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OZET:

Zorla tedavi, kisinin agikladif iradesine karsi veya en azindan gegerli bir rizasi
olmaksi1zin onun bedenine veya ruhuna yonelik tibbi miidahaleyi ifade eder. Zorla teda-
vi, hastanin yararina olsa da onun kendisi hakkinda bizzat karar verme hakkim ve viicut
biitiinligiini ihlal etmektedir. Burada kiginin anayasa ile teminat altina alinan temel
haklarina da yo6nelik bir miidahale s6z konusu olmaktadir. Bu sebeple zorla tedavinin
ancak istisnai hallerde ve bir kanun hiikmiine dayanarak gergeklestirilmesi gerekir. Bu
yonde zorla tedavide 6lgiiliiliik ilkesi de gegerlidir.

TMK 432 T hitkkmiine gore akil hastalify, akil zayifligy, alkol veya uyusturucu mad-
de bagimliligy, agir tehlike arz eden bulasic hastalik veya serserilik sebeplerinden biriy-
le toplum i¢in tehlike olusturan her ergin kisi, kisisel korunmasinin bagka sekilde sagla-
namamast halinde, tedavisi, egitimi veya 1slahi igin elverisli bir kuruma yerlestirilir
veya alikonulabilir. Koruma amaciyla 6zgiirligiin kisitlanmasina iliskin bu hiikiim,
zorla tedavi ig¢in gerekli hukuki temeli olusturmamaktadir. Zira sézii edilen hiikiim,
igerik itibanyla yeterince agik degildir. Burada zorla tedavinin uygulanma sartlan dii-
zenlenmig degildir. Kisinin hukuki durumuna son derece agir bir miidahale teskil eden
zorla tedavi, ancak uygulanma sartlarinin agik bir sekilde belirlendigi bir kanun hitkmii
temelinde gerceklesebilir.

Anahtar Kelimeler:

Zorla tedavi, kisinin kendisi hakkinda bizzat karar verme hakki, kisisel korunma,
koruma amaciyla 6zgiirliigiin kisitlanmasi, élguliliik ilkesi.

ZUSAMMENFASSUNG:

Zwangsbehandlung ist der 4drztliche Eingriff in den Kérper oder die Psyche der
Person, der gegen den Willen der Person oder wenigstens ohne deren Einwilligung
vorgenommen wird. Die Zwangsbehandlung verletzt das Selbstbestimmungsrecht des
Patienten und seine korperliche Integritit, selbst wenn sie im Interesse des Patienten
liegt. Es geht hier um auch einen Eingriff in die Grundrechte der Person, die in der
Verfassung verankert sind. Deswegen muss die Zwangsbehandlung nur in
Ausnahmefillen und in Anlehnung an eine gesetzliche Bestimmung vorgenommen
werden. In dieser Richtung gilt bei der Zwangsbehandlung auch der Grundsatz der
Verhiltnismissigkeit.

1 Aralik 2012 tarihinde yiirtirliikte bulunan mevzuat esas almmustir.
Ankara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Medeni Hukuk Anabilim Dali Ogretim Uyesi

E



30 Yrd Dog. Dr. S. Hillya IMAMOGLU — ERUHED, C. VII, S. 3-4, (2012)

Nach dem Artikel 432 Abs. 1 des tiirkischen Zivilgesetzbuches darf jede miindige
Person, die wegen Geisteskrankheit, Geistesschwiche, Trunk- oder Rauschgiftsucht,
ernshaft bedrohlicher ansteckender Krankheit oder Landstreicherei eine Gefahrenquelle
fiir die Offentlichkeit bildet, zwecks Behandlung, Erzichung oder Verbesserung in einer
geeigneten Einrichtung untergebracht oder zuriickbehalten werden, wenn ihr dic nétige
personliche Fiirsorge nicht anders erwiesen werden kann. Diese Bestimmung betreffend
die fiirsorgerische Freiheitsentzichung stellt keine erforderliche rechtliche Grundlage fiir
dic Zwangsbehandlung dar. Denn dic sogenannte Bestimmung ist inhaltlich nicht
hinreichend klar. Hier sind die Voraussetzungen, unter welchen dic Zwangsbehandlung
angeordnet werden kann, nicht geregelt. Die Zwangsbehandlung, die einen so schweren
Eingriff in den rechtlichen Zustand der Person darstellt, darf nur auf einer gesetzlichen
Grundlage erfolgen, die dic Voraussetzungen einer Zwangsbehandlung klar bestimmt.

Schliisselwdirter:

Zwangsbehandlung, Selbstbestimmungsrecht, persénliche Fursorge, fiirsorgerische
Freiheitsentzichung, Grundsatz der Verhiltnisméassigkeit.
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I. GIRIS

Zorla tedavi, kisinin agikladigi iradesine karsi veya en azindan gegerli bir
rizast olmaksizin, bedenine veya ruhuna yonelik tibbi miidahaleyi ifade eder'.
Burada kiginin sahip oldugu kisilik degerlerinden viicut biitiinligiiniin ihlali s6z
konusu olmaktadir’. Aslinda zorla tedavi suretiyle 6ncelikle kiginin kendisi hak-
kinda bizzat karar verme (kendi gelecegini belirleme) hakki ihlal edilmektedir.
Diger taraftan zorla tedavi, AY. m.17°de yer alan kisi dokunulmazlig: ilkesine
de aykindir. Bu sebeple, zorla tedavinin hukuki yonii, 6zellikle hangi sartlar
altinda hukuka uygun olabilecegi incelenmesi gereken 6nemli bir mesele olarak
ortaya ¢ikmaktadir.

TMK. m.432/1 hikmiine gore akil hastalig, akil zayifligi, alkol veya uyus-
turucu madde bagimliligi, agir tehlike arz eden bulasict hastalik veya serserilik
sebeplerinden biriyle toplum igin tehlike olusturan her ergin kisi, kisisel korun-
masinin bagka sekilde saglanamamasi halinde, tedavisi, egitimi veya 1slahi i¢in
elverigli bir kuruma yerlestirilir veya alikonulabilir. Burada kisinin i¢inde bu-
lundugu zayiflik hali dolayisiyla ihtivag duydugu korunmanin saglanabilmesi
igin, onun iradesine karst veya iradesi olmaksizin bir kuruma yerlestirilmesi
suretiyle 6zgurliiginiin kisitlanmasi s6z konusu olmaktadir®. Bu sebeple, koru-
ma amaciyla 6zgirligiin kisitlanmasini 6ngéren bu hitkiim ¢ercevesinde de
zorla tedaviye iligkin olarak su mesele ortaya c¢ikmaktadir: Koruma amaciyla
ozgiirligiin tedavi igin kisitlanmasi halinde uygun bir kuruma, mesela bir saglik
klinigine yerlestirilen kisive zorla tedavi uygulanabilecek midir? Su halde bura-
da koruma amaciyla 6zgirligiin kisitlanmasina iligkin olarak Medeni Kanunda
ongoriilen diizenlemenin, bu yonde zorla tedavi i¢in de hukuki bir temel olustu-
rup olusturmadigi incelenmelidir.

Krs. Alain Joset, Zwangsmedikation im Rahmen der fiirsorgerischen Freiheitsentziehung,
AJP. 2000, s. 1427, Thomas Geiser, Die medizinisch-therapeutische Behandlung und
Zwangsmassnahmen im Lichte der geltenden Rechtslage und besonderer Beriicksichtigung
von vormundschaftlichen Fragestellungen, ZVW. 2001, s. 227; Thomas Geiser, Medizinische
Zwangsmassnahmen bei psychisch Kranken aus rechtlicher Sicht, recht 20006, s. 91; Adolf
Laufs/Wilhelm Uhlenbruck, Handbuch des Arztrechts, 3. Auflage, Miinchen 2002, § 153 N.
1, Hakan Hakeri, T1p Hukuku, 5. Baski, Ankara 2012, s. 353.

Krs. Thomas Geiser, Die fiirsorgerische Freiheitsentzichung als Rechtsgrundlage fiir eine
Zwangsbehandlung? Festgabe fiir Bernhard Schnyder zum 65. Geburtstag, Freiburg 1995, s.
289, 290.

Geiser, 1995, s. 290, krs. Joset, s. 1425,

Thomas Geiser, Basler Kommentar zum Schweizerischen Privatrecht (Hrsg. Heinrich
Honsell/Nedim Peter Vogt/Thomas Geiser), Zivilgesetzbuch I, Art. 1- 456 ZGB, 3. Auflage,
Basel 2006, Vor Art. 397a-f N. 4 vd., Art. 397a N. 2 vd.; Mustafa Dural/Tufan Ogiiz/Mustafa
Alper Giimiis, Tiirk Ozel Hukuku, Cilt ITI, Aile Hukuku, 5. Bask, Istanbul 2012, N. 2132 vd.,
N. 2137.
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Caligmada yukarida ortaya konulan iki mesele, 6zellikle erigkinlere yonelik
zorla tedavi baglaminda ele alinmistir. Ancak konunun daha iyi anlagilabilmesi
amaciyla, daha 6nce tibbi miidahale kavram1 ve tibbi miidahaleye iligkin esaslar
tizerinde durulmalidir. Asagidaki agiklamalar bu amaca yoneliktir.

I1. TIBBf MUDAHALE KAVRAMI VE TIBBI MUDAHALEYE iLISKIiN
ESASLAR

Tibbi miidahale, esas itibariyla hekimin insan viicudu iizerinde tedavi ama-
ciyla gergeklestirdigi miidahaleyi ifade eder’. Ayrica bu yoénde teshise yonelik
veya onleyici nitelikteki miidahaleler de tibbi miidahale sayilmaktadir®.

Tibbi miidahale, tip bilimi ve uygulamasinin 6ngérdigi esaslara uygun ola-
rak 6zenle gergeklestirilmelidir’. Ancak hemen ifade etmek gerekir ki, hakim
goriise gore, tibbi miidahale, tip bilimi ve uygulamasinin 6ngérdigi esaslara
uygun gergeklestirilmis olsa da, kisilik hakkinin ihlali anlamin tasir®. Zira bura-
da kisinin viicut bitinliigine ve esasen kiginin kendisi hakkinda bizzat karar
verme hakkma yonelik bir miidahale vuku bulmaktadir’. Su halde bir hukuka
uygunluk sebebi bulunmadig: takdirde, tibbi miiddahale hukuka aykindir”. Kisi-
lik hakkina yapilan miidahaleyi hukuka aykirn olmaktan ¢ikaran haller, diger bir
ifadeyle hukuka uygunluk sebepleri, TMK. m.24/II"de kisilik hakkina miidahale

Tedavi amaci, geleneksel bir kalp ameliyatinda oldugu gibi dogrudan veya -viicuttaki bir
deformasyonun sebebiyet verdigi ruhi bozuklugu ve sikayeti gidermeye yonelik- estetik bir
operasyonda oldugu gibi dolayl olabilir. Bu konuda bkz. Mehmet Ayan, Tibbi Miidahaleden
Dogan Hukuki Sorumluluk, Ankara 1991, s. 9; Zarife Senocak, Kii¢iigiin Tibbi Miidahaleye
Rizasi, AUHFD., C. 50, S. 4 (2001), s. 66; Laufs/Uhlenbruck, § 51 N. 5. Ote yandan baskasi-
na nakletmek amacryla organ alinmasinda vericinin durumunda oldugu gibi tedavi amacin ta-
simayan tibbi miidahaleler de s6z konusu olabilmektedir. Geleneksel tibbi miidahale kavra-
mimn tibbin modern gelisimi karsisinda asildigy; s6zii edilen tedavi amacindan giderek uzak-
lastigi, tibbin konusunun c¢ok defa tip tekniginin uygulanmasi oldugu yoniinde bkz.
Laufs/Uhlenbruck, § 52 N. 2, § 51 N. 7; Senocak, s. 66. Tibbi miidahale kavramu hakkinda
ayrica bkz. Laufs/Uhlenbruck, § 52 N. 1-2, § 51 N. 1 vd., N. 7- 9; Margot Michel, Zwischen
Autonomie und fursorglicher Fremdbestimmung: Partizipationsrechte von Kindern und
Jugendlichen im Bereich medizinischer Heilbehandlungen, FamPra.ch 2008, s. 244; Senocak,
s. 66- 67, Hakeri, s. 37 vd., 39; Hasan Seckin Ozanoglu, Hekimlerin Hastalarim1 Aydinlatma
Yiukiimlilagi, AUHFD., C. 52, S. 3 (2003), s. 58- 59; Hasan Secgkin Ozanoglu, Hekimin Ay-
dmlatma Yikiimlilagii, Ankara 2010, s.13; Ozlem Yenerer Cakmut, Tibbi Miidahaleye Riza-
nin Ceza Hukuku Acisindan Incelenmesi, Istanbul 2003, s. 24.

®  Laufs/Uhlenbruck, §52 N.2,§51N. 8-9; Michel, s. 244,
Hakeri, s. 255vd., 401 vd., 409; Ayan, s. 11 vd., 12.

Geiser, 1995, s. 289; Geiser, 2006, s. 91; Joset, s. 1425; Michel, s. 245-246; BGE 117 Ib 197,
200 vd.; Senocak, s. 68; Ozanoglu, 2003, s. 59.

Geiser, 2000, s. 91; Joset, s. 1425; Senocak, s. 68.
Geiser, 2000, s. 91; Joset, s. 1425; BGE 117 Ib 197, 200 vd.; Senocak, s. 68.
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edilenin rizasi, daha astiin nitelikteki 6zel veya kamusal yarar ve kanunun ver-
digi yetkinin kullanilmasi olarak sayilmigtir'.

Ozel hukuk alaninda, 6zellikle tibbi miidahale agisindan en énemli hukuka
uygunluk sebebini, kisilik hakkina miidahale edilenin rizasi olusturur”. Rizanin,
t1ibbi miidahalenin hukuka aykiriligim ortadan kaldirabilmesi igin hukuken ge-
cerli olmasi gerekir”. Burada oncelikle ifade edilmelidir ki, ancak ayirt etme
giiciine sahip bir kisi, tibbi bir miidahaleye gegerli olarak riza gosterebilir™.
Yine bu yondeki rizanin gegerli olabilmesi igin kiginin tibbi miidahale hakkinda
onceden yeterince aydinlatilmig olmasi gerekir; yani kisi neye nza gosterdigini
bilmelidir®. Esasen kisi, kendisi hakkinda bizzat karar verme hakkini da ancak
bu suretle kullanabilir’®. Su halde kisi, hekim tarafindan konulan teshis, yapil-
mast planlanan tibbi midahalenin tiirii ve kapsami, bu miidahalenin muhtemel
sonuglari, bu yonde miidahaleye bagl iyilesme sansi ve miidahalenin yol agabi-
lecegi tehlikeler hakkinda aydinlatilmis olmahidir”. Ayrica tibbi miidahaleye
iliskin aydinlatma, muhtemel alternatif tedavi yontemlerini ve halihazirda tedavi
olunmadigr takdirde karsilagilabilecck tehlikeleri de kapsamalidir®. Kisinin
yapilmast planlanan tibbi miidahale hakkinda olabildigince kapsamli bir bigim-
de aydmlatilmasi, onun tibbi miidahaleye iliskin olarak serbest¢e karar verebil-
mesini ve bu yonde tibbi miidahaleye 6zgiir iradesine uygun bir riza gosterebil-
mesini saglar.

Geiser, 2006, s. 92; Heinz Hausheer/Regina E. Aebi- Miiller, Das Personenrecht des
Schweizerischen Zivilgesetzbuches, 2. Auflage, Bern 2008, Rz. 12.15 vd., Mustafa Du-
ral/Tufan Ogiiz, Tiirk Ozel Hukuku, Cilt II, Kisiler Hukuku, 12. Basi, Istanbul 2012, N.744
vd.; M. Kemal Oguzman/Ozer Seligi/Saibe Oktay- Ozdemir, Kisiler Hukuku (Gergek ve Tii-
zel Kisiler), 12. Basy, Istanbul 2012, s. 191 vd.

Geiser, 20006, s. 92; Joset, s. 1425; Michel, s. 246; BGE 117 Ib 197, 200.
Dural/Ogiiz, N. 745.

Andreas Bucher, Natiirliche Personen und Personlichkeitsschutz, 4. Auflage, Basel 2009, N.
506; Michel, s. 246; Joset, s. 1425; Geiser, 20006, s. 92; Ayan, s. 11.

Joset, s. 1425; Michel, s. 246, Hausheer/Acbi- Miiller, Rz, 12.52; Dural/Ogiiz, N. 540 vd.;
ayrintili olarak bkz. Ayan, s. 11; Hakeri, s. 268 vd.

Joset, s. 1425; Michel, s. 246; Ozanoglu, 2003, s. 59; Veysel Baspinar, Organ Naklinde He-
kimin Aydinlatma Yikiimliliigi, Akdeniz Universitesi Hukuk Fakiiltesi/ Tip Etigi ve Tip
Hukuku Dernegi/ Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi/Institut fiir Deutsches Européisches und
Internationales Medizinrecht, Gesundheitsrecht und Bioethik der Universititen Heidelberg
und Mannheim: 1. Tip Etigi ve T1p Hukuku Kongresi, Organ ve Doku Naklinde Tip Etigi ve
Tip Hukuku Sorunlar, Istanbul 2007, s. 193 vd., 195.

Joset, s. 1425; Michel, s. 2406; ayrintili olarak bkz. Ozanoglu, 2003, s. 64 vd.; Ozanoglu, 2010,
S. 36 vd.; Ayan, s. 11, 71 vd.; Hakeri, s. 275 vd.; ayrica Bagpinar, Aydinlatma Yukumliligi,
s. 197 vd.

" Bkz. dn. 17.



3 Yrd Dog. Dr. S. Hillya IMAMOGLU  ERUHFED, C. VII, S. 3-4, (2012)

Riza, hukuka ve ahlaka aykirt olamaz”. Bu anlamda olmak iizere bir kimse,
kisiligine zarar verecek bir miidahaleye niza gosteremez™. Mesela kisinin hayati
tizerinde tasarruf edilmesine riza gosterme yetkisi yoktur. Keza kisi, higbir se-
bep olmaksizin vicut bitinliginin ihlal edilmesine (mesela kolunun kesilme-
sine) de niza gosteremez™ .

Tibbi miidahaleye riza, kisiye siki sikiya bagli bir haktir”. Bu sebeple kisi,
ayirt etme giiciine sahipse, sinirlt ehliyetsiz de olsa, kural olarak tibbi miidaha-
leye bizzat niza gosterme yetkisine sahip olmalidir®. Doktrinde bazi yazarlar,
t1ibb1 miidahalenin 6nemi dolayisiyla sinirh ehliyetsizin riza beyanina yasal tem-
silcinin de katilmasinin yararli olacagina isaret etmektedirler™,

Tiirk hukukuna, gore hastanin kiigitk veya kisitli olmasi halinde, ayirt etme
giiciniin bulunup bulunmadigr ayrimi yapilmaksizin, tibbi miidahaleye yasal
temsilcinin rizas1 aranir (TSSTIDK. m.70; HHY . m.24)*. Ancak yasal temsilci-
nin rizasma ragmen, miimkiin oldugu o6lgide kiicitkk veya kisitli hastanin din-
lenmesi suretiyle tibbi miidahaleye katilini saglanir (HHY. m.26). Burada he-
kim, kiigiik veya kisitlinin beyani ile baglh degildir®.

Tibbi miidahaleye riza, kisinin ayirt etme giiciine sahip olmamast halinde
yasal temsilci tarafindan agiklanir”. Ancak ayirt etme giicii bulunmayan kisiye
heniiz bir yasal temsilci atanmamis olabilir. Béyle bir halde soézii edilen kisi
hakkinda kisitlanmasina yonelik davanin agilmast gerekir. Dava agildig: takdir-
de, vesayet makami, TMK. m.420/1 uyarinca re’sen gerekli 6nlemleri alir; bu
anlamda tibbi miidahaleye izin verebilir®. Buna karsilik, ayirt etme giicii bu-
lunmayan kisi hakkinda kisitlanmasina yonelik dava agilmis degilse, bu halde

Dural/Ogiiz, N. 745.
Dural/Ogiiz, N. 526.
Dural/Ogiiz, N. 529.
Dural/Ogiiz, N. 532; Senocak, s. 73.

Dural/Ogtiz, N. 532; Ayan, s. 11; krs. Bucher, N. 506; ay1irt etme giiciine sahip kiigiige
yapilacak tibbi miidahaleye riza konusunda doktrindeki goriisler igin bkz. Senocak, s. 74
vd.

Dural/Ogiiz, N. 532; krs. Ayan, s. 11.

11.04.1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarz1 Icrasina Dair Kanun
(RG. 14.04.1928, 863) ve Hasta Haklann Yonetmeligi (RG. 01.08.1998, 23420). Son degisik-
likler i¢in bkz. www.mevzuat.gov.tr.
Dural/Ogiiz, N. 532; Senocak, s. 74.
Dural/Ogiiz, N. 532; Bucher, N. 507.
Geiser, 20006, s. 92; Peter Breitschmid, Basler Kommentar zum Schweizerischen Privatrecht

(Hrsg. Heinrich Honsell/Nedim Peter Vogt/Thomas Geiser), Zivilgesetzbuch 1, Art. 1- 456
ZGB, 3. Auflage, Basel 20006, Art. 386 N. 10; Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 1998.
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doktrinde vesayet makaminin TMK. m.426 uyarinca bu meseleye iliskin olarak
bir temsil kayyimi atamasi gerektigine isaret edilmektedir®.

Yasal temsilci, tibbi miidahaleye niza verirken ilgili kisinin menfaatlerine
gore hareket etmelidir”. Burada yasal temsilci, temsil edilen kisinin ayirt etme
giiciiniin olmasi halinde, iradesini hangi yonde agiklayacagini gz 6niinde bu-
lundurmahidir”. Diger taraftan, yasal temsilcinin tibbi midahaleyi reddi, bazi
hallerde g6z ardi edilebilmek zorundadir”. Meseld ayirt etme giicii olmayan
hastanin agik¢a yararina oldugu halde, yasal temsilcinin yersiz ve soke edici
surette tibbi miiddahaleye nza vermekten kaginmasinda durum boyledir”.

Tirk hukukuna gore, yasal temsilci tarafindan nza verilmeyen hallerde,
miidahalede bulunmak tibben gerekli ise, velayet veya vesayet altindaki hastaya
tibbl miidahalede bulunulabilmesi; TMK. m.346 ve m.487 uyarinca mahkeme
kararina baghdir (HHY. m.24/1)*.

Tibbi miidahaleye riza konusunda ayirt etme giiciine sahip olmayan hasta,
tibbi miidahaleyi ret konusunda ayirt etme giiciine sahip olabilir®. Zira ayirt etme
giict, nisbidir. Bu bakimdan hasta somut olaydaki tibbi miidahalenin 6nemini
kavrayabilecek durumda olmadigimdan tedaviye gegerli olarak riza veremiyorsa,
bu sonug, s6zii edilen hastanm miidahalenin yapilmamasi yoniindeki iradesinin de
onemsiz oldugu anlamina gelmez®. Ciinkii hasta, ancak miidahalenin ve reddinin
6nemini ana hatlariyla kavrayamadigi takdirde, ayirt etme giiciine sahip degildir”.
Burada muidahaleyi ret konusunda ayirt etme giiciine sahip bir hastanin miidaha-
lenin yapilmamast yoniindeki iradesine aykin olarak yasal temsilcinin gegerli bir

¥ Geiser, 2006, s. 92; istisnai olarak bazi hallerde, genellikle acil meselelerde dogrudan vesayet

makaminin da TMK 459 hitkmii dolayisiyla bizzat hareket edebilecegi yoniinde bkz. Emst
Langenegger, Basler Kommentar zum Schweizerischen Privatrecht (Hrsg. Heinrich
Honsell/Nedim Peter Vogt/Thomas Geiser), Zivilgesetzbuch I, Art. 1- 456 ZGB, 3. Auflage,
Basel 2006, Art. 392 N. 14,

Geiser, 2006, s. 92; Bucher, N. 507.
Geiser, 2000, s. 93.

Bucher, N. 509.

Bucher, N. 509.

Burada amilan madde metninde yer verilmemis olmakla birlikte, vesayet altindaki hastalar
bakimindan TMK. m. 461 hikminin de uygulanabilecegine isaret etmek gerekir. Konuya
iligkin olarak bkz. Hakeri, s. 346 vd.; Dural/Ogiiz, N. 532; Bucher, N. 507.

Geiser, 1995, s. 293; Geiser, 2001, 230; Geiser, 20006, s. 93; krs. Daniel Rosch/Andrea
Biichlet/Dominique Jakob, Das Neue Erwachsenenschutzrecht, Einfithrung und Kommentar
zu Art. 360 ff. ZGB, Basel 2011, Art. 433-435N. 2.

Geiser, 1995, s. 296; Geiser, 2006, s. 95, 96.
Kirs. Geiser, 1995, s. 297.
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rnza verip veremeyecegi meselesi ortaya ¢ikmaktadir. Doktrinde velayet veya
vesayet altindaki kiigiigiin tedaviyi reddettigi hallerde, kiigige iliskin bakim ve
gbzetim 6devinin, onun kararinin 6niine gegebilecegi ifade edilmektedir; bununla
birlikte, ayni1 sonug ergin kisithilar i¢in kabul edilmemektedir®. Béyle bir halde
ancak buna imkén taniyan bir kanunun varhig: halinde tedavi uygulanabilir®. Bu,
aslinda zorla tedavi alanina giren bir durumu ifade etmektedir.

Ayirt etme giiciine sahip olmayan hastaya tibbi miidahale igin gerekli rizanin
acil bir durum sebebiyle alinamamasi halinde, hekim, 6zellikle hayat kurtarici
miidahaleleri derhal yapabilir®. Boyle bir halde tibbi 6zen yiikiimii de hekimi
tibben gerekli mudahaleyi gergeklestirmekle yikimlii kilar*. Acil durumlarda
derhal yapilmasi gereken tibbi miidahalelerde, miidahalenin hukuka uygunlugu,
csas itibartyla hastamin bu yéndeki farazi (varsayilan) iradesi ile agiklanir.

Tiirk hukukuna gore, yasal temsilciden riza alinmasinin zaman gerektirece-
&1 ve derhal miidahale edilmedigi takdirde hasta i¢in hayati riskin dogabilecegi
acil hallerde nza sartt aranmamistir (HHY. m.24/ III)*. Ancak bunun disinda
yasal temsilcinin olmadig1 veya hazir bulunamadigi ya da hastanin ifade giicii-
niin olmadigr hallerde de tibbi miidahaleye riza sartmin aranmayacagt hikme
baglanmistir (TSSTIDK. m.70; HHY. m.24/ I). Kanaatimizce, genel bir ifadeyle
kaleme alinmig bu diizenlemenin uygulama alaninin da tibbi miidahaleyi zorun-
lu kilan hayat1 veya saglig1 tehdit eden hallerle sinirli tutulmasi gerekir®.
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Urs Tschiimperlin, Die elterliche Gewalt in Bezug auf die Person des Kindes (Art. 301 bis
303 ZGB), Freiburg 1989, s. 110- 111, 242, Ayan, s. 11, dn. 26; Geiser, 2006, s. 98, 99, krs.
Hausheer/Aebi- Miiller, Rz. 12.59a.

Geiser, 2000, s. 95, 96.

Joset, s. 1426; Dural/Ogiiz, N. 533- 534; Oguzman/Seligi/Oktay- Ozdemir, s. 161- 162; krs.
Bucher, N. 500.

Joset, s. 1426; Veysel Baspinar, Hasta Haklar1 Agisindan Hekimin Ozen Borcu, KTU Hasta
Haklarn Uygulama ve Arastirma Merkezi, Augsburg Universitesi Hukuk Fakiiltesi; 4. Tiirk-
Alman Saglik Hukuku Sempozyumu, Saglik Hakki, Trabzon 8- 9 Haziran 2007, Istanbul
2007, s.191 vd., 195 vd.

Joset, 5. 1426; Geiser, 2006, s. 92; Dural/Ogiiz, N. 534. Bucher’e goére yasal temsilcisi olma-
yan hastamin rizasmin alinamadigr hallerde (mesela agir bir kaza halinde) hukuka uygunluk
sebebi olarak hastammn tistiin 6zel yararimn tercih edilmesi gerekir (N 510). Kii¢igiin yasam
ve saghigim tehdit eden bir tehlikenin bulunmasi, yani tibbi miidahalenin acil olmast duru-
munda, hekim tarafindan yapilacak tibbi miidahalenin hukuka uygunluk sebebini, kiicigiin
iistiin yarar1 olusturur (Senocak, s. 77 vd.).
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“ HHY. m. 24/ III hitkmii soyledir; “Kanuni temsilciden veya mahkemeden izin almmas1 zaman

gerektirecek ve hastaya derhal miidahale edilmedigi takdirde hayat1 veya hayati organlarindan
birisi tehdit altina girecek ise, izin sart1 aranmaz.”

Dural/Ogiiz’e gore TSSTIDK. m. 70 ve HHY. m. 24/ maddelerindeki diizenleme, farazi
(mefruz, varsayilan) iradeye, yani hastanin durumu uygun olsa idi nza verecegi kuralina isaret
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Tibbi miidahale i¢in riza almamadig takdirde, tibben gerekli bir miidahale-
nin yapilabilmesi, acil bir durum diginda, esas itibariyla ancak bir kanun hik-
miiniin bunu éngérmesi halinde miimkiindiir®. Burada esasen agagida ele alina-
cak zorla tedavi alanina giren bir durum s6z konusu olmaktadir.

III. ZORLA TEDAVIi VE ZORLA TEDAVININ HUKUKI TEMELLERI

Zorla tedavi, yukarida da ifade edildigi tizere, kisinin agikladigi iradesine
kars1 veya en azindan gegerli bir rizast olmaksizin onun bedenine veya ruhuna
yonelik tibbi miidahaleyi ifade eder®.

Aslinda zorla tedavi, kisiye yonelik cebri tedbirlerin bir kismini olugturur”’.
Soyle ki, kisive yonelik cebri tedbirler, 6zgiirliigii sinirlayic tedbirler ve zorla
tedaviler olarak ikili bir ayrimla ele almabilir: Ozgiirliigin smirlayic: tedbirlerde
kiginin sadece hareket 6zgirligii simrlanir®®. Mesela kiginin iradesine kargt veya
iradesi olmaksizin koruma amaciyla 6zgirliginin kisitlanarak, bir kuruma yer-
lestirilmesinde durum béyledir (TMK. m.432 vd.). Su halde gontllii olarak ger-
¢eklesmedigi takdirde, kiginin bir hastaneye veya bir bakim ya da yaglilar yurduna
yerlestirilmesi, onun ézgiirliiginin smirlanmasini ifade eder”. Ozgiirligii smirla-
yici tedbirlerin daha agir bigimleri de s6z konusu olabilir”. Mesela hastanin yata-
ga baglanmasinda, tecrit edilmesinde (izolasyonunda) durum boyledir. Buna kar-

etmektedir. Ayrica Dural/Ogiiz’e gore HHY. m. 24/ III hiikmiiniin sadece kiigiik ve kisitlilar
yoniinden degil, tibbi miidahaleye nza gésteremeyecek durumda bulunan herkes (6rnegin sii-
rekli ya da gecici olarak ayirt etme giiciinden yoksun olanlar) yoniinden uygulanmas: gerekir
(N. 533-534).

Tibbi miidahalenin gerekli rnizamn yoklugunda TMK. m. 24 de yer alan “daha iistiin nitelikte ozel
veya kamusal yarar” sebeplerinden birine dayamlarak hakli kilhnmast gii¢ goriinmektedir (krs.
Geiser, 20006, s. 94- 95, 97). Zira mesela tiglincii kisilerin kisilik degetlerinin korunmasi, dogrudan
hastanim viicut bitiinliigiine yonelik bir miidahale yerine, bu kisilerin hastayla temasim 6nleyici
tedbirlerle saglanabilir. Béyle bir halde mesela hastamn TMK. m. 432 vd. uyarmca koruma ama-
ciyla bir kuruma yerlestirilmesi s6z konusu olabilir, fakat burada da éncelikle hastamn korunmasi-
mn bagka sekilde saglanamanus olmasi gereklidir. Bu yonde “daha {istiin nitelikte 6zel veya kamu-
sal yarar” sebeplerinden biri, daha ziyade, nza olmaksizin tibbi miidahaleyi 6ngoren bir kanun
hitkmiintin uy gulanma sartlarinmn belirlenmesinde tutamak noktas: teskil eder.

*  Bkz “Giris”.

7 Kurt Pirli, Zwangsmassnahmen in der Pflege, AJP. 2011, s. 362; Mirjam Bonetti, Rechtliche
und medizinische Aspekte der fiirsorgerischen Freiheitsentziehung (FFE): Schwerpunkt:
Griinde fiir eine FFE, HILL. 2007 II, Nr.12, Rz. 3.2.2. Isvigre Tip Bilimleri Akademisinin
tibbi etige iliskin yonergesinde cebri tedbirler, bir insamn acikladify iradesine veya mukave-
metine karg1 ya da iletisim kurulamamasi halinde farazi (varsayilan) iradesine kars1 gercekles-
tirilen her tiirlii miidahale olarak tammlanmistir (Bonetti, Rz. 3.2.2).

Bonetti, Rz. 3.2.2; Pérli, s. 362.
Parli, s. 362.
Bonetti, Rz. 3.2.2; Pérli, s. 362.
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silik, zorla tedavilerde ise, viicut bitiinliigiine yonelik olarak zorla gergeklestirilen
tibbi miidahaleler s6z konusudur™. Mesela zorla ilag verilmesinde veya zorla ast
va da enjeksiyonda durum boéyledir. Gorilldiigi gibi, zorla tedavilerde aslinda
kisinin 6zgiirliigimiin de smirlanmasi s6z konusu olmaktadir™. Isvigre Tip Bilim-
leri Akademisinin tibbi etige iliskin yonergesine gore, cebri tedbirler, hastayr
disipline etmek veya cezalandirmak amaciyla uygulanamaz™.

Zorla tedavi, hastanin yararina olsa da, kendisi hakkinda bizzat karar verme
hakkini ve viicut biitiinliigiinii ihlal etmektedir”. Bu yoniiyle zorla tedavi sure-
tiyle kisinin anayasa ile teminat altina alinan temel haklarina da yonelik bir
miidahale vuku bulmaktadir (AY. m.17 ve m.19)”*. Bu sebeple, anayasada
temel haklann sinirlanmasi rejimine de uygun olarak zorla tedavinin ancak is-
tisnai hallerde ve bir kanun hitkmiine dayanarak gerceklestirilmesi gerekir (AY.
m.13)”. Bu yonde zorla tedavide Slgilulik ilkesinin gereklerine de riayet edil-
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Bonetti, Rz. 3.2.2; Pérli, s. 362.
Kirs. Bonetti, Rz. 3.2.2; Pérli, s. 362.

Zwangsmassnahmen in der Medizin, Medizinisch- etische Richtlinien der SAMW
(24.05.2005), s. 16 (www.samw.ch, erisim tarihi, 01 Aralik 2012). Cebri tedbirlerde tibbi etik
yoniinden iki ilke kars1 karsiya gelir. S6yle ki burada bir tarafta hastaya iyilik yapilmasi, ona
zarar gelmemesi s6z konusudur; diger tarafta ise hastamn 6zerkligine sayg1 gosterilmesi gere-
kir (Bonetti, Rz. 3.2.2). Konu hakkinda bkz. Cristof Bernhart, Handbuch der fiirsorgerischen
Unterbringung, Basel 2011, N. 688 vd.; Veysel Baspmar, Tip Etigi ve Bilgi Edinme Hakk:
Agisindan Meslek Sirn, Yeditepe Universitesi Hukuk Fakiiltesi, Ziirich Universitesi Hukuk
Fakiiltesi, Roche Miistahzarlart A.S. ve Avrupa Bilim ve Sanat Akademisi tarafindan miiste-
reken 17- 19 Nisan 2008 tarihleri arasinda Istanbul’da diizenlenen “Saglik Alamnda Etik ve
Hukuk” Uluslararasi Sempozyumu, Istanbul 2008, s.576 vd.; ayrica N. Yasemin
Oguz/Basaran Demir, Hukuki ve Etik Yoniiyle Zorla Hastaneye Yatirma, Psikiyatri, Psikoloji
ve Psikofarmakoloji Dergisi, 1993, 1(4), s. 367 vd.

*  Bkz “Giris”.

** Hakeri, s. 353. Tiitk hukuk doktrininde kisinin kendisi hakkinda bizzat karar verme hakk,
Anayasanin 17. maddesinde yer alan “herkesin yasama, maddi ve manevi varligim koruma ve
gelistirme hakki”ndan ¢ikarilmaktadir. Zira “yasama hakki”, kisinin “kendisi hakkinda karar
verme hakki”ni da igerir. Bkz. Ergun Ozsunay, Alman ve Tiirk Hukuklarinda Hekimin Hasta-
y1 Aydmlatma Odevi ve Istisnalar, Sorumluluk Hukukundaki Yeni Gelismeler V. Sempoz-
yumu, Tiirk Hukukunda Hekimin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Ankara 12- 12 Mart 1982,
Istanbul 1983, s. 34- 35; Senocak, s. 74, dn. 45. Kisinin kendisi hakkinda bizzat karar verme
hakki, TMK. m. 24 hiikmiiniin korumas: kapsamindadir. Bu yénde bkz. Geiser, 2000, s. 91-
92, BGE 117 Ib 197, 200 vd.; ayrica Senocak, s. 74, dn. 45.

Federal Mahkemeye gore kisinin zorla tedavisi, mesela psikiyatrik ilaglarin kisiye zorla ve-
rilmesi, ilaca bagh gii¢lii zihni ve bedeni degisimler sebebiyle onun kisisel 6zgiirliigiine agir
bir miidahale olusturur. Aslinda bu miidahale, kisisel 6zgiirliige yonelik temel hakkin 6ziine
taalluk eder, fakat zorla tedavi iyilestirme amacryla yapildig takdirde, temel hakkin 6z{ini ih-
lal etmez (BGE 126 1112, 115; 127 1 6, 17); krs. Joset, s. 1428; Bonetti, Rz. 3.2.2, Rz. 2.2.

" Hakeri, s. 353, 440; Baris Erman, Ceza Hukukunda Tibbi Miidahalelerin Hukuka Uygunlugu,
Ankara 2003, s. 173 vd.
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melidir. Buna gore zorla tedavi, miinferit halde somut sartlara gore kisilik hak-
kimna daha az miidahale eden baska elverisli bir tedbir bulunamadigi i¢in bagvu-
rulabilecek son care olmalidir®. Aynmi zamanda zorla tibbi miidahale, konu, yer,
zaman ve kigi yoniinden zorunlu ve amaca uygun olmalidir”.

Tiirk hukukunda zorla tedavi, baslica kamu sagliginin korunmasinin gerek-
tirdigi hallerde buna iliskin yasal diizenlemelerde 6ngorilmiistir”. Buna gore
mesela, bulagici veya salgin hastaliklarda tedavi ve 6nleyici as1 yaptirma zorun-
lulugu meveuttur®. Burada isaret etmek gerekir ki, kamu sagliginin korunmasi-
na yonelik bu yasal diizenlemeler, esas itibartyla bulagici veya salgin hastalik-
larla ilgilidir”. Dolayisiyla s6zii edilen hastaliklarin disindaki bedeni ve ruhi
(psikolojik/psisik) bozukluklarin zorla tedavisi igin gerekli yasal temeli olus-
turmamaktadir.

Kamu sagliginin korunmasina yonelik yasal diizenlemelerin disinda zorla
tedaviye iligkin olarak ceza hukukunun 6ngérmiis oldugu diizenlemeler de mev-
cuttur”. Bu diizenlemelerde zorla tedavi, bazi hallerde bir ceza hukuku yaptirinu
(giivenlik 6nlemi) olarak 6ngorilmiistir®. Mesela sug isleyen bir akil hastasinin
giivenlik 6nlemi olarak uygun bir saglik kurumunda koruma ve tedavi altina
alinmasinda durum boyledir”. Ayrica ceza infaz kurumlarinda bir saglik sorunu
olup da, tedaviyi reddeden hitkiimlii ve tutuklular bakimindan da infaz kanu-
nunda éngoriilen sartlann gergeklesmesi halinde zorla tedavi 6ngoriillmiistiir™.
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Joset, s. 1432; Geiser, 2006, s. 97.

Krs. Geiser, 2000, s. 96- 97, BGE 126 [ 112, 119 vd.

Burada 6zellikle 24.04.1930 tarihli ve 1593 sayih Umumi Hifzissthha Kanununa (RG.
06.05.1930, 1489) ve 04.01.1960 tarihli ve 7402 sayili Sitmanin imhas1 Hakkinda Kanuna
(RG. 11.01.1960, 10402) isaret etmek gerekir (Amlan Kanunlarda yapilan degisikliklere ilig-
kin olarak bkz. www.mevzuat.gov.tr). Konu hakkinda ayrica bkz. Hakeri, s. 354 vd.; Erman,
s. 174 vd.; Dural/Ogiiz, N. 530.

Bkz. Umumi Hifzissthha Kanunu, m.57, 64, 67, 72, 88, 101, 107, 119; Sitmamn Imhas1 Hak-
kinda Kanun, m.7.

Kirs. Geiser, 20006, s. 98.

Hakeri, s. 370 vd.; Erman, s. 175 vd.

Hakeri, s. 370; Erman, s. 175.

Tiirk Ceza Kanunu, m.57. Konu hakkinda bkz. Hakeri, s. 370; Erman, s. 175. Aynca siddet
uygulayanlarla ilgili olarak hikim tarafindan verilecek onleyici tedbir kararlart baglanuinda
bkz. 08.03.2012 tarihli ve 6284 sayili Ailenin Korunmas: ve Kadina Kars: Siddetin Onlenme-
sine Dair Kanun (RG. 20.03.2012, 28239), m. 5, (h) ve (1) bentleri.

Ceza ve Giivenlik Tedbirlerinin Infaz1 Hakkinda Kanun, m. 82/ III. Amlan hifkme gére bir
saglik sorunu olup da tedaviyi reddeden hiikiimlii ve tutuklularin zorla tedavisi i¢in saglik ve-
va hayatlarinin ciddi tehlike i¢inde olmasi veya ceza infaz kurumunda bulunanlann saglik ve
hayatlar icin tehlike olusturan bir durumun varligr aranir. Konu hakkinda bkz. Hakeri, s. 372
vd., 378-379.
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Yargilama hukukundan kaynaklanan zorla tibbi miidahaleler de mevcuttur.
Mesela ceza yargilamasinda delil elde edilmesine yonelik olarak viicuttan 6mek
alinmasinda durum boyledir”. Burada bazi tibbi miidahalelerin sanik veya mag-
dur tizerinde riza aranmaksizin gergeklestirilebilmesi 6ngoriillmiistiir™. Ayni se-
kilde medeni yargilama hukukunda da soybagmnin tespiti amaciyla gerekli ince-
leme, hakim tarafindan zorla yaptinilabilir”. Ancak yargilama hukukunda zorla
gergeklestirilmesi 6ngoriilmiis bulunan tibbi miidahaleler, esasen goriilmekte olan
bir davamin aydinlatilmasi bakimindan gerekli olup, tedaviye iliskin degildir™.

Yukanda yapilan agiklamalarin ve tespitlerin disinda, Turk hukukunda bedent
veya ruhi bozukluklarin zorla tedavisine yonelik yasal bir diizenlemenin bulunma-
dig1 ifade edilebilir”. Bundan sonra incelenmesi gereken, Tirk Medeni Kanununda
ongorilmiis bulunan koruma amaciyla 6zgirliigin kisitlanmasina iligkin hiikiimle-
rin, zorla tedavi igin yasal bir temel olusturup olusturmadigr meselesidir.

IV. KORUMA AMACIYLA (")ZGI"JRLI"JGI"JN KISITLANMASINA
ILISKIN HUKUMLER CERCEVESINDE ZORLA TEDAVI

A. Genel Olarak Koruma Amaciyla Ozgiirliigiin Kisitlanmasi

Koruma amaciyla ézgiirliigiin kisitlanmasi, kaynak Isvigre Medeni Kanu-
nundaki diizenlemeden™ esinlenilerek, yeni bir kurum olarak Tiirk Medeni Kanu-
nuna almmistir (TMK. m.432- 437). Anayasanin kigi 6zgirliiginti giivenceye
baglayan 19. maddesine uygun olarak kaleme alinan TMK. m.432/1 hitkmiine
gore akil hastalii, akil zayifligi, alkol veya uyusturucu madde bagimliligi, agir

67

Ceza Muhakemesi Kanunu, m.75, 76.

Konu hakkinda bkz. Hakeri, s. 371 vd.; Erman, s. 177 vd.
Hukuk Muhakemeleri Kanunu, m. 292,

Kirs. Geiser, 20006, s. 98.

Niifus Planlamas1 Hakkinda Kanuna goére bir ameliyatin seyri sirasinda tibbi zaruret nedeniyle
bir hastalifin tedavisi i¢in kastrasyonu gerektiren hallerde, kisinin rizasina bakilmaksizin
kastrasyon ameliyesi yapilabilir (m. 4). Konu hakkinda bkz. Hayrunnisa Ozdemir, Hadim Et-
me ve Hekimin Sir Saklama Yiikiimliliigi, Gazi Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, C.
XIV, Haziran 2010, S.1, s. 125 vd., 128 vd.

Koruma amacryla 6zgiirliigiin kisitlanmasina iligkin olarak Tiirk kanun koyucusunun esinlen-
digi hiikiimler, Isvigre Medeni Kanununa 1978 yilinda yapilan revizyonla eklenen hiikiimler-
dir (Art. 397 a-f ZGB). Bu konuda bkz. Tiirk Medeni Kanununun Gerekgesi (TBMM Tutanak
Dergisi, Donem 21, Yasama Y1l 4, Cilt 73 [ Ankara 2001], Birlesim 11- 12, S. Sayis1 723), s.
144. Hemen bu noktada ifade etmek gerekir ki 2008 yilinda Isvigre Medeni Kanununun vesa-
yete iligkin hiikiimleri (Art. 360- 455 ZGB/ TMK. m. 396- 494), Isvigre toplumunun bugiinkii
sartlarma ve telakkilerine uygun olarak esaslt surette degistirilmistir, bu baglamda koruma
amacryla 6zgurligin kisitlanmasina iliskin hitkkiimlerde de degisiklikler yapilmstir. Yapilan
degisikliklerin 1 Ocak 2013 tarihinde yuriirlige girmesi ongdriilmistir (BBl 2006 7002,
7019; BB12009 141).
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tehlike arz eden bulagicr hastalik veya serserilik sebeplerinden biriyle toplum igin
tehlike olusturan her ergin kisi, kigisel korunmasinin bagka sekilde saglanamama-
st halinde, tedavisi, egitimi veya 1slahi i¢in elverigli bir kuruma yerlestirilir veya
alikonulabilir”. Burada kisinin i¢inde bulundugu zayiflik hali dolayisiyla ihtiyag
duydugu korunmanin saglanabilmesi igin onun iradesine karsi veya iradesi ol-
maksizin bir kuruma yerlestirilmesi suretiyle 6zgiirliigi kisitlanmaktadir™.

TMK. m.432/1 hitkm uyarinca, koruma amaciyla 6zgurligin kisitlanmasi,
ergin kisiler i¢in 6ngorillmistiir. Bu hitkme gore ergin kisinin kuruma yerlesti-
rilmesi veya kurumda alikonulabilmesi icin kisitlt olup olmamasi énemli degil-
dir”. Aym hitkme gore, ergin kisinin koruma amaciyla 6zgiirligiiniin kisitlana-
bilmesi i¢in, kisisel korunmasini gerekli kilan bir zayiflik hali iginde bulunmali-
dir®. TMK. m.432/T’de, zayiflik hali olusturan sebepler, sinirl olarak sayilmis-
tir’”. Bunlar; akil hastalig1, akil zayiflig1®, alkol veya uyusturucu madde bagim-
lilig1”, agir tehlike arz eden bulagici hastalik® veya serserilik® halleridir.

P TMK. m. 432/ I hikminin AY. m. 19 hikmiyle baglantisia iliskin olarak bkz. Ahmet
Kiligoglu, Medeni Kanunumuzun Aile- Miras-Esya Hukukuna Getirdigi Yenilikler, 2. Basi,
Ankara 2004, s. 161.

Geiser, Art. 397a N. 2 vd., N. 17 vd.; Eugen Spirig, Kommentar zum Schweizerischen
Zivilgesetzbuch, II. Band, Das Familienrecht (3. Auflage), 3. Abteilung, Die Vormundschaft
(Art. 360- 456 ZGB) (Hrsg. Peter Gauch und Jérg Schmid), Teilband II 3a, Die allgemeine
Ordnung der Vormundschaft, Die fiirsorgerische Freiheitsentziehung, Art. 397a- 3971, Ziirich
1995, Art. 397a N. 7 vd.; Bernhard Schnyder/Erwin Murer, Kommentar zum schweizerischen
Privatrecht, Band II, Das Familienrecht, 3. Abteilung, Die Vormundschaft, 1. Teilband,
Systematischer Teil und Kommentar zu den Art. 360- 397f ZGB, 1. Lieferung,
Systematischer Teil und Kommentar zu den Art. 360- 378 ZGB (3. Auflage), Bern 1982,
Syst. Teil N. 249 vd.; Peter Tuor/Bernhard Schnyder/Jorg Schmid/Alexandra Rumo- Jungo,
Das Schweizerische Zivilgesetzbuch, 13. Auflage, Ziirich 2009, s. 579 vd., Barbara Caviezel-
Jost, Die materiellen Voraussetzungen der fiirsorgerischen Freiheitsentzichung (Art. 397a
Abs. 1 und 2 ZGB), Stans 1988, s. 116 vd.; Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2132 vd., N, 2137.

Kisith olmamakla birlikte kendisine kayyim veya yasal damsman atanan kisiler de TMK. m.
432/I uyarinca koruma amaciyla kuruma yerlestirilebilir. Velayet altindaki kisithlarin da bu
hiitkmiin kapsamina girdigi kabul edilmektedir. Konuya iligskin olarak bkz. Geiser, Art. 397a
N. 1, Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 580; Dural/Ogiiz/Gimiis, N. 2136; Bilge
Oztan, Aile Hukuku, 5. Basi, Ankara 2004, s. 805- 806.

Geiser, Art. 397a N. 6 vd.; Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 580; Caviezel- Jost, s.
117 vd.; Dural/Ogiiz/Giiniis, N. 2140 vd.

Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2138; Oztan, s. 806; Geiser, Art. 397a N. 6;
Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 580; Caviezel- Jost, s. 117.

Doktrinde akil hastalifi, hukuki anlamda, fazla géze ¢arpan; konunun uzmam olmayan yo6-
niinden objektif olarak tamamen anlasilamaz, anormal, ¢ok yadirgatict gériinen bir ruhi bo-
zukluk olarak ifade edilmektedir (Geiser, Art. 397a N. 7, Spirig, Art. 397a N. 27,
Schnyder/Murer, Art. 369 N. 26 vd., N. 45 vd.). Akil zayiflig1 ise akil hastalifina gore daha az
derecede bir ruhi bozuklugu belirtir (Hans Michael Riemer, Grundriss des
Vormundschaftsrechts, 2. Auflage, Bern 1997, § 4 N. 10). Federal Mahkemeye gore Art. 369
ZGB (TMK. m. 405) anlamnda kisiyi korunmaya muhtag kilan siirekli anormal her zihni du-
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Koruma amaciyla 6zgirligiin kisitlanmasi i¢in kiginin i¢inde bulundugu
zayiflik hali, tek basina yeterli degildir. Kiginin bir kuruma yerlestirilebilmesi
igin, zayiflik hali dolayisiyla 6zel bir korunmaya ihtiyag géstermesi ve bu ko-
runmanin baska sekilde saglanamamasi gerekir”. Bagka bir deyisle kisinin ko-
runmasi, ancak oOzgiirligunin kisitlanmast suretiyle gergeklestirilebilmelidir.
Bununla aslinda vesayet hukukunda gecerli “ol¢iliiliik ilkesi” de yasal olarak
acik ifadesini bulmaktadir™. Buna gore kisisel 6zgiirlige agir bir miidahale ola-
rak koruma amaciyla 6zgurliugin kisitlanmasi, ilgili kisiye yeterli korunmay1
saglayacak daha hafif bir tedbir bulunmadiginda caizdir®. Ayrica koruma ama-
ciyla 6zgurlugiin kisitlanmasi suretiyle hedeflenene erisilebilmelidir; yani arag,
maksadi ger¢eklestirmeye elverigli olmalidir®™.

Kisisel korunmanin hangi tiirde olmasi gerektigi ve hangi kapsamda saglana-
cagl, somut olaym sartlarina ve ihtiyaglara baghdir®. Kisisel korunma, bir taraftan

rum, akil hastalif1 veya akil zayiflifn olarak telakki edilir (BGE 62 II 264; 85 II 457). Ancak
her iki hal i¢in de 6ngoriilen hukuki sonug esas itibariyla aymdir (Riemer, § 4 N. 10). Ayrica
bkz. Dural/Ogiiz/Giimis, N. 2140.

Dural/Qgiiz/Giimiis e gore “upusturucu bagimhihigr” ifadesi, genis kapsamh olarak, 6zellikle uyus-
turucu disindaki diger madde bagimhhigy hallerini de icerecek bigcimde yorumlanmalidir (N. 2142).
Esasen kaynak hitkiimde icki bagimhlifimn yamnda diger bagimhlik hastaliklar ifadesine yer ve-
rilmistir (Art. 397a Abs. 1 ZGB/ 1978 Revizyonu). Bu yonde mesela ilag bagimlilify, diger sartlarm
da gergeklesmesi halinde koruma amacryla 6zgiirliigiin kisitlanmasina yol agabilir.

Agir tehlike arz eden bulasici hastalik hali, kaynak hiikiimde yer almamstir (bkz. Art. 397a
Abs. 1 ZGB/ 1978 Revizyonu). Tiirk Medeni Kanununun 432. maddesine iligkin gerekgeye
gore “agwr tehlike arz eden bulasici hastaliklarin neler oldugunun belirlenmesi tip biliminin
isi olmakla beraber, buraya AIDS, kolera, ilerlemis verem ve veba gibi hastaliklarin gelecegi
soylenebilir” (bkz. dn. 72, s. 145). Aslinda bulasic1 hastaliklarla miicadeleye iligkin olarak,
yukarida da isaret edilen Umumi Hifzissthha Kanunumun getirdigi tecrit ve tedavi hiikiimleri
karsisinda, Ttrk Medeni Kanununun 432. maddesinde de “agir tehlike arz eden bulasict has-
talik” haline yer verilmesinin isabeti tartisilabilir. Konu hakkinda ayrica bkz. Oztan, s. 806.

Kaynak hiikiimde serserilik yerine “fena halde bakimsiziik” (schwere Verwahrlosung) ifadesine yer
verilmigtir (bkz. Art. 397a Abs. 1 ZGB/ 1978 Revizyom). Doktrine gére fena halde bakimsizlik,
insanlik onuruyla higbir sekilde bagdasmast miimkiin olmayan bir diigkiinliik (perisanlik) halini
ifade eder (Geiser, Art. 397a N. 10; Spirig, Art. 397a N. 106). TMK. m. 432 metninde yer alan ser-
serilik hali ise kisisel 6zgiirliigiin kisitlanmasi sebebi olarak bu yondeki Avrupa Insan Haklari Soz-
lesmesi (m. 5) ve AY. m. 19 hiikiimleriyle uyumludur. Serseri, belirli bir yerlesim yeri olmayan,
gecimi i¢in gerekli araglara sahip olmayan ve bir meslegi veya sanat1 diizenli olarak icra etmeyen
kimsedir ve kisisel korunmast bagka sekilde saglanamadif takdirde koruma amaciyla 6zgiirligi
kisitlanabilir (Geiser, Art. 397a N. 10; Spirig, Art. 397a N. 92).

Geiser, Art. 397a N. 3; Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581; Dural/Ogiiz/Gumiis, N.
2138; Oztan, s. 806.

Tuog/Schnyder/Schmid/Rur@_lo- Jungo, s. 581, Spirig, Art. 397a N. 257 vd., Du-
ral/Ogiiz/Giimiis, N. 2145; Oztan, s. 807.

Geiser, Art. 397a N. 13; Dural/Ogﬁz/Gﬁmﬁs, N. 2145.
Geiser, Art. 397a N. 14.
Geiser, Art. 397a N. 3.
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tedaviye yonelik tedbirleri kapsar, diger taraftan da kisinin insan haysiyetine yara-
sir bir sekilde varligini siirdiirmek igin ihtiyag duydugu her tiirlii bakimi kapsar®'.
Burada yeme i¢gme, viicut bakimi, giyim gibi temel ihtiyaglarin kargilanmasi sz
konusu olur; buna asgari 6lgiide bir kisisel ugrasin saglanmasi da dahildir®.

TMK. m.432 hitkkmiinde, kaynak hitkiimden® farkli olarak korunma ihtiyaci
igindeki kiginin kisisel korunmasinin bagka sekilde saglanamamas: halinde te-
davisi, egitimi veya 1slahi i¢in elverigli bir kuruma yerlestirilecegi veya kurum-
da alikonulabilecegi 6ngoriilmiistiir”. Kanaatimizce, madde metninde yer veri-
len tedavi, egitim veya islah i¢in kuruma yerlestirme, esasen koruma amaciyla
Ozgirligin nihai amaci teyit eden bir anlama sahiptir. Soyle ki, koruma ama-
ciyla ozgirligin kisitlanmasi, her haliikarda kigisel korunmaya hizmet eder.
Burada amaglanan, zayif haldeki korunmaya muhtag kisinin yeniden kendi so-
rumlulugunu tasiyabilecek, bagimsiz bir insan olmasmi saglamak, en azindan
varligini insan haysiyetine yaragir bir sekilde siirdiirmesini temin etmektir”. Bu
sebeple, kurumda saglanan kisisel korunma, imkan Olgisiinde kigiyi yeniden
kurum diginda yasamaya muktedir kilmalidir”.

TMK. m.432/1 hilkkmii uyarinca, kiginin kuruma yerlestirilebilmesi i¢in,
madde metninde sayilan akil hastaligi, akil zayifligi, alkol veya uyusturucu
madde bagimlilig1 veya serserilik sebeplerinden biriyle toplum i¢in tehlike olug-
turmasi sart1 da arannustir”. Kaynak hiikimde™ yer verilmeyen bu sart, doktrin-
de hakli olarak elestirilmistir”. Zira koruma amaciyla 6zgiirligin kisitlanmasina
iliskin hikiimlerin amaci, zayif haldeki kisiyi korumaktir. Bu yonde Du-
ral/Ogiiz/Giimiis’e gore “foplum igin tehlike” sarti bertaraf edilerek, TMK.
m.432/1 hitkkmiiniin uygulanabilmesi bakimindan salt, kisinin kendisine yonelik
tehlikelerden kisisel korunma ihtiyacinin dogmus olmasi yeterli gorilmelidir™.

TMK. m.432/I'ye gore, koruma amaciyla 6zgiirligiin kisitlanmasinda ki-
sinin gevresine getirdigi kiilfet de g6z oniinde tutulur”. Cevre kavramina, esas

87

Geiser, Art.397a N. 4.

Geiser, Art. 397aN. 4.

Art. 397a ZGB/ 1978 Revizyonu.

Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2150; konu hakkinda ayrica bkz. Kiligoglu, s. 164.
"' Geiser, Vor Art. 397a-TN. 9, N. 29; BGE 112 II 486, 488.

” BBI11977 I 29.

”  Buyoénde bkz Kiligoglu, s. 163.

Art. 397a ZGB/ 1978 Revizyonu.

Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2144; ayrica bkz. Oztan, s. 806.
Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2144,

Tuor/Sg_:hnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581; Geiser, Art. 397a N. 15; Dural/Ogiiz/Giimiis, N.
2139; Oztan, s. 807.
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itibariyla yakinlar1 ve komsulan dahildir®. Ancak kisinin g¢evresine getirdigi
kiilfetin, koruma amaciyla 6zgiirligiin kisitlanmasinda, diger sartlarin yaninda
etkili bir unsur olarak dikkate alinabilmesi igin agirt olmasi sarttir; yani kiilfetin
cevre igin katlanmalan beklenemeyecek bir dereceye ulagsmis olmasi gerekir”.
Bununla birlikte, kisi ¢evresine kiilfet getirmese de diger sartlarin gergeklesmis
olmasi halinde koruma amaciyla 6zgirligii kisitlanabilir'®. Diger taraftan, kisi-
nin cevresine getirdigi kiilfet, koruma amaciyla 6zgiirliigiin kisitlanabilmesi i¢in

101

tek bagina yeterli degildir™'.

Kisinin koruma amaciyla 6zgirliginin kisitlanabilmesi i¢in ihtiyag duy-
dugu kisisel korunmay1 saglayabilecek elverigli bir kurumun bulunmasi gere-
kir'”. Aksi takdirde kisi hakkinda koruma amaciyla ézgiirligin kisitlanmasi
karar verilemez'™. Burada kurum kavrami, genis bir anlamda ele alinir'™. Buna
gore, kurumun kapali olmasi gerekli degildir. Kisinin hareket 6zgiirliigiiniin
kurumdaki bakim ve gozetim sebebiyle hissedilir derecede simirlanmasi halinde,
TMK. m.432 anlaminda bir kurum séz konusu olur'”. Elverisli kurumdan mak-
sat, kurumun, yerlestirilen kisinin esas itibaryla ihtiyag duydugu bakim ve ko-

runmay1 saglayacak organizasyona ve personele sahip olmasidir'®.

TMK. m.432/1II hitkmiine gore ilgili kisi, durumu elverir elvermez kurum-
dan ¢ikarilir. Buna gore, koruma amaciyla 6zgiirligin kisitlanmasi tedbirinin
uygulanmasi, kiginin zayiflik halinin devamma baglhidir'”. Bu anlamda TMK.
m.432/1 hitkkmiine dayanilarak bir kuruma yerlestirilen kisi, durumu uygun hale
gelir gelmez, kurumdan ¢ikanlmalidir.

B. Koruma Amaciyla Ozgiirliigiin Kisitlanmasina Iliskin Hiikiimlerin
Zorla Tedavi I¢in Yasal Bir Temel Olusturup Olusturmadi@ Meselesi

1. Isvicre Hukukunda
Isvigre’de 1978 yilinda kisi 6zgiirliigiiniin kisitlanmasma iliskin olarak, Av-
rupa Insan Haklan Sézlesmesi’nin gereklerine uyum saglamak iizere, yasal bir

% Geiser, Art. 397aN. 27; Spirig, Art. 397a N. 360; Oztan, s. 807; krs. TMK/Gerekee (dn. 72), s. 145.
* Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581; Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2139; Oztan, s. 807.
Spirig, Art. 397a N. 337.

Spirig, Art. 397a N. 340.

' Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581.

103 Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581; Geiser, Art. 397a N. 25.

Tuor/Schny@er/Schmid/Rumo- Jungo, s. 581; Geiser, Art. 397a N. 22; Spirig, Art. 397a N.
119; Dural/Ogiiz/Giinniis, N. 2149,

103 Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 582; Geiser, Art. 397a N. 22; Dural/Qgiiz/Giimiis, N. 2149,
106 Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 582; Geiser, A1t. 397a N. 24; Dural/OQgiiz/Giimiis, N. 2151,
107 Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 582; Geiser, A1t. 397a N. 28; Dural/Qgiiz/Giimiis, N. 2146,
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diizenlemeye gidilmis ve Medeni Kanuna bu yénde “koruma amaciyla ozgiirlii-
giin kisitlanmasi” baghg altinda alti yeni madde cklenmigtir (Art. 397a-f)"*.
Tiirk kanun koyucusu, 2001 tarihli Medeni Kanunu hazirlarken, Isvigre Medeni
Kanunu'nun s6zi edilen hitkkiimlerinden esinlenmistir (TMK. m.432- 437). An-
cak, 2008 yilinda Isvigre’de yapilan bir revizyonla vesayet hukuku hiikiimleri
(Art. 360- 455 ZGB/ TMK. m.396- 494), toplumsal gelismelere paralel olarak
esasli surette degistirilmigtir'”. Bu baglamda koruma amaciyla 6zgurligin kisit-
lanmasina iligkin hiikiimlerde de degisiklikler yapilmistir. Bu degisiklikler ¢er-
cevesinde ruhi bozuklugu olan bir hastanin tedavi amaciyla bir psikiyatri klini-
gine yerlestirilmesi halinde, kanunda 6ngoériilen sartlar dahilinde rizast olmaksi-
zin gerekli tibbi tedbirlerin uygulanabilecegi de agik yasal hitkme kavusturul-
mustur'”’. Yapilan degisikliklerin 1 Ocak 2013 tarihinde yirirliige girmesi 6n-
gorulmistar'’.

Koruma amaciyla 6zgurligiin kisitlanmasi hakkindaki hitkiimlerin zorla te-
davi i¢in yasal temel olusturup olusturmadigi meselesi incelenirken; once Turk
kanun koyucusunun esinlendigi hitkkiimlere (Art. 397a- f ZGB/ 1978 Revizyonu)
iligkin olarak Isvigre doktrin ve uygulamasinin bakis agis1, sonra da 2008 Re-
vizyonuyla yapilan degisiklikler ¢ergevesindeki durum ele alinacaktir.

a. 1978 Revizyonu

Isvigre doktrinine gore, koruma amaciyla 6zgiirliigiin kisitlanmasina iliskin
Art. 397a Abs.1 ZGB (TMK. m.432/I) hitkkmii, zorla tedavi igin yasal bir temel
olusturmamaktadir'®. Soyle ki, anilan hitkiimde 6ngériilen sartlarn gergekles-
mesi halinde, buna baglanan hukuki sonug, kisinin elverigli bir kuruma yerlesti-
rilmesi veya kurumda alikonulmasidir. Su halde anilan hitkiim, s6zii itibanyla,
sadece kisinin hareket 6zgiirliigiiniin kisitlanmasina yoneliktir'”. Burada mad-
denin soziinde zorla tedaviye yonelik bir hukuki sonug bulunmamaktadir. Diger
taraftan, Art. 397a Abs.1 ZGB, kisisel korunmanin saglanmasi bakimindan el-
verigli olmas1 gereken kuruma, prensipte sadece 6zgiirligin kisitlanmasimi ger-

108

Konu hakkinda bkz. Caviezel- Jost, s. 7 vd; Geiser, Vor Art. 397a-fN. 1 vd.; BB11977 I 1
vd.; ayrica dn. 72.

BBI 2006 7002. Konu hakkinda ayrmntili olarak bkz. Rosch/Biichler/Jakob, Einfithrung N. 1
vd.; Hermann Schmid, Erwachsenenschutz, Kommentar zu Art. 360- 456 ZGB, Zirich 2010,
N.1vd., N. 28 vd.

Art. 433- 434 ZGB/ 2008 Revizyonu.

Andrea Biichler, ZGB, Schweizerisches Zivilgesetzbuch und Nebenerlasse, 4. Auflage, Basel
2012, s. 259.

Geiser, 1995, s. 301 vd., 305; Geiser, Vor Art. 397a- £ N. 7; Tuot/Schnyder/Schmid/Rumo-
Jungo, s. 587.

Geiser, 1995, s. 301.
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ceklestirme yetkisini vermektedir'®. Buna kargilik madde metni, 6zgirligin

kisitlanmasinin nasil gergeklestirilecegine iliskin olarak herhangi bir hiikiim
icermemektedir'”. Bu sebeple elverigli kurum kavrami da her halikkirda s6zi
bakimindan zorla tedavi i¢in yeterli bir temel olusturmamaktadir. Diger taraftan,
koruma amaciyla 6zgirligiin kisitlanmasi igin 6ngoriilen zayiflik haline yol
acan sebeplerden akil hastaligi, akil zayifligi, alkol veya diger madde bagimlili-
81, cogu kez tibbi tedaviyi mantikli kilan bir hastalik halini ortaya koyar; bunun-
la birlikte, burada sadece kuruma yerlestirmek bakimindan aranan bir sart var-
dir'"®. Bundan bagka bir hukuki sonug¢ — her haliikirda sozii itibanyla- ¢ikarila-
maz. Burada siiphesiz kanunun anlam ve amaci da g6z éniinde bulundurulmali-
dir'’. Koruma amaciyla 6zgiirliigiin kisitlanmasi ile takip edilen amag, yani bir
kigiye ihtiyag duydugu kisisel korunmanin zorla saglanmasi, pekéla zorla bir
tedaviyle de ortiisebilir. Ancak boyle olmasi, sart degildir. Soyle ki, kanun ko-
yucu, kigisel korunmanin saglanmasi igin sadece bir arag dizenlemekle, yani
hareket 6zgiirliginiin simirlanmasi ile yetinip, bagka bir ara¢g hakkinda karar
vermekten, yani zorla tibbi tedaviden vazgegmis olabilir'™®. Burada kanun koyu-
cunun iradesinin arastinlmasi gerekir. Ancak, Isvigre hukukunda koruma ama-
ciyla ozgiirlugin kisitlanmasina iligkin hitkiimlerin dogusu ile ilgili materyal-
den, kanun koyucunun koruma amaciyla 6zgirligiin kisitlanmasi hakkindaki
hitkiimlerle ayn1 zamanda zorla tedavi igin de bir yasal temel olusturmak istedi-
gini gosteren bir yon anlagilamamaktadir'”. Bildkis koruma amaciyla 6zgiirlii-
gin kisitlanmasinin nasil gergeklestirilecegi ve kurumda saglanacak bakimin

tiirii diizenlenmek istenmemistir'™.

Isvigre Federal Mahkemesi koruma amaciyla 6zgiirligiin kisitlanmasina
iligkin hikiimlerin zorla tedavi i¢in hukuki bir temel olusturmadigini kabul et-
mektedir'”': Buna gore zorla tedavi, kanton hukuku g¢ergevesinde agikga ve bir
kanunla diizenlenmelidir. Ayrica burada anayasada yer alan temel bir hak olarak
kisi 6zgurligine yonelik bir miidahale s6z konusudur. Bu sebeple zorla tedavi,
anayasada yer alan temel haklarn siirlanmasi rejimine uygun olmalidir. Bunun
igin kamusal bir yarar veya iigincii kisilerin temel haklarinin korunmasiyla hak-

It kilinmali ve 6lgililuk ilkesini gozetmelidir. Diger taraftan zorla tedavi sure-

" Geiser, 1995, s. 301.
" Geiser, 1995, s. 301.
"% Geiser, 1995, s. 301- 302.

" Geiser, 1995, s. 302.

" Geiser, 1995, s. 303.

" Geiser, 1995, s. 305.

% Geiser, 1995, s. 304- 305; BGE 121 III 204, 208; BB1 1977 I1I 29.

"1 BGE 125111 169; 126 1 112; 1271 6; 1301 16.
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tiyle kisi 6zgiirliigiine yonelik temel hakkin 6ziine dokunulamaz?. Ancak Isvig-

re doktrininde, gegici nitelikteki zorla tedavinin, istisnai olarak Art. 397a vd.
hitkiimlerine dayandirilabilecegi ifade edilmektedir'”. Soyle ki, ¢ogu kez 6zgiir-
lugi kisitlayan tedbirin alinmasindan sonra dogrudan ilgilinin durumunu denge-
lemek igin tibbi bir miidahale zorunlulugu kendisini gosterir. Béyle bir halde
midahale (mesela zorla ilag verilmesi), ilgili kisinin durumunun iyilesmesi ba-
kimindan bagimsiz bir tedavi teskil etmez; sadece hastanin sakinlesmesine hiz-
met eder. Burada zorla tedavi, dogrudan koruma amaciyla 6zgirligin kisitlan-

masi tedbirinin gergeklestirilmesiyle baglantilidir™.

b. 2008 Revizyonu

Isvigre Medeni Kanununun 2008 yilinda esash surette degistirilen vesayet
hukukuna iligkin hiikiimleri ¢ergevesinde koruma amaciyla 6zgirligiin kisit-
lanmas1 hakkindaki hikiimler, biiyiik 6l¢iide korunmakla birlikte, bazi degisik-
likler yapilmustir'™. Konu, artik “koruma amaciyla yerlestirme™ baghigi altinda
diizenlenmistir (Art.426- 439 ZGB)'*. Terminolojik degisiklikle birlikte, 6nemli
bir yenilik olarak koruma amaciyla yerlestirilen kisilerin tibbi tedavisi de dii-
zenlenmigtir™. Asagida 6zellikle bu yondeki diizenleme ele alinmugtir.

Gergek kisilerin kigisel korunmasima hizmet eden bir kurum olarak koruma
amaciyla yerlestirmenin maddi sartlarint diizenleyen Art. 426 Abs.1 ZGB hiik-
miine gore, ruhi bir bozukluktan veya zihni engelden muzdarip ya da fena halde
bakimsiz bir kisi, gerekli tedavi veya bakimi baska sekilde saglanamadig tak-

dirde, uygun bir kuruma yerlestirilebilir®.

Koruma amaciyla yerlestirmeye vol agan zayiflik halleri, maddede sinirli
olarak sayilmistir™. Onceki diizenlemede yer alan ve olumsuz etki birakan akil

122

BGE 127 [ 6. Konu hakkinda ayrica bkz. Bernhart, N. 743,

Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 587; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 1, krs.
Geiser, Vor Art. 397a- f N.7; Bernhart, N. 741; aksi yonde Joset, s. 1429.
Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 587, BGE 121 III 204, 208- 209.

Koruma amacryla yerlestirmeye iligkin hiikiimlerin uygulama alam, kismen genisletilmistir.
Buna gore kapali bir kuruma veya bir psikiyatri klinigine yerlestirilen kiigtikler bakinundan da
koruma amaciyla yerlestirme hakkindaki hiikiimler kiyas yoluyla uygulanir (Art. 314b ZGB).
Komu hakkinda ayrmtili olarak bkz. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 426 N. 1 vd.; Daniel Rosch,
Die fiirsorgerische Unterbringung im revidierten Kindes- und Erwachsenenschutzrecht, AJP.
2011, s. 506; Schmid, Vor Art. 426- 439 N. 1 vd.

Schmid, Vor Art. 426-439 N. 1.

Rosch/Biichler/Jakob, Art. 426 N. 1-2.

Rosch/Biichler/Jakob, Art. 426 N. 4, N. 5 vd.; Schmid, Art. 426 N. 1 vd. Koruma amacryla
yerlestirmede zay1f haldeki kisinin yakinlarinin ve tigtincii kisilerin kiilfeti ve bu kisilerin ko-
runmasi da goz oniinde tutulur (Art. 426 Abs. 2 ZGB).

Schmid, Art. 426 N. 6; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 426 N. 7.
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hastalig1, akil zayifligi ve icki bagimliligi terimlerinden vazgegilmistir™. Ruhi
bozukluk, psikiyatride kabul edilmis hastalik tablolanm igerir. Bu anlamda ol-
mak izere, igki bagimlilig1 ve diger bagimlilik hastaliklart da ruhi bozukluk
kapsamindadir™'. Zihni engel ise, dogustan veya sonradan kazanilmig farkli agir

derecedeki zekA kusurlanni ifade eder™.

Onceki diizenlemede oldugu gibi, kisiye iliskin bir zayiflik halinin bulun-
mast, koruma amaciyla yerlestirme igin tek basina yeterli degildir. Bildkis ko-
ruma amaciyla yerlestirme, gerekli tedavi ve bakimin baska sekilde saglana-
mamasi halinde, ancak son gare olarak uygulanabilir'™. Buna goére, koruma
amaciyla yerlestirmede olgilulik ilkesi gozetilmelidir™. Bu itibarla, ilgili kisi-
nin hukuki durumuna daha az miidahale eden tedbirlerin gerekli korumay1 sag-
layip saglamadigi kontrol edilmelidir. Her haliikdrda koruma amaciyla yerles-
tirme, takip edilen amag igin elverigli bir tedbir olarak ortaya ¢ikmalidir.

Art. 426 Abs.1 ZGB hiikkmii, zayif haldeki kisinin kigisel korunmast amaciyla
yerlestirilmesine iligkindir®. Kigisel korunma, tedavi veya bakim seklinde olabi-
lir'*. Kisisel korunmanin sekli, somut olayin sartlarina bagl olarak farklilik géste-
rebilir'”’. Kisinin tedavi amaciyla kuruma yerlestirilmesi halinde, tibbi tedavi, esas
itibartyla hastanin veya ayirt etme giiciine sahip olmamasi halinde yasal temsilci-
sinin rizasin1 gerektirir. Bununla birlikte, 2008 Revizyonuyla Kanun, koruma
amactyla kuruma yerlestirme dahilinde ruhi bir bozuklugun nza olmaksizin teda-
visine iligkin bir diizenleme 6ngormiistiir (Art. 433 vd. ZGB)'*. Bu diizenlemeye
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Rosch, s. 505; BBI 2006 7043.

Rosch, s. 506; BBI 2006 7043.

Rosch, s. 506; BBI 2006 7043.

"% Schmid, Art. 426 N. 11.

% Schmid, Art. 426 N. 11;; Rosch/Biichler/Jakob, Att. 426 N. 10.

Tibbi rapor amaciyla bir kuruma sevk edilme, ayrn bir maddede (Art. 449 ZGB) diizenlenmis-
tir. Diger taraftan, ruhi bir bozukluktan muzdarip bir kisinin géniillii olarak bir kuruma gel-
mesi halinde, s6zii edilen kisinin kurumda alikonulmasi da ayr bir maddede (Art. 427 ZGB)
diizenlenmistir. Buna gore goniillii geldigi halde kurumu terk etmek isteyen kisi, kendi bede-
nini veya hayatin ya da tigiincii kisilerin hayatim veya viicut biitiinliigtinii ciddi surette tehli-
keye dustirdiigii takdirde (kurumun tibbi yonetimi tarafindan) en fazla ii¢ giin i¢in kurumda
alikonulabilir. Bu siirenin ge¢mesinden sonra ilgili kisi, icra edilebilir bir yetlestirme karart
bulunmadig takdirde kurumu terk edebilir. Konu hakkinda bkz. Schmid, Art. 427 N. 1 vd.;
Rosch/Biichler/Jakob, Art. 427 N. 1 vd. 2008 Revizyonu gergevesinde bir kisinin koruma
amaciyla bir kuruma yerlestirilmesi halinde, bu kisinin kurumda hareket 6zgiirliigiini simrla-
yan tedbirlere iliskin olarak da ayr bir diizenleme 6ngoriilmistiir (Art. 438 ZGB; Art. 383 vd.
ZGB). Bu konuda bkz. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 438 N. 1- 2; Art. 383- 385 N. 1 vd.;
Schmid, Art. 438 N. 1-2; Art. 383 N. 1 vd.

"% Schmid, Art. 426 N. 3.

"7 Schmid, Art. 426 N. 3.

P8 Schmid, Art. 433 N. 1 vd.; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 1 vd.; Rosch, s. 508 vd.
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gore, kiginin ruhi bir bozuklugunun tedavisi igin bir kuruma yerlestirilmesi halin-
de, oncelikle tedavi eden hekim tarafindan yazili bir tedavi plam hazirlamr'. Bu
planinin hazirlanmasina, ilgili kisi ve gerekirse onun koruma amaciyla yerlestirme
stirecinde kendisini desteklemek tizere kanunen gagirabilecegi, giivendigi bir kisi
katilir'®. Bu tedavi planinda hekim, ilgiliyi ve onun giivendigi kisiyi, yapilmasi
diisiiniilen tibbi tedbirler bakimindan 6nemli olan her durum hakkinda bilgilen-
dir'*'. Burada 6zellikle tibbi tedbirlerin sebepleri, amaci, ¢esidi, uygulanma sekil
ve sartlart, riskleri ve yan etkileri, tedavinin yapilmamasinin sonuglar ve muhtelif
alternatif tedavi imkanlar hakkinda bilgiler verilir'”. Bu suretle kapsamli bir ay-
dmlatma gergeklesir'. Tedavi plami, tibben kabul edilmis giiniin tedavi sartlarina
uygun, tibbi agidan mutlak gerekli tedbirleri icermelidir'*. Hazirlanan tedavi pla-
ny, ilgili kigiye rizas1 almmak tizere sunulur'®.

Isvigre kanun koyucusunun yukarida agiklanan diizenlemeye iliskin gerek-
gesine gore, ruhi bir bozuklugun tedavisi igin kuruma yerlestirme halinde; teda-
vinin hukuki temeli, basit¢e yerlestirmenin iginde degildir'*®. Bagka bir deyisle
yerlestirme, tek basina tedavi igin hukuki ve tibbi temel olusturmaz'’. Bilakis
miimkiin oldugu takdirde ilgili kiginin yapilmasi diistiniilen tedavi igin rizasinin
alinmaya ¢alisilmas1 énemlidir'®. Kiginin rizasi, tedavinin basarist bakimindan
da 6nemli olup, bu yonde ilgili kisinin tedaviye iligkin isteklerine olabildigince

sayg1 gosterilmelidir'.

Mgili kisinin tedavi planina riza géstermesi halinde, bu tedavi plan1 uygula-
nir'™. Buna karsilik, ilgili kisinin rizasi yoksa, bu halde tedavi planinda 6ngorii-

P9 Schmid, Art. 433 N. 1- 3. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N 4 d.; Rosch, s. 510;
Bernhart, N. 753 vd.

"9 Schmid, Art. 433 N. 1- 3. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N 4 d.; Rosch, s. 510;
Bernhart, N. 753 vd.

"1 Schmid, Art. 433 N 5; Bernhart, N. 753.

"2 Schmid, Art. 433 N 5; Bernhart, N. 753.

" Bernhart, N. 753; krs. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 5; Rosch, s. 510.
“* Bernhart, N. 757.
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Schmid, Art. 433 N. 7. Ayt etme giicii bulunmayan kisinin tedaviye iligkin olarak énceden
agiklans oldugu istekleri (hasta vasiyeti) bulundugu takdirde bu da dikkate alimr. Konu hak-
kinda bkz. Schmid, Art. 433 N. 8; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 6; Rosch, s. 510;
Bernhart, N. 753, N. 755.

4 BB 2006 7068.

"7 Bernhart, N. 755.

“* BBI 2006 7068; Bernhart, N. 755.
“? BBI1 2006 7068; ayrica bkz. dn. 145.
" Schmid, Art. 433 N. 7.
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len tibbi tedbirler, ancak kanunen 6ngériilen sartlar dahilinde gergeklestirilebi-
lir®. Buna goére, riza olmaksizin bir tibbi tedavi igin 6zel bir tehlike durumu
bulunmalidir; buna ek olarak ilgili kisi tedavi ihtiyacina iligkin olarak ayirt etme
giiciine sahip olmamalidir ve 6lguliluk ilkesi gozetilmelidir (Art. 434 ZGB).

Tehlike durumundan maksat, tedavi olunmadig: takdirde, ilgili kisinin sag-
ligina iligkin olarak ciddi bir zarar gorme tehdidi altinda bulunmasidir™. Ayni
durum, tg¢iincii kisilerin hayati veya viicut biitiinligiiniin ciddi olarak tehlikeye
diismiis olmasinda da gegerlidir'™. Burada agir veya akut tehlike halleri s6z
konusudur™. S6zii edilen hallerde tedavi planinda 6ngoériilen tibbi tedbirlerin
uygulanmasi hususunda yetkili kisi, sef hekimdir'™. Isvigre kanun koyucusuna
gore, ruhi bir bozuklugun nza olmaksizin tedavi edilmesinde sef hekimin yetki-
sini, bir tehlike haliyle sinirlayan bu hitkiim, Avrupa Insan Haklar ve Biyotip
S6zlesmesinin bu yondeki diizenlemesiyle (m.7) uyumludur'®.

Mgili kisi, kendisinin tedavi ihtiyacina iliskin olarak ayirt etme giiciine sa-
hip olmamalidir”’. Burada bir taraftan bunama, agir zecka noksanlhig1 veya biling
bozukluklan yiiziinden idrak yetenegi eksik kisiler s6z konusu olabilir'™. Oyle
ki, bu kisiler tedaviye riza veya tedaviyi ret yoniinde bir agiklamada bulunamaz-
lar. Diger taraftan da mesela sizofreninin algilama yetenegini etkilemesi suretiy-

1 Schmid, Art. 433 N. 7; Art. 434 N. 3 vd.; Roscl/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 9 vd.;
Rosch, s. 510 vd.; Bernhart, N. 747, N. 758 vd.

Rosch, s. 511; Rosch/Biuichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 10; Schmid, Art. 434 N. 7.
Rosch, s. 511; Rosch/Biuichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 10; Schmid, Art. 434 N. 7.
Rosch, s. 511; Rosch/Buchler/Jakob, Art. 433-435N. 10.

Rosch, s. 511; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 13; Bernhart, N. 758, N. 761; Schmid,
Art. 434 N. 4.

BBI 2006 7069. Ancak, Isvigre kanun koyucusuna gore, sozii edilen hiikiim, ruhi bir bozuk-
lukta niza olmaksizin tedaviyi ancak koruma amaciyla yerlestirme cergevesinde ongdrdiigii
igin Biyotip Sozlesmesinden daha dar bir uygulama alamna sahiptir. Diger taraftan, burada
Biyotip S6zlesmesinden farkh olarak, ilgili kisinin ayirt etme giiciiniin bulunmamas: sart ki-
linmustir. 4 Nisan 1997 tarihli Biyoloji ve Tibbin Uygulanmasi Bakimindan insan Haklan ve
Insan Haysiyetinin Korunmas1 S6zlesmesi (Insan Haklan ve Biyotip Sézlesmesi) Isvigre tara-
findan onaylanmustir ve 2008 Revizyonunda goéz 6niinde bulundurulmustur (SR 0.810.2; AS
2008 5125; AS 2008 5137; BB1 2006 7025). Bu Sézlesme, Tiirkiye tarafindan da onaylannus-
tr (RG. 09.12.2003, 25311; RG. 20.04.2004, 25439). S6zlesmenin yukarida yer verilen 7.
maddesine gore “gozetim, denetim ve baska bir makama bagvurma siiregleri dahil, kanun ta-
rafindan ongoriilen koruyucu sartlarla bagl olmak iizere, ciddi nitelikli bir akil hastaligi olan
kisi, yalnizca boyle bir tedavi yapilmadigi takdirde saglhigina ciddi bir zarar gelmesinin muh-
temel oldugu durumlarda, muvafakati olmaksizin, akil hastalifiun tedavi edilmesini amagla-
yan bir miidahaleye tabi tutulabilir”.

Rosch, s. 511; Rosch/Buchler/Jakob, Art. 433- 435 N. 11; Schmid, Art. 434 N. 8.

Schmid, Art. 434 N. 9; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 11; Bernhart, N. 763; BBI
2006 7069.
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le veya meseld bagimlilik halinden dolayt durumlarini makil surette degerlendi-
remedikleri i¢in nza gosteremeyip mukavemette bulunan kisiler s6z konusu
olabilir'”. Ayirt etme giiciiniin varligi bakimmdan, ilgili kiginin tedaviye ihtiya-

c1 oldugunu ana hatlariyla kavramasi yeterlidir'®.

Olgiilitlik ilkesi uyarinca, ilgili kisinin hukuki durumuna daha az miidahale eden
uygun bir tedbir bulunmamalidir'®'. Bu yoénde gergeklestirilen tibbi tedavi 6lgiilii ol-
malidir ve bilimin son durumuna uymalidir. Bilimsel yonden stipheli veya tartigmali

162

tedbirler ya da cerrahi miidahaleler, hastanin rizasi olmadan uygulanmaz™,

Art. 433 ZGB vd. hitkiimlerinin uygulama alani, koruma amaciyla yerles-
tirme tedbirinin ruhi bir bozuklugun tedavisi i¢in alinmasi haliyle sinirlidir'®.
Diger taraftan, acil bir durumda ilgili kisinin veya itgciincii kisilerin korunmasi
igin gerekli tibbi tedbirlerin derhal alinabilecegi de hitkme baglanmistir (Art.
435 ZGB). Burada da riza aranmaksizin tibbi agidan gerekli miidahaleler yapi-
labilir'®. Isvigre kanun koyucusuna gore bu hitkiimle, Avrupa Insan Haklar1 ve
Biyotip Sézlegsmesinin 8. maddesine dayanilarak acil durumlardaki tibbi yardim

i¢in gerekli hukuki temel olusturulmustur'®.

2. Tiirk Hukukunda

Tirk Medeni Kanunundaki koruma amaciyla 6zgurligin kisitlanmasina
iligkin hiitkiimlerin zorla tedavi i¢in de yasal bir temel olusturup olusturmadig,

Kanunun gerekgesinden anlagilamamaktadir'®. Koruma amaciyla 6zgiirliigiin

%% Schmid, Art. 434 N. 9; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 11; Bernhart, N, 763; BBl
2006 7069.

Rosch, s. 511.
! Schmid, Art. 434 N. 10; Rosch/Biichler/Jakob, Art. 433-435N. 12; Rosch, s. 511.
"2 Bernhart, N. 764; Rosch, s. 511; BB1 2006 7070.

' Konu hakkinda bkz. Rosch/Biichler/Jakob, Art. 426 N. 14; Art. 433- 435 N. 1, 4; Rosch, s.
509- 510. Burada 2008 Revizyonuyla éngoriillen Art. 380 ZGB hiikmii de dikkate alimir. Am-
lan hiikiim uyarmca ay1rt etme giictine sahip olmayan kisinin ruhi bir bozuklugunun bir psiki-
yatri kliniginde tedavisi, koruma amaciyla yerlestirme hakkindaki hiitkiimlere (Art. 433 vd.)
tabidir. Ancak s6zii edilen kisilerin bedeni hastaliklariin veya zihni engellerinin tedavisi, bu-
nun disindadir. Bunun i¢in kanunen temsil yetkisine sahip kisilerin rizas1 aramr (Art. 377 vd.).
Schmid’e gore ayirt etme giictine sahip bir kisinin bedeni hastalifimin rizas1 olmaksizin teda-
visi, bunun i¢in kuruma yerlestirilmisse dogrudan Art. 426 hitkmii ¢ergevesinde alinan yerles-
tirme kararina dayanilarak miimkiin olmahdir (Art. 426 N. 4).

"% Bu konuda bkz. Schmid, Art. 435 N. 1- 3; Roscl/Biichler/Jakob, Art. 433- 435 N. 14 vd.;
Rosch, s. 512- 513; Bernhart, N. 748 vd.

BB1 2006 7070. Biyotip Sézlesmesinin (dn. 156) 8. maddesine gore “acil bir durum nedeniyle
muvafakatin alinamamas: halinde, ilgili bireyin sagligi igin tibbi bakimdan gerekli olan her-
hangi bir miidahale derhal yapilabilir™.

168 TMK/Gerekge, s. 145 (Gerekge icin bkz. dn. 72).
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kisitlanmasinin maddi sartlarinin  diizenlendigi 432. maddenin gerekgesinde
“maddenin kenar bashgiyla birlikte Isvigre Medeni Kanununun yeni 397a mad-
desinden aynen almmig” oldugu ifade edilmektedir. Ancak, daha 6nce de ifade
edildigi gibi, 432. maddenin sé6zii, kaynak hitkiimden farklidir'®’. Gergekten de,
TMK. m.432" de zayif haldeki kiginin, kisisel korunmasinin bagka sekilde sag-
lanamamasi1 halinde, tedavisi, egitimi veya islaht igin elverigli bir kuruma yer-
lestirilecegi veya alikonulabilecegi belirtilmistir. Bununla birlikte, 432. madde-
nin gerekgesinde “kisinin bir kuruma yerlestirilebilmesi icin -diger sartlarla
birlikte- bakim ve tedavisinin baska sekilde saglanamamasi sartinin aranacagi-
nin” diginda tedavinin ne surette gergeklestirilecegine dair bir agiklik yoktur.

Tiirk hukukunda Hakeri’ye gore koruma amaciyla 6zgiirliigin kisitlanmasma
iligkin hiikkiimlerle Kanun, 6zgiirliigii sinirlama ve zorla tedavi imkam saglanmus
bulunmaktadir'™. Buna karsilik Dural/Ogiiz/Giimiis’e gére ise, koruma amaciyla
Ozgirligin kisitlanmasina iligkin hitkkiimler g¢ergevesinde ilgili kisiye yonelik
iradesi digindaki zorla tedavi, genel kisilik degerlerine miidahalenin hukuka uy-
gunlugu kapsaminda, ancak kigisel 6zgirliigin esash bir ihlalinde istin bir ka-
musal veya 6zel yarar ya da tglncii kisinin korunmasinda hakl bir menfaat s6z
konusuysa ve miidahalenin orantililig1 ilkesi kapsaminda miimkiindir'®’.

Kanaatimizce, burada koruma amaciyla 6zgirliigin kisitlanmasima iligkin
hiikkiimlerin zorla tedavi igin yasal bir temel olusturup olusturmadigr meselesini
ele almadan énce bazi noktalar agikliga kavusturmak gerekir. Oncelikle yukarida
Isvigre doktrin ve uygulamasi yéniinden belirtildigi iizere, koruma amaciyla &z-
girligin kisitlanmasi tedbirinin gergeklestirilebilmesi igin gerekli tibbi miidahale
zorla yapilabilir'™. Bu yonde mesela kuruma yerlestirilecek kisinin gegici olarak
sakinlestirilmesi i¢in ona zorla ilag verilebilir. Cinkii, boyle bir halde zorla tibbi
miidahale, ilgili kiginin durumunun iyilestirilmesine yonelik bagimsiz bir tedavi
olusturmamaktadir'™. Diger taraftan, koruma amaciyla kuruma yerlestirilen kisi-
nin sagligl yoniinden tehlike yaratan akut ve acil hallerde de gerekli tedavi nza
olmaksizin yapilabilir'™. Nitekim Biyotip Sézlegsmesinde acil durumda tibbi mii-
dahaleye iligkin bir diizenleme bulunmaktadir (m.8). Turk hukukunda da buna
imkan taniyan bir hiikiim mevcuttur (HHY. m.24/1I1)'. Ayrica, koruma amaciyla

167

Bkz. yukarida “Genel Olarak Koruma Amaciyla Ozgiirliigiin Kisitlanmas:”.

Hakeri, s. 363.

Dural/Ogiiz/Giimiis, N. 2147,

Bkz. yukanida “1978 Revizyonu”.

Tuor/Schnyder/Schmid/Rumo- Jungo, s. 587.

Kirs. Geiser, Vor Art. 397a- f N. 7, Bernhart, N, 741.

Ayrica bkz. TSSTIDK. m. 70; HHY. m. 24 I, Tibbi Deontoloji Nizamnamesi (RG.
19.02.1960, 10436), m.3, Turk Tabipleri Birliginin Hekimlik Meslek Etigi Kurallan
(01.02.1999), m. 26.
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Ozgirliginin kisitlanmasina karar verilen kiginin korunmasini gerektiren zayiflik
hali, agir tehlike arz eden bulagici hastalik sebebinden kaynaklaniyorsa, bu hasta-
ligin 1593 sayili Umumi Hifzissthha Kanunu'™ kapsaminda bir hastalik olmasi
durumunda, ilgili kisi zorla tedavi edilebilir. Zira burada ilgili kisinin zorla teda-
visi i¢in yasal temeli, esasen Umumi Hifzissthha Kanunu olusturmaktadir. Ancak,
burada asil mesele, ilgili kiginin Umumi Hifzissihha Kanunu kapsaminda yer
almayan bir hastaliktan dolay1 veya TMK. m.432 hitkmiinde sayilan akil hastaligi,
akil zayifligi, alkol veya uyusturucu madde bagimliligi sebeplerinden biriyle,
tedavisi igin elverigli bir kuruma yerlestirilmesi halinde ortaya gikmaktadir. Bir
hastanin tedavi icin bir kuruma, meseld bir saglik klinigine yerlestirilmesi, bu
yonde bir tedavinin yapilmasi gerektigini ifade eder'™. Aksi takdirde alman tedbir
anlamsiz olur. Aslinda koruma amaciyla 6zgiirligin kisitlanmasina iligkin hiik-
miin amaci, sadece korunmaya muhtag kisiyi kuruma yerlestirmekten ibaret de-
gildir™. Bilakis kisiye ihtiya¢ duydugu kigisel korunmayi saglamaktir. Bu kigisel
korunma, bakim veya tedavi seklinde olabilir. Buna gore, koruma amaciyla yer-
lestirme karari, bir kimsenin tedavisi i¢in alinmigsa, ilgili kiginin dogrudan bu
karara dayanilarak tedavi edilebilecegi goriisiiniin ileri siiriilmesi miimkiindiir'”.
Ancak tedavi amaciyla da olsa yerlestirmenin tek bagina tedavi igin hukuki temel
olusturacagmi séylemek kolay goriinmemektedir™. Oncelikle tibbi miidahale,
temel kigilik degerleriyle ilgilidir. Burada kisinin viicut butiinliigine ve 6zellikle
kendisi hakkinda bizzat karar verme hakkma yonelik bir miidahale vuku bulmak-
tadir. Bu sebeple, tedavi igin olabildigince kiginin rizasi alinmaya ¢aligmalidir.
Ayrica daha once de belirtildigi tizere, kisinin rizasi, tedavinin basarist bakimin-
dan da énemlidir'”. Tibbi eylemler alaninda riza chliyeti olmasa da ayirt etme
giici bulunmayan kiginin yapilmasi diisiiniilen tedaviye iligkin karar alma siireci-
ne dahil edilmesi yoniinde bir ¢gilim meveuttur™. Nitekim Biyotip S6zlesmesin-
de de bu yonde bir diizenleme yer almaktadir'® . Aslinda bu, kisinin kendisi hak-
kinda bizzat karar verme hakkinin éneminden kaynaklanmaktadir. Isvigre kanun
koyucusu da vesayet hukukuna iliskin 2008 Revizyonunda, revizyonun amagla-
rindan birini, kiginin kendisi hakkinda bizzat karar verme hakkimi gelistirmek
olarak ifade etmigtir™. Diger taraftan, ilgili kiginin rizast olmaksizin tedavi edile-

'™ Bkz. dn. 60.

' Bernhart, N. 744.

7® Krs. Schmid, Art. 426 N. 4,

YT Krs. Schmid, Art. 426 N. 4; ayrica bkz. Kiligoglu, s. 164.

Krs. Bernhart, N. 755; BB1 2006 7068.

Krs. BB1 2006 7068, Bernhart, N, 755,

Kirs. Bucher, N. 508.

Bkz. Biyotip Sozlesmesi (dn. 156), m.6, 2. ve 3. paragraflar; HHY. m. 26.
¥ BBI12006 7002.
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bilmesi i¢in bu yondeki kanun hitkmiiniin igerik itibanyla yeterince belirli olmasi
gerekir'™. Burada kanun hitkmii, zorla tedavinin hangi sartlar altinda gergeklestiri-
lebilecegini gostermelidir. Bunun yaninda, zorla tedavinin ¢esidi, siiresi ve vapili-
s1 da tespit edilmelidir®. Ancak TMK. m.432 hilkkmii, bu yonde bir agiklik tagi-
mamaktadir. Kisinin toplum ig¢in tehlike olusturmasi, Umumi Hifzissthha Kanunu
kapsamindaki bulagici hastaliklar disinda onun zorla tedavisi igin yeterli degildir.
Boyle bir halde kisinin 6zgiirliginin kisitlanarak kuruma verlestirilmesi, ilk
asamada tehlikenin bertaraf edilmesi i¢in yeterlidir. Aslinda zorla tedavi, kisinin
kendi sagligina iligkin ciddi bir zarar gérme tehlikesinin bulunmasi halinde, son
care olarak bagvurulmasi gereken bir yoldur. Bu yonde mesela Biyotip S6zlesme-
sinde ciddi nitelikli bir akil hastalig1 olan kiginin, sadece boyle bir tedavi yapil-
madig1 takdirde saghigina ciddi bir zarar gelmesinin muhtemel oldugu durumlar-
da, muvafakati olmaksizin, akil hastaliginin tedavi edilmesini amaglayan bir mii-
dahaleye tabi tutulabilecegi belirtilmistir (m. 7).

Isvigre kanun koyucusu, 2008 Revizyonunda iigiincii kisilerin hayat: ve vii-
cut biitiinlaginiin ciddi olarak tehlikeye diismiis bulunmasi halinde de ruhi bir
bozuklugu olan kisinin -diger sartlarla birlikte- rizast olmaksizin tedavi edilebi-
lecegini 6ngoérmiistiir. Zira kanun koyucuya gore tedavi imkanmin sadece kigi-
nin kendisine yonelik tehlike haliyle simirli tutulmasi; tgiincii kisiye yonelik
ciddi tehlike halinde, bir tedavi i¢in riza géstermeye hazir olmayan veya buna
muktedir olmayan ilgili kiginin uzun siire, belki de siirekli olarak kurumda kal-
masi sonucunu dogururdu™®. Séz konusu hallerde, psikiyatri klinikleri de bu

suretle tedavi imkani olmayan salt gézetim kurumlarina doniismiis olurdu'™’.

Kanaatimizce, tg¢iincii kigilerin hayatina veya viicut bitinligine yonelik
ciddi bir tehlike halinde, bu tehlikeye sebep olan kisinin zorla tedavisi, tehlikeyi
bertaraf etmek igin yapilmasi gerekli tibbi miidahalelerle simirli olmalidir'™.
Mgili kisinin saglik durumunu iyilestirmeye yonelik belirli bir siireyi kapsayan
bir tedavi icin onun veya yasal temsilcisinin nzasinin alinmasi yéniine gidilme-
lidir. Bize gore TMK. m 432 hitkmii, tek bagina koruma amaciyla kuruma yer-
lestirilen kisinin zorla tedavisi i¢in yeterli yasal dayanak olusturmamaktadir.
Kisinin egitim veya 1slah amaciyla yerlestirilmesi halinde, tartigsmasiz olan bu

durum, tedavi amaciyla yerlestirilmesi halinde de gegerlidir.
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Krs. Bernhart, N. 745; Joset, s. 1429,
™ Krs. Bernhart, N. 745.

* Bkz. dn. 156.

¥ Krs. BB1 2006 7069.

7 BBI 2006 7069.

¥ Krs. Bernhart, N. 760.



Hukuki Acidan, Ozellikle Koruma Amaciyla Ozgiirliigiin ... 55

V. SONUC

Zorla tedavi, hastanin yararina olsa da, onun, kendisi hakkinda bizzat karar
verme hakkimi ve viicut butinligina ihlal etmektedir. Bu yoniiyle zorla tedavi
suretiyle kisinin anayasada teminat altina alinan temel haklarina da yonelik bir
miidahale vuku bulmaktadir. Bu sebeple, anayasada temel haklarin simirlanma-
sinin sartlarina da uygun olarak zorla tedavinin ancak istisnal hallerde ve bir
kanun hitkmine dayanarak gergeklestirilmesi gerekir. Bu yonde zorla tedavide
olgililik ilkesinin gereklerine de riayet edilmelidir.

TMK. m.432/1 hikkmiine gore akil hastaligi, akil zayifligi, alkol veya uyus-
turucu madde bagimliligi, agir tehlike arz eden bulasict hastalik veya serserilik
sebeplerinden biriyle toplum igin tehlike olusturan her ergin kisi, kisisel korun-
masinin bagka sekilde saglanamamasi halinde, tedavisi, egitimi veya 1slahi i¢in
elverigli bir kuruma yerlestirilir veya alikonulabilir. Kanaatimizce, koruma
amaciyla 6zgiirligin kisitlanmasini 6ngéren bu hitkiim, zorla tedavi i¢in gerekli
hukuki temeli olusturmamaktadir. Zira, s6zii edilen hikkiim, igerik itibariyla
zorla tedavi i¢in yasal dayanak olusturacak agiklikta degildir. Ayrica burada riza
olmaksizin tedaviye imkan verecek sekilde, zorla tedavinin uygulanma sartlar
diizenlenmis degildir. Bu sebeple, anilan hitkkme dayanilarak, kiginin saglik du-
rumunu iyilestirmeye yonelik belirli bir siireyi gerektiren bir tedavinin riza ol-
maksizin gerceklestirilmesi yoniine gidilemez. Ciinkii, kisinin hukuki durumuna
son derece agir bir miidahale teskil eden zorla tedavi, ancak uygulanma sartlan-
nin agik bir sekilde belirlendigi bir kanun hitkkmii temelinde s6z konusu olabilir.
Boyle bir diizenleme ise iilkemizde heniiz mevcut degildir. O halde Tirk huku-
ku agisindan bir kimse zorla tedaviye tabi tutulamaz.
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