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Ozet

Hekimlik mesleginin; hastalar arasinda sosyal durum, dini inang, siyasi goris, milliyet, cinsiyet, yas ve sosyoekonomik
durum farkliliklar1 gézetmeksizin icra edilmesi gerekmektedir. Ancak tutuklu/hiikiimlii muayenelerinde Ceza infaz
Kurumlarinin Yonetim, Dis Koruma, Hiikiimlii ve Tutuklularin Sevk ve Nakilleri ile Saglik Hizmetlerinin Yiiriitilmesi
Hakkindaki Protokoliin (3’lii Protokol) yorumlanmasi ve uygulanmasina bagh olarak ¢esitli sorunlarla
karsilasilmaktadir. Bu ¢calismamizda kolluk kuvvetleri esliginde cezaevinden Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip
AD’'na muayeneye getirilen bir sahsin muayenesi esnasinda kolluk kuvvetleri ile hekimler arasinda 3’li protokol
nedeniyle yasanan bir olay ele alinmis olup ¢éziim 6nerilerinde bulunulmustur.
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Forensic Medical Assessment of the Protocol on the Management of Prisons and
Detention Houses, External Protection, Dispatch and Transport and Implementation of
Health Services of the Convicts and Prisons from a Case Report

Abstract

In medical profession, depending on its own ethical rules, does not discriminate patients among social status, religious
beliefs, political views, nationality, sex, age, social position and economic situation. But there are many contradictions
depending on the interpretation and application of The Protocol on the Management of Prisons and Detention Houses,
External Protection, Dispatch and Transport and Implementation of Health Services of the Convicts and Prisons (triple
protocol). In this study, we discuss an unpleasant case due to implication of the triple protocol between the law
enforcement officers and the physicians during the examination of a person brought to Dicle University Medical
Faculty Department of Forensic Medicine from jail and we make suggestions to overcome the some troubles.

Keywords: Istanbul Protocol, Triple Protocol, Prisoner/Convict Examination

GIRIS

Hekimlik meslegini uygularken insan onurunu
ve haklarini goézetmek hekimin 6ncelikli
gorevlerindendir. Hekimlerin mesleklerini icra
ederken uymasi1 gereken evrensel tibbi etik
ilkeleri yararhlik, adalet, zarar vermeme ve
ozerkliktir. Hekim hastalar1 arasindaki sosyal
durum, dini inang, siyasi goris, milliyet,
cinsiyet, yas, toplumsal konum ve ekonomik
durum gibi  farkhiliklann  gézetmeksizin
meslegini yerine getirmekle yukimlidir.
Tutuklu ve hiikiimliilerin muayeneleri normal
hastalardan hi¢ fark olusturmayacak sekilde
kisilik haklarina saygili, hekimlik sanatini
uygulamaya elverisli kosullarda ve onlarin
gizlilik haklar1 korunarak yapilmalidir?.

Ceza Infaz Kurumlarinin Yonetim, Dis Koruma,
Hikimlia ve Tutuklularin Sevk ve Nakilleri ile
Saglik Hizmetlerinin Yirttilmesi Hakkindaki
Protokol (3'li  Protokol) 2003 yilinda
cikartilmis ancak 19.08.2011 yilinda revize
edilmis en son halini 26.01.2017 tarihinde
almistir.  Bu  protokolin  muayenelerde
giivenligin ve hasta mahremiyetinin saglanmasi
ile ilgili olan 38. Maddesi’'nde “Hikimli ve
tutuklularin hastanelerde muayeneleri, firara
karsi  engellerin  bulundugu  muhafazah
odalarda yapilir. Jandarma muayene esnasinda
oda disinda bulunur ve gerekli giivenlik
tedbirlerini alir. Doktorun yazili olarak talep

etmesi halinde jandarma muayene odasinda
bulunur. Hastanelerde tutuklu ve hiikiimliiler
icin muhafazali muayene odalar1 yapilincaya
kadar jandarma muayene odasi iginde bulunur
ve doktorla hasta arasinda gececek
konusmalar1 duymayacak wuzaklikta koruma
tedbirini alir” denilmektedir?. Ayrica Saghk
Bakanlhigi Tedavi Hizmetleri Genel
Midirligi’'nin  05.10.2011 tarih ve 40696
sayili protokolii de 3’lii Protokol temel alarak
hazirlanmis ve tiim hastanelere dagitilmistir3.
Ancak muhafazali muayene odasi bulunmayan
ve doktor-hasta arasinda gegecek konusmalarin
duyulmayacak kadar genislikte muayene odasi
bulunmayan yerlerde hiikiimlii muayenelerinde cesitli
aksakliklarla karsilasiimaktadir.

Ulkemiz Istanbul Protokoli’nii 1999 yilinda
imzalamis olup 2000 yilindan itibaren gecerli
olmustur. Birlesmis Milletler Insan Haklar
Komisyonu Istanbul Protokolii ilkelerini 20
Nisan 2000'de benimsemistir.  Istanbul
Protokolii'niin, tiim gozalti giris-¢ikis, yer
degistirme amaciyla yapilan saglhik kontroli
muayenelerinde, tutuklu/hiikiimlii muayene-
leri ve bireysel basvurularda, insan haklan
ihlallerinin arastirilmasi amaciyla hukukcular

ve hekimler tarafindan uygulanmasi
gerekmektedir+>.
Anayasamizin 90. Maddesi “Tirkiye

Cumhuriyeti adina yabanci devletlerle ve
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milletlerarasi kuruluslarla yapilacak
antlasmalarin onaylanmasi, Tiirkiye Biiylk
Millet Meclisinin onaylamay1 bir kanunla uygun
bulmasina baglidir. Usuliine goére yirirlige
konulmus milletleraras1 antlasmalar kanun
hilkmiindedir. ~ Usuliine gore  yurturluge
konulmus temel hak ve o6zgurliiklere iliskin
milletleraras1 antlagmalarla kanunlarin ayni
konuda farkli hiikiimler icermesi nedeniyle
cikabilecek  uyusmazliklarda  milletlerarasi
antlasma htikiimleri esas alinir” denilmektedir®.

Calismamizin temelini tutuklu/hiiktimli
muayenesi sirasinda kolluk kuvvetlerinin
gerekce olarak kullandiklar1 Ceza Iinfaz
Kurumlarinin Yoénetim, Dis Koruma, Hiikiimli
ve Tutuklularin Sevk ve Nakilleri ile Saghk
Hizmetlerinin Yuritiilmesi Hakkindaki
Protokolii ile hekimlerin muayene sirasinda
uygulamak zorunda olduklar ilkelerinin ¢akis-
t1g1 durumlarin irdelenmesi olusturmaktadir.

OLGU

16 yasinda cezaevinde tutuklu olarak bulunan
olgu tarafimiza 2 yil 6nce isledigi iddia edilen
cinsel istismar olay1 nedeni ile jandarma kolluk
kuvvetleri tarafindan elleri kelepceli olarak
sucun hukuki anlam ve sonucunu anlayip
anlayamadigr ve davranislarini yonlendirme
yeteneginin yeterince gelisip gelismediginin
tespiti icin anabilim dalimiza getirildi. Sahis
muayeneye alinmadan once kolluk
kuvvetlerinden failin kelepgelerinin agilmasi
istenildi. Kolluk kuvvetlerinden bir astsubayin
muayene yapilacak odaya gelerek gozlem

yapmasinin ardindan odada demir
parmakliklar bulunmamasi gerekce
gosterilerek muayene sirasinda muayene

odasindan disar1 ¢ikmak istememesi iizerine
kendisine bu sekilde muayene yapilamayacagi
belirtildi. Adli Tip AD muayene odasinin
hastanenin 4. katinda oldugu belirtilerek,
muayene odasinin kii¢ciik olmasi ve yapilacak
gorlismeyi duyabilecegi icin kolluk
kuvvetlerinin  kapinin disinda beklemesi

gerektigi ve failin caml olan kisimda degil
kapiya yakin kisimda oturtulacag belirtildi.

Kolluk kuvvetlerinin itiraz etmesi iizerine
cinsel muayene odasinda failin muayenesinin
yapilacag belirtilerek odanin kolluk kuvvetleri
tarafindan gozlemlenmesi saglandi. Cinsel
muayene odasinin tek bir giris ve g¢ikisinin
bulunmasi1 ve 3 tarafinin duvarlarla c¢evrili
oldugu halde kolluk kuvvetleri kulaklarina
pamuk tikayarak sirtlar1 dontik olacak sekilde
odada  bulunmalarn  gerektigi  yoOniinde
istemlerinin olmasi lizerine bdyle bir durumun
s0z konusu olamayacagi belirtildi.

Astsubay tarafindan komutani aranarak durum
bildirildi. Komutani tarafindan béyle bir odada
muayene yapilabilecegi ancak doktorlarin
basina herhangi bir istenmeyen durum gelirse
sorumluluk kabul edilmeyecegi bu nedenden
dolay1 da tutanak tutulmasi gerektigi bildirildi.
Daha sonra kolluk kuvvetleri tarafindan savci
aranarak durum hakkinda bilgi verildi ve
savcinin talimati lizerine boyle bir tutanak
tutulmasina gerek olmadig: belirtildi. Muayene
oncesinde, sirasinda ve sonrasinda kolluk
kuvvetleri ile herhangi bir tartismaya yer
verecek durum yasanmadi. Muayene bittikten
sonra kolluk kuvvetleri tarafindan birkac¢ giin

once bir tutuklunun kactigr Dbelirtilerek
goriisme sona erdirildi.
TARTISMA

3’1l Protokol geregince hastanelerde tutuklu ve
hiikiimliiler i¢cin muhafazali muayene odalar
yapilincaya kadar jandarmanin muayene odasi
icinde bulunmasi ve doktorla hasta arasinda
gececek konusmalart duymayacak uzaklikta
koruma tedbirini almas1 6ngoriilmektedir2. Bu

protokol neticesinde, o6zellikle jandarma
kuvvetleri ile hekimler arasinda hasta
mahremiyeti ile ilgili problemler

yasanmaktadir. Duyma mesafesinin ne kadar
oldugu tam belli olmamakla beraber bu mesafe
kisisel oOzelliklere baghh olarak siibjektif
farkliliklar gosterebilmektedir.
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[stanbul Protokoliiniin 124. Maddesinde; “Her
alikonulan, mahremiyetine saygi gosterilen bir
ortamda muayene edilmelidir. Polis ya da diger
kolluk gtleri hi¢cbir zaman muayene odasinda
bulunmamalidir. Bu usule iliskin 6nlemden
sadece muayeneyi yapan hekim, eger
alikonulanin saglik personeline kars: ciddi bir
guvenlik riski olusturdugu yoniinde ikna edici
bir delili oldugunu disiintiyorsa vazgecilebilir.
Boyle bir durumda, muayene eden hekimin
talebi lizerine, muayene esnasinda polis ya da
diger kolluk kuvvetleri degil, saghk kurumunun
giivenlik personeli hazir bulunmalidir. Bu
kosulda da, giivenlik personeli hastaya gore
isitme mesafesinin disinda, yani yalnizca goriis
mesafesinin icinde olmalidir.” denilmektedir?.
Ayrica Biyoetik S6zlesmesi’'nin 10. Maddesinde;
“Herkes, kendi saghgiyla ilgili bilgiler
bakimindan, 6zel yasamina saygi gosterilmesini
isteme hakkina sahiptir” denilmekte ve 25.
Maddesinde ise;” Taraflar, bu Sézlesme’ de yer

alan hiikiimlerin ihlal edilmesi halinde
uygulanacak uygun yaptirimlari
saglayacaklardir’  denilmektedir8.  Istanbul

Protokolii ve Biyoetik sézlesmesi Anayasamizin
90. Maddesi geregince kanun hiikmiindedir®.
Buradan da anlasilabilecegi gibi aslinda 3’li
Protokol ile Istanbul Protokolii arasinda celiski
bulunmaktadir.

Ilaveten 1998 yilinda yiiriirliige giren ve en son
20.10.2016 tarihinde giincellenen Hasta
Haklar1 Yonetmeligi'nin 21. Maddesinde;
“Hastanin, mahremiyetine saygi gosterilmesi
esastir. Hasta mahremiyetinin korunmasini
acikca talep de edebilir. Mahremiyete saygi
gosterilmesi ve bunu istemek hakki; hastanin,
saglik durumu ile ilgili tibbi degerlendirmelerin
gizlilik icerisinde yiriitiilmesini, muayenenin,
teshisin, tedavinin ve hasta ile dogrudan temasi
gerektiren diger islemlerin makul bir gizlilik
ortaminda gerceklestirilmesini, tedavisi ile
dogrudan ilgisi olmayan kimselerin, tibbi
miidahale sirasinda bulunmamasini1” kapsar®.

Tirk Tabipler Birligi'nin (TTB) Aralik 1994’te
Tutuklu ve Hikimlillere Yonelik Saghk

Hizmetleri ile ilgili bildirgesinde su noktalara
dikkat c¢ekilmistir: “Muayeneler sirasinda
hastalarin  kelepgeleri  actirilmali,  klinik
ozgurlik kosullarina ve hasta haklarina uygun
tam bir ortam saglanmalidir. Bunun igin
muayene ortamlarinda hasta ve saghk
personeli disinda kimse bulunmamalidir. Bu
hasta ve hekimin hakki ve hekimin gorevidir.
Mahki{imlarin hasta yataklarina zincirlenmesi,
kelepcelenmesi veya birtakim tibbi girisimlerin
bunlarin esliginde gerceklestirilmesi mutlaka
engellenmelidir. Hasta odalarinda jandarma ve
gardiyan bulundurulmamalidir. Hastane ve
eklentilerinde yetki ve sorumluluk hekimindir.
Hekimler bu yetkilerini hekim dis1 Kkisilere
devredemez. Muayenenin yapildig1 ve mahkim
yatisinin oldugu servislerde gerekli sayida
saglik personeli bulundurulmalidir. Tim
hekimler bu tutumu almakla yiikiimlidiir, bu
tutumlardan dolay1 zarar goren hekimler bu
durumu acilen en yakin tabip odasi ve TTB'ne
bildirmelidirler” denilmektedir®.

Adli olgu muayenelerinin farki temel olarak
tedavi etme prensibine dayanmaz. Tedavi
genellikle sekonder bir amactir. Adli tip
muayenelerinde genellikle ya bir magdur ya bir
sanik ya da bir tanmik vardir. Bu tip
muayenelerde hasta sirr1 ve miilkiyeti
korunarak tibbi deontoloji kurallarina en st
diizeyde dikkatlice uyularak hareket edilmesi
gerekmektedir!?. Hastane idaresinden sorumlu
olan yoneticilerin bu tip muhafazali muayene
odalarin1  hazirlamasi1 ya da hazirlamak
isteyenlere 6n ayak olmasi gerekmektedir. Bu
celiskili Protokoliin uygulanmasi gerekliymis
gibi goziikse de,daha sonra hem cezai hem de
tazmini olarak geri doniisii agir olabilecek ciddi
hukuksal problemlere neden olabilecektir.

Bu konuda Onerilerimiz; eger kosullar el
veriyorsa Adli Tip islemlerinin ayni birim
icerisinde verilmesi, miimkiinse zemine yakin
yerlerde tercihen zemin katlarda parmaklikh
muayene  odalarinin  yapilmasi,  kolluk
kuvvetlerinin muayene siireci icerisinde sadece
suclu Kkisi kacabilme ihtimaline Kkarsin dis
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guvenligi saglamasi, ister magdur ister suglu
olsun miimkiinse ilk getirilisi esnasinda tiim
islemlerinin bitirilmesi, muhafazali muayene
odalarinin disar ses gecirmez nitelikte olmasi,
hastalardan izin almak kosuluyla gerekli ses ve
gorunti kayitlarinin alinarak ¢ok gizli bir
ortamda gilivenlik protokollerince saklanmasi
ve sahsin baska  birimlerce  tekrarh
cagrilmasinin Oniine gecilmesidir Ayrica bu
sahislarin hastane poliklinik girisleri esnasinda
genellikle kolluk kuvvetleri eslik etmektedir. Bu
isleyis etik ilkeler icerisinde hos bir gorintu
olmayip Kkisiyi teshir etme anlaminda da
degerlendirilebileceginden sivil kiyafetli
gorevlilerin refakat etmesinin daha wuygun
olacaktir.

Sonug olarak; 3l Protokol geregince islerini
yapmaya calisan kolluk kuvvetleri aldiklari
emirler dogrultusunda hareket etmekte ancak

bu protokole uymadiklarinda haklarinda
sorusturma acilan devlet ~memurlaridir.
Hekimler de aym1 mevzuat Kkapsaminda

gorevlerini ifa etme gayreti icerisindedirler.

Nasil ki kolluk Kkuvvetleri muayene odasi
icerisinde kalmalarini 3’lu Protokole
baghyorlarsa hekimlerinde bu protokol

kapsaminda adli ve idari sorumlulugu oldugu
unutmamalidirlar. Ulkemiz agisindan
uluslararast  hukuk c¢evrelerinde sikinti
olusturma potansiyeli olan 3’lii Protokoldeki
celigkilerin diizeltilmesi i¢in, kanun yapic1 ve
uygulayicilar  tarafindan  tekrar  goézden
gecirilmesinin uygun olacagi kanaatindeyiz.

Cikar Catismasi Beyani: Yazarlar c¢ikar

catismasi olmadigini bildirmislerdir.

Finansal Destek: Bu ¢alisma her hangi bir fon
tarafindan desteklenmemistir.

Declaration of Conflicting Interests: The
authors declare that they have no conflict of
interest.

Financial Disclosure: No financial support
was received.

KAYNAKLAR

1. (TTB) TTB. Turk Tabipleri Birligi (TTB) Hekimlik
Meslek Etigi Kurallari. Tirk KardiyolDern Ars - Arch
Turk Soc Cardiol. 2009;37:46-50.

2. Adalet Bakanlig1. Ceza Infaz Kurumlarinin Yénetim, Dis
Koruma, Hiikiimlii Ve Tutuklularin Sevk Ve Nakilleri ile
Saglik Hizmetlerinin Yiritilmesi Hakkinda Protokol,
2017. Available at: www.cte.adalet.gov.tr/
menudekiler/mevzuat /protokol/P12.doc. Accessed 19.
08.2011.

3. Saghk Bakanhigl. Tutuklu ve Hiikiimlilerin
Hastanelerde Muayene ve Tedavileri. 2011. Available
at:http://www.saglik.gov.tr/TR/dosya/1-73510/h/
protokol.pdf. Accessed 05. 10.2011.

4. Can I0. Istanbul Protokolii. 2010. Available at:
http://www.izmirtabip.org.tr/L/TR/mid/396 /hcid/5/
hid/168/Istanbul_Protokolu.htm. Accessed 22.
12.2010.

5. Iacopino V, Ozkalipci O, Schlar C. Thelstanbul Protocol:
international Standard sfor the effectiveinvestigation

and documentation of tortureandilltreatment. Lancet.
1999;354:1117.

6. Yalvag G. TC Anayasast. In: Yalvag G, ed. TC Anayasasi,
TCK, CMK, CGTIK. Ankara: Adalet Yayinevi; 2010:38-39.

7. Tiirk Tabipleri Birligi. istanbul Protokolii, iskence ve
Diger Zalimane, Insanlk Disi, Asagilayict Muamele veya
Cezalarin  Etkili  Bigimde  Sorusturulmasi ve
Belgelendirilmesi Icin  Kilavuz. Istanbul: Bagak
Matbaacilik Ltd. Sti; 2009.

8. Adalet Bakanligi. Biyoloji ve Tibbin Uygulanmasi
Bakimindan Insan Haklari ve Insan Haysiyetinin
Korunmasi Sézlesmesi: Insan Haklar1 ve Biyotip
Sozlesmesinin Onaylanmasinin Uygun Bulunduguna
Dair Kanun. 2003. Available at:
https://www.tbmm.gov.tr/kanunlar/k5013.html.
Accessed 03.12.,2003.

9. Saglik Bakanligl. Hasta Haklar1 Yonetmeligi. 1998,
Giincellenme Tarihi: 20.10.2016. Available at:
http://www.mevzuat.gov.tr/Metin.Aspx?MevzuatKod=
7.5.4847&Mevzuatlliski=0&sourceXmlSearch=hasta%?2
Ohaklar%C4%B1. Accessed 01. 08.,1998.

10. Korkut, B. (2016) Tiirkiye' de Hasta Mahpus Olmak.
TCPS Kitaplig1.

409


http://www.cte.adalet.gov.tr/

