Hakemli Makale

TIBBI UYGULAMA HATALARI BAKIMINDAN
TAKSIR- BILINCLI TAKSIR AYRIMI

(KOMPLIiKASYON- iZiN VERILEN RiSK AYRIMI BAGLAMINDA)

Yrd. Do¢. Dr. Fatih BIRTEK

OZET

Teshis, tedavi veya sagligin korunmasi maksadiyla girisilen tibbi uygulamalar agi-
sindan, tibbi miidahaleden kaynaklanan komplikasyonlarin 6ngériilmemesi veya komp-
likasyon ortaya ¢iktiktan sonra tespitinde veya ortadan kaldirilmasinda gerekli dikkat ve
Ozenin gosterilmemesi halinde ceza sorumlulugu ortaya ¢ikabilecektir.

Saglik personeli bakimindan, tibbi uygulama hatalar1 ya da komplikasyonlar nede-
niyle ortaya ¢ikabilecek sug tipleri taksirle dldiirme ve taksirle yaralama olup, bu suglar
yoniinden manevi unsurun tespiti bilyiik 6nem tasimaktadir.

T1bbi miidahaleler yoniinden taksir-bilingli taksir ayrimimin yapilabilmesi i¢in bazi
kriterlerin belirlenmesi gerekmektedir. Bu kriterler ortaya konulmaksizin, tibbi miidaha-
lenin gergeklestirildigi anda tibbi miidahaleden kaynaklanabilecek olumsuz sonuglarin
(6zellikle komplikasyonlarin) ¢ogu zaman Ongoriildigii ve bu nedenle TCK m.22/3
hiikmiinde diizenlenen "ongorme" sartinin gerceklestiginden bahisle, saglik personelinin
dogrudan dogruya ve her durumda bilingli taksirli hareket ettigi kabul edilemez.

Anahtar Kelimeler: Tibbi Uygulama, Tibbin Koti Uygulanmasi, Ceza
Sorumlulugu, Komplikasyon, izin Verilen Risk, Yan Etki, Istenmeyen Etki, Tibbi Taksir.

ABSTRACT

Criminal liability may made up of medical practices which set about diagnosis,
treatment of protection of health, If physician can't predict or deal with to complication,
side effect or advers effect which are can be predictable. Therefore, physician should
take pain over these circumtances.

Physician (or perpetrator) to be faced with the criminal liability which is within the
murder by negligence and injury by negligence. Nonetheless, the determining of mens
rea is hold key for physician's criminal liability in terms of the medical malpractice.

Erciyes Qniversitesi Hukuk Fakiiltesi Ceza ve Ceza Muhakemesi Hukuku Anabilim Dali
Ogretim Uyesi.
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Some of complication or side/advers effects can be predictable. Notwithstanding,
the predictabilitiy (which is regulated Article 22/3 of Turkish Penal Code) of these
adversely results are not sufficent for criminal libality in terms of the medical practice.
Therefore, We should not regard to recklessness instead of medical negligence in every
medical malpractices (especially in terms of complication) directly without some
distinguishing criters. Eventually, We need to some distinguishing criters in terms of the
analysing of negligence and recklessness.

Keywords: Medical Practice, Malpractice, Criminal Liability, Complication,
Permitted Risk, Side Effect, Advers Effect, Medical Negligence, Recklessness.
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GIRIS

Teshis, tedavi veya saglhigin korunmasi maksadiyla girisilen tibbi uygu-
lamalarin tibbi kurallara aykir1 bir sekilde gerceklestirilmesi, tibbi miidaha-
lelerden kaynaklanabilecek komplikasyonlarin (istenmeyen zararli neticele-
rin) dngdriilmemesi ya da ongoriilmesine ragmen komplikasyonun tespitin-
de ya da ortadan kaldirilmasinda tibbi kusurun bulunmasi (ve 6liim ya da
yaralanma neticesi ortaya ¢ikmasi) halinde ceza sorumlulugu s6z konusu
olacaktir.

Komplikasyon ongoriilmiis, zamaninda tespit edilmis ve komplikasyonun
ortadan kaldirilmasi i¢in gerekli tibbi miidahale yapilmis ise, sadece komplikas-
yonunun ortaya ¢ikmasi nedeniyle tibbi miidahaleyi gerceklestiren saglik perso-
nelinin ceza sorumlulugundan soz edilemez'.

T1ibbi miidahale gergeklestirilirken dikkat ve 6zen gosterilmemesi veya tib-
bi miidahaleden kaynaklanan ongoriilebilen fakat istenmeyen etkiler (kompli-
kasyonlar) nedeniyle ortaya ¢ikan 6liim ve yaralanma neticeleri yoniinden tibbi
miidahaleyi gergeklestiren saglik personelinin ceza sorumlulugunun tespitinde
manevi unsurun ortaya konulmasi biiyiik 6nem arz etmektedir.

Saglik personeli tarafindan, tibbi miidahalenin gerceklestirildigi anda, bu
tibbi miidahaleden kaynaklanabilecek olumsuz sonuglarinin (veya komplikas-
yonlarin) 6ngoriildiigii ve bu nedenle TCK m.22/3 hiikmiinde diizenlenen
"ongérme" sartinin gergeklestiginden bahisle, saglik personelinin "pesinen"
bilingli taksirli hareket ettigi kabul edilemez. Bu nedenle, tibbi miidahaleler-
den kaynaklanan O6liim veya yaralanma neticeleri yoniinden taksir-bilingli
taksir ayriminin yapilabilmesi i¢in bir kisim kriterlerin ortaya konulmasi ge-
rekmektedir.

Calismamizda, oncelikle tibbi uygulama hatasi (malpraktis-malpractice)
kavrami ele alinarak, izin verilen risk ve malpraktis ayrimi ortaya konulacak-
tir. Bu agiklamalardan sonra, Tiirk Ceza Kanunu'nda (m. 22) bilingli taksir ve
taksirin ayrilmasinda benimsenen "ongorme" unsurunun, tibbi uygulama hata-
larinda her durumda uygulanabilir olup olmadig1 ve nihayet tibbi uygulama
hatalar1 yoniinden bilingli taksir- taksir ayriminin yapilmasinda esas ali-
nan/esas alinmasi gereken kriterler Yargitay kararlarindan hareketle ortaya
konulacaktir.

Nitekim Yargitay da: "...Bebekte olusan kirigin diisme neticesinde olusmasinin ihtimal dahi-
linde goriilmedigi makat geligi sezeryan dogumda bacaklar sirayla ¢ikarilirken olusabilecek
bir patoloji oldugu, bunun dogumun beklenen komplikasyonu oldugu ve sanigin kusurlu ol-
madigi"na karar verilmistir. Yar. 12. CD., 05.11.2013 tarih, E. 2013/4481 ve K. 2013/24587
(Karar Yaymlanmamustir).
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§.1. TIBBI UYGULAMA HATASI (MALPRAKTIS) KAVRAMI

Malpraktis kavrami, uygulamamizda "#t1bbi uygulama hatast", "tibbin kotii
uygulanmasi", "tipta yanhs uygulama" ve "hatali veya yanhys tedavi" olarak
yerlesmistir®,’. Etimolojik a¢idan bakildigindan malpraktis kelimesi; "mal" (ko-
tii) ve "practice/praxis" (uygulama) kelimelerinin birlesiminden tiiretilmis La-
tince bir terimdir®. Sozliik anlamu itibariyle malpraktis "Profesyonel bir meslek
kapsamindaki bir hizmetin yerine getirilmesinde, bir hekim tarafindan meslegin
kabul ettigi standart bilgi, beceri veya egitim eksikliginden kaynaklanan hata
veya ihmal sonucunda oliim, yaralanma veya zarar ortaya ¢ikmast" olarak ta-
nimlanmaktadir’. Malpraktisin temeli, tibbi hatadir®. Hekim, sansizliktan veya
basarisizliktan degil; haksizliktan (tibbi kusurdan/tibbi uygulama hatasindan)
sorumludur’.

Hanci, Hamit, Tibbi Girisimler Nedeniyle Hekimin Ceza ve Tazminat Sorumlulugu
(Malpraktis), 3. Baski, Ankara 2006, s.30; Unver, Yener, Doktorlarm Malpraktis Nedeniyle
Ceza Hukuku Sorumlulugu ve Malpraktis- Komplikasyon Ayirimi, Tibbi Miidahaleden Kay-
naklanan Hukuki Sorumluluk Sempozyumu, 16-17 Ocak 2009, Mersin, Mersin Barosu Yayi-
ni1, Ankara (tarihsiz), (Malpraktis- Komplikasyon Ayirimi) s.150; Kocatiirk, Utkan, A¢iklama-
l1 T1ip Terimleri Sozliigii, Ankara 1997, 5.446; Ozpinar, Berna, Tibbi Miidahalede Kotii Uygu-
lamadan Dogan Hukuki Sorumlulugun Sebepleri ve Sonuglari, Ankara Barosu Dergisi, C. 66,
S.3., Y. 2008, s.92; Hakeri, Hakan, Tip Hukuku, 7. Baski, Ankara 2013, s.557 vd. Tiirk¢e'deki
kullanimu itibariyle malpraktis, "kusurlu uygulama" ve "6zen gostermeksizin veya yanlis uy-
gulanan tedavi sonucunda ortaya ¢ikan, gérevi kotiiye kullanma anlamina gelen hukuki du-
rum" anlamlarin karsilamaktadir. Tanimlama i¢in bkz. Tirk Dil Kurumu Bilim ve Sanat Te-
rimleri Ana Sozliigli, http://tdk.gov.tr/index.php?option=com_bilimsanat&arama=kelime&
guid=TDK.GTS.55447492de0d62.59474002 Erisim Tarihi: 02/05/2015. Calismamizin biitii-
niinde terim birliginin saglanmasi adina "tibbi uygulama hatas1" kavramu tercih edilmistir.

21 Temmuz 2010 tarih ve 27648 sayil1 Resmi Gazete'de yayinlanan, Tibbi Koétii Uygulamaya
iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasinda Kurum Katkisina iliskin Usul ve Esaslara Dair
Teblig'de (2010/1) "t1bbi kétii uygulama" terimi benimsenmistir.

Ozgoniil, Mustafa Levent, Tiirkiye'de Tip Etigi ve Hukuk Agisindan Tibbi Hata Kavramu,
Yayinlanmamis Doktora Tezi, Ankara 2010, 5.8 vd.; Unver, (Malpraktis-Komplikasyon Ayi-
rim1), s.150; Saatcioglu, Onur Can, Amerika Birlesik Devletleri ve Japonya'daki Ozel Hukuk
Uygulamalarinda Tibb1 Malpraktis Olgusu, Saglik Hukuku Digestasi, Ankara Barosu Yayin-
lari, Ankara 2009, s.191. Esasen malpraktis, profesyonel bir meslegin icrasinda o meslegin
standardina aykirt her tiirlii davranis oldugundan, malpraktis kavrami biitiin meslekler i¢in
kullanilabilen bir kavramdir. Bu yoniiyle tibbi uygulama hatalart yéniinden, malpraktis yerine
"t1bbi malpraktis" kavramimi kullanmak gerekir. A¢iklama icin bkz. Savas, Halide, Tibbi Mii-
dahale Hatalari, Ankara 2009, s.62.

http://www.merriam-webster.com/medlineplus/malpractice Erigim Tarihi: 02/05/2015. Tiirk
Tabipler Birligi Meslek Etigi Kurallar1 m.13'e gore malpraktis: "Bilgisizlik, deneyimsizlik ya da
ilgisizlik nedeniyle bir hastamin zarar gormesi "hekimligin kétii uygulamasi" anlamma gelir.

Gokcan, Hasan Tahsin, Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki ve Cezai Sorumluluk, Ankara
2013, s.61.
Hakeri, Tip Hukuku, s.559, 713. Nitekim Tibbi Deontoloji Tiiziigli'niin 13. maddesine gére:

"Tabip ve dis tabibi, ilmi icaplara uygun olarak teghis koyar ve gereken tedaviyi tatbik eder. Bu
faaliyetlerin mutlak surette sifa ile neticelenmemesinden dolayi, deontoloji bakimindan muaheze
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Tibbi uygulama hatasina iligkin olarak 6gretide yer verilen tanimlarin ortak
noktasi ise tibbi uygulama hatasinin "hekimin (ya da tibbi miidahalede bulun-
maya yetkili diger saglik personelinin)®, bilgisizligi, hatali davranisi, ihmali,
ilgisizligi ya da deneyimsizliginden" kaynaklanmasidir®,". Tibbi uygulama hata-
s1, teshis, tedavi veya tedavinin uygulanmasi sirasinda'' ya da tedavi bittikten
sonra (komplikasyonun tibbi hataya doniismesi suretiyle) ortaya ¢ikabilir.

Tibbi uygulama hatasi, ger¢ek hayatin bir parcgasi olarak karsimiza ¢ikmak-
tadir'’. Hatasiz bir tibbi miidahale idael bir standart olmakla birlikte, gercekte bu
tiir bir standarda ulasabilmek miimkiin degildir"”. Bu nedenledir ki, tibbi uygu-
lama hatasinin varligi, hekim ya da diger saglik personelinin ceza sorumlulugu-

edilemez". Bu nedenle "Hekimlerin hapishaneye bir adim uzakta oldugu" yoniindeki stirekli tek-
rarlanan kaygi yerinde degildir. Deyim i¢in bkz. Lile, Hans, Ceza Sorusturmasinda Hekimin Te-
davi Hatalar1, Cev. Kivileim Bilgen, Kerem Oz, Tip/Saglik Hukuku, Prof. Dr. Hakan Hakeri'ye
Armagan, Karsilagtirmali Giincel Ceza Hukuku Serisi 14, Ankara 2014, s.183.

Birtek, Fatih, Tibbi Miidahaleler Agisindan Komplikasyon Malpraktis Ay, Istanbul
Barosu Dergisi, C. 81, S.5, Y. 2007, 5.1999. 1219 Sayili Tababet ve Suabati San'atlarinin Tar-
z1 {crasina Dair Kanun'a gore, dogrudan tibbi miidahaleye yetkili kimseler, hekim, dis hekimi,
disci, ebe, siinnetgiler, hastabakici hemsireler, acil tip teknikerleri, dis protez teknisyenleri,
TSK tarafindan yetistirilen sihhiye er ve erbaslardir. Acil tip teknisyenlerinin hastaya miida-
hale yetkisi, 2/1/2014 tarihli ve 6514 sayili Kanunun 20'nci maddesiyle 1219 sayili Tababet
ve Suabati San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun'un 3. maddesinde yapilan degisiklikle kal-
dirilmistir. Yine, saglik meslekleri ve bu mesleklerin gorev tanimlari, 1219 sayili Kanun'un,
Ek Madde 13 hiikmiinde sayilmistir. Tibbi miidahaleye yetkili yardimer saglik personeli ve
ceza sorumluluklar1 konusunda ayrintili agiklama icin bkz. Ozkaya, Nesrin, Hekim Disindaki
Saglik Meslegi Mensuplarinin Tibbi Uygulamalardan Dogan Sorumluluklar: ve Yiiksek Sag-
lik Suras1 Tarafindan Hatali Bulunan Tibbi Uygulama Ornekleri, Saglik Hukuku Makaleleri,
Istanbul Barosu Yayni, Istanbul 2012, s.179 vd.

Tanimmlar i¢in bkz. Unver, Malpraktis- Komplikasyon Ayirim, s.151, 152.; Birtek, s.2003 vd.
Sozii edilen tanimlardan bazilari ise, tibbi uygulama hatasi bakimindan "zararin" bulunmasi
gerektigini ifade etmektedir ki biz bu goriise katilmamaktayiz. Tibbi uygulama hatasinin var-
l1g1 i¢in mutlak surette cismani (bedeni) zarar sartinin aranmasi yerinde degildir. Zarar sart1,
tibbi miidahaleyi (tibbi uygulamay1) gergeklestiren saglik personelinin hukuki sorumlulugu
acisindan bulunmasi gereken bir unsur olup; zararin meydana gelmedigi durumlarda da tibbi
uygulama hatasindan s6z edilmelidir. Bu agidan, "zarar", tibbi uygulama hatasinin "olmazsa
olmaz" bir unsuru degildir.

Civaner, malpraktis kavraminin tip meslegine bakisi ve meslek tatminini ve meslege sosyal
bakis1 olumsuz etkilemesi ve "suclama kiiltiiriinii (blame-culture)" ¢agristirmasi nedeniyle bu
kavram yerine "saglik bakimindan kaynaklanan zarar (harm caused by healthcare)” terimini
onermektedir. Ayrintili acgiklama igin bkz. Civaner, Murat, "Harm Caused by Healthcare"
instead of "Malpractice", Turkish Archives of Pediatrics, Galenos Publishing, S.46, Y. 2011,
p. 7.

" Gokean, 5.62, 199.

Charles, L. Bosk, Forgive and Remember: Managing Medical Failure, 3rd Edition, Chicago-
London, 2003, p.34, 37.

Kapp, B. Marshall, Medical Error Versus Malpractice, Depaul Journal of Health Care Law,
L.751, 1996-1997, p. 751, 752.
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nun varlig1 igin yeterli olmayip, tibbi uygulama hatas1 sonucunda kanunda yer
alan tipik neticenin de ihlal edilmesi gerekmektedir'.

Tibbi uygulama hatas1 nedeniyle ortaya c¢ikabilecek sug tiplerine bakildi-
ginda (TCK m.85, 89 vb.) bu sug tiplerinin "zarar neticesinin" gergeklesmesini
zorunlu kilan suglar oldugu goriillmektedir. Bu yoniiyle, hekim ya da diger sag-
lik personeli tarafindan gergeklestirilen tibbi uygulama hatasinin her durumda
ceza sorumlulugunu gerektirdigi sdylenemez. Ayrica, tibbi uygulama hatasin-
dan s6z edebilmek i¢in, tibbi uygulama hatasinin "cezalandirilabilir' veya "ce-
za sorumlulugunu gerektirir" olmasi gibi bir sart da bulunmamaktadir.

Ogretide, "hatali ya da yanhs (taksirli) tibbi miidahaleler" kadar; kasith mii-
dahalelerin de tibbi uygulama hatasi icerisinde ele alinmasi gerektigi yaygin ola-
rak ifade edilmektedir”. Bu goriisii savunan yazarlara gore, kasten hatali tedavi
yapmak veya yapilmasi gereken tedaviyi kasten yapmamak da tibbi uygulama
hatasi igerisinde degerlendirilmektedir'®. Aksi goriis ise, tibbi hata kavramini dar
ve genis olarak ayirmakta ve kasten islenen suglarin "#t1bbi hata" olmadigini, aksi-
ne bu eylemler bakimindan "tbbin suca alet edilmesi" anlamina geldigini ve ka-
sitht eylemlerin "tibbi yoniiniin bulunmadigini" ifade etmektedir'” '*.

" Unver, Malpraktis- Komplikasyon Ayirimi, s.152

Unver, Komplikasyon- Malpraktis Aymrmu, s.156; Hancy, s.26; Oztiirkler, Cemal, Hukuk Uygula-
masinda Tibbi Sorumluluk, Teshis-Tedavi ve Tibbi Miidahalelerden Dogan Tazminat Davalar, An-
kara 2003, s.6, 19 vd; Gokcan, 5.203, 204. Aksi diislinceye gore ise, tibbi miidahale bakimindan "te-
davi amacmm" bulunmasi zorunludur. Goriis hakkinda bkz. Hizal Arslan, Seving, Tibbi Miidahale-
lerde Olas1 Kast ve Bilingli Taksirin Ayirimi, Ceza Hukuku Dergisi (CHD), S.18, Nisan 2012, 5.244.

Nitekim Bakanlar Kurulu'nun 04/06/2002 tarihinde kabul ederek 24/7/2002 tarihinde
TBMM'ye gonderdigi ve fakat giiniimiize kadar kanunlagamayan ("kadiik" olan) Tibbi Hiz-
metlerin Uygulanmasindan Dogan Sorumluluk Kanunu Tasarisinin (1/1030 Esas Sayili) 3.
Maddesindeki tanimlamaya gore: "Saglik personelinin, kasit veya kusur veya ihmal ile stan-
dart uygulamayr yapmamasi, bilgi veya beceri eksikligi ile yanlis veya eksik teghiste bulunma-
st veya yanls tedavi uygulamast veya hastaya tedavi vermemesi ile olusan ve zarar meydana
getiren fiil ve durumu" t1bbi kotii uygulama olup, bu tanimlamaya gore "kasten" gerceklestiri-
len eylemler de tibbi kétii uygulama kapsaminda degerlendirilmistir. Tasari'nin halihazirdaki
durumu i¢in bkz. https://www.tbmm.gov.tr/develop/owa/tasari_teklif ss.ilgili komisyonlar?
kanunlar_sira n0=22094 Erisim Tarihi: 02/05/2015. (TBMM'in halka acik kaynaklarindan
s0zii edilen Tasar1'nin metnine ulagilamamaistir.)

Ersoy, Yiiksel, Tibbi Hatanin Hukuki ve Cezai Sonuglari, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S.53, Y.
2004, s.167. Hakeri'ye gore, daha az masrafli oldugu igin riskli ve basart sanst daha az bir tedavi
yonteminin uygulanmast durumunda da hekim kasten hareket etmis olur ve bu eyleminden dolay1
sorumludur. Agiklama i¢in bkz. Hakeri, Hakan, Hekimlerin Cezai Sorumlulugu, Tibbi Miidahale-
den Kaynaklanan Hukuki Sorumluluk Sempozyumu, 16-17 Ocak 2009, Mersin, Mersin Barosu
Yaym, Ankara (tarihsiz), s.65. Ogretide hakli olarak belirtildigi iizere, hekim tedavi yontemini
se¢mek konusunda 6zerk olup, 6nemli olan secilen yontemin ne oldugu degil, tibbi ve bilimsel bir
yontem olup olmadigr ve bu yontemin icrasinda dikkat ve 6zen yiikiimliiligiine uygun davramlip
davramlmadigidir. Agiklama igin bkz. Unver, Yener, "Tibbi Malpraktis ve Ceza Hukuku", Tibbi
Uygulama Hatalar1 (Malpraktis) Komplikasyon ve Saglik Meslek Mensuplarmin Sorumlulugu,
Yeditepe Universitesi Yaymlari, Istanbul 2008, s.80 (T1bbi Malpraktis).
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Kanaatimizce, hekim ya da diger saglik personelinin kasten gerceklestirdigi
her eylemin dar ya da genis anlamda tibbi uygulama hatasi olarak degerlendiri-
lebilmesi miimkiin degildir. Yapilmas: gereken bir tedaviyi kasten yapmamak
veya uygulanmasi gereken bir ilaci kasten zamaninda uygulamamak gibi davra-
niglar tibbi uygulama hatas1 olarak degerlendirilemez. Yine, kasten icrai davra-
nisla islenen eylemler ya da tibbi miidahalenin hukuka uygunluk sartlarindan bir
ya da birkagmin bulunmadigi durumlarda (Ornegin; yetkisiz personelin tibbi
miidahalede bulunmasi, -zorunluluk hali harig- hastanin rizasi (aydinlatilmig
onami) bulunmaksizin tibbi miidahalede bulunulmasi ya da endikasyon bulun-
maksizin menfaat temin edebilmek i¢in tibbi miidahalede bulunulmasi) tibbi
uygulama hatasindan s6z edebilmek miimkiin degildir.

Hekimin sug kastiyla gerceklestirdigi eylemin, tip bilimi ve mesleginin bi-
limsel goriis ve uygulamalarina aykirt diistigii nazara alindiginda, hekim tara-
findan gerceklestirilen eylemi tip bilimi ve mesleginin sinirlar1 dahilinde kabul
edebilmek miimkiin degildir.

Ornegin; hastaya kasten zarar veren veya gerekmedigi halde (endikasyon
yoklugu) sirf maddi kaygilarla hastay1 ameliyat eden bir hekimin eyleminin tip
bilimi ve meslegi icerisinde kabul edebilmek miimkiin degildir. Bu tiirden ey-
lemler, tibbin suca alet edilmesinden baska bir anlam tagimadig gibi, "tbbi
hata" kavraminin dziine de aykiridir'.

Amerikan Hukuku'nda da, zarar verme kastiyla ya da maddi bir ¢ikar amaciyla
gerceklestirilen "siradist" eylemler, tibbi kusur (negligence) olarak degil "su¢ sayi-
lan eylem" (sug sayilan kusur-criminal negligence) olarak nitelendirilmektedir™™*'.

Diinya Tip Birligi (World Medical Association) tarafindan 1992 yilinda Isyanya'da yapilan
44. toplantida malpraktis kavrami su sekilde tanimlanmustir (m 2/a): "Tibbi malpraktis, heki-
min hastanin tedavisi konusunda, tedavi standardina uygun hareket etmeyerek, beceri eksikli-
gi veya taksir (negligence) nedeniyle hatali davranmasi ve bu nedenle hastada dogrudan bir
zarar meydana gelmesidir.". Bu tanimda da goriilecegi lizere, bilgi, beceri eksikligi ve dikkat-
sizlik ve 0zensizlik tibbi malpraktis olarak kabul edildigi halde, hastaya zarar vermek kastiyla
(sug kastiyla) gergeklestirilen eylemler tibbi malpraktisin tanimi diginda tutulmustur. Toplanti
sonu¢ bildirgesi i¢in bkz http://www.wma.net/en/30publications/10policies/20archives/m2/
index.html Erigim Tarihi: 02/05/2015

Hata'dan kast edilen TCK m.30 anlaminda ceza hukukunda kusurlulugu kaldiran/azaltan
"hata" hali olmayp, bilgisizlik, deneyimsizlik veya dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykirilik
nedeniyle bir isin geregi gibi yapilmamasidir. Gékcan, hata kavraminin liigat karsiliginin "bo-
zukluk, yanlhishk, eksiklik ve kusur" oldugunu ve kasttan ziyade taksiri ¢agristirdigini belirtse
de, kasten gerceklestirilen eylemlerin de hata oldugunu kabul etmektedir. Agiklama i¢in bkz.
Gokean, 5.203. Oysa bizim savundugumuz goriis, hata kelimesinin sozliik anlamindan 6te, tip
bilimi ve mesleginin 6ziiniinde yer alan kurallarina dayanmaktadir.

20 Harris, Curtis E., Medical Malpractice Survival Handbook, ACLM, 2007, Mosby/ Elsevier

Publiser, p. 3; U.S. Congress, Office of Technology Assessment, OTA-H-602, Washington
1994, p. 167.
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Her ne kadar Hipokrat Yemini'nde yer alan: "Yetenegim ve yargim dogrul-
tusunda hastama tedavi uygulayacagim, ama asla onu incitip yanlis bir hareket-
te bulunmayacagim" bi¢ciminde anlamini bulan "yararli olmak" ve "hastaya
zarar vermekten kaginma" ilkeleri kapsaminda®, hekimin (ya da diger saglhk
personelinin) kural olarak sug kastiyla degil de, hastaya yarar saglamak amaciy-
la eylemde bulundugu kabul edilse de; istisnaen de olsa saglik personelinin "su¢
kastiyla gergeklestirdigi" icrai ya da ihmali eylemlerin tibbi hata (medical
error)” ya da tibbi uygulama hatas1 (malpraktis) olarak nitelendirilemeyecegi
kanaatindeyiz.

§.2. KOMPLIKASYON VE iZiN VERILEN RiSK KAVRAMLARI VE
BU KAVRAMLARLA TIBBi UYGULAMA HATASI ARASINDAKI
ILisKi
Kompleks bir biyolojik yapiya sahip olan insan bedeni {izerindeki tibbi mii-

dahaleler; bilinen ve tibbi miidahalenin gerceklestirildigi tilkede mevcut olan

' Her ne kadar Oztiirkler, Amerikan Hukuku'nda kasitli eylemlerin de tibbi uygulama

hatas1 kavrami igerisinde miitalaa edildigini ifade etse de, biz aragtirmamizda Amerikan
Hukuku bakimindan kasten (zarar verme veya bir su¢ isleme kastiyla) gergeklestirilen —
olagan olmayan, siradisi eylemlerin- tibbi uygulama hatasi olmayan- su¢ sayilan kusur
(criminal negligence) olarak degerlendigi sonucuna ulagsmis bulunmaktayiz. Aksi yonde
bkz. Oztirkler, s.20 vd.

Ozgoniil, s.31. Gokcan bu ilkeyi, "zarar verme yasagi" olarak adlandirmaktadir. Agiklama
icin bkz. Gokcan, s.237. Tibbi Deontoloji Tiiziigii'niin 11. maddesine goére de: "...Tedavinin
tatbik edilebilmesi i¢in hastaya faydali olacagimin ve muvaffakiyet elde edilmemesi halinde
ise mutat tedavi usullerinden daha elverissiz bir netice alinamayacaginin muhtemel bulunma-
st sarttr." Nitekim Yargitay da, "...Hastanin komplikasyon riski daha diistik daha az invazif
alternatif cerrahi tedavi yontemleri hakkinda bilgilendirildigine/avdinlatildigina dair herhan-
gi bir t1ibbi kayda rastlanmadigini, katilan tarafindan imzalanan 27.12.2008 tarihli onam bel-
gesi igeriginde de bu yonde herhangi bir bilgi bulunmadigini miitalaa etmesi, katilan ve tanik
M. A.'un, samgin ameliyat olunmadigr halde fel¢ olma durumundan bahsettigine dair ifadele-
ri ve tiim dosya kapsami nazara alindiginda samgin, katilan gerceklestirecegi ameliyatin risk
ve sonuglari konusunda yeterli sekilde bilgilendirmedigi, dolayisiyla samgin aldigint savun-
dugu rizamin gegerli olmadigi, zira rizamin ancak tibba uygun teshis ve tedavi uygulanmasi
sartiyla eylemi hukuka uygun hale getirecegi, somut olayda ise samigin teshis ve uyguladigi
tedavinin tibba uygun olmadiginin 4.11.2011 tarihli bilirkisi heyet raporuyla Adli Tip Kuru-
mu 2. Ihtisas Kurulu'nun 18.2.2013 tarihli raporunda agik¢a ortaya konuldugu anlagildigin-
dan samigin mahkumiyeti yerine yazili sekilde beraatine karar verilmesi"ni bozma nedeni
yapmustir. Yar. 12. CD., 20.1.2015 tarih, E. 2014/7841 ve K. 2015/710.

Tibbi hata gesitleri konusunda smiflandirma ve ayrmtili agiklama icin bkz. Ozgoniil, s.11 vd.
Nitekim Harris'e gore, olagan anlamiyla malpraktis taksir (ordinary negligence) anlamina ge-
lir ve bilingli taksirli (recklessnes) eylemler ile kasten gerceklestirilen eylemler malpraktis
kavrami igerisinde degerlendirilemez. Agiklama i¢in Harris, E. Curtis, "Negligence" in The
Medical Malpractice Survival Handbook, American College of Legal Medicine, Mosby
Elsevier, Philedelphia 2007, p. 168; kasten gergeklestirilen eylemlerin tibbi hata olarak nite-
lendirilemeyecegi yoniindeki agiklama i¢in bkz. Kapp, p. 754, 755.
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standarda™ uygun bir sekilde yapilmis olsa da, bir kisim olumsuz (istenmeyen)
sonuglar ortaya ¢ikarabilmektedir. Ancak, tibbi miidahale sonucunda insan bedeni
iizerinde ortaya ¢ikan her olumsuz sonug, her durumda tibbi miidahaleyi gercek-
lestiren hekim ya da diger saglik personelinin ceza sorumlulugunu gerektirmez.

Calismamizin bu boliimiinde komplikasyon ve izin verilen risk kavramlar
aciklanarak; komplikasyon ve izin verilen risk ile tibbi uygulama hatasi arasin-
daki iliski ortaya konulacaktir.

I. Komplikasyon

Kelime anlamu itibariyle komplikasyon (complication): "Bir hastaligin de-
vami swrasinda olusan baska patolojik olaylar veya hastaliklar" olarak tanim-
lanmaktadir®. Tibbi bir terim olarak komplikasyon ise: "Bir hastaliga ve duru-
ma bagli olarak veya bu hastalik ya da durumdan bagimsiz bir sekilde ortaya
¢tkan ikincil (ek) bir hastalik ya da durum" anlamia gelmektedir™.

Komplikasyon kavrami 6gretide: "Hastanin ya da doktorun elinde olmadan
gelisen, istenmeyen gelismeler"”’, "Her tiirlii tedbir alinmasina ragmen ortaya
ctkmasindan kag¢inilamayan zarar", "Bilinen metodlarla énceden tahmin edile-
meyen ve/veya kontrol edilemeyen durumlar"®, "Tip bilimi ve mesleginin verile-
rine uygun davranilmasina ve ortaya ¢tkmamast icin gereken onlemler alinma-
sima karsin, tibben benzer girisimlerde meydana gelme olasiligi kabul edilen
riskler"” olarak tanimlanmaktadir.

Hekim ya da diger saglik personelinin insan bedenine her dokunusu bir risk
ortaya ¢ikarir’’. Riskin gergeklesmesi ya da diger bir deyisle "riskin zarara do-
niigmesi" halinde saglik personelinin ceza hukuku yoniinden sorumsuz oldugu

** Bir iilkedeki tibbi standardin ne oldugu yine tip bilimine gore tespit edilecektir. Agiklama icin

bkz. Hakeri, Tip Hukuku, s.543 vd.; Sarp, Nilgiin, Hekimin T1bbi Ozen Yiikiimliiligii, Kuzey
Kibris Tiirk Cumhuriyeti Lefke Avrupa Universitesi V. Saglik Hakki ve Saglik Hukuku Sem-
pozyumu, 8-9 Kasim 2013, Lefkosa, Ed. Nilgiin Sarp, Cahid Dogan, s.48; ayn1 yonde bkz. Koca,
Mahmut, Hekimin Taksirli Fiillerinden Dogan Cezai Sorumlulugu, Saglik Hukuku Sempozyu-
mu, Erzincan 15-16 Mayis 2006, Ed. Cem Baygin, Metin Ugar, Yusuf Biiyiikay, s.100.

TDK, Bilim ve Sanat Terimleri Ana Sozliigl, http:/tdk.gov.tr/index.php?option=com
bilimsanat&view=bilimsanat Erigim Tarihi: 02/05/2015

http://www.merriam-webster.com/medlineplus/complication ~ Erigim Tarihi: 02/05/2015;
Bilge, Yasar, Adli Bilimler SozIiigii, Ankara 2002, s.165.

Unver, Komplikasyon- Malpraktis Ayirimu, s.154.

25
26

27

28
Civaner, p. 8.

¥ Gokean, 5.62, 63. Gokcan'a gore komplikasyon, kisinin sagligi bakimindan tibbi girisimin

gerekli goriilmesi nedeniyle "goze alinan" veya bu nedenle izin verilen risklerdir. A¢iklama
i¢in bkz. Gokcan, s.235.

0 Kapp, s.751.
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pesinen sdylenemez. Ceza sorumlulugu yoniinden 6nemli olan, riskin 6ngdriile-
bilir ve/veya engellenebilir olup olmadigi ve risk ortaya c¢iktiktan sonra (riskin
zarara donlisgmemesi i¢in veya zararin azaltilabilmesi i¢in) gerekli tibbi dikkat
ve Ozenin gosterilip gosterilmedigidir.

Nitekim konuya iligkin bir Yargitay kararina gore: "...Adli Tip Kurumu 1.
Ihtisas Kurulu'nun 12.05.2010 raporunda ve Adli Tip Kurumu Genel Kurulu-
nun 19.01.2012 tarihli raporlarinda, dlene konan bel fitigi teshisinin, ameliyat
karari ile oncesi yapilan tetkik ve hazirliklarimin tibben uygun oldugu, bel
fitigr ameliyatlarinda ¢alisma sahasina yakin yer olan vaskiiler yapilara yakin
komsuluk i¢inde olunmasindan dolayr bu tiir ameliyatlarda damar yaralanma-
larinin goriilebilen bir komplikasyon olarak kabulii gerektigi, erken fark edi-
lip hemen miidahale edilmesinin ve yapilan tiim islemlerin tip kurallarina
uygun oldugu miitalaa edilmis ise de, 26-29 Mayis 2009 tarihli Yiiksek Saglik
Surasi raporunda, sanik doktorun gerceklestirdigi bel fitig1 ameliyatindaki
ozensizligi nedeni ile batin i¢i biiyiik damarda yaralanmaya ve i¢ kanamaya,
bunun sonucu olarak da hastanin éliimiine neden olan bobrek yetmezligine
sebebiyet verdigi, gerek ameliyat sirasindaki 6zensizligi, gerekse de ameliyat
sonrast hastasini takip ve tedavisinde gerekli ozeni gostermemesi nedenleri ile
samgin kusurlu oldugunun belirtilmesi karsisinda, bilirkisi incelemelerin bag-
layicr olmayip, delilleri degerlendirme araglarindan biri olmasi, bu kapsamda
raporlar arasinda hiyerarsik bir durumdan da bahsedilmeyip, degerlendirme-
de somut olaya ve bilimsel verilere uygunluk él¢iisiiyle hareket edilebilecegi
anlasilmakla, saniga kusur izafe eden Yiiksek Saghk Surasi raporunun olug ve
dosya kapsamina uygun oldugu, bu raporda da belirtildigi iizere, sanigin ge-
rek ameliyat esnasindaki, gerekse de ameliyat sonrasindaki kusurlu davranis-
larimin _hastanin oliimiine neden oldugu, sanik doktorun islemlerinin t1bbi
standartlara uygun olmadigi ve éliimiin komplikasyon olarak degerlendirile-
meyecegi, komplikasyonun ancak t1bbi standartlara ve kurallara uygun bir
t1bbi tedavi halinde soz konusu olabilecegi, bu nedenlerle sanigin dosya kap-
samina uygun olan Yiiksek Saglik Surasi raporuna dayanilarak mahkumiyeti-
ne karar verilmesi gerekirken, yerinde olmayan gerceklerle beraatine karar
verilmesi, isabetsiz..."dir".

Risk 6ngoriilebilir veya onlenebilir degil ise, tibbi kusurdan soz edilemez™.
Yine, istenmeyen her zararli sonu¢ komplikasyon olarak nitelendirilemez”. Bu
nedenle, "ongérme" temelinde su durumlarin komplikasyon kapsaminda miita-

m"non--

laa edilmesi gerektigi belirtilmistir: "Hi¢ éngoriilemeyen durumlar", "ongoriilen

T vyar. 12. CD., 06.11.2013 tarih, E. 2013/16133 ve K. 2013/24707 (Karar Yaymlanmamigtir).

Polat, Oguz, Tibbi Uygulama Hatalar1, Ankara 2005, s.32.; Gokcan, s.202.
33
Gokean, s.239.

32
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ve fakat onlem alinamayan (engellenemeyen)" durumlar, "ongoriilen ve fakat

oze alinmis durumlar'™, "ongériilebilir ve onlemi alinmis durumlar'™®.
2

I izin Verilen Risk (Permitted Risk)

Ogretide yer verilen goriislerin cogunluguna gore, "komplikasyon" ile "izin
verilen risk/ kabul edilebilir risk", "istenmeyen yan etki" kavramlari ayni anlama
gelmektedir®®. Bu goriislerin ortak noktasi; komplikasyonun hukukun izin ver-
digi risk alaninda oldugudur. Hatta bir goriise gore, "izin verilen risk" kavrami,
"komplikasyon" kavramimin hukuktaki kargiligidir’.

Bizim de katildigimiz goriise gore, komplikasyon ile izin verilen risk kav-
ramlar1 es anlamli olmadig gibi, izin verilen risk kavrami da komplikasyon
kavraminin hukuktaki karsiligi degildir®. Tibbi miidahale sonrasinda gergekles-
tirilen komplikasyonlar pesinen ve biitiin olarak izin verilen risk kapsaminda
kabul edilemez. Asagida agiklanacagi lizere, bir kisim komplikasyonlar (komp-
likasyon ortaya ¢ikmadan ve/veya komplikasyon ortaya ciktiktan sonra gerekli
tibbi miidahale yapilmis ise) izin verilen risk kapsaminda iken; bir kisim komp-
likasyonlar izin verilen risk kapsaminda olmayip, hekim veya diger saglik per-
sonelinin ceza sorumlulugunu gerektirebilmektedir.

Izin verilen risk, elastiki ve genis bir kavram olup, hak-haksizlik, toplumsal
uygunluk ve toplumsal mutabakat, hareket, fiil ve fiil ¢oklugu, tipiklik, hukuka
aykirilik, kusurluluk, nedensellik, sorumluluk konularini ilgilendiren bir ¢izgi-

' Gokcan'a gore bu hal, "meydana gelme olasiligina karsin, uygulanacak yontemin saglayacag

yararlar karsisinda t1bbi girigimin hukuken géze alinmasi" olup, bu durumda hekimin eylemi
tibbi hata olarak kabul edilemez. Ag¢iklama i¢in bkz. Gokcan, s.237. Baska bir ¢alismamizda
da belirttigimiz lizere, "hekimin uygulayacagi tibbi miidahale ne kadar zorunlu ise, bu eylem-
den kaynaklanan komplikasyonlarin (gerekli dikkat ve 6zen gosterilmis ise) izin verilen risk
kapsaminda degerlendirilmesi de o denli gerekli olacaktir." Birtek, 5.2002. Ancak, Unver'in
de hakli olarak belirttigi iizere, "...Eger, hasta agisindan ayni iyilesme neticesine daha az teh-
likeli bir t1bbi miidahale ile de ulagsmak miimkiin iken, daha tehlikeli bir t1bbi miidahale yon-
temi se¢ilip, uygulanmissa doktorun davranisi izin verilen risk alani disindadir ve fiil hukuka
aykiridir." Unver, Ceza Hukukunda Izin Verilen Risk, Istanbul 1998, 5.189, 195. (izin Verilen
Risk)

Yayci, Nesime, Komplikasyon ve Malpraktis Ayrimi, Uluslararasi I. Saglik Hukuku Sempoz-
yumu, Kadir Has Universitesi Hukuk Fakiiltesi, 24-25 Nisan 2008, s.33. "Ongérme" unsuru
bakimindan asagida miinhasir bir baslik altinda agiklamada bulunulacagindan, "ongérme"nin
ceza sorumluluguna etkisi konusu burada tartigilmamustir.

Colak, Ahmet, Norosirujide Malpraktis, Tiirk Norosiruji Dergisi, 12: 94-98, Yil. 2002, 5.96;
Civaner, s.8; Ozgoniil, s.10; Gokcan, s.235, 237; Aktay, Goknur/ Hanci, Hamit/ Balseven,
Aysun, Tlag Etkilesimleri ve Hekim Sorumlulugu, Siirekli Tip Egitimi Dergisi (STED), C. 12,
S.7,Y.2003,s.264.

Colak, 5.96. Kars1 yonde bkz. Unver, Komplikasyon- Malpraktis Ayirimu, s.66.
Unver, Tibbi Malpraktis, s.66.
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dedir®. Izin verilen risk &gretisi, esas olarak, hukuki yarar agisindan tehlike
veya zarar yaratmaksizin icralari imkansiz olmasina ragmen, yapilmalarindan
vazgecilemedigi i¢in, hukuken yasaklanamayan hareketleri ihtiva eden bazi
alanlarin oldugu diisiincesinden hareket etmektedir®.

Izin verilen riskin hukuki niteligi tartismali olmakla birlikte; izin verilen
riskin, "kendine ozgii bir hukuka uygunluk sebebi", "¢esitli hukuka uygunluk
sebepleri arasinda ortak bir yapt", "kusurlulugu kaldiran bir sebep", "tipikligi
kaldiran bir sebep" oldugu yoniinde goriisler bulunmaktadir®'.

Tibbi miidahalelere izin verilen risk penceresinden bakildiginda, hareketin
(tibbi miidahalenin) tipik olmakla birlikte, bu hareketin; "toplumsal acidan hu-
kuka uygun olup, sug ile korunan hukuki yarart ihlal etmediginden"* "haksizlik"
olarak kabul edilemeyecegi sonucuna ulasilabilir”. Hatta Roxin'e gore izin veri-
len risk, "sug¢ tipini ve boylece objektif tipiklige isnadiyeti ortadan kaldiran bir
Sfaktordiir"**®.

Kanaatimizce "izin verilen risk" her somut olay ve eylem bakimindan ayri
bir bicimde ela alinmali ve her somut olayda izin verilen riskin cezalandirilma-
ma sebebi ortaya konulmalidir. Sosyal yasamdaki tehlikeli (ve vazgegilemez)
eylemlerin mahiyeti ve degiskenligi, izin verilen risk kavraminin hukuki esasi-
nin da degismesine neden olmaktadir.

T1bbi miidahale sonrasinda meydana gelen komplikasyonlarin izin verilen
risk kapsaminda kalip kalmadig1 (komplikasyon nedeniyle ceza sorumlulugu-
nun soz konusu olup olmadigi) her somut olayda ayrica ele alinmalidir®.

¥ Unver, Yener, Ceza Hukukunda izin Verilen Risk, Istanbul 1998, 5.67. (izin Verilen Risk)

Unver, Izin Verilen Risk, s, 7, 11.

Goriisler igin bkz. Unver, Izin Verilen Risk, s.68 vd.; Heinrich, s.149 vd.

40
41

« Hakeri, Hakan, Ceza Hukukunda Onemsiz Hareketler, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S.69.,

Y. 2007, s.83

Heinrich, Heinrich, Bernd, Ceza Hukuku Genel Kisim I, Ed. Yener Unver, Ankara 2014,
5.342. Unver, izin Verilen Risk, s.67; Koca, s.100.

Roxin, Claus, Strafrecht, Allgemeiner Teil, 18, No. 1'den nakleden, Kangal, Zeynel T., Var-
sayilan Riza, Gazi Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, C. XV., Y. 2011, S.4, s.231, dn. 32.
Ayni yonde bkz. Heinrich, s.149 vd; Unver, Izin Verilen Risk, s.65; Gokcan, Hasan Tahsin,
Ceza Hukukunda Giiven Ilkesi ve Trafik ve Tip Hukukunda Uygulanmasi, Yargitay Dergisi,
Ocak- Nisan 2012, s.8 (Giiven Ilkesi).

Heinrich'e gore izin verilen risk 6zel bir hukuka uygunluk nedenidir. Agiklama icin bkz.
Heinrich, s.339 vd. Kangal ise, varsayilan rizanin, izin verilen riske dayanan kanun {stii bir
hukuka uygunluk sebebi oldugunu ifade etmektedir. Bu goriisiinden hareketle Kangal'mn, izin
verilen riski de dolayli olarak kanun iistii bir hukuka uygunluk sebebi olarak kabul ettigi so-
nucuna ulasilabilir. A¢iklama i¢in bkz. Kangal, s.232.

43
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45

* " Tibbi miidahaleler agisindan izin verilen riskin hukuki esasi ve bu konudaki teorilerin deger-

lendirilmesi konusunda ayrintili aciklama i¢in bkz. Unver, izin Verilen Risk, s.188 vd.
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Kompilkasyonun izin verilen risk kapsaminda olup olmadig1 ve izin verilen risk
nedeniyle ceza sorumlulugunun ortadan kalkip kalkmamasi (ve kalkiyor ise
hangi hukuki esasa dayandig1) su ihtimallere gore agiklanabilir:

[lk ihtimale gore, tibbi miidahalede gerekli dikkat ve 6zenin gosterilmesine
ragmen komplikasyon hi¢ 6ngoriillememis ise, "6ngérmenin" yoklugu nedeniy-
le, izin verilen risk; tipikligin siibjektif unsuruna (taksir bi¢imindeki manevi
unsura) etki eden bir sebep ve "eylemin tipikligini ortadan kaldwran bir hal"
olarak karsimiza ¢ikacaktir.

Ikinci ihtimalde, komplikasyon ongoriilmiis ve nihayet komplikasyona
ragmen (hastaya fayda saglamak maksadiyla zorunlu olarak) tibbi miidahalede
bulunulmus ise, bu durumda da "izin verilen risk" illiyet bag: ile ilgili olup,
"riskin azaltilmasi" olarak karsimiza ¢ikar ve bu durumda da, "zararli neticenin
faile objektif olarak isnad edilmesini engelleyen bir sebep (objektif isnadiyeti
engelleyen bir sebep)" olarak kabul edilmelidir*’.

Ugiincii ihtimalde ise, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykirilik nedeniyle
komplikasyon Ongdriilmemis fakat, komplikasyon ortaya c¢iktiktan sonra
gerekli dikkat ve 6zen gosterilerek komplikasyonun zararli sonuglarinin
ortadan kaldirilmasina ya da azaltilmasina calisilmig ve bunda da basarili
olunmus ise; 6liim ya da yaralanma bigiminde bir zararli netice ortaya ¢ik-
mamis ise, -tipik netice meydana gelmedigi i¢in- failin ceza sorumlulugu sz
konusu olmadigi igin, izin verilen riskin de failin ceza sorumlulugu {izerine
bir etkisi olmaz.

Bu baglamda, ancak tibben ve hukuken gerekli kosullarin tiimiine uygun
olarak yapilmasina ragmen yine de koétii bir sonugla karsilagilmasi komplikas-
yon olarak tanimlanabilir ve bu tiirden kotii sonuglar nedeniyle ceza sorumlulu-
gundan s6z edilemez*.

Ongoriilemeyen ve 6nlenemeyen ya da biitiin tedbirlerin alinmasina ragmen
ortaya ¢ikmasina engel olunamayan istenmeyen olumsuz sonuglar nedeniyle,
tibbi miidahaleyi gergeklestiren saglik personeli yoniinden ceza sorumlulugun-
dan soz edilemez.

Kanaatimizce komplikasyon nedeniyle hekimin ceza hukuku agisindan
sorumsuzlugunun kabul edilebilmesi i¢in su sartlarin bir arada bulunmasi ge-
rekmektedir: Tibbi miidahale tibbin o iilkede eristigi standarda uygun yapil-

4 Hakeri'ye gore, riskin azaltildigi durumlarda zorunluluk hali de sézkonusu olabilir. Agiklama

i¢in bkz. Hakeri, Hakan, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 14. Baski, Ankara 2014, s.175, dn.
212. (Genel Hiikiimler)

* Unver, Tibbi Malpraktis, s.62
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mali”, tibbi miidahalenin hukuka uygunluguna iliskin diger sartlar saglanmali
(yetkili saglik personeli, endikasyon, aydinlatilmis onam, dikkatli ve 6zenli
tibbi miidahale) kotii sonug ongdriilememeli veya ongoriilse dahi engellenme-
si miimkiin olmamali, komplikasyon ortaya ¢iktiktan sonra, komplikasyonun
tespitinde, ortadan kaldirilmasinda ya da kotii sonuglarinin hafifletilmesinde
gerekli tibbi dikkat ve 6zen gosterilmis olmalidir®. Hekim miidahalenin yapil-
dig1 ana ve bu andaki bilimsel standartlara gore; bilmesi gerekeni "bilmek" ve
yapmasi gerekeni de "yapmak" yiikiimliiligii altindadir’.

Kanaatimizce, ancak gerekli dikkat ve 6zen gosterilerek gerceklestirilen bir
tibbi miidahale neticesinde, olast zararli (olumsuz) sonuglarin 6ngoriilmesi ve
bunlara kars1 tedbir alinmas1 ve fakat buna ragmen olumsuz zararli sonuglarin
engellenemedigi ve/veya ortadan kaldirilamadigr durumlar "izin verilen risk"
kapsaminda kabul edilebilir. Bu yoniiyle, tibbi miidahaleler agisindan izin veri-
len risk, "ceza hukuku yoniinden sorumluluk dogurmayan komplikasyonlart"
karsilamaktadir.

Agiklanan nedenlerle, tibbi miidahaleler bakimindan izin verilen risk,
kompilkasyonlarin tamamin1 degil, sadece bir boliimiinii ve "cezalandiriimayan
komplikasyonlari" ifade etmektedir®.

Tip pratisyenlerinin (uygulamacilarinin) kabul ettiginin aksine®, izin veri-
len risk kavrami dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiinden (taksirden) dogan sorumlu-
lugu bertaraf eden bir kavram degildir. Bu nedenle, tip kurallarinin bir riski

* Hakeri'nin bizim de katildigimiz goriisiine gore, tibbi standart "miidahalenin yapidigr ana"

gore (ex- ante) belirlenmelidir. Ag¢iklama i¢in bkz. Hakeri, Tip Hukuku, s.545; ayn1 yonde
bkz. Koca, s.106.

Nitekim adli tibbi yoniiyle de, "Komplikasyon, zamaminda fark edilmez, fark edilmesine
ragmen gerekli onlemler alinmaz ise, fark edilip onlem alinmasina ragmen bu énlemler yer-
lesmis standart nbbi girisim olarak degerlendirilmez ise malpraktise doniisiir.” Celik, Faik,
"Komplikasyon", Tip Hukuku Atélyesi-I, Akyildiz, Sunay/Hakeri, Hakan/ Celik, Faik/
Somer, Pervin, Ankara 2013, s.78 vd.

Unver, Malpraktis-Komplikasyon Ayrimu, s.166.

50

51

2 Unver, Komplikasyon-Malpraktis Ayirimi, s.66.

53

1

Hakeri'nin degerlendirmesine gore: "...(T)ip meslegi mensuplart tibbi miidahale nedeniyle
olugan her tirlii olumsuz sonucu komplikasyon olarak adlandirmaktadir. Halbuki hukuk
cular, ancak bu sonuglarin meydana gelmesinde saghk calisamina yiiklenebilecek bir kusur
varsa komlikasyonu kabul etmemektedir." Aciklama i¢in bkz. Hakeri, Hakan, Tip Hukukunda
Malpraktis Komplikasyon Ayrimi, Toraks Cerrahisi Biilteni, C. 5, Y. 2014, s.25. Kanaatimiz-
ce —teknik olarak- sadece hekime kusur yiiklenebilecek haller komplikasyon olarak nitelendi-
rilemez. Bir (zararli) sonucun komplikasyon olmast ile bu komplikasyondan dolay1 hekim ya
da diger saglik personelinin cezalandirilip cezalandirilamayacag: birbirinden farkli olup, ceza
sorumlulugunun varligi, komplikasyon kavramini farkli anlamlandirmak konusunda bir ge-
rekge olarak kabul edilemez. Bu yoniiyle, cezalandirilabilen-cezalandirilmayan komplikasyon
ayrimi yapmaksizin (hatta bu ayrimi ortadan kaldiran), her tiirden komplikasyonun tibbi kusur
oldugu yo6niindeki bu kabule istirak etmemekteyiz.
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kabul etmesi, tek basina bu riske hukukun izin verdigi anlamina gelmez™. Bu
acidan bakildiginda, izin verilen riskin, hekimin dikkat ve 6zen yikimliligi-
nii sinirlandirmada bir 6l¢iit olarak g6z oniinde bulundurulmasi gerektigi de
soylenebilir®.

Izin verilen risk, taksirli eylemi sorumsuz birakan degil, aksine cezalandi-
ran ve taksirin bulunmadig1 durumlarda, (6ngoriilemeyen ve/veya dnlenemeyen
ya da gerceklesme riski bilinmesine karsilik gerekli tim onlemler alinmasina
karsin) meydana gelen riskleri hukuksal yaptirim uygulama alanindan ¢ikar-
maktadir*.

Izin verilen riskin 6n kosulu, taksirli davranmamak ve 6zenli davranisin
yol acabilecegi riskleri dnleyici veya asgariye indirici ya da dogdugunda
zarar veya tehlike neticesini miimkiin oldugunca yapilacak miidahaleyle
izale etmek icin gerekli ve teknik giivenlik normlarinin zorunlu kildig1 6n-
lemleri almaktir’”’. Komplikasyonun ortaya ¢ikmasinda ya da komplikasyo-
nun tespit edilmesinden sonra gerekli tibbi miidahalenin yapilmasinda hekim
ya da diger saglik personelinin taksir derecesinde dahi kusuru bulunmuyor
ise, bu halde ortaya ¢ikan zararli sonu¢ hukukun izin verdigi risk kapsamin-
da kabul edilebilir.

IT1. Komplikasyon ve izin Verilen Riskin Tibbi Uygulama Hatasina
Doniismesi

Hekimler arasindaki yaygin ve yanlis kabule gore "komplikasyon var ise
hekim hatasindan soz edilemez"*. Bu yaklagim, hekimlik mesleginin icrasi sira-
sinda ortaya ¢ikan her tiirlii komplikasyonu "hukukun izin verdigi risk" ya da
"kanun iistii bir hukuka uygunluk sebebi" olarak kabul etme sonucunu dogurur
ki, bu sonug¢ hatalidir. Bu nedenle, komplikasyon nedeniyle hekimin hatasinin
olmadigini benimseyen "pegsin" ve "gotiri" bir yaklasim hukuken kabul edilebi-
lir bir yaklasim olmadig1 gibi, ceza sorumlulugunun esasi olan "kusur" prensibi
ile de uyumlu degildir.

Bir tibbi miidahale nedeniyle ortaya ¢ikabilecek komplikasyonlarin hastaya
bildirilmemesi (komplikasyon konusunda aydinlatilmis onam eksikligi) dahi

> Unver, Komplikasyon Malpraktis Ayirimi, s.66.

> Koca, izin verilen riskin, "hekimin dikkat ve ézen yiikiimliiliigiinii simirlandirmada bir 6lgiit

olarak" gz 6nlinde bulundurulmasi gerektigini; hekimin dikkat ve 6zen ylikiimliiligiine ayki-
r1 davranmadig1 miiddetge tibbin kabul ettigi normal risk ve sapmalarin ceza sorumlulugu do-
gurmayacagini ifade etmektedir. Aciklama i¢in bkz. Koca, s.100

6 Unver, Komplikasyon Malpraktis Ayirimi, s.66.

7 Unver, Komplikasyon- Malpraktis Ayirim, s.66.

58 Colak, s.96.
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tibbi kusur sayildigi halde™® komplikasyonun bagh basina hukuki agidan so-
rumsuzlugu neticelendiren bir bakima 6zel bir hukuka uygunluk hali olarak
kabul edilebilmesi miimkiin degildir.

Yukarida da ayrintili bir sekilde agiklandigi iizere, komplikasyon gelisen
her durum "izin verilen risk" olarak kabul edilemez. Ancak, ortaya ¢ikmasinda
tibbi kusur bulunmayan ve ortaya ¢iktiktan sonra gerekli miidahalenin yapilma-
sina ragmen ortadan kaldirilamayan veya hasta iizerindeki olumsuz sonuglar
hafifletilemeyen komplikasyon "izin verilen risk" olarak kabul edilebilir®'.

Komplikasyon Ongdriilebilecegi halde ongoriilmemis ve komplikasyona
kars1 tedbir alinmamis ya da komplikasyon bizatihi tedbir alinmamasindan kay-
naklanmis ise komplikasyon degil tibbi uygulama hatasindan s6z edilmelidir®.

Onlem alinmayan, fark edilmeyen, iyi yonetilmeyen komplikasyonlar tibbi uy-
gulama hatasma doniisebileceginden, komplikasyonun gelistigi her somut olayda
tibbi kusurun bulunup bulunmadigmnin —ayrica- saptanmasi gerekmektedir®.

" Gokean, s.241. Savas, Halide, Tibbi Malpraktis ve Komplikasyondan Dogan Sorumluluklar,

Saglhk Hukuku Makaleleri, Istanbul Barosu Saghk Hukuku Merkezi Yaynlari, Istanbul 2012,
$.274 Yargitay'a gére de: "Aydinlatilmis onamda ise ispat kiilfeti hekim ya da hastanededir. Oyle
olunca, davalilarin ameliyat éncesi muhtemelen hasil olabilecek sonug ve komplikasyonlar hak-
kinda hastasim bilgilendirmeleri bir zorunluluktur. Davalilarin, davact ..."yi kolon yaralanmasi
hususunda bilgilendirdigi ve gerekgeli aciklamalar: yaparak uyardigr hususu ve davacinin yeter-
li derecede aydinlatilip aydinlatilmadigi, operasyonun komplikasyonlarimin bilinmesi halinde
dahi bu operasyona davacimin riza gésterip gostermeyecegi, bu tiir bir miidahalenin ne tiir
komplikasyonlar: oldugu izah edilmemistir... eksik incelemeyle yazili sekilde hiikiim kurmus ol-
mast usul ve yasaya aykiri olup, bozmayr gerektirir." Yargitay 13 HD. 15.9.2014 tarih, E.
2013/26330 ve K. 2014/27050. (www.kazanci.com, Erigim Tarihi: 03/05/2015). Yargitay 12.
Ceza Dairesi'ne gore de: "...Estetik amelivat dncesi katilanmin dogabilecek riskler konusunda
uyarildigimi gosterir ayrintili ve soz konusu miidahaleve ozel bilgilendirme belgelerine rastlan-
mamasi, ameliyat éncesi ve sonrast hasta fotograflarinin bulunmamasi sebebiyle raporlarin bu
eksiklige ragmen diizenlenmis olmast ile ameliyat dncesi yapilmasi gerekli tetkiklerin eksik ya-
pudigi ya da hi¢ yapilmadigi kanaatinin edinilmesi nedenleriyle soz konusu eksikliklerin gideri-
lerek bir kez de Adli Tip Kurumundan rapor alinarak samgin hukuki durumunun tespit ve tayini
yerine eksik inceleme ile beraat karari verilmesi, kanuna aykiri olup..." Yargitay 12.
CD.25.03.2013 tarih E. 2013/3553 ve K. 2013/7266 (Karar yaymlanmamustir).

Rosenau aydinlatma eksikligini, —izin verilmeyen risk- olarak ifade edilmektedir. A¢iklama
icin bkz. Rosenau, Henning, Ceza Hukukunda Varsayilan Riza, (Cev. Ahmet Hulusi Akkas),
Erciyes Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Prof. Dr. Dogan Soyaslan Armagani, C. VIII,
S.2,Y.2014 (Aralik), s.658.

Unver'e gore, bu durumda komplikasyon, fiilin haksizlik kavrammin disinda tutulmakta ve
fail cezalandirilmamaktadir. Agiklama icin bkz. Unver, Komplikasyon-Malpraktis Ayrimu,
s.67. Kanaatimizce, komplikasyonun bu sekilde gelismesi halinde, failin cezalandirilmamasi-
nin sebebi fiilin haksizlik iceriginin yoklugu degil, "eylemin tipik olmamasi"dir.

60

61

% Unver'e gore de, komplikasyon bakimindan tibbi tedbirlerin alinmadig: sabit ise, malpraktis

s6z konusudur. A¢iklama igin bkz. Unver, Tibbi Malpraktis, s.62
63
Gokean, s.239.
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Nitekim Yargitay da istikrarli bir bigimde, zararli sonucun komplikasyon
olup olmadiginin tespit edilmesi ve bilirkisi tarafindan komplikasyon olarak
nitelendirilmesi halinde de, hekim ya da diger saglik personelinin komplikasyo-
nun gelismesinde kusurunun bulunup bulunmadigmin arastirilmasi gerektigine

karar vermektedir®,®.

Anilan agiklamalardan hareketle, komplikasyonun ortaya ¢ikmasinda ve
komplikasyon ortaya c¢iktiktan sonra gerekli dikkat ve Ozenin gosterilmedigi
hallerde veya saglik personelinin komplikasyon nedeniyle ortaya c¢ikan zararl
neticeyi agirlastiran ve olumsuz neticenin (6liim veya yaralanma neticesinin)
olusmasii hizlandiran eylemlerinin bulunmasi halinde tibbi uygulama hatasi
s0z konusu olur ve bu tiirden eylemlerin ceza sorumlulugunu gerektirecegi de
tartismasizdir.

§.3. TAKSIR- BIiLINCLi TAKSIR AYRIMI BAKIMINDAN
"ONGORME'" UNSURU

Tibbi uygulama hatalar1 bakimindan, zararh neticenin ongdriiliip ongorii-
lemeyecegi, failin ceza sorumlulugunun belirlenmesinde ayri bir 6neme sahip-
tir. Ozellikle tibbi uygulama hatasina ddniisen ve tip biliminin verilerine gore
ongoriilebilen komplikasyonlar bakimindan failin eylemindeki manevi unsurun
tespitinde giicliik yasanmaktadir.

Hekim ya da diger saglik personelinin istenmeyen zararli neticeyi (kompli-
kasyonu) 6ngordiigiinden bahisle dogrudan, bilingli taksirli olarak kabul edile-
bilmesi miimkiin degildir. Bu nedenle, tibbi uygulama hatasina doniisen komp-
likasyonlarin (6ngoriilebilen komplikasyonlar yoniinden) ongoriiliip 6ngoriil-

6 "...Olayda 6lii dogan bebegin 6liim nedenine iliskin olarak oliimiiniin annede meydana gelen

uterus riiptiirii ve gelisen kompulikasyonlardan ileri geldigi miitaala edilmekle birlikte somut
olay itibariyle ilgili raporda saniklarin olayda kusurlu eylem ve davramglarmin bulunup bu-
lunmadigr hususlarimin irdenilip degerlendirilmediginin anlasiimasi karsisinda;

Gergegin kuskuya yer vermeyecek sekilde belirlenmesi ve saniklarin olay nedeniyle kusurlari-
nn bulunup bulunmadiginin tespitine iliskin olarak onceki raporlarda irdelenecek sekilde Ad-
li Typ Kurumundan yeniden rapor alinmasindan sonra saniklarin hukuki durumlarimin tayin
ve takdiri gerektigi gozetilmeden samiklarin iizerlerine atili eylemin kanunda sug¢ olarak ta-
mmlanmadig gerekgesiyle beraatlerine karar verilmesi,

Kanun'a aykirt olup..."Yargitay 12. CD. 06.03.2012 tarih, E. 2012/9300 ve K. 2012/6218.
Ayni1 yonde Yargitay 12. CD. 29.06.2012 tarih, E. 2011/21499 ve K. 2012/16422 (Kararlar
yaymlanmamustir).

6 "...Samigin, kendi bilgi ve tecriibesine giivenip, hastanede bulunan kolanjiografi goriintiileme

cihazim kullanmayarak laparoskopik yontemle kapali olarak basladigi, ancak yeterli goriintii
alinamamasi sebebiyle acik sekilde gerceklestirdigi ameliyat esnasinda, gerekli dikkat ve dze-
ni_gostermeyerek koledok kanalini lucka kanali zannedip kesmesi neticesinde geligen kompli-
kasyonlar sonucu meydana gelen éliim olayinda kusurlu oldugunun kabuliinde zorunluluk bu-
lunmaktadir." Yar. CGK, 14.2.2012 tarih, E. 2011/12-578 ve K. 2012/43.
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memesinin failin ceza sorumluluguna etkisini tartismadan, Tirk Ceza Kanunu'-
nun 22. maddesinin 2 ve 3. fikralarinda "taksir" ve "bilin¢li taksir" seklinde
tanimlanan iki manevi unsurun —kanuni- ayrim noktasi olan "éngorme" unsuru-
nun ayrica ele alinmasi gerekmektedir®.

Taksirde, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 bir bi¢imde neticenin 6ngo-
riillebilecegi halde netice dngoriilmemis iken; bilingli taksirde, neticenin 6ngo-
riilmesine ragmen, sirf sansa, kisisel yetenege, mesleki cesarete veya sair bagka-
ca bir sebebe giivenilerek, neticenin meydana gelmesi bakimindan "pervasiziik"
gosterilmektedir®’.

Istisnai bir sorumluluk tiirii olan "taksirli eylemden dogan sorumluluk",
toplum halinde yasamanin beraberinde getirdigi ve her insan1 ya da belli bir
meslek sahibi kimseleri, ortak yagam tecriibeleri kapsaminda daha dikkatli dav-
ranmaya sevk eden, bu kimseler (bireyler ve/veya meslek sahipleri) yoniinden
bir nev'i "uyart" mahiyeti tasiyan bir mahiyet arz etmektedir®™ *.

5 Taksirin hukuki esasi hakkindaki diger teoriler hakkinda ayrintili agiklama igin bkz.

Donmezer, Sulhi/Erman, Sahir, Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim II, 12.
Baski, Istanbul 1999, s5.249 vd; Demirbas, Timur, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 10.
Baski, Ankara 2014, 5.378 vd.; Koca, Mahmut/ Uziilmez, {lhan, Tiirk Ceza Hukuku Ge-
nel Hiikiimler, 7. Baski, Ankara 2014, s.183 vd.; Artuk, M. Emin/ Gokcen, Ahmet/ Yeni-
diinya, A. Caner, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 8. Baski, Ankara 2014, 5.325 vd.; Ozen
(Mustafa), s.98 vd. Biz, taksirin hukuki esasina agiklayan teorilerden en fazla taraftar bu-
lan ve Tirk 6gretisinde de yaygin olarak kabul edilen "dngdrebilme" teorisini esas al-
maktayiz.

o Yargitay'a gore de: "Bilingli taksirde gergeklesen sonug, fail tarafindan dngorildiigii halde

istenmemistir. Gergekten neticeyi 6ngordiigii halde, surf sansina veya baska etkenlere, hatta
kendi beceri veya bilgisine giivenerek hareket eden kimsenin hali, bunu ongormemis olan
kimsenin hali ile bir tutulamayacagindan ve neticevi 6ngoren kimse, ne olursa olsun bu sonu-
cu meydana getirecek harekette bulunmamakla yiikiimlii oldugundan, "neticenin fail tarafin-
dan dngoriilmesi" olgii alimarak basit ve bilingli taksir ayrumina gidilmistir." Yar. CGK,
09.12.2014 tarih, E. 2013/9-125 ve K. 2014/543.

o8 Doénmezer/Erman, Genel Kisim 11, s.254; Soyaslan, Dogan, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler,

Ankara 2012, 5.439; Artuk/Gokcen/Yenidiinya, s.324. Ozen'e gore: "Taksirli sorumlulugun
esasini, failin uyulmasi zorunlu davrams kurallarina uymak suretiyle onleyebilecegi bir fiili
bu fiilleri (davrams kurallariny) ihlal etmek suretiyle istemeyerek gerceklestirmis olmasindan
dolay: kananmasinda aramak gerekir." Ozen, Muharrem, TCK'nda Taksir, Alman- Tiirk Kar-
silastirmali Ceza Hukuku, C. 3, Istanbul 2012, s.115.

69 Yargitay Ceza Genel Kurulu'na gore: "...Taksirle gerceklestirilen bazi eylemlerin sug olarak

tanimlanip cezai yaptirima baglanmasiyla, insanlarin gittikce yogunlasan ve karmasik hale
gelen toplum hayati icinde daha dikkatli davranmalarimin temin edilmesi amaglanmaktadir.
Kanun ve ortak hayat tecriibesinin sonucu olarak kendisine toplum tarafindan yiiklenen dik-
kat ve 6zen gérevini ihlal eden ve bu hareketiyle ongoriilebilir zararli neticeye sebep olan ki-
sinin taksirle islenen suglara iligkin cezal sorumlulugu benimsenmis, fakat taksirden
sozedilemek icin de kanuni tarife uygun fiilin islenebileceginin éngoriilme imkaninin mevcut
olmast arannugtir." Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E. 2013/12-10 ve K. 2014/80.
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TCK m.22/2 anlaminda taksir, "Dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykirilik do-
laywsiyla, bir davranisin sugun kanuni taniminda belirtilen neticesi 6ngoriilme-
yerek gerceklestirilmesi"dir. Dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine uygun davranildi-
ginda "ongoriilemeyen" bir neticeden dolay1 failin ceza sorumlulugunun bulun-
dugu soéylenemez.

Bir hareketten dolay1 istenmeyen bir neticenin dogmus olmasi, failin ceza-
landirilmas: bakimindan yeterli olmayip”, zararli (istenmeyen) netice yoniinden
en azindan dikkat ve 6zen yiikiimliligiine aykiriligin bulunmasi gerekmektedir”'.
Neticenin Ongoriilebilir olup olmamasi taksir ile kaza ve tesadiifii ayiran unsur-
dur™,”. Ongoriilebilirlik, bir kiginin yapmus oldugu davramsin bir neticeye sebe-
biyet verebilecegini veya bir neticeyi meydana getirme olasiligini diisiinmesidir’™.
Yargitay'a gore de: "Neticenin ongoriilebilmesi (tahmin edilebilmesi) ise failin
hareketlerinin sonuglarim tahmin edebilme yetenegini” ifade etmektedir”.

Taksirli suglarda 6ngoriilmesi gereken neticenin dngoriilmemesi "normatif
kusur"dur’. Yine, taksirli suglar bakimindan 6ngoriilmesi gereken netice, her
tiirlii netice olmay1p "normatif (sug tipinde yer verilen) netice"dir”. Ongériilme-
si gereken, "miinhasir ya miisahhas" netice olmayip, "genel" neticedir.

70 Ersoy, Yiiksel, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara 2002, s.104

"' Nitekim dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin dahi, toplum i¢inde yasamaktan kaynaklandig: da

hakli olarak dile getirilmektedir. Agiklama i¢in bkz. Katoglu, Tugrul, Ekip Halinde Yiriitiilen
Faaliyetlerde Giiven Ilkesi ve Ceza Sorumlulugu, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S.63, Y.
2007 5.29; Yildiz, Ali Kemal, Tip Hukukunda Giiven Ilkesi, VII. Tiirk- Alman Tip Hukuku
Sempozyumu, 16-17 Nisan 2010, Samsun, Ed. Hakan Hakeri, Henning Rosenau, 261, 262.
Yildiz'a gore, sirf riskli bir faaliyeti girismis olmak (zararl netice ger¢eklesmis olsa bile) dik-
kat ve 6zen ylikiimliiliigiiniin ihlal edildigi anlamina gelmez.

™ Hakeri, Genel Hiikiimler, s.219; Dénmezer/Erman, meydana gelen neticenin her tiirlii 5ngo-

rebilme yeteneginin disinda ve kimse tarafindan 6ngoriilemeyecek olmasi halinde kaza ve te-
sadiifiin soz konusu olacagim ifade etmektedir. A¢iklama i¢in bkz. Dénmezer/Erman, Genel
Kisim 11, 5.263. Igel'e gore de, "6ngdrme" yok ise, taksir de yoktur. Igel, Kayihan, Ceza Hu-
kukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, Istanbul 1967, s.141. Aym ydnde bkz.
Oztiirk, Bahri/ Erdem, M. Ruhan, Uygulamali Ceza Hukuku ve Giivenlik Tedbirleri Hukuku,
13. Baski, Ankara 2013, 5.282; Centel, Nur/ Zafer, Hamide/ Cakmut, Ozlem Yenerer, Tiirk
Ceza Hukukuna Giris, 8. Baski, Istanbul 2014, s.361.

Yargitay'a gore de: "Taksirli suglarda da, gerek icrai hareketin gerekse ihmali hareketin iradi
olmast ve meydana gelen neticenin ongoriilebilir olmasi gerekmektedir. Iradi bir davranis bu-
lunmadigi takdirde taksirden bahsedilemeyecegi gibi, ongdriilmeyecek bir sonucun gergek-

lesmesi halinde de failin taksirli sugtan sorumluluguna gidilemeyecektir." Yar. CGK.,
09.12.2014 tarih, E. 2013/9-125 ve K. 2014/543.

Frosali, Sistema penale italiano, s.497'den nakleden Ozen (Mustafa), s.163.
 Yar. CGK, 11.5.2004 tarih, E. 204/2-97 ve K. 2004/115.

7" Onder, Ayhan, Ceza Hukuku Dersleri, Istanbul 1992, 5.319, 320.
77

73

74

Koca/Uziilmez, s.201; Yasar, Osman/ Gokcan, Hasan Tahsin/ Artug, Mustafa, Yorumlu-
Uygulamali Tiirk Ceza Kanunu, C. I, Ankara 2010, s.471.
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Ornegin; failin odasindaki masa iizerinde dolu bir tabanca birakmasi halin-
de, kendi ¢ocugunun bu tabanca ile oynarken yaralanabilecegin Ongdrmesi
aranmay1p, herhangi bir kisinin o tabanca ile yaralanabilecegini veya diger bir
kisiyi yaralayabileceginin 6ngoriilmesi (diger unsurlarin da bulunmas: sartiyla)
failin cezalandirilabilmesi igin yeterlidir’™.

n

Nitekim Yargitay'a gore de: "...Taksirli suclarda ongoriilebilir sonucun
tiim detaylarimin ongoriilmesi ya da ongoriilebilir olmast da sart degildir, yaya-
mn trafik kurallarini ihlal etmek suretiyle aniden yola ¢tkmast halinde bir ara-
cin ona ¢arpabilecegi ya da carpmamak igin direksiyonu kirmasi nedeniyle
trafik diizeninin bozulabilecegi, boylelikle de baskalarinin hayati ve viicut bii-
tiinliigiine yonelik olarak yaralanma ya da oliim olaymin gerceklesebilecegi
herkes icin ongoriilebilir bir durumdur. Gergeklegen neticenin biitiin ayrinti ve
inceliklerinin tahmin edilebilir olmasina gerek bulunmayip, sonucun genel ola-
rak ongoriilebilir olmasi taksirin varligi icin yeterlidir. Bunun yamnda yayala-
rin zarara ugrama ihtimalinin daha yiiksek olmasi, arag¢ yoluna kontrolsiiz gi-
ren yayamin baskalarina zarar vermek suretiyle tehlikeye neden olacaginin on-
goriilebilir olmasi gercegini degistirmeyecektir'”.

Gerekli dikkat ve 6zenin gosterilmesine ragmen ongoriilemeyen tipik neti-
cenin meydana gelmesinden dolay1 failin cezalandirilmasi adalet duygusunu
incitir® ve ceza sorumlulugunun kapsami sinirsiz hale gelir®.

Bununla birlikte, ongoriilebilecek iken dngoriilmeyen her netice bakimin-
dan da, neticenin meydana gelmesinin failin dogrudan dogruya ceza sorumlulu-
gunu dogurmayacagi, her somut olayda failin dikkat ve 6zen ylkiimliiliigiine
aykirt davranip davranmadigmin da ayrica tespit edilmesi gerektigi agiktir. On-
gormenin gergeklesmis olmasi, dikkat ve 6zen ylikiimliiliigiine aykiriligin bulu-
nup bulunmadig1 yoniindeki arastirmayi/degerlendirmeyi ortadan kaldirmaz®*.

78 Aciklama ve 6rnek icin bkz. Demirbas, s.384; Igel, 5.153 vd.; Koca/Uziilmez, 5.201, 202.

" Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E. 2013/12-10 ve K. 2014/80.

80 Donmezer/Erman, Genel Kisim 11, s.255.

Centel/Zafer/Cakmut, 5.362; Ozbek, V. Ozer/ Kanbur, Nihat/ Dogan, Koray/ Bacaksiz, Pmar/
Tepe, llker, Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 5. Baski, Ankara 2014, s.513.

Oztiirk/Erdem, s.282; Onder, s.320. Bu noktada, dikkat ve ézen yiikiimliiliigiine aykirilik
halinde "6ngdrmenin" aranip aranmayacag sorusu akla gelebilir. Soyaslan'a gore, kurala ria-
yetsizlik halinde ongoriilebilirligin higbir 6nemi yoktur. Kurala riayetsizlik ile tehlikeli faali-
yet dogmaktadir. Sorumluluk i¢in tehlikeli faaliyetin dogmasi kafidir. (Soyaslan, Dogan, Ceza
Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara 2012, s.443, 444). Kanaatimizce, "ongorme" taksir ile kaza
ve tesadiifii ayiran bir unsur olup, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 eylemin gergeklesti-
rildigi her durumda "6ngdrmenin" pesinen var oldugu kabul edilemez. Dikkat ve 6zen yiikiim-
liliigiine aykir1 davranisin varligi tespit edildikten sonra, ikinci asamada olumsuz neticenin
(ya da tehlikenin) 6ngoriilebilir olup olmadiginin da arastirilmasi gerekmektedir. Nitekim
Demirbas'in da belirttigi iizere, neticenin 6ngoriilebilir olmasi, dikkat ve 6zen yiikiimliligii-
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Ongoérme, dikkat ve dzen yiikiimliiliigiiniin yerine getirilmesi imkanini ifade
eden bir kavram olup, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigl vazifesinin bulundugu yerde
"6ngorme" imkani ve iktidari da vardir*.

Dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 bir sekilde "kurallara riayet edilme-
yerek" hareket edildiginde artik, 6ngdérmenin "kendiliginden" var oldugu® belir-
tilse de, biz bu goriise katilmamaktayiz. Oztiirk/Erdem'in de hakli olarak belirt-
tigi lizere; kurala riayetsizlik halinde "ongorme" kendiliginden (kanunen) var
kabul edilse dahi, fail her durumda tipik neticeden pesinen sorumlu tutulamaz.
Taksirli suclarin miisterek ve haksizlik unsuru olarak dikkat ve 6zen yiikiimlii-

liigiine aykirihigin da ayrica aragtirilmasi gerekmektedir®.

Kanaatimizce, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykirt davranigin varlig1 halinde
dahi "6ngdrme" imkan ve iktidarinimn aragtirilmasini ifade eden bu goriis, kompli-
kasyonlar bakimindan 6zel bir 6nem tagimaktadir. Gergekten, tibbi miidahale nede-
niyle komplikasyonun gelistigi durumlarda, esasinda mesleki kurallara uygun dav-
ranilmustir. Ancak, komplikasyonun tespitinde veya etkilerinin ortadan kaldirilma-
sinda ya da azaltilmasinda gerekli tibbi destek saglanamamus ise, hekim ya da sag-
lik meslegi mensubunun taksirli sugtan sorumlulugu dogabilecektir.

niin bir sartidir. Dikkat ve 6zen gorevi neleri kapstyor ise, ongorebilme olanag: da bunlara go-
re belirlenecektir. Demirbas, s.384. Ersoy'a gore de, "Mevzuata uymayarak tipik davranigin

gergeklestirilmesi ongormenin varligu icin yeterli degildir." Ersoy, Genel Hiikiimler, s.104.

8 Yargitay Ceza Genel Kurulu'nun isabetli bir sekilde belirttigi iizere: "...Sadece objektif ozen

yiikiimliiliigiine aykiri bir davranisin varligi taksirden dolayr cezalandirilmay:r gerektirmez,
buna bagli olarak bir sonucun ortaya ¢ikmasi, ortaya ¢ikan bu sonucun da, fail tarafindan
ongoriilmemis olsa bile ongériilebilir nitelikle olmast gerekmektedir... Taksirle islenen sug-
larda icrai ya da ihmali hareketin iradi olmasi ve meydana gelen neticenin ongoriilebilir ol-
mast gerekmekte olup, iradi bir davranis bulunmadigi takdirde taksirden bahsedilemeyecegi
gibi, ongoriilemeyecek bir sonucun gerceklesmesi halinde de kaza ya da tesadiif sz konusu
olacagndan, failin taksirli suctan sorumluluguna gidilemeyecektir. Ongoriilebilme, belirli ni-
teliklere sahip olan failin gerceklestirecegi hareketinin zararl neticelerini tahmin edebilmesi
imkani olarak aciklanabilecek olup, ongoriilebilme imkansiz ise, kaza ve tesadiif séz konusu
olacaktir." Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E. 2013/12-10 ve K. 2014/80.

Koca/Uziilmez, s.201. Ancak, fail dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine uygun davrannus ise, artik
neticenin fail tarafindan dngoriilebilir olup olmadiginin ortaya konulmasima/ arastirilmasina ge-
rek yoktur. Goriis icin bkz. Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, s.512. Kanaatimizce de, dik-
kat ve 6zen yiikiimliliigiine aykir bir davranisin bulunmadig1 durumlarda, 6ngérmenin varligi-
nin ayrica arastirilmasina gerek yoktur. Ancak, dngérmenin var oldugu her durumda mutlaka
dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 bir eylemin bulunup bulunmadigi mutlaka aragtirilmalidir.

84

8 Soyaslan, s.443, 444; Ersoy, s.104. Ancak yukarida belirttigimiz lizere "kurallara uygun

davranmak" dahi her durumda ceza sorumlulugunu kaldirmaz.

Goriis igin bkz. Oztiirk/Erdem, s.281. Nitekim Yargitay'a gore de: "Doktor tiptaki bilimsel
gelismeleri takip etmeli, tibbi miidahaleyi bu giincel bilgiler dogrultusunda gerceklestirmeli-
dir. Belirtmek gerekir ki, doktorun standartlara ve bilimsel kurallara uygun olarak ézenli bir
sekilde miidahale yapp yapmadigi belirlenirken yaptigi miidahale sonucunda hastamin sifa
bulmasi degil, kurallara uygun miidahalede bulunup bulunmadigr goz oniine alinmalidir".
Yargitay CGK. 09.12.2014 tarih, E. 2014/12-103, K. 2014/552 (karar yaymlanmamistir).
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Biitiin bu agiklamalardan hareketle, taksirli suglarin siibjektif yoniiniin agir
basmasi nedeniyle, taksirin derecesinin (ve taksirden dogan siibjektif sorumlu-
lugun kapsaminin) kisisel oldugu sdylenebilir®’.

Taksirli suglar yoniinden "tipik neticenin éngériilmesi"nin (6ngérme unsuru-
nun) objektif mi yoksa siibjektif bir nitelik mi arz ettigi konusu tartigmalidir®™*.

Bir goriise gore, failin fiilinden dolay1 meydana gelen neticenin 6ngoriilebilir
olup olmadiginin tespiti bakimindan, failin kisiligi, yasi, cinsiyeti, beden kusurla-
1, gorgiisii, mali durumu, sosyal durumu, bilgi diizeyi, tecriibesi gibi siibjektif
unsurlarin esas alinmasi gerektiginden, taksirin 6ngérme unsuru "szibjektif" olup™,
neticenin ongoriiliip ongoriilmemesi bakimindan "fail" esas alinmalidir®.

Bununla birlikte, "objektif dl¢iit"ten hareket ederek, ongdrme unsurunun
gergeklesip gergeklesmedigi hususunda "ortalama bir insamin" esas alinmasini
savunduklar1 halde, failin 6zel bilgisi ve yeteneklerinin de gbz oniinde bulundu-
rulmasi gerektigini 6ne siiren yazarlar da bulunmaktadir®™.

Ongdrme unsurunun gerceklesip gerceklesmediginin her somut olay baki-
mindan objektif ve siibjektif goriisler birlestirilerek tespit edilebilecegini benim-
seyen yazarlar "karma gériige" taraftardir. Nitekim Onder, dngdrmenin objektif
ve siibjektif nitelikler iginde gergeklestirilebilecegini belirterek karma goriise
taraftar olmustur”. Centel/Zafer/Cakmut da, neticenin 6ngoriilebilir (ve engel-
lenebilir) olup olmadig1 yoniindeki degerlendirmenin her somut olayda ayrica
yapilmasi gerektigi ve bu degerlendirmenin objektif, siibjektif ya da karma 6l-
ciitiin uygulanabilecegi goriisiinii benimsemektedir®™.

" Ozen (Mustafa), 5.97.

88 Tartigmalar konusunda ayrintih bilgi i¢in bkz. Ozen, (Mustafa), s.170 vd.

¥ Ozen'e gore, ongorebilme ile ongoriilebilirlik birbirinden farkli kavramlar olup, 6ngoriilebilir-

lik nesnel bir degerlendirme iken; 6ngdérme, somut olay bakimindan 6znel (subjektif) deger-
lendirmeyi gerekli kilar. Nesnel (objektif) bir kavram olan 6ngériilebilirlik, somut olayda 6z-
nelleserek (subjektifleserek) "dngdrme"ye doniismektedir. Ozen (Mustafa), s.178.

Hakeri, Genel Hiikiimler, s.218; Artuk/Gékcen/Yenidiinya, s.328; Icel, Kaythan/ Evik, Ha-
kan, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2. Kitap, 4. Baski, Istanbul 2007, s.197; Yildiz, s.262,
263; Ersoy, s.104; Igel, 5.153; Soyaslan, 5.443; Demirbas, s.384.

o Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, 5.508, 513; Yasar/Gokcan/Artug, C.1, 5.473.

2 Oztiirk/ Erdem, 5.282; Koca/Uziilmez, 5.201.
03

90

Onder, s.319; Dénmezer/Erman da, dngdrebilmenin "belirli bir toplumda ve belirli bir anda
yaygwn olan ortak tecriibeye” dayandigini belirterek karma goriise taraftar gézitkkmektedir.

o Centel/Zafer/Cakmut, s.364, 365. Yazarlarin, 6ngérmenin belirlenmesinde, "isboliimii, uz-

manlasma ve bilgi standardi, egitim, yas, bedensel durumlar"in dikkate alinacagini ve on-
gbrme unsurunun "géreceli" oldugunu belirtmis olduklari nazara alindiginda, subjektif 6lgiite
istlinlik tanidiklart sonucu ¢ikarilabilecektir. Ayni sekilde Demirbas da, subjektif goriise ta-
raftar oldugu halde, dngérmenin varliginin tespiti bakimindan, "ortak tecriibelerin” esas alin-
mast gerektigini belirterek, karma goriise yaklasmaktadir. Goriis i¢in bkz. Demirbas, s.384.
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Hafizogullari/Ozen” ve Toroslu'ya™ gore, dngoriilebilirlik bakimindan, is
boliimii, uzmanlagma, bilgi diizeyi, egitim derecesi, yas, fiziki kosullarin da
dikkate alindig1 bir model-ajan esas alinmasi gerekmektedir. Anilan yazarlar, bu
gortisleri ile karma goriige taraftar goriinmektedir”’.

TCK'nin taksiri diizenleyen 22. maddesinin gerekcesine bakildiginda, ka-
nun koyucunun 6ngérme konusunda siibjektif goriise taraftar oldugu goriillmek-
tedir. Gerekgeye gore, "Taksirli suglarda fail, kendi yetenekleri, algilama giicti,
tecriibeleri, bilgi diizeyi ve icinde bulundugu kosullar altinda, objektif olarak
varolan dikkat, ozen yiikiimliiliigiinii ongérebilecek ve yerine getirebilecek du-
rumda olmalidir."

Yargitay da tipik neticenin ongoriilebilir olup olmadig1 yoniinde "somut
olaydaki faili" esas alan siibjektif goriise taraftardir. Yargitay istikrarli bir
bigimde, neticenin 6ngdriilebilir olup olmadigi hususunda "failin yas, gorgii,
meslek vs. gibi niteliklerinin nazara alinmasinin" zorunlu olduguna karar
vermektedir®™.

9 Hafizogullari, Zeki/ Ozen, Muharrem, Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara 2010,
s.111 vd.

Toroslu, Nevzat, Ceza Hukuku Genel Kisim, Ankara 2008, s.201.

Benzer gortiis i¢in bkz. Kayaer, Nebahat, Ceza Hukukunda Hekimin T1bbi Miidahalesi Cerge-
vesinde Islenen Taksirle Oldiirme Sucu, Yaymlanmamis Doktora Tezi, Izmir 2012, 5.287 vd.

96

97

% "Neticenin ongoériilebilmesi (tahmin edilebilmesi) ise failin hareketlerinin sonuglarini tahmin

edebilme yetenegini ifade eder. Bu bakimdan failce neticenin ongoriilebilir olup olmadiginin
belirlenmesi bakimindan failin yas, gorgii, meslek vs. gibi niteliklerinin nazara alinmasini zo-
runlu kilar. Zira ongoriilebilmenin imkdnsiz olmasi durumunda taksirden degil, kaza ve tesa-
diiflerden séz edilebilir.

Ongorebilme olanagimin belirlenmesinde nasil bir 6lgiit uygulanacagr hususu uygulama ve
ogretide de tartisilmus, failin kisisel niteliklerini g6z dniinde bulunduran subjektif goriis egilim
kazanmugtir. Bu goriise gore failin gérgiisii, sosval seviyesi, vasam tecriibesi, bedeni ve akli
hali, zeka diizeyi gibi hususlar dngoérme olanaginin belirlenmesinde nazara alinacaktir.

Somut olayda, sanik 21 yasinda, dért yildir gayriresmi evli, okuma yazma dahi bilmeyen ve
kirsal kesimde yasayan bir ev kaduidr. Samigin ekonomik ve sosyal durumu, kisisel gelisim
diizeyi, vasi, 0grenim gormemis olmasi ve yasadigi cevrenin kosullar: dikkate alindiginda, co-
cugunu sevip onunla oynayip sakalasirken havava atip tuttugu sirada ve hareketli olduklar
bir anda meydana gelen olayda aciklanan kistaslar geregi neticenin ongoriilebilir olmamasi
nedeniyle samiga atfi miimkiin bir kusur bulunmadigindan, atili sucun manevi unsuru olus-
mamugstir. Bu itibarla, yerel mahkemenin énceki mahkiimiyet hiikmiinde direnmeye iligkin ka-
rart isabetsiz olup bozulmasina karar verilmelidir." Yar. CGK, 11.5.2004 tarih, E. 204/2-97
ve K. 2004/115. Aksi yondeki yakin tarihli bir kararinda ise Yargitay "Neticenin ongoriilebilir
olmasi ile failin neticeyi ongorebilir yetenekte bulunmast arasinda fark vardir. Neticenin on-
goriilebilmesi, failin niteliklerine, yeteneklerine, egitim durumuna veya uzmanlk alanina gére
degil objektif olarak ve failden bagimsiz sekilde ortalama seviyedeki bir insamin ongérme ye-
tenegine gore tespit edilmelidir" diyerek, neticenin dngoriilebilirligi konusunda objektif gorii-
se taraftar oldugunu ortaya koymustur. Yargitay CGK. 09.12.2014 tarih, E. 2014/12-103, K.
2014/552 (karar yaymlanmamustir).
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Kanaatimizce de, tipik neticenin fail bakimindan 6ngoriilebilir/ tahmin edi-
lebilir olup olmadiginin tespiti bakimindan siibjektif bir degerlendirme yapilma-
lidir. Bu degerlendirmede ayni durumda olan "baska bir fail" degil, somut ola-
yin biitiin sartlar1 ve failin sahsi biitiin 6zellikleri (yas, cinsiyet, sosyal durum,
zekd seviyesi, tecriibesi, egitim durumu vs.) nazara alinarak; sadece somut
olaydaki "fail" nazara alinmalidir.

T1bbi uygulamalar neticesinde ortaya ¢ikan zararli/istenmeyen sonuglar agi-
sindan, bu sonuglarin (tipik neticenin) fail tarafindan éngdriilebilir olup olmadi-
ginin degerlendirilmesi acgisindan da, failin tibbi miidahaleyi gerceklestirdigi
anda ve tibbi miidahaleyi gerceklestirdigi yerdeki tibbi standart ve tibbi dona-
nim ve imkanlar, failin mesleki ge¢cmisi, tecriibesi, gerceklestirdigi tibbi miida-
haleye iliskin uzmanliginin olup olmadig (ilgili alanda ilave 6zel bir egitim alip
almadig1) gibi hususlarin bir biitiin olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.

§.4. MUSTEREK UNSUR VE "HAKSIZLIK" OLARAK
"DIKKAT VE OZEN YUKUMLULUGUNE AYKIRILIK"

Taksirli (basit/bilingli) suglarda "miisterek" unsur ve haksizlik teskil eden
iradi eylem, dikkat ve Ozen yiikiimliiliigiine aykiriliktir”. Bu nedenle, taksir-
bilingli taksir ayrimi somut olayda dikkat ve 6zen yiikiimliliigiine aykiriligin
bulunup bulunmadigina gore degil de, neticenin 6ngoriiliip 6ngdriillmedigi esas
alinarak yapilmaktadir. Taksirli suclar yoniinden haksizlik (tipik normdaki neti-
ceyi ihlal eden davranis)'”, "dikkat ve ézen yiikiimliliigiine aykirt olarak ger-
ceklestirilen eylem"dir.

Taksirin her iki tiirii bakimindan da, eylemin sug sayilabilmesi ve failin ce-
zalandirilabilmesi i¢in dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline aykir1 davranmis olmasi
gerekmektedir.

Taksirin, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline aykiriligin "objektif" bir unsur ol-
dugu yoniinde 6gretide neredeyse tam bir fikir birligi bulunmaktadir'®'”. Ob-

% Ayrica, hem taksir hem de bilingli taksir halinde neticenin "istenmemesi" diger bir miisterek

unsur olup, kasti taksirden ayiran en dnemli esastir.

100 Jescheck, Hans-Heinrich, Alman Ceza Hukukuna Giris, Cev. Feridun Yenisey, Istanbul

2007, 5.399; Ozgeng, izzet, Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara 2014; s.254; On-
der, s.320, 321.

ot Koca/Uziilmez, s.188; Oztiirk/Erdem, 5.282; Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/ Tepe, s.512;
Yildiz, 5.262; Ozgeng, s5.252; Artuk/Gokcen/Yenidiinya, s.346; Ozen (Mustafa), s.154;
Centel/Zafer/Cakmut, s.363; Zafer, s.; Ersoy, s.106; Yasar/Gokcan/Artug, C.1, s.474.

Azinlikta kalan aksi goriise gore, dikkat ve 6zen ylikiimliiliigiiniin yerine getirilip getirilmedi-
ginin tespiti olayin basindaki duruma gore, failden bagimsiz ve objektif bir sekilde degil; fai-
lin kisiligi, bilgisi ve tecriibesine gore "somut olaydaki fail" esas almarak yapilmalidir.
Hakeri, Genel Hiikiimler, s.216; Icel/Evik, s.201. Alman Ceza Hukuku'nda subjektif goriise

102
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jektif bir bigimde ve fiilin icra edildigi andaki duruma gore ve fakat sonradan'”
yapilacak degerlendirme bakimindan, bilingli bir insanin, yani fail ile ayn1 gev-
reye ait olan (ya da fail ile ayn1 meslegi icra eden) makul ve tedbirli bir insan
esas alinarak'™, bu makul kisinin tercih edecegi davranig, somut olayda failin
dikkat ve 6zen yikiimliliigliniin tiirini ve Olgiislinii belirlemede temel kriter

olarak ele alinmalidir'®.

Yargitay'a gore de, dikkat ve 6zen ylikiimliiliigi, failin kendi yetenekleri,
algilama giicii, tecriibeleri, bilgi diizeyi ve i¢inde bulundugu kosullar altinda

"objektif olarak" degerlendirilmesi gereken bir unsurdur'®.

Dikkat ve 6zen ylukimliligiiniin, -kiginin yeteneklerinden bagimsiz olarak-
belirlenmesi gerekse de, bu tiirden bir nesnel yaklasim somut olayda kisinin
kendisinden beklenen dikkat ve 6zen yiikiimliiliiglinii yerine getirebilecek idrak,
bilgi diizeyi, tecriibeye sahip olmasini bertaraf etmez'”’. Failin dikkat ve dzen
yukiimliiliigline uygun davranip davranmadigi, yasi, sosyal durumu, bilgi diize-
yi, algilama seviyesi, kisisel kabiliyetleri, tecriibesi ve i¢inde bulundugu sartlar

itibariyle degerlendirilmelidir'®.

Ornegin; belli bir alanda iist ihtisas yapmis bir hekimin somut olaydaki ey-
leminde dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 bir davranisinin bulunup bulun-
madig1 ayni alandaki bagka bir hekime gore degil kendi siibjektif 6zellikleri de
dikkate almarak belirlenmelidir. Bu kapsamda, bir hekimin (veya saglik perso-

taraftar olan yazarlar i¢in bkz. Koca/Uziilmez, s.195. Ozen'e gore dikkat ve 6zen yiikiimliilii-
giiniin tespitinde hem 6znel hem de nesnel bir degerlendirme birlikte yapilmalidir. Eger bu
degerlendirme sonucunda bir zitlik ya da celiski s6z konusu olur ise, 6znel (subjektif) deger-
lendirmeye iistiinliik taninmalidir. Ciinkii, nesnel degerlendirmede kusursuz sorumluluga yak-
lasma tehlikesi bulunmaktadir. Aciklama igin bkz. Ozen (Mustafa), s.154.

103 Jescheck, s.49

1% gkan bir trafige yayamn kendisini atmast halinde, bu hareketin trafikte tehlike veya zararh

bir sonuca yol acacagi, makul orta zekddaki her insan tarafindan kabul edilebilecek bir du-
rumdur." Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E. 2013/12-10 ve K. 2014/80

Koca/Uziilmez, s.194; Jescheck, s.49. TCK m.22'nin gerekgesine gore de: "Bu dikkat ve zen
yiikiimliiliigiiniin belirlenmesinde, failin kisisel yetenekleri goz oniinde bulundurulmaksizin,
objektif esastan hareket edilir. Nitekim toplum hdlinde yasamanmn giivenli bir bicimde stirdii-
riilebilmesi igin, c¢esitli alanlarda kisilerin dikkat ve 6zenli davranmalariyla ilgili kurallar
konmaktadir. Insaat faaliyeti, saglk hizmetlerinin yiiriitiilmesi ve trafik diizeniyle ilgili kural-
lar, dikkat ve ézen yiikiimliiliigiine ornek olarak gosterilebilir." Gerekgede yer alan ifadeler-
den de anlasilacagi iizere kanun koyucu da, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin "objektif" bir bi-
cimde degerlendirilmesi gerektigini belirtmektedir.

Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E. 2013/12-10 ve K. 2014/80; Yar. CGK, 09.12.2014 tarih, E.
2013/9-125 ve K. 2014/543;

Ozgeng, Izzet, Bilingli Taksir, Cetin Ozek Armagani, Istanbul 2004, s.715 (Bilingli Taksir);
Koca/Uziilmez, s.195; Oztiirk/Erdem, s, 281.

Oztiirk/Erdem, s.281; Koca/Uziilmez, s.216, 217; Jescheck, s.49.
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nelinin) herhangi bir alanda ilave bir egitim almasi/arastirma yapmasi'”, yeni
bir teknik gelistirmesi ya da yan dal ihtisast veya iist ihtisas yapmasi, bu heki-
min dikkat ve 6zen yiikiimliiliigii yoniinden dikkate alinmasi gereken bir unsur
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu tiirden durumlarda, sahsi bir kisim 6zelliklerin
failin "ongdrebilme" imkani ve dolayisiyla da dikkat ve 6zen yikimliligiini
artirmasi/ genisletmesi s6z konusu olmaktadir''*'"

Kanaatimizce, taksirli suglar yoniinden siibjektif nitelik arzeden Ongor-
me/Ongorebilmenin genisledigi durumlarda, failin bireysel olarak Ongorebildigi
olumsuz neticeler yoniinden dikkat ve 6zen yiikiimliiliigii de genisler. Bu nedenle-
dir ki, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigli degerlendirilirken failin yerine "makul orta
zekada bir baska kimse" degil; "fail ile aynt ozelliklere sahip" (failin mensup oldu-

gu gevreye ait olan, fail ile aym meslegi yapan vs.) bir kimse esas alinmalidir'".

113

765 sayili TCK'de dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin kaynag1 agiklanmisti' .
Ancak, 5237 sayili Tiirk Ceza Kanunu'nun taksiri diizenleyen 22. maddesinde
dikkat ve dzen yiikiimliiliigiiniin kaynag: aciklanmamustir'*. Ogretide ve uygu-

19 Koca/Uziilmez'e gore: "Ozen yiikiimliliigiiniin belirlenmesinde objekti l¢iit esas olmakla

birlikte, somut olayda failin dzel bilisi de goz éniinde bulundurulmalidir. Ornegin; jinekoloji
alaminda uzman olan doktar A, hormon ilaglarimin etkileri konusunda ihtisas yapmistir. A,
hastast B'ye bir hormon ilact vermis ancak bu ila¢ hastada zararli yan etkilere neden olmus-
tur. Soz konusu yan etkilerin hormon ilacindan kaynaklanabilecegi hususu kisa bir siire once
bir Amerikan arastirma grubu tarafindan ortaya ¢ikartilmistir. Fakat konuyla ilgili yaymnlar
onemli bir uzmanlik dergisinde heniiz ¢ikmamistir. Bununla birlikte doktor A, arastirma so-
nuglarint uzmanlk alanina iliskin bir kongrede ogrenmistir. Burada B'nin saglhgi bakimindan
tehlikenin miisahede edilebilirligi, ozel bilgisi nedeniyle A bakimindan kabul edilebilmelidir.
Baska bir jinekoloj bakimindan ise A'min sahip bulundugu —ézel bilgi- olmadig: takdirde so-

rumluluk reddedilecektir". Ornek ve agiklama icin bkz. Koca/Uziilmez, s.195.

1o Ornegin; belli bir ameliyat teknigi konusunda ilave egitim alan (alaninda uzman olan) veya ek

bir ihtisas yapan ya da bir ameliyat1 ¢ok sayida yaparak bu ameliyat konusunda ciddi bir tec-
riibe kazanan hekimin baz1 komplikasyonlar rahatlikla 6ngérebilecegi ve bu komplikasyonlar

bakimindan dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin genisledigi sdylenebilir.

" Nitekim Icel'e gore de, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin kapsamu ile éngérebilme yetenegi-

nin/olanagimin kapsami birbirine paraleldir. Ongérebilme olanagi neleri kapsiyor ise, dikkat
ve dzen yiikiimliiliigii de ayni1 hususlari kapsamalidir. Agiklama i¢in bkz. Icel, s.153; Ko-
ca/Uziilmez, s.195.

12 Jescheck, s.49

'3 765 sayili TCK'nin 455. maddesine gore dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin kaynaklar1 sunlardur:

"Tedbirsizlik, dikkatsizlik, meslek ve sanatta acemilik, nizamat, evamir ve talimata aykirilik".

"% Dikkat ve dzen yiikiimliiligiiniin kaynagina iliskin olarak 5237 sayili TCK'nin 22. Maddesine

iliskin gerekcede su ifadelere yer verilmistir: "...Dikkat ve ozen yiikiimliiliigiiniin belirlenme-
sinde, failin kisisel yetenekleri goz oniinde bulundurulmaksizin, objektif esastan hareket edi-
lir. Nitekim toplum hdlinde yasamanin giivenli bir bigcimde siirdiiriilebilmesi igin, ¢esitli alan-
larda kisilerin dikkat ve ozenli davranmalariyla ilgili kurallar konmaktadir. Insaat faaliyeti,
saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesi ve trafik diizeniyle ilgili kurallar, dikkat ve 6zen yiikiimliilii-
giine drnek olarak gosterilebilir.". 765 sayili TCK'de sayilan hususlarin, "dikkat ve 6zen yii-
kiimliiligi" kapsaminda miitalaa edilmesi gerektigi hususunda bkz. Demirbas, s.388.
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lamada, dikkat ve 6zen yiikiimliliigiiniin kaynagi olarak, ortak (miisterek) ya-
sam tecriibeleri, hukuk kurallar1 (kanunlar ve diger pozitif normlar), mesleki
kurallar, yetkili merciler tarafindan verilmis emir ve talimatlar'”, sozlesme''® ya

da davranis kurallari gosterilmektedir'” '"*,

Dikkat ve 6zen yikiimliiliigii; hukuk normlar1 ya da toplumsal veya
mesleki davranig kurallarinin bireye (belli bir kisiye) yiikledigi bir "gerekli-
lik"" veya dikkatli ve 6zenli davranma "gorevi"'” ya da bir "emir""*' mahi-
yetindedir. Kanaatimizce, her somut olay bakimindan ve olayin sartlar1 na-
zara alinarak'” (ex-ante bir degerlendirme yapilarak) failin dikkat ve 6zen
yikimliliigiine uygun davranip davranmadigi; bu alanda mevcut pozitif bir
hukuk kurali (kanun, tiiziik vs.) var ise dncelikle bu kurala gore; boyle bir
kural yok ise fail bir meslege mensup ise; bu meslegin ortak tecriibelerine ya
da mesleki kurallara gore, fail herhangi bir meslege mensup degil ise, top-
lumda gecerli olan ortak yasam tecriibelerine gore belirlenmelidir. Ancak,
yukarida zikrolundugu iizere bu degerlendirme mutlak objektif bir bicimde
degil; her somut olayin 6zelliklerine gore failin dikkat ve 6zen yiikiimliilii-

13 Artuk/Goékcen/Yenidiinya, s.346
16 Oztiirk/Erdem, s.280

"7 Dénmezer/ Erman, Genel Kisim II, s.254; Ozgeng, s.252; Koca/Uziilmez, 5.191, 194,
195; Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, 5.511; Oztiirk/Erdem, 5.280; Ozen (Muhar-
rem), s.115;

e Yargitay'a gore, "Toplumsal yasamda belli faaliyetlerde bulunan kimselerin baskalarina

zarar vermemek i¢in bir takim énlemler almasi ve bazi davranig kurallarina uyma zorunlu-
luklart bulunmaktadir. Bu_kurallar toplum olarak yasama zorunlulugundan dogabilecegi
gibi, devletin miidahalesiyle de ortaya cikabilmektedir. Taksirli su¢ bu kurallarin ihlal
edilmesi sonucu belirmekte, fail tedbirli ve dngériilii davranmamis oldugu igin cezalandi-
rimaktadir... Bu bakimdan sorumlulugun nedeni, 6ngorebilme imkdn ve édevinin varligina
ragmen sonuca iradi bir hareketle neden olmaktan kaynaklanmaktadir." Yar. CGK,
30.9.2014 tarih, E. 2013/12-706 ve K. 2014/406. Anilan karar kapsaminda bakildiginda,
toplum igerisinde yasayan kimse ortak yasam terciibelerinin getirdigi davranis kurallarina;
belli bir meslegi icra eden kimse de hukuk normlartyla getirilen ya da mesleki tecriibelerle
ortaya c¢ikan kurallara uymak konusunda "édevli" olup, bu (belirli) kimseler bakimindan za-
rarli neticelerin meydana gelebileceginin dngoriilmesi (6ngoriilebilir neticeler yoniinden)
"6dev/yiikiimlilik" niteligindedir.

"9 Ozgeng, 5.252; Yildiz, 5.262.

120 Centel/Zafer/Cakmut, 5.362; Onder, s.321. Aym yonde, Yar. CGK, 18.2.2014 tarih, E.
2013/12-10 ve K. 2014/80.

121 Koca/Uziilmez, s.196.
122

Aksi yonde, Jescheck bu degerlendirmenin, "hareketi yapan kisinin mensup bulundugu ¢evre-
deki titiz ve basiretli bir insamin davranis dlgiisiiyle ve failin i¢inde bulundugu miisahhas sart-
lardaki tehlike durumuna sokularak sonradan (ex post) olarak yapilmasi gerektigini" ifade
etmektedir. Agiklama i¢in bkz. Jescheck, s.49
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glini genisleten kisisel bilgi ve tecriibe diizeyi de (ilave bir uzmanliginin

olup olmadig1 vs.) nazara alinarak yapilmahdir'>.

Fail, kendisinden beklenen dikkat ve 6zeni gostermis ise, tipik netice mey-
dana gelmis olsa bile failin bu neticeden dolay1 sorumlu tutulabilmesi miimkiin
degildir'®. Ornegin; bir anjiyografi isleminde, hekimin gerekli dikkat ve 6zeni
gbstermis olmasina ragmen, anjiyografi islemi sirasinda girisimde bulunulan
damarn (arterin) zarar gérmesi halinde (komplikasyon tespit edildiginde gerekli
tibbi miidahale yapilmis ise) hekim bu zararli neticenden dolay1 sorumlu tutu-
lamaz. Yine -hastaya yeterli bilgilendirme yaptiktan sonra- kullanilan bir ilag
nedeniyle istenmeyen yan etkiler (advers etki) ortaya ¢iktiginda da, bu etkilerin
giderilmesi i¢in gerekli tibbi girisim yapildig1 durumlarda hekimin ceza sorum-
lulugundan s6z edilemez.

Hekim ya da saglik meslegi mensubu, gerekli dikkat ve dzeni gostermis ol-
saydi da yine netice meydana gelecek idiyse, bu durumda hekim ya da saglik
meslegi mensubunun ceza sorumlulugundan s6z edilebilir mi? Bu husus 6greti-
de tartigmalidir.

Bir goriise gore, gerekli dikkat ve 6zenin gosterilmedigi durumlarda, fail ta-
rafindan dikkat ve 6zen gosterilmis olsaydi dahi, neticenin meydana gelmesi
kaginilmaz ise, fail bu neticeden sorumlu tutulamaz'”. Ancak, aksi goriise gore,
dikkat ve 6zen yiikiimliiligline aykirilik sugun haksizlik unsurunu olusturdu-
gundan, dikkat ve 6zen yilikiimliiliigiine aykir1 davranilmis ise, bu yilikiimliilige
uygun davranilsaydi dahi netice gergeklesecekti bigimindeki bir anlayisla "var-
sayimsal olarak" sorumluluktan kurtulmak miimkiin degildir'*®. Bu varsayimsal

' Bu yoniiyle, taksirli suclarda meydana gelen neticenin failin 6zelliklerini tasidigr ve fail ile

miisahhas bir netice oldugu séylenebilir. Nitekim Onder'e gére, taksirli suclarda netice, yalniz
fiziki bir netice olmayip, "failin karakter ozelliklerini de tasiyan" bir neticedir. A¢iklama i¢in
bkz. Onder, s.321.

Komplikasyon gelisen durumlarda, hekim veya saglik meslegi mensubunun hem tibbi miida-
haleyi gerceklestirdigi anda hem de komplikasyon ortaya ¢iktig1 anda kendisinden beklenen
dikkat ve 6zeni gostermis olmasi gerekmektedir.

Oztiirk/Erdem, s.283; Centel, Nur/ Zafer, Hamide/ Cakmut, Ozlem, Kisilere Karsi Islenen
Suglar, 2. Baski, Istanbul 2011, 5.97, 98; Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, s.512; Onder,
$.322. Bu goriise gore, failin 6zen yiikiimliiliigiine uygun davranmasi durumunda netice ger-
¢eklesmeyecekti denilebiliyorsa, ancak bu takdirde netice faile yiiklenebilir. Dikkat ve 6zen
yikiimliiligiine aykir1 eylem, netice yoniinden olmazsa olmaz (sine qua non) bir anlam
tagimayor ise, bu eylem olmadan da zaten netice gergeklesebilecek idiyse "objektif isnadiyet"
yoktur. Agiklama igin bkz. Oztiirk/Erdem, s.283. Alman Federal Mahkemesi ictihatlarmin da
bu yoénde oldugu hususunda bkz. Koca/Uziilmez, s.205. Koca/Uziilmez, neticenin isnadiyeti
bakimindan failin 6zene aykiri davranisiyla neticeyi meydana getirme riskini yiikseltmis ise,
bu neticeden dolay1 sorumlu tutulmasi gerektigini ifade etmektedir. Ac¢iklama i¢in bkz. Ko-
ca/Uziilmez, s.207.

126 Artuk/Gokeen/Yenidiinya, s.346; Ozgeng, 5.255, dn. 374.
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yaklagim, taksirli suglar yoniinden cezalandirilabilirligi son derece sinirlandir-

maktadir'?’.

Yargitay'in da, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline uygun davranilmig olsaydi
dahi, neticenin meydana gelip gelmeyeceginin arastirilmasini istedigi kararlari
bulunmaktadir'®. Yargitay'in tibbi miidahaleye iliskin yakin tarihli bir kararin-
da, gerekli takip ve tibbi miidahale yapilmis olsa dahi, 6liim/yaralanma neticesi
gerceklesecek idi ise, hekimin taksirle dldiirme sugu yerine; gorevi kotiiye kul-
lanma sugundan dolay1 cezalandirilmasi gerektigine karar verilmistir.

Anilan karara gore: "...Genel cerrahi uzmanlart Dr. H. ve Dr. Y.in genel
viicut travmall hastayr gerekli ozenle izlemedikleri ve hastanede takip etmedik-
leri i¢in tali kusurlu olduklari"na dair raporuna gore; olayin olus sekli, 6liim
sebebi ve zamam dikkate alindiginda, gerekli takip ve tibbi miidahale yapilsa
dahi oliim neticesi gercekleseceginden, saniklara atili taksirle oldiirme sucu
vasal unsurlari itibariyle olusmamis ise de; olen hastasinin zarar gormemesi
icin mesleki tiim sartlari yerine getirmek, tibbi agidan zamaninda teshis koyup,
somut durumun gerektirdigi onlemleri eksiksiz bicimde almak ve uygun tedavi
yontemlerini uygulamak zorunda olan sanik doktorlarin, gorevlerinin gerekle-
rini yerine getirmede ihmal gosterdiklerinin sabit olmasi karsisinda, TCK'nin
257/2. maddesinde tamimlanan gorevi kétiiye kullanma sucundan mahkumiyet-

lerine karar verilmesi gerekir..."'”,"™.

127 Koca/Uziilmez, $.206.
128 S5z edilen kararlar i¢in bkz. Centel/Zafer/Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, s.96, dn. 288.

' Yargitay 12. CD. 12.03.2013 tarih, E. 2012/19215 ve K. 2013/5974. (Karar yayinlanmamis-
tir.). Bir bagka karar gore de: "...Tamklarin beyanlarindan suga siiriiklenen ¢ocugun verdigi
sigarayr olenin igmesi neticesi yart baygin halde sarhos oldugu, durumunun git gide agirlas-
g1 ve solunum ile dolasimimin durdugu, bu nedenle de beyin kanamasi gegirdigi ve tedavisi
stiresince komplikasyonlar geliserek Cengiz'in 61diigii, 6leni zamaninda hastaneye gétiirmesi
gerekirken gecenin ilk saatlerinden sabaha kadar tanik Ramazan'in evinde tutmasi ve olenin
tedavisine zamaninda baslanamamasina neden olmast karsisinda, Adli Tip Kurumundan 6le-
nin zamamnda hastaneye gotiiriliip tedavisine baslanmasi halinde éliimiin yine de gercekle-
sip gerceklesmeyecegi de sorularak, kendisini idare edemeyecek durumda olan kimseye hal ve
kosullarin elverdigi olgiide yardim etmeyen ya da durumu derhal ilgili makamlara bildirme-
yen suga stiriiklenen ¢ocugun eyleminin 5237 sayili TCK'nin 98. maddesinde diizenlenen sugu
olusturabilecegi diisiiniilmeden, yazili sekilde suca siiriiklenen ¢cocugun beraatine karar ve-
rilmesi" bozma nedeni yapilmistir. Yargitay 12. CD., 20.32.013 tarih, E. 2012/32043 ve K.
2013/6856 (Karar yayinlanmamistir). Ayn1 yondeki bir baska kararda da, "...Saniklarin olay
nedeniyle tibbi agidan kusurlu olup olmadiklar1 ve gerekli tibbi tedavinin yapilmas: halinde
Olenin kurtarilip kurtarilamayacagi"nin arastirilmasi talep edilmistir. Yargitay. 12. CD.
05.09.2012 tarih, E. 2012/1971 ve K. 2012/17930. Karar i¢in bkz. G6kcan, s.529.

Kanaatimizce tibbi uygulama hatasi nedeniyle taksirle 6ldiirme veya yaralama suglarindan
dolay1 sorumlulugun bulunmadigi hallerde TCK m.257 hiikiimlerinin uygulanabilmesi miimkiin
degildir. TCK m.257 hitkkmiinde diizenlenen goérevi kétiiye kullanma sugu kasten islenebilen bir
su¢ oldugundan, karara konu somut olayda failin kasten gerceklestirilmis bir eylemi bulunmadi-
81 icin fail hakkinda TCK m.257 hiikiimlerinin tatbiki miimkiin degildir. Nitekim Yargitay'in ak-

130
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Kanaatimizce dikkat ve 6zen ylikiimliiligiine uygun davranilmis olsaydi

dahi, neticenin meydana gelip gelmeyecegine iliskin tartigma, esasinda taksirli
suclarda illiyet bagi (ve/veya objektif isnadiyet) meselesi ile dogrudan ilgili-
dir®'. Sug teorisi agisindan bakildiginda, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykiri

131

si yondeki bir kararina gore ise, "Hekimin tedavi sirasinda zen yiikiimliiliigiine aykurt davranist
taksirle yaralama veya oliimii neden olma sugunu olusturabilir ise de, kasitla iglenebilen gorevi
kotiiye kullanma sugu meydana gelmez, ancak oliim veya yaralamaya neden olmayan diger go-
rev geregine aykiri davranmislarin 257. madde kapsaminda degerlendirilebilmesi miimkiindiir."
Yar. 4. CD., 6.6.2012 tarih, E. 2011/12168 ve K. 2012/13945. Karar i¢in bkz. Gokcan, s.533 vd.
Yine, yakin tarihli bir Yargitay kararma gore de; "Doktor olarak gérev yapan saniklarin, taksirle
yaralanma nedeniyle acil servise miiracaat eden olene yonelik yaptiklar: muayene ve istedikleri
tetkiklerle dlende ¢oklu pelvis karig, ¢oklu kot kiriklar: ve kanli idrar yaptigini tespit ettikten
sonra acil cerrahi miidahaleyi gerektirir patoloji bulunmadigina karar vermis olmalarinin dos-
yadaki raporlara gére tip kurallarina uygun oldugu, bununla birlikte genel beden travmasina ve
coklu kemik kariklarina maruz kalms 6leni Acil Saglhik Hizmetleri Yonetmeliginin 24/2. maddesi
uyarinca stabilizasyonu saglanmincaya kadar ve tip ¢evrelerinde genel olarak kabul gordiigii se-
kilde 24 saat miisahade altinda tutmalari gerekirken 6-7 saat iginde taburcu etmeleri nedeniyle
olayda gorevlerinin gereklerini yapmakta ihmal gésterdikleri, ancak bu davraniglar ile meyda-
na gelen oliim neticesi arasinda nedensellik bagimin bulunmadigi, baska bir anlatimla sanmiklari-
mn ihmali davranmislarimin 6liime neden olacak nitelikte bulunmadigi, zira 6liimiin genel beden
travmast nedeniyle ongoriilemeyecek ve engellenemeyecek bigimde ortaya ¢ikan akciger
embolisi komplikasyonu nedeniyle gerceklestiginin bilirkisi raporlariyla kesin olarak belirlendi-
&i, bu nedenle saniklarin 6liim sonucundan sorumlu tutulamayacaklari, bununla birlikte genel
beden travmasina maruz kalmus oleni erken taburcu etmek suretiyle gorevierinin gereklerini ye-
rine getirmekte ihmal gosterdikleri, bu ihmal nedeniyle élenin 6liim amna kadar yasadigr cesitli
stkintilara maruz kalmasina diger bir deyisle magduriyetine sebep olduklar anlasildigindan,
saniklarin eylemlerinin TCK'mn 257/2. maddesi kapsaminda gérevi ihmal sugunu olugturdugu
ve bu sugtan mahkiamiyetlerine karar verilmesi gerektigi gozetilmeden beraatlerine karar veril-
mesinde isabet bulunmamaktadir”. Yargitay CGK. 09.12.2014 tarih, E. 2014/12-103, K.
2014/552 (karar yaymlanmamustir).

Esasinda bu konu, taksirli suglarda aranan "neticenin" su¢un unsuru mu yoksa objektif ceza-
landirilabilme sarti m1 oldugu yoniindeki tartigmayla da ilgilidir. Eger taksirle 6ldiirme ve ya-
ralama suglar1 agisindan, 6liim ve yaralanma neticesi objektif cezalandirilabilme sart1 olarak
kabul edilir ise, dikkat ve 6zen yiikiimliliigiine aykir1 eylem bizatihi sugun haksizlik vasfini
olusturacagindan, neticenin meydana gelmesi bakimindan haksiz eylemin yapilmas: yeterli
olup, bu eylem sonrasinda failin hakimiyetinde olmayan (kastin, bilme ve isteme unsuru di-
sinda kalan) objektif neticenin (6liim veya yaralanma) meydana gelmesinin failin dikkat ve
ozen yiikiimliiliigiine aykir1 eylemi ile bir ilgisi bulunmamaktadir. Ancak, olumsuz netice ti-
piklige ait bir unsur olarak kabul edilir ise, bu durumda dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir
eylem ile olumsuz netice arasinda illiyet baginin ve objektif isnadiyetin varlif1 aranacaktir.
Taksirli suclar yoniinden zararli neticenin gerceklesmesinin objektif cezalandirilabilme sarti
oldugu yoniindeki goriisler i¢in bkz. Koca/Uziilmez, s.198; Kunter, Nurullah, Sucun Kanuni
Unsurlar1 Nazariyesi, Istanbul 1954, s.244. Amlan yazarlardan Koca/Uziilmez, taksirli suglar
bakimindan "neticenin objektif cezalandirilabilme sart" olarak kabul ettikten sonra, failin
dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykiri eylemi ile netice arasindaki iliskiyi ise objektif
isnadiyetle (riskin yiikseltilmesi teorisiyle) agiklamaktadir. Cogunluktaki goriise gore, taksirli
suglarda aranan netice, sugun unsurunu olusturmaktadir. A¢iklama igin bkz. Ozgeng, s5.254;
Artuk/Gékeen/Yenidiinya, s.336; Igel, 5.163. Kanaatimizce de, taksirle ldiirme ve yaralama
suglart agisindan TCK m.85 ve 89 hiikiimlerinde yer verilen "6lim" ve "yaralanma" neticeleri
sugun maddi unsuru olarak miitalaa edilmelidir.
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hareket eden failin cezalandirilabilmesi igin zararl netice ile failin eylemi ara-
sinda illiyet baginin ve neticenin faile objektif isnat edilebilirliginin bulunmasi
gerektigi izahtan varestedir.

[lliyet baginin (ve objektif isnadiyetin) 6ziinii aciklamakta kullanilan teori-
ye gore, ulasilan sonuglar da farklilagsmaktadir. Yalin nedensellik teorisi esas
alindiginda, fail dikkat ve 6zen ylikiimliiliigiine uygun davranmis olsaydi dahi

netice meydana gelebilecek idiyse, fail cezalandirilabilecektir'*.

Ancak, objektif isnadiyetin esasin1 agiklamakta one siiriilen riskin yiiksel-
tilmesi teorisi esas alindiginda; neticenin faile isnat edilebilmesi i¢in "failin
eylemi, neticenin meydana gelme tehlikesini ya da olasiligini hukuken élgiilebi-
lir bir bigimde yiikseltmis ise, tehlike fail tarafindan gerceklestirilmistir"'” ve
fail bu neticeden sorumlu tutulabilir. Alman Federal Mahkemesi igtihatlarinda
ve Alman doktrininde hakim olan "kag¢inilabilirlik teorisi"ne gore ise, "bir neti-
ce, ozen yiikiimliiliigiine uygun davranilmis olsaydi dahi meydana gelebilecek
idiyse, o takdirde faile isnat edilemez". Ancak bu durumda, "kesinlige yakin bir
ihtimalle", dikkat ve 6zen gosterilmis olsaydi dahi netice yine meydana gelecek-

ti denilebilmelidir'**.

Hakeri'ye gore; nedensellik baginin belirlenmesindeki 6l¢ii, hekimin tibbi
miidahaleyi 6zenli bir sekilde ve zamaninda yapmis olsaydi, yaralama (veya
oliim) neticesi kesinlik sinirinda bir olasilikla 6nlenebilecekti denilebiliyor ise;
hekimin davranisi ile 6liim ya da yaralanma neticesi arasinda nedensellik var
kabul edilir. Ancak, tibbi standarda uygun miidahale yapilmis olsaydi dahi 6lim
ya da yaralanma neticesi zaten meydana gelecek idiyse, 6zen yiikiimliiliigiiniin
ihlalinin 6nemsiz oldugu kabul edilir ve nedensellik baginin bulunmadig: kabul
edilir'”.

Kanaatimizce, taksirli suglarda objektif isnadiyet konusunda "riskin yiiksel-
tilmesi" teorisinin esas alinmasi gerekir. Tibbi miidahaleden kaynaklanan olum-

132 Koca/(Tziilmez, 5.204

133 Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, s.254. Tibbi uygulama hatalar1 bakimindan nedensellik

baginin tespitine iligkin ayrintili agiklama i¢in bkz. Hakeri, Tip Hukuku, s.724 vd.
Koca/Uziilmez, s.206; Hakeri, Tip Hukuku, 5.724 vd.

Hakeri, Tip Hukuku, 10. Baski, s.817, 818. Hakeri'ye gore; 6liim ya da yaralanma neticesinin
gerekli dikkat ve 6zen gosterilmis olsaydi dahi gergeklesebilecek oldugu ispatlanmalidir. Eger
bu husus ispatlanamaz ise, siipheden sanik yararlanir ilkesi uygulanarak, hekim beraat ettiril-
melidir. Yazar'a gore, nedensellik baginin varligini kabul etmek i¢in, hastanin zaten 6lcek ol-
mast énemli olmayip, 6zen yiikiimliiliigiine aykirt ihmal gerceklesmeseydi hastanin "daha ge¢
bir zamanda" 6lecek olmast illiyet baginin varlig: igin yeterlidir, Yine, tibbi miidahale zama-
ninda gergeklesseydi dahi hasta yine idiyse, hekimin taksirle dldiirmeden sorumlulugu s6z
konusu olmasa da, hatali tibbi miidahale nedeniyle acik ¢ekmesi s6z konusu olabileceginden,
taksirle 6ldiirme sugundan olmasa da, taksirle yaralama sugu nedeniyle ceza sorumlulugunun
bulunup bulunmadig: degerlendirilmelidir (s. 818, 819).

134
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suz neticeler nedeniyle hekim ya da saglik personelinin sorumlu tutulabilmesi
icin neticenin, ya tibbi miidahaleyi gerceklestiren failin dikkat ve 6zen yiikiim-
liligiine aykirt eylemlerinin eseri ya da sonucu olmasi ya da failin eylemi ile
neticenin meydana gelme ihtimalini ylikseltmesi (neticenin meydana gelme
riskinin yiikselmesi) gerekmektedir. Neticenin meydana gelme riskini etkileme-
yen hallerde, hukuken o6lgiilebilir bir bicimde ve "kesinlige yakin" bir oranda
failin eylemi olmasaydi dahi olumsuz netice meydana gelebilecek idiyse, olum-
suz netice objektif olarak faile isnat edilemez (objektif isnadiyetin yoklugu).

§.5. TIBBI UYGULAMA HATALARI BAKIMINDAN TAKSIR-
BILINCLI TAKSIR AYRIMI VE YARGITAY UYGULAMASINDA
ORTAYA KONULAN KRIiTERLER

TCK m.22 baglaminda, dikkat ve 6zen ylikiimliiliigliniin hem taksir hem de
bilingli taksir yoniinden aranmasi gereken ve objektif niteligi agir bir basan bir
unsur oldugu yukarida aciklanmigti. O halde, bilingli/bilingsiz taksir ayrimi
(negligence/recklessness) dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine gore degil de; netice-
nin O6ngoriiliip dngdriilmemesine gore yapilan bir ayrim olarak karsimiza ¢ik-
maktadir.

Gergekten TCK m.22 hiikmii yakindan incelendiginde bilingli/bilingsiz tak-
sir ayrimi bakimindan "neticenin ongériiliip ongoriilmemesi" temelinde bir ay-

rimin yapildigi goriilmektedir'®.

Failin eylemi yoniinden manevi unsurun taksir mi yoksa bilingli taksir mi
oldugu hususunun her tiirlii siipheden uzak bir bi¢imde ortaya konulmasi ge-
rekmektedir. Taksir-bilingli taksir ayrimi1 sadece faile verilecek ceza agisindan
degil; cezanin adli para cezasina ¢evrilebilmesi (TCK m.50/3) ve sahsi cezasiz-
lik halleri (TCK m.22/6) yoniinden de 6nem tagimaktadir.

Bilingli taksir, taksire gore cezayi agirlagtiran genel bir neden olup (TCK
m.61/2); failin, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 davranmak suretiyle, 6n-
gordiigii neticenin gergeklesmesine engel olmamasi ya da diger bir deyisle neti-
ce yoOniinden kayitsizlik gostermesi fiilin haksizlik icerigini artirmakta ve fail
daha agir cezalandirilmaktadir.

Taksir, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline uygun davranilmasi halinde éngorii-
lebilecek/engellenebilecek bir neticenin  Ongodriilememesi/engellenememesi
iken; bilingli taksir, dngdriilen neticenin meydana gelmesi ya da engellenebil-
mesi i¢in kiginin kendisine yiiklenen "yiikiimliiliigii/ odevi" yerine getirmemesi-
dir. Bilingli taksir halinde fail, neticeyi 6ngérmekle birlikte, (nasilsa olmaz di-

% Gokean'a gore, bilingli taksire iliskin olarak TCK'de yer alan hiikkiim bir tanim olmay1p agik-

lamadan ibarettir. Yazar'a gore bilingli taksir, "Ongériildiigii halde, istenmeyen neticenin ger-
¢eklesmesine iradi hareketle neden olma"dir. Agiklama igin bkz. Gokcan, s.503.
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yerek) neticenin gerceklesmeyecegi konusunda bir "giiven" duymakta ve fiili
islemekten geri durmamaktadir'’. Failin neticenin gergeklesmeyecegi yoniinde-

ki giiveni, davranig normlar1 bakimindan "pervasizlik" olarak karsimiza ¢ikar'*®,

Failin, neticenin gerceklesmeyecegi konusunda giliveninin/inancinin kayna-
gini; kisisel yetenekleri, tecriibesi, bilgisi, mesleki cesareti, kabiliyeti, sansi
(talihi), harici sebepler, olayin dzelligi ve magdurun pozisyonu'”, bir bagkasinin

davranis1 ya da magdurun davranisina duyulan giiveni olusturabilir'®.

Yargitay, bilingli taksir ile taksir arasindaki ayrimi su sekilde ortaya koy-
maktadir: "Kanunun tarifinden de anlasilacagu iizere, bilingli taksir, fail tara-
findan neticenin ongériiliip istenmemis olmasidir. Bagka bir anlatimla, taksirin
bu seklinde neticenin gerceklesmesini istemeyen fail, hareketin tipe uygun, hu-
kuka aykirt bir sonuca sebep olabilecegini dngormesine ragmen, hareketine
devam ederek zararlt neticeyi meydana getirmektedir. Hukuka aykiri hareketi
ongordiigii halde gerceklesmeyecegine giivenen ve bu giivenle devam eden fai-
lin s6z konusu giiveninin dayanag talih, bilgi, kabiliyet, tecriibe vs. gibi ¢esitli
etkenlerden ileri gelebilir. Bilingli ve bilingsiz taksiri birbirinden ayiran ozellik
kendini 'ongorme’ kavraminda gosterir..."'*" ',

Taksir-bilingli taksir ayriminin odak noktasini "6ngérme" olusturduguna
gore; tibbi miidahalenin gergeklestirildigi anda, tibbi miidahaleden kaynaklana-

17 Koca/Uziilmez, s.219, 222.

138 \jipal: . TR .
Nitekim Yargitay'a gore de, "Neticeyi ongoren kimse, ne olursa olsun, bu sonucu meydana

getirecek harekette bulunmamakla yiikiimliidiir.". Neticeyi ongoren fail, neticeye kayitsiz ka-
lamaz. Yar. CGK, 29.4.2014 tarih, E. 2014/12-89 ve K. 2014/226. Oz-
bek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe'ye gore de, bilingli taksir halinde netice fail tarafindan
"umulur" ve neticeye "aldirilmaz" ise bilingli taksir degil olas1 kast vardir. Agiklama igin bkz.
Ozbek/Kanbur/Dogan/Bacaks1z/Tepe, s.518. Nitekim Gorkemli'ye gore de, "Hekim operasyo-
nu gerceklestirirken, biitiin olasiliklar: degerlendirmis ve bagari olasiligi neredeyse —sansa
kalmig ise- olast kast ile hareket ettigi siiphesizdir." Ag¢iklama i¢in bkz. Gorkemli, Burcu,
Kompozit Doku Nakli, Erciyes Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Prof. Dr. Dogan
Soyaslan Armagani, C. VIIL, S.2, Y. 2013, s.814.

139 Gokean, s.503.
140

Ogretide yer verilen kriterler igin bkz. Donmezer/Erman, Genel Kisim II, s.264 vd.; Zafer,
5.268; Soyaslan, s.444; Centel/Zafer/Cakmut, s.368; Yasar/Gokcan/Artug, C. I, 5.478; Ozen
(Mustafa), s.157 vd.; Demirbas, 5.390; Koca/Uziilmez, 5.222 vd.; Artuk/Gokcen/Yenidiinya,
s.351; Oztiirk/Erdem, 5.278, 278; icel/Donay, s.206; Hakeri, Genel Hiikiimler, s.221 vd.; Oz-
bek/Kanbur/Dogan/Bacaksiz/Tepe, s.517 vd.;

" yar. CGK, 24.11.2009 tarih, E. 2009/9-185 ve K. 2009/273.

2 Bir baska Yargitay kararina gore de: "Bilingli taksirde gerceklesen sonug, fail tarafindan

ongoriildiigii halde istenmemistir. Gergekten neticeyi 6ngordiigii halde, sirf sansina veya bas-
ka etkenlere, hatta kendi beceri veva bilgisine giivenerek hareket eden kimsenin hali, bunu
ongormemis olan kimsenin hali ile bir tutulamayacaktir. Neticeyi ongéren kimse, ne olursa
olsun, bu sonucu meydana getirecek harekette bulunmamakla viikiimlidiir." Yar. CGK,
29.4.2014 tarih, E. 2014/12-89 ve K. 2014/226.
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bilecek kompilkasyonlarin/zararli neticelerin hekim ya da diger saglik personeli
tarafindan "ongoriildiigiinden" bahisle, komplikasyon gelisen her tibbi miidaha-
le yoniinden failin bilingli taksirli olarak m1 kabul edilecektir? Hi¢ siliphesiz,
tibbi uygulamalarin ¢alismamizin basinda agikladigimiz 6zelliklerinden hare-
ketle, bu soruya olumlu cevap verebilmek miimkiin degildir. O halde, tibbi uy-
gulama hatalar1 veya komplikasyon gelisen tibbi uygulamalar yoniinden bilingli
taksir ile taksirin ayirt edilmesi bakimimdan birtakim ek kriterlere ihtiyac¢ bu-

lunmaktadir'®.

Yargitay kararlarina bakildiginda, tibbi miidahaleler bakimindan hekim ya
da diger saglik personelinin bilingli taksirli olarak kabul edilebilmesi i¢in "6n-
gbérme" unsuruna ek olarak bazi olgiitlerin gelistirildigi goriilmektedir'. Bu

oOlciitler; "hekimin kendisine asirt giiveni", "mesleki cesareti" ve "tip kurallarina
cok acik ve kabul edilemez aykiriltk bulunmasi"dir'®.

Yargitay'in mesleki cesaret ve hekimin kendisine giivenini bilingli taksir
olarak kabul ettigi bir karara gore: "...Fizyolojik kilo verme hizinin ayda 2-4
kilogram olmasi gerektigi, obez kisilerde hizli kilo vermenin kronik kalp rahat-
sizligini aktif hale gegirebileceginin tibben bilindigi, olende hizli kilo kaybt
tespit edilmis olmasina ragmen, diyet egzersiz programlarimin yeniden deger-

143 Hakeri, Tip Hukuku, s.716.

' v Sanik Dr....!n tarafindan yapilan muayene sonucunda, prostatik én tamist ile iiroloji
poliklinigine gitmesi énerilen 1 giin sonra tiroloji uzmam ve radyoloji uzmani tarafindan ya-
pilan muayene ve tetkiklerde testis torsiyonu oldugu anlasilan vakada, sanik doktorun uygu-
lamaswin, 1994 dogumlu olan hastada bu yas grubunda testis agrisina sebep olabilecek ihti-
maller arasinda ilk akla gelmesi gereken ihtimalin "testis torsiyonu" oldugu béoyle acil bir du-
rumda hastanin zaman gegirilmeden agri kesici uygulanip iiroloji poliklinigi yerine acil cer-
rahi girigim ve radyolojik tetkikin yapilabilecegi bir hastaneye sevk edilmesinin gerektigi, bu
nedenle ilgili hekimin yaptigi islemlerin tip kurallarina uygun olmadigimin belirtilmesi karsi-
sinda samgin eyleminin taksirle yaralama sugu kapsaminda degerlendirilmesi gerektigi, bu
kapsamda eylemi taksirle yaralama sugu olarak degerlendiren yerel mahkeme hiikmiinde bir
isabetsizlik bulunmadigi, ancak;

Mesleki kusurluluk ve bu kapsamda tibbi miidahalelerde bilin¢li taksirin kabulii icin, yasadaki
ongorme Olciitiiniin_tek basina kabuliiniin yeterli olmadigi, hekim kusurunda bilin¢li taksir
yoniinden agsiri giiven, mesleki cesaret ve tip kurallarina ¢ok acik ve kabul edilemez aykirilik-
lar ek kosullarinin gerceklesmesinin aranmasi, aksi halde tiim tibbi miidahalelerde bilingli
taksirin varligimin kabul edilebilecegi, bu nedenle hekim kusurunun bilingli taksir diizeyine
ulasip ulagsmadigimin degerlendirilmesinde belirtilen bu ek kosullarin da nazara alinmasi ge-
rektigi"ne karar verilmistir. Yar. 12. CD. 29.1.2014 tarih, E. 2013/18184 ve K. 2014/2055
(Karar yaymlanmamistir). Ogretide, hekimin sarhos olarak ameliyata girmesi durumunda da,
bilingli taksirin s6z konusu olacagi dile getirilmektedir. Ag¢tklama i¢in bkz. Hakeri, Tip Hu-
kuku, s.716.

Ogretide hekimin "maharetini géstermek ya da deneme yapmak i¢in" tibbi miidahalede bu-
lunmasi halinde de bilingli taksirin s6z konusu olacagi zikredilmektedir. Agiklama igin bkz.
Giilsen, Recep, Hekimin Malpraktisten Kaynaklanan Cezai Sorumlulugu, Tip hukuku Dergisi,
C.1, S.1, Nisan 2012, s.58.

145
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lendirilmemesi ve tetkiklerin eksik yaptirilmasi nedeniyle, samigin kusurlu bu-
lundugu ve bu kusurlu davramsin oliime etkisinin oldugu ve oliimle sanigin
eylemi arasinda illiyet bagimin bulundugu, uygulanan yéntemin bilinen t1bbi
standartlara uymamasi nedeniyle, oliimiin komplikasyon olarak da degerlendi-
rilemeyecegi, meydana gelen oliim sonucunun sanik tarafindan da éngoriilme-
sinin miimkiin oldugu ancak, buna ragmen tedavi yonteminin degerlendirilme-
mesi ve yeni tetkiklerin yapilmamasi nedeniyle, sanigin tecriibesine dayanarak
zararly bir sonucun meydana gelmeyecegine duydugu giivenle kayitsiz kaldigi ve
eyleminin bilingli taksirle oldiirme su¢u kapsaminda degerlendirilmesi gerek-
mektedir"®.

Komplikasyonun 6ngoriilmesine ragmen, saglik meslegi mensubunun komp-
likasyona kars1 kayitsiz kalmasi ve komplikasyona kars1 tedbir almaksizin tibbi
miidahaleyi gerceklestirmis olmasi bilingli taksirin varligini gostermektedir.

Komplikasyona karsi kayitsizligin bilingli taksir olarak kabul edildigi bir
kararinda Yargitay: "...Heniiz 16 yasinda olan olenin, dis agrisi sikayeti ile
samigin dig teknisyeni olarak ¢alistigt is yerine kardesi ile birlikte gittigi, sani-
gin doktor olmadigini séylemedigi, "moralim bozuk dis ¢cekemem" diyerek olene
miidahale etmedigi, 6lenin bu kez baska bir doktora gittigi, bu doktorun abseli
olmasi sebebiyle disi ¢cekmedigi gegici dolgu yaptigi ancak agrisi gegmeyen
Olenin yeniden samgin ¢alistigl is yerine gittigi ve disini ¢cektirmek istedigini
soyledigi, olenin kardeginin, samga baska bir doktora gittiklerini ve bu dokto-
run disi ¢ekmedigini séyledigi, samigin dise gecici dolgu yapildigini ve disin
abseli oldugunu gormesine ragmen, élenin disini ¢ektigi, cekme igleminden kisa
siire sonra fenalasan olenin kaldirildigr hastanede 9 giin sonra "dis apsesi ile
iliskili septik sok ve gelisen komplikasyonlardan" dolayr 6ldiigii olayda, dis
teknisyeni olan ve t1bbi miidahale yetkisi bulunmayan sanigin, abseli oldugunu
bildigi ve bu nedenle ¢ekilmemesi gereken disi ¢ekmek suretiyle oliime neden

olmasinda bilin¢li taksir kosullarinin olustugu'na karar vermistir'*’.

T1bbi uygulamalarda hekim ya da saglik meslek mensubunun mesleki cesa-
ret gostererek tibbi miidahaleyi gerceklestirmesi ve sonucunda dikkat ve 6zen
ylkiimliliigiine aykirt davranarak zararli neticenin ortaya ¢ikmasina neden ol-
mas1 ya da gelisen komplikasyon ile bas edememesi halinde, bilingli taksirli s6z

konusu olur. Hig siiphesiz mesleki ciir'et (cesaret) de taksir kapsamindadir'®,

Hekimin ihtisas alaninda olmayan bir tibbi miidahaleyi gerceklestirmesi ya
da gergeklestirdigi tibbi miidahale bakimindan bir komplikasyonun gelisebile-

146 Yargitay 12. CD. 11/06/2013 E. 2013/11225 ve K. 15909 (Karar yayinlanmamustir)

"7 Yargitay 12. CD., 10.12.2013 tarih, E. 2013/5731 ve K. 2013/28511 (Karar yayinlanmamustir)

148 Do6nmezer/Erman, Genel Kisim 11, s.268.
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cegini ongdrmesi ve fakat bu komplikasyona karsi (mesleki cesaretine ya da
tecriibesine giivenerek) herhangi bir tedbir almamasi durumunda -t:bbi miidaha-
le standarda uygun yapilmis olsa bile- bu durumda izin verilen risk degil, tibbi
hata s6z konusu olur'® ve failin bilingli taksirli olarak hareket ettigi kabul edil-
melidir.

Yine, yeni gelistirilen tekniklerle yapilan tibbi miidahaleler (robotik cerra-
hi, kompozit doku nakli, rahim nakli vs.) bakimindan da, bu tekniklerin hastanin
hayat1 veya sagligi agisindan barindirdig1 yiiksek risk nazara alinarak, fayda-
zarar dengesi kurulmaksizin, mesleki cesaret gosterilmesi de'® —somut olayin
ozellikleri de bir biitiin halinde degerlendirilerek- bilingli taksir kapsaminda
degerlendirilebilecektir. Kanaatimizce, tibbi miidahalenin hastanin hayati ya da
saglig1 agisindan olusturdugu risk arttik¢a hekimin de dikkat ve 6zen yiikiimlii-
ligi artacaktir.

Ogretide, failin 6ngordiigii neticenin gergeklesmemesi icin ¢aba goster-
mesinin gerekmedigi”' ve fakat somut olayda hekimin bu tiirden bir "¢a-
ba"y1 gosterdigi durumlarda bilingli taksirle hareket ettiginin diisiiniilmesi
gerektigi ifade edilmektedir'”. Kanaatimizce bu goriis yerinde degildir.
Ciinkii, hekim tarafindan ongoriilen ve fakat gelismesine engel olunamayan
cogu komplikasyon bakimindan hekimin bu komplikasyon ile miicadele
etmesi ve komplikasyonun ortadan kaldirilmasi ya da zararl etkilerinin azal-
tilmasi i¢in gayret gostermesi "dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin bir geregi-
dir".

Calismamizin basinda ayrintilt bir sekilde agiklamaya calistigimiz iizere,
hekimin bu tiirden bir miidahaleyi hi¢ ya da geregi gibi yapmamasi bagli bagina
tibbi kusurdur. Hekimin zararli neticenin gergeklesmemesi ya da zararli netice-
nin etkilerini aza indirebilmek icin ¢aba gostermesini bilingli taksir yoniinden
"karine" olarak kabul etmek miimkiin degildir. Zararli neticenin s6z konusu
oldugu her durum, hekimin dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 davranmak

' Unver, Komplikasyon-Malpraktis Ayrimu, s.166.

150 Hig siiphesiz bu tiirden tibbi miidahaleler agisindan da, fayda/zarar dengesinin iyi kurulmasi
ve -hastanin rizasi bulunsa dahi- 6liim ya da yaralanma (uzuv kayb1 vs.) ihtimalinin yiiksek
oldugu durumlarda tibbi miidahalenin gergeklestirilmemesi kanaatindeyiz. Nitekim Tibbi De-
ontoloji Tiiziigli'niin 11. maddesi de ayn1 hususa isaret etmektedir. S6zii edilen hiikkme gore:
"...tedavinin tatbik edilebilmesi i¢in hastaya faydali olacagimin ve muvaffakiyet elde edilme-
mesi_halinde ise mutat tedavi usullerinden daha elverissiz bir netice alinamayacaginin muh-
temel bulunmasi sarttir."

15! Bayraktar'a gore, bilingli taksirin kabul edilebilmesi i¢in failin, 6ngérdiigii neticenin gergek-

lesmemesi i¢in "¢aba gostermesi" gerekmektedir. Goriis i¢in bkz. Bayraktar, Koksal, TCK
Tasarisina Iligkin Genel Bir Degerlendirme, TCK Reformu, 2. Kitap, TBB Yayini, Ankara
2004, .30 vd.

32 Gékean, 5.503, dn. 131.
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suretiyle bu zararli neticenin meydana gelmesine neden oldugu seklinde anlagi-

lamaz. Zararli netice hekimin kusuru olmaksizin da meydana gelmis olabilir'®.

Bir goriise gore, "giiven ilkesi"nin uygulamaya yerlesmesi halinde, hekim,
meydana gelen zararli neticeden dolay1 bilingli taksirli olarak sorumlu tutula-
maz"™*. Kanaatimizce giiven ilkesi ile hekim ya da saglik meslek mensuplarinin
tibbi uygulamalardan dogan zararli neticeleri sebebiyle "bilingli taksirli" olarak
sorumlu tutulabilmeleri arasinda dogrudan bir iliski kurulamaz.

T1p hukukunda gegerli olan giiven ilkesi, birden fazla saglik meslegi men-
subunun isbirligi ve isboliimii sartlart igerisinde (ekip olarak) gerceklestirildigi
tibbi miidahaleler yoniinden, isbirligi yapan kisilerden birinin kusuru nedeniyle
sorumlulugun aidiyeti sorununu ¢ézmede faydalanilan bir ilkedir. Hig siiphesiz
bu ilke, ceza sorumlulugunun sahsiligi ve objektif sorumluluk yasaginin zorunlu
bir sonucudur'”. Giiven ilkesi, ekip halinde yapilan ¢aligmalarda bireylerin dik-

kat ve Ozen yiikiimliiliiklerini ve ceza sorumluluklarini sadece smirlandirir'™;

ortadan kaldirmaz'"’.

'3 Nitekim Yargitay da, meydana gelen zararli netice yoniinden, hekim tarafindan yapilacak bir

tibbi miidahale bulunup bulunmadiginin "ayrica" arastirllmasi gerektigine karar vermistir.
Yargitay'a gore: "...(4)pandisit ameliyati sonrast meydana gelen giidiik kacaginin komplikas-
yon olup olmadigi, komplikasyon olarak degerlendirilmesi halinde ise bunun nedeni, sanigin,
hastamin ameliyat sonrasinda ateg sikayetinin basladigi sirada isteyebilecegi tetkikin bulunup
bulunmadigr hususu da belirlenerek, samgin komplikasyon yonetiminde kusurunun bulunup
bulunmadigi yoniinde rapor alinmasi ve sonucuna gére hukuki durumunun tayin ve takdir
edilmesi gerektigi gozetilmeksizin eksik incelemeyle yazili sekilde hiikiim kurulmas:..." huku-
ka aykiridir. Yargitay 12. CD., 30.05.2014 tarih, E. 2013/16857, K. 2014/13362
(www.kazanci.com).

Altundere, Nazan, Tip Ceza Hukuku ve Giiven Ilkesi, Saglik Hukuku Makaleleri, Istanbul
Barosu Yaynlari, Istanbul 2012, s.114, 115. Yazara gére: "...Bu giin iilkemiz uygulamasinda
hatali olarak hekimlerin sorumlulugu ile ilgili olarak bilingli taksir hiikiimleri uygulama alan
bulmaktadir. Bize gore giiven ilkesi geregince hareket edilmis olunsa bu durumda hekimlerin
sorumlulugunun taksir hiikiimleri ¢er¢evesinde belirlenmesi gerekecegi aciktir. Bu halde hem
olaya ve hem de adalete uygun hareket edilmis ve gercek sorumlular ile sorumlulugun karsi-
lig1 uygun illiyet geregince tespit edilmis olunacaktir". Yazar, giiven ilkesinin uygulamada hig
yer bulmadigin: zikretmis olsa da, Yargitay uygulamasinda bu ilke kendisine yer bulmaktadir.
Yargitay'in is kazasina (giivenligine) iliskin olarak verdigi bir kararinda giiven ilkesinden
bahsedilmek suretiyle su sonuca ulasilmistir. "...Birden ¢ok kisinin faaliyetinin istiraki séz
konusu oldugu durumlarda, taksir sorunu, baskalarinin dogru bigimde davranacagina giiven
ilkesi ile ¢oziilmelidir. Béylece disiplinler arasi bir ekip ¢alismasinda, herkes digerlerinin
dogru hareket ettigine giivenmek zorunda oldugundan, grupta ¢aliganlardan her biri sadece
kendi faaliyet tipine ait meslek kurallarina uyulmasindan sorumludur". Yar. CGK., 16.5.2000
tarih, E. 2000/9-104 ve K. 2000/110.

Unver, Yener, Tip Ceza Hukukunda Giiven Ilkesi, Tip Ceza Hukukunun Giincel Sorunlari,
TBBD, Ankara 2008, s.883.

% yildiz, 5.266.
157

154

155

Giiven ilkesinin, izin verilen risk kuralinimn tip hukuku alanindaki yansimasi oldug u yoniinde-
ki goriis i¢in bkz. Hakeri, Tip Hukuku, s.150.



100 Yrd. Dog. Dr. Fatih BIRTEK ERUHFD, C. X, S. 1, (2015)

Giiven ilkesi, bir taraftan ceza sorumlulugunun sahsiligi ilkesine hizmet
ederken, diger taraftan da isboliimii ve uzmanlagmay1 giivence altina alan bir
fonksiyona sahiptir'*®. Giiven ilkesi uyarinca, digerinin kurala uygun ve ézenli
davranacagina giivenen kigi, baskalarmin 6zensiz davranisinin tehlikeli ve za-
rarlt sonuglarii bertaraf etmek veya dikkate almak zorunda birakilmamakta-
dir'”. Bu agiklamalardan da anlagilacag lizere, giiven ilkesi, tibbi miidahalenin
oncesinde, icrasi sirasinda ya da sonrasinda bagka hekim veya saglik personeli-
nin de katilimiyla (ekip olarak) gerceklestirilen tibbi miidahaleler agisindan
dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline uygun davranan hekim ya da saglik personelinin
sorumlu tutulamayacagini agiklamaktadir. Bu ilke, dngdriilen neticeye kayitsiz
kalinarak, dikkat ve 6zen yikiimliiliigiine aykiri davranmak suretiyle zararl
neticenin meydana gelmesine neden olan hekim ya da saglik personelinin ceza-
siz kalmasini saglayacak bir "can simidi" ve "cezayi hafifleten mutlak bir sebep"

olarak kabul edilemez'®.

Yargitay'in yakin tarihli kararlarina bakildiginda; ekip halinde gergeklestiri-
len tibbi miidahaleler yoniinden "giiven ilkesinden agik¢a zikredilmesi dahi"
giiven ilkesi fiilen uygulandigi ve ekip halinde ger¢eklestirilen tibbi miidahale-

'8 Hakeri, T1p Hukuku, 5.150 vd.; Y1ldiz, s.266; Katoglu, s.32 vd.

159 Gokcean, 5.228. Giiven ilkesi konusunda detayli bilgi i¢in bkz. Yildiz, s.268 vd; Katoglu, s.32
vd; Unver, Yener, Tip Hukukunda Giiven Tlkesi, Tip Ceza Hukukunun Giincel Sorunlari, V.
Tiirk Alman Tip Hukuku Sempozyumu, 28 Subat-1 Mart 2008, Ankara, s.883 vd; Ozkan,
Halid, Tipta Isbirligi ve Ceza Sorumlulugu, VII. Tiirk-Alman Tip Hukuku Sempozyumu, Ed.
Hakan Hakeri, Henning Rosenau, 16-17 Nisan 2010, Samsun, s.131.0rnegin; cerrahinin gel-
digi ileri diizey icerisinde cerrahin kendi hareketine bagli olmayan anestezistin fiillerini (mii-
dahalelerini) kontrol ile yiikimlii olmadig1 ve bu tiirden bir olanagin da bulunmadig: agiktir.
Aciklama icin bkz. Bayraktar, Koksal, Hekimin Tedavi Nedeniyle Ceza Sorumlulugu, Istan-
bul 1972, 5.223.

Ekip halinde dahi olsa, giiven ilkesinin gecerli olmadigi durumlar bulunmaktadir. Bunlar;
diger bireylerin kurallara uygun davranmadiklarmin 6ngoriilebilir olmasi, failin kendi tered-
diitlii hareketi ile diger kisilerin hareketlerini etkilemesi ve failin hiyerarsik-hukuksal konumu
itibariyle bir denetim ve gozetim yiikiimliligiiniin bulunmasidir. Ayrintili agiklama igin
Unver, Izin Verilen Risk, 5.345 vd.; Yildiz, s.268. Nitekim Yargitay da, "Gézetim ve kontrol
yiikiimliiliigii bulunan bir kimsenin birlikte ameliyat yaptig1 tecriibesiz kimseleri denetleme ve
uyarma goérevini ihmal etmesi halinde sorumlu tutulmasi gerektigine" karar vermistir. Anilan
karara gore: "Amelivattan once anestezi islerini bizzat hazirlayp, amelivat esnasinda bulunup
bizzat yapmak ve teknisyenlere nezaret etmekle gorevli hastane Anestezi ve Reanimasyon Uz-
mani Dr. Sanik Mehmet'in, bu gérevlerin hi¢ birini yerine getirmemek ve bastan sona 6zensiz
ve denetimsiz davranmakla, olayda asli kusurlu olmasi gerektigi, anestezi teknisyeni saniklar
Hiisniye ile Bediha'min da anestezi cihazini ve ameliyat masasini ameliyattan once kontrolle
ameliyata hazir hale getirmek, oksijen ve azotperoksit tiiplerinin dolu olup olmadigini kontrol
etmekle ve ameliyat esnasinda degistirilen oksijen tiipiinii de bizzat degistirmekle gorevli ol-
duklart halde, ameliyat oncesinde bunlari yapmayarak bir saatlik ameliyatta 15 dakikalik ok-
sijen kaldigimi ancak ameliyat esnasinda farkedip, kendileri yerine yetkisiz hizmetliye tiipii
degistirtmek ve tiim ayirici ozelliklerine ragmen kontrol etmemekle, sifatlari ve konumlart iti-
bariyle Uzman Dr. kadar olmasa da agirlikli ve biiyiik kusurlarmmin  bulundu-
gu...gozetilmeden..." Yar. 2. CD. 5.2.1996 tarih, E. 1996/268 ve K. 1996/1025.

160




Tibbi Uygulama Hatalar: Bakimindan Taksir- Bilingli Taksir Ayrimi 101

ler bakimimdan pesinen —dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 bir davranisi
bulunmayan- hekim sorumlu tutulmadigi, dogrudan hatali eylemi gerceklestiren

personelin sorumlu tutuldugu goriilmektedir'®'.

Nitekim yakin tarihli bir Yargitay kararinda, ekip sefi konumundaki heki-
min "peginen" sorumlu tutulmadigi, tibbi uygulama hatasinin dogrudan muhata-
b1 olan yardime1 saglik personelinin sorumlu tutularak cezalandirilmas: gerekti-
gi belirtilmistir. Anilan kararda; "Devlet hastanesinde hemsire olan saniklarin,
genel cerrahi uzmani K'in magdurun karminda unuttugu iki adet pensi, ameliyat
oncesi ve sonrasinda sayarak kontrol etmemekten ibaret olan eylemlerinin tak-

sirle yaralama oldugu" ifade edilmisgtir'®.

Bizim de katildigimiz goriise gore, ekip halinde yapilan tibbi miidahaleler
bakimindan ekip sefinin —bizatihi dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 eylemi
bulunmasa dahi- miidahaleye istirak eden personelin gerceklestirdigi tibbi hata-
lar nedeniyle "pesinen" sorumlu tutulmasi ceza sorumlulugunun sahsiligi pren-
sibine uygun degildir'®. Kanaatimizce her somut olayin sartlar1 kendi igerisinde
degerlendirilerek, ekip sefi konumundaki hekimin dikkat ve 6zen yiikimlaligi-
ne aykir1 eylemi s6z konusu ise (Ornegin; denetim ve gozetim gorevini ihmal
etmis ise'*) ceza sorumlulugu yoluna gidilmelidir.

SONUC

Insan bedeni iizerinde yapilacak her tibbi miidahale az ya da gok bir "risk"
icermektedir. Hastanin hayatinin kurtarilmasi ya sagligina kavusturulabilmesi
icin bu risklerin varligina ragmen tibbi miidahalenin de gergeklestirilmesi zo-
runludur. Ancak bu durum, tibbi miidahaleden kaynaklanan biitiin risklerin de
hukuken —mesru- kabul edilebilecegi anlamina da gelmemektedir.

161 Yargitay'in eski uygulamasinda ameliyatin primer (ilk) sorumlusunun hekim (cerrah) oldugu

kabul edilerek, yardimci saglik personelinin kusuru bulunsa dahi, hekim sorumlu tutulmak-
taydi. Amerikan Hukuku'ndaki uygulamanin da bu yonde oldugu (geminin kaptaninin doktor
oldugu yoniindeki kabulden —captain of the ship doctrine- hareket edildigi) zikrolunmaktadir.
Agiklama ve bu uygulamanin elestirisi i¢in bkz. Hakeri, Tip Hukuku, s.154, 580.

162 yar. 4. CD. 19.12.2008 tarih, E. 2008/16170 ve K. 2008/2316. Karar i¢in bkz. Gokcan, s.217.

' Hakeri, Tip Hukuku, 5.580. Kanaatimizce de, tibbi miidahaleye katilan ekip tiyelerinin, 1219

sayil1 Kanun'un Ek Madde 13 kapsamindaki gorevlerini, dikkatli ve 6zenli bir bicimde yap-
mamalar1 halinde, ceza sorumlulugunun sahsiligi ve kusur ilkesi kapsaminda eylemlerinden
sorumlu tutulmalar1 gerekmektedir. Ekip sefi konumundaki operatdriin sorumlu olabilecegi
haller ise, ekip iyelerinin bariz (agik) hatalarinin anlagilamamasi ya da tibbi miidahalenin
ozelligi geregi gozetim ve denetim yiiklimliiliigiiniin ihlal edilmesidir. Bu iki halde ekip sefi-
nin ceza sorumlulugu dogabilecektir.

164 Ekip halinde gerceklestirilen miidahaleler yoniinden, hiyerarsik olarak denetim ve gozetim

yetkisi bulunan kimsenin giiven ilkesinden yararlanamayacagi, bu halin giiven ilkesinin istis-
nasi oldugu yukarida agiklanmusti.
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T1bbi miidahaleden kaynaklanan 6ngoriilebilir/énlenebilir komplikasyonlar
bakimindan, tibbi miidahaleyi gergeklestiren hekim ya da diger saglik persone-
linin komplikasyonun ortaya ¢ikmasi, tespiti ve komplikasyonun olumsuz etki-
lerinin azaltilmasi veya ortadan kaldirilmasi bakimindan gerekli dikkat ve 6zen
ylkiimliliigiine uygun davranarak standart tibbi miidahalede bulunmasi halinde
herhangi bir ceza sorumlulugu dogmaz. Bu halde meydana gelen olumsuz neti-
celer "hukukun izin verdigi risk" kapsamindadir.

Ceza hukuku agisindan komplikasyon ile izin verilen risk kavramlari es an-
lamli olmadig1 gibi; izin verilen risk kavrami komplikasyon kavramininin hu-
kuktaki karsihgi degildir. izin verilen risk 6gretisi, dikkat ve 6zen yiikiimliili-
glinden (taksirden) dogan sorumlulugu bertaraf eden bir kavram degildir. Tibbi
uygulamalar bakimindan izin verilen risk, "cezalandirilmayan komplikasyon"
olarak tanimlanabilecektir.

TCK m.22 baglaminda, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigli, hem taksir hem de bi-
lingli taksir yoniinden aranmasi gereken ve objektif niteligi agir basan bir un-
surdur. Bu nedenle, taksir-bilingli ayrimi da dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline gore
degil; neticenin dngdriiliip dngdriilmemesine gore yapilmaktadir.

Failin, neticenin gerceklesmeyecegine giivenerek eylemini gergeklestirmesi
halinde bilingli taksir s6z konusu olur. Failin bu konudaki giiveninin kaynag;
kisisel yetenekleri, tecriibesi, bilgisi, mesleki cesareti, kabiliyeti, sans1 (talihi),
harici sebepler, olayin 6zelligi ve magdurun pozisyonu, bir baskasinin davranisi
ya da magdurun davranisina duyulan giiven olabilir.

T1bbi miidahaleler agisindan, hekim ya da diger saglik personelinin genel-
likle komplikasyonlar1 "6ngordiigii" kabul edilerek her tiirden komplikasyon (ya
da diger olumsuz sonuglar) agisindan "pegsinen" bilingli taksirli olarak kabul
edilebilmesi miimkiin degildir. Bu nedenle tibbi uygulamalar yoniinden taksir-
bilingli taksir ayriminin yapilmasinda "d6ngérme" unsuru yetersiz olup, ilave bir
kisim kriterlere ihtiya¢ bulunmaktadir.

Tibbi uygulamalar agisindan taksir-bilingli taksir ayriminda, hekim ya
da diger saglik personelinin bilingli taksirli olarak kabul edilebilmesi i¢in,
"ongdérme" kriterine ek olarak; "asirt giiveni", "mesleki cesaret" ve "tip ku-
rallarina ¢ok agik ve kabul edilemez aykirilik” kriterlerinin aranmasi gerek-

mektedir.

Giuven ilkesi, ekip halinde gerceklestirilen tibbi uygulamalar bakimimdan
da uygulama alan1 bulan bir ilkedir. Ancak bu ilke, ekip halinde yapilan ¢alis-
malarda bireylerin dikkat ve 6zen ylikiimliilikklerini ve ceza sorumluluklarim
sadece sinirlandirir; fakat biitiiniiyle ortadan kaldirmaz. Bu ilkenin, bilingli tak-
sirin tespiti bakimindan bir iglevi bulunmamaktadir.
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