin
ictihadindan kaynaklandigini bilmelidirler.

Bu gercevede, Mantovanelli v. Fransa (1997) davasinda Av-
rupa Insan Haklar1 Mahkemesi; “ taraflarm esitligi ilkesinin
teknik meseleler hakkindaki raporlar hakkinda da uygulanma-
s1 gerekliligini hitkme baglamistir.

Mantovanelli’de, Mahkeme, kizlarinin hastanede 6lmesi ile
alakali davaci olanlarin

baslattig1 muameleler dahilinde bir tibbi uzman gorevlen-
dirmisti. Davacilar asagidaki hususlarda sikayette bulunmus-
lardur;

0 (Yargitay 20. Hukuk Dairesi 25.09.2012, E. 2012/8258, K. 2012/10598).
ATES, Mustafa: Hukuk Muhakemeleri Kanunu Yargitay Ilke
Kararlar: 2. Cilt Yetkin Yayinlari, Ankara-2014, s.1727.
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a)kendilerine bilirkisiye agiklama yapma firsat1 verilmedigi,

b)ne kendilerine ne de danismanlarina hastanede bilirkisi-
nin yaptig1 goriismelerin tarihleriyle ilgili bilgi verilmedigi,

c)ve delilleri mahkemeye sundugunda kendilerine bilirkisi-
yi capraz sorguya alma firsat1 verilmedigi.

Bu davada, Avrupa insan Haklar1 Mahkemesi, yerel mah-
kemenin adil olmadigina ve Avrupa insan Haklar1 Sozlesme-
sinin 6. Maddesi'nde diizenlenen adil yargilanma hakkini ihlal
ettigine hitkmetmistir®.

Nitekim, mahkemelerin “¢6ztimii hukuk disinda, 6zel veya
teknik bilgiyi gerektiren hallerde” bilirkisiye miiracaat edilece-
gi bildirmektedir (HMK. Md. . Yalabik’a gore, kanunda veya
uygulamada hékimin, bu delilin giivenirliligine iliskin bir in-
celeme yapmas ongoriilmemistir. Her ne kadar uygulama da
bilirkisi ve bilirkisi goriistintin niteligine iliskin elestiriler go-
riilmekteyse de, bunun igin herhangi bir standart belirlenme-
mistir®,

HMK md. 266 gerekcesinde, “Burada sozii edilen 6zel bilgi-
den maksat, hukuk bilimi disinda, belirli bir bilim dalinin aras-
tirtp ortaya koydugu sonuclara iliskin bilgidir. Ancak, yer yer,
hukukun spesifik alanlarina iliskin hukuki bilginin de, 6zel
bilgi kavraminin kapsamu icerisinde miitalaa edilip bilirkisilik
kurumunun kapisinin aralanmaya ¢alisilmasi yontinde bir egi-
limin belirmesi nedeniyle, 270 inci maddede, 6zel bilgiye isaret
edilirken, agikca, “hukuk bilimi disinda” seklinde bir vurgu
yapilmasina ihtiya¢ duyulmustur.

Teknik bilgi ile kastedilen ise fizik, kimya, matematik gibi,
pozitif bilimlerin verilerini uygulamaya yeterli bilgidir. Yine,

>l Nihai Taslak-30 Haziran 2010 Yargilamada Bilirkisilik Miiessesesi Hak-
kinda Mukayeseli Calisma, Goriisme Taslag1, Diinya Bankasi, 30 Haziran
2010, s.51-52.
Http:/ /Www.Abgm.Adalet.Gov.Tr/Pdf/Yarg%C4%Bllamada %20bilir-
ki % C5 % 9filik %20m % C3 % Bcessesesi.Pdf

2 TEOMETE YALABIK, Fulya; “Bilirkisi Goriistiniin/Tanikliginin Delil
Olarak Kabul Edilebilirligi (Admissibility)” Prof. Dr. Ejder Yilmaz'a Ar-
magan Cilt:2, Yetkin Yaymlari, Ankara-2014, s. 1881.
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belirli bir isletme boyutunu asan, genel nitelik kazanmis, yet-
kili kisi, kurum ve kurullarca tespit edilmis olan teknik stan-
dartlar da, teknik bilgi kavraminin kapsamu igerisinde yer alr.

Ote yandan, hukuk kurallarini re’sen arastirip bulma ve ola-
ya uygulama, zaten hakimin isidir. Bu kural uyarinca, hukuki
sorunlarin en yetkin bilirkisisi, hdkimin kendisidir. S6zii edi-
len kurali 6ngoéren ve Tasarmin 38 inci maddesinde yer alan
“Hukukun uygulanmas1” baglikli diizenleme de (1086 sayili
Kanun m.76, 1, c.), hakimin hukuki sorunlarda, bilirkisiye bas-
vurmasinin miimkiin olamayacaginin bir baska delilini tes-
kil etmektedir. Yine, anilan kurala paralel olarak, Milletlera-
rast Ozel Hukuk ve Ustl Hukuku Hakkinda Kanunun 2 nci
maddesinin birinci fikrasinda, hakimin, Tiirk kanunlar ihtilafi
kurallarina gore, yetkili olan yabanct hukuku da re’sen uygu-
lamakla 6devli oldugu hususu hitkme baglanmistir. En genel
cercevede ise hukuka uygun olarak hiikiim verme isinin, miin-
hasiran hakimin isi olduguna,

Anayasanin 138 inci maddesinin birinci fikrasmin ikinci
ctiimlesinde acikca isaret edilmistir. Hukuki sorunlarda haki-
min bilirkisiye basvuramayacagint Anayasanin 138 inci mad-
desinin birinci fikrasinin ikinci ciimlesinde, Tasarinin 38 inci
maddesinde (1086 sayili Kanunun 76 nc1 maddesinin birinci
ctimlesinde) ve Milletleraras1 Ozel Hukuk ve Usul Hukuku
Hakkinda Kanunun 2 nci maddesinin birinci fikrasinin birinci
climlesinde yer alan diizenlemelerinden anlasilabilir.

BILIRKISILIKLE BENZER MUESSESELER

Bilirkisinin hukuki stattisii ile diger muhakeme siijelerinin
hukuki stattilerinin farkli oldugu alenidir. Bununla beraber ifa
ettikleri gorevleri sebebiyle de farkliliklarin goriilmesi gerekir.

Bilirkisi ile Hikim Arasindaki Farkliliklar

Bilirkisi hakim ya da Cumhuriyet savcis: tarafindan gorev-
lendirilir. Bilirkisi raporunda, hakim yerine gecerek miitalaa
ve hakim tarafindan yapilmasi gereken hukuki degerlendir-
melerde bulunulamaz.
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Bilirkisi hakimin yardimcisi degil, hdkime yardimci olan
kisidir. Buna gore, bilirkisinin hakimin yardimcisi oldugunu
ifade etmek yanlis olup, bilirkisi yardimi yargilamanin basin-
dan sonuna kadar devam etmez; ancak hakimin bilmedigi 6zel
ve teknik bilgi almak igin yargilamanin kiiciik bir stirecinde
devam eder®. Bilirkisi hakim ya da Cumbhuriyet savcisinin
yardimcisidir. Bilirkisi delil olmayip, bilirkisinin diizenledigi
raporda delil degildir. Hakimin bilmedigi 6zel ve teknik ay-
dinlatilmasini saglayan delil degerlendirme aracidir™.

Pieper’e gore, bilirkisinin faaliyeti hakimin faaliyetinden
bagka bir sey degildir. Diger bir ifadeyle bilirkisi hakimin gor-
dugi islevi gormekte olup, eger hakim o konuda gerekli 6zel
bilgiye sahip olsa idi bilirkisiye miiracaat etmeyecekti®.

Bilirkisi bir ispat aracidir; fakat bu durum bilirkisinin hakim
yardimcist oldugu gergegini degistirmez; ayrica hakim kendi-
sine yardimci olan bilirkisi raporundan farkli karar da vere-
bilir. Bilirkisi yargilamanin bir boltimiine raporuyla katilmasi
o'nu hakim yardimcis1 yapmaktadir®™.

Hakim bilirkisi raporunu degerlendirirken hiikme esas al-
diginda gerekgelerini belirtmesi gerekir. Hakim ayni zamanda
da degerlendirmeden dogacak neticelerden de sorumludur.

Bilirkisi ile Tanik (Sahit) Arasindaki Farkliliklar

Oncelikle tanik maddi olay hakkinda gorgiisii ve bilgisi
olan kisidir. Bilirkisi ise, hakim ya da Cumhuriyet savcisi tara-

5 ARSLAN, Ramazan: Bilirkisilik, sorunlar ve C6ztim Onerileri Yargi refor-
mu 2000 Sempozyumu, Izmir Barosu, Nisan 2000, s. 190, TASKIN, Alim:
Medeni Ustl Hukukunda Tanik Dinlenilmesi, Yaymlanmanus Yiiksek
Lisans Tezi, Ankara—1990 s.105.

> ATALAY, Oguz: “Delil Kavrami Uzerine”, Haluk Konuralp Amsina Ar-

magan, C11t1 Editor; Prof. Dr. Osman Berat GURZUMAR, Ankara-2009,

s. 135. DEMREN DONMEZ Burcu: “Yeni CMK’da Bilirkisi Kavrami”,

Dokuz Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt:9, Izmlr-2007

s.1149.

PIEPER, Helmut: Richter und Sachverstaendiger im Zivilprozessrecht,

ZZP Band 84 (1971), s.30-31 nakleden: DELIDUMAN, Seyithan, “Ttirk ve

Alman Hukukunda Bilirkisilik”, Ttirkiye Barolar Blrhgl Medeni Usal ve

Icra-iflas Hukukgular1 Toplantist II-ITI, Tiirkiye Barolar Birligi Yayinlart

n0:129, Eskisehir -2007, s. 266.

% SARISOZEN, M. Serhat: “Ozel Bilirkisi (Uzman Goriisti)” Prof. Dr. Ejder
Yilmaz'a Armagan Cilt:2, Yetkin Yayinlari, Ankara-2014, s. 1702.
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findan 6zel ve teknik bilgisini uygulamakla gorevlendirilen ki-
sidir. Bilirkisi yerine baska bir bilirkisi gorevlendirilebilmesine
ragmen tanik yerine baskas1 gorevlendirilemez.

Bilirkisi gortsti, Hukuk Muhakemeleri Kanununda takdiri
deliller olarak ele alininca, bilirkisi ile tanik arasinda 6nemli
fark olmayacaktir; ctinkii bir kanit olarak tanik ta, soyut (mii-
cerret) kurallar1 somutlastirma da hakime yardimei bir aractir™.

Bilirkisi olarak gorevlendirilen kisi gesitli sebeplerle red-
dedilmesine karsilik, tanigin reddi mumkiin degildir. Bilirkisi
kendi edindigi ya da baskalarindan 6grendigi bilgiler hakkin-
da netice ortaya koymasina ragmen, tanik ispat vasitasi olarak
kendi bilgilerini iletmektedir®. Bilirkisinin reddi talebinin red-
dine kars1 verilen karar esas hiikiimle beraber temyiz edilebilir.

Tibbi miidahalede gorevli hekim, cerrahin miidahalesi-
ni gormiis ve zararli neticeye tanik olmustur. Acaba burada
tanuklik pozisyonu mu? Yoksa bilirkisilik fonksiyonumu 6n
plandadir. Biz bu durumda tanik bilirkisi olarak adlandirabile-
cegimiz, bir taraftan tanuk diger taraftan 6zel bilgisi sebebiyle
bilirkisi olan hekim pozisyonu ile karsilasmaktayiz. Kanaati-
mizce taniklik 6n plandadir; fakat bilirkisi atanmast da mtim-
kiindtir. Tanik yerine ikame olmamasina karsin, bilirkisi yerine
ikame her zaman miimkiindiir. Mahkeme hangi pozisyonda
gorevlendirmis ise o pozisyonun kurallarina tabidir.

Bilirkisi ile Terciiman Arasindaki Farkliliklar

Ceza Muhakemesi Kanununda, terciimanin yemin etmesi
gerektigi (CMK. Md. 56/11), Terciman bulundurulacak héller-
de (CMK. Md. 202 ) diizenlenmis bulunmaktadir. “Terctiman-
lar, il adli yarg: adalet komisyonlarmnca her yil diizenlenen lis-
tede yer alan kisiler arasindan segilirler. Cumhuriyet savcilar:
ve hakimler yalniz bulunduklari il bakimindan olusturulmus
listelerden degil, diger illerde olusturulmus listelerden de ter-

57 ASCIOGLU, Cetin, “Yargilama Calismalarinda (Hukuk Davalarinda)
Nitelendirme ve Bilirkisinin Gérevi”, Mukayeseli Hukukta Bilirkisilik ve
Sorunlari, Yargitay'in Kurulusunun 125. Y1l1, Yaymn Yili ve Yeri Yok, s.78.

8 KANTAR, Baha: Ceza Muhakemeleri Uslii, Ankara -1957, s.87.
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ctiman segebilirler. Bu listelerin diizenlenmesine iliskin usul ve
esaslar yonetmelikle belirlenir.” (CMK. Md. 202/V).

Hukuk Muhakemeleri Kanununda, terciimanin ad ve so-
yadinin mutlak olarak tutanaga yazilmasi gerektigi (HMK.
Md.154/111-b), terctimanin hangi hallerde kullanilacagi, (HMK.
Md.263) ve tercimanin, hiitkme esas alinan husus hakkinda
kasten gercege aykir1 beyanda bulundugunun sabit olmasin-
da yargilamanin iadesi sebeplerinden sayilacag: diizenlemistir
(HMK. Md.375/1-f).

Yarg: kararlarinda terctimanlar icin “terctiman bilirkisi”
ifadesi kullanilmakta ve bilirkisilige iliskin hiiktimlere tabi ki-
linmaktadir®. Terctiman gorevlendirilmeden 6nce, kimlik tes-
piti yapildiktan sonra yemin ettirilir. Kendisine yapacag: isin
mahiyeti hakkinda bilgi verilir. Terctiman gorevlendirme du-
rusma sirasinda yapilarak durusma tutanagina gecirilir. Ter-
ctiman bir bilirkisidir. Delil degerlendirme amacindan bakti-
gimizda, tercimanin yaptig: is neticesinde de bir belge ya da
beyanin iceriginin anlasilmas: diger yarg: siijelerine yardimci
olmaktadir. Terctiman bunu yaparken kendi uzmanhgmndan
yararlanmaktadir.

BILIRKISILERIN ATANMA USULU VE GOREV ALANI

Bilirkisinin sahip olmasi gereken temel nitelikler; bagimsiz-
lik, tarafsizlik, diirtstliik, uzmanlik ve gtivenirliliktir.

“Bilirkisilerin gorevlendirilmesi

“(1) Bilirkisiler, yargi cevresinde yer aldig1 bolge adliye
mahkemesi adli yargi adalet komisyonlar1 tarafindan, her yil
dtizenlenecek olan listelerde yer alan kisiler arasindan gorev-
lendirilirler. Listelerde bilgisine basvurulacak uzmanlik dalin-

» Yargitay Ceza Genel Kurulu'nun 29/03/2011 tarih ve E.2011/9-18, K.
2011/27 Sayili kararinda, “ Basmn ve yayin yoluyla silahli terér orguitii-
niin propagandasini yaIE)ma sugunda, suc unsuru tegkil eden kitab1 sorus-
turma asamasinda Ttirkceye ceviren kisi i¢in “terctiman- bilirkisi” terimi
kullandmistir. UYAP, |
Ulusal Yargi Ag1 Projesi, Ictihatlar, (http:/ /www.uyap.gov.tr/ ), (Erisim
tarihi: 11.9.2014).
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da bilirkisinin bulunmamasi halinde, diger bolge adliye mah-
kemelerinde olusturulmus listelerden, burada da yoksa liste
disindan bilirkisi gorevlendirilebilir.

(2)Kanunlarin gortis bildirmekle ytiktimla kildigr kisi ve
kuruluslara gorevlendirildikleri konularda bilirkisi olarak 6n-
celikle basvurulur. Ancak, kamu gorevlilerine, bagli bulun-
duklar1 kurumlarla ilgili dava ve islerde, bilirkisi olarak gorev
verilemez.

(3)Bilirkisi listelerinin diizenlenmesine, giincellenmesine ve
listede kendisine yer verilmis olanlarin liste disina ¢ikartilmasi-
na iliskin esas ve usuller, ilgili bakanliklarin da goriisti alinmak
suretiyle, Adalet Bakanliginca hazirlanacak olan yonetmelikte
gosterilir” (HMK Md. 268).

Bugiin icin bolge adliye mahkemesi adli yargi adalet ko-
misyonlar1 yoktur. Bunun yerine yonetmelikte, bolge adliye
mahkemesi kurulana kadar il adli yarg: adalet komisyonlarina
gorev verilmistir. Kimlerin bilirkisilik yapacagini belirlemek
ve bunlarin bir listesini tutmak, il yargi adalet komisyonlarmin
vazifesidir. Il yargi adalet komisyonlari, degisik meslek odalar1
ile iliski kurarak uzmanlik alanlarini ve kimlerin bilirkisilik ya-
pacagin belirler. HMK 268/11. gore, mahkemenin yargi cevresi
icinde bulundugu il adli yargt adalet komisyonunca diizenle-
nen listede oy ve gortisiine basvurulacak uzmanlik alaninda
yer alan herhangi bir kimse yoksa, en yakin il adli yarg: adalet
komisyonundaki listeden; orada da bulunmaz ise, liste disin-
dan atama yapilir. Bilirkisinin listeden atanmasi kuraldir. Eger
listede bilgisine bagvurulacak alanda bir bilirkisi bulunmuyor-
sa liste disindan atanmasi da istisna tegkil etmektedir.

Bilirkisilik goniilliiliik esasina dayanmakla beraber, kanun-
la kendilerine bilirkisilik gorevi verilen kurum ve sahislar bi-
lirkisilik gorevini yapmak mecburiyetindedirler. Bunlardan
bazilar1 ise; Adli Tip Kurumu, Yiiksek Saghk Strasy, Tiirkiye
Cumbhuriyeti Merkez Bankasi; 5320 sayili Ceza Muhakemesi
Kanununun Yiirtirliik ve Uygulama Sekli Hakkinda Kanunun
17. maddesi uyarinca 09.08.2005 tarih ve 25901 sayili Resmi
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Gazete’de yayinlanarak yirirliige giren “Sahte Banknotlarin
incelenmesi ve Degerlendirilmesinde Uyulacak Usul ve Esas-
lar Hakkinda Yonetmeligin” 7. maddesine gore, sahteliginden
stiphe edilen banknotlar1 inceleme ve degerlendirmeye Tiirki-
ye Cumhuriyet Merkez Bankas1 merkez ve tasra birimleri yet-
kilendirilmistir. Kii¢tikleri Muzir Nesriyattan Koruma Kurulu;
1117 say1l1 Kiigiikleri Muzir Nesriyattan Koruma Kanununun
2. maddesi hitkmiince de, Basbakanlik biinyesinde olusturula-
cak yetkili kurula, miistehcenlik suglariyla ilgili olarak resmi
bilirkisilik yapma gorevi verilmistir.

Resmi bilirkisiler, yasaklilik durumu (CMK m. 69) ve bilir-
kisilikten cekinmeye iliskin sebepler (CMK m. 70) bulunma-
makta ise gorevi kabul etmek zorundadirlar.

Resmi bilirkisi, kanunen belirli hususlarda oy ve gortis bil-
dirmekle yetkili kiinmis kurum ve kuruluslardir. Resmi bi-
lirkisi var ise, oncelikli olarak atanir. Yok ise, listeden atama
yapilr.

Adli Tip Kurumu, cesitli dairelerden tesekkiil eder. Dog-
rudan dogruya mahkemeler bilirkisi olarak yardimci olacak
birim, ihtisas daireleridir. Adli Tip Kurumu Kanununun 31.
maddesine gore,

“Yiiksekogretim Kurumlari veya birimleri, adli tip mevzu-
at1 gercevesinde adli tip olaylarinda ve diger adli konularda
Ceza Muhakemeleri Usulii Kanununa gore resmi bilirkisi sa-
yilir. Bu birim ve kliniklerde tetkik edilecek adli tip ile ilgili
isler yonetmelikte belirlenir.” Mezkr hiitkme gore, Tip Fakiil-
telerinin adli tip anabilim dallar1 resmi bilirkisidir. Bu anabilim
dallar1 disindakilerin resmi bilirkisi olarak gorevlendirilmesi
miimkiin degildir. Resmi bilirkisi sifat1 verme yetkisi kanun
koyucuya ait olup, bu yetisini de “kanunen belirli hususlarda”
ifadesinden ¢ikarabiliriz. Bu yetkiyi yargi ya da idare kullanir-
sa fonksiyon gasp1 sozkonusudur.

Bilirkisilik gorevini kabulle yiikiimlii olanlar kimler oldugu,
HMK 270. maddesinde diizenlenmistir. Mezkr hitkme gore,
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“ (1) Asagida sayilmuis olan kisi ya da kuruluslar, bilirkisilik
gorevini kabulle ytiktimltidiirler:

a) Resmi bilirkisiler ile 268 inci maddede belirtilmis bulu-
nan listelerde yer almis olanlar.

b) Bilgisine basvurulacak konuyu bilmeksizin, meslek veya
zanaatlarini icra etmesine olanak bulunmayanlar.

¢) Bilgisine basvurulacak konu hakkinda, meslek veya sanat
icrasina resmen yetkili kilinmis olanlar.

(2) Bu kisiler, ancak tanikliktan cekinme sebeplerine veya
mahkemece kabul edilebilir diger bir sebebe dayanarak, bilir-
kisilikten ¢ekinebilirler.”

Ceza Muhakemesi Kanununun 64. maddesinde, bilirkisi
olarak atanabilecekler belirlenmistir.

"

(1) Bilirkisiler, il adli yarg: adalet komisyonlar1 tarafin-
dan her yi1l diizenlenen bir listede yer alan gercek veya tiizel
kisiler arasindan secilirler. Cumhuriyet savcilar1 ve hakimler,
yalniz bulunduklari il bakimindan yapilmus listelerden degil,
diger illerde olusturulmus listelerden de bilirkisi segebilirler.
Bu listelerin diizenlenmesine veya listelerde yer verilenlerin
¢ikarilmalarina iliskin esas ve usuller, yonetmelikte gosterilir.”
(CMK. Md. 64/1).

“(2) Atama kararinda, gerekgesi de gosterilmek suretiyle, bi-
rinci fikrada belirtilen listelere girmeyenler arasindan da bilir-
kisi secilebilir.” Burada hakim ya da savci bilirkisi atayacakken
listelere basvurabilecegi gibi gerekgesini gostermek sartiyla
liste disindan da bilirkisi gorevlendirebilir (CMK. Md. 64/1I).

“(3) Kanunlarin belirli konularda gorevlendirdigi resmi
bilirkisiler oncelikle atanirlar. Ancak kamu gorevlileri, bagl
bulunduklar1 kurumla ilgili davalarda bilirkisi olarak atana-
mazlar.” (CMK. Md. 64/11I). Resmi bilirkisi olarak gorevlendi-
rilecekler; Adli Tip Kurumu ve Yiiksek Saglik Stirasidir. Kanun
resmi bilirkisi var ise bunlardan baska kimseye gidemeyecek-
sin dememektedir. Resmi bilirkisiler oncelikle atanurlar de-
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mekte, daha sonra da gerekgesi de gosterilmek suretiyle baska
bilirkisilere basvurulabilir. Yiiksek Saglik Strasma iliskin dii-
zenleme de cezal durumlarda suradan rapor alma zorunlulu-
gu Anayasa Mahkemesi'nce iptal edilmistir.

“(4) Bilirkisi olarak atanan bir ttizel kisi ise, kendisi adina in-
celemeyi yapacak gercek kisi veya kisilerin isimlerini, bilirkisi
atayacak yargi merciinin onayina sunar.”

(5) Listelere kaydedilen bilirkisiler, il adli yarg: adalet ko-
misyonu huzurunda “Gorevimi adalete bagh kalarak, bilim ve
fenne uygun olarak, tarafsizlikla yerine getirecegime namu-
sum ve vicdanim tizerine yemin ederim.” sdzlerini tekrarlaya-
rak yemin ederler. Bu bilirkisilere gorevlendirildikleri her iste
yeniden yemin verilmez.

(6) Listelerde yer almamus bilirkisiler, gorevlendirildikle-
rinde kendilerini atamis olan merci huzurunda yukaridaki fik-
rada ongoriilen bicimde yemin ederler. Yeminin yapildigina
iliskin tutanak hakim veya Cumhuriyet savcisi, zabit katibi ve
bilirkisi tarafindan imzalanir.

(7) Engel bulunan hallerde yemin yazil1 olarak verilebilir ve
metni dosyaya konulur. Ancak bu hale iliskin gerekcenin ka-
rarda gosterilmesi zorunludur.” (CMK. Md. 64/1V, V, VI, VII).

Devlet sirrina iliskin bilirkisilik, devlet sirr1 hitktimleri ge-
regi, gizli olarak yapilir. CMK 62. madde de “Taniklara iliskin
hiikiimlerden asagidaki Maddelere aykir1 olmayanlar bilirkisi-
ler hakkinda da uygulanir.”

Bilirkisi secimi ve gorevlendirilmesi yetkisi miinhasiran ha-
kime aittir. Ceza muhakemesinde ise, sorusturma evresinde
savci, kovusturma evresinde ise mahkeme hakimi bilirkisi ata-
yabilmektedir. Taraflar bilirkisi olarak kimin atanacag: husu-
sunda herhangi bir irade aciklamalarinda bulunamaz. Taraflar
bu dogrultuda antlasma yapsa da hakimi baglamaz. Bilirkisi
atandig1 andan itibaren kendisini atayan mahkeme ile kamu-
sal bag olusur. Bilirkisi adli hizmetlerin ifasina ve isleyisine
katkida bulunan, tistlendigi gorevden dolayr kamu gorevlisi
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oldugundan, kanun geregi cesitli hak ve yiiktimliiliikleri bu-
lunmaktadir.

Kovusturmada savci, sorusturmada da hakim disindaki ki-
silerin atadig: bilirkisi degil uzmandr.

Bilirkisi oncelikle kamu gorevlisi oldugundan, T.C. Vatan-
das1 olmas1 kuraldir; fakat karsilikli adli yardimlasma sozles-
mesi bulunan tilkelerde, uzman kisilerden karsilikli istinabe
yoluyla bilirkisi goriisti istenebilir.

Bilirkisi temyiz kudretine sahip olmalidir.

Bilirkisi de yas sartina iliskin dtizenleme yoktur. Bilirkisi-
likte yemin mecburiyetinden, kimlerin yeminsiz dinlenecegi
konusunda CMK Md.62"ye bakacagiz. “Taniklara iliskin hii-
kiimlerden asagidaki Maddelere aykiri1 olmayanlar bilirkisiler
hakkinda da uygulanir.” (CMK Md.62) demektedir. Tanikliga
iliskin hiiktimleri diizenleyen CMK 50/I-a., “Dinlenme sira-
sinda onbes yasin1 doldurmamus olanlar.” demektedir. Bu du-
rumda 15 yasin tamamlanmasiyla bilirkisi atanilabilinir. Uygu-
lamada listelere yazilmak icin 18 yasinin doldurulmasi gerekir.

BILIRKISININ YOUKUMLULUKLERI

Bilirkisiligi Kabul Etme Yiikimliluigii:

Mahkemenin hasta ile iletisimde olmasi1 hasebiyle gercek ta-
nik olarak tanikligina icbar ettigi hekim, bilirkisi taniklig1 yap-
masi i¢in siklikla aranmaktadir. Kanuni sistem, tedavi sunan
doktorun sunmayan doktora gore daha giivenilir oldugunu
farz etmektedir. Tedavide gorev alan doktor, bilirkisi olarak
bir hizmet sunmasina miisaade etmeyen 6zel bir terapik odak
noktasina sahiptir - hastanin sagligi. Tedavide gorev alan dok-
tor herhangi bir ¢ikar catismasi ile kars1 karsiya kalabilir (or.
Hastanin gizliligini korumaya karsin mahkemeye bilgi ver-
me)®.

60 CICCONE, J. Richard: “Expert Testimony”, Encyclopedia of Bioethics,
3rd Edition, Volume:2, Edited By.Stephen G. Post, Newyork-2004, p. 871.
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Bilirkisilik davetine icabet etmeyenlere Hukuk Muhakeme-
leri Kanunu'nun tanikliga iliskin hitktimleri kiyasen uygulanir.

Bilirkisilik gorevini kabulle ytiktimlii kisi ya da kuruluslar
sunlardir:

“a) Resmi bilirkisiler ile 268 inci maddede belirtilmis bulu-
nan listelerde yer almis olanlar.

b) Bilgisine bagvurulacak konuyu bilmeksizin, meslek veya
zanaatlarini icra etmesine olanak bulunmayanlar.

¢) Bilgisine basvurulacak konu hakkinda, meslek veya sanat
icrasina resmen yetkili kilinmis olanlar.” (HMK Md.270/1).

Bu kisilerin bilirkisilikten cekinmeleri ise; ancak taniklik-
tan cekinme sebeplerine veya mahkemece kabul edilebilir di-
ger bir sebebe dayanarak, bilirkisilikten cekinebilirler” (HMK
Md.270/11).

Bilirkisilik ytiktimliiltigtinde 6n sart, bilirkisi olarak davet
edilenin gorevi kabul mecburiyeti olmasidir. Eger kabul mec-
buriyeti bulunmamakta ise, davete de icabet ytiktimliltigt
bulunmamaktadir. Bu durumda da tanikliga iliskin hiiktimler
uygulanamaz.

CMK 65. maddesine gore, kural olarak bilirkisilik davetine
mecburiyeti olanlar disinda davete mecburiyet yoktur. “ (1)
Asagida belirtilen kisi veya kurumlar, bilirkisilik gorevini ka-
bul etmekle yukiimludiirler:

a) Resmi bilirkisilikle gorevlendirilmis olanlar ve 64 tincii
Maddede belirtilen listelerde yer almis bulunanlar.

b) Incelemenin yapilmast igin bilinmesi gerekli fen ve sanat-
lar1 meslek edinenler.

c) Incelemenin yapilmast icin gerekli meslegi yapmaya res-
men yetkili olanlar.” (CMK Md. 65). Mezkr hiikiim toplumun
biittintinii bilirkisi olarak kapsamaya elverislidir.
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Hukukgu bilirkisiler bu diizenlemenin, “c) Incelemenin ya-
pilmasi icin gerekli meslegi yapmaya resmen yetkili olanlar.”
kapsamindadir; fakat hukuki konularda bilirkisiye miiracaat
etmenin yasak olmasi kapsaminda bu madde hitkmii geregi
gorevlendirmeyi reddedebiliriz.

Bilirkisinin ¢agrilmasinda CMK 62. hiitkmiine istinaden ta-
niklarmn ¢agrilmast hiikkmii olan 43. madde hiikmiine bakaca-

81z.

“(1) Ustltince cagrildig: halde gelmeyen veya gelip de ye-
minden, oy ve goriis bildirmekten ¢ekinen bilirkisiler hakkin-
da 60 mnc1 Maddenin birinci fikrast hiikmii uygulanir” (CMK
Md. 71).

“

(1) Yasal bir sebep olmaksizin tanikliktan veya yeminden
¢ekinen tanik hakkinda, bundan dogan giderlere hiikmedil-
mekle beraber, yemininin veya tanikliginin gerceklestirilmesi
i¢in dava hakkinda hiikiim verilinceye kadar ve her halde ti¢
ay1 gecmemek tizere disiplin hapsi verilebilir. Kisi, tanikliga
iliskin ytiktimliiltigiine uygun davranmas: halinde, derhal ser-
best birakilir ”(CMK Md. 60/1).

CMK 60/1 hiikmii, “Yasal bir sebep olmaksizin tanikliktan
veya yeminden cekinen ... “ demekte ise de, CMK 71/1I hiik-
miiyle “Usultince ¢agrildig: halde gelmeyen...” bilirkisiyi de
buna ilave etmektedir. Bu durumda cagriya uymayan bilirki-
siye “ ... dava hakkinda hiikiim verilinceye kadar ve her halde
ti¢ ay1 gegmemek tizere disiplin hapsi verilebilir.” (CMK. Md.
60/1).

Bilirkisinin Yemin Etme Yiikiimliiliigii:

Bilirkisi gorevini tarafsiz ve objektif sekilde yapacagina dair
yemin etme ytkiimliltigu vardir. Hukuk muhakemesinde ye-
min sekli,

“ (1) Listelere kaydedilmis kisiler arasindan gorevlendiril-
mis olan bilirkisilere, il adli yarg: adalet komisyonu huzurun-
da, “Bilirkisilik gorevimi sadakat ve 6zenle, bilim ve fenne uy-
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gun olarak, tarafsiz ve objektif bir bigimde yerine getirecegime,
namusum, serefim ve kutsal saydigim biitiin inang ve degerle-
rim tizerine yemin ederim.” seklindeki sozler, tekrarlattirilmak
suretiyle yemin verdirilir. Bu bilirkisilere, gorevlendirildikleri
her dava veya iste ayrica yemin verdirilmez; sadece gorevlen-
dirme yazisinda, bilirkisilere 6nceden etmis bulunduklari ye-
mine baglh kalmak suretiyle oy ve goriis bildirmek zorunda
olduklar1 hususu hatirlatilir.

(2) Listelere kaydedilmemis olan kisiler arasindan bilirkisi-
ler gorevlendirilmisse, kendilerine, gorevlendiren mahkeme-
ce, huzurda, goreve baslamadan 6nce, birinci fikrada belirtilen
sekilde yemin verdirilir. Yemine iliskin tutanak, hakim, zabit
katibi ve bilirkisi tarafindan imzalanir.” (HMK Md.271).

Ceza muhakemesinde yemin etme yukumlulugi ise, “(5)
Listelere kaydedilen bilirkisiler, il adli yarg: adalet komisyonu
huzurunda “Gorevimi adalete bagli kalarak, bilim ve fenne uy-
gun olarak, tarafsizlikla yerine getirecegime namusum ve vic-
danim tizerine yemin ederim.” sozlerini tekrarlayarak yemin
ederler. Bu bilirkisilere gorevlendirildikleri her iste yeniden
yemin verilmez.

(6) Listelerde yer almamus bilirkisiler, gorevlendirildikle-
rinde kendilerini atamis olan merci huzurunda yukaridaki fik-
rada ongoriilen bigcimde yemin ederler. Yeminin yapildigina
iliskin tutanak hakim veya Cumhuriyet savcisi, zabit katibi ve
bilirkisi tarafindan imzalanar.

(7) Engel bulunan hallerde yemin yazil1 olarak verilebilir ve
metni dosyaya konulur. Ancak bu hale iliskin gerekgenin ka-
rarda gosterilmesi zorunludur” (CMK Md. 64/V, VI, VII).

Burada hangi bilirkisilik konusunda yemin etmisseniz bir
daha o konu ilgili (6rnegin elektronik miihendisligi) yemin et-
mezsiniz; fakat baska bir konuda da bilirkisilik yapacaksaniz
ayrica yemininizin alinmalidir.
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Bilirkisinin Gorevini Ozenle ifa Etme Yiikiimliiliigii:

Bilirkisi gorevini bizzat sadakat ve 6zenle gorevini yerine
getirmesine yonelik Tiirk Ceza Kanunumuzda ve Ceza Muha-
kemesi kanunumuzda diizenlemeler yapilmstir.

Turk Ceza Kanunumuzda “Adil yargilamay1 etkilemeye te-
sebbiis” baslikli 288. maddesinde,

“(1) Bir olayla ilgili olarak baslatilan sorusturma veya ko-
vusturma kesin hiiktimle sonuglanincaya kadar savci, hakim,
mahkeme, bilirkisi veya taniklar1 etkilemek amaciyla alenen
sozlii veya yazili beyanda bulunan kisi, alt1 aydan ¢ yila ka-
dar hapis cezasi ile cezalandirilir.

(2) Bu sucgun basin ve yayin yolu ile islenmesi halinde veri-
lecek ceza yar1 oraninda artirilir.” demektedir.

Ceza Muhakemesi Kanunun 100/II-b maddesinde, asagida-
ki hallerde bir tutuklama nedeni var sayilabilir: “Stipheli veya
sanigin davranislari;

1. Delilleri yok etme, gizleme veya degistirme,

2. Tanik, magdur veya baskalar1 tizerinde baski yapilmasi
girisiminde bulunma,

Hususlarinda kuvvetli stiphe olusturuyorsa.” Mezkar Ka-
nununun 62. maddesi geregi, bilirkisi {izerine baski kuruldu-
gunda stiphelenilmesinden de sahis tutuklanabilir.

CMK 311/1-b, diizenlemesi de,

“(1) Kesinlesen bir hiikiimle sonuglanmis bir dava, asagida
yazili hallerde hiikiimlii lehine olarak yargilamanin yenilen-
mesi yoluyla tekrar gortiliir:

b) Yemin verilerek dinlenmis olan bir tanik veya bilirkisi-
nin hitkmii etkileyecek bicimde hiikiimlii aleyhine kasit veya
ihmal ile gercek dis1 taniklikta bulundugu veya oy verdigi an-
lasilirsa.” demektedir.
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Bilirkisi Kendisini Atayan Merci fle Siirekli Tletisimde Bu-
lunma Yikumliltigii:

Bilirkisinin gorev alaninin sinirlarin1 mahkeme tayin eder.
Bilirkisi tereddiitte kaldig1 durumlarda mahkemeden bilgi is-
teyebilir. “Bilirkisi, gorevini, kendisini atamis olan merci ile
iliski icinde yerine getirir, gerektiginde bu mercie incelemele-
rindeki gelismeler hakkinda bilgi verir, yararl gortilecek ted-
birlerin alinmasini isteyebilir.” (CMK Md. 66/11I).

Bilirkisi Dogru Beyanda Bulunma Yuiktmltalugi:

Bilirkisi incelemesini objektif, gercege uygun ve bilimsel
gelismeler 1s18inda raporunu vermelidir. Eger kasten gerce-
ge aykir1 rapor diizenler ise, sahtecilik sugu gerceklesir (TCK
Md.276).

Bilirkigiler kendilerine sorulan hususlarda her zaman kafi
derecede bilgiye sahip olmamalar1 ve nihayet tam ehliyetli ola-
rak islerini yapmus olsalar da hakim disinda bir sahis olmalar:
hem sahsi hem de tetkik ettikleri mevzuun 6zelliklerine gore
alet veya istihraglarin ( sonug ¢ikarma) hatalar1 veya dogru tes-
pit edilmesine ragmen noksan veya yanlis ifadelerde buluna-
bilmeleri ihtimalleri her zaman psikolojik bakimindan gézonti-
ne almabilmelidir®.

Bilirkisilerin Heyet Halinde Gorevlendirilmesinde Arala-
rinda Miizakerede Bulunma Yuktmlaltgi:

Bir davada, birden fazla bilirkisi gorevlendirilebilir (CMK
Md. 63/1I). “Birden ¢ok atanmuis bilirkisiler degisik goriisleri
yansitmislarsa veya bunlarin ortak sonugclar tizerinde ayrik go-

rusleri varsa, bu durumu gerekgeleri ile birlikte rapora yazar-
lar.” (CMK Md. 67/1I).

Bilirkisi Kendisine Incelenmesi Icin Verilen Esyalarin Liste-
sini Diizenlemek, Miihtirlerinin Ac¢ilmasini ve Yeniden Konul-
masini Tutanakla Belirleme Yiiktimlltigii :

61 GIDER, Hiisnii: Genel Kriminoloji ve Adalet Psikolojisi, Ankara-1961,
s.436.
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“Bilirkisiye inceleyecegi seyler miihiir altinda verilmeden
once bunlarin listesi ve sayimi yapilir. Bu hususlar bir tutanak-
la belirlenir. Bilirkisi, miihiirlerin agilmasin ve yeniden konul-
masini yine tutanakla belirtmek ve bir liste diizenlemekle yii-
kiimludir.” (CMK. Md.66/ VII).

“ Incelemeleri sona erdiginde bilirkisi yaptig1 islemleri ve
vardigr sonuglar1 aciklayan bir raporu, kendisinden istenen
incelemeleri yaptigin1 ayrica belirterek, imzalay1p ilgili mercie
verir veya gonderir. Miihiir altindaki seyler de ilgili mercie ve-
rilir veya gonderilir ve bu husus bir tutanaga baglanir.” (CMK.
Md.66/1).

Bilirkisinin Oy ve Goriis Bildirme Yiikiimliilugii:

“Mahkeme, bilirkisinin oy ve gortisinii yazili veya sozlii
olarak bildirmesine karar verir” (HMK Md.279/). Bilirkisinin
yazili olarak aciklamasi rapor diizenleme seklinde olup, sozlii
aciklamasi ise hakim ya da Cumhuriyet savcisi tarafindan tu-
tanak diizenleme seklindedir.

Bilirkisi raporu yazili veya sozlii verebilir®?. Yazili bilirki-
si raporu taraflarin bilgilendirilmesi ve durusmaya hazirlan-
ma acisindan daha faydalidir. Ancak genelde raporlar yazili
olarak hazirlanir ve bilirkisi tarafindan sozlii olarak agiklanir.
Bilirkisiye raporu hakkinda sorular sorulur ve en son bilirkisi
olay hakkindaki kendi yorumunu da katarak yazdiklarinin bir
Ozetini yapar®. Bilirkisinin agiklamalar1 ve kararlari ilk merciin
kararlarindan ayrilmas: hallerinde mahkeme bilirkisiyi bizzat
dinler®. Ontine gelen olayda bircok alan kapsayan zor sorun-
larin ¢oztimiinde, istisnai olarak bilirkisinin raporu komisyon
i¢in tavsiye niteligindedir. Sozlii olarak bir tiye tarafindan ve-
rilen ve diger raporlarin degerini azaltan Komisyon bilirkisi
raporu bu o6zelliginden dolayr daha az etkilidir. Bilirkisi zor
sorulara muhatap oldugunda, olay1 aydinlatmak igin tibbi uz-

62 Adolf, Laufs/ Christian, Katzenmeier / Volker, Lipp, Arztrecht, Miinc-
hen, 2009. PN. 24.
i BGH NJW 1980, 2751.
BGH VersR 1993, 1110.
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manlara yer vermezse, kendisi ile yapilan protokol geregi du-
rumu aciklamak zorunda kalir®.

Bilirkisi oy ve goriisint bildirmez ise, CMK 66/1I ve 71.
maddelere gidebiliriz. “Belirlenen siire iginde raporunu ver-
meyen bilirkisi hemen degistirilebilir. Bu durumda bilirkisi, o
ana kadar yaptig1 islemleri aciklayan bir rapor sunar ve gorevi
sebebiyle kendisine teslim edilmis olan esya ve belgeleri he-
men geri verir. Bu bilirkisi, 64 tincti Maddede ongoriilen liste-
lerden cikarilabilecegi gibi; gecikme dolayisiyla ugranilmais za-
rarlar1 6demesine de karar verilebilir.” (CMK 66/1I). CMK 71.
madde, “ (1) Usuliince cagrildig1 halde gelmeyen veya gelip de
yeminden, oy ve goriis bildirmekten ¢ekinen bilirkisiler hak-
kinda 60 inc1 Maddenin birinci fikrast hitkmii uygulanir.” de-
mektedir. CMK 60/1ise, “ (1) Yasal bir sebep olmaksizin tanik-
liktan veya yeminden g¢ekinen tanik hakkinda, bundan dogan
giderlere hitkmedilmekle beraber, yemininin veya tanikliginin
gerceklestirilmesi icin dava hakkinda hiikiim verilinceye kadar
ve her halde {i¢ ay1 gecmemek {izere disiplin hapsi verilebi-
lir. Kisi, tanikliga iliskin ytiktimliiltigtine uygun davranmasi
halinde, derhal serbest birakilir.” demektedir. Burada hangi
hiitkmii uygulayacagiz? Burada su sekilde yaklasabiliriz. CMK
66/11 hitkmii, belirlenen siire icerisinde raporunu vermeyen
bilirkisi demekle raporunu siiresinde vermeyen bilirkisiden
bahsettigi anlasilir. CMK 71. madde ise, oy ve goriis bildirmek-
ten ¢ekinen bilirkisilerden bahsetmektedir. Bu durumda siiresi
igerisinde raporunu vermeyen bilirkisiye CMK 66/1I hiikmii
uygulanacaktir. Bu bilirkisi degistirilerek o zamana kadar yap-
tig1 calismalarda kendisinden istenir. Eger vermez ise, CMK
71. madde hiikmiinii uygulayacagiz.

BILIRKISININ YETKILERI

Bilgi Talep Etme Yetkisi:

Bilirkisi kendisine verilen gérevi muhtevas1 hakkinda ye-
niden aydinlatilmasimi isteyebilir. Bunun yaninda, gorevlen-

% BGH VersR 1982, 371; BGH MDR 1985, 43.
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dirildigi konunun herhangi bir kismi uzmanlik alan1 disinda
ise, uzman kisiler ya da kurumlardan da bilirkisi bilgi talep
edebilir.

Bilirkisinin bu yetkisi CMK 66/111, IV fikralarinda diizenlen-
mistir. “(3) Bilirkisi, gorevini, kendisini atamis olan merci ile ilis-
ki icinde yerine getirir, gerektiginde bu mercie incelemelerinde-
ki gelismeler hakkinda bilgi verir, yararl goriilecek tedbirlerin
alinmasini isteyebilir.” Bilirkisinin aydinlatma ya da bilgi talep
etmekten ziyade tedbir alinma isteme yetkisi bulunur.

“(4) Bilirkisi, gorevini yerine getirmek amaciyla bilgi edin-
mek icin stipheli veya sanik disindaki kimselerin de bilgileri-
ne basvurabilir. Bilirkisi, uzmanlik alanina girmeyen bir sorun
bakimindan aydinlatilmasini isteyecek olursa; hakim, mahke-
me veya Cumhuriyet savcisi, nitelikli ve konusunda bilgisiyle
taninmus kisilerle bir araya gelmesine izin verebilir. Bu sekilde
cagrilan kisiler yemin eder ve verecekleri raporlar, bilirkisi ra-
porunun tamamlayici bir boliimii olarak dosyaya konulur.”

CMK 66/ VI ise, “(6) Gerekli olmasi halinde, bilirkisi, mag-
dur, stipheli veya saniga mahkeme baskani, hakim veya Cum-
huriyet savcisi araciligi ile soru sorabilir. Ancak, mahkeme bas-
kani, hakim veya Cumhuriyet savcisy, bilirkisinin dogrudan
soru sormasina da izin verebilir. Muayene ile gorevlendirilen
hekim bilirkisi, gorevini yerine getirirken zorunlu saydig1 so-
rulari, hdkim, Cumhuriyet savcisi ve miidafi bulunmadan da
magdur, stipheli veya saniga dogrudan dogruya yoneltebilir.”

Mezktr fikranin son ctimlesiyle, diger bilirkisiliklerden
farkli bir diizenleme getirilmis ve tibbi bilirkisiler zorunlu say-
dig1 sorular1 hakim, Cumhuriyet savcisi ve miidafi bulunma-
dan da magdur, stipheli veya samiga dogrudan dogruya sora-
bilmektedir.

Bilirkisinin Ucret Isteme Hakk1

“

(1) Bilirkisiye, inceleme ve seyahat gideri ile calismasiyla
orantil1 bir ticret 6denir.” (CMK Md. 72). “(1) Bilirkisiye, sarf
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etmis oldugu emek ve mesaiyle orantil1 bir {icret ile inceleme,
ulasim, konaklama ve diger giderleri 6denir. Bu konuda, Ada-
let Bakanliginca cikarilacak ve her yil giincellenecek olan tarife
esas almir.” (HMK Md. 283).

Bilirkiginin ticretini takdir eden hakim, bilirkisinin incele-
digi konunun niteligi ve gosterdigi emegi dikkate almalidir.
Diger taraftan bilirkisi gorevini yerine getirirken 6nemli bir
isini yapamaz, bir kazanctan mahrum kalabilir ya da zarara
ugramus olabilir. Boylece bilirkisiye ticret yaninda tazminat1 da
odenmelidir.

Gorev Alani ya da Smir1 Hususunda Tereddiidiin Gideril-
mesini Isteme Yetkisi

Bilirkisi gorev alani ya da sinurlar1 konusunda tereddiide
diiserse, mahkemeden ya da Cumhuriyet savciligindan bunun
giderilmesini talep edebilir(HMK Md.278 /1, CMK Md. 66/11I).

BILIRKISILIKTEN CEKINME HAKKI YA DA
BILIRKISILIK YAPILAMAYACAK HALLER

Bilirkisi gorevini yaparken, objektif, yeterli bilgi diizeyi ol-
madigmi, dogru degerlendirme yapamayacagina inaniyorsa
bilirkisilik gorevinden gekilmelidir.

Bu durum hekim bilirkigilerde diizenli bir kuraldir. Bilirki-
silerin reddine iliskin kural taniklarin reddine iliskin kurallar-
la aynmidir®. Mesel4, suglu ile akrabalik durumunda taniklarin
reddine iliskin kurallar aynen bilirkisiler icin de gecerlidir;
ancak bu genel red sebeplerinin disinda bilirkisilerin redde-
dilmesi isteniyorsa, bu durum bilirkisi raporunun verilmesi
yiktimlultgi ile ilgilidir. Mahkeme tarafindan bilirkisi atan-
madan evvel savci bilirkisi ile irtibata gecer. Bilirkisinin yerine
kolayca baska biri bulunabiliyorsa veya bilirkisinin goérevini
yerine getirmeme icin sundugu sebepler gercekci ise bu du-
rumda savci ve mahkeme bilirkisiyi serbest birakir. Eger ani-

66 Adolf, Laufs/ Christian, Katzenmeier / Volker, Lipp, Arztrecht, Miinc-
hen, 2009. PN. 16.
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lan bu sartlar yok ise bilirkisi raporunu verme ytikimlultgt
altindadir. Bilirkisinin raporu yazmayi reddetmesi veya hicbir
sebep yok iken reddetmesi durumunda bilirkisinin sebep ol-
dugu zararlar ve sebepsizce redden kaynaklanan disiplin ceza-
sin1 ddemek zorundadir®.

CMK ve HMK diizenlemelerinde, tanikliktan gekinmeye
iliskin hiiktimler bilirkisilikten cekinme icinde gecerlidir. “Ta-
nikliktan cekinmeyi gerektirecek sebepler bilirkisiler hakkinda
da gecerlidir. Bilirkisi, gegerli diger sebeplerle de goriis bildir-
mekten cekinebilir.”(CMK Madde 70/I).CMK 45. maddesi, sa-
hitlikten ¢cekinmeyi diizenlemis olup, 70. madde atfiyla bilirki-
silerde cekinebilir.

“ (1) Asagidaki kimseler tanikliktan cekinebilir:
a) Stipheli veya sanigin nisanlisi.
b) Evlilik bag1 kalmasa bile stipheli veya sanigin esi.

¢) Stipheli veya sanigin kan hisimligindan veya kayin hisim-
ligindan tistsoy veya altsoyu.

d) Stipheli veya sanigin tigtincii derece dahil kan veya ikinci
derece dahil kayin hisimlari.

e) Stipheli veya sanikla aralarinda evlatlik bag: bulunanlar.

(2) Yas kucukliigii, akil hastalig1 veya akil zayiflig1 nede-
niyle tanikliktan cekinmenin 6nemini anlayabilecek durumda
olmayanlar, kanuni temsilcilerinin rizalariyla tanik olarak din-
lenebilirler. Kanuni temsilci stipheli veya sanik ise, bu kisilerin
cekinmeleri konusunda karar veremez.

(3) Tanikliktan cekinebilecek olan kimselere, dinlenmeden
once tanikliktan cekinebilecekleri bildirilir. Bu kimseler, dinle-
nirken de her zaman tanikliktan ¢ekinebilirler.” (CMK Md. 45).

b) Bilirkisilik konusu bilgilerin Devlet sirr1 niteligini tasi-
mas1 halinde; bilirkisi, sadece mahkeme héakimi veya heyeti

7 Erwin Deutsch/Andreas Spickhoff; Medizinrecht 5. Auflage 2009, PN.
407, 275.
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tarafindan zabit katibi dahi olmaksizin dinlenir. Hakim veya
mahkeme baskani, daha sonra, bu bilirkisi agiklamalarindan,
sadece yiiklenen sucu acikliga kavusturabilecek nitelikte olan
bilgileri tutanaga kaydettirir (CMK Md. 47/11).

“Hekimler, dis hekimleri, eczacilar, ebeler ve bunlarin yar-
dimcilar1 ve diger biitiin tip meslek veya sanatlar1 mensuplari-
nin, bu sifatlar1 dolayisiyla hastalar1 ve bunlarin yakinlari hak-
kinda ogrendikleri bilgiler.” (CMK Md. 46/1-b). Tanikliktan
cekilme hali olup, dolaysiyla da tibbi bilirkisilik yapilamayacak
durumlardandir. Saglik meslek mensuplar:1 hastalarindan 6g-
rendikleri bilgileri bilirkisilik gorevleri sirasinda beyan etmek
zorunda kalirlarsa ¢ekinme sebebi tegkil eder. Bilirkisilikten
cekinmek icin mahkemeye gerekli olan gerekceler sunulmak
zorundadir. Mahkeme uygun gortirse bilirkisilikte cekinilir,
aksi takdirde goreve devam edilir.

Bilirkisiler gorevlerini mazeretsiz olarak yapmaz iseler hak-
larinda disiplin hapsi verilir. (CMK. Md. 60, Md. 71).

Hukuk muhakemeleri kanunu bilirkisilikten ¢ekinme se-
beplerini (HMK 269, 248, 250, 242, 249) diizenlenmistir.

b) HMK 272 maddesine gore, “ (1) Hakimler hakkindaki ya-
saklilik ve ret sebepleriyle ilgili kurallar, bilirkisiler bakimin-
dan da uygulanir. Ancak, bilirkisinin, ayn1 dava veya iste daha
onceden tanik olarak dinlenmis bulunmasi, bir ret sebebi tegkil
etmez.

(2) Hakimler hakkindaki yasaklilik sebeplerinden biri, bilir-
kisinin sahsinda gerceklesmisse, mahkeme, hiikiim verilinceye
kadar, her zaman bilirkisiyi resen gorevden alabilecegi gibi,

bilirkisi de mahkemeden, gorevden alinma talebinde buluna-
bilir.

(3) Ret sebeplerinden birinin bilirkisinin sahsinda gercekles-
mesi halinde taraflar, bilirkisinin reddini talep edebilecegi gibi,
bilirkisi de kendisini reddedebilir. Ret talebi veya bilirkisinin
kendisini reddetmesinin, ret sebebinin 6grenilmesinden itiba-
ren en ge¢ bir hafta icinde yapilmis olmasi sarttir. Ret sebeple-
rinin ispati icin, yemin teklif edilemez.
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(4) Gorevden alinma, ret ve bilirkisinin kendisini reddetme-
sine yonelik talep, bilirkisiyi gorevlendiren mahkemece dosya
tizerinden incelenir ve karara baglanir. Kabule iliskin kararlar
kesindir. Redde iliskin kararlara karsi ise ancak esas hakkinda-
ki kararla birlikte kanun yoluna basvurulabilir”.

¢) Bilirkisinin Uzman olmadig1 alanda gorev verilmisse ce-
kilebilir.

d) “Oliimiinden hemen &nceki hastaliginda 6leni tedavi et-
mis olan tabibe, otopsi yapma gorevi verilemez. Ancak, bu ta-
bibin otopsi sirasinda hazir bulunmasi ve hastaligin seyri hak-
kinda bilgi vermesi istenebilir.” (CMK. Md. 87/1II). Bu halde
hekimin bilirkisilik gorevi yasaklanmaktadir.

e) “Kanunlarin belirli konularda gorevlendirdigi resmi bilir-
kisiler oncelikle atanirlar. Ancak kamu gorevlileri, bagl bulun-
duklar1 kurumla ilgili davalarda bilirkisi olarak atanamazlar.”
(CMK. Md. 64/11I).Mesela, Saghk Bakanligina bagl Egitim ve
Arastirma Hastanesinde gorevli hekim ayni hastaneye karsi
acilmis davada bilirkisilik ifa edemez.

f) Kamu ve mesleki hizmetlerden kisitlanmis olanlar bilirki-
silik gorevinde bulunamazIlar.

Isvicre Federal Mahkemesi'nin bazi kararlarinda, bilirkisile-
rin bagimsizlik ve tarafsizliliklarinin tesir altinda kalmamasimna
iliskin yarg kararlar1 bulunmaktadir.

-“Bir hastane bashekiminin taraflardan birinin tedavisine
katilmast onu Basel-Stadt usul kanununun 151'inci maddesi
manasinda “konuya katilmis” duruma getirir” (BGE 94 1 424,
09.07.1968).

-Daha evvel yargilamadan tarafsiz olmamasi dolayisi ile ¢1-
karilan bilirkisi ile siki temas halinde olmas1 ve davada eksper-
tiz konusu hakkinda beyanda bulunmasi, bilirkisi olan anes-
tezi profesoriiniin tarafsizligi konusunda kusku olusturmaya
yeterlidir” (BGE 97 1 327 09.06.1971)%.

68 ALANGOYA, Yavuz: “Isvicre Hukukunda Bilirkisilik”, Mukayeseli Hu-
kukta Bilirkisilik ve Sorunlari, Yargitay’'m Kurulusunun 125. Y11, Yaymn
Yil1 ve Yeri Yok, s.39.
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BILIRKiSI INCELEMESI

Bilirkisinin gorev alanmin belirlenmesi HMK 273. madde-
sinde belirlenmistir.

“(1) Mahkeme, taraflarin da gortistinti almak suretiyle bi-
lirkisinin gorevlendirilmesine iliskin kararinda, asagida belir-
tilen hususlara yer vermek zorundadir:

a) Inceleme konusunun biitiin sinirlariyla ve acikca belirlen-
mesi.

b) Bilirkisinin cevaplamas: gereken sorular.
¢) Raporun verilme siiresi.

(2) Bilirkisiye, gorevlendirme yazisinin ekinde, inceleyecegi
seyler, dizi pusulasina bagl olarak ve gerekiyorsa miihtirlii bir
bicimde teslim edilir; ayrica bu husus tutanakta gosterilir.”

Hakim bilirkisinin gorev alanini tespit ederken, inceleme
konusu maddi vakialar ve cevaplandirilmas: gereken sorularin
tayin edilmesinde, taraflarin rapora itiraz etmelerinin ve yargi-
lama siirecinin uzamasini 6nlenmek igin taraflarinda gortstini
almak zorundadir. Bilirkisinin gorev alanlar1 ne kadar kesin ve
acik cizgilerle belirlenirse, alinacak rapor o olctide saglikli ve
eksiksiz olacaktir. Genel bir gorevlendirme yapildigi zaman bi-
lirkisi hangi hususta gortis belirtecegini tayin edemediginden
genel degerlendirmelerde bulunmakta ve dolayisiyla da taraf-
larinda itirazlariyla yargilama uzamaktadir.

Bilirkisinin gorev siiresi gorevlendirme kararinda raporun
verilme stiresi agikga belirtilir. Bilirkisinin raporu verme stire-
si 3 ay1 gecemez. Bu siire bilirkisinin talebi tizerine bir defaya
mahsus olmak tizere mahkeme gerekgesini gostererek bu sti-
reye 3 aya kadar uzatilabilir(tHMK Md.274, CMK. Md. 66/1).
Burada mahkeme bilirkisinin 1 ayda raporu yazacagina inanir-
sa bu kadar stire verir. Mevzuatlarda bildirilen 3 aylik siire ise
verilebilecek en uzun stiredir.
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“ Belirlenen siire icinde raporunu vermeyen bilirkisi gorev-
den aliip, yerine bir baska kimse, bilirkisi olarak gorevlendi-
rilebilir. Bu durumda mahkeme, gorevden alinmis olan bilir-
kisiden, gorevden alindig1 ana kadar yapmis oldugu islemler
hakkinda aciklama yapmasini talep eder ve ayrica bilirkisinin
dizi pusulasma bagli bir bicimde gorevi sebebiyle incelenmek
tizere kendisine teslim edilmis bulunan dosya ve eklerini mah-
kemeye hemen tevdi etmesini ister. Sozui edilen bilirkisilerin,
hukuki ve cezai sorumluluguna iliskin hiikiimler sakl kalmak
kaydiyla, gerekiyorsa, kendilerine ticret ve masraf adi altinda
hicbir 6deme yapilmamasina veya gerekcesini gostererek bolge
adliye mahkemesi adli yarg1 adalet komisyonundan o kisinin
bilirkisilik gorevi yapmaktan belirli bir stire yasaklanmasinin
yahut listeden cikartilmasinin istenmesine, gorevlendirmeyi
yapan mahkemece karar verilir.”( HMK Md. 274/ /1I).

Bilirkisi oy ve goriistinii belirtirken, gorevlendirilme yazi-
sindaki uyulan siray1 dikkate alarak, miisahhas (somut) sorula-
ra ilmi ve vicdani cevaplar vermelidir. Bilirkisi oy ve gortistinii
mahkemeye davet edildiginde sozlti olarak verebilecegi gibi,
yazili olarak da belirtebilir. (HMK. Md. 279/I). Uygulamada
bilirkisi genellikle yazili sekilde raporunu sunar.

Mahkeme bilirkisinin agiklamasinin sozlii olarak vermesi-
ni isterse agiklamalar tutanaga gecirilir ve tutanak bilirkisiye
imzalattirilir. Bilirkisi kurul halinde gorevlendirilmis ise, ara-
larinda mtizakere yapilmasi istenerek, miizakere sonucunda
aciklanan oy ve goris, tutanakla tespit edilip; tutanagin alti,
bilirkisilere imza ettirilir(HMK. Md. 279/11).

Bilirkisiler raporlarinda 6zel ya da teknik bilgiye dayal1 ola-
rak maddi vakialar1 tespit edecekler ya da bu bilgileri maddi
vakiaya uygulayarak sonucu ortaya koyacaklardir. Bu nedenle
yazi ya da szl aciklamalarinda kat'i surette, hukuki degerlen-
dirmelerde bulunamazlar(HMK Md.279/11I, CMK. Md. 67 /111 ).

Hukuk Mahkemelerinde, bilirkisi raporu taraflara teblig
edilir. Taraflar isterler ise, kendilerine teblig edilen rapora 2
haftalik stire icerisinde, eksikliklerin oldugu ya da celiskiler ol-
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dugu gerekgesiyle itiraz edebilirler. Taraflara verilen 2 haftalik
stire kesin stire olup, itiraz etmemis kisi agisindan ise “ustli
kazanilmis hak” dogar ve rapordaki yapilan tespitlere baghlik
sozkonusudur. Itiraz tizerine 2 durum ortaya gikar. 1- Mahke-
me rapordaki eksikliklerin tamamlanmas1 yahut eksikliklerin
giderilmesi i¢in aymn bilirkisiden oy ve goriis bildirmesini is-
teyebilir. Tatbikatta buna “ek rapor alma” denir. 2- Baska bir
bilirkisiden ayni konu hakkinda yeni bir bilirkisi raporu iste-
nebilir. Mahkeme bu yetkilerini itiraz tizerine kullandig1 gibi
re’sen de kullanabilir.

Bilirkisinin oy ve miitalaasinin degeri nedir?

Hakim bilirkisinin oy ve gortistinii diger delillerle birlikte
serbestce takdir eder.(HMK Md. 282). Bunun sebebi ise, ispat
sistemi ve delil serbestisi sisteminin gecerli olmasindandir. Uy-
gulamada, hakimin bilirkisi raporu ile bagli olmamas1 hakkin-
da, raporda bulunan 6zel ve teknik bilgilerden hareketle varilan
sonucun yanlis oldugunun tespiti halinde, acik ve kesin goste-
rilmesi ile raporun aksine karar verilebilir. Hakimin rapordan
tatmin olmamasi halinde ayni bilirkisiden ek rapor istemesi ya
da yeni bir bilirkisi incelemesi yaptirma mecburiyeti olarak ta
anlasilmamalidir, ¢iinkii bu durum zaten kanunca hakime ta-
ninmus yetkidir. Bilirkisi raporunda mantik hatalar:1 bulunmak-
ta ise, hakim mevcut bilgileriyle bunu asiyorsa bilirkisiye git-
meyebilir; fakat 6zel ve teknik bilgiye gerektiren bir husus var
ve ilk raporda hakim tarafindan kabul edilmemis ise, ilk rapor
hicbir konuyu ¢6zmedigi igin ikinci rapor istenilmelidir. Oz-
tek’e gore, “bizim sistemimizde ikinci bilirkisi incelemesine pe-
kala ilk bilirkisi raporu yetersiz olmamakla birlikte “hakikatin
tezahtirti” gerekli oldugu diistincesiyle, yani adeta ilk bilirkisi
raporundaki sonucu pekistirmek icin basvurulabilecektir.”*

Hakim birden fazla bilirkisi raporu almigssa ve bunlar ara-
sinda da celiski var ise, hakim gerekcesini gostererek bunlar-
dan birisini esas alabilir.

69 OZTEK, Selcuk: “Bilirkisi Raporunun Hakimi Baglamamas1”, Prof. Dr.
Ejder Yilmaz'a Armagan Cilt:2, Yetkin Yayinlari, Ankara-2014, s.1620.
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“... Bilirkisi raporu hitkim vermeye elverisli goriilmedigi
takdirde mahkemece yapilacak is, ya ustlin 283. maddesi ge-
regince bilirkisiden ek diistince almak ya da Ustliin 284. mad-
desi uyarinca bagka bilirkisi eliyle yeni bastan inceleme yap-
tirmaktan ibarettir...”” Yargitay’a gore, hakimin raporla bagl
olmamasi asla raporun aksine karar verecek anlamina gelmez.
Bu anlayis hakimi bilirkisi raporu ile hiikiim arasinda “aract
(tavassut)” haline getirir. Karar gortintiste hakim tarafindan
verilmekte gercekte ise bilirkisi tarafindan verilmektedir. Bu
durum ise, hakimin hiikiim verme iradesinin inkér1 ve yargi
bagimsizliginin ihlali anlamina gelir.

Hakim bilirkisi raporuyla bagh oldugu durum TBK md.
55'dir. “Destekten yoksun kalma zararlar: ile bedensel zarar-
lar, bu Kanun hiikiimlerine ve sorumluluk hukuku ilkelerine
gore hesaplanir. Kismen veya tamamen riicti edilemeyen sos-
yal gtivenlik 6demeleri ile ifa amacini tasimayan 6demeler, bu
tiir zararlarin belirlenmesinde gozetilemez; zarar veya tazmi-
nattan indirilemez. Hesaplanan tazminat, miktar esas alinarak
hakkaniyet diistincesi ile artirilamaz veya azaltilamaz.

Bu Kanun hiiktimleri, her tiirlti idari eylem ve islemler ile
idarenin sorumlu oldugu diger sebeplerin yol actig1 viicut bui-
tunltigiintin kismen veya tamamen yitirilmesine ya da kisinin
olumiine bagh zararlara iliskin istem ve davalarda da uygu-
lanir.” Hakim cismani zarardan dogan davalarda, bilirkisinin
yaptig1 tespitle, baglidir. Bu diizenleme 1982 Anayasasina ve
HMK 282. maddesine aykirilik teskil etmektedir. HMK 282.
maddesi, [YUK Md. 31" de yapilan atif sebebiyle, idari yargida
da gecerlidir. TBK Md. 55, hukuk ve idari muhakemelerinde
hakimin bilirkisi raporu ile bagli olmadig1 kuralinin anayasaya
aykirilik tegkil etse dahi bir istisnasini olusturur.

70 Yargitay 2. Hukuk Dairesinin 10/12/1970 tarih ve E.1970/5018.,
1970/6437 sayili karari, KURU, Baki: Hukuk Muhakemeleri Usuli, 6.
Baski, Istanbul-2001, Cilt:I1I1, s. 27770-2771.
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BILIRKISININ SORUMLULUGU

Bilirkisinin 3 gesit sorumlulugu olmaktadir. Bunlar; a) Di-
siplin sorumlulugu, b) Hukuki sorumlulugu ve c) Ceza huku-
ku sorumlulugu

Disiplin Sorumlulugu

Bilirkisi, bir kamu gorevlisi oldugundan CMK Md. 71 hiik-
miinden dolay1 CMK Md. 60/1. maddesi mucibince, bilirkisi
davete icabet etmemis ve bundan dolay1 da zarara sebebiyet
vermis ise, bu giderleri 6demek zorundadir; fakat disiplin hap-
siuygulanmaz. Yemin etmek istemediginde de CMK Md. 60/1.
mucibince, dava hakkinda hiikiim verilinceye ve her haliikar-
da da en fazla 3 ay olmak tizere disiplin hapsi verilir; ancak ye-
min ederse derhal serbest birakilir. Bilirkisi stireye uymamaissa;
hakim tarafindan bilirkisi listesinden gecici ya da tamamen ¢1-
karma ve gecikme nedeniyle ugranilmis zarar1 6demesi karari
verilir. Bilirkisi ayn1 zamanda bir meslek erbabi ise, kayitli ol-
dugu meslek tesekkiiltine disiplin stireci icin yazil1 bildirimde
bulunulur. Bilirkisi gorevini mazeretsiz olarak ifa etmemisse,
masraflar kendisinden talep edilir ve disiplin hapsine karar ve-
rilir. Bilirkisiler verilen disiplin hapsi kararina kars: itiraz edi-
lebilir( CMK Md. 60/1V).

Bilirkisi ayn1 zamanda devlet memuru ise, disiplin diizenle-
mesi olan DMK Md. 125’e uyan ihlaller gerceklestirmisse hak-
kinda disiplin sorusturmasi agilabilir.

Hukuki Sorumlulugu

Alman hukukunda, bilirkisilerin gercege aykir1 rapor ver-
mesinden; hazirlik evresinde yapilan incelemelerde veya kas-
tinin ya da ihmalinin (6zellikle, agir ihmalinin) diger bir ifa-
deyle kusurlu iradesiyle yasama hakkina, viicut biittinltigtine
zarar vermis ise zararlardan dogan hukuki sorumluluklarmi
ongoren kanuni diizenlemenin, hafif ihmalin triinii olan za-
rarlardan kaynaklanan sorumluluk hali harig, Tiirk-Isvicre hu-
kuk sisteminde kabul edilen haksiz fiil sorumlulugu ile biiytik
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olclide paralellik arz ettigi ve bu yeni kanuni diizenlemenin,
Alman hukukunda haksiz fiil sorumlulugunun (Alman Mede-
ni Kanunu § 823, I, IT) kurucu unsurlarinin, bizdekinden daha
farkl bir sekilde tespit edilmis bulunmasindan 6ttirii varlik ka-
zandig1 sdylenebilir”.

Bilirkisi incelemesinden ya da raporundan dolay1 zarar ug-
ramis iseniz kime kars1 dava acacaginiz hususunda CMK da dii-
zenleme yapilmamustir. Bilirkisinin hukuki sorumlulugu HMK
285. maddesinde diizenlemistir. Hakimin hukuki sorumlulugu
ile ilgili kurallarla paralellik saglanmistir. Mezktr diizenleme
ile, bilirkisi adli sistem igerisinde hakimin yardimcisi konu-
mundadir. HMK 285, “(1) Bilirkisinin kasten veya agir ihmal
suretiyle diizenlemis oldugu gercege aykir1 raporun, mahke-
mece hitkme esas alinmasi sebebiyle zarar gormiis olanlar, bu
zararin tazmini i¢in Devlete karsi tazminat davasi acabilirler.

(2) Devlet, 6dedigi tazminat icin sorumlu bilirkisiye rticu
eder. ” Mezkar hiikiimle, bilirkisilik gorevi bir kamu gorevi,
bilirkisinin de kamu gorevlisi oldugunu teyid eder. Bilirkisi,
raporunun zamaninda ve dogru bir sekilde verilmesi konu-
sunda sorumludur. Bu yiiktimliliigtinti ihlal ettiginde gecik-
me veya yanlis rapor vermesinden sorumlulugu s6z konu-
sudur. Ayrica bilirkisi sozlesmenin veya haksiz fiil ihlali s6z
konusu oldugunda sadece kusurundan dolay: sorumludur’
1982 Anayasamizin 129/V ve 40/III maddelerinde diizenlen-
mis olan, devletin kamu gorevlerin icraasi sirasinda islemis
olduklar1 kusurlu fiillerden dolay1 zarar goren tarafindan so-
rumlu tutulacag seklindeki kural burada da aynen gecerlidir.

Bilirkisi, raporunun zamaninda ve dogru bir sekilde veril-
mesinden sorumludur. Bu yuktimlultgtint ihlal ettiginde ge-
cikme veya yanlis rapor vermeden dolay1 sorumlulugu sz ko-
nusu olur. Ayrica bilirkisi s6zlesmenin veya haksiz fiil ihlali s6z
konusu oldugunda sadece kusurundan dolay1 sorumludur”.

71 TANRIVER, Stiha: “Bilirkisinin Sorumlulugu”, Turkiye Barolar Birligi
- Dergisi, Say1: 56, Ankara-2005, s.139.
Deutsch/Spickhoff, PN. 411, 277.
3 Deutsch/Spickhoff, PN. 411, 277.
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Devletin kusurlu bilirkisiye riicti edip etmeme hususunda
da bir takdir yetkisi bulunmamakta olup, riicti etme mecburi-
yeti vardir. Aslinda dar anlamda haksiz fiil s6zkonusudur. Dar
anlamda haksiz fiilin farklilasan yonti, sorumluluk stijesinin 1.
Derecede bilirkisinin kendisinde olmamasidir. Devlet “idari
teminat” geregi tazmin ederek kusurlu kamu gorevlisine riicu
eder. Zarar gordigtini iddia eden, hiikme dayanak teskil eden
gerekceye aykir1 rapora kars: gidilebilecek olan miiracaat yol-
larma gitmemis; bu durum tazminat davasinda illiyet baginin
kesilmesi yahut kendisini miiterafik (ortak) kusurlu gosterir.
Ilgilinin 2 hafta siire igerisinde rapora itiraz hakki bulunmak-
tadir. Bu yolu hi¢ kullanmamissa, davay1 kaybettiginde dev-
letten tazminat istemesi bu baglamda miimkiin degildir. Gide-
bilecek ttim ustli yollar tiiketilmelidir. Tazminat davalarinda
gorevli mahkeme adli yargidir. Bilirkisinin hitkme esas alinan
husus hakkinda gercege aykir1 rapor diizenlemis olmas: bir
yargilanmanin yenilenmesi sebebidir (HMK Md.375/1).

Bilirkisilik gorevi yapilirken bundan zarar gorenler, devlete
kars1 idari yargida tazminat davasiyla talepte bulunabilirler.
Mesela, bilirkisi tarihi eser hakkinda inceleme yaparken diisti-
riirse hizmet kusurundan devlete idari yargida tazminat da-
vasi acilabilir (1982 Any. Md. 129/V ve 40/11I, 125/son, DMK
Md. 13, HMK Md. 285).Devlet 6dedigi tazminat1 sorumlu bi-
lirkisiye 2 y1l icerisinde riicu eder. Hitkme esas alinan bilirkisi
raporu, gercege aykiri ise, bu durumda da ceza zamanasimi
stresi uygulanir((HMK Md.287). Doktrinde ise, adli tip gibi
bir kurum biinyesinde devlet memuru sahislarin bilirkisi atan-
masinda ise, hukuki sorumlulukta adli yargida dava acilmasi
gerektigi savunulmaktadir”™.

Bilirkisi raporu gercege aykiri ise, hitkiimde kesinlesmisse
raporun gercege aykirt oldugu anlasilmas: ile beraber yargi-
lanmanin yenilenmesine gidilir(HMK Md.374/1-f).

Yargitay’a gore, “Bilirkisinin kasten veya agir ihmal sure-
tiyle diizenlemis oldugu gercege aykiri raporun, mahkemece

7+ ONTAN, Yaprak: Ceza Muhakemesi Hukukunda Bilirkisilik, Yetkin Ya-
yinlari, Ankara-2014, s.139.
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hiikme alinmasi sebebiyle zarar gormiis olanlar, bu zararin
tazmini icin Devlete karsi tazminat davasi acabilirler””.

Ceza Hukuku Sorumlulugu

Modern bir¢ok ceza hukuklari cezai miieyyideler” sistemin-
de ceza ve tedbire yer vererek ikili bir ayrimi temel almistir”.
Ceza i¢in failin kusuru gerekir ayrica cezanin smirin da failin
kusuru belirler’®. Buna karsin tedbir karari failin kusursuz ol-
mas1 durumunda da karar verilir ve tedbir kararinin sinirini
failin arz ettigi tehlike ve orantililik prensibi belirler”; fakat her
haltikarda ceza ve tedbir verilebilmesi i¢in her seyden evvel
sucun islenmis olmasi gerekir®. Her iki cezai miieyyide de 6n-
leyici bir amag sz konusudur, ancak tarzlari farkli belirlen-
mistir®!,

Bilirkisi kasten gercege aykiri rapor diizenlemisse;

“(1) Yargt mercileri veya suctan dolay1 kanunen sorustur-
ma yapmak veya yemin altinda tanik dinlemek yetkisine sahip
bulunan kisi veya kurul tarafindan gorevlendirilen bilirkisinin
gercege aykirt miitaldada bulunmasi halinde, bir yildan ti¢ yila
kadar hapis cezasina hiikmolunur.

(2) Birinci fikrada belirtilen kisi veya kurullar tarafindan
gorevlendirilen tercimanin ifade veya belgeleri gercege aykir1
olarak terctime etmesi halinde, birinci fikra hiikmii uygulanir.”

”(TCK Md.276).

7> Yargitay 4. Hukuk Dairesi 10.06.20132, E. 2013/11571, K. 2013 /11064.
ATES, Mustafa: Hukuk Muhakemeleri Kanunu Yargitay Ilke Kararlar1 2.
Cilt Yetkin Yayinlari, Ankara-2014, s.1727.

76 Roxin, C. Strat)llrecht, Allgemeiner Teil, Bd. 1, C. H. Beck Verlag, Miinchen
2006, pn. 3.

77 Roxm},jC. Strafrecht, Allgemeiner Teil, Bd. 1, C. H. Beck Verlag, Miinchen

2006, PN. 3.

Jescheck/Weigend, kehrbuch das Strafrechts, Allgemeiner Teil, Dunc-

ker&Humbult, Berlin 1996, s. 83.

79 Roxin, op. Cit., PN. 98.

80 Bavcon, L/Selih, A/ Ambroz, m/Filipcic, K, Kazensko pravi: splosnidel,
Uradni list RS, Ljubjana 2013, PN. 433.

81 Roxin, op. Cit., PN. 97.
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Bilirkisi TCK Md. 6 geregi de bir kamu gorevlisidir. Bundan
dolay1 bilirkisi memurlarin isleyebilecegi tiim suglar isleyebi-
lir. Mesela, kamu gorevlisi oldugu igin gorevini kotiiye kullan-
ma sugu, sirrin masuniyetini ihlal sucu, kamu gorevlisinin ya
da saglik meslegi mensubunun sugu bildirmeme sucu, gercege
aykir1 terctimanlik sucu, zimmet ve maddi ¢ikar karsiliginda
raporun diizenlenmesin de riisvet suglarindan cezalandirilir.

Bilirkisi, gorevini ifa edildigi stirece kamu gorevlisi sayil-
masindan, sahislarina yonelik fiil ve taarruz kamu gorevlisine
saldir1 teskil eder. Bundan dolay1 haksiz saldir1 gesitli hiikiim-
ler agisindan nitelikli hal olarak degerlendirilir. Mesela, kas-
ten oldiirme sugu (m. 82/1-8) ve kasten yaralama (miiessir fiil)
sucu (m.86/3-c) gibi. CMK m.100/2-b’de, “Tarnik, magdur veya
bagkalar1 tizerinde bask: yapilmas: girisiminde bulunma” bir
tutuklama sebebi ve bagkalar1 kavramina bilirkisilerde dahil
edildiginden bilirkisiye yonelik baskida tutuklama sebebidir.
Bilirkisi, zimmet sucu (TCK Md. 247), irtikdp sucu(TCK Md.
250), rtisvet sucu (TCK Md. 252), sirrin masuniyetini ihlal sucu
(TCK Md. 258), sucu bildirmeme sucu (TCK Md. 279), saghk
meslegi mensubunun sucu bildirmeme sucu (TCK Md. 280),
sug delillerini yok etme, gizleme ya da degistirme sucu (TCK
Md. 281), sorusturma hakkinda agiklamalarda bulunmus ise,
sorusturmanin gizliligini ihlal sucu (TCK Md. 285) ve bilirkisi
gercege aykir1 raporla stipheli ya da sanik resmi bir saghk ku-
rumuna yatirilirsa sahis hiirriyetini mahrum birakma sucunu
isleyebilir(TCK Md. 109).

Bilirkisi hukuka aykir1 olarak sahsi verileri kayit ederse, ki-
sisel verileri hukuka aykir1 kayit etme sugunu isler (TCK Md.
135/1). Kisisel verileri hukuka aykir1 olarak bir baskasina verir,
yayar ya da ele gecirir ise, kisisel verileri hukuka aykir1 olarak
verme ya da ele gecirme sugu isler (TCK Md. 136). Kamu go-
revlisi oldugu icinde ceza artirilarak verilir(TCK Md. 137).

CMK Md. 63/1 geregi, Hakimlik mesleginin gerektirdigi ge-
nel ve hukuki bilgi icin bilirkisi atanmissa ve bilirkisi de ger-
cege aykirt miitalaada bulunmussa miitalaanin gercege ayki-
riliginda soz edilemez. Dolayisiyla da gergege aykir1 miitalaa
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sucu islenmez®. Heyet halinde verilen bilirkisi raporlarinda
ise, raporun farkli uzmanlik alani nedeniyle belli kisimlar1 be-
lirli kisilerce hazirlanmis ve gercege aykiri ise, sadece bu bilir-
kisiler sorumludur. Gercege aykiri olarak heyet halinde diizen-
lenmis olsa da hig¢bir boliimiinde belli kisimlar: belirli kisilerce
hazirlanmamus biitiin tiyeler sorumludur(TCK Md. 37/1).

Kesinlesen bir hiikiimle netice bulmus dava, yemin verdi-
rilen bilirkisinin hiikmii etkileyecek sekilde hiiktimlii aleyhine
kasit ya da ihmal ile rapor diizenledigi ya da oy verdigi anla-
silirsa, hiiktimlii lehine yargilamanin yenilenmesi sebebidir(C-
MK Md. 311/1b).

Bilirkisiler hafif ihmallerinden sorumlu tutmak, ceza ve
tazminat korkusuyla bu gorevden kagimnmak istemelerine yol
acabilir. Bu durumda yargilamaya fayda getirmez. Bu goriisiin
iki istisnas1 bulunmaktadir: a) Bilirkisinin yanls ya da eksikli-
gi kendisine aciklandig1 halde, inceleme sirasinda veya davaci
veya davalinin dilekcelerinde acikca belirtildigi halde bilirkisi-
nin alt1 ¢izilmis ve dogrusu belge, delil ve dosya miinderecat:
ile belli olan hususta, bu belgeleri ve delilleri yok sayarak yan-
lisinda inat etmesi, mahkemeyi yaniltmaya matuf sayilmals;
bu durumda da hafif ihmalden degil kasttan bahsedilebilir. b)
Bilirkisi kendisinden istenen ek raporda bu eksiklik ve yanlisin
tizerinde 1srar ederse mesuliyetten kurtulamaz®.

UZMAN MUTAALASI

Davanin taraflari, iddia ve savunmalarin giiglendirmek igin
hukuki konularda dahil olmak tizere 3. sahislarin oy ve goriis-
lerini alabilir. Bu oy ve goriise “uzman miitalaas1” denir. Bilir-
kisiden ise, hukuki konularda miitalaa alinamiyordu. Uzman
goristi icin “taraf bilirkisisi”, “teknik miisavir”, “uzman tanik”
yahut “6zel bilirkisi” tabirleri de kullanilmaktadur.

/a7

82 HAKERI, Hakan: “Tibbi Bilirkisinin Cezai Sorumlulugu”, Ankara Barosu
IV. Saghk Hukuku Kurultay: 23-24 Eylil 2011, Ankara—2012 s.405.

8 AKYOL, Sener: “Hukuk Usuliinde B1hrk1§11erle Ilg111 Baz1 Problemler”
Mukayeseh Hukukta Bilirkisilik ve Sorunlari, Yargitay'mm Kurulusunun
125. Y1l1, Birinci Bolum, Afsaroglu Matbaasi, Yayin Yili ve Yeri Yok, s.76.

441



Av. Cahid DOGAN

Ogzel bilirkisi raporunun dilekce ekinde sunulmasi hukuki
mabhiyetle ilgili olmay1p sunulus tarziyladir. Ozel bilirkisi ha-
kime yardimci olan delil degerlendirme arac1 olarak nitelendi-
rilebilir. Bu yontiyle de 6zel bilirkisinin raporu, genel olarak
bilirkisi raporuyla kismen benzer mahiyettedir®.

Ceza muhakemesinde, cumhuriyet savcist ya da hakim
re’sen karar alarak uzman miitalaasi alabilir. Hukuk muhake-
mesinde ise, re’sen alma yetkisi yoktur ve taraflara aittir.

CMK 67/ VI maddesinde, “Cumbhuriyet savcisi, katilan, ve-
kili, stipheli veya sanik, miidafii veya kanuni temsilci, yargi-
lama konusu olayla ilgili olarak veya bilirkisi raporunun ha-
zirlanmasinda degerlendirilmek tizere ya da bilirkisi raporu
hakkinda, uzmanindan bilimsel miitalaa alabilirler. Sadece bu
nedenle ayrica siire istenemez.” demektedir. Burada 3 husus
sayllmustir; a) Yargilama konusu olayla ilgili, b) Bilirkisi ra-
porunun hazirlanmasinda degerlendirilmek tizere, c) Bilirkisi
raporunu verdikten sonra bu rapor hakkinda uzmanindan bi-
limsel miitalaa alinabilir.

CMK 66/V maddesinde ise, ”Hgililer de merciinden, ince-
lemeler yapilirken bilirkisiye teknik nitelikte bilgiler verebi-
lecek olan ve ismen belirleyecekleri kisileri dinlemeleri veya
bazi arastirmalarin yapilmas: hususlarinda karar verilmesini
isteyebilir.” demekle, CMK 67/ VI fikrasmin ikinci kismina hi-
tap etmektedir.

CMK 68/1II maddesinde, “ Cumhuriyet savcisinin, katila-
nin, vekilinin, stiphelinin veya sanigin, miidafiin veya kanuni
temsilcinin istemi tizerine bilimsel miitalaa hazirlayan uzma-
nin durusmada dinlenmesi hususunda da yukaridaki fikralar
hiiktimleri uygulanir.” demektedir.

Sahit dinletmek istediginizde ve kabul edilmediginde bu
tutanaga gecirilmektedir. Bu husus uzman icinde gecerli olup,
dinlemezler ise tutanaga yazdirilmas: gerekir. Bilirkisi uzman-

8 SARISOZEN, M. Serhat: “Ozel Bilirkisi (Uzman Goriisii)” Prof. Dr. Ejder
Yilmaz'a Armagan, Cilt:2, Yetkin Yayinlari, Ankara-2014, s.1704.
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dan tsttindiir denmesi dogru degildir; fakat uzman taraflar
belirledigi icin taraf lehine miitalaada bulunabilir. Burada mu-
hakemelerin stijelerinin ikna edilmesi s6zkonusu olacagimndan
konusunda uzman ve objektif sahislardan miitalaa alinmalidir.

Hukuk muhakemelerinde ayr1 bir hiikiim olarak uzman
miitalaas diizenlenmistir(HMK Md. 293).

HMK’ md 293 “ 1) Taraflar, dava konusu olayla ilgili olarak, uz-
mammdan bilimsel miitalaa alabilirler. Sadece bu nedenle ayrica
stire istenemez.

(2) Hakim, talep iizerine veya resen, kendisinden rapor alinan uz-
man kisinin davet edilerek dinlenilmesine karar verebilir. Uzman
kisinin ¢agrildigr durusmada hdkim ve taraflar gerekli sorulari
sorabilir.

(3) Uzman kisi cagrildigr durusmaya gecerli bir ozrii olmadan
gelmezse, hazirlamis oldugu rapor mahkemece degerlendirmeye
tabi tutulmaz.”

Uzman miitalaas1 bilirkisi miitalaas1 farklarz:

Bilirkisilige ¢oztimti hukuk disinda olan 6zel ve teknik bil-
giyi gerektiren hususlarda bagvurulmaktadir. Uzman goriisii
i¢in ise, 0zel ve teknik bilgi yaninda hukuki konularda da ali-
nabilir.

Bilirkisi gortisti genellikle tahkikat asamasinda oldugu hal-
de, uzman goriisti davanin basindaki evrede de alinabilir.

Hakim ya da Cumhuriyet savcist arasinda kamusal bir mii-
nasebet oldugu halde, uzman ile uzman gorusii isteyen sahis
arasinda akdi bir miinasebet vardir.

Bilirkisi mahkemenin ve taraflarin muhatabr olmasina kar-
silik, uzman kendisine bagvuranin muhatabidir.

Bilirkisi giderleri yargilama giderlerinin bir parcasi oldugu
halde, hukuk muhakemesinde uzmana ddenen {icret yargila-
ma giderlerinden sayilmamaktadir. Kim uzmana basvurmus
ise, ticretini ddemelidir. Ceza muhakemesinde ise, Cumhuri-
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yet savcist uzmandan goriis istemis ise yargilama giderlerinin
bir parcasidir.

Uzman, yemin etmemektedir. Bilirkisiler gibi sorumlulugu
kanunda agik¢a diizenlenmemis olmasindan dolay1 gortisleri-
ne tereddiitlii bakilmaktadir.

Uzman hangi konuda gorevlendirilecegi, kendini gorevlen-
diren tarafca belirlenir. Sadece kendini gorevlendiren tarafa
soru sorabilir.

Uzman TCK Md. 276 sugu olan gercege aykir1 bilirkisilik
sugunu yemin etmedikleri ve yetkili kurul tarafindan atanma-
diklar1 icin islemis olmazlar. Bu durumda kamu hizmeti ytiru-
ten uzman, gercege aykir1 olarak miitalaada bulunursa diger
sartlarda mevcutsa gorevi kotiiye kullanma sugu olusur(TCK
Md.257).

Uzman ¢agrildig1 oturuma gelmek zorunda olup, gelmez
ise, HMK 293/1II hitkmii geregi hazirlamis oldugu rapor de-
gerlendirilmeye alinmaz. Hakim serbestce dikkate alir; fakat
dikkate almadiginda sebeplerini belirterek tutanaga yazdir-
mas1 gerekir. Uzman goriisiine itibar edilmemesinin kararda
tartisiimamasi, hukuki dinlenilmeme hakkinin ihlali manasina

gelir.

Uzman goriisii istenilen konunun uzmani olmasi, miitala-
asmi tarafsizlik igerisinde hazirlayip vermesi, diirtist, bu ko-
nuda yazdig1 degisik tarihli miitalaalarinda celiski gortisleri
olmamasi gerekir.

Bilirkisi gortisti ispat hukuk acisindan, takdiri delil olup,
uzman goriisi ise, bash basina delil olmayip “yazili belgeye
baglanmuis taraf beyanidir.”

TIBBI BILIRKISILIK
Tibbi uygulamalardaki hekim hatalari, magdur ya da yakin-

lar1 tarafindan yargiya gotiirtildiigii yayginlasmustir. Onceleri
hasta 6ldii ya da sakat kaldig1 zaman Allah’tan, iyilestigi za-
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man ise hekimden kaynaklanmakta idi. Artik bu anlayis yerine
hasta haklarinda bilingli cagdas toplum anlayis1 vardir.

Hekim bilirkisiler, viicut da olusan travmatik lezyonlarin
ozelligi, nasil yapildigy, insanlara ait her ttirlt biyolojik delille-
rin incelenmesi, su¢lunun, magdurun ve medeni haklarmi kul-
lanmak isteyenlerin durumlarinin tespitini ve tanimlanmasini
yapar®.

Hekim bilirkisiler, adli tip alanindaki bilgi ve tecrtibeleri ile
bir davada gercegi arayan taraflara yardimci olmakta, hicbir
zaman da ispatin kendisi degil; ancak bir ispat vasitas: konu-
munda bulunmaktadir®.

Hekim ya da diger saglik meslek mensuplarmin amaci has-
tay1 tedavi ederek sagligina kavusturmaktir. Buna ragmen is-
tenilmeyen zarar verici sonuglar olusmaktadir.

Tibbi bilirkisilik gorevinin yapilmasi igin, tip bilimlerinde
ogretim gormiis olunmalidir. Meseld, Hekim, hemsire, eczaci,
dishekimi, acil tip teknisyeni gibi.

Saglik meslek mensuplar: tibbi uygulamalarda risklerle kar-
silasirlar. Bu risk tibbi uygulamanin olagan risklerinden ise,
izin verilen risk (komplikasyon) tir. Tibbi mitidahale sirasinda
standartlara uygun miidahaleye ragmen olusan ve 6ngoril-
mesi miimkiin olmayan zararli sonuglar komplikasyon olup,
hekim sorumlu olmaz. Diger taraftan, tibbin éngordtigu risk
alaninda (komplikasyon) olusan sonuclardan hukuki ve etik
olarak sorumlu olmazlar. Saglik personeli tibbi tedavi sirasin-
da ihmal ve kasten hareket etmis ise yani kusurlu ise sorumlu
olur. Hastanin tedavi siirecinde ya da sonrasinda olusan zarar-
I1 sonug hekimin kusurlu davranisi ile ortaya ¢ikmissa sorum-
lu olur. Zararl sonuctaki hekim sorumlulugunu tibbi bilirkisi
tespit eder. Tibbi miidahalede bulunan hekimin miidahalesi
ile zararli netice arasindaki illiyet (nedensellik) bag1 tibbi bi-

8 (ZDEN, Salih Yasar: Adli Psikiyatri, Gozden Gegirilmis 2. Basim, Nobel
Yayinlari, Ankara-2015, s.110.

® OZDEN, Salih Yasar: Adli Psikiyatri, Gozden Gegirilmis 2. Basim, Nobel
Yayinlari, Ankara-2015, s.110.
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lirkisi tarafindan ortaya konur. Tibbi standartlara aykir1 mii-
dahalenin varlig1 ve dogan zararli sonug arasinda illiyet bag:
kurulurken maddi hukuk ve ustl hukuku kurallarmin birlikte
degerlendirilmelidir.

Tibbi bilirkisi, tibbi miidahalede bulunan saglik meslek
mensubunun egitim seviyesi, tibbin bulundugu standart, tibbi
miidahale sartlar1 dikkate alinarak olay hakkinda rapor diizen-
lemesi gerekir.

Mahkeme ¢6ztimii zor sorunlarda kendi uzmanlik bilgisi-
ne giivenerek yanlis bir degerlendirme yapip karar verirse bu
sebepten tist mahkeme karar1 bozabilir. Bununla birlikte yarg:-
sal kararlarda “kendi uzmanlik bilgisi” kriteri i¢in siki sartlar
(BGHSt 23, 8[12])getirilip giderek hakimin takdir yetkisinin
daha fazla sinirlandirilmasi egilimi ortaya ¢ikmustir. Tibbi ve
psikiyatrik-psikolojik problemlerde verilecek kararlarda, yarg:
bilirkisi cagrilmasimi cogunlukla gerekli gorerek bunu mecburi
sart saymaktadir. Ceza muhakemesinde, kusur yetenegi de-
gerlendirilmesinde durum bu sekildedir. Kusur yetenegi tes-
pitinde, failin psikiyatrik bir hastalig1 olup olmadigimnin veya
ozel bir psikolojik durum icerisinde hareket edip etmediginin
tespiti alinarak kusur yeteneginin olup olmadigina hakim ka-
rar verecektir. Bu sartlarda mecburi olarak bilirkisi tayin edil-
mesi gerekir. “In dubio pro aestimatore” kurali gecerlidir®’.

Bilirkisi raporunda sorunlara yer vermek icin gosterilecek
Ozel bir 6zen durumu s6z konusudur. Bilirkisiler, mahkeme-
ler ve tibbi bilirkisiler arasindaki gorev dagilimini yanhs bir
sekilde degerlendirmektedirler. Savciliklar ve mahkemeler bi-
lirkisilerin mahkeme ve tibbi bilirkisiler arasindaki gorev dagi-
liminin yanlis degerlendirme sorununa simdiye kadar somut
bir ¢oztim getirememislerdir®. Bilirkisi hi¢cbir zaman hekimin

8 ROSENALU, Henning: “Tip Hukukuna Iligskin Yargilamalarda Bilirkisi”
VIIL. Tiirk-Alman Tip hukuku Sempozyumu (VIIL. Tirkisch-Deutsches
Symposium Zum Medizinrecht) Hekim Sorumlulugu 7-8 Ekim 2011 Di-
yarbakir Editorler: Prof. Dr. Dr. h. c. Hakan HAKERI/ Prof. Dr. Henning

o8 ROSENAU, Adalet Yayimnevi, Ankara-2012, s. 394.

OLG Bremen VersR 2001, 785.
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mesleki hata yapip yapmadigini veya bu alanda ihmalle® veya
agir ihmalle davranip davranmadig; ile ilgilenmez. Teshis ha-
tasinda, basit ve agir ihmalin tespiti hukuki bir sorun ve ¢ozii-
mii mahkemenin igidir.

Polat’a gore, “ortaya c¢ikan zarar uygulamanin; tip bilimi-
nin bugtin ulastig1 bilimsel ve teknik diizeyi, uygulamanin ya-
pildig1 ortamin kosullari, uygulamay: yapanin egitim diizeyi
gozoniinde bulunduruldugunda; ayni1 ortam kosullarinda ayni
yetkinlik diizeyinde bir hekimin gostermesi gereken 6zen gos-
terildigi halde ongoriilmeyecek bir sonucu ise bu istenmeyen
sonuctur ve hekimin bunda sorumlulugu yoktur.” Tibbi uygu-
lamada ortaya ¢ikan zararlara da iyatrojenik zarar adi verilir®.

1219 sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarz-1 Icrasina
Dair Kanun 13. maddesine gore, “Bir sahsin ahvali bedeniye
ve akliyesi hakkinda rapor tanzimine miinhasiran bu kanunla
icray1 sanat salahiyeti olan tabipler mezundur. Tiirkiye’de icra-
y1 sanat salahiyetini haiz olmayan tabiplerin raporlar1 muteber
olmaz” .Bu durumda tip meslekleri ile ilgili bilirkisilik yapa-
cak kimseler mezk(ir kanuna gore, tabiplik meslegini yapmaya
yetkili sahislardir. Tabipler ve diger saglik meslek mensuplar1
resmi bilirkisiler olup, ayrica incelemenin yapilmasi icin ge-
rekli olan meslegi yapmaya yetkilidir. Tabipler ve diger saglik
meslek mensuplari bilirkisilik gérevini kabule mecburdurlar®.

Doktrinde isabetli olarak bilirkisi raporunun 4 temel unsu-
ru ve sart1 igermesi gerektigi ileri sitirtilmektedir. a) Tamamlik
(Biitiinsellik); b) Benimsenebilirlik; c¢) Inandiricilik; d) Coziil-
mesi gerekli 6zel ve teknik sorunlar disinda kalan hukuki so-
ru(n)lari cevaplamama®.

89 BGH NJW 2001, 2794.

90 POLAT, Oguz: Tibbi Uygulama Hatalari, Seckin Yayinlari, Ankara-2005,
s.31.

91 KESKIN, Adem: “Yiiksek Saglik Suramizin Hukuk Diizenimizde Yeri ve

Islevi”, Ankara Barosu- Ankara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Saglik Hu-

kuku Kurultay1 1-3 Kasim 2007, Ankara-2008, s.350.

Biihler, Alfred, ERwartungen des Richters an den Sachverstandigen,

AJP/PJA 1999, 567, Nakleden: Prof. Dr. Mehmet DEMIR, “Tibbi Sorum-

luluk ve Tazminat Davalarinda Bilirkisi”, Ankara Barosu IV. Saglik Hu-

kuku Kurultay123-24 Eylil 2011, Ankara-2012, s.433-434.
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Ceza Muhakemesi Hukukunda Tibbi Bilirkisiligin Mecburi

Oldugu Haller

Tedavi ve Muhafaza Hallerinde:

Gozlem Altina Alinmasi

448

“ (1) Fiili isledigi yolunda kuvvetli stipheler bulunan stiphe-
li veya sanigin akil hastas: olup olmadigini, akil hastasi ise
ne zamandan beri hasta oldugunu ve bunun, kisinin davra-
niglar1 tizerindeki etkilerini saptamak i¢in; uzman hekimin
oOnerisi tizerine, Cumhuriyet savcisinin ve miidafiin dinlen-
mesinden sonra resmi bir saglik kurumunda gozlem altina
alinmasina, sorusturma evresinde sulh ceza hakimi, kovus-
turma evresinde mahkeme tarafindan karar verilebilir.

(2) Supheli veya sanmigin miidafii yoksa hakim veya mahke-
menin istemi {izerine, baro tarafindan bir miidafi gorevlen-
dirilir.

(3) Gozlem stiresi ii¢ haftay1 gecemez. Bu siirenin yetmeye-
cegi anlasilirsa resmi saglik kurumunun istemi {izerine, her
seferinde {i¢ haftay1 gecmemek tizere ek stireler verilebilir;
ancak stirelerin toplamu {i¢ ay1 gecemez.

(4) Gozlem altina alinma kararina karsi itiraz yoluna gidile-
bilir; itiraz, kararin yerine getirilmesini durdurur.

(5) Bu Madde hiikmii, 223 tincti Maddenin sekizinci fikras:
geregince yargilamanin durmasi karar1 verilmesi gereken
hallerde de uygulanir.” (CMK. Md.74).

Mezktr hiiktim geregi resmi bir saglik kurumunda gozlem
altina alma akil hastaliklar1 uzmani hekimin 6nerisi alinarak
hakimin takdirine birakilmastir.

Siipheli veya Samgin Beden Muayenesi ve Viicudundan Or-
nek Alinmasi Hallerinde

“1) Bir suga iliskin delil elde etmek icin stipheli veya sanik
tizerinde i¢ beden muayenesi yapilabilmesine ya da viicut-
tan kan veya benzeri biyolojik 6rneklerle sag, tukiuruk, tir-
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nak gibi 6rnekler alinabilmesine; Cumhuriyet savcisi veya
magdurun istemiyle ya da re’sen hakim veya mahkeme,
gecikmesinde sakinca bulunan hallerde Cumhuriyet savcisi
tarafindan karar verilebilir. Cumhuriyet savcisinin karari,
yirmidort saat iginde hakim veya mahkemenin onayina su-
nulur. Hakim veya mahkeme, yirmidort saat icinde kararini
verir. Onaylanmayan kararlar hiikiimstiz kalir ve elde edi-
len deliller kullanilamaz.

(2) Ic beden muayenesi yapilabilmesi veya viicuttan kan
veya benzeri biyolojik 6rnekler almabilmesi i¢in miidahale-
nin, kisinin sagligina zarar verme tehlikesinin bulunmamasi
gerekir.

(3) I¢ beden muayenesi veya viicuttan kan veya benzeri bi-
yolojik 6rnekler alinmasi, ancak tabip veya saglik meslegi
mensubu diger bir kisi tarafindan yapilabilir.

(4) Cinsel organlar veya aniis bolgesinde yapilan muayene
de i¢ beden muayenesi sayilir.

(5) Ust smir iki yildan daha az hapis cezasini gerektiren
suclarda, kisi izerinde i¢ beden muayenesi yapilamaz; kisi-
den kan veya benzeri biyolojik 6rneklerle sag, tiikiirtik, tir-
nak gibi 6rnekler alinamaz.

(6) Bu Madde geregince alinacak hakim veya mahkeme ka-
rarlarina itiraz edilebilir.

(7) Ozel kanunlardaki alkol muayenesine ve kan érnegi
alinmasina iliskin hiiktimler saklidir.” (CMK. Md.75).

Magdur ve Diger Kisilerin Beden Muayenesi ve Viicuttan
Ornek Alinmast

“

(1) Bir sugca iliskin delil elde etmek amaciyla, magdurun
viicudu tizerinde dis veya i¢ beden muayenesi yapilabilme-
sine veya viicudundan kan veya benzeri biyolojik 6rnekler-
le sag, ttikiiriik, tirnak gibi 6rnekler alinabilmesine; sagligini
tehlikeye diistirmemek ve cerrahi bir mitidahalede bulun-
mamak kosuluyla; Cumhuriyet savcisinin istemiyle ya da
re’sen hakim veya mahkeme, gecikmesinde sakinca bulu-
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nan hallerde Cumhuriyet savcisi tarafindan karar verilebilir.
Cumbhuriyet savcisinin karari, yirmidort saat icinde hakim
veya mahkemenin onayina sunulur. Hakim veya mahkeme,
yirmidort saat iginde kararini verir. Onaylanmayan kararlar
hiiktimstiz kalir ve elde edilen deliller kullanilamaz.

(2) Magdurun rizasinin varligr halinde, bu islemlerin yapi-
labilmesi igin birinci fikra hiikmiine gore karar alinmasina
gerek yoktur.

(3) Cocugun soy baginin arastirilmasimna gerek duyulma-
st halinde; bu arastirmanin yapilabilmesi i¢in birinci fikra
hitkmiine gore karar alinmasi gerekir.

(4) Tanikliktan ¢ekinme sebepleri ile muayeneden veya vii-
cuttan 6rnek alinmasindan kaginilabilir. Cocuk ve akil has-
tasimun ¢ekinmesi konusunda kanuni temsilcisi karar verir.
Cocuk veya akil hastasinin, tanikligin hukuki anlam ve so-
nuclarmi algilayabilecek durumda olmasi halinde, goriisti
de alinir. Kanuni temsilci de stipheli veya sanik ise bu konu-
da hakim tarafindan karar verilir. Ancak, bu halde elde edi-
len deliller davanin ileri asamalarinda siipheli veya sanik
olmayan kanuni temsilcinin izni olmadikga kullanilamaz.

(5) Bu Madde geregince verilen hakim veya mahkeme ka-
rarlarina itiraz edilebilir.” (CMK. Md.76).

Kadinin Muayenesi
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“(1) Kadmin muayenesi, istemi halinde ve olanaklar elver-
diginde bir kadin hekim tarafindan yapilir. “(CMK. Md.77).
Ayni dogrultuda diizenlenen, Ceza Muhakemesinde Beden
Muayenesi, Genetik Incelemeler ve Fizik Kimligin Tespiti
Hakkinda Yonetmelik Kadinin muayenesi baslikli 11. mad-
desi,

“Kadinin muayenesi, istemi halinde ve olanaklar elverdi-
ginde bir kadin tabip tarafindan yapailir.

Muayene edilecek kadinin talebine ragmen bir kadin tabibin
bulunmasina olanaklarin elvermedigi durumlarda; muaye-
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ne sirasinda tabip ile birlikte bir bagka kadin saglik meslegi
personelinin bulundurulmasina 6zen gosterilir.”

Mezktr Yonetmelik hiikmii, pozitif ayrimcilik ilkesine da-
yanarak ve travma sonrasi ruhsal sartlar1 gozetilerek diizen-
lemistir. Uluslararas: uygulamada 6zellikle bir erkegin sid-
detine maruz kalan kadinlarda muayeneyi ve hasta hekim
iletisimini zorlastiran durumlar1 ortadan kaldirmak, hasta
hekim iliskisinde muayene ve drnek alma siirecinde hasta-
nin katilabilecegi bir ortam olusturulmalidir®.

Molekiiler Genetik incelemeler

“ (1) 75 ve 76 nc1 maddelerde ongoriilen islemlerle elde edi-
len 6rnekler tizerinde, soybaginin veya elde edilen bulgu-
nun stipheli veya saniga ya da magdura ait olup olmadi-
g1nin tespiti i¢in zorunlu olmasi halinde molekiiler genetik
incelemeler yapilabilir. Alman 6rnekler tizerinde bu amag-
lar disinda tespitler yapilmasina yonelik incelemeler yasak-
tir.

(2) Birinci fikra uyarinca yapilabilen incelemeler, bulunan
ve kime ait oldugu belli olmayan beden pargcalari tizerinde
de yapilabilir. Birinci fikranin ikinci ctimlesi, bu halde de
uygulanir.” (CMK. Md.78).

Hakimin Karar1 ve Inceleme Yapilmasi

“

(1) 78 inci Madde uyarinca molekiiler genetik incelemeler
yapilmasina sadece hakim karar verebilir. Kararda inceleme
ile gorevlendirilen bilirkisi de gosterilir.

(2) Yapilacak incelemeler i¢in resmen atanan veya bilirki-
silikle yiikiimlii olan ya da sorusturma veya kovusturmay1

93

FINCANCI, Korur/ YORULMAZ, Coskun: “Beden Muayenesi”, Yeni
Yasalar Cercevesinde Hekimlerin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Tibbi
Malpraktis ve Adli Raporlarin Diizenlenmesi, Editorler: CETIN, Giirsel/
YORULMAZ, Coskun Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
Surekli Tip Egitimi Etkinlikler Sempozyum Dizisi No:48, Istanbul-2006,
s.146.

451



Av. Cahid DOGAN

yiirtiten makama mensup olmayan veya bu makamin so-
rusturma veya kovusturmay1 yirtiten dairesinden tegkilat
yapisi itibartyla ve objektif olarak ayr1 bir birimine mensup
olan gorevliler, bilirkisi olarak gorevlendirilebilirler. Bu ki-
siler, teknik ve teskilat bakimindan uygun tedbirlerle yasak
molekiiler genetik incelemelerin yapilmasimni ve yetkisiz
tigtincti kisilerin bilgi edinmesini onlemekle ytikiimltidiir-
ler. Incelenecek bulgu, bilirkisiye ilgilinin ad1 ve soyadi, ad-
resi, dogum tarihi bildirilmeksizin verilir.” (CMK. Md.79).

Genetik Inceleme Sonuglarinin Gizliligi

“(1) 75,76 ve 78 inci Madde hiikiimlerine gore alman 6rnek-
ler tizerinde yapilan inceleme sonuglari, kisisel veri niteli-
ginde olup, baska bir amacla kullanilamaz; dosya igerigini
ogrenme yetkisine sahip bulunan kisiler tarafindan bir bas-
kasma verilemez.

(2) Bu bilgiler, kovusturmaya yer olmadig1 kararina itiraz
stresinin dolmasi, itirazin reddi, beraat veya ceza veril-
mesine yer olmadig1 karar1 verilip kesinlesmesi hallerinde
Cumbhuriyet savcisinin huzurunda derhal yok edilir ve bu

husus dosyasinda muhafaza edilmek {izere tutanaga geciri-
lir.” (CMK. Md.80).

Oliiniin Kimligini Belirleme ve Adli Muayene
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“(1) Engelleyici sebepler olmadikca 6lii muayenesinden
veya otopsiden once oliintin kimligi her suretle ve 6zellikle
kendisini tantyanlara gosterilerek belirlenir ve elde edilmis
bir stipheli veya sanik varsa, teshis edilmek tizere 6lii ona
da gosterilebilir.

(2) Oliiniin adli muayenesinde tibbi belirtiler, liim zamani
ve 6lim nedenini belirlemek icin tiim bulgular saptanir.

(3) Bu muayene, Cumhuriyet savcisinin huzurunda ve bir
hekim gorevlendirilerek yapilir.” (CMK. Md.86).Buna adli
olt muayenesi de denir.
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Otopsi Bilirkisiligi

Otopsi, 6liim sebebinin tespitidir. Oliim sebebinin kanuni
kurumlar tarafindan istenmesinde mevzuata gore yapilan
otopsi adli otopsidir(forensic autopsy). Oliimiin adli bir duru-
munun olmadig1 ve 6liim sebebinin tespitinin yakinlar1 veya
hekimlerce istenmesinde yapilan otopsilere tibbi otopsi (clini-
cal autopsy) denir®. Adli otopsi, 6liim sebebinin tespit edilme-
si yaninda adli nitelik tasiyan olayin delillerini tespit amac1 da
tasir. Tibbi otopsiden farkl olarak, 6lenin kimliginin tespiti de-
lillerin toplanmasi, sug failinin kimliginin tespiti gibi amaglarla
tetkiklerin yapilmasidir. Bu da gostermektedir ki adli otopside
adaletin gerceklesmesi hedeflenirken, tibbi otopside, hastaligin
bulgu ve semtomlari, tam1 ve tedavi yontemleri gibi hastaliga
ve tedaviye yonelik olmakta yapilan tedavi ve 6liim arasinda
klinik iligski kurulmas1 hedeflenmektedir. Bu da egitsel ve bi-
limsel amag tasidigini gostermektedir®™.

Otopsiyi muidahalesini yapacak sahislar; Cumhuriyet savci-
sinin huzurunda biri adli tip, digeri patoloji uzmani veya diger
dallardan birisinin mensubu veya biri pratisyen iki hekim tara-
findan yapilir. Miidafi veya vekil tarafindan getirilen hekim de
otopside hazir bulunabilir. Zorunluluk bulundugunda otopsi
islemi bir hekim tarafindan da yapailabilir; bu durum otopsi ra-
porunda acikca belirtilir (CMK. Md.87/1).

“Otopsi, cesedin durumu olanak verdigi takdirde, mutlaka
bas, gogtis ve karnin agilmasini gerektirir.” (CMK. Md.87/1I).

Otopsiyi yapamayacak kisi, liumiinden hemen 6nceki has-
taliginda oleni tedavi etmis olan hekimdir; ancak, bu tabibin
otopsi sirasinda hazir bulunmasi ve hastaligin seyri hakkinda
bilgi vermesi istenebilir. (CMK. Md.87/1II).

Gomdiilmiis bulunan bir ceset, incelenmesi veya otopsi yapil-
masi i¢cin mezardan ¢ikarilmasi (feth-i kabir) karari, sorusturma

% KOK, Ahmet Nezih: Tiirk Ceza Adalet Sisteminde Adli Tip Uygulamala-
11, Seckin Yayinlari, Ankara-2014, s.223. -
ISLER, Evren: “Otopsinin Tanumi Cesitleri, Tarihcesi, Amaci ve Onemi”,
Legal Hukuk Dergisi Say1:4, Istanbul-Nisan 2003, s.883-884.
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evresinde Cumhuriyet savcisi, kovusturma evresinde mahke-
me tarafindan verilir. Mezardan ¢ikarma karari, arastirmanin
amacini tehlikeye diistirmeyecekse ve ulasilmasi da zor degilse
oluntin bir yakinina derhal bildirilir. (CMK. Md.87/1V).

Otopsi islemleri yapilirken, cesedin gortinttileri kayda almir
(CMK. Md.87/V).

Yeni Doganin Oliimlerinde Cesedinin Adli Muayenesi
veya Otopsi

Yenidogan ¢ocugun sag mi dogup oldugi ya da olimi
dogdugu hukuk sistemimiz bakimindan énemlidir.

Turk Medeni Kanunun 28. maddesine gore, sahsiyet ¢ocu-
gun anne karnindan sag olarak tamamiyla dogdugu anda bas-
lar ve 6limle sona erer (TMK. Md. 28/1).

Cocuk miras hakkina ise sag dogmak sartiyla, ana rahmine
disttigti andan baslayarak elde eder (TMK. Md. 28/1I).

“(1) Yeni doganin cesedi tizerinde adli muayene veya otop-
side, dogum sirasinda veya dogumdan sonra yasam bulgulari-
nin varligi ve olagan siiresinde dogup dogmadig: ve biyolojik
olarak yasamini rahim disinda stirdiirebilecek kadar olgunlas-
mis olup olmadig1 veya yasama yetenegi bulunup bulunmadi-
g1 saptanir.” (CMK. Md.88).

Cocuk anne rahminde 6lmdis ise, adam 6ldiirme sucu kap-
saminda degerlendirilmez.

Zehirlenme Siiphesi Uzerine Yapilacak Islem

“ (1) Zehirlenme stiphesi olan héllerde organlardan parca
aliirken, goriinen sekli ile organin tahribati tanimlanur. Oliide
veya baska yerlerde bulunmus stipheli Maddeler, gorevlendi-
rilen uzman tarafindan incelenerek tahlil edilir.

(2) Cumhuriyet savcisi veya mahkeme, bu incelemenin, he-
kimin katilmasiyla veya onun yonetiminde yapilmasina karar
verebilir.” (CMK. Md.89).
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Cinsel Dokunulmazliga Kars1 Suclar

Cinsel saldir1 Sugu

Basit cinsel saldir1 sucunda, “Cinsel davranislarla bir kimse-
nin viicut dokunulmazligini ihlal eden kisi, magdurun sikayeti
tizerine, bes yildan on yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.
Cinsel davramnsin sarkintilik diizeyinde kalmasi halinde iki y1l-
dan bes yila kadar hapis cezas: verilir” (TCK. Md.102/1).

Nitelikli cinsel saldir1 sucu ise; “ Fiilin viicuda organ veya
sair bir cisim sokulmasi suretiyle gergeklestirilmesi durumun-
da, on iki yildan az olmamak tizere hapis cezasina hitkmolu-
nur. Bu fiilin ese kars: islenmesi halinde, sorusturma ve ko-
vusturmanin yapilmast magdurun sikayetine baglidir”(TCK.
Md.102/11).

“(3) Sugun;

a) Beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak
durumda bulunan kisiye karsi,

b) Kamu gorevinin, vesayet veya hizmet iliskisinin sagladi-
g1 niifuz kotiiye kullanilmak suretiyle,

c) Ugtincii derece dahil kan veya kaym hisimhig iliskisi igin-
de bulunan bir kisiye kars1 ya da tivey baba, {ivey ana, tivey
kardes, evlat edinen veya evlatlik tarafindan,

d) Silahla veya birden fazla kisi tarafindan birlikte,

e) Insanlarin toplu olarak bir arada yasama zorunlulugunda
bulundugu ortamlarin sagladig1 kolayliktan faydalanmak
suretiyle, islenmesi halinde, yukaridaki fikralara gore veri-
len cezalar yar1 oraninda artirilir.

(4) Cinsel saldir1 igin bagvurulan cebir ve siddetin kasten ya-
ralama sucunun agir neticelerine neden olmasi halinde, ayrica
kasten yaralama sucuna iliskin hiiktimler uygulanr.

(5) Sug sonucu magdurun bitkisel hayata girmesi veya olii-
mi halinde, agirlastirilmis miiebbet hapis cezasina hitkmolu-
nur.”(TCK. Md.102/111, 1V, V).
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“ Augsburg i1k Derece Mahkemesi'nin 18.07.2011 tarihli ka-
rartyla, bilirkisi A’ya mahktmun ve ilgili bireyin somut sart-
lardan kaynaklanan akraba siddet iceren cinsel suglara iliskin
yiiksek tehlikenin maddi sartlar1 icindeki veya kapali kurum-
daki davranislarindan gikarsama sartlar veya psikolojik olarak
Hasta Siddet Suglularmin Kapali Kuruma Yatirilarak Tedavisi
Kanunu'nun 1/1. paragrafi altinda bulunmasindan kaynakl
biitiin olarak degerlendirildiginde, toplum agisindan 6nemli
bir tehlikelilik tasiy1p tasimadigl ve mahktm fiilinin ve ilave
olarak genclik cezasinin infaz1 esnasinda ortaya ¢ikan gelisimi-
nin daha 6nce zikredilen tiirde ciddi suglar1 (31.12.2010 tarihi-
ne kadar mer’i haliyle Alman Genglik Kanunu prg. 7/2) isleme
tehlikesinin bulunup bulunmadiginin (04.05.2011 tarihli AL
Anayasa Mahkemesi Kararmin 3. fikrasi) ongortilebilir olup
olmadig1 sorusunu cevaplandirmak {izere bir bilirkisi raporu
hazirlamak yiiktimlulugi yiiklenmistir”*.

Miidafinin talebi {izerine bilirkisinin rapor hazirlamasina
karar vermistir. Bilirkisi durusmada, kendisinden ne istenildi-
gini bilmedigini ve istenilen ytiktimliliiklerinin ne oldugunu
onceden bilseydi bu sekilde davranmayacagini sdylemistir. Bi-
lirkisi, teshis aracini da, kendi beyanina gore teshisin yapilist
acisindan yetersiz olan uzmanligint da kullanmigtir?.

Cocuklarin cinsel istismar1

“(1) Cocugu cinsel yonden istismar eden kisi, sekiz yildan
on bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. Cinsel istisma-
rin sarkintilik diizeyinde kalmasi halinde ti¢ yildan sekiz yila

% Augsburg ilk Derece Mahkemesi'nin Cinsel Suclarda Bilirkisilikle llgili
g 7.2012 Tarih ve Jug KLs 401 Js 107041/02 Sayil1 Karari, Cev: Prof. Dr.
Dr h.c. Yener UNVER, Ceza Muhakemesi Hukukunda Bilirkisilik Karsi-
lastlrmah Ceza Hukuku Serisi No. 16, Prof. Dr. Feridun YENISEY’e Ar-
magan, Proje Yoneticisi: Prof. Dr. Ka than ICEL, Editér: Prof. Dr. Dr. h.c.
Yener UNVER, Seckin Yaynlari, Ankara-2015, s.322.
Augsburg i1k Derece Mahkemesi'nin Cinsel Suglarda Bilirkisilikle Tlgili
16.07.2012 Tarih ve Jug KLs 401 Js 107041 /02 Sayili Karari, Cev: Prof. Dr.
Dr. h.c. Yener UNVER, Ceza Muhakemesi Hukukunda Bilirkisilik Karsi-
lastlrmah Ceza Hukuku Serisi No. 16, Prof. Dr. Feridun YENISEY’e Ar-
magan, Proje Yoneticisi: Prof. Dr. KaIZlhan ICEL, Editér: Prof. Dr. Dr. h.c.
Yener UNVER, Seckin Yayinlari, Ankara-2015, 5.322.
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kadar hapis cezasi verilir. Sarkintilik diizeyinde kalmis sugun
failinin ¢ocuk olmasi halinde sorusturma ve kovusturma ya-
pilmasi magdurun, velisinin veya vasisinin sikdyetine baglhdur.
Cinsel istismar deyiminden;

a) On bes yasini tamamlamamis veya tamamlamis olmakla
birlikte fiilin hukuki anlam ve sonuglarini algilama yetene-
gi gelismemis olan cocuklara kars1 gerceklestirilen her tiirlii
cinsel davranuis,

b) Diger ¢cocuklara kars1 sadece cebir, tehdit, hile veya irade-
yi etkileyen baska bir nedene dayali olarak gerceklestirilen
cinsel davrarslar, anlasilir.

(2) Cinsel istismarin viicuda organ veya sair bir cisim sokul-
mast suretiyle gerceklestirilmesi durumunda, on alt1 yildan
asag1 olmamak tizere hapis cezasma hitkmolunur.

(3) Sugun;
a) Birden fazla kisi tarafindan birlikte,

b) Insanlarin toplu olarak bir arada yasama zorunlulugun-
da bulundugu ortamlarin sagladig1 kolayliktan faydalan-
mak suretiyle,

c) Ugtincii derece dahil kan veya kaymn hisimhigr iliskisi igin-
de bulunan bir kisiye kars1 ya da tivey baba, tivey ana, tivey
kardes veya evlat edinen tarafindan,

d) Vasi, egitici, 6gretici, bakici, koruyucu aile veya saglik
hizmeti veren ya da koruma, bakim veya gozetim ytukim-
lultigti bulunan kisiler tarafindan,

e) Kamu gorevinin veya hizmet iliskisinin sagladig1 niifuz
kotiiye kullanilmak suretiyle, islenmesi hélinde, yukaridaki
fikralara gore verilecek ceza yar1 oraninda artirilir.

(4) Cinsel istismarin, birinci fikranin (a) bendindeki ¢ocukla-
ra karsi cebir veya tehditle ya da (b) bendindeki ¢ocuklara kars1
silah kullanmak suretiyle gerceklestirilmesi halinde, yukarida-
ki fikralara gore verilecek ceza yar1 oraninda artirilir.
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(5) Cinsel istismar icin basvurulan cebir ve siddetin kasten
yaralama sucunun agir neticelerine neden olmasi hélinde, ayri-
ca kasten yaralama suguna iliskin hiiktimler uygulanir.

(6) Sug sonucu magdurun bitkisel hayata girmesi veya oli-
mii halinde, agirlastirilmis miiebbet hapis cezasma hiikmolu-
nur.” (TCK. Md.103).

Resit olmayanla cinsel iliski

“(1)Cebir, tehdit ve hile olmaksizin, onbes yasini bitirmis
olan ¢ocukla cinsel iliskide bulunan kisi, sikayet {izerine, iki
yildan bes yila kadar hapis cezas1 ile cezalandirilir.

(2) Sugun magdur ile arasinda evlenme yasag1 bulunan kisi
tarafindan islenmesi halinde, sikdyet aranmaksizin, on yildan
on bes yila kadar hapis cezasma hitkmolunur.

(3) Sugun, evlat edinecegi cocugun evlat edinme 6ncesi ba-
kimini tistlenen veya koruyucu aile iliskisi gercevesinde koru-
ma, bakim ve gozetim yuiktimliliigt bulunan kisi tarafindan
islenmesi halinde, sikdyet aranmaksizin ikinci fikraya gore ce-
zaya hitkmolunur.” (TCK. Md.104).

Cinsel taciz

“(1) Bir kimseyi cinsel amagli olarak taciz eden kisi hakkin-
da, magdurun sikayeti {izerine, tic aydan iki yila kadar hapis
cezasina veya adli para cezasina fiilin cocuga kars: islenmesi
halinde alt1 aydan ti¢ yila kadar hapis cezasina hiikmolunur.

(2) Sucun;

a) Kamu gorevinin veya hizmet iliskisinin ya da aile igi ilis-
kinin sagladig1 kolayliktan faydalanmak suretiyle,

b) Vasi, egitici, 6gretici, bakici, koruyucu aile veya saglik
hizmeti veren ya da koruma, bakim veya gozetim ytkumlulii-
gt bulunan kisiler tarafindan,

¢) Ayniisyerinde ¢alismanin sagladigi kolayliktan faydalan-
mak suretiyle,
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d) Posta veya elektronik haberlesme araclarmin sagladig:
kolayliktan faydalanmak suretiyle,

e) Teshir suretiyle, islenmesi halinde yukaridaki fikraya
gore verilecek ceza yar1 oraninda artirilir. Bu fiil nedeniyle
magdur; isi birakmak, okuldan veya ailesinden ayrilmak zo-
runda kalmus ise verilecek ceza bir yildan az olamaz.” (TCK.
Md.105).

Medeni Usil Hukukunda Tibbi Bilirkisilik

Vesayeti Gerektiren Hallerde Bilirkisilik

Turk Medeni Kanunu fiil ehliyetinin sartlarimi diizenlemis
olup, resit(ergin) olmak, kisitlanmamais (mahcur altina alinma-
mis) olmak ve temyiz kudretine sahip olmaktir.

Vesayeti Gerektiren Haller ise sunlardir;

Kiiciikliik

“Velayet altinda bulunmayan her kiictik vesayet altina ali-
nir.

Gorevlerini yaparlarken vesayeti gerektiren boyle bir halin
varligin1 6grenen niifus memurlari, idari makamlar, noterler
ve mahkemeler, bu durumu hemen yetkili vesayet makamina
bildirmek zorundadirlar.” (TMK. Md.404).

Kisitlama

Akal hastalig veya akil zayifhig:

“Akil hastalig1 veya akil zayiflig1 sebebiyle islerini goreme-
yen veya korunmasi ve bakimi icin kendisine stirekli yardim
gereken ya da bagkalarinin giivenligini tehlikeye sokan her er-
gin kisitlanir.

Gorevlerini yaparlarken vesayet altina alinmay1 gerekli ki-
lan bir durumun varligini 6grenen idari makamlar, noterler ve
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mahkemeler, bu durumu hemen yetkili vesayet makamina bil-
dirmek zorundadirlar .” (TMK. Md.405).

Savurganlik, alkol veya uyusturucu madde bagimlilig,
kotii yasama tarzi, kotii yonetim

“Savurganligi, alkol veya uyusturucu madde bagimliligy,
kotii yasama tarzi veya malvarligini kotii yonetmesi sebebiyle
kendisini veya ailesini darlik veya yoksulluga diistirme tehli-
kesine yol acan ve bu ytizden devamli korunmaya ve bakima
mubhtag olan ya da baskalarinin giivenligini tehdit eden her er-
gin kisitlanir.” (TMK. Md.406).

Ozgiirliigii baglayic1 ceza

“Bir yil veya daha uzun stireli 6zgtirltigii baglayici bir ceza-
ya mahk®m olan her ergin kisitlanir.

Cezay1 yerine getirmekle gorevli makam, boyle bir hiikiim-
lintin cezasini ¢ekmeye basladigini, kendisine vasi atanmak
tizere hemen yetkili vesayet makamina bildirmekle yiiktimlii-
diir.”(TMK. Md.407).

Istek iizerine

“Yaslilig1, sakatlig1, deneyimsizligi veya agir hastalig1 sebe-
biyle islerini gerektigi gibi yonetemedigini ispat eden her ergin
kisitlanmasini isteyebilir.” (TMK. Md.408).

Usil
Ilgilinin dinlenilmesi ve bilirkisi raporu

“ Bir kimse dinlenilmeden savurganligs, alkol veya uyustu-
rucu madde bagimliligl, kotii yasama tarzi, kotii yonetimi veya
istegi sebebiyle kisitlanamaz.

Akl hastalig1 veya akil zayiflig1 sebebiyle kisitlamaya ancak
resmi saglik kurulu raporu {izerine karar verilir. Hakim, karar
vermeden 6nce, kurul raporunu goz oniinde tutarak kisitlan-
mast istenen kisiyi dinleyebilir. .” (TMK. Md.409).
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Evlenme Ehliyeti ve Engellerinde Bilirkisilik

A. Ehliyetin kosullari; Yas, ayirt etme giicti,

Yas

“Erkek veya kadmn onyedi yasimi doldurmadikca evlene-
mez.

Ancak, hakim olaganiistii durumlarda ve pek cnemli bir
sebeple onalt1 yasin1 doldurmus olan erkek veya kadinin ev-
lenmesine izin verebilir. Olanak bulundukca karardan 6nce
ana ve baba veya vasi dinlenir.” (TMK m. 124). Bu durumlar-
da evlenecek sahsin zeka seviyesinin ve ruhsal durumunun,
beden ve diistince kabiliyetinin evlilik birligini devam edecek
diizeyde olup olmadiginin tespit edilmesi i¢in hekimden rapor
alindigini gormekteyiz®.

“Ayirt etme giictine sahip olmayanlar evlenemez.” (TMK
m. 125).

“Akil hastalari, evlenmelerinde tibbi sakinca bulunmadig:
resmi saglik kurulu raporuyla anlasiimadikca evlenemezler.”
(TMK m. 133). Mezkir hitkiimde gecen akil hastalig, diger ese
zara verilecek veya kalitim (genetik) yoluyla ¢ocuklara intikal
edecek ise tibbi sakinca bulunmaktadir. Evlenmeye karar ve-
recek olanlarin akil sagligi muayenesinden gecmesi gerektigi
yoniinde yorum yapilmasi yanhs olur; ancak sikdyet ya da ola-
gantistii durumun fark edilmesi halinde resmi saglik kurulu
raporu istenir.

Nesebin Reddi ve Babalik Davalarinda Bilirkisilik

Nesebin(soybaginin) reddi, cocugun babas: tarafindan soy-
baginin olmadig iddiasidir. “Koca, soybaginin reddi davasini
acarak babalik karinesini ctirtitebilir. Bu dava ana ve gocuga
kars1 agilir.” (TMK Md. 286/1).

% TUMER, Ali Riza: Tip Mensuplari icin Hukuki Yonleri fle Adli Bilirkisi-
lik, Ankara-2013, s.84.
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Babalik davasy, evlilik dis1 iliskiden diinyaya gelen cocugun
babast ile soybag: tespiti igin, cocuk veya annesi tarafindan agi-
lan davaya denir. “Cocuk da dava hakkina sahiptir. Bu dava
ana ve kocaya kars1 acilir.” (TMK Md. 286/11).

Cinsiyet Degisikligi Davalarinda Bilirkisilik

“Cinsiyetini degistirmek isteyen kimse, sahsen basvuruda
bulunarak mahkemece cinsiyet degisikligine izin verilmesi-
ni isteyebilir. Ancak, iznin verilebilmesi icin, istem sahibinin
onsekiz yasmni doldurmus bulunmas: ve evli olmamasi; ayri-
ca transsekstiel yapida olup, cinsiyet degisikliginin ruh sag-
l1ig1 acisindan zorunlulugunu ve tireme yeteneginden siirekli
bicimde yoksun bulundugunu bir egitim ve arastirma hasta-
nesinden alinacak resmi saglik kurulu raporuyla belgelemesi
sarttir.

Verilen izne bagl olarak amag ve tibbi yontemlere uygun
bir cinsiyet degistirme ameliyati gerceklestirildiginin resmi
saglik kurulu raporuyla dogrulanmas: halinde, mahkemece
niifus sicilinde gerekli diizeltmenin yapilmasina karar verilir.”
(TMK Md. 40).

Transseksiiel; kendisini karsi cinse ait hisseden®, karsi cin-
se benzeme istegi duyan veya kendisini kars: cinsten biriymis
gibi hisseden kisilere'® verilen addir. Hem erkek hem de kadin
icin gegerlidir. Yani kisi erkek oldugu halde kadin olmayz is-
teyebilir, kadin oldugu halde erkek olmay1 isteyebilir; ancak
transsekstiel, daha ¢ok ruhsal egilimler i¢in belirleyici bir ke-
limedir'™.

Saglik kurulu raporu, cinsiyet degisikliginde bulunan, psi-
kolojik ve biyolojik ©zellikleri incelenerek diizenlenmelidir.
Kurulda gorevliler, hukuki ve etik agidan da degerlendirme
yapmalidir.

99
100
101

http:/ /tr.wikipedia.org/wiki/ Transseks % C3 % BCellik - cite_note-1
http:/ /tr.wikipedia.org/wiki/Transseks % C3 % BCellik - cite_note-2
http:/ /tr.wikipedia.org/wiki/Transseks % C3%BCellik (01/10/2014).
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Bosanma Davalarinda Bilirkisilik

“Eslerden biri akil hastas1 olup da bu ytizden ortak hayat
diger es icin ¢ekilmez hale gelirse, hastaligin gecmesine olanak
bulunmadig1 resmi saglik kurulu raporuyla tespit edilmek ko-
suluyla bu es bosanma davasi acabilir.” (TMK Md. 165). Akil
hastas1 es igin alinacak rapor, resmi bilirkisi kurumlar: ya da
bunlarin olmamasi halinde tip meslek mensuplarindan olusa-
cak heyetten alinmalidir.

Bedensel Zararlardan Dolay1 T1ibbi Bilirkisilik

Gegici isgormezlik, kalic1 isgormezlik, ve tedavi giderleri
kaybinin talep edilmesi gerekir.

Tiirk Borclar Kanunu 54. maddesi, “ Bedensel zararlar 6zel-
likle sunlardir”:

1. Tedavi giderleri.
2. Kazang kaybu.

3. Calisma giictiniin azalmasindan ya da yitirilmesinden
dogan kayiplar.

4. “Ekonomik gelecegin sarsilmasindan dogan kayiplar.”

Yas Tahsisi Davalarinda Tibbi Bilirkisilik

Dogum tarihinde ay ve giin yazilmamuis olan kisi, dogdugu
yilin Temmuz ayinin 1. giinti dogmus sayilir. Dogdugu ay belli
fakat gtinti belli degilse, o ayin 1. glinii dogmus say1lir.

Yas Diizeltme, Yas Kiictiltme, Yas Biiytitme Davasi sadece
1 defa acilir. Ctinkii ilk ac¢ilan dava gergek yas bulunmustur.

Yas diizeltme, yas kiictiltme, yas biiyiitme davasi ne zaman
acilabilir?

Dogumdan veya gizli niifus’ tan kiittige kaydedilmis olan-
lar, bu davalar1 her zaman agabilirler. Herhangi bir zamanasi-
mu siiresi yoktur.
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Kisi Genel Yazim suretiyle niifusa kaydedilmis ise 18 yasini

bitirdikten veya ilk niifus ctizdanini aldig: tarihten itibaren 6

ay

icerisinde Yas Diizeltme, Yas Kiictiltme, Yas Biiytitme Da-

vasi acabilir. Bu siire hak diistiriicii siiredir. Siire bittikten son-
ra acilacak olan dava reddedilir.

Yas diizeltme, yas kiictiltme, yas biiylitme davasi agmak

icin gereken sartlar:

a)Yas1 duizeltilecek olan kisinin dis gortintisii, ntifusta yazili
olan yasa uygun olmamalidur.

b) Kisi yasimu biiyiitmek istiyorsa, biiytitmek istedigi yasta
olan kardesi olmamalidir.

¢) Kisi yasimi kiiciiltmek istiyorsa, Niifusa yazim giintinden
daha 6nceki bir tarihte dogdugunu iddia etmemelidir.

d)Yas Diizeltme, Yas Kiictiltme, Yas Biiytitme Davas1 aca-
cak olan kisi hastane, dogumevi gibi bir kurumda dogmus
olmamalidir. (Bu kurumlarda tutulan kayitlar kesindir)

e) Daha once Yas Diizeltme, Yas Kiiciiltme, Yas Biiytitme
yapmis olmamalidir.

Yas Diuizeltme, Yas Kiictuiltme, Yas Biiytitme Davasimi kisi

resid ise kendisi, resid degilse, velisi veya vasisi agar.

Yas Diizeltme, Yas Kiictiiltme, Yas Biiytitme Davasi kisinin

yerlesim yeri Asliye Hukuk mahkemesinde agilir.

Yas diizeltme, yas kiigiiltme, yas biiyiitme davasi gortilme

usali:

a) Kisinin niifus kayitlar: getirtilir. Ayn1 yasta ikiz kardesi
olup olmadig1, ana babasinin evlenme tarihi arastirilir.

b) Yas Diizeltme, Yas Kiictiltme, Yas Biiytitme isteyen kii-
¢lik durusmada hazir bulundurulur. Dis goriintisti incele-

nir. Tam tesekkiillii bir hastaneye sevk edilerek kemik yas1
“kemik radyografisi” raporu almuir.

Niifus Hizmetleri Kanunu'nun “Niifus davalar1” baslikli 36.

maddesinde,
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“(1) Mahkeme karari ile yapilan kayit diizeltmelerinde asa-
g1daki ustllere uyulur:

a) Niifus kayitlaria iliskin dtizeltme davalari, diizeltmeyi
isteyen sahuslar ile ilgili resmi dairenin gosterecegi liizum
tizerine Cumhuriyet savcilar: tarafindan yerlesim yeri ad-
resinin bulundugu yerdeki gorevli asliye hukuk mahkeme-
sinde acilir. Kayit diizeltme davalar1 Cumhuriyet savcisi ve
niifus miidiirti veya gorevlendirecegi niifus memuru huzu-
ru ile goriliir ve karara baglanir.

b) Ayni konuya iliskin olarak niifus kaydmin diizeltilmesi
davasi ancak bir kere agilabilir. Ad degisikligi halinde, nii-
fus midirliigu bu kisinin ¢cocuklarinin baba veya ana adina
iliskin kaydi, soyad1 degisikliginde ise es ve ergin olmayan
¢ocuklarin soyadini da diizeltir.

¢) Tespit davalari, kaydin iptali veya diizeltilmesi i¢in agila-
cak davalara karine teskil eder.

(2) Kisilerin baskasina ait kaydi kullandiklarmna iliskin bas-
vurular Bakanlikca incelenip sonuglandirilir.”

Peki, hastanede dogduguna dair belge alinirsa hastaneden
niifus mudirlagiine verildiginde tekrar mahkemelik bir du-
rum olur mu? Yoksa niifus mudiirliigii kendi iginde halleder
mi gelen hastane evrakiyla? Hastaneden alinan sadece dogum
raporuyla islem yapilmiyor. Dogum raporunu niifus mudiirla-
giine degil dilekceyle birlikte mahkemeye verilmesi gerekir ve
biittin belgeler tam ise hakimin inisiyatifine kalmais bir celsede,
iki ti¢ celsede de bitirebilir.

Kanuni haller disinda bilirkisi atama zorunlulugu asagida-
ki gerekcelerle gerekir. a) Delillerin miisterek olmasi gerekir.
b) Biitiin stijeler tarafindan anlasilmasi gerekir. c) Bilirkisi ra-
poruna itiraz etme hususu bulunmakla beraber; ancak 6zel ve
teknik bilgi gerektiren konuda héakim bilirkisi raporuna miira-
caat etmeden ben zaten ¢ok iyi biliyorum diyerek hiikiim tesis
etmisse HMK 266. maddesine aykirilik teskil eder. Bu kararda
temyiz edilebilir. d) Maddi vakiada, 6zel, teknik bir bilgi ve uz-
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manlik gerektiren bir durum var ise, ¢elisme ilkesi ve savunma
hakki bakimindan ozellikle de kolektif bir sekilde hiikiim ver-
mekten bahsediyorsak mutlaka bilirkisiye miiracaat edilme-
lidir. Doktrinde, bilirkisiye miiracaatin ihtiyari oldugunu ve
mecburi oldugu durumlarinda kanunca diizenlendigini ifade
ederler. Mesela, “ Akil hastalari, evlenmelerinde tibbi sakinca
bulunmadig1 resmi saglik kurulu raporuyla anlasilmadikga ev-
lenemezler.” (TMK Md. 133).

Hayvan satisinda, hayvanin ayipli olmadigimin bilirkisi ra-
poru ile tespit edilmesi gerekir (TBK Md. 224).

Nesir mukavelesinde, “Bedel 6denmesi gereken hallerde
odenecek miktar belli degilse bedel, hakim tarafindan belirle-
nir” (TBK Md. 496/1I). Hakim bilirkisinin gortisii alindiktan
sonra bedeli takdir edecektir.

“ Issahibi, eserin tesliminden sonra, islerin olagan akisina
gore imkan bulur bulmaz eseri gozden gegirmek ve ayiplari
varsa, bunu uygun bir stire icinde ytikleniciye bildirmek zo-
rundadir.

Taraflardan her biri, giderini karsilayarak, eserin bilirkisi
tarafindan gozden gecirilmesini ve sonucun bir raporla belir-
lenmesini isteyebilir.” (TBK Md. 474).

Ceza Muhakemesi Kanunuda 73. maddesinden baslayarak
89. maddesine kadar bilirkisiye basvurma zorunlulugu getir-
mistir. Otopsi, zehirlenme stiphesi, stipheli ya da sanigin bi-
lincinin tetkiki, dis beden- i¢ beden muayenesi Bu hususlarda
mutlaka bilirkisiye miiracaat edilmesi gerektigi belirtilmistir.
Geri kalan konularda ise, hakim bilirkisiye gitse de olur gitme-
se de olur denmektedir. CMK Md. 63/1 hiikmiinde, “ ... karar
verilebilir...” ifadesi sirf 6zel, teknik bilgi ve uzmanlik gerek-
tiren olaylarda bilirkisiye gidilmesine karar verebilir olmasi
yani tersinden ifadeyle, genel ve hukuki bilgiyle ¢tziilmesi
miimkiin meselelerde bilirkisiye gidilmeyecegi iddia ediliyor.
Bu durumda, hakim 6zel ve teknik bilgi gerektirdigine kanaat
olusturdugu hususta mecburi olarak bilirkisiye basvurabilir.
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Yargitay, “mesleki bilgiyle ¢6ziimii olanakli olmayan konu-
larda hakimin bilirkisiye basvurmasi yasa geregidir”'%. Yargi-
tay, bilirkisi raporunu takdiri delil olarak kabul etmektedir'®.

Tip hukuku agisindan héakimin bilirkisiye basvurmasimin
kanunen mecburi oldugu haller diger hukuk disiplinlerle ayni-
dir. “Bunlarin disinda hastada tibbi uygulama sonrasi bir zarar
ortaya ¢iktiginda bunun uygulamaya bagli olup olmadiginn,
uygulamay1 yapanin kusurunun bulunup bulunmadiginin bi-
lirkisi tarafindan belirlenmesi zorunludur. Tibbi uygulamaya
bagli olarak ortaya ¢ikan kotli sonug; istenmemis, ongoriile-
memis yahut ongoriliip tedbir alinmis olmasina ragmen olus-
mussa bu durumda uygulamay1 yapan saglik calisaninin so-
rumlulugu s6z konusu degildir”*™.

Ceza muhakemesinde ise, sanigin akli durumunun tetkiki
(CMK Md.32, 57, 74), oltintin kimligini tespit ve adli muayene
(CMK Md.86), otopsi (CMK Md.87), yeni dogan ¢ocugun cese-
dinin adli muayenesi veya otopsisi (CMK Md.88), zehirlenme
stiphelerinde tetkik (CMK Md.89) tir.

Malpraktis Hatalar1 (T:bbi Hata, Tibbi Hizmetlerin Kotii
Uygulanmasi, Tibbi Yanhs Uygulama) ve T1ibbi Bilirkisilik

Malpraktis kelimesi, Latince male-praxis kelimesinden tii-
remis ve birinin zararina neden olan meslek erbabi kisinin kot
dikkatsiz faaliyeti anlamina gelir. Bu terim, 6zen, egitim, tecrii-
be, iyi yorum veya ehliyet eksikligi sonucunda meydana gelen
zararlar1 kapsar'®. “Komplikasyon; bir hastaligin seyri veya te-
davisi esnasinda ortaya ¢ikan, hastaligin kendisinden veya tib-
bi miidahalelerden kaynaklanan, ortaya cikabilecegi o konu ile
ilgili cevrelerde ve literatiirde belirlenmis olan, kabul edilen,

102 yargitay 15. HD. 12.3.1996, Yargi D., 1996/4, s. 91
103 Yargitay 11. HD., 24.10.1986, Ankara Barosu Dergisi, 1986/6, s. 913.

04 YUKSEL, Canan: “Tibbi Uygulama Hatalarinda Bilirkisilik, Kadir Has
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisti Ozel Hukuk Anabilim Dal1 Yiiksek
Lisans Tezi, Istanbul 2012, s. 9.

195 ALGAN, Berna: “Istanbul’da Yapilan Adli Otopsilerin Tibbi Malpraktis
Acisindan frdelenmesi”, Istanbu{:)Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
Uzmanlik Tezi Adli Tip Anabilim Daly, Istanbul 2012, s. 1.
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diger bir hastalik ya da bozukluktur”'®. Iste bu durum, isten-
meyen; fakat onceden olusmasi ihtimali bilinebilen, olusmasi
onlenemeyen zarar verici neticeler bakimindan, tip uygulay1-
cilarina, izin verilen bir ortam birakilmasina sebep olmaktadir.
Hukuk doktrininde “izin verilen risk alan1” denilen bu alanda
gerceklesen zararli neticelerden saglik meslegi mensubu so-
rumlu tutulamamaktadir'®”.

Tibbi malpraktis, nadiren tek bir nedene bagli olarak mey-
dana gelebilmektedir. Genellikle insan faktoru (bilgisizlik, zi-
hinsel muhakeme hatalari, dikkatsizlik gibi), cevresel faktorler
ve tibbi cihazlar gibi hata olusmasi riskini artiran gesitli fak-
torler mevcuttur. Bu faktorler, tek basina da tibbi malpraktis
olusmasina neden olabilir; fakat tibbi bakim, bir ekip isi oldu-
gundan hata olusumunda s6z konusu faktorler, genellikle ig
ice gegmis durumda karsimiza gikmaktadir'®.

Diinya Tabipler Birligi'nin 44. Genel Kurulu sonug bildirge-
sinde, “T1bbi kotti uygulama, hekimin tedavi sirasinda standart
uygulamay1 yapmamasi, beceri eksikligi veya hastaya tedavi
uygulamamasi ile olusan zarardir. Tibbi uygulama sirasinda
ongortilemeyen bilgi ya da beceri noksanlig1 sonucu olusan ise,
istenmeyen neticedir ve bunda hekimin sorumlulugu yoktur’.
Tuirk Tabipler Birligi Meslek Etigi kurallarinin 13. Maddesinde
ise, ‘Bilgisizlik, deneyimsizlik ya da ilgisizlik nedeniyle hasta-
nin zarar gormesi hekimligin kotti uygulanmasi anlamina gelir’
seklinde tarif edilmistir. Tibbi miidahaleler saglik personelince
izin verilen risk (komplikasyon) sinirlarinda tibbi standartlara
uygun yapilmasi gerekir. Saglik personeli bu sinir1 mazeretsiz
olarak asarsa meydana gelen komplikasyonlardan mesuldiir.

106 ALGAN, Berna: ”Istanbul’da Yapilan Adli Otopsilerin Tibbi Malpraktis
Acisindan Irdelenmesi”, IstanbuFUmversﬁea Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
Uzmanlik Tezi Adli Tip Anabilim Daly, Istanbul 2012, s.11.

07 SAVAS, Halide: Yargtya Yansiyan Tibbi Miidahale Hatalar1 Seckin Ya-
08 yinlari, Ankara-2009, s.280.
CETIN, Giirsel: “T1bbi Malpraktis”, Yeni Yasalar Cercevesinde Hekimle-
rin Hukuki ve Cezai
Sorumlulugu, Tibbi Malpraktis ve Adli Raporlarmn Diizenlenmesi, Edi-
torler: CETIN, Giirsel/ YORULMAZ, Coskun Istanbul Universitesi Cer-
rahpasa Tip Fakiiltesi Stirekli Tip Egitimi Etkinlikler Sempozyum Dizisi
No:48, Istanbul-2006, s.31.
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Komplikasyon igerisinde hastaya ¢zenle miidahale etme yti-
ktimliltigt bulunmaktadir.

Saglik personelinin tibbi kusuru, res ipsa loquitur (halin
icabindan anlasilabilecegi, kendi kendini anlatacak kadar acik)
ise tibbi bilirkisiye gidilmeden dava neticelendirilebilir.

Tuirk Bor¢lar Kanununa gore, “Vekilin 6zen borcundan do-
gan sorumlulugunun belirlenmesinde, benzer alanda is ve hiz-
metleri tistlenen basiretli bir vekilin gostermesi gereken davra-
nis esas almir” (TBK Md. 506/11I).

T1ibbi Deontoloji Nizamnamesi’ ne gore,

“Tabip ve dis tabibi, ilmi icaplara uygun olarak teshis koyar
ve gereken tedaviyi tatbik eder. Bu faaliyetlerinin mutlak su-
rette sifa ile neticelenmemesinden dolay1, deontoloji bakimin-
dan muaheze edilemez.

Tababet prensip ve kaidelerine aykir1 veya aldatict mahiyet-
te teshis ve tedavi yasaktir”(TDN Md.13/1, II).

Hasta Haklar1 Yonetmeligi'nin Tibbi Gereklere Uygun Tes-
his, Tedavi ve Bakim madde baslikli 11. maddesine gore,

“Hasta, modern tibbi bilgi ve teknolojinin gereklerine uy-
gun olarak teshisinin konulmasini, tedavisinin yapilmasini ve
bakimini istemek hakkina sahiptir.

Tababetin ilkelerine ve tababet ile ilgili mevzuat hiiktimleri-
ne aykir1 veya aldatict mahiyette teshis ve tedavi yapilamaz.”
demektedir.

Turk Tabipler Birligi Hekimlik Meslek Etigi Kurallari'nin
“Hekimin Gérev ve Odevleri” baglikli 5. maddesine goére, “He-
kimin 6ncelikli gorevi, hastaliklar: nlemeye ve bilimsel gerek-
leri yerine getirerek hastalar1 iyilestirmeye calisarak insanin
yasamuni ve sagligin1 korumaktir. Meslek uygulamasi sirasin-
da insan onurunu gozetmesi de, hekimin oncelikli 6devidir.
Hekim, bu ytikiimliiliiklerini yerine getirebilmek icin, gelisme-
leri yakindan izler.”
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Tip hukuku mevzuati ve tip etigi ilkeleri; hekimin hastasina
tibbi standartlara uygun olarak, itina ile miidahalesini 6ngor-
mektedir. Bu durumda tip ilminin geldigi standart hastaya uy-
gulanmalidir. Bu nedenle hekimlik meslek odalar1 hekimlerin
uzmanlik alanlarma yonelik gelismeler hakkinda hekimlere
meslek egitimi vermelidir. Hekimin malpraktis yapip yapma-
dig1 tespitinde, yasadig1 bolgedeki tibbi standardi esas almak,
mevzuata ve tip etigi ilkelerine aykiridir.

Bayraktar, hekim yerlesmis ve bir gercek olarak kabul edil-
mis kurallar1 bilmekle ytikiimlii oldugunu, yerlesmis kurallar:
da bilip bilmeme de hekimin icinde bulundugu yere (s6zge-
limi koylerde, daglarda bulunan hekimden sehirdeki hekim
gibi tibbi yenilikleri izlemesi istenemez), icerisinde bulundugu
tilkenin genel diizeyine ve miitehassis1 olup olmamasina gore
degerlendirilmesi gerektigini soylemektedir'®. Bu diistince gii-
niimiiz haberlesme araclarinin geldigi nokta ve meslek odala-
riin, derneklerin yapmak zorunda oldugu egitim calismalar1
dikkate alindiginda isabetli olmamaktadir.

Oztiirk’e gore, bir tibbi hatadan bahsedebilmek icin heki-
min, yardimcilarinin veya miiessesenin beklenen ortalama
standart bakim uygulamalarindaki kusurlari neticesi zarar
meydana gelmelidir. “Siddetli bir penisilin reaksiyonu sayet
hastanin ilag hassasiyeti bilinmekte ise veya doktor hastaya bu
konuda soru sormay1 ihmal etmisse kusurlu bir aksi netice var
demektir. Ote yandan, bu durumu evvelce hicbir bilmeyen bir
hastada benzeri bir zararin ortaya ¢ikmasi hekimin kusuru ola-
rak kabul edilemez”"".

Tibbi uygulamalarda saglik personelinin hastaya tip ilmine
uygun ya da 6zenle davranmamasinda zarar olusmus ise, tibbi
kusur islenmistir. Saglik personeli bulundugu unvanda kendi-
sinden beklenen tibbi standarda uygun davranmasi beklenir.

109 BAYRAKTAR, Koksal: Hekimin Tedavi Nedeniyle Cezai Sorumlulugu,
Istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yaymi No:391, Istanbul-1972,

s.148.
10 GZTURK, Atilla: Adli Tip Uygulamasinda Hekim Hatalar1 ve Hekimin

Sorumlulugu”, Istanbul Universitesi Adli Tip Enstittisti Sosyal Bilimler
Anabilim Dali, Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, , Istanbul-2002, s.124.
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Uzman hekim standardiyla pratisyen hekim standardi ayni
degildir.

Hekimlik s6zlesmesi, Tiirk Bor¢lar Kanunu’nda, doktrin ve
yargl ictihatlarinda vekalet sozlesmesi kapsaminda degerlen-
dirilir. Buna gore, “Vekil tistlendigi is ve hizmetleri, vekalet
verenin hakli menfaatlerini gozeterek, sadakat ve 6zenle yii-
ritmekle ytiktimludur. “ (TBK Md. 506/1I). Mezk(r kanunda
eser sozlesmeleri agisindan da, “Yiiklenici, tistlendigi edimleri

is sahibinin hakli menfaatlerini gozeterek, sadakat ve 6zenle
ifa etmek zorundadir.” (TBK Md. 471/1).denilmektedir.

Turk Ceza Kanunu'nda, taksirden dolay1 sorumluluk 6zen
yliktumliliigt ihlali olarak kabul edilir(TCK Md. 22, 85, 89).
Saglik personeli de, 6zen yiiktimliiltigii ve tibbin standartlarina
uygun tibbi miidahalede bulunmaz ise, taksirden sorumludur.

Tibbi malpraktis tanimini, hallerini ve sonuglarini diizenle-
yen kanun olmayist en onemli eksikliktir.

Tibbi malpraktis: “1- Saglik personelinin kasit, kusur veya
ihmaliyle standart uygulamay1 yapmamasi, 2- Bilgi ve beceri
eksikligi ileyanlis veya eksik teshiste bulunmasi veya yanls
tedavi uygulamasi ile olusan ve zarar meydana getiren fiil ve
durumlardir. Yani bilgisizlik, deneyim ve ilgisizlik nedeniy-
le bir hastanin zarar gérmesidir. Ttim tibbi girisimler belli bir
risk tasimaktadirlar. Bu riske tibbi uygulamalarda izin verilen
risk denir ve diger bir ad1 da komplikasyondur”'". Tipta hatali
uygulama (malpractice) disinda kalan komplikasyon, tibbi te-
davi sirasinda gortilen ve hekimin hastasma bagli olmaksizin
meydana gelen, tibben beklenemeyen ve durumu zorlastiri-
c1 nitelikteki neticelerdir. Miidahale esnasinda ve sonrasinda
bilgi ve beceri eksikligine dayanmayan ve istenemeyen sonug
(comlication) hekim sorumlulugunu gerektirmemektedir. Tib-
bi uygulamalarda, kabul edilebilir dl¢tilerde kalan rizikonun
gerceklesmesinden dogan zarar, saglik personelinin sorumlu-
lugunu olusturmayan zarar tipidir'*.

11 SAFRAN, Nuran: Hemsirelik ve Ebelikte Malpraktis”, Istanbul Univer-
sitesi Adli tip Enstitlisti Sosyal Bilimler Anabilim Dali, Yaymlanmamis
Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul-2002, s.72.

12 INAL, Tamer: “Tibbi ve Cerrahi Uygulamada Malpraktis ve Komplikas-
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fhmal, tibbi hatali tedavi davalarinin énde gelen nazariyesi-
dir. Tibbi hatali tedavi davasinda tazminat alabilmek icin da-
vacinin asagidaki unsurlari ispat etmesi gerekir'®.

Sorumluluk(mesuliyet)-Saglik hizmeti saglayicisinin dava-
cya kars1 bir sorumlulugu-yani saglik hizmeti saglayicisi/has-
ta iliskisi- oldugunun gostergesi;

Saglik hizmeti standarti-Uygulanan saglik hizmeti standar-
d1ve saglik hizmeti saglayicisinin bu standarttan sapmasi- yani
sorumluluk hali;

Saglik hizmeti saglayicisinin saglik hizmeti standardz ihlali
ile yasanan yaralanma arasinda bir neden- sonug(illiyet) bag-
lantisy;

Telafi edilebilir bir yaralanma-yani zararlar.

Hakim, tibbi uygulamalarda hata oldugu iddiasiyla 6niine
gelen davada bilirkisiye miiracaat ederek uzmanlik bilgisine
basvurmalidir.

Tibbi Bilirkisilik Hizmeti Veren Kurum ve Organlar

Ulkemizde tibbi bilirkisilik icin mahkemeler, resmi bilirkisi
olan Adli Tip Kurumu ile Yiiksek Saglik Surasi’'ndan goriis ta-
lep ederler.

Saglik Bakanlig:

663 sayili KHKnin 58 maddesiyle, “ 24/11/2004 tarihli ve
5258 sayil1 Aile Hekimligi Pilot Uygulamas1 Hakkinda Kanu-
nun; ad1 “Aile Hekimligi Kanunu” olarak degistirilmis ve 1
inci maddesinde gecen “pilot olarak” ibaresi yiiriirliikten kal-
dirilmustir.” 5258 sayili kanunun 8. maddesine gore hazirlanan
Aile hekimligi Uygulama Yonetmeligine gore, “Adli tip
kurumunun dogrudan hizmet vermedigi ve hastane bulunan

ondan Dogan Sorumluluk”, Terazi Hukuk Dergisi, Cilt:9, Sayl.100, Sec-
in Yayincilik-2014, s.768.
113 JASPER, Margeret C.: Hospital Liability Law, Second Edition New York-
2008, p.58.
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yerlerde yerinde otopsi disindaki adli tip hizmetleri hastane-
ler tarafindan verilir. Yerinde otopsi mesai saatleri igerisinde
toplum saglig1 merkezi hekimlerince yapilir. Hastane bulun-
mayan ilge merkezleri ve entegre saglik hizmetinin sunuldugu
merkezlerde acil saglik hizmetleri ile yerinde otopsi hizme-
ti disindaki adli tabiplik hizmetleri; mesai saatleri icinde aile
hekimleri, mesai saatleri disinda ve resmi tatil giinlerinde ise
ilce merkezindeki, toplum saghigi merkezi hekimleri, entegre
saglik hizmeti sunulan merkezlerde calisan hekimler ve aile
hekimlerinin toplami1 dikkate alinarak asagidaki gibi icap veya
aktif nobet uygulamalari seklinde ytirttiiliir.

a) Hastane bulunmayan ilce merkezlerindeki adli tibbi hiz-
metler ile acil saglik hizmetleri mesai saatleri disinda ilce-
deki toplum saglig1 merkezi hekimleri ve aile hekimlerince
icap veya aktif nobet seklinde yiiriitiiliir. Ilce merkezindeki
toplam hekim sayis1 alt1 veya daha az ise icap, altidan fazla
ise aktif nobet seklinde yirttilir.

b) Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde top-
lam hekim sayisi alt1 ve altidan az ise mesai saatleri disin-
daki adli tibbi hizmetler ve acil saglik hizmetleri; toplum
sagliglr merkezi hekimleri, entegre saglik hizmetinin sunul-
dugu merkezde calisan hekimler ve aile hekimleri tarafin-
dan miinavebeli olarak icap nobeti seklinde, toplam hekim
sayis1 altidan fazla ise miinavebeli olarak aktif nobet seklin-
de yurttiliir.

¢) Hastane bulunmayan ilge merkezleri ile entegre saghk
hizmetinin sunuldugu merkezlerde aile hekimi sayis1 bir-
den fazla ise aile hekimleri hizmet ihtiyacin1 degerlendire-
rek mesai saatlerini mudurlugiin onayi ile giine yayarak
duizenlerler.”(Md.10/V).

Yiiksek Saglik Stiras1

1593 Sayili Umumi Hifzissthha Kanunu'nun Birinci Bap’1-
nin Ugtincti Fasil'inda “Yiiksek Sthhat Stirasi” madde basglig
altinda tibbi bilirkisilik(ehlihibre, ehlivukuf) gorevi olan bir
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kuruldur. 11.4.1928 giinlt, 1219 sayili Tababet ve Suabati
San’atlarmin Tarz-1 Icrasma Dair Kanun’un 75. maddesiyle,
Yiiksek Saglik Sura’sina bilirkisilik gorevi verilmistir. Yiiksek
Saglik Stirasi, 24/4/1930 tarihli ve 1593 sayili Umumi Hifzis-
sthha Kanununa gore yapisi ve fonksiyonlari belirlenmistir.

181 sayil1 Saglik Bakanligi'nin Teskilat ve Gorevlerine Dair
Kanun Hiikmiinde Kararname'nin 30, 31 hiikiimlerine gore
faaliyet gostermistir. 11/10/2011tarihli 663 sayili KHK 58/a
maddesiyle, 181 sayil1 Saglik Bakanligi'nin Teskilat ve Gorev-
lerine Dair Kanun Hitkmiinde Kararname ve 58/d maddesiyle
de, 24/4/1530 tarihli ve 1593 sayilt Umumi Hifzissthha Kanu-
nunun 10 ila 15 inci maddeleri, 17 nci maddesi yiiriirliikten
kaldirilmustr.

11.4.1928 giinlii, 1219 sayil1 Tababet ve Suabat1 San’atlarinin
Tarzi Icrasina Dair Kanun’un 75. maddesine gore, “Tababet
ve suabati sanatlarimin icrasindan miitevellit ceraimde mah-
kemelerin muvafik gorecekleri muhtebirin rey ve miitalaasina
miiracaat hakkindaki serbestileri baki kalmak sartiyle meclisi
alii sthhinin miitalaasi istifsar edilir.” Yiiksek Saglik Surasi’dan
gortis alinmast zorunlulugu ile ilgili mezktar kanun hiikmi,
1982 Anayasamiza aykir1 bulunarak Anayasa Mahkememizin
03.06.2010 tarih, E.2009/69, K.2010/79 sayili karariyla iptal
edilmistir. Mezk(r kararda, “Hukuk devleti ilkesinin en onemli
gereklerinden olan bireylerin temel haklarinin korunmasi, diger un-
surlart yaminda, adil yargilanma hakkimin tamnmasin da icermek-
tedir. Mahkeme dntinde adil yargilanma hakkinin bireylerce kulla-
milabilmesi her seyden dnce kisinin madde kapsamina giren medeni
hak ve yiikiimliiliikleriyle ilgili nizalar veya cezai alanda kendisine
yoneltilen suclamalar konusunda bagimsiz ve tarafsiz bir mahkemeye
miiracaat hakkiniy; bu hakkin kullanilmasindan sonra da davasimin
makul siirede goriilmesini isteme hakkini icermektedir. Ceza davasin-
da amag maddi gercegin ortaya ¢ikarilmasidir. itiraz konusu kuralla,
bu amaca hizmet edecek sekilde 1930’lu yillarda YSS na resmi bilirki-
silik gorevi verilmistir. S0z konusu kuralda, mahkemelerin goriistinii
alabilecegi tiniversitelerin tip fakiilteleri, egitim veren devlet hastane-

114 Resmi Gazete yayim tarihi:06/05/1930 ve Say1: 1489

474



BILIRKISILIGIN HUKUKSAL YAPISI VE TIBBI BILIRKISILIK

leri veya Adli Tip Kurumu gibi donanimlr tibbi kurumlara basouru
olanagimin bulunmasina karsin, belirtilen yapisiyla faaliyet gosteren
YSS 'min goriisiinii almaya mahkemelerin zorlanmast ve soz konusu
Kurul’un goriistiniin alinmas: icin belli bir siire de ongoriilmemesi
davalarin gereksiz yere uzamasina neden olabilecektir. Bu durumun
Anayasadaki mahkemelerin bagimsizlig1 ve adil yargilama ilkeleriyle
bagdasmadigr aciktir, kuralin iptali gerekir.” denilmektedir.

663 Sayil1 Saglik Bakanlig1 ve Bagh Kuruluslarinin Tegkilat
ve Gorevleri

Hakkinda Kanun Hiitkmiinde Kararname'® ile yeniden dii-
zenlenen Yiiksek Saglk Strasi, saglik meslek mensuplarinin
mesleklerini icra ederken ortaya cikan adli konularda mah-
kemelere goriis vermek ve idari sorusturmacilar ve uzlasma
komisyonlari i¢in bilirkisi listesi belirlemek tizere onbes tiyeli
Yiiksek Saglik Stirast kurulmustur (663 Sayili KHK Md.21/1).
Saglik meslek mensubu olmayan sifaci, simikc1 gibi sahislarin
yaptiklar1 miidahalelerden kaynaklanan zararlardan dolay:
Str’adan gorts talep edilmemelidir.

Str’anin bilirkisilik gorevinin devam ettigi goriildiigtinden
Bakanlik, Stiraya bagli olarak danisma kurullar: ve saglik mes-
leklerinin icrasindan dogan adli konularda dosyalar: inceleyip
Straya sunmak tizere ihtisas komisyonlar1 olusturmustur(663
Sayili KHK Md.21/VII).

Stra tiyelerinin onti¢li Bakan tarafindan tilkede saglik hiz-
metleri veya eserleri ile taninmis kisiler arasindan segilir.(663
Sayili KHK Md.21/1I). Bakan tarafindan segilecek kisilerin ni-
teliklerinin “saglik hizmetleri veya eserleri ile taninmis” olma
kriteri atamalardaki objektif tasarrufun gerceklesmemesine se-
bep olabilir. Diger taraftan Bakanin dogrudan 6 tiye atamasi di-
ger tyelerin ise, 3 tiye Yiiksek Ogretim Kurulu Bagkanligi'nin
onerdigi 9 tiye arasindan; 3 tiyede Ttirk Tabipler Birligi, Ttirk

15 Resmi Gazete, 2 Kasim 2011 Carsamba, Say1 : 28103 (Miikerrer), Saglik
Bakanlig: ile Bagli Kuruluslarinin yeniden yapilandirilmass; 6/4/2011
tarihli ve 6223 say1ili Kanunun verdigi yetkiye dayanilarak, Bakanlar Ku-
rulu’'nca 11/10/2011 tarihinde kararlastirilmistir.
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Dishekimleri Birligi, Ttirk Eczacilar Birligi tarafindan ortaklasa
onerecekleri 9 aday arasindan; 1 tiye Tibbi Deontoloji alaninda
Profesér Ogretim Uyesi olmasi gerekir.

Yiiksek Saglik Strasi, saglikla ilgili sorunlar ve kanuni di-
zenlemeler hakkinda goriistinii bildirmek, hekimlik meslegiy-
le ilgili calisma ve arastirmalar sirasinda yapilan hatalar ve adli
sorunlar hakkinda bilirkisilik goreviyle ytikiimlii olan bir da-
nisma kurulusudur; ancak Yiiksek Saglik Stirasinin tibbi bilir-
kisilik gorevi, hekimlerin meslekleriyle ilgili kusur ve durum-
larmi belirlemek ve hekimlik mesleginin icrasi sirasinda ortaya
cikan tibbi sorunlardan kaynaklanan adli uyusmazliklarin ¢o-
zum ile sinirlidir. Tibbi igerikli diger adli sorunlarin ¢oztimii
icin ise, Adli Tip Kurumu gorevlendirilmistir''e.

Umumi Hifzissthha Kanununun 16. maddesi, “Yiiksek Sih-
hat Stiras1 azasina her devrei igtimaiyeye mahsus olmak tizere
her sene biitcesinde miktart muharrer bir hakki huzur verilir.
Ankara haricinden gelenlere harcirahlar1 ve vekaletce tayin
olunacak yevmiyeleri ita olunur.” demektedir.

Yiiksek Saglik Stira’sinin iki temel gorevi bulunmaktadir.
Birincisi, Bakanlikca getirilen 6nemli saglik konularinda tavsi-
ye niteliginde kararlar almak, ikincisi ise, baz1 saglik sorunlar1
ve tip mesleklerinin uygulanmasindan dogan adli konularda
ceza mahkemelerinin talepleri tizerine goriis bildirmek.

Kanaatimizce, Yiiksek Saglik Stira’si, Bakanlik biinyesinde
faaliyet gosteren idari birim degil, faaliyetinden dolay1 6zerk
kurum niteligindedir. Stra’nin tilkenin saglikla ilgili konu-
larda damisma fonksiyonu yapmak tizere damisma kurullar:
kurulabilir. Stira'nin ve danisma kurullarinin calisma usdl ve
esaslari, 28/03/2012 tarih ve 603 sayil1 Saglik Bakanligi Onay1
ile “ Yiiksek Saglik Stiras1 Calisma Ustl ve Esaslar1 Hakkinda
Yonerge” ile diizenlenmistir.

116 KAYMAKCI, Stileyman: “Ceza Muhakemesi Hukukunda Bilirkisilik”,
T.C. Marmara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiist Kamu Hukuku
Anabilim Dali Kamu Hukuku Bilim Dali, Yaymlanmamis Doktora Tezi,
Istanbul-2014, s.64.
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Straya gelen dosyalar igerisinde Hukuk Miisaviri'nin de
bulundugu sekretarya tarafindan 6n inceleme yapilarak nu-
maralandirilir. Bu inceleme de, dava dosyasinin $ira’nin giin-
demi almana girip girmedigi, giriyorsa eksikligi olup olmadi-
g1, tesbit edilerek mahkemesine yazi ile bildirimde bulunulur.
On inceleme sonrasinda, dosya tekemmtdil halde ise, esas nu-
mara verilmektedir. Dosyaya Raportor atanmakta, dosyalarin
hangi savcilik veya mahkemeden geldigini, ne soruldugunu,
olayin nerede ve nasil oldugunu, sahsin olaya nasil karistigini,
magdurun tetkik ve tedavileri, adli tip raporlar1 gibi teferru-
atli agiklamalar tarih sirasina gore rapor halinde hazirlanarak
Stra toplant: tarihi tiyelere bildirilmektedir. Thtisas kurullar:
ve damisma kurullar1 bilimsel degerlendirmelerde bulunarak
Stra’ya bilgi vereceklerdir.

Mezkar Yonerge'nin “Stiranin ¢calisma ustl ve esaslar1” bas-
likl1 5. maddesine gore,

“(1) Stra yilda en az dort kere, Miistesar veya gorevlendi-
recegi Miistesar Yardimcisi baskanliginda en az sekiz tiyenin
katilimi ile toplanir. Toplantilara tiyeler ve gorevlilerden baska
kimse giremez. Baskan liizum gordiigii hallerde Stiray: toplan-
tiya cagirabilir.

(2) Her yil ilk toplantida, Stiranin toplanmadig1 zamanlarda
acele isleri karara baglamak tizere, Stira kendi tiyeleri arasin-
dan bir yillik stiire igin ti¢ kisilik bir alt kurul seger.

(3) Strada goriistilmesi istenilen konular ve dosyalar hak-
kinda Genel Midiirliikce Baskana bilgi sunulur. Baskanin uy-
gun gorecegi toplant1 tarihi ve giindemi tespit edilir. Giinde-
min, toplant: tarihinden en az bir hafta 6nce gerekli belgeler ile
Stra tiyelerine bildirilmesi esastir. Toplanti sirasinda, Baska-
nin ya da katilan tiyelerin ticte birinin yazili ya da sozlii talebi
tizerine giindeme ek konular ilave edilebilir.

(4) Miizakere usil ve esaslar1 asagida belirtilmistir:
Miizakereler giindemdeki siraya gore yapilir.

Stra, goriisiilen konunun gerektirmesi halinde 6nceden bi-
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lirkisi goriistine bagvurabilecegi gibi, toplant1 sirasinda bilirki-
siler davet edip dinleyebilir.

Miizakereler sesli olarak kaydedilir ve kararlar biittin tiye-
lerce imzalanincaya kadar saklanr.

(5) Miizakereler bitip oylamaya gecildikten ya da karar ve-
rildikten sonra, karar adli mercilere gonderilinceye kadar, tiye-
lerden herhangi biri miizakerenin tekrarlanmasini Baskandan
isteyebilir. Bu durumda, miizakerenin tekrarlanmasi Baskan
tarafindan oya sunulur. Oylamanin sonucuna gore, hazir bu-
lunanlarin yarisindan fazlasmin tekrarlama yolunda oy kul-
lanmis oldugu gortliir ise, konu ve dosya yeniden goruistiliir.

(6) Gortistilen her bir konu hakkindaki miizakereler bit-
tikten sonra Baskan, baskaca goriis aciklamak isteyenin olup
olmadigini sorar. S6z almak isteyen olmadig1 anlasildiginda,
acik oylamaya gecilir. Oylamada ilgili meslek mensubunun ya
da meslek mensuplarinin kusurlu olup olmadig1 degerlendiri-
lir. Kusurlu oldugu sonucuna varildiginda, bunlarin derecesi
yeniden oylamaya sunulur. fhtisas Komisyonlari tiyeleri, ra-
portorler, bilirkisi hiiviyeti ile davetli olarak katilanlar oy kul-
lanamazIlar.

(7) Kararlar, katilan iiyelerin oy ¢oklugu ile alinir. Uyeler
cekimser kalamaz. Kararlara mubhalif kalan {iyeler, muhale-
fet serhi diiser. Karar taslaklari, sekretarya tarafindan yazilir
ve gerektiginde karar yaziminda ilgili tiye ya da tiyeler gorev
alir.”

“Gorev stiresi sona eren tiyeler ile evvelce tiyelik yapmus
olanlara Yiiksek Saglik Strast Fahri Uyesi ve bagkanlarma da
Onursal Bagkan unvani verilir.” (663 S KHK Md.21/IX).

Adli T1ip Kurumu

Adi tip; yaralanma, 6lim ya da hukuki ihtilafla sonuglanan
durumlara ait adli sorusturmalarda hekimin tibbi miidahale-
siyle meselelerin tibbi yonlerini aydinlatmak; kurban, stipheli
ve olaydan etkilenen tictincii sahislarin tibbi durumunu dokii-
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mante etmek ve bu kapsamdaki haklarmin korunmasin sagla-
mak i¢in uygulanan bir alandir'".

Ceza davalarinda adli tabibin rolii 4 safthadaki adli tahkika-
ta baglidir™®.

Curum veya kabahatin arastirilmasi ve tespiti: Adalet ta-
bibi tarafindan yapilan arastirmalarin amaci, adli vakianin
mahiyetini yahut onun sebebini tayin etmek, arizi veya tabii
olup olmadigina karar vermektir. Bunun icin yapilan isler ise,
tahkikat dosyasinin adalet hekimligi bakimindan tetkiki, yine
bu bakimdan yapilan ziyaretler, cesedin kaldirilmasi, toxco-
logique ve biyolojik analiz.

Ciirtim vasitasinin arastirilmasi: Sug olusturan her tiirlii de-
lailin tetkiki gerekir.

Cezai mesuliyet derecesinin tayini: Sug isleyenin yeniden
psikiyatrik muayenesi yapilmalidir. Miicrimiyetin tayini: Bu
mahkemeye ait olmaktadir. Sanmigin ctirim kastin1 gerektigi
takdirde mediko-légal miisahedelere dayanarak ispat etmek
Cumbhuriyet savcina ve katilana aittir.

Hukuk Mahkemelerinde ise, adalet tabibinin isi maddi bir
zararin mevcudiyeti ve buna bir tazminat takdiri hususlarinda
mahkemeye bilgi vermektir .

Adli tip, “adli tahkikat esnasinda meydana ¢ikan ve bir he-
kimin miidahalesi olmaksizin halledilemiyen meselelerle ug-
rasan ilim. Bu ilim hakimlere, kanunlarin dogru ve yerinde
tatbikat1 igin zaruri olan bilgileri (hifzissihha, tesrih, biyoloji,
antropoloji, ve psikoloji) 6gretmeye yardim eder. Ayn1 zaman-
da mevzuatin, hep gelisen ilmi ilerleme ile muvazi ve denk
gitmesini saglamak icin kanun alaninda yapilmasi iktiza eden

117 KIND, S/ OVERMAN, M : Science Against Crime, New York: Double-
day- 1972, PP. 12-13. .

18 KAMAY, Behget Tahsin: Adhi Tip, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ya-
ymlarlndan Say1:80, Birinci Cilt, Uctincii Bas1, Ankara-1959, s.61.

19 KAMAY, Behget Tahsin: Adli Tip, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ya-
ymlarlndan Say1:80, Birinci Cilt, Uctincii Bas1, Ankara-1959, s.61.
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yenilikleri de gosterir”'.

Adli tibbin sosyal konularla ilgisinden dolay: diger tip
dallarindan en 6nemli farki dinamik ve disartya ¢ok agik bir
calisma alaninin bulunmasiyla tim ihtisas dallar1 igerisinde
isbirligine en agik bilim dalidir. Siddet olgularinda ¢ocuk he-
kimleri, acil hekimleri, psikiyatrisiler, cerrahi dallar ve 6liim
olgularinda patoloji, biyoloji, mikrobiyoloji ve toksikoloji ile
isbirligindedir. Bu nedenle tip fakiiltesinde herkesle isbirligini
ve ortak galisma alanini olusturmasi agisindan ¢ok pozitif bir

durumdur'®.

“Adli tip, dogmadan 6nce ve dogumdan sonra ¢ocukta ve
erginde, ruh ve madde bakimindan fert ve cemiyet halinde, di-
ride ve dlude iceride ve disarida biitiin degisiklikleri adli isler-
le ilgili hallerde inceleyen bir ilimdir.”'*

AdIi tip biliminde tibbi bilirkisilik, hukuki ihtilaflarda tibb1
ilgilendiren konularda hekimlerin bilirkisilik yaparak ¢oztimii-
ne katki sagladig1 en 6nemli bilirkisilik alanidir. Hukuk, tibbi
gelismelerin arkasinda kalmasindan dolay1 yeni gelismeleri
diizenlemeyebilir. Tibbi bilirkisilikle bu mesele biiyiik olanda
giderilmis olur. Tip ve hukuk stirekli iletisim icerisinde olmasi
gerekir. Hukuk diizeninin tek gayesi adaletin tesis edilmesidir.
Hukuk ve tip bilimi arasindaki iliski nedeniyle adli tip bilimi
tesekkiil etmistir.

14.04.1982 tarih ve 2659 sayili Kanun ile kurulan Adli Tip
Kurumu'nun gorevleri sunlardir:

“a) Mahkemeler ile hakimlikler ve savciliklar tarafindan
gonderilen adli tipla ilgili konularda bilimsel ve teknik go-
riis bildirmek

b) Adli tip uzmanlig1 ve yan dal uzmanlhg egitimini Tipta

32 Tiirk Hukuk Liigat, 4. Baski, Bagsbakanlik Basimevi, Ankara-1998, s.5.
KUPELI, Ahmet: “CMK ve TCK’'da Adli Tip Uzmaninin Bilirkisilik Y-
kumlulagi ve Cagraz Sorgu” Stileyman Demirel Universitesi T1p Fakiil-
tesi Adli Tip Anabilim Dali Yaymnlanmamis Tipta Uzmanlik Tezi, Ispar-
ta-2007, s.4.

122 OZ, Talat Vasfi: Adli Tip, Birinci Basi, Ankara-1945, s.6.
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Uzmanlik Tiiztigi cercevesinde vermek,

¢) Adli tip ve adli bilimler alanlarinda calismalari yiirtitmek
tizere seminer, sempozyum, konferans ve benzeri etkinlik-
ler diizenlemek, bunlara iliskin egitim programlar: uygula-
mak ve ilgili kurum, kurulus ve kurullarin hazirlayacaklar1
adli tipla ilgili egitim programlarinin yapilmasina ve ytiri-
tiilmesine yardime1 olmak,

d) Adli tip hizmetlerinin goritilmesi sirasinda yapilmasi zo-
runlu saglik hizmetlerini vermek (ATKK Md.2).”

Adli Trp Kurumunda bilirkisilik gorevini ytiriiten 3 ayr1 bi-
rim ihdas edilmistir. Bunlar: “ Adli Tip Thtisas Daireleri”, “ Adli
Tip Ihtisas Kurullar1”, ve “Adli Tip Genel Kurulu” dur. Bu bi-
rimlerde tibbi bilirkisilik uygulamalar1 disinda, toksikolojik,
biyolojik, balistik ve trafikle ilgili calismalar yapilmaktadir.

Adli T1p ihtisas Kurullarinin Goérevleri Sunlardir.
“Genel gorevleri:
“Bu Kanun kapsamina giren islerde;
a) Bilirkisilerce,

b) Fizik ve Trafik Thtisas Dairelerinin tipla ilgili olmayan ra-
porlar1 hari¢ olmak tizere adli tip ihtisas dairelerince,

) Adli tabip veya adli tip uzmanlarinca,

Verilip de mahkemeler, hakimlikler ve savciliklar tarafin-
dan yeterince kanaat verici nitelikte bulunmayan ve aralarinda
celiski oldugu belirlenen raporlar: inceleyip bilimsel ve teknik
goruslerini bildirmek.

Ozel gorevleri:

a) Birinci Adli Tip Thtisas Kurulu:

Oliimle ilgili isler ile diger kurullarin gérevlerine girmeyen
igler,
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b) Ikinci Adli Tip Thtisas Kurulu: Miessir fiiller, ”
c) Uctincii Adli Tip Ihtisas Kurulu:

Ikinci Adli Tip Thtisas Kurulunun gorevine girmeyen Sosyal
Sigortalar ve Is Kanunlari ile ilgili olaylar, maliiliyetler, mes-
lekte kazanma gticii kaybi, meslek hastaliklar1 ve mesleki ku-
surlar, hiirriyeti baglayici cezalarin infazinin ertelenmesi, sti-
rekli hastalik, sakatlik ve kocama sebepleri ile belirli kisilerin
cezalarmnin hafifletilmesi veya kaldirilmasina iliskin islemler,

d) Dérdiincii Adli Tip Ihtisas Kurulu:

Tiirk Ceza Kanununun 53, 54, 55 ve 57 nci maddeleri ile 58
inci maddesinin bir, iki, dort, bes ve altinci fikralar: hari¢ olmak
tizere, cezai ehliyet veya bunu kaldiran veya hafifleten sebep-
ler ile hukuki ehliyetin tespiti, Tiirk Ceza Kanununun 403 ve
404 uncti maddelerinde yazili uyusturucu maddeleri kullanan
kimselerin aliskanlig1 ile ilgili iptila derecesinin belirlenmesine
iliskin islemler,

e) Besinci Adli Tip Thtisas Kurulu:

Zehirlenmeler ile allerji ve immdiinolojiye, ila¢ kimyasina,
aliskanlik yapan diger maddelere iliskin isler, nesebin belirlen-
mesine iligkin isler, halkin sagligina, yenecek ve icilecek seyle-
re iliskin ctirtimler, uyutucu ve uyusturucu maddeler, gida ve
ilaclara iliskin isler,

f) Altinc1 Adli Tip Ihtisas Kurulu:

Genel ahlak ve aile diizeni aleyhine islenen ctirtimler, ne-
sep clirtimleri, cocuk diistirme veya diistirtme ctirtimleri, Ttirk
Ceza Kanununun 53, 54, 55 ve 57 nci maddeleri ile 58 inci mad-
desinin ti¢tincii fikrasinin disindaki hususlar ve cinsel iktidar
tespiti ile fiile kars1 koyup koyamayacag1 hususlarinin tespiti-
ne ve yas belirlemesine iliskin islemler,

Hakkinda bilimsel ve teknik goriislerini bildirmek.” (ATKK
Md.16).
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Uciincii Adli Tip htisas Kurulu, mesleki kusurlara bak-
maktadir. Saglik calisaninin mesleki kusurundan kaynaklanan
davalarla ilgili bu kuruldan bilirkisi miitalaas1 istenmektedir.
Bu kurul, bir baskan, adli tip uzmanu iki tiye ve birer Ortopedi
ve Travmatoloji, Genel Cerrahi, Noroloji, Ic Hastaliklar1 Cocuk
Saglig1 ve Hastaliklari, Gogiis Hastaliklar1 ve Enfeksiyon has-
taliklar1 uzmanlarindan tesekkiil eder.

Adli Tip ihtisas kurullarindan uzman hekimler bulunmakla
beraber, bu hekimlerin uzmanlik alanmi1 disinda konulara bak-
mak zorunda kaldiklar1 goriliir.

Yargitayin bir kararinda'®, “Somut olayda, davacini akciger

kanseri oldugu halde davalilar tarafindan teshis edilemedi-
ginden bahis ile acilan tazminat davasinda mahkemece alinan
22.9.2011 tarihli tglii bilirkisi raporunda ..”akciger grafisinde-
nodiiler lezyon radyolog tarafindan tanimlanmasma ragmen
akciger tomografisi de dahil ileri tetkiklerin yapilmamasmin..”
temel sorun oldugu belirtilmesine ragmen, mahkemece fark-
I1 bilirkisilerden alinan 15.5.2012 tarihli raporda ise “..2 ay
sonra bilgisayarli tomografi cekilmesi gerekirken hastanin iki
ay sonra gelmedigi..” belirtmis olup bilirkisi raporlar1 arasin-
da celiski dogmustur. O halde mahkemece yapilacak is, Adli
Tip Kurumu Thtisas dairesine dosya tevdi edilerek, davalila-
rin actklanan hukuki konum ve sorumluluklari, dosyada mev-
cut delillerle birlikte bir buitiin olarak degerlendirilip, tibbin
gerek ve kurallarma gore olayda davalilarin sorumlulugunu
gerektirecek ihmal ve hata bulunup bulunmadigini gosteren,
nedenlerini aciklayici, ve raporlar aras: geliskiyi giderici taraf,
mahkeme ve Yargitay denetimine elverisli rapor alinmak sure-
tiyle hasil olacak sonuca uygun bir karar vermekten ibarettir.
Mahkemece, deginilen bu yon gozardi edilerek eksik arastir-
mayla yazili sekilde hiikiim kurulmus olmas1 usul ve yasaya
aykiridir. Bozmayi gerektirir.” demektedir.

125 T.C. Yargitay 13.Hukuk Dairesi, Esas: 2013 / 7942, Karar: 2014 / 4768,
Karar Tarihi: 24.02.2014.

483



Av. Cahid DOGAN
Adli T1ip Genel Kurulunun Gérevleri Ise Sunlardir.

“Adli T1ip Genel Kurulu;

a) Adli tip ihtisas kurullar1 ve ihtisas daireleri tarafindan
verilip de mahkemeler, hakimlikler ve savciliklarca kapsa-
mu itibariyla yeterince kanaat verici nitelikte bulunmadig:,
sebebi de belirtilmek suretiyle bildirilen

igleri,

b) Adli tip ihtisas kurullarinca oybirligiyle karara baglana-
mamis olan igleri,

c) Adli tip ihtisas kurullarmin verdigi rapor ve gortisleri
arasinda ortaya ¢ikan geliskileri,

d) Adli tip ihtisas kurullari ile ihtisas dairelerinin rapor ve
gortsleri arasinda ortaya ¢ikan geliskileri,

e) Adli tip ihtisas kurullari ile adli tip ihtisas dairelerinin ve
adli tip sube miiduirltiklerinin rapor ve goriisleri arasinda
ortaya cikan celiskileri,

f) Adli tip ihtisas kurullar1 ile Adli Tip Kurumu disindaki
saglik kuruluslarinin verdikleri rapor ve goriisler arasinda
ortaya ¢ikan celiskileri,

Konu ile ilgili uzman {iyelerin katilimiyla inceler ve kesin
karara baglar.” (ATKK Md.15).”

Mezktr hitkiim geregi, Adli Tip genel Kurlunun netice-
lendirdigi hususlar adli tip kurumunun nihai gortisii olup,
mahkemeleri ve savciliklart baglamaz. “Adli Tip Genel Kuru-
lu kararlar1 nihai olmakla beraber mahkemelerin delilleri ser-
bestce takdir hususundaki yetkilerini kisitlamaz (ATKK Md
23/C-3.b)”. Aksi takdirde, yargi organlarinin yerine karar ve-
rilmis olur.

Adli Tip Kurumu yaninda, diger adli ekspertiz kurumlar:
olarak,
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“Yiiksekogretim Kurumlar: veya birimleri, adli tip mevzu-
at1 gercevesinde adli tip olaylarinda ve diger adli konularda
Ceza Muhakemeleri Usulii Kanununa gore resmi bilirkisi say1-
lir. Bu birim ve kliniklerde tetkik edilecek adli tip ile ilgili isler
yonetmelikte belirlenir.” (ATKK Md.31).

Bu durumda Adli Tip Kurumunun kararmin yeterli gorul-
memesi halinde, diger adli ekspertiz kurumlarindan birine
basvurabilirler.

Yargitay bir ictihadinda, Yiiksek Saglik Sarasi ile Adli Tip
Kurumu raporlar: arasinda geliski durumunda Adli Tip Kuru-
mu Kanunu'nun 15. maddesi hiitkmiince, geliskinin giderilme-
si igin Adli Tip Genel Kurulu'nun rapor alinmas1 gerektigine
karar vermektedir'*.

Yargitay, Adli Tip ihtisas kurullarinin hatali olarak tesekkiil
etmesi ve karar vermesini bozma sebebi gormiistiir'®.

124 “pendik Saglik Grup Bagkanlhigi'nin 06.03.2000 tarihli, I.U. Cerrahpasa
Tip Fakiiltesi Norosirurji Ana Bilim Dali'nin 25.01.2001 tarihli raporla-
rinda miidahil Mehmet D’de tespit edilen sag ayagindaki arizasmin en-
jeksiyona bagli oldugunun ve Adli Tip Kurumu raporunda enjeksiyonu
yapan sanik hemsire PY'nin 2/8 oraninda kusurlu bulundugunun bil-
dirilmesine karsin, Yiiksek Saglik Strasimin 27-28 Mart 2002 tarih ve
10502 karar say1li sanigin savunmasini dayanak kabul ederek verdigi so-
yut nitelikteki ‘enjeksiyonun dogru yerinden yapildigini ve siyatik sinir
seyrinin kisilere gore farklilik gosterdiginden bahisle sanigin kusursuz
oldugunu’ bildiren raporuna hangi gerekgelerle tisttinliik taninip hiikme
esas alndig aciklanarak raporlar arasinda celiski yontemince giderilip
ve samigin savunmasinda iddia ettigi mtidahilin baska yerde enjeksiyon
%/aptlrlp yaptirmadig1 hususu da miidahilden sorulduktan sonra rapor-

ar arasinda husule gelen celiskinin giderilmesi yontinden Adli tip Genel
Kurulundan goriis almarak sanigm hukuki durumunun tayin ve takdi-
ri gerekirken ...” Yargitay 2. CD, 19.04.2005, 21965/6580, bkn: Hakeri
(2007a), s. 413; Yargltafl bir kararinda, “...dosyadaki raporlar arasinda
celiski bulundugu ve olayin olusumunu net sekilde ortaya koyan bigim-
de diizenlenmedigi, dogum sonrasi 6len anne ve bebeginin oliimiinde
sanigin kusurlu davranislarinin etki derecesinin ve her ikisinin 6ltim ne-
denlerinin aglklanamadlfc“;l ve aydinlatici nitelikte bulunmadiklar: hususu
gozetilerek; Yiiksek Saglik Surasi ve Adli Tip Kurumu raporlar: arasin-
daki miibayenetin Adli Tip Kurumu Biiytik Genel Kurulu'na dosyanin
onderilmesi ile aldirilacak nihai rapordan sonra, sonucuna gore belir-
enmesi gerekirken, yazili sekilde beraat karar1 verilmesi, .. hitkmiin bo-
zulmasina, yargilamanin bozma 6ncesi asamadan baslayarak stirduirtilii
sonuclandirilmak {izere dosyanin esas/hiikiim mahkemesine gonderil-
mesine, 30.05.2013 tarihinde oybirligi ile karar verildi.” Yargitay 4. Ceza

125 dairesi, Esas: 2012/ 21402, Karar: 2012 / 16968, Karar Tarihi: 05.07.2012.
“Magdure hakkinda, Adli Tip Kurumu 6. ihtisas Kurulunca 22.08.2007
glin ve 3393 say1 ile verilen raporda sonug olarak, 24-25.12.2006 tarih-
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Universitelerin Adli Tip Anabilimdallar

Universitelerimizin Adli Bilimler Enstittileriyle, Tip Fakiil-
teleri ve Diger Saglik meslegi 6grenimi veren okullari, Tip Adli
Tip Kurumu yaninda, diger adli ekspertiz kurumlari olarak,

“Yiiksekogretim Kurumlari veya birimleri, adli tip mevzu-
at1 cercevesinde adli tip olaylarinda ve diger adli konularda
Ceza Muhakemeleri Usuliti Kanununa gore resmi bilirkisi say1-
lir. Bu birim ve kliniklerde tetkik edilecek adli tip ile ilgili isler
yonetmelikte belirlenir.” (ATKK Md.31). denilmektedir.

2547 sayil Yiiksek Ogrenim Kanunu Madde 38/1l'e gore,
“Yiiksekogretim Kurulunun istegi ve ilgili kamu kurulusu-
nun onayl1 ile yiiksekogretim kurumlar: veya birimleri, ilgili
adli mercilerin talebi ile adli tip mevzuat: gercevesinde adli tip
olaylarinda ve diger adli konularda resmi bilirkisi olarak go-
revlendirilebilirler”.

Yargitay Hukuk Genel Kurulu'nun bir kararinda, ozetle:
Tazminat davasi - ameliyattan sonra yapilan igne sonucunda
hastanin felg gegirmesi - bilirkisi raporlarinin hiikiim kurmak
icin yeterli olmadig1 - sorumlulugu belirlemeye yeterli rapor

lerinde magduru bulundugu “cocugun cinsel istismar1” olay1 nedeniyle
TCY'nin 102/5. maddesi kapsaminda beden ve ruh sagligimin bozulu
bozulmadig1 sorulan magdurenin, 16.02.2007 ve 15.08.2007 tarihlerinde
yapilan muayenesi ve dava dosyasinin incelenmesi sonucunda, ruh sagl-
g1 bozacak mahiyet ve derecede olan “travma sonrasi stres bozuklugu”
denilen agir néroz bozuklugu tespit edildigi, bu duruma gore magdu-
ru bulundugu olaya bagli olarak ruh saghiginin bozuldugu, durumunun
TCY'nin 103/6. maddesine miimas oldugu, 5395 sayili Cocuk Koruma
Yasasmin 5/d maddesi geregince tedavisinin yaptirilmasinin uygun ola-
cag1 bildirilmistir. Yerel mahkemece, Adli Tip Kurumu 6. Ihtisas Kurulu-
nun raporu hitkme esas alinmis olup, bu raporun ruh saghig: hastaliklari
uzmany, iki adli tip uzmani, kadin hastaliklar1 ve dogum uzmani, radyo-
lofi uzmany, {iroloji uzmani ve ¢ocuk cerrahi uzmanindan olusan, yedi ki-
silik bir kurul tarafindan diizenlendigi anlasilmaktadir. Ancak, magdure
1994 dogumlu ve sug tarihi itibariyle 15 yasindan kiiciik olup, 6. Ihtisas
Kurulunda muayenesi ve hakkindaki raporun diizenlenmesi sirasinda,
inceleme konusunun uzmani olan gocuk psikiyatrisi uzmaninin, gortis-
melere katilmadig goriilmektedir. Bu nedenle Adli Tip Kurumu Yasasi-
nin 7/f ve 23/b maddelerine aykir: olarak, konunun uzmant olan ¢ocuk
psikiyatrisi uzmani bulunmadan diizenlenen raporun, hitkme esas alina-
mayacaginda kusku Cgloktur. O halde, magdure hakkinda, yeniden ve ya-
saya uygun bir sekilde olusturulmus bir kuruldan rapor alinarak, sanigin
hukuki durumunun buna gore belirlenmesi gerekmektedir ”. Yargitay
Ceza Genel Kuruluy, 11.05.2010, 2010/5-4 E, 2010/110 K;
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alinmasi geregi - direnme kararinin bozulmas: “Her ne kadar
hiikme esas alinan bilirkisi raporlarinin sonug kisimlarinda da-
valilarin kusurlu olmadiklar: yoniinde goriis bildirilmis ise de;
raporlarda davacilarin dava dilekcelerinde ileri stirdiikleri id-
dialara cevap verilmedigi gibi, davacilarin ¢ocugu Ridvan’da
olusan rahatsizlik sebep-sonug iliskisi i¢inde yeterli bir sekilde
incelenmemis ve denetime elverisli sekilde bir sonuca ulasil-
mamustir. Yerel mahkemece de bu yetersizliklere isaret edil-
mek suretiyle ilk rapordan sonra iki ayr1 rapor daha alinma-
sina ihtiya¢c duyulmus, ancak her {i¢ raporda da mahkemece
talep edilen hususlara cevap verilmeksizin ayni denilebilecek
ctimlelerle 6nceki raporun tekrar1 suretiyle raporlar tanzim
edilmistir. Son olarak alinan Adli Tip Genel Kurul raporunda
somut olay1 aciklayici tek ctimle; <kiside meydana gelen sol
ayak gtigstizltiglintin enjeksiyon noropatisi ile uyumlu oldu-
gu ve enjeksiyona bagh gelisen bir komplikasyon olarak kabul
edildigi> ctimlesi olup, bu yargidan hareketle soyut ve gerek-
cesiz bir sekilde davalilarin kusursuz olduklarmin soylenmesi
ile yetinilmis olup, bu haliyle davadaki uyusmazlig1 aydinlati-
c1 nitelikte olmadig agiktir. Somut olayda enjeksiyonun davali
hastanede yapildig1 konusunda cekisme bulunmadigina gore;
tespiti gereken husus <enjeksiyona bagli gelisen bir kompli-
kasyon> nedeniyle davalilarin sorumlu olup olmadiklarimin
belirlenmesi olup, sadece sorunun adini koymakla yetinilen bir
rapor ile uyusmazhgm c¢oziimiine imkan bulunmamaktadir.
Bu yoniiyle de raporlarin mahkemeyi baglayici ve uyusmazlig:
¢oziicti nihai nitelikte raporlar olmadig1 kurul cogunlugunca
kabul edilmistir.

O halde yerel mahkemece; dava dilekcesinde ileri siirtilen
hususlar ile davacilarin oglu Ridvan’in sol ayaginda olusan ve
raporlarda enjeksiyon noropatisi ile uyumlu oldugu belirtilen
rahatsizhigin ortaya ¢ikmasindan bu enjeksiyonun yapildig:
hastanenin ve doktorun hata, ihmal vb nedenlerle sorumlu olup
olmadiklarini belirlemeye yeterli rapor alinmas: gereklidir.

Bu itibarla, Hukuk Genel Kurulu ¢ogunlugunca da benim-
senen Ozel Daire bozma kararima uyularak somut olayda da-
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vacilar yakininda ortaya ¢ikan rahatsizligin sebep-sonug iliski-
si icerisinde incelenerek bu islemleri gerceklestiren davalilarin
sonugtan sorumlu olup olmadiklarini ortaya koymaya yeterli
ve denetime elverisli bilirkisi raporu alinarak sonucuna gore
bir karar verilmesi gerekirken 6nceki kararda direnilmesi usul
ve yasaya aykiridir.

Bu nedenle direnme karar1 bozulmalidir”%.

BILIRKISI RAPORUNUN HAZIRLANMASI

Oncelikle tibbi miidahalede 6grenilip kayit altina alinan
evraklarin incelenmelidir. Bunlar; goriintiileme grafileri (ront-
gen, MRI, tomografi) ve yazili grafiler (EKG, EMG), aydinlatil-
mis riza formlari, amannez, fiziki muayene kayitlari, alinmissa
konsiiltasyon sonuglari, teshis, tedavi alternatifleri, recete ka-
yitlari, laboratuvar sonuglaridir.

Bilirkisi evraklari, tibbi dokiimanin diizenlendigini saat ve
tarih dikkate alinarak incelemelidir.

Hekimin yaptig1 fiziki muayene maalesef, gelisen teknoloji
sebebiyle labaratuvar tetkiklerinin golgesinde kalmistir. Hal-
buki hekimlik, hastanin muayenesi demektir. Bundan dolay1
bilirkisi, hekimin hastasini sistematik olarak ilgili uzmanlik
alaninin gereklerine uygun olarak muayeneyi gerceklestirip
gerceklestirmedigini ve kayitlarini yapip yapmadigimi mutla-

ka incelemelidir'?.

Tibbi miidahalede hata olarak ileri stirtilen durumun komp-
likasyon olup olmadigini, komplikasyon ise bunun iyi yoneti-
lip yonetilmedigini irdeleyerek raporu olusturmalidar.

Bilirkisi raporunda; veriler tespit edilip, sorulara cevaplar
verilerek nedensellik (illiyet) bag1 miisahhas (somut) bir sekil-
de izah edilerek sonuca ulasilmalidir.

126 Yargitay Hukuk Genel Kurulu, Esas: 2012 / 13-1049, Karar: 2013 / 383,
Karar Tarihi: 20.03.2013.

127 KOK, Ahmet Nezih: “Hatali Tibbi Uygulamalarda Tiirk Ceza Adalet
Sistemine Gore Bilirkisi Raporu Nasil Hazirlanmalidir?”, Tip Hukuku
Atdlyesi-II, Proje Sahibi: Av. Sunay AKYILDIZ, Seckin Yayinlari, Anka-
ra-2014, s.146.
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Hekim bilirkisi raporunda hukuki degerlendirmelerde bu-
lunmamalidir. CMK Md. 67/1II'de bilirkisi raporunu diizen-
lerden hakim tarafindan yapilacak hukuki degerlendirmelerde
bulunmamalidir.

KISALTMALAR CETVELI
Any: 1982 Anayasasi
ATK : Adli Tip Kurumu
ATKK : 2659 sayil1 Adli Tip Kurumu Kanunu
AYM : Anayasa Mahkemesi
BGE: Alman Medeni Kanunu
bkn. : Bakiniz
C.: Cilt
CD : Ceza Dairesi
CGK: Yargitay Ceza Genel Kurulu
CMK : 5271 sayil1 Ceza Muhakemesi Kanunu
CMUK : 1412 sayil1 Ceza Muhakemeleri Ustlii Kanunu
Cev : Ceviren
DMK:657 Sayili Devlet Memurlar: Kanunu
dn. : dipnot
E.: Esas
HGK : Yargitay Hukuk Genel Kurulu
HMK : 6100 sayili Hukuk Muhakemeleri Kanunu
HUMK : 1086 say1ilt Hukuk Ustlii Muhakemeleri Kanunu
M.O: Milattan Once
K. : Karar
KHK.: Kanun Hiikmiinde Kararname
Md. : madde

MOHUK: 5718 Sayili Milletlerarasi Ozel Hukuk ve Ustl Hu-
kuku Hakkinda Kanun

s. : sayfa
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S. : Say1

TBK: 6098 Sayil1 Tiirk Borglar Kanunu
TCK : 5237 sayil1 Tuirk Ceza Kanunu
TMK: 4721 Sayili Tiirk Medeni Kanunu
TC : Turkiye Cumhuriyeti

vb. : ve benzeri

vd. : ve devami

VSs. : Ve saire

YKD : Yargitay Kararlar1 Dergisi

YSS : Yuksek Saglik Stirasi
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Geleneksel olarak 2009 yilindan bu yana, Kuzey Kibris Ttirk
Cumbhuriyeti'nde sevgili TC Saglik Bakanligt THSK Hukuk
Miisaviri Av. Cahid Dogan arkadasim ile beraber biri Girne
Amerikan Universitesinde doérdii de Lefke Avrupa Univer-
sitesinde olmak {izere 5 sempozyum organize ederek kitap
halinde yayinlamustik. Uluslararas1 Saglik Hukuku Sempozyu-
mu ise Tiirkiye Barolar Birligi ve Kibris Turk Barolar Birligi
organizasyonu ile gerceklestirilmistir.

Her sene oldugu gibi, bu yil diizenlenen sempozyum da
yine ¢ok yararli ve kapsamli hazirlanmistir. Bu sempozyumun
diizenlenmesinde yine lokomotif gorevini basariyla yiiriiten
sevgili Cahid Dogan’a tesekkiir ediyorum.

Bu yil bir ilk olarak iki Barolar Birligi sempozyumu beraber
organize ettiler. Turkiye Barolar Birligi sponsorlugunda ger-
¢eklesen altinci sempozyum ¢ok basarili ve yararli oldu. Her
iki tilkenin hukukcularinin ortak ¢alismalarma katk: saglaya-
cak bir etkinlik baslatilmistir. Bu nedenle Sayin Barolar Birligi
baskanlarmi kutluyorum. Boyle bir calismanin baslamasina
vesile oldugumuz igin de ne kadar mutlu oldugumu séyleme-
liyim.

Saglik Hukuku Sempozyumlari, Kuzey Kibris Turk Cum-
huriyeti’de vazgecilmez etkinlikler arasina girmistir. Ben igin-
de olamasam da her Sempozyum icin gereken katkiy1 verece-
gimi bir kez daha yinelemek istiyorum.

Seneye yedinci sempozyumda gortismek dilegi ile hepinize
saygilar sunuyorum.

Prof. Dr. Nilgiin Sarp
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ULUSLARARASI SAGLIK HUKUKU SEMPOZYUMU

Av. Giines GURSELER
Tiirkiye Barolar Birligi Genel Sekreteri

MERIT
LEFKOSA

* ok ok

Dr. Ahmet GULLE
Kuzey Kibnis Tiirk Cumhuriyeti Saghk Bakani
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S
MERIT
\.-)‘\0“;»& KUZEY KIBRIS TURK CUMHURIVET

Av. Unver BEDEViI
Kibnis Tiirk Barolar Birligi Baskani

Av. Unver BEDEVI - Hakim Safak ONERI - Av. Cahid DOGAN - Dr. Ahmet GULLE - Av. Giines GURSELER
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