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Ozet: Bireyin maddi ve manevi vaginin gerek i¢, gerek gl gerekse kalitsal etmenlerden
dolaylr bozulmasi neticesinde hastaliklar meydarabgmektedir. S6z konusu etmenlerin
tetiklemesiyle ortaya c¢ikan hastaliklarin tedavidisardan bir takim tibbi midahalelerin
yapilmasini zorunlu kilmaktadir. Bulguglés, tedavi ve bakimdan glan bu surreg icerisinde
aktif olarak yer alan ve hasta olarak tanimlanaayim, iste tam bu noktada sahip ofglubir
takim hak ve ayricaliklari s6z konusudur. Bu malalddasta tanimlamasina dahil olan
bireyin sahip oldgu temel hasta haklari ile bu haklarin korunma yel yontemleri
incelenecek ve hak kullanimi nedeniyle ortaya glkabk hukuki sorunlar ve sorumluluklar
ortaya konulacaktir.

Anahtar kelimeler: Hasta, hasta haklari, temel hak ve hirriyet, ifsgldari

Legal Dimension of Patient Rights and Their Protedbn

Abstract: lliness can be simply defined as a damaging ofthesical and spiritual integrity
of the individual caused by internal, external @netic factors. The treatment of these
problems requires certain medical interventionthis very existence of the indivudual. The
process of treatment consists of certain steps knasvsymptoms, diagnosis, treatment and
care. In each steps of medical intervention thdeptthas certain rights. This article
investigates fundamental rights of the patient armtbable legal problems and responsibilities
that emerge in treatment process from the begitmitige end.

Keywords: Patient, Legal of patient, patient rights, FundamerHuman Rights and
Freedoms

GIRIS

Birey, varlgl sebebiyle bir takim hak ve hurriyetlere sahipBiz konusu
haklarin en banda stphesiz ki ygam hakki gelmektedir. Bireyin yam
hakkini devam ettirebilmesi ve kendi vgrlikaynakli dger haklan
kullanabilmesi icin beden ve ruh@eginin bu cercevede gkl ve normal
islevlerini yerine getirebiliyor olmasi gerekmektedfnsacasi bireyin maddi
ve manevi varfii korunmali ve idame ettirilebilmelidir. S6z konuettami
bireye sg@layacak ve sunacak olan otorite ise siyasi otdrited

Hasta haklari kavrami, insan haklari temelli ulusaas) sozlgnelerden
esinlenerek gdik alaninda kendine yer bulmaya eaiaktadir. Yukarida da
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ifade ettgimiz gibi hasta haklari insanin ggm hakkina endeksli bir haktir.
Insanin ygam kalitesini olumsuz yonde etkileyecek dabhili,itiave kaltsal
gelismeler neticesinde bireyesdrdan miudahale edilme zorunigluortaya
¢ikacaktir. Tibbi midahalenin gereklilikarsisinda kendiliinden ya da s6z
konusu durumun dgl neticesi olarak ortaya ¢igtna inanilan hasta hekim
iliskisi hukuk aleminde boy gosterecektir. Busklnin hukuk alemindeki
tezahdrt Ulkelere gore zaman zaman farkliliklar teydsektedir. Kimi
vekalet ilskisi, kimi eser ilgkisi kimide hizmet ilgkisi olarak
adlandirmaktadir.

Tip alaninda désen ve geklen teknoloji ve tedavi metotlari ekseninde
hastaya sunulan imkan ve degtesinirlarinin geglemesi, bireyin maddi ve
manevi varlginin korunmasi ve buna glabazi temel haklarin glanmasi
ihtiyacinl da beraberinde getirmektedir. Hasta &akkavrami; hukuki,
felsefi, etik, politik, sosyolojik, teknolojik yoeli olan bir kavramdir
(Aydiner, 2006: 1). Bu ¢caimamizda ¢ok yonli bu kavramin hukuki yonana
ele almaya ¢cajacaiz.

1. Hak ve Hurriyet Kavrami

Hak kavrami icin dgisik sekillerde tanimlamalar yapilmaktadir. Bu
tanimlamalar igerisinde en eskisi ve yaygin olamdie hak, kiilere hukuk
duzeni tarafindan taninan bir irade kudreti, bierise (Gozler, 2000: 205) ve
istediginde 1srar etme (Bozkurt, 2003: 7) yetkisidir. H&kKirriyetin soyut
alemden cikarak somut alemde burigidisurettir. Hak, hukuken korunan
menfaat, hukuk diizenince taninan yetkidir.

Hurriyet kavrami ise, birseyi yapma veya yapmama, belli bjekilde
davranma veya davranmama erki olarak tanimlanmakidgigun, 1992: 6).
Hurriyet, bireyin icinde ygadgl toplumda sahip oldiu kisisel ve 6zel
bagimsizlik alanidir. Bu alan bireyin inisiyatifiylesekillendirilecektir
(Kabaglu, 1993: 11). Bu tanimlamada dikkati ¢ceken nokidrriyetin insan
fillinin bir niteli gi olarak kullaniimg olmasidir. Buna K olarak hrriyet
kavramindan serbest insan fiili agilenahdir (Gozler, 2000: 204).

Hak ile hiirriyet kavramlari arasinda girift birski mevcuttur. Ozgrliik bir
haktir; ancak her hak 6zgurlukgieir. HUrriyet soyut bir kavram iken, hak,
Ozgurliguin somut olarak da vurulmasi, usuli glivencesi ve gercekie
aracidir. Bu 0zelfiine binaen hak, mahkeme onunde ileri strilebilndikte
Ornesin, ¢ssitli nedenlerle yurt duna ¢ikma fiili, bireyin seyahat 6zgiigi
kapsaminda yer almaktadir. Bu 06zggild kullaniimasi bireyin iradesi
dahilindedir. Hak ise, s6z konusu Ozg@ia uygulamaya konmasinda
meydana gelebilecek engellerin varlhalinde (bireyin pasaport talebinin



reddedilmesi gibi) giindeme gelecektir. Bu akgakligiderilmesini birey,
mahkemelerden talep edebilecektir (Kglop 1993: 12-13).

Hurriyetlerin - gercekigiriimesi noktasinda B#alarinin veya devletin
herhangi birsey yapmasi stz konusu gilelir. Hurriyet, bireyin fiiliyle

gerceklgmektedir. Hakkin gerceldmesi icin ise, hak sahibi bireysthda

diger bireylerin veya devletin hak sahibi birey lehipazi fedakarliklarda
bulunmasi s6z konusudur. Hakkin gercglididmesi hirriyette oldgu gibi

bireyin gerceklgtirmesiyle dgil, baska bireylerin veya devletin fiilleri ile
gerceklemektedir (Gozler, 2000: 205).

1.1.insan Haklari

Temel hak ve hirriyetler alaninda kullanilan kaviamarasinda en kapsamli
olani insan haklaridir (Uygun, 1992: 4nsan haklari, insan gerini
koruyan ve insanin, hem maddi hem de manevi garh gelsimini
amaclayan, tstun nitelikli kurallar butinadir (Akaglu, 1995: 19).insan
haklari teorik olarak, hicbir ayrim gdzetmeksizinitim insanlarin
yararlanabilecg ideal haklari ifade etmektedir. Bu haklar, ahliéki
disiincesinden kaynaklanan haklardmsan haklari kavramini tabii hukuk
yanlisi yazarlar kullanmaktadirlar. S6z konusu gdsiaftarlari, bu alanda
var olan dizenlemelerden ziyade olmasi gereken nigimelere vurgu
yapmaktadirlar (Kapani, 1993: 14 ; Bozkurt, 200B; Go6zler, 2000: 206).

Insan haklari, ortaya cgkari bakimindan incelenginde negatif karakterli
hak olduklari gorulecektir. @er bir ifadeyle, bu haklar, $inin sahip oldgu
Ustiin nitelikteki hak ve 6zgurlukleri, gerek biresth gerekse devletin
mudahalesine imkan vermeyecek bekilde koruyarak, kullanim alanini
bireyin tekeline terk etmektedir (Bozkurt, 2003) 12

1.2. Temel Hak ve Hurriyetler Kavrami

Temel hak ve harriyetler; tabii hukuk ggtinii benimsemngi yazarlarca,
ulasiimasi gereken bir ideali ifade eden insan hakilaripozitif hukuk
tarafindan gercekférilebilmis kismidir. Dier bir ifadeyle, insan haklarinin
devlet tarafindan taningwe yirurlikteki hukuk kurallar arasinda yerini
almis olan bélumiini ifade eder (Kapani, 1993: 14). Gzetmel haklar,
pozitif hukukun givence altina afd) gerek yasama, gerekse yiritme
organlarinin tasarrufu ile kolaylikla gigtirilemeyen ve kaldirilamayan
haklar olarak tanimlanmaktadir. Temel hak ve hatlgr, bu bglamda
“kamu hurriyetleri” veya “anayasal haklar” olarala chitelendiriimektedir
(Uygun, 1992: 5).

1.3. S&lik Hakki ve Hasta Haklari Kavrami



Insanin, insan olmasindan mitevellit dokunulmaz, retiimez,
vazgecilemez hak ve hirriyetleri vardiinsanlarin bu haklara sahip
olabilmesi icin 6ncelikle yamini strdirebilmesi gereklidir. Kisacasi maddi
ve manevi varfiint bozacak her tirli ic ve gietkenden kendini
koruyabilmelidir. insan haklari ile gk hakki arasinda cok siki bir gki
bulunmaktadir. Devlet, Ulke genelinde uygulanacaflils politikalarini
insan haklarinin rehbeginde belirleyecektir (Bozkurt, 2007: 13). Bu
gercgi gbz onunde bulunduran anayasalagitiebasliklar altinda benzer
duzenlemeler yaparak devlete bir takim 6devler piligtir. 1982 Anayasasi
da 17, 56 ve 65. maddelerindeki dizenlemelerlekedizisu hak ve haklari
guvence altina alrgtir. Bu kapsamda, devletten, herkesin hayatiniehee
ruh sgligini insan onur ve haysiyetine yaikibir sekilde strdirebilmesini
gerceklgtirilebilmesi istenmtir.

Hasta kavrami kdkeni itibariyle Farsca bir terinupl“yorgun” anlamina
gelmekle beraber, bir tedaviye ya da cerrahi miiggha gerek rizasiyla
gerekse zaruret halinde rizasi alinmadan marun K&lakeri, 2007: 31) ve
bir sglik kurulusunun sunmg oldugu sa&lik hizmetlerinden yararlanma
ihtiyaci olan kimsé olarak tanimlanmaktadir. Literatiirdeki tek yonlii b
tanimlamaya karn, Diinya Sglik Orgiiti hasta kavraminin kapsamini
sglik kavramindan hareketle gglaterek, sadece hastalik ya da sakatlk hali
degil, bireyin bedence ruhca ve sosyal yonden tamiyiik hali olarak
tanimlamaktadir (Bozkurt, 2007: 14 ; Sgv2007 : 176).

Yukarida ifade edilenler kapsamindaglda hakki, kkinin toplumdan ve
devletten sgliginin  korunmasini, gerekinde tedavi edilerek
iyilestiriimesini  isteyebilmesi ve toplumun @adigi imkanlardan
faydalanabilmesiseklinde tanimlanmaktadir (Hakeri, 2007: 46 ; Sijtla
2000: 39-40 ; Aksoy, 2001: 1804). Hasta haklarir&av ise, hasta olan
bireyin eski sgligina tekrar kavgabilmesi hakki, eski gagina kavgma
imkani, hastafiin tedavi edilemez hal almasi durumunda, mumkin
olamiyorsa en azindan hasgah insanin maddi ve manevi butugline
getirmis oldugu kisitlama ve sinirlamalarn asgari dizeye indidsgeyin
yasam kalitesini olabildiince yiksek tutarak devam ettirebilmesine imkan
tanimasi hakkidir (Aydiner, 2006: 2).g8& hakkinin soyut hukuk kurallari
icerisinden cikip somut alemde uygulanmasi olarakadlandiriimaktadir
(Gocmen, 2005: 59).

1.4. Hasta Haklarinailiskin Hukuksal Yakla simlar

! 01.08.1998 Tarihli Hasta Haklari Yénetngelin. 4/b.



Insan haklari kavrami temelde insanin mugiulu ve memnuniyetini esas
alan ve bunu gercekfirmeyi kendine rehber edingnameliyeler butinudur.
Bu cabalarin timii insanin gam hakki etrafinda orgilengtir. insanin iyi
yasam sirmesinin temelinde isegi&li bir beden ve ruh g gl yatmaktadir.
Salik hakki insan haklari kapsaminda ayri bir kategolarak yer
almaktadir (Bozkurt, 2007: 13). 8& hakki 6zelinde, hekim ya da yardimci
sglik personeli hasta #kisinde hasta aleyhine silahlariiitsizligi s6z
konusudur. Guc¢ dengesinin olmgdi bir iliskide hak kavramindan
bahsedemeyiz. Bu dengesizlbertaraf etmek icin hak kavrami giindeme
gelecek ve zayiftan yana bir tavir sergileyeceKtzli, 2007: 66).
Anayasalar da bu tavrin sergilegidi mahaller olma misyonunu
Ustleneceklerdir.

Hasta haklari gindeme geltide, s6z konusu haklarin hukuksal olarak
karsiligini dizenleyen hasta ile hekim arasinda gercekbasa bile varfi
kabul edilen bazi s6zimelerden bahsedilir (SUa2000: 52). Taraflardan
birinin hekim old@gu ve asli ediminin, hastanin bizzat ya da hastanyak
Odeyecgi bir semen kanliginda bulgu, tghis, tedavi ve bakim hizmetlerini
yerine getirmek oldgu sdzlgmeye Hekimlik Sozlgmesi denilmektedir. Bu
sOzlemeler hasta hekim arasindakiskinin ozelliklede hekim tarafindan
Ustlenilen asli edimin konusuna ve igenie gore; hizmet, vekalet ve eser
(istisna) soOzlgmesi olarak adlandiriimaktadirlar. Buna skar doktrinde,
hasta hekim arasindakiskinin kendine has bir yapisi ve icgirbldugundan
hareketle kendine 6zgi (sui generis) ve atipikisbggorme sozlgmesi olarak
nitelendirenlerde bulunmaktadir (Demir, 2007: 154).

1.4.1. Hizmet Sozlgmesi Yaklasimi

Alman Hukukunca esas alinan bu yaldaa gore; hasta ile hekim arasindaki
iliskiye bir hizmetin ifa edilmesi nazariyla bakilmaktee taraflara bu
anlamda hukuki yokiamlaltukler dinektedir. Hekim hastayi iyiggirme isini
s6zlemenin edimi olarak Ustlengtir. Sayet hekim, edimi gepeé gibi yerine
getiremezse soOzme gereklerini yerine getirmegniolur ve hekimin
sorumluliguna gidilir. Hasta da hizmet sogieesi gergi kendi edimi olan
Ucreti hekime ifa edecektir. Hasta tedavi surecindeekimin
yonlendirmelerine ve uygulamalarina uyma ve itieimeme yukimlulgi
altindadir. Aksi takdirde hekim sorumlu olmayacakBiitlg, 2000: 52).

Hizmet sdzlgmesini vekalet s6zjenesinden ayiran en dnemli unsur sire
unsurudur (Ozdilek, 2008: 16). Hekimin hasta ilaroiliskinde tedaviyi bir
sireye bglamak muamkin olmayacaktir. Hekim tedavi siresinoausg
odakh calgmalar yapacandan sureyi dikkate almayacak ve tedaviye
odaklanacaktir. Her ne kadar hekim uyguiadedavinin normalsartlar
altinda ne kadar strede sonuclagawatecribeleri sayesinde kestirebilse de



hastanin 6zel durumu sebebiyle tedaviye hangi stvednasil birsekilde
cevap veregani kestiremeyebilecektir. Boylelikle hekimle hasieasindaki
Hekimlik Sozlemesi’ ni Hizmet Sozlgnesi olarak nitelendiremeyiz
(Demir, 2007: 154).

1.4.2. Vekalet Sozlgmesi Yaklasimi

Bu yaklgimda, hasta ile hekim arasinda bir vekalekisi s6z konusudur.
Bu cercevede, hekime vekalet veren hasta, hekipdavi ve sirecindeki
Onerilerine evet ya da hayir demek suretiyle hekyiinlendirebilecek,
hekimde hastanin vegivekalete dayanarak tibbi imkanlar dahilinde ve
hasta icin iyi oldguna inandii tedaviyi (ki yada hizmeti) yerine getirecektir
(Sutlag, 2000: 53).

Vekalet sozlgmesinde hekimin hasta icin uygulgdtedaviyi belirleme ve
uygulama serbestisine kdrk, hasta, vekalet gkisinin taraflara getirdi
hak ve Odevler cercevesinde, vekaletten vazgecrkkirhada her zaman
kullanabilmektedir. Bu hakkin vagh hekime, hastaya uygulanan tedavinin
her gamasinda hastanin onayinasshama yukimltlginia beraberinde
getirmektedir. Doktoru tedavi sirecinde hastayddhéda ilgili herhangi bir
tedaviyi dayatma ve zorla uygulama imkani yoktuitl&, 2000: 53-54).
Ayrica bu sistem hukuksal nitgli acisindan, @rlikl goris cercevesinde,
Ulkemizde benimsenen sistem olmasi bakimindan damiiair (Demir,
2007: 154).

1.4.3. Eser Sozlanesi Yaklasimi

Eser sOzlgmesi nitelgi geresi, taraflardan birinin bir eser viicuda getirmesi
ve kasiliginda dger tarafinda bir tcret 6demesinden ibaret bir drsduk
sozlgmedir. Hasta hekim arasinda var gidikkabul edilen sozieneye gore,
hekim tedavi sonunda ortaya cikar@gcgonucu taahhit ederek yapmayi
Ustlenir. Genellikle plastik cerrahi midahalelegieerli olan gigimler bu
kapsamda dgerlendirilir (Sutlg, 2000. 54). Ancak bu gdgun tersini
savunanlara goére ise; tedavi surecinirgabgla neticelenmesi, mabhiyeti
gerezsi Odncesinden net olarak kestirilemeyen ve stz konygkimltlik
altina girenin iradesi ginda ( komplikasyonlar gibi) belirleyici faktorleri
oldugu gerekgeleriyle eser soziresi kapsaminda gerlendirilemeyecektir.
Bu gor yanhlari plastik cerrahi ameliyatlarini, eserls§mesi kapsaminda
degerlendirmelerinin yani sira cerrahi midahaleyi gklgtiren hekimin
beceri ve huneri gibi yiksekdksel nitelikte karakteri 6n plana cikagae
taraflar arasindaki gkinin belirgin diizeyde givene dayangcalan dolayi
ancak vekalet hikimlerinin uygulangoa kabul etmektedirler. Ancak
Yargitay 13. Hukuk Dairesi'nin 05.04.1993 tarih ¥81/2741 sayili karari



plastik cerrahi ameliyatlarinin bir eser s@mesi oldgunu ifade etngitir
(Ozdilek, 2008: 15).

Bu vyaklgimlara kagin 1970°li yillarin bainda Amerika Birlgik
Devletleri'nde verilen mahkeme kararlari hasta hekliskisinin bir is
iliskisi olmadgi aksine kagilikli givene dayanan bir gki tiri oldyguna
dair kararlar vermstir. Buna gore hasta, devlet tarafindan yetkilahdig
kisiden (hekim) yardim talep eder. Hekimde sorumlduktercevesinde bu
gorevi yerine getirir (Sert, 2004: 63).

2. Hasta Haklarinin Tarihsel Gelsimi

Hasta haklari ile ilgili ilk cakbmalar Amerika Birlgik Devletleri'nde
basladigl kabul edilmektedir (Sert, 2004: 63 ; Aydiner, 80@3). Esasen
somut geBmeler 1970’li yillarin bglarinda gindeme geldi. S6zl edilen
tarinten dnceki donemde hasta hekingkiki, temel hak ve hirriyetleri
duzenleyen uluslar arasi sGgtelerin dgrudan ya da dolayh olarak
etkiledigi geleneksel tip €ti ilkelerine gore surduriliyordu (Go¢gmen, 2005:
59).

1970'li yillarda balayan sireg, 20 yilhik bir kulugcka déneminden sonra
1993'de Finlandiya'’nin “Hasta Haklari Kanunu” nu bk etmesiyle
tamamlanarak somut meyvelerini verdi. Bu llkeyiasiyla israil (1996),
Litvanya (1996), izlanda (1997), Danimarka (1998), Norvec¢ (2000),
Gurcistan (2000), Fransa (2002), Estonya (20B&)jcre (2003) gibi tlkeler
takip etmitir (Gogmen, 2005: 59 ; Ozdemir vd., 2008: 2) .

2.1. Lizbon Bildirgesi (1981)

Finlandiya'daki bu gedime oncesinde, Dunya Tip Biginin 34. Genel
Kurulu'nda, hasta haklari ile ilgili olarak ilk udlar arasi belge nitgindeki
Lizbon Bildirgesi (1981) ilan edildi (Bostan vd.0@7: 63). Bildiri temel
hasta haklarini konu alan 6 madde ve hekimleredous&lamak konusunda
gOrev veren bir paragraftan einaktadir (Sert, 2004: 68 ; Aydiner, 2006: 5 ;
Pazarci, 2007: 111-112).

“Hekim, pratik, etik ve yasal tim zorluklarin biimde olarak, her kailda
vicdaninin sesini dinlemeli ve hasta icin en iyarolyapmalidir. Aagidaki
bildirge hekimlik mesk&nin hastalara sglamay!r amacladi temel haklari
icermektedir. Yasalar veya hikimet uygulamalarirhastalarin bu
haklarina uygun olmagi durumlarda bu uygulamalari dizeltmeye veya
ortadan kaldirmaya cagmalidir.”

1. Hasta, hekimini 6zgurce se¢cme hakkina sahiptir.



2. Hasta, hicbir di etki altinda kalmadan 6zgurce klinik ve etk
kararlar verebilen bir hekim tarafindan bakilabilnakkina sahiptir.

3. Hastanin, yeterli 6lctde bilgilendirildikten sondaerilen tedaviyi
kabul veya reddetme hakki vardir.

4. Hasta hekimden, tim tibbi ve 0©6zel hayatingkiti bilgilerin

gizlili gine saygi duyulmasini bekleme hakkina sahiptir.

Her hastanin onurlu bgekilde 6lme hakki vardir.

Hasta, uygun bir dini temsilcinin yardimi da datiihak tzere, ruhi

ve manevi teselliyi kabul veya reddetme hakkinapsiah

oo

2.2. Avrupa'da Hasta Haklar Gelistiriimesi Bildirgesi (Amsterdam
Bildirgesi 28-30 Mart 1994)

S6z konusu Bildirge 28-30 Mart 1994 tarihleri angst Amsterdam’da
dizenlenen “Hasta Haklari Konusunda Avrupa Baanlgl” konulu

toplantida kabul edilrgtir. Bu bildirgenin amaci, Dinya $kk Orgiti'ne

Uye Avrupa ulkelerindeki hasta haklarinin getini saglamaktir.

Bildirge, insan Haklari Evrensel Beyannamesi, Ekonomik Topéims
Kultirel Haklar Uluslar arasi Sozlmesi ve Avrupa Sosydjarti siginda
hazirlanmgtir. Bildirgenin bolgesel nitelikte olmasi et konusu olmasina
ragmen, burada kabul edilen hasta haklaringifli ilkelerin Dunya Sglik
Orgiitii  tarafindan Avrupa gndaki (lkeleri de kapsayacakekilde
uygulamasi olumlu gealine olarak nitelendiriimektedir (Bozkurt, 2007: 15 ;
Sert, 2004: 71; Pazarci, 2007: 112-119). Bildirlaiedirlenen ilkeler alti
baslik altinda toplanmstir (Pazarci, 2007: 112-119)

Saglik bakiminda (hizmetlerinde) insan haklari vgelteri
Bilgilendirme

Onay

Mahremiyet ve 6zel hayat

Bakim ve tedavi

Basvuru

oA wWNE

2.3. Lizbon Bildirgesi Il (1995)

Lizbon Bildirgesi Il, Dinya Tip Birli'nin1995 de Bali'de dizenlegi 47.
Genel Kurulu'nda kabul edilerek yayimlargtm. Ayni adli bildirinin ilkine
gore daha kapsaml olan bildiri, ilkinde yer almaybazi haklara da

2 http://www.tyih.gov.tr/HASTAHAKLAR/uluslararasimphp (31.03.2007).
® hitp://www.tyih.gov.t’/HASTAHAKLARI/uluslararasim3 fip (31.03.2007).




bunyesine eklenrgiir. Bildirinin gozden gecirilmy hali onbir balik halinde
asagidaki gibi duzenlenngtir (Pazarci, 2007: 118-121);

Nitelikli Saglik Bakimi Hakki
Secim Ozgiirlgi Hakki

Kendi Adina Karar Verme Hakki
Bilinci Kapali Hasta

Yasal Olarak Karar Verme Yetkisi Olmayan Hasta
Hastaninstesi Disinda Prosediirler
Bilgilendirme Hakki

Gizlilik hakki

. Salik Egitimi Hakki

10. Onur Hakki

11. Dini Yardim Alma Hakki

CoNokhwWNE

3. Turkiye’de Hasta Haklarinin Tarihsel Gelisimi ve Temel Hasta
Haklari

Hasta haklarina #kin Turkiye'deki hukuki zeminin tesisi dunyadaki
gelismelere yakin bir seyir takip ederek ilk kez 1960/ irlanan “Tibbi
Deontoloji Nizamnamesi” ile 3dmistir. Ilgili diizenleme hasta hekim
iliskisini dizenleyen ilk yazili belge olma acisindamerlidir. Bu
nizamname daha sonra Ekim 1998 de Turk TabipldigBiin 47. Blyuk
Kongresinde “Hekimlik ve Meslek Hi Kurallar” adi altinda yeniden
diizenlenerek kabul edilgtir (Aydiner, 2006: 9)

Turkiye'de hasta haklarina gkin olarak siyasi iktidar tarafindan atilan en
onemli adim, Tirkiye’'nin taraf oldiw insan haklari s6zeeleri ile hasta
haklarinin yer algy uluslar arasi bildirilerin etkisiyle, 1 gustos 1998
tarihinde kabul edilen “Hasta Haklari Yonetng€li dir. Yonetmelik ic
mevzuatimizda danik halde bulunan hasta haklaringkin dizenlemeleri
tek cati altinda toplagtir. S6z konusu Yonetmelik dokuz bolim ve toplam
elli bir maddeden okmaktadir. Yonetmelik ik hizmetlerinin insan onur
ve haysiyetine yagar ve en az gejmis ulkelerdeki hemcinslerinin almi
oldugu nitelik ve nicelik de bir ggdik hizmetinden faydalanmalarinin
ilkelerini tespit etmitir. Buna gore yonetmede hakim olan ilkeler;

Salikli yasama hakkina saygi ilkesi
Maddi ve manevi vargini koruma ilkesi
Hastalara gt davranma ilkesi
Hastanin rizasinin aranmasi ilkesi
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* http://www.tyih.gov.tr/HASTAHAKLARI/tarihce.ph31.03.2007).




5. Hastanin rizasi olmaksizin tibbi gtremalara tabi tutulamamasi
ilkesi
6. Ozel hayatin gizlilsi ve mahremiyeti ilkesi

Yonetmelgin dizenledii bolumler ise;

Salik Hizmetlerinden Faydalanma Hakki

Saslik Durumuile lgili Bilgi Alma Hakki

Hastanin Ozel Ysamina Sayg!, Gizlilik ve Mahremiyet
Tibbi Midahalenin Hastanin Rizaslyla Yapilmasi Hakk
Tibbi Arastirmalarda Hasta §aginin Korunmasi Hakki
Diger Haklar

ouokwnE

3.1. Temel Hasta Haklari

1998 tarihli “Hasta Haklari Yonetmglfnin 3. maddesinin e bendinde ifade
ettigi sekliyle Hasta haklari;*Saglik hizmetlerinden faydalanma ihtiyaci
bulunan fertlerin, sirf insan olmalari sebebiylehga bulunduklari ve T.C.
Anayasasl, milletlerarasi anfimalar, kanunlar ve gier mevzuat ile teminat
altina alinmgy bulunan haklarini, ifade eder.seklinde tanimlannstir.
Yonetmelik cercevesinde uygulamada, hasta olartdendirilen kgilerin
sahip oldgu haklar yukarida ifade edilen gh&lar altinda aagidaki sekilde
diizenlenmitir (Yildirim, 2007: 116-122)

3.1.1. Sglik Hizmetlerinden Faydalanma Hakki ( HHY m.6-14)

1. Hasta, adalet ve hakkaniyete uygsekilde sglik hizmetlerinden
yararlandiriimahdir.

2. Hasta, kendisine sunulan gi& hizmetlerinin neler oldgu ve
bunlardan nasil yararlanabil@tekonularinda, sgik kuruluslari
tarafindan olgturulan birimlerce en kolay ve kapsanmiekilde
bilgilendirilmelidir.

3. Mevzuatin izin verdii dlciide hastaya ghk kurulusunu se¢cme ve
degistirme hakki taninmahdir.

4. Saglik kuruluglarn, hastalarin gk personelini se¢cme ve gigtirme
hakkini kullanmalarina imkan gayacaksekilde, hekim ve djer
sglik personeli konusunda aydinlatici bilgiler verir.

® Daha ayrintil bilgi icin bakiniattp://hhp.ktu.edu.tr/index.php?sayfa=thh.htm
(1.04.2007).




5. Yash ve ozirliler ile acil ve adli vak’alar mustesr@arak,
hastalarin tedavi sirasi tibbi kriterlere dayali egiektif olarak
yapilimalidir.

6. Hastanin tibbi gereklere uygunstés, tedavi ve bakim gérme hakki
vardir ve tibbi gereklilikler ginda bir nedenle hastaya miidahale
yapilmasi yasaktir.

7. Salik calsanlari, hastanin ghgini korumak ve Istirabini
dindirmekle yukamludur.

8. Otenazi yasaktir.

3.1.2. Bilgi Alma Hakki (HHY m.15-18)

1. Her hasta, suk durumu, kendisine uygulanacak tibkiemler,
bunlarin yarar ve riskleri, alternatif tedavi usuilve hastafiin seyri
konusunda bilgi isteme hakkina sahiptir. Hastablgka hekimden
de bilgi alabilir (Ozanglu, 2007: 116-122).

2. Hasta, sglik durumu ile ilgili tutulan dosya ve kayitlari daleme,
ornek alma ve itiraz hakkina sahiptir. Hastanimgilehdiriimesi,
acik, anlailir ve nazik bir slup icinde yapiimahdir.

3. Hastanin moralini bozarak hasgahi artirabilecek nitelikte vahim
bir hastalik tghisi hastadan saklanmalidir.

4. Toplum sgligi distincesiyle tedbir alinmasi zorunlu haller haric;
hasta, s@ik durumu konusunda, kendisine, ailesine veya
yakinlarina bilgi verilmemesini isteme hakkina gdihi

3.1.3. Hastanin Ozel Ygamina Saygi, Gizlilik ve Mahremiyet (HHY
m.21-23)

1. Her tdr tibbi midahale, hastanin mahremiyet hakkangg! icinde
icra edilif.

2. Hastanin sgik durumu ile ilgili tibbi deerlendirmelerin gizlilik
icinde ydrutilmesi; tedavi sirasinda sakinca yoksainda bir
yakinini bulundurmasina izin verilmesi, glodan ilgili olmayan
kimselerin tedavi sirasinda bulunmamasi, hastaiyisek ygam
tercihine veya aile hayatina kahmamasi, hastanin &gk

® Daha ayrintili bilgi igin, Yahya Deryal, “Hasttklari Baglaminda Mahremiyet
ve Ozel Hayata Sayg@aglik Hukuku Kurultay1, Ankara, 2007, ss. 71-83. ;
Yahya Deryal, “Hastanin Ozel ¥anina Saygi Hakkiniiki Boyutu: Hasta
Sirrinin Korunmasi ve Beden Mahremiyeti”,
http://www.haksay.org/index.php?q=node/1(10.05.2008).




3.1.4.

31)

harcamalarinin  kayg@ain gizli tutulmasi, mahremiyet hakki
kapsaminda hasta haklarindandir.

Salik hizmeti sunulmasi amaciyla hastadan alingisdd bilgiler
aciklanamayada gibi; hastanin rizasi olmadagitm ve argtirma
amacli faaliyetlerde kimi desifre edilemez.

Tibbi Midahalede Hastanin Rizasinin Aranmasi ( HHYm.24-

Her tdr tibbi midahalede hastanin rizasinin eldelmedi
zorunluduf. Kiiciik veya kisith hastalarin kanuni temsilcitémi
rizasi alinir. Bu halde kiiciikler de uygwekilde bilgilendirilir’.
Sadece toplum ghgi distincesiyle tedbir alinmasi gereken hallerde
ve tibbi zorunluluklar nedeniyle hastanin rizasnrabksizin tibbi
midahale yapilma imkani bulunabilir.

Tibbi zorunluluklar ve acil haller ginda, hasta her zaman tibbi
midahaleye verdi rizayi geri alabilir.

Kamu saligina yonelik tedbirler hari¢c, soruml@u kendisine
hatirlatiimak kaydiyla hastanin tedaviyi durdurneargddetme hakki
vardir.

Klasik tedavi yonteminin yarar g@madginin ortaya cikgl ve yeni
yontemin hastaya fayda verme ihtimalinin buluguluve deney
hayvanlari Uzerinde yarari belirlenmiyeni tedavi usullerinin
hastaya uygulanmasi i¢in ayrica hastanin rizaalidenalidir.

Aile planlamasi hizmetlerinde, & Bakanlginin belirledikleri
disinda hicbir ilag veya arag kullanilamaz. Sterilyas ve gebefin
sona erdiriimesinde hasta ile birliktgren de rizasi alinmahdir.

" Daha ayrintil bilgi icin, Handan Yokieviik, “Tip Ceza Hukukunda isel
Verilerin Agiklanmasi” YayinlanmagMakale,V. Turk Alman Tip Hukuku
Sempozyumu Tip Ceza Hukukunun Gincel Sorunlay Subat-Mart 2008.

8 Ayrintili bilgi icin, Feridun Yenisey, “Tedavi @sindarilgilinin Rizas!”
YayinlanmangiMakale,V. Tirk Alman Tip Hukuku Sempozyumu Tip Ceza
Hukukunun Giincel Sorunlari, Subat-Mart 2008.

° Ayrintili bilgi igin, Zarife Senocak, “Kiigiiin Tibbi Miidahaleye Rizas!”,
YayinlanmamgiMakale,V. Turk Alman Tip Hukuku Sempozyumu Tip Ceza
Hukukunun Guncel Sorunlari, Subat-Mart 2008. ; Yahya Deryal, “Cocuk
Hastalarin Haklarrly. Turk-Alman Tip Hukuku Sempozyumu, Trabzon,
2007, ss. 8-19.



3.1.5. Tibbi Arastirmalarda Hasta Sagliginin Korunmasi (HHY m.32-
36)

1. Hicbir hasta, Bakantin izni ve kendi nzasi bulunmadargitén
veya aratirma amach bir ila¢c kullanimi veya tibbi mudahate
konusu yapilamaz.

2. Tibbi argtirmalara katilan gondllilerin  gorebilgige zararlarin
onceden belirlenmesi mimkinglse, kendisi razi olsa da atema
konusu yapilamaz. Gonulli vegdiizay! her zaman geri alabilir.

3.1.6. Diger Haklar (HHY m.37-41)

1. Guvenlik Hakki: Sahk kuruluslari hasta ve yakinlarinin can ve
mal guvenlgini saglamakla yukamluduir.

2. Moral Destegi Alma Hakki: Sglik kurumunun gleyisine zarar
vermemek ve tedaviyi aksatmamadrtiyla, talep eden hastalara
inanclarina uygun bir din gorevlisi davet edilmedi dini vecibeler
icin uygun bir yer tahsis edilmelidir.

3. Sefkat Gorme Hakki: Sglik personeli, hastalara, yakinlarina ve
ziyaretcilere guler yuzlu, nazik wefkatli davranmak ve aydinlatici
bilgiler vermek zorundadir.

4. Refakatci Bulundurma Hakki: Muayene veya tedavi sirasinda
hastaya yardimci olmasi hekim tarafindan da uygariilgn bir
refakatci bulundurulabilir.

4. Hukuki Korunma Yollari (HHY m. 42-47)

Kisi hak ve hirriyetlerini diizenleyen hukuk kurallanrihlal edilmesiyle
birey aleyhine dénen durumun tekrar birey lehineritashilmesi icin hukuk
bireyi koruma adina bir refleks gosterecektir. Huku koruma refleksi
gOsterebilmesi gau zaman tek bana mumkin olamamaktadir. Béyle bir
durumda s6z konusu refleksi harekete gecirecek damyin bizzat
kendisidir.

Hasta haklari ihlalleri dar ya da gerinlamda olmak Uzere ikili bir ayrima
tabi tutulabilir. S6z konusu ihlal, kamu persoraén hekim ya da yardimci
sgglik personeli ile hasta arasindaki bulgwhts, tedavi ve bakim surecinde
meydana gelmse dar anlamda, yine ayni slrecin devami boyuramauk

personeli olan hekim ya da yardimciglsia personeli dsindaki Kiilerce,



kamu gorevlisi olmayan hekim ya da vyardimciglga personeli,
gerceklatirilmi sse geni anlamda ihlalden bahsedebiliriz. Biz gedamizda,
kargaaya mahal vermemesi icin, ihlali gercedtleen kisinin kamu personeli
olup olmamasini dikkate almaksizin hekim ve yardisegglik personeli
biciminde ifade edegz. Bununla beraber ifade edilen ayrim, ihlali
gerceklgtiren kisinin pozisyonuna gore farkli mieyyidelere maruzmesi
halinde zaten dikkate alingolacaktir.

Hasta haklari ihlalleri s6z konusu offlunda yasal mevzuat hasta ya da hasta
yakinina hem hukuki hem idari hem de ihlal edilekin icergine gore
cezai olmak Uzere (Saya2007: 194) genibir yelpazede hukuksal giivence
sgglamaktadir. S6z konusu givencelgagada izah edilmeye callacaktir.

4.1. Miracaat, Sikayet ve Dava Hakki

Hak kavramiyla ilgili olarak désik tanimlamalari yukarida ifade etmeye
calstik. Cesitli acilardan yapilan tanimlamalagigl altinda kisaca hak,
hukuken korunan menfaat, hukuk dizenince taninarydiki olarak ifade
edilebilir.

Bir hakki ihlal edilen birey; hakkin kendinegéadigi menfaati koruyabilmek
icin, ortaya cikmy ya da c¢ikmasi muhtemel zarar ve/veya zararlari
giderebilmesi adina, 1982 Anayasasi'nin 36. maddesi4709 sayili
kanunla yapilan dgsiklikle; mesru vasita ve yollardan faydalanarak yargi
mercileri 6ninde davacli ya da daval olabilme, dadde savunmalarda
bulunarak adil yargilanma hakkina sahip olabilmeikteAydin, 2004: 133).
Buna paralel olarak Anayasa’'nin 74. maddesi dendatiara kendileri veya
kamu ile ilgili dilek vesikayetler de bulunabilegmi de ayrica ifade etrytir
(Aydin, 2004: 151). Bu cercevede genelde Anayasad|de Hasta Haklari
Yonetmelgi kapsaminda yer alan hak ya da hak ihlalleriylesikkargiya
kalan birey/hasta ya da hasta yakini anayasal hakiea yollari olan
muracaatgikayet ve dava hakkini aktif olarak kullanabileceks6z konusu
durum, Hasta Haklari Y6netmgiinin 42. maddesinde de “Hastanin ve
hasta ile ilgili bulunanlarin, hasta haklarinin alhl halinde, mevzuat
cercevesinde her tUrli miracagkayet ve dava haklari vardigeklindeki
duzenlemeyle ayrica pozitif hukuk kurali halineigjeti stir.

Hasta Haklari Uygulama Yénergesi'nin dizenlemegisikaninda hakkinin
ihlal edildigini distinen hasta ya da hasta yakini, hastanelerde kunakta
haklari birimde bulunan ya da @g& Bakanlgi'nin resmi internet
sayfasindaki Hastgikayet Bgvuru Formu’nu doldurmak suretiyle miracaat



hakkini kullanacaktir. Mukayeseli hukukta, meselall&hda da hasta
haklari, Sglik Hizmetlerinde Tuketici Haklar Kanunu'nda diizemmis ve
bu kapsamda kanundan yararlanabilmek siiayetsarti zorunlu kilinmgtir.
Ingiltere de isesikayetler ilgili miracatlar aile hekimleri Gzerinle
alinmaktadir (Hakeri, 2007: 63).

Hasta Haklari ihlallerine gkin miracaatlar hastanelerde Hastane Hasta
Haklari Kurulu tarafindan incelenerek s6z konudalilgerceklgtiren hekim

ya da hekim gbzetim ve denetiminde gah yardimci s#ik personel
hakkinda bir karar verir. Kurulca, ihlal olm&cha iliskin bir karar verilirse
taraflara durum tehli edilereksikayet konusu miracaat hakkinda herhangi
bir idari islem yapilmaz. Herhangi bir idarglem yapilmamasi, hasta ya da
hasta yakinini tatmin etmez ise idgtemin iptalini isteyebilecg gibi ihlal
hakkinda Cumhuriyet Savciliklarina su¢ duyurusubdiunabilir. Sayet,
Kurul ihlalin varligina karar verirse ilgili hekim ya da yardimcigsla
personeli hakkinda adli ya da idari sgmima icin gerekenleri yapmakla
sorumludur. Yapilan idari sogturma neticesinde hekim ya da yardimci
sglik personeli, disiplin kurulu veya disiplin amitiarafindan disiplin
yonetmelginin 6ngordigl cezai mieyyideye carptirilir. Hak ihlali ayni
zamanda ceza hukuku hukimlerine gore sugilteedebilir. Boyle bir
durumda sorgturma dosyasi Cumhuriyet Savgiina goénderilerek kamu
adina ceza davasi agilmasi ve neticesinde s6z kdraksihlali nitelgindeki
fiille uygun cezai mieyyide tatbik olunur (Pazagf0Q7: 144-146).

Hasta haklarina gkin ihlaller kamu personeli olmayansker tarafindan
yaplimglarsa; hasta ya da hasta yakinigikayeti, Sglik Bakanlgi’'nin
veya ilgili kurum ve kurulglarin bildirimi Gzerine, ihlali yapan hekim ya da
yardimci s@lik personelinin dyesi oldiu kamu kurumu nitegindeki
meslek kurulglarinca yapilacak disiplin sagwrmasiyla cezalandirilirlar
(Pazarcl, 2007: 146).

1982 Anayasasi'nin 40. maddesinde 2001 yilinda 43&@li kanunla
yapilan dgisiklik kapsaminda madde metnine bir fikra eklegtmi Bu
degisiklikle, devlet, yapmy oldugu her klemde, ilgili kisilere, hangi
mercilere, hangi kanun yollarini kullanarak hangieter icinde bg/urmasi
gerektgini bildirmek zorundadir. Fikranin sonundaki “zodadlir” ifadesi
devlete, yerine getirmek zorunda ofdubir gorevi hatirlatma fonksiyonunu
icra etmektedir. Bu disiklik, 6zellikle, kisilerin temel hak ve hdrriyetlerini
kullanmasi esnasinda meydana gelebilecek ihlalerdkinda hangi mercie,
nasil ve hangi sirede gyaracgini ésrenme hakkini ggamasi acgisindan
onemlidir. Yine, kiilerin bilgilendirilmesi kendilerine bir birey olak deer
verildiginin godstergesi olmasi acisindan 6nemli bir gpedidir. Ayrica,
degisiklikle, kisilerin, ihlaller kagisinda nasil davranacaklarini bilememeleri
neticesinde meydana gelebilecek hak kayiplarinin éaéine gecilmi



olmaktadir. Nitekim, toplumu olturan herkesin, kanunlari ve kanun
yollarini veya ihlaller neticesinde hangi merci@nbi sirede B&urmasi
gerektgini ayni 6lctide bilmeleri beklenemez. Anayasal dilzme dikkate
alindginda, Sahk Kurum ve Kurulglari, hasta haklari ihlalleri kasinda
hasta ya da hasta yakinigikayet, miracaat ve dava haklarini
kullanabilmeleri icin gerekli olan batin tedbirle@lmakla yukimlu
kilinmistir (Aydin, 2004: 139).

Hasta Haklari Yonetmdi'nin 43. maddesi kapsaminda hakki ihlal edilen
hasta ya da hasta yakini miracaat hakkini, 257 &gri Yargilama Usuli
Kanunu'nun 13. maddesinde ifade @ttekliyle, ihlal niteligindeki eylemi
ogrendigi tarinten itibaren 1 yil ve herhalde 5 vyilik singinde
kullanmalidir. Aksi halde hak kaybi s6z konusu akig.

4.2. Maddi ve Manevi Tazminat Davasi Acma Hakki

Ulkemizdeki hasta-hekim ikisinin vekalet ilikisi olarak nitelendirildi
g6z onunde tutulursa; hukuki korunma, hasta ileirheita da hekimin
gOzetim ve denetiminde yardimcighl personeli arasinda bulgu,skes,
tedavi ve bakim sirecinde cereyan edegkiilin hasta aleyhine bozulmasi
neticesinde ortaya cikguduruma 6zel hukuk hikdmlerinin  koruma
sglamasidir.

Ozel hukukta kusur sorumlylu esastir. Hekimin ya da yardimcigsa
personelinin kusur sorumlyiuna gidilebilmesi icin, hasta haklariyla ilgili
hukuksal yaklamlarda bahsedildi Uzere, arada var olgu kabul edilen
vekalet akdi hikumlerinin kismen ya da tamamenngegetiriimeyip ihlal
edilmis olmasi gerekmektedir. Hukuki sorumlgal hikmedilebilmesi igin
de ihlal tek baina yeterli dgildir. ihlal neticesinde bir zarar meydana
gelmeli, ihlalle zarar arasinda uygun nedenselligi bbulunmal ve
nihayetinde yapilan ihlalin kusur cercevesindgediendirilebilecek bir fiil
olmasi gerekmektedir (Sevindik, 2006: 53).

Hekimi her turli kusurundan sorumlu tutmak, icréigetmesleinin cesitli
yonlerden farkli 6zellikler gdstermesi sebebiylemkiin olamayacaktir. Her
tibbi midahale kendi icinde riskstdigindan hekimlerin ve yardimci ek
personelinin Ozellikle de hekimlerin meslekleriora konusunda c¢ekimser
davranmalarina sebebiyet verecektir. Bu konuda ol yolun
bulunamamasi, birey ve toplumgsg! acisindan ciddisanazlari beraberinde
getirecektir. Dger yandan, zararin muhatabi hastanin sihhati vethay
olacaindan hekimlerin daha dikkatli ve daha 6zenli obnakzorunlu bir hal



alacaktir. Bununla beraber doktrinde tartalar s6z konusudur. Bir g

gore hekimi sadecega kusurlarindan ger bir gorig her kusurundan, bir
baskas! ise hekimlerin kusurlarinin ispatinin zor @adugerekcesinden
hareketle kusursuz sorumlu tutmamiz gerekecektimk Thukukunda ve
uygulamada hekimler tipki ger Kkisiler gibi her turli kusurlu
davranglarindan kaynakl zararlardan sorumlu olacakla(®zdilek, 2008:

9).

Hekim ile hastanin bulgu, deis, tedavi ve bakimdan gan uzun
birlikteli ginde; hekim, hastaya riski en azsba imkani en yiksek tedavi
yontemini uygulamalidir. Tedaviyi uygulayabilmegiin oncelikle gerek
kendi bulgulari gerekse tibbi ara¢c ve gereclerddaigia yardimlarin
sayesinde hastgin tanisini koymalidir. Koymuoldugu tani genel tibbi
kabuller cercevesinde gauysa herhangi bir sorumluluk s6z konusu
olmayacak ve dolayisiyla hekimin gerek hukuki gseesk cezai
sorumluliguna gidilemeyecektir. Tani hataliysa, sadece taniligkin
hatadan dolay! yine hekim sorumlu tutulamayacakincak hekim hastai
arastirirken eksik argtirma ve nitelendirmede bulungsa sorumlu olacaktir.
Hekim, taniyi koyduktan sonra tedavi sirecine gekic Bu sirecte
kullandigl ara¢ gere¢ ve metotta, tip kurallarinin uygulande durumun
gerektirdgi 6zen yukimlulgini gostermede ve hekiminin  kendi
becerisinde bir kusur s6z konusu olur ve bu kusastd ya da yakini
tarafindan ispatlanirsa hekimin hukuki sorumpuioa gidilebilecektir
(Ozdilek, 2008: 12 ; Sevindik, 2006: 53). Yardinssslik personeli bu
surecte hekimle ayni sahneyi paga bir aktér ya da aktristir. Hekim gral
oynarken onlarda yardimci karakterde oyunculafdalayisiyla onlarinda
sureg icerisinde gorevlerini ifa etikleri esnad@iya olduklari hasta haklari
ihlallerinden hukuken sorumluluklarn s6z konusu caldardir (Sevindik,
2006: 53-54).

Hukuki sorumluluk, sadece yapilmasi gerekenlerirsuku kasit, ihmal,
acemilik, bilgi yetersizli gibi sebeplerden 6tirl yaglve eksik yapilmasi
ya da uygulanmasi durumunda s6z konugiildie Ayni zamanda yapiimasi
gerekli olan ameliyelerin yapilmamasi durumundai yakim ve yardimci
salik personelinin pasif kalmasi durumunda da aynegedi olacaktir
(Ozdilek, 2008: 4)

Hasta ya da hasta yakininin hukuksal korumadanafagedbilmeleri, s6z
konusu ihlali ispat edebilmelerine @alir. Thlalin kanitlanmasi durumunda
hekim ya da yardimci ghk personeli maddi ya da manevi tazminat 6édeme
mueyyidesiyle kan kariya kalacaktir. Hekimin ya da yardimci gl
personelinin  hukuksal acidan sorumlu olmamalarl n iciancak



kusursuzluklarini ya da kusurun kendilerine yukieagecek bir sebepten
meydana geldini ispat etmek zorundadirlar.

Borglar Kanunu'nun 41. ve devami maddelerinde faksiden dgan
borglara ilgkin dizenlemeler s6z konusudur. BK. 41. maddesir@erek
kasten gerek ihmal ve teseyylp yahut tedbirsidikaksiz bir surette gier
kimseye bir zarar ika edegahis, o zararin tazminine mecburdifadesiyle
maddi tazminat hidkimlerini esasaglzanistir. Gerek dar anlamda hasta
haklari ihlali gerekse genianlamda hasta haklari ihlalleri kemnda
yukarida ifade etfimiz sartlar dahilinde hekim yada yardimci gbk
personeli sorumlu tutulacaktir.

Yine Borg¢lar Kanunu'nun tazminat hikdmlerinin  husu$allerini
duzenleyen 45. maddesind®if adam 6ldigl takdirde zarar ve ziyan,
bilhassa defin masraflarini da ihtiva eder. Olurerltal vuku bulmangiise
zarar ve ziyan tedavi masraflarini ve gatgga muktedir olamamaktan
mitevellit zarar ihtiva eder Olim neticesi olarak ger kimseler
miteveffanin yardimindan mahrum kaldiklan takdirdelarin bu zararini
da tazmin etmek lazim gelifdicimindeki diizenlemeden esinlenerek hasta
haklari ihlalleri kagisinda ortaya c¢ikacak maddi tazminatin kapsamini
belirlemek mimkin olabilecektir. Hasta haklari iléa sadece 45. maddede
ifade edildgi sekliyle gerceklemeyebilir. Yani ihlal, BK.nin 46.
maddesinde zikredildi sekliyle bireyi fiziksel bir zarara sokabilegiegibi
kismen ya da tamamen galmaz bir hale getirebilir veyahut sk
calisamayacg icin iktisadi olarak zarar ya da ziyana sokabilier iki
madde kapsaminda maddi tazminatin fgetj tedavi ve ameliyat masraflari,
calisma gucinin azalmasi ve yok olmasi, kazang kaytisatk gelsmenin
zorlasmas! ve sarsilmasindan g@m kayiplar, cenaze ve defin masraflari,
cismani zarar Olen §nin maddi dest@nden yoksun kalanlarin kayiplari
seklinde ifade edebiliriz. Mahkemece hiikmedilen tamat) kural olarak,
ihlal sonucu zarar gorenskye odenir. Hastanin dlmesi durumunda geride
kalan yakinlarina ya da degieden yoksun kalacak kimselere destekten
yoksun kalma tazminati adi altinda 6deme yapileig&lu, 1998: 168-179 ;
Kizilyel, 2007: 222-229 ; Pazarci, 2007: 159-1&&vindik, 2006: 56).

Manevi Tazminat, bireyigahsiyet haklarina ydneltilen haksiz bir saldiri
sonucunda, c¢ekmi oldugu aclyi, elemi, ruhsal 1zdirabr ve sarsintiyi
gidermeye yardimci olan bir hukuki tatmin yolud&e(sglu, 1998: 179).
Hasta haklarini ihlal nitelindeki haksiz fiiller kagisinda birey maddi zarar
gorebilecgi gibi manevi zarar da gorebilir. Maddi zararinpigisve tayini
kolaylikla yapilabilirken ayngeyi manevi zararin tazmini icin séylemek ayni
kolaylikta mimkin dgildir. S6z konusu zorluk, zararin manevi nigatiden
kaynaklanmaktadirinsanin ruhsal dinyasindaki zararin maddi alemde bir
karsihiginin olamamasi s6z konusu manevi ¢cokuntiyl gornmegeéne ya



da dikkate almama gibi bir ltiksu kimseye tanimamait Manevi zararin
tespitinin bu zorlgu, onun hi¢c kanlanmamaktansa bir miktar maddi
vasitalarla tatmin edilerek tecavizerayan Kkginin ruh dinyasindaki
sarsintinin nispeten de olsa glnmasina hichir zaman engelgdeéir. Bu
durum BK.’nun 47.maddesinde dizenlestimi

Dar ya da gerianlamda hasta haklari ihlalleri neticesinde bbvegiensel bir
zarar gorebilir. Bu zarar bireyin manevi dinyasima@, elem, izdirap
yaratabilir. Hastanin tedavi neticesinde skakarlya kaldgl ve ruhsal
dunyasinin yikimina sebebiyet veren ihlalin madaimin vasitalariyla
gercek manada olamasa bile nispeten gideriimeskgerktedir. Enjeksiyon
yapilirken gerekli 6zen ve ihtimamin go6steriimemesinucunda kolu
kangren olup kesilen §inin vicut butinlginin bozulmasi durumunun
kisinin ruhsal dinyasinda yapacdahribat derin olacaktir. Yine hastasinin
bir takim sirlarina vakif olan hekimin bunu hastaimni olmadgl yer ve
ortamda aciklamasi durumu yine hastanin onur vesiyetini kiracak ve
bireyin toplumda kendini kotl hissetmesine sebdbiyerecektir. Yank
tedavi sonucunda yuzinde yanik izleri kalan hast&msenin kagisina
cikmak istemeye@e ve bedenen ve ruhen biyik bir ¢cokintisayacal
aciktir. Ornekleri ¢galtmak elbette ki miimkiindiir (Reiga, 1998: 198-201

; Pazarci, 2007: 159-160).

Hastanin kaybedilmesi hasta haklarinin gm #olal seklini olusturmaktadir.
Hicbir hekim ya da yardimci gk personeli kendi kusuru neticesinde bir
hastanin 6limiine sebebiyet vermek istemeyecekticak yukarida ifade
ettigimiz ve hastanin yaminin sona erdiren istenmeyen bu sonugla,
istemeyerek de olsa kalesiimaktadir. Olim neticesinde BK.nun 47.
maddesi c¢ercevesinde, 6lenin ailesine dahaudn Olimle beraber 6lenin
yoklugundan aci, elem, 1zdirap duyacak olan aile bireyemldalete ve
hakkaniyete uygun 6lctide manevi tazminat takdileedktir.

Hasta Haklarinin ihlal edilmesi durumunda sadedaliilgerceklgtirilen
hekim ya da yardimci bk personelinin sorumluguna gidilmez. Hasta
haklari Yonetmefii'nin 43. maddesi geglince personeli istihdam eden
sglik kurum ve kurulglarinin aleyhine de maddi ve manevi tazminat
davalari acilabilir (Pazarci, 2007: 160).

4. 3.idarenin Sorumlulugu ve Tam Yarg! Davasi

Idare cok geniyelpazede kamu hizmetleri sunmaktadir. Kamu hiznbéat
tarafinda bireyin dier tarafinda devletin olgw kasihkli bir ili skidir. idare
sunan, birey ise alan konumundadirgl8ahizmetleri bu yelpaze icerisinde
¢cok onemli bir yer tgkil etmektedir. Bireyin sgikli olmasi demek kamunun



sgglikli olmasi demektir. Tim kamu hizmetlerinde gidugibi idare, sglk
hizmetlerini de sunarken Ulke genelinde gulilik faklarini da g6z éninde
bulundurarak sgam bir alt yapiyla sunmalidiidare, gerek alt yapinin
sgglanmasinda gerekse bireyleringhbl harcamalarinin kaanmasinda
ciddi finansman sorunlariyla kalasmaktadir. Bu sorunlar §hk
hizmetlerinin kalitesinde dilisleri de beraberinde getirmektedir. Kamu
hizmetini sunmakla goérevli olan idare bu hizmetidicaksamalardan dolayi,
hizmetin asil sahibi ve sorumlusu sifatiyla (Yas2®07: 254) hukuken
sorumlu olacaktir.

Tam Yargl Davasl, idare hukuku alaninda ihlal egilimir hakkin yerine
getirilmesi yahut granilan zararin giderilmesi amacina hizmet etmekle
beraber (Gozubuylk, 2002: 241) ayni zamanda idareokuk kurallari
icerisinde kalmasini giayan etkin bir denetim ve yaptirim mekanizmasidir
(Pazarci, 2007: 147).

Salik hizmetlerinin idare tarafindan sunulmasi esm@aiyukarida ifade
etmeye cadtigimiz gibi bir takim ihlallerle kar kariya kalinmaktadir.
Gerek idarenin gerekse hekim ya da yardimglls@ersonelinin s6z konusu
hizmetlerin sunulmasi esnasinda sebebiyet §erdrarlar, zarar géren hasta
ya da hasta yakini tarafindan idare aleyhine ajlamlan Tam Yargi
DavaslI'yla tazmin edilmeye callacaktir.

4.3.1. Idare Tarafindan Ydritilen Saglik Hizmetlerinden Dolayi
Idarenin Sorumlulugu

Sorumluluk, hukuki ve ahlaki buyruklarin bireyleygiklemis oldugu bir
takim gorev ve odevler bitiini olarak ifade edilebBirey bu 6dev ve
gorevlerin gereklerini bilmeli ve buna gore davrahohr. Birey aksine
davranglar sergilemek suretiyle bu sorumlghu aykiri olarak bgkalarina
herhangi bir zarar verirse tazminat sorumfulugiindeme gelecektir
(Kizilyel, 2007: 204). Birey nasil hukuka aykirilifiden sorumlu ise idare
de aynisekilde, esaslari farkli olmakla beraber, sorumlacaktir. Hatta
idare icin sorumlulgun sinirlari daha da gelétilerek kusursuz eylem ve
islemlerinden 6tirl bireylere vegdizararlar da tazmin etmekle yiukimlu
kilinmistir. Bu yokimlalige idarenin sorumluigu denir (Gozler, 2005: 596).
Idarenin faaliyetlerinden @goudan ya da dolayli olarak olumsuz etkilenen
bireylere paraca bir miktar édemede bulunma yikiinlii olarak da
tanimlanabilir (Kizilyel, 2007: 204).

Idarece sunulan gk hizmetlerinden yine idarenin sorumlu tutulabésmni
iki ana balik altinda ele alabiliriz. Birincisi; s6z konusuzmmetlerin alt
yapisinin  kurulmasi, dizenlenmesi, surdirilmesi denetlenmesi



hususlarindan kaynaklanan sorumfiuldur ki; bu gamada hekimden ya da
yardimci sglhk personelinden kaynaklanan sorumluluk s6z koraegildir.
fkincisi ise, hekim ya da yardimci @& personelinin ihlallerinden
kaynaklanan sorumlufiudur. Bu anlamda, Hasta Haklari Yonetrdeli
kapsaminda kabul edilen haklarin ihlali idarenimusdulugunun esasini
olusturacaktir (Yasin, 2007: 245). Her iki durumda ddarge, salik
personelinin ihlal nitefiindeki tutum ve davrasglarina atfedilemeyecek
nitelikte bir objektif kusur sorumBuna sahip olacaktir (Kizilyel, 2007:
206). Hekim ve yardimci ghk personelinin hatalarindan dolay! idarenin
sorumluligu konusu gagida ayri bir baik altinda inceleneggnden burada
ayrica bahsedilmeyecek.

Idarenin, bireylerin ayana kadar gotirmiioldugu kamu hizmetlerinden
kaynakli sorumlulgu ancak air kusur hallerinde s6z konusudur.
Danstay’in birgok karar® neticesindeki yerkgk ictihadina gére; Zarar
goren kjinin hizmetten yararlanan durumunda oftluve hizmetin riskli bir
nitelik tasidigi hallerde, idarenin tazmin yukiml@i dggmasi icin zararin,
idarenin &ir hizmet kusuru sonucu meydana gelolmasi gerekmektedir.
Biinyesinde risk tayan hizmetlerden yararlananin zarargramasi halinde,
bu zararin tazmini, ancak idarenin @e hizmeti kusurunun vagh halinde
muamkun olacaktir (Kizilyel, 2007: 206).

Kusur sorumlulgu kapsaminda zikredilen, kamu hizmetinin kurulmgami
olmasi haline dayanarak idarenin sorumjulta gidilebilmesi noktasinda
Danstay'in pek istekli olmadn gorilmektedir. Gorge katillan @reti
yanllari s6z konusu hizmetleri, heniiz tam olaraddismis bir Ulke
ekonomisine sahip olmamamiz ve beraberinde bitcadelan payin kisith
olmasi durumlarini da g6z 6éninde bulundurarak,eitiar mali imkanlari
Olculeri cercevesinde gercekieebilecesini, dolayisiyla mali
imkansizlardan 6tiri hizmetin  kurulamamasi  dururaunddarenin
sorumlulgunun s6z konusu olmayagalr 6ne sirmektedirler. Ancak
kanaatimizce, sk hizmetleri idarenin dncelikli ve temel nitel&ktsunmasi
zorunlu olan kamu hizmetleri arasindadir. Bunglibalarak idare, hizmetin
bu niteligini yapacg! butce plan ve programinda g6z éninde bulundurmal
tali konulara aktarilacak kamu kaynaklarinin yomgigirilmeli ve bdylece
idare s6z konusu sorungunu yerine getirmelidir. Ozetle, idare, mali
imkansizliklarin arkasinagnmak suretiyle sorumluluktan kacamayacaktir.

19 10. Daire 3.4.2001, E: 2000/227, K:2001/1241046001, E:1998/7338,
K:2001/1386; 4.6.2001, E:1999/4912, K:200120147.1.2001, E: 1998/2968,
K:2001/91; 12.6.2001, E:1999/2351, K:2001/2p4ktaran Kizilyel, 2007: 206

Dipnot 25).

2007, s. 206 Dipnot 25.



Idare’nin  kusur sorumluiu kapsaminda gerlendirilebilecek olan
sorumluliga hizmet kusuru denilmektedir. Hizmet kusurgyefide, genel
olarak hizmetin kotUslemesi, gecsiemesi ya da higiememeskeklinde ¢
baslik altinda toplanngtir (Gozler, 2003: 976 ; GOzubulyuk, 2002: 316).
Hizmet kusuruna igkin bu ayrima gretide ve Dangtay kararlarinda, hizmet
kusuru kavramina dair ozellikleri tam olarak #lyamamasi ve somut
olaylara uygulanma zorfu sebebiyle itibar edilmegii de gozlenmektedir
(Kizilyel, 2007: 205). Hatta Go6zler, hizmet kusltayraminin, aslinda kamu
hizmetinin ifasi esnasindalenen kusur ifadesinin kisaltiimasi anlaminda
kullaniimasi gerekgini ayrica kusurun hizmet tarafindangdehizmeti ifa
edenler tarafindanslenecgini ve dolayisiyla belirtgimiz 6zelliklerinden
Otlrd s6z konusu kavramin kot kullangeh ve dnemini yitirdgini ifade
etmistir (Gozler, 2003: 977).

Hizmet kusuru ayriminin ilki, idarenin sunmakla @dr oldugsu kamu
hizmetinin kot glemesidir. Salik hizmetlerinde, idare sunmak zorunda
oldugu s&lik hizmetini hizmetten beklenen 6zen, dikkat vditkden uzak
bir bicimde sunmgsa hizmetin kotuslemesinden bahsedilir (Zabugio,
1982: 245). Hizmetin kotislemesi maddi bir kusurun sonucu olabilgice
gibi, hukuki bir durum olarak da kamiza cikabilmektedir (Karaga2006:
31 ; Pazarci, 2007: 22). Bir kuralin ya da tasamufanls anlgiimasin da
oldugu gibi. Orngin, ihtiyagc olmasina karik saslik hizmetlerinin ifa
edilecgi binalarin yapiimansi olmasi, sglik kurumlarinda yeterli tibbi
cihazlarin bulunmamasi ya da arizali olmasi, yekadar hekim ya da
yardimci  s@lik personelinin  sglanamamasi, gak kuruluglarinin
temizliginin hastalar icin tehlike olturacak bir hal almasi gibi durumlar
idarenin sunmak zorunda olglu hizmeti k6t sunmasi demektir. Bu durum
kargisinda idarenin sorumluiuna gidilerek s6z konusu durumdan zarar
goren hasta ya da hasta yakini zararini tazmire&tiec

Hizmet kusuru olarak nitelendirilebilecek durumiimcisi, idarenin sunmyu
oldugu kamu hizmetlerini zamaninda ve ¢abukluk icerisisdnmamasindan
kaynaklanan hizmetin geglémesi halidir. Kamu hizmetinin ifa edilmesi
eshasinda, idarenin hizmetin gereklerine gore leémdén beklenen sirat ve
cabukligu gostermemesi halinde, bu yalwgin olggan sayillmayacak
nitelikte bir durum olmasi ve neticesinde bireydgabireylerin zarar gérmesi
hizmet kusurunu okiuracaktir (Pazarci, 2007: 24).

Salik hizmetleri insan hayatini merkez alan bir hizromasi dolayisiyla
cabuklgun ve siratin gier kamu hizmetlerine gére daha da 6n planagikti
bir hizmettir.insanin hayatta kalabilmesi icin bazi hallerde zdangars s6z
konusu olabilir. Orngin, olay mahalline vaktinden sonra gelen bir
ambulansin ge¢ gelmesi sebebiyle yaralinin hayleybetmesi, ylksek ate
ve lokosit miktarina gbre derhal ameliyata alinmgsreken hastanin



ameliyatinin gecikmesi neticesinde apandisiningyatiak 6lmesi (Pazarci,
2007: 24), acil servise getirilen hastanin EKG ignaé ve klinik bulgulara
gore Lateral Enfarktlis tanisi konulmasi ve ndbelghiliye uzmaninin
cagrilmasi Uzerine gelmemesi ve hastangirlasmasi neticesinde kka bir
dahiliye uzmaninin midahale etmesi fakat ilerleysaatlerde hastanin
oldigiinin gdzlenmesi (Karata2006: 58) durumu gibi hallerde hizmetin
gec¢ lemesi s6z konusudur.

Hizmet kusuru olarak kabul edilebilecek son durudarenin sunmakla
gorevli oldgu kamu hizmetini herhangi bir sebep olmaksizin neeri
getirmemesi, hareketsiz kalmasi ve bunun neticesirlenmeyen bir
durumun ya da zararin meydana gelmesi halidareye, s6z konusu kamu
hizmetini sunma gorevi kanunun emredici hikimlericevesinde verilrgi
olabilecesi gibi bir zorunluluk olmaksizin da idareye yiklebilir. Ilk
durumda, idare emredici hukuk kaidesiyleglbaldugu igin hizmetin hig
islememesi halinde sorumluluktan kacamayacalkkinci durumda, her ne
kadar idareye bir hareket serbestisi tangsmida, bu hareket serbestisi
idarenin hizmetten kacarak yerine getirmemesi sonuc dg@urmaz.
Kisacasl idare, kanuni zorunluluk olmamakla berdtmrdi gorev alaniyla
baglantii  kamu hizmetlerinin sunulmasindan gdoak sorumluluktan
kacamayacaktir (Karaga2006: 39). Dagtay 10. Dairesi bu sorumlutu
“Kamu idareleri yapmakla yikimli olduklar kamu mietlerini gergi gibi
yerine getirmekle yikumlidirleddarenin bu yukimligiini hic veya
geresi gibi yerine getirmeyerek hizmetin kétl ve gdemesi ve bu ylzden
bir zarara neden olunmasi halinde zaran tazminlgkiymli olacgi
tabiidir.” (Pazarci, 2007: 25eklinde ifade etnstir.

Salik hizmetleri kapsaminda sunulacak kamu hizmetlei1982
Anayasasi'nin amir hiikiimleri gegiace idareye bir gbrev olarak verilgtir.
S6z konusu ddevi idare yine ayni Anayasa’nin 65ldaainde ifade edilgi
sekliyle ancak mali imkanlari dl¢istinde yerine getektir (Aydin, 2004,
147). idare, kamu hizmetlerini mali imkanlari élcusiindeirye getirmekle
beraber, imkansizliklar arkasinagisarak sorumluluktan kacamayacaktir.
Danstay 10. Dairesi 12.11.1996 gun ve 6939/7395 s&grarinda idarenin
sorumluluktan kagcamayagai ve bireylerin zararlarini kgtamasi gerekgi
yoniunde karar verrgtir (Karata, 2006: 41).

Penisilin gnesi yapilmadan 6nce penisilin testinin yapiimalyanastanin
6liumine sebebiyet verilmesi (Pazarci, 2007: 17&¥1lan ambulansin kaza
mahalline hi¢ gitmemesi ve neticesinde tibben kuatdilecek olan yaralinin
hayatini kaybetmesi gibi durumlar hizmetin higeimedgi dolayisiyla
idarenin sorumlu olaga durumlardir.

4.3.2. Ozel Hukuk Kisilerince Sunulan Sa&lik Hizmetlerinden Dolay!



Idarenin Sorumlulugu

Saglik hizmetlerinin nitelgi, hizmetin sunulmasi noktasinda, idarenin
disinda bakalarinin da bu alana girmesine misaade eder ydipidsahip
olunan bu 6zellik yukarida da ifade gitniz gibi idarenin bu hizmetin sahibi
ve sorumlusu olma 6zedini ortadan kaldirmaz.

Salik hizmetlerinin s6z konusu bu 6zgjli hizmetin sadece kamu
gorevlileri tarafindan sunuluyor olmasi tekelinitamtan kaldirmaktadir.
Yani, s&lik hizmetleri kamu personeli olmayan gercek (sstbegalsan
hekim yahut yardimci ghk personeli) ya da tlzel §ider (6zel hastane ve
poliklinikler) tarafindan da sunulabilmektedir. Bioktada idaresin disinda
kalabilmektedir.

Nasil olsa aradaki ki 6zel hukuk ksileri ile hasta ya da hasta yakini
arasinda cereyan etmektedir. Dolayisiyla sorumjulokkim ile hasta
arasinda 6zel hukuk hokimleri kapsamindgedendiriimeli ve taraflar
arasinda hukim ifade etmelidir denemez. Clunkl lekadar idaresin
disindayms gibi goziikse de perde arkasinda yine o vafiyle ki; idare,
kamu hizmetinin asli sahibi ve sorumlusu olmasiatgffa, sglik
hizmetlerinin kontroll, denetimi ve ruhsatlandirmagibi faaliyetlerin
denetimcisi konumundadir (Yasin, 2007: 244-245)n&atimizce, higbir
kamu hizmeti, kamu ghg ve dizeni dikkate alinginda, kontrolstiz ve
basibos birakilacak kadar onemsiz nitelikte gidir. Idare, denetim ve
gOzetim gorev ve yetkisini getiegibi ifa etmez ya da kotu ifa eder veyahut
hi¢ ifa etmezse sorumlu olacaktir (Kizilyel, 20@81). Nitekim, Dargtay
10. Dairesi'nin ilgili kararlarindd idarenin denetim ve kontrol gorevini
yerine getirmemesi dolayisiyla giin zararlardan dolayl sorumlu olgoa
karar vermgtir.

Ozel hukuk kjilerince sunulan @k hizmetlerden dgan zararlarin
tazminini, idare burada gbk hizmeti sunmady icin, tamamen idareye
yuklemek elbette ki s6z konusu olmayacaktir. Haltasglik hizmetini
sunan 6zel hukuk &isi arasindaki ikki ve sorumluluk sinirlar 6zel hukuk
hikumleri cercevesinde ggdicektir. Burada idarenin, @& hizmetinin
kontrol, denetimi ve ruhsatlandirmasi gorevini #hmatmesi sebebine gla
zararlardan sorumlufin mevzu bahis olacaktir. Kizilyel, buna paraleraka
yetkili yargi mercilerinin bu sorumlufin genel tazminat hukumleri
cercevesinde derlendirmesi (Kizilyel, 2007: 231-232) gergtii ifade
etmektedir.

1 Ayrintili bilgi igin, Danstay 10. Dairesi 22.01.2001 tarih ve 198/143 s&wtari
ile 1994/3467 E., 1997/5311 K. Dipnottan ata Yasin, 2007: 245.



4.3.3. Hekim ya da Yardimci Sglik Personeli Kaynakli Tibbi
Hatalardan Dolayi idarenin Sorumlulugu

Salik hizmetlerinin sunulmasinda ortaya cikan zaramldamamini idare
bizzatihi tek bana gerceklgirmemektedir. idare, sghk hizmetinin
kurulmasi, ifa edilmesi ve denetim ve goézetimirfhadarinin tamaminda var
olmasina kann, hizmeti fillen ifa edebilecek, tlzel skigi sebebiyle,
durumda dgildir. Bu noktada, gercek §iolan, hekim ya da yardimci @&
personelinden yardim almak zorundadir.

Insanlarin sglikli yasamay! istemeleri kadar dal hicbir sey yoktur. Ancak
hastalanmadiklari middetce delsan farkina vardiklari pek vaki dadir.
Ne zamanki insanlar hasta olurlar ancak o zamaksaenilen seyin
degerini anlarlar. Dgerini anladiklarinda ise korku ve kaygiyla kégibir
ruh halinde kurtarici goziyle hekime slaolar. Hastafiin bireye vermy
oldugu bu ruh halini, bilim ve teknoloji ne kadar ilende de bertaraf etmek
zor olacaktir. S6z konusu bu durum hastanin hekimaészanisti
beklentilere girmesi nedeniyle de hekim zaten Zan asini bir kat daha
zorlsstiracak belki de bazi tibbi hatalara sebebiyet hitreektir (Savs,
2007: 175).

Tibbi literatirde hata kavrami, hastaya zarar vemebyahut vermeyen
sapmalar biciminde tanimlanmaktadir (Yasin, 200745)2 Bireyin
hastalanmasi ve hekime gswarmasi ile bgayip tedavisinin
tamamlanmasiyla biten bu sureg icerisinde aktifaddaol alan hekim ya da
yardimci s@lik personelinin elbette ki hatalari olabilecektitasta Haklari
Yonetmelgi'nde kodifiye edilen hasta haklari kapsaminda lieta
gerceklemesi durumunda idare hizmetin asli sahibi ve sowngmlolmasi
sifatiyla sorumlu olacaktidhlal neticesinde herhangi bir zarar ya da ihlal
edilmis bir hak varsa idare bunu tazminle yukimla kiligtnni

4.3.4. Sglhk Hizmetlerinin Ozellestiriimesinden ya da Ozel Hukuk
Kisilerine Gordurilmesinden idarenin Sorumlulugu

Kamu hizmetlerinin 6zel hukuk dlerine goérdirilmesi idari mevzuat

cercevesinde miumkundiidare bu hizmetleri gorduriirken sinirlida olsa,
misterek emanet, imtiyaz, iltizam, ruhsat,yalet devret gibi enstriimanlari

kullanmaktadir.

Idare, 4924 sayill Eleman Temininde Giiclik Cekilarleftde Sozigmeli
Salik Personeli Cadtirllmasi ile Bazi Kanun ve Kanun Hukminde
Kararnamelerde [DOsiklik Yapilmasi Hakkinda Kanun’a dayanarak



cikarilan yonetmelik cercevesinde, lizumu halindeld doner sermaye
gelirlerinden 6denmek Uizere; sGgteeli personel catirabilecektir.

Sosyal guvenlik kurullar tarafindan sunulmasi zorunlu olanglda
hizmetleri, idarenin dinda kalan 06zel hukuk dderiyle yapilacak
antlaamalar kagiliginda da satin alinabilmektedir. Bu uygulamayla absy
glvencesi olan bireyler, gak hizmetlerini sosyal guvenlik kuruglarina
bagl sgalik birimlerinin yani sira antiamali 6zel sglik kuruluslarindan da
alma imkanina kawturulmustur (Yasin, 2007: 253).

Idare kendi g6zetim ve denetiminde bulunaglik&uruluslarini 4046 sayili
kanun kapsaminda, ihtiyaca binaen, 0zél@ek suretiyle bireylerin, $hk
hizmetlerini 6zel hukuk kilerinden de alinmasini gayabilir. Salik
kuruluslarinin 6zellgtirilmesi durumunda, 6zelérilen sglik kurulusunun
hukuki statiisi dgésecek ve 6zel ik kurulusu haline gelecektir. Bu
kuruluslarin - 6zellgtiriimesinden sonra idare, artik s6z konusugliga
kurulusunun letilmesi, yonetimi, finansmani gibi konulara gbk
kurulusuyla herhangi bir organik a kalmadg icin karsamayacaktir.
Ozellgtirme sebebiyle idarenin, gak kurulusuyla olan ilkisinin hukuki
boyutusekil degsistirecektir. Onceden her yoniyle sorumlu aidithizmetten
artik genel kolluk cercevesinde sorumlu olacakdiger bir ifadeyle idare;
yetkisini ancak, g#ik kurulusunun denetlenmesi ile Ozelteme
hidkimlerine uygun davranip davrannfadi takip etmek ve gerekinde
sOzlemeden d@an yetkilerini kullanabilmek biciminde ifa edecektyasin,
2007: 253-254).

Salik hizmetlerinin, gerek s6zeneli personel gerek 6zel hukuksikeriyle
yapilan sozlgne yoluyla satin alinmasi durumlarinda gerekse agtiks
kurum ve kurulglarinin 6zellgtiriimesi yoluyla gordirtlmesi hallerinde
ortaya cikabilecek hasta haklari ihlallerinden eticesinde meydana gelen
zararlardan idare, yukarida da ifade gatiz sekliyle yani hizmetin asli
sahibi ve sorumlusu olmasi hasebiyle sorumlu olacak

4.4. Ceza Davasl Acma Hakki

Hekimin ya da yardimci ghk personelinin cezai sorumlyiu; geng
anlamda, hekimin ya da yardimcigbk personelinin tip mesfni icrasi
eshasindasiedigi ya da glemis olabilecgi suclardan dolayl s6z konusu
olmaktadir (Keyman, 1978: 57).

Hekim ya da vyardimci ghk personelinin hukuka aykiri tibbi
ameliyelerinden sorumlu olabilmesi, yani fiillenmbir su¢ olgturdugundan
bahsedilebilmesi icin, ceza yasasinda tarif eddglemleri gerceklgirmis



olmakla beraber ayni zamanda sgigme iradesine de sahip olmahdirlar
(Sevindik, 2006: 40).

Bulgu, teshis, tedavi ve bakim siresi boyunca hasta hekikisinde ler
her zaman istenild@i gibi yolunda gitmeyebilir. Stre¢ boyunca yaniibbi
uygulamalar neticesinde gt komplikasyonlara acik olan insan bedeni, s6z
konusu komplikasyonlar neticesinde tedaviye istanitevabin dinda bir
cevap vermesi gibi bir durumla kaesabilecei gibi, bazen en istenmeyen
sonug¢ olan 6lumle de karkariya kalabilir. Bu tir manzaralar kasinda
s6z konusu ikkinin aktif tarafinda yer alan hekim ya da yardirseglik
personelinin cezai soruml@u s6z konusu olacaktir.

Hekimin ya da yardimci ghk personelinin cezai sorumlgu ¢ farkl
yonden ele alinabilirilki, hekim ya da yardimci ghk personelinin herkes
gibi kasten gleyebilecekleri fiillerden dolayr sorumlutudur ki, burada
hekim ya da yardimci ghk personeli Turk Ceza Kanunu'nda dizenlepmi
suc tiplerine girecek her tirli eylemlerinden sdmntutulacaklardir.
Ikincisi; kamu gorevlisi olmalari hasebiykdemis olduklari fiillerden dolayi
gOrev suclar, sonuncusu ve konunun sinirflanmassinai@an Gzerinde
duracgimiz, tip meslek ve sanatinin icrasi fiillerindexykaklanan suclardir
(Katoglu, 2007: 217).

Hasta hekim ikkisinde, hekimin butin eylem ve uygulamalari hastan
sgligina kavgma amacina yonelik olmalidgayet hekim bu yukiumltie,
hastayr oldirmek veya @& durumunu koétulgtirmek kasti ile aykirn
davranirsa kasten adam d&ldirme veya muiessir fgursw slemis olur.
Hekim, sucun kanuni tanimindaki unsurlari bilerele \isteyerek
gerceklgtirmisse su¢ kasterglemistir. Buna kagilik, hekim, sucun kanuni
unsurlarinin gergekebileceggini 6ngdrmesine @men fiili islemesi halinde
de olas! kasttan bahsedebiliriz. S6z konusu dumdgalehekimin cezai
sorumluligu s6z konusu olacaktir (Sevindik, 2006: 40-41).

Hekimin cezai sorumlulgu taksirinden de kaynaklanabilir. Hastasini tedavi
etmek, iyilgtirmek icin midahalede bulunan hekim hastasinineéim ya
da zarar gormesini istemegrfiakat kusurlu eylemi ya da tibbi uygulamasi
neticesinde hastayl kaybetmiveyahut hastaya zarar vegse taksir
nedeniyle cezai sorumlyiu sdz konusu olacaktir. Hekimin taksirden
sorumlu tutulabilmesi igin, tedavi sirecinde yaproldusu eylem ya da
uygulamalarin dikkat ve 6zen yukumlgline aykiri olmasi, eylemin iradi
olmasl, netice istenmemesine ¢ar gerceklemesi ve eylem ile suc
olusturan netice arasinda nedensellikgiban bulunmasi gerekmektedir
(Sevindik, 2006: 42-48).

SONUC



Bireylerin, giiniimiziin ygun ve stresli ygam kaullari icerisinde ¢gtli i¢
ve ds belirleyicilerin tesiri altinda bedeni ve ruhi fksiyonlari sekteye
ugrayabilmektedir.

Hastalik hali hayatin normal agkmin dsinda bir durumdur. Dolayisiyla
bireyin maddi ve manevi vagini derinden etkileyebilmektedir. Bulgu,
teshis, tedavi ve bakim strecinden @ iliski hasta ile hekimi ayni karede
bulusturmaktadir. Bu ¢ercevedeskinin pasif tarafini temsil eden hastanin
bir takim hak ve yukimlilikleri gindeme gelmekteditasta Haklari
dunyadaki gelimelere paralel bir diizenlemeyle 1998 yilinda Hatd&lar
Yonetmelgi cercevesinde dizenlenerek pozitif hukukumuz spedeki
yerini almstir.

Hasta Haklari, hasta hekimsHisinin hastaya bakan yonuni ortaya koyan
bir durumdur. Bunu soylerken hekimin haklari dgidu gercgini de
vurgulamadan gecmek bu skinin aktif aktdrii olan hekim icin blyuk
haksizlik olgturacaktir. Ancak burada konumuzun i hasta ve hasta
haklari kavrami olgturmaktadir. Hemen ardindan, hekiminde bir gtinghast
olabileceini ve stz konusu haklarin ona da lazim olabigtdfade etmek
gerekmektedir.

Hekim, hastanin ghgina kavgmasi icin gercekktirmis oldugu eylem ve
uygulamalarini hastaya zarar vermeksizin ya davieitatzelligine gére en
az zarari verecek bigcimde gercekilenelidir. Hastanin en g yagam hakki
olmak Uzere ydnetmelik kapsamindakigeli haklarini da g6z ardi
edemeyecektir. Hekim icin gecerli olan bu durumdyaaci sglik personeli
icinde gecerli olacaktir.

Hastanin sgligina tekrar kavemasi icin gercekigirilen tibbi ameliyeler
eshasinda hekim ya da yardimcglda personeli, hastanin beden ve ruh
sggligi ile ilgili her tarld bilgi ve belgeye rahatlikhakif olabilmektedir. S6z
konusu bilgi ve belgeler, hasta ya da hasta yalbilgisi disinda herhangi
bir zaman ve zeminde aciklanmasi mumkin olamayedeadcede mahremi
Ozellige sahiptir.

Gerek hastanin ghgina yeniden kawmasi icin gercekligdirilen eylem ve
uygulamalarin sahip olmasi gereken n@ieljerekse hastanin hasgajla

ilgili ki sisel bilgilerinin hastanin rizasi olmaksizinsifi® edilmesi veya
mahremiyetinin ihlali hallerinde ya da benzeri dutarda, s6z konusu fiilin
sorumlusu olan hekim ya da yardimcglgapersoneli bu fiillerinden 6tirQ
sorumlu olacaktir. Sorumluluk hukuki, cezai ya dari olabilecektir. Bazi
hallerde, hukuka aykiri eylemi gercejtieen hekim ya da yardimci ek



personeli bu yaptirimlardan biri, ikisi veyahut jilgide ayni anda muhatap
olabilecektir.

Idare, sghk hizmetlerinin planlayicisi, sunucusu ve sorusnlusifatiyla,
Hasta Haklari kapsaminda ifade edebifgoéz hak ihlalleri kagisinda
sorumlu olacaktiridarenin sorumlulgu kapsaminda; Toplumda herkesin
potansiyel hasta olabilegie gercginden hareketle, ortaya cikabilecek
ihlalleri en aza indirmek igin aktifg@im calismalari yapilmali, hasta haklar
bilinci toplumun her tabakasina olabgdice yayginlatirilmali ve
istenmeyen bir durum ortaya ¢ikmasi mukabilindehdstalarin haklarini
aktif olarak kullanmasi i¢in gerekli yol gdsterrolli de tstlenmelidir.
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