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BEYAN
Tez calismamin bireysel arastirmalar yaparak, tezimin yazim asamasinda
akademik, ahlaki ve etik degerleri degerlendirerek calismay1 yiiriittiigiimii, elde
ettigim tiim bilgi, belge ve bulgulara bu degerler neticesinde ulasildigini, bu
¢alismanin bir tirlinii olarak tarafimca ortaya konulmamis tiim belge ve yorumlara ise
referans gosterdigimi, bu referanslari da kaynaklar listesine aldigimi beyan ederim.

Ali Osman GUNES



ONSOZ
“Hekimlerin tibbi uygulama hatalar1 (Malpraktis)” konulu tezimde hekimlerin gerek
teshis ve tedavi gerekse koruyucu saglik hizmetleri ve aile planlamasi uygulamalari
esnasindaki hatali eylem ve fiilleri sonucunda vuku bulan tibbi uygulama kusurlari ile
akabinde olusan kusurlu yaralama sugunu, Yargitay kararlar1 dogrultusunda ceza
hukuku agisindan ele alarak incelemeye ¢alistim.

Tip hukuku, iilke genelinde gelismekte olan saglik hukukunun konularindan
sadece birini olusturmaktadir. Mevcut hukuk sistemimiz i¢erisinde yeni bir alan olarak
saglik hukuku ivme gostermektedir. Yeni bir alan olmasi hasebiyle teorik ve uygulama
sathasinda bir takim tartigmal1 sorunlar1 da beraberinde getirmektedir. Saglik hukuku
yiiksek lisans tezimin arastirmaci yaklasim ¢ergevesi igerisinde tip ve hukuk
cevrelerine yararli olacagini umut ediyorum.

Tez c¢alismamin planlanmasinda, olusturulmasinda, arastirilmasinda,
yiriitiilmesinde ilgi ve destegini veren, bilgi ve tecriibelerinden faydalandigim
damigmamim saygideger Dr. Ogr. Uyesi Esra ALAN AKCAN hocama, tezime
baglamam ve bitirmem i¢in gerekli bilgi ve tecriibelerini paylasarak yardimci olan
Istanbul Medipol Universitesi T1p Fakiiltesi Dekan Yardimcisi Prof. Dr. Bayram Ufuk
SAKUL hocama, tez yazim asamasinda yanimda olan ve yardim ve desteklerini
esirgemeyen Dr. Ogr. Uyesi Mahmut TOKAC hocama, Medipol Grubu Idari Mali
Isler Koordinatérii Mustafa OZTURK ’e Istanbul Medipol Universitesi Idari ve Mali
Isler Daire Bagkani saym Ozcan SARICOBAN’a, egitim dénemlerim boyunca beni
destekleyen ve bugiinlere gelmemde en biiyiik pay sahibi olan yiiksek lisans donemi
boyunca maddi ve manevi desteklerini tizerimden eksik etmeyen katkilarindan dolay1
degerli biricik anneme ve degerli babam ile beraber aileme bu siire zarfi icerisinde
emegi gecenlere sonsuz siikranlarimi sahsi nazarlarina tesekkiir ederim.
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KISALTMALAR

- Anayasa
: Bor¢lar Kanunu
: Bakimiz

Ceza ve Giivenlik Tedbirlerinin infazi Hakkindaki Kanun

: Ceza Muhakemesi Kanunu
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: Hukuk Genel Kurulu

: Hasta Haklar1 Yonetmeligi

: Hekimlik Meslegi Etik Kurallar
: Insan Haklar1 Avrupa Sézlesmesi
: Insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi
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: Madde
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: Tiirk Ceza Yasasi

: Tibbi Deontoloji Nizamnamesi

Tababet ve Suabat1 Sanatlarinin Tarzi icrasina Dair Kanunu
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: Yargitay Hukuk Genel Kurulu

: ve digerleri

: Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasi



OZET

Saglik alaninda yapilan reform ve dontisiimler sonucunda teknolojik alt yap1
calismalarinin hizlanmistir. Universite sayilarinin da artmast ile gorsel ve basili yaymn
alanlarinin erisimlerinin hizli ve yaygin olmasi neticesinde toplumun saglik alanindaki
bilinglenme oraninin hiz gostermistir. Saglik alaninda mesleki icra esnasinda meslek
mensuplarinin kusurlu eylem ve fiilleri daha yaygin bir sekilde goze carpmaktadir.
Ciinkii bu alanda insan saglig1 s6z konusudur. Toplumun bu konudaki hassasiyeti
neticesinde kusurlu eylemler sonrasinda ivedilik ile hukuki yollara miiracaatlarinda
artis gézlenmektedir.

Tip meslegini diger mesleklerden dncelik kilan en basindaki sebeplerden biri
insan Dbitiinliigiine miidahale edebilmesidir. Bu esnada kusurlu hareketlerde de
bulunulabilir. Insan saghg ve viicut biitiinliigii evrensel hukukta da giivence altia
alinmigtir. Saglik meslek mensuplar tarafindan yapilan kusurlu eylemler neticesinde
insan saghginin bozulmas séz konusudur. Insan saghginin ruh ve beden etkilesimi
nedeniyle bireyin zarar gormesi maddi ve manevi maluliyetlere sebebiyet vermektedir.
Son yillarda teknolojik imkanlardaki gelismeler saglik meslek mensuplarinin insan
odakli miidahalelerdeki kusurlu eylemleri minimal dereceye indirgeme
hedeflenmektedir.

Tezimizdeki esas yaklasimlar ise tip meslek mensuplari tarafindan gerekli 6zen
ve hassasiyetin gosterilmemesi, tip standartlarinin géz ardi edilmesi sonucu olusan
malpraktise yoneliktir. Ayn1 zamanda tibbi cihaz ve aletlerin kullaniminin ya da saglik
tesislerinin uygunsuzlugu, saglik personelinin yetersizligi veya yetkinliginin az olmas1
da malpraktise sebebiyet vermektedir. Bu uygulamalar sonrasinda Tiirk Ceza
Kanunu’ndaki taksir g¢esitleri ile tibbi miidahaleleri beraber ele alarak, tibbi
miidahalelerde su¢ olusturan unsurlar tezimizde detayl olarak ele alinmistir.

Hekimlik meslegi diger mesleklere gore ciddi sorumluluk ile risk tasidig igin
izin verilen risk 6greti smurlart i¢cinde degerlendirilmektedir. Calismamizda giliven
ilkesi, izin verilen risk doktrinine bakilarak hekim uygulamalarinin izin verilen risk-
komplikasyon baglaminda ele alinarak kusurlu olup olamayacagi, taksir sorumlulugu
ve mesleki taksir konulara da deginilmistir.

Anahtar Sézciikler: Tip doktoru, Tibbi malpraktis, Tibbi sorumluluk, Taksirle
yaralama
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ABSTRACT

The subject of our thesis is the increase in the rate of awareness of the
society in the field of health as a result of the increase in the number of universities
and the rapid and widespread access to media organs. Defective actions and acts of the
professionals during the professional practice in the field of health are more common.
As a result of the sensitivity of the society on this issue, an increase is observed in the
applications for legal remedies after defective actions.

One of the most important reasons that distinguishes the medical profession
from other professions is the faulty actions during the intervention to human integrity.
Human health and bodily integrity, which are guaranteed even in universal law, can
deteriorate as a result of faulty actions. Damage to the individual due to the interaction
of the soul and body of human health causes material and moral costs. In recent years,
developments in technological opportunities have aimed to minimize the flawed
actions in human-oriented interventions in the field of health.

Malpractice incidents occur as a result of medical professionals not showing
the necessary care and sensitivity and ignoring medical standards. At the same time,
the use of medical devices and instruments, the inconvenience of health facilities, the
inadequacy or lack of competence of health personnel cause malpractice practices.
After these practices, the types of negligence in the Turkish Penal Code and medical
interventions were evaluated together, and the criminal elements of medical
intervention actions were discussed in detail.

As the profession of medicine requires serious responsibility, an evaluation was
made within the limits of the allowed risk doctrine. In this context, by considering the
principle of trust, the permissible risk doctrine, physician practices are handled in
terms of allowable risk-complications, and the issues of negligence, negligence and
professional negligence are also discussed.

Key Words: Medical Doctor, Medical Malpractice, Crime Responsibility, Misdeed
Wounding.
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GIRIiS

Tibbi, hukuki, etik, egitimsel ve idari agidan ¢ok yonli, farkli kapsamli
uygulamalar seklinde karsilagilan tibbi uygulama hatalari (malpraktis), gelismis ve
gelismekte olan tilkelerde tartisma konusu olmak ile iki binli yillar sonrasi iilkemizde
de tartisma konusu haline gelmistir.

Ulkemizde tibbi uygulama hatalari ile ilgili olarak maddi ve manevi tazminat
davalarinda artma dikkat ¢cekmektedir. Ayrica Saglik Bakanlig1 tarafindan hazirlanan
ve 01.08.1998 tarihli 23420 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak yiiriirlige giren
Hasta Haklar1 Yonetmeligi geregince saglik kurum ve kuruluslarinda ihdas edilen
Hasta Haklar1 Kurullari, 2005 yili itibariyle, artik Hasta Haklar1 Birimleri olarak yer
almistir. Hasta ve hasta yakinlarinin basvurular yolu ile yapilan sikayetlerde hizli bir
artisin oldugu acik ve net bir sekilde goriilmektedir.

S6z konusu sikayetlerdeki artigin nedenleri; lilkemizin Avrupa Birligi liyelik
stireci icerisindeki Avrupa Birligi miiktesebat1 dolayisiyla ¢ikartilan uyum yasalarinin
etkisi yaninda teknolojik bilisim ¢aginin avantajlari ile toplumun hizli bir sekilde
bilinglenmesi ve toplum olarak yasanan doniisiim ve gelismenin neticesidir.

Ayrica gecmisten bugiline biitiin evrensel sozlesmelerde de en ¢ok vurgu
yapilan noktalardan bir tanesi yasama hakk1 ve en temel olan saglikli yasama hakkidir.
Dogal olarak yasanan bu gelismelere bagl olarak saglik kurum ve kuruluslarindan ve
saglik kurumu ¢alisanlarindan beklentilerde artis olmaktadir. Yasanan gelismeler
neticesinde ulusal veya uluslararast medyanin da ilgisi ¢ekilmis ve konunun iizerine
hassasiyetle gidilmistir. Gorsel ve yazili medyanin konuya egiliminden dolay1
toplumda sagliga iliskin hassasiyetin artig1 da nedenler arasinda gosterilmektedir.

Bu hizli artisa muhatap olan tibbi uygulama hatalar1 iddialar1 ile bu hatalara
sebebiyet veren hekimlere yonelik agilan davalar; tazminata iliskin olanlar borglar
kanunu hiikkiimleri (bkz. TBK m.42’ den itibaren m.411 vd.), cezaya iliskin olanlar ise
kast ve taksir sorumluluguna gore Ceza Genel Hukuku agisindan Ceza Ozel Hiikiimler
baglaminda ele alinmaktadirlar.

Cok hizli bir sekilde artisa neden olan bu davalar sonucunda, 2010 yilinda 1219
say1l1 yasaya getirilen Ek Madde 12 ile hekimler i¢in Zorunlu Mesleki Sorumluluk
Sigortasi yiiriirliige girmistir. 2000 yilindan itibaren farkl tarihlerde olmak kaydiyla 4
kez hazirlanmig olan Malpraktis Yasa Tasarist halen tasari halinde beklemektedir.
Hukuki agidan tibbi uygulama kusurlari ile ilgili tip meslegini icra eden hekimler basta



olmak {izere diger saglik ¢alisanlarinin sorumluluguna iliskin ayr1 6zel bir diizenleme
gereksinimi olmasina ragmen herhangi bir diizenleme bulunmamaktadir. Dolayisiyla
sorumluluk kusura bagli sorumluluk olup hekimin tibbi uygulama sorumlulugu
kusurlu uygulama hatasindan kaynaklanmaktadir.

Bu nedenlere bagh olarak calismamizda; hekimlerin miidahale sonrasinda
kaynaklanan uygulama kusurlar1 ve hekimler ile ilgili olarak en ¢ok giindeme gelen
taksirle yaralama su¢unu incelemeye karar vermis bulunmaktayiz.

Bu ¢alismamizda; hekimlerin cezai sorumlulugunun tarihgesine ve siireglerine
girmeksizin genel hatlar1 ile kisa deginilmistir. Hekimlerin taksirle ve kasta dayali
cezai sorumlulugu ile taksirle 6ldiirme sugu ve ceza hukuku boyutu incelenmistir.
Karsilasilan kast sorumluluklarindan kaynaklanan kasten oldiirme ve ihmali
davranigla kasten 6ldiirme suclart hakkinda genel olarak bilgiler verilmistir.

Anayasa ile garanti altina alinan “bireyin kendi istikbalini bizzat kendisinin
tayin hakki” (m.17/2), beraberinde hastaya viicut biitiinligiine dair karar verme hakk1
da anayasal diizenleme ile himaye edilmistir. Hastanin viicut biitiinliiglinii koruma
hekimlerin de en 6nde gelen asli gorev ve yiikiimliiliikleri arasindadr.

Tibbi uygulamanin hukuk normlarina uygun olabilmesi igin ana sart, hastanin
kendi istedigi ile riza gostermesidir. Bu da hastanin kendisi hakkinda karar1 kendisinin
vermesi ile olur. Bu kararin gegerli olabilmesinin ana sarti hastaya kendi kararini
verebilmesi icin zaruri bilgilendirmenin yapilmasidir. Bu agidan hekimin,hastasinin
rizasint almadan once hastayr dogru bir sekilde bilgilendirmesi gerekmektedir. Aksi
halde verilen razi olma gecerli olmaz ve kurallara uygun sekilde hareket etmesine
ragmen hekim tarafindan yapilan saglik miidahalesi ¢ok basarili olsa da ceza hukuku
acisindan hekim mesul tutulabilmektedir.

Uygulama agamasinda genellikle hastaya gecerli bir aydinlatilma yapilmadig:
zaman ya da hastanin rizasi gozetilmeksizin tibbi miidahalede bulundugu zaman
hekim sorumlu olmaktadir. Bu agidan tez ¢alismamizda hastanin aydinlatilmasi ve
hukuki acidan gecerli rizanin bulunmasi konularina ayrica yer verilmistir.

Tez caligmamizda yer alan bir baska husus da 6tanazi konusudur. Avrupa
devletlerinin hukuk sistemlerinde 6tanazi hakkinda diizenlenmelerin mevcut olmasina
ragmen Tirk hukuk sisteminde herhangi bir diizenleme bulunmamasi dolayisiyla
otanazi kasten insan dldiirme sugu kapsaminda incelenmektedir. Ozellikle dogumsal
anomalilerde dogan bebek, son evre kanser hastasi ile intihar girisiminde bulunan ve



Olmek isteyen hastaya tibbi miidahale yapilmamasi sonucunda hekimin kasten veya
thmal sonucu kasten 6ldiirme sugundan sorumlu olacagi ve diizenleme yapilmasina
iligkin tartigmali konu olduguna deginilmistir.

Taksirle yaralama sugu ceza hukukunda tizerinde durulan ve hukuki korumaya
alman insan viicudunun dokunulmazligi ve biitiinliigiinii ihlal kapsaminda ele
alinmaktadir. Tip mesleginin icrasindan dolay1 hekimler, tan1 ve teshis koyma, hastay1
iyilestirme, tedavi etmek i¢in hastalarin viicut biitiinliigiine ve sagligina dair bazi saglik
miidahalelerini uygulamaktadir.

Hekimler, tibbi uygulamalar esnasinda olabilecek ihtimalleri goéz oOniinde
bulundurmalidir. Tedbir alma noktasinda dikkat ve 6zen yiikiimliliiklerine aykirt
davranig sonrasinda olumsuz sonuglarin dogmasina neden olacagindan kusurlu
olacaktir. Bu sebeple tez ¢alisma konumuzda tibbi miidahaleler konusunda kusurluluk
sebeplerine bakilarak bu konuda verilmis olan Danistay ve Yargitay kararlari
incelenmistir. Tibbi miidahale esnasinda tibbi uygulama hatalar1 ile taksir gesitleri
incelendikten sonra tibbi miidahale sirasinda sug olabilecek konulara ayrintili yer
verilmistir.

Hekimlerin meslek icrasi, ciddi sorumluluk ve zorluklar tasimakla beraber
toplum nazarinda kutsal mesleklerden sayilmaktadir. Bu 6zelligi nedeniyle hekimlik
meslegi tibbi miidahalelerinde taksirli sorumlulugu olup olmadigr konusunun
anlasilabilmesi i¢in; konunun izin verilme risk Ogreti kapsaminda nasil
degerlendirildigi ve hekimlerin eylemlerinin hangi durumlarda hukuka uygun ya da
aykirt oldugu konularma agiklik getirmek gerektiginden tezimizde hekim
uygulamalar1 izin verilen risk-komplikasyon kapsaminda ele alinarak taksirli
sorumluluk konular1 incelenmistir.

Calismamizin son boliimlerinde taksirle 6ldiirme sucu (TCK v.85), miilga 765
Sayili Tiirk Ceza Kanunu ile 5237 Sayili Tiirk Ceza Kanunu karsilagtirmak suretiyle,
5237 Sayili Tiirk Ceza Kanunu’nun taksirle yaralama sugunun tanimlandigi 89.
Maddesi; taksirli eylemlerde yaralamaya neden olan baska meslek ¢alisanlarini ayri
tutarak hekimlik mesleginin tibbi uygulama kusurlarina 6zgli Yargitay kararlar
sonuglarina bakilarak detayli tahlil ve genel yonleriyle ele alinarak incelenmistir.

Tezimizde Saglik Mevzuati, Ceza Hukuku bilimsel gériisler (doktrini), Ozel
Hikiimler, 5237 Sayil Tiirk Ceza Kanunu Genel Hukuku, Danistay, defaten Yargitay
uygulamalar1 kapsaminda tip mesleginin icras1 faaliyetleri esnasinda karsilasilan
uygulama hatalari, tibbi miidahale eylem ve islemlerinin izin verilen risk-



komplikasyon kapsaminda nasil degerlendirildigine ve hekimlere yoneltilen 5237
Sayil1 Tiirk Ceza Kanunun m.89°da tarif edilen taksirle yaralama sugu tetkik edilerek,
sucun yaptirimi konularma basta hekimler olmak tlizere diger saglik calisanlar
acisindan agiklik getirilmesi amaglanmaktadir.

Amacin digeri ise, lilkemizde tibbi uygulama hatas1 iddialariyla alakali olarak
hekimlere yonelik davalardaki artislar ve 2005 yilinda uygulamaya konulan 5237
sayili Tirk Ceza Kanunu’nda yaptirm konusunda kanaatimizce agirlastiric
diizenlemelere yer verilmesi dolayisiyla giincel gereksinimlere cevap veremeyecek
kadar eski ve geri kalmis, ayrica bir o kadar daginik ve karmasik oldugu kadariyla
birbiriyle ¢elisen diizenlemelere yer veren saglik mevzuatinin mevcudiyeti, hekimler
basta olmak {izere diger saglik ¢alisanlarinin mesleklerini uygulama noktasinda hakl
olarak savunmaya bagli davraniglara zorlamasinin 6niine gegmektir.

T1ibbi uygulamalarinin hukuka uygun olmasi kosuluyla hekimlik mesleginin
icrasi bir sanat oldugu igin hekimlerin tip mesleginin gereklerine uygun serbestce
mesleklerini icra etmeleri gerekmektedir. Hekimler ve diger saglik personellerinin
ozIlik haklar1 ve kanuni sorumluluklarina yonelik modern ¢aga uygun modern
hukukun geregi olarak saglik meslegine ayri ve 6zel bir yasal diizenleme yapilmasini
zorunluluk haline getirmistir. Tezimiz bir an evvel bu konuya oOncelik verilmesi
yoniinde bir bakis agis1 tagimaktadir.



BIiRINCI BOLUM: MALPRAKTIS iLE iLGILI GENEL
BILGILER

1.MALPRAKTIS VE TIBBi MALPRAKTIS

Malpraktis, Latince “Male” ve “Prakxis” sozcliklerinden tiiremis, “bilgisizlik,
standart uygulamalari yapmama” manasina gelmektedir. Herhangi bir meslek
erbabinin, meslek sanatini icrasi esnasinda olan kusurlu veya hatali davranislart
hakkinda kullanilmaktadir. “Tibbi Malpraktis” kavrami ise; tip mesleginin
mensuplarinin hatali tedavi veya tibbi miidahale esnasindaki ihmallere bagl zarara yol
acan kusurlu hareketlerdir.!

Farkli otoriteler tarafindan birbiriyle Ortiisen c¢ok sayida malpraktis
tanimlamalar yapilmistir. Bu tanimlara yer verecek olursak;

Malpraktis; hekim hastanin normal tedavisini uygularken tedavi sonrasinda,
becerinin eksik olmasi veya hekimin ihmal etmesi sebebiyle hasta da meydana gelen
zarardir.2 Bununla birlikte hekimin yapilmasi gereken tedaviyi yapmamasi sonucu
magduriyet dogurabilen uygulama da tibbi hata olarak kabul edilir.®

Tiirk Tabipleri Birligi Hekimlik Meslek Etigi Kurallarinda malpraktis kavrami;
bilgisizlik, tecriibesizlik ya da hekimin hatasindan dolay: hastanin zarar gérmesi
seklinde tanimlanmustir. Bu tiir olumsuzluklar sebebiyle hastanin zarar gérmesi halini
hukuk sistemimiz giivence altma almigtir.*

Tibbi Hizmetlerin Kotii Uygulanmasindan Dogan Sorumluluk Kanun Tasaris1
2000 yilinda hazirlanmistir. S6z konusu kanuna goére, Tibbi Ko6tii Uygulama; “Saglik
calisaninin eylemlerinde kasit-kusur ya da ihmalle terk etmesi, bilgi, beceri yetersizligi
ile yanlis tan1 koymasi veya hatali iyilestirme uygulamasi veya hastaya iyilestirme i¢in
miidahale de bulunmamasi ile hasta da zarar olmasina sebep olan fiil ve durum” diye
adlandirilmaktadir.®

1 Sahbaz, Gamze, et al. "Malpraktis ve Saglk Profesyonellerinin Sorumluluklart." Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi 4.2 (2022): 85-90.

2 Ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. ingnii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.

3 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

4 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAI SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-2242.
5 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).



Diinya Tabipler Birligi’nin (The World Medical Association) 1992 yilindaki
44. Genel Kurulu'nda “Tipta Yanlis Uygulama” mevzulu ilan yayimlanmistir. T1bbi
saglik uygulamalar1 tedavilerindeki hatalar “hekimin tedavi esnasinda normal
uygulamay1 yapmamasi, beceri eksikligi veya hastaya tedavi uygulamasinda olusan
zarar” olarak tanimlamas1 yapilmistir.®

Yargitay gore ise tipta dogru davranis; “tip bilgisinin kurallarin1 uygulamak”
mesleki sartlar1 yerine getirmek, “mesleki 6zen ve ihtimam gdstermek™, “titiz bir
ihtimam ve dikkat”, tip biliminin teknik kurallar1”, “mutat dikkat ve 6zen” ve “fen
kurallarr” seklindeki ilkelerle tanimlanmaktadir.” Yani malpraktis bunlarin tersi olan

davraniglardir.

Yukaridaki verilmis olan tanimlar incelendiginde, sahsi kanaatime gore her
meslekte oldugu gibi tip mesleginde de tibbi uygulama kusur ve hatalar1 olarak
bahsedebiliriz. Cilinkii malpraktis, kotii meslek uygulamalarina karsilik gelmekte olup
her meslek grubu i¢inde s6z konusudur.

Tibbi uygulamada; hastanin durumu iyilesebilir, stabil kalabilir, bazen de
kotiiye gidebilir. Tibbi olanaklar agisindan yapilmasi gereken tiim miidahalelere
ragmen, bu sayilan {i¢ olasilik miimkiindiir. Ciinkii sonucu etkileyen bir¢ok islev
bulundugundan menfi netice kendi kendine tibbi saglik uygulamasinda ihmal, kusurlu
olmast igin kanit olarak sayilmayabilir veya yeterli olmayacaktir.®

Tibbi miidahale sonucunda, sonuca etki eden degiskenler; genel olarak insan
faktorii (bilgi eksikligi, zihinsel agidan muhakemeye bagli hatalar, dikkatsizlik vb.),
ayrica ¢evresel etkenler ve tibbi cihaz donanim yetersizligi veya cihaz arizalar1 gibi
hata olusma riskini artiran ¢esitli etkenlerdir. Bu etkenler, tek baslarma tibbi
malpraktis olmasina sebebiyet verebilir. Fakat tibbi saglik bakimi bir ekip ve takim
calismasi oldugu ic¢in hata olusumunda mezkir nedenler birbiriyle i¢ ice gecmis
halinde karsimiza ¢ikmaktadir.®

Tibbi malpraktis kusurlari, “saglik hizmetlerini yapan hekim, hemsire ve
alakali yasa geregi hastaya tibbi saglik miidahalesi yapma hakki olan psikolog,
diyetisyen veya fizyoterapist olan saglik personellerinin diisiince veya saglik tedavi

6 Ozkara, E. R. D. E. M., and Halis Dokgéz. "Tibbi Uygulama Hatalar1." (2019).

7 DEMIR, Mehmet, and Ecem KiRKIT. "Komplikasyon-Malpraktis Ayiriminin Tibbi Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk
Arastirmalar Dergisi 1 (2022): 58-91

8 YORDEM, Ogr Uyesi Yilmaz. "HEKIMIN HATALI TIBBi UYGULAMAYA BAGLI HUKUKi SORUMLULUGU." Tiirkiye Adalet Akademisi Dergisi
11.39 (2019).

9 UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi ve Ispata liskin Sorunlar." (2021).



uygulamasi esnasinda hastanin hastalig1 ile alakali seyrinin haricine ¢ikilarak,
iyilesmesine engel olmasi veya saglik uygulamasindan dolay:r hastanin iyilesme
stirecinin gecikmesi veya hastanin 6liimii ile sonuglanan olaylarda kosullarin hepsini
kapsamaktadir. '

Saglik tibbi uygulamasi hatalar1 sonucunda olan zarar; hastanin tibbi
maliyetleri, hastanin maas kaybinin olmasi ve hastanin hayat boyu bakma ile alakali
maliyetleri ile ekonomiksel zararlar oldugu gibi organ kaybi, uzuv kaybi veya gorme
yetisinin kaybi, yetersizlik veya sevgisizlikten dolay1 yasamda haz almada azalma,
fiziksel, psikolojik bozukluklar, siddetli agrilarin olmasi ile duygusal bozukluklar
iceren maddi olmayan yasam standartlarini etkileyen zararlar1 da kapsamaktadir.!!

Ulkemizde tibbi malpraktis hatalari ile alakal1 olarak 6zel bir yasa bulunmamak
ile 1219 Sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi icrasma Dair kanun'?, 1593
Sayili Umumi Hifzissihha Kanun®3, 6023 Sayili Tiirk Tabipleri Birligi Kanunu®, 657
Sayili Devlet Memurlart Kanunu®®, 2238 Sayili Organ ve Doku Alinmasi Saklanmasi
ve Nakil Hakkinda Kanun'®, 2219 Sayili Hususi Hastaneler Kanunu!’, 5217 Sayili
Ceza Muhakemesi Kanunu'®, 5237 Sayil Tiirk Ceza Kanunu®®,

Tibbi Deontoloji Nizamnamesi?®, Hasta Haklar1 Yénetmeligi21, Yatakli Tedavi
Kurumlari Isletme Y&netmeligi??, Ozel Hastaneler Yonetmeligi3, Tababet Uzmanlik
Yonetmeligi®®, Hekimlik Meslek Etigi Kurallari®® ve baska yonetmelikler ile saglhk
uygulama ve sorumluluklarinda diizenleme yapilmigtir?®

10 UMUT, Ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi ve Ispata iliskin Sorunlar." (2021).

11 Oztiirk, Emre. "Samsun il merkezinde gérev yapan aile hekimleri ve aile hekimligi uzmanlik dgrencilerinin defansif tip uygulamalari hakkinda bilgi, tutum
ve davraniglari." (2021).

12 04.04.1928 tarih ve 1219 sayili RG 04.04.1928, No.863.

13 RG 06.05.1930, No0.1489.

14 23.01.1953 tarih ve 6023 say1l;, RG 31.01.1953, No0.8323

15 RG 23.07.1965, No0.12056.

16 29.05.1979 tarih ve 2238 say1li, RG 03.06.1979, No.16655.

17 24.05.1933 tarih ve 2219 say1li, RG 05.06.1933.

18 RG 17.12.2004, No0.25673.

19 26.09.2004 tarih ve 5237say1l1, RG 12.10.2004, No.25611

20 RG 19.02.1960, N0.10436.

21 RG 01.08.1998, N0.23420.

22 RG 13.01.1983, N0.17927.

23 RG27.03.2002, No. 24708.

24 RG 22.03.1974, N0.14993.

25 6023 say1li Tiirk Tabipler Birligi Kanunun 59/g Maddesine dayanilarak 01.02.1999 tarihinde yayimlanmustr.

26 Oztiirk, Emre. "Samsun il merkezinde gorev yapan aile hekimleri ve aile hekimligi uzmanlik 6grencilerinin defansif tip uygulamalari hakkinda bilgi, tutum

ve davraniglari." (2021).



1.1. Hekimlik Uygulamalarinin Standardi — Tibbi Standart ve
Sapmalar

Hekimden istenilen veya garanti olarak ettigi eylemlerin ne sekilde veya ne
Olclide yapmas1 gerektigi onemli bir sorundur. Hekimin, kendisinden beklenen
“ortalama” bir hekimin gostermesi gereken 6zen, dikkat ve beceridir. Hekimden saglik
uygulama esnasinda vakaya karst Ozenli, bilgili ve becerikli meslektasinin
gosterebilecegi basarityr degil benzer kosullarda benzer uzmanlik alanindaki
meslektaginin sergileyecegi basarili uygulama beklenmektedir. Hekim bu sartlarda
basarili saglik uygulamasinin altinda kaldig1 uygulamadan sebep hasta zarar goriir ise
hekimin “kusurlu” harekette davrandig1 icin tibbi malpraktis s6z konusu olur.?’

“Ortalama” bir hekimi tanimlamak i¢in kullanilabilecek net kriterler higbir
zaman miimkiin olmayacaktir. Ancak bu konuda bir rehber olusturulmasi agisindan
her uzmanlik alaninda oldugu gibi {ilkenin i¢inde bulundugu sartlar ve saglik kurum-
kuruluglarinin sartlarinin da dikkate alinarak giiniimiiz kosullarina gore siirekli
yenilenen belirli sartlardaki en diisiikk standartlarin tespit edilmis olmasi
gerekmektedir. S6z konusu olusturulmasi ve yenilenmesi gereken en uygun kuruluslar
uzmanlik dernekleri ve sivil toplum kuruluglar1 da olabilir. Benzer surette pratisyen
hekimler ile diger saglik c¢alisanlariin ¢aligtiklart saglik kurum veya kuruluglarinin
sartlara gore en diisiik standartlarinin belirlenmesi gerekmektedir.?

Yargitay’in konuya iligskin kararinda, “Doktorun tibbi bilgisinin eksikligi,
Ogreniminin yetersizligi veya egitim sirasinda derslerin herhangi bir nedenle aksamig
olmas1, neden oldugu sonugtan sorumlulugunu engellemez” seklinde belirlenmistir.?

Yargitay bagka bir kararinda ise normal diizeyde olan hekimin tedbirli bir
saglik uygulama esnasinda gostermesi gereken Ozeni gostermeyerek istenmeyen
sonucun meydana gelmesine neden olunmasi halinde hekim kusurlu bulunmustur.*

Modern tibbi standartlara uygun bir tibbi miidahaleye iliskin temel kurallar
Istisnai hallere iliskin kurallarla birlikte Avrupa Biyotip Sozlesmesi’nin 4.ve 5.
Maddelerinde agik¢a belirlenmistir. Bu sdzlesmenin mesleki standarda iliskin 4.
Maddesine gore saglikla ilgili her tiirli miidahalenin s6z konusu mesleklerin
sorumluluklarina gore yapilmasi gerektigini ifade etmektedir. Saglik uygulamasinda
herhangi bir miidahale, alakali kisinin bu miidahaleye aydinlatilmis ve bilgilendirilmis

27 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAI SORUMLULUKLARL." Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-2242.
28 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBIi MALPRAKTiSDE HEKIMLERIN CEZAI SORUMLULUKLARIL." Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-2242.
29 Hakeri, Hakan, Unver, Yener, Cakmut, Yenerer, Ozlem Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s.943.

30 Hakeri, Hakan, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, 5.946.



bir halde muvafakatname verdikten sonra miidahale edilebilir. Hastaya evvelden
midahale uygulamasinin amaci, tehlikeleri ve sonuglar ile ilgili anlayabilecegi
bilgiler verilecektir. Hasta muvafakatini her zaman serbestge geri alabilir. S6zlesmenin
bu hiikiimlerini bilimsel aragtirmalar alaninda destekleyen genel kurali diizenleyen 15.
maddesine gore, “biyoloji ve tip alaninda bilimsel arastirma, bu s6zlesme hiikiimlerine
ve insan varligiin korunmasini giivence altina alan diger yasal hiikiimlere bagh
kalmak kaydiyla serbestce yapilabilir”.®! Nitekim Tibbi Deontoloji Nizamnamesi 10.
maddesine gore: “ Arastirma yapmakta olan tabip ve dis tabibi buldugu teshisi ve
tedavi usuliinii yeter derecede tecriibe ederek faydali olduguna veya zararl neticeler
olusturmayacagi inancini kabul etmedik¢e Oneride bulunamaz veya uygulama
yapamaz. Fakat, istenilen seviyede tecriibesi olmayan yeni bir kesfin uygulamasi
esnasinda alinmasi gerekecek onlemler ile ilgili dikkati celp etmek ve yeni deneyim
asamasinda oldugunu bildirmek kosulu ile uygulamay1 6nerebilir”.

Ayrica TDN 11. maddesinde, uygulanacak olan tibbi miidahale yonteminin
daha Onceden denenmis ve olumlu sonu¢ alinmis olmasimi zorunlu kilmaktadir.
Hekim, “ilmi icaplara uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi tatbik eder (TDN
m. 13/1) ve “tababet prensip ve kaidelerine aykirt mahiyette teshis ve tedavi yasaktir”
(TDN m. 13/2).

Bir iilkede bilimsel kurallara veya tip tedavisine uygun olmayan tedavi
uygulamasi baska bir iilkede tedavi uygulamasi olarak kabul edilmis olabilir. Mesela,
akupunktur Cin’de tedavi uygulamasinda kabul gordiigi halde iilkemizde halen
tartismalidir. Kanaatimce bu ve buna benzer tibbi saglik miidahaleleri alakali iilkede
resmen yetkilendirilen kimse iilkemizde de diploma denkligi taninmak kosuluyla s6z
konusu tiirden miidahale icin iilkemizde de yetkili kabul edilerek bu tarz saglik
miidahaleleri artik tibbi kurallara uygun kabul edilecektir.®?

Hasta, modern tibbi bilgi ve teknolojinin gereklerine uygun sekilde tani ve
teshisinin yapilmasini, saglik tedavisinin uygulamasini ve bakimini kendisinin isteme
hakkina haizdir seklinde diizenlenerek standart tedavi istemenin bir hasta hakki oldugu
vurgulanmustir.

Yine Tiirk Tabipler Birligi Hekimlik Meslek Etigi Kurallart md.5’te: “hekimin
oncelikli gorevi hastaliklar1 6nlemeye ve bilimsel gerekleri yerine getirerek hastalar
lyilestirmeye calisarak insanin yasamini ve sagligin1 korumaktir. Meslek uygulamasi
sirasinda insan onurunu gozetmesi de hekimin Oncelikle 6devidir. Hekim, bu

31 Cavusoglu, Dilek. Hekimin Cezai sorumlulugu ve Ceza Hukuku agsisindan 6zellik Arz Eden tibbi miidahaleler. Diss. Marmara Universitesi (Turkey),
2019.
32 Aslan, Samed. Tibbi miidahalelerin hukuka uygunluk sartlari. MS thesis. inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2022.



yiikiimliiliiklerini yerine getirebilmek i¢in gelismeleri yakindan izler” seklindeki
diizenleme ile hekimin tibbi standardi1 yakindan takip etme ve uygulama 6devi oldugu
belirtilmistir.

Giliniimiizde Tip saglik biliminin gelmis oldugu teknik ve bilimsel diizey
tedavinin yapilacagi ortam sartlari, saglik ¢alisaninin egitim seviyesi ve sartlar1 ele
alindigina aym ortam kosullarinda ayni yetkinlik diizeyindeki hekimin gdstermesi
gereken 6zen bakim standardi olarak adlandirilir. Hekim, gérevlerini yapmadigi veya
saglik tedavilerinde bakim standartlarinin disina ¢iktigi zaman sorumlu olacaktir.
Bakim standartlarinin belirlenmesinde; ortam kosullar1 ve saglik personelinin
yetkinlik seviyesine bakilir.3

Yargitay, “Hekim tip biliminin yapilmasini 6ngordiigii sekilde kurallar1 gozetip
uygulamak zorunlulugu vardir. Bunu yapmayan hekim tip biliminin saghk
uygulamalarina aykir1 harekette bulunmus olur” seklinde karar vererek konuya dikkat
cekmistir.®*

Yargitay’in ayn1 yonde bir baska karari, “Hekim, tip biliminin 6nerdigi ve
yapilmasi sart olan kurallara ve saglik usullerine gére davranmis ise yapmis oldugu
davranslar1 hukuka uygundur” seklindedir.®

Hekimin saglik tedavi usullerinde herhangi bir uygulamayi1 se¢mesi ya da
umumi olarak yapilan saglik yonteminden farkli bir yontem se¢mesi, genelde tibbi
malpraktis kusuru olarak kabul edilmemektedir. Burada o©nemli olan tedavi
yonteminin tibbin kabul ettigi bilimsel bir uygulama olmasidir. Saglik tedavisinin arag¢
ve yontemini uygulamak asli olarak hekimin se¢imiyledir. Hekimin se¢mis oldugu
yontemin riskleri olsa bile, bilinmis ve tibbi uygulama olarak kabul edilmis usul ise
tibbi uygulamanin gerektirdigi tedbirler alinmis ve uygulamasi bu dnlemler risksiz ve
komplikasyonsuz basarili bir miidahale i¢in kabul edilebilir ve tibbin benimsedigi
yontemler ise burada tibbi uygulama hatasindan séz edilemeyecektir.%®

Danistay, konuya iliskin “Sol gozde tali glokom nedeniyle miisahede altina
alinan ve acilen hastaneye yatirilan davactya uygulanan siklodializ ameliyatinin teshisi
konulan hastaliga goére uygulanan biitiin diinyada bir ameliyat sekli oldugu ve
davacinin goziine iddia edildigi gibi yanlis enjeksiyon yapilmadigi ve ameliyat

33 Muhammet, C. A. N, et al., eds. Saglik Hizmetinden Dogan Zararlar (T1bbi Uygulama Hatalar1). Akademisyen Kitabevi, 2022.
34 Y4HD, 07.03.1977-6297/2541; Hakeri, Unver, Cakmut,. Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s. 944.

35 Y4.HD, 10.06.1980-2171/4735; YAHD 07.03.1977-6297/2541; Hakeri, Unver, Cakmut,. Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s. 944
36 Karagoz, Merve Hazal Alguer. "Hekimin tibbi miidahaleden kaynaklanan hukuki sorumlulugu." (2019).
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sirasinda ve sonrasinda yapilan tibbi miidahalelerin ilim ve fenne uygun bulunmasina”
seklinde karar vermistir.®’

Hekimin beklenen tibbi miidahaledeki 6zen yiikiimliligi, bulunmus oldugu
saglik sartlarina gore degisebilecegi normal tedbir ve dikkattir. Hekim ylikiimliiliigiinii
yerine getirmesine ragmen istenmeyen bir netice meydana gelirse bunun tibbi
malpraktis ile degil, komplikasyon (bir anlamda izin verilen risk) nedeniyle meydana
geldigi kabul edilir bu 6nlenemeyen ve beklenmeyen netice nedeniyle hekimin
sorumlulugu olmaz. Gésterilmesi gereken dzenin 6l¢iitii ise tibbi standarttir. Tlgili tip
alaninin uzmanlik yonerge, talimat ve sdylemlerinden baska diizenlemelere muhalif
saglik miidahalesinin tip standartlarinda aykirilikla es anlamlidir.3®

Objektif 6zen yiikiimliliigline aykiri davranilip davranilmadiginin aragtirilmasi
genel objektif ol¢iitlere gore belirlenecektir. Failin ilgili oldugu ortamin faal oldugu
istigal sahasinin meslek veya sanat alaninin icaplari ve hatta failin egitimi, yasina
kadar mesleki faaliyeti grubu da bu 6zenin tespitinde bir etkendir. Ayrica ilgili alana
iliskin teknik giivenlik kurallari, 6rnegin ilgili tip alanindaki giivenlik kurallar1 da bu
gerekli ihtimama uyulup uyulmadiginin tespitinde géz Oniinde bulundurulacaktir.
Hekim, normal bilimsel standarda gore bilimsel olarak yapabilecegini bilmek ve
yapmas1 gerekeni de uygulamak zorundadir.®

Yargitay’a gore, “hastanin saglik uygulamasini uygulayan saglik c¢alisaninin
hekimden tedavinin tiim seviyelerinde meslek icabi tedbirli ve dikkatli 6zeni
gostermesini, beden ve ruh saglig: ile alakali tehlike olabilecek durumlardan hastaya
bilgi vermesi gilivenli bir sekilde tedavi siirecini bekleme hakkina sahip olduguna ve
istekli 0zeni gostermeyen hekimin sorumlu tutulacagina”, hiikkmetmistir. Hekimi
sorumluluktan kurtaran husus hastanin iyilesmesi degil hastanin durumunda
diizelme/iyilesme olmasa dahi hekimin bu 06zen kurallarina uygun tibbi
miidahalesidir.*

37 Danistay 12. D, 26.11.1967, 3277; Hakeri, Hakan, Tip Hukuk, 2007, s. 327.

38 Karagoz, Merve Hazal Alguer. "Hekimin tibbi miidahaleden kaynaklanan hukuki sorumlulugu." (2019).

39 Bayram, Cengiz. Tibbi miidahalede danigim (konsiiltasyon). MS thesis. Hasan Kalyoncu Universitesi, 2020.

40 13HD, 10.03.2006., E. 14854,K.3416. Ayn1 yonde: 13HD. 25.07.2005, E., 15820,K., 2367; 13HD, 15.10.2002. E. 7925,10687
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1.2. Malpraktisin Boyutlar: ve Saghik Alanindaki Cesitleri

Tedavi uygulama hatalarina ¢ok degisik agilardan karsilagilabilmektedir. Yapilan
hatalarin daha net olarak baz alt bagliklarda kargilasmamiz miimkiindiir:

e Tedavi uygulama kusuru: bilgi ve beceri noksanligi, kasit ve ihmale dayali
kusurlar,

e Teknolojik/Kusurlar: Alet, Ekipmanlar ile ilgili kusurlar,

e Teknik/Hatalar: Tibbi Teknik uygulama asamasinda meydana gelen kusurlar,
e Beklenti ile ilgili hatalar: Hasta bilgilendirilme esnasinda olandan farkli
izahatta bulunmak veya kasitli olarak tam bilgi yerine esasl noktalar gizlenerek
amacinda farkli beklentilere sebebiyet vermek,

e Sistematik ile ilgili hatalar: sahislardan kaynaklanmaksizin uygulanan
sistemden veya uygulama seklinden veya kurum ve kuruluslardan kaynakli
kusurlar.*

Bir baska gruplandirmaya gore ise:
e Teshis Tedavi- Tan1 Koyma Kusuru,
e Tedavi Kusur,
e Tedavi Sonras: Yiikiimliiliiklerin Thmali Hatas1*2

Tibbi saglik tedavi kusuru sebebiyle agilan dava konularinda saglik
personellerinin ceza aldig1 davalarin %20’sinde vakanin 6liim ile neticelendigi
goriilmektedir. Hekimlerin tedavi uygulamalarinda gozlemlenen hatalar1 ise cerrahi
operasyon miidahaleleri (kadin Hastaliklar1 ve dogum, genel cerrahi, noroloji-
norosiriirji) cerrahi operasyon sonrasinda olusan problemler olusturmaktadir. Ayrica
laboratuvar tahlil-tetkik analizleri yapilirken ve kan transfiizyonu yapilirken ortaya
¢ikan hatali sonuglar da yiiksek oranlardadir.*®

Bir aragtirma sonucunda tibbi sorumluluklar ile alakali agilan 4.000 dava
konusunun ortalama %20’sinin dogum ve kadin hastaliklar1 alanini ilgilendiren,
tilkemizde yapilan bir arastirmada tedavisi saviyla alakali Adli Tip Kurumu’na iletilen
vakalarin ortalama %?20’sinin dogum ve kadin hastaliklar1 alaniyla alakali oldugunu
tespit edilmistir.*

41 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalari, s 37.

42 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
43 Hakeri, H., Tip Hukuku. 5.339.

44 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalar1. s.34.
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Saglik Bakanligi da bakanlik aleyhine acgilan davalar (1996-2000 yillari)
arasinda belirledigi sik rastlanan malpraktis hata gesitlerini sdyle belirlemistir.*®

e Muayene esnasinda Yanlis Tan1 ve Tedavi,

Saglik operasyon sonrasinda olusan komplikasyonlar,

Hastane yonetiminden kaynaklanan hata ve problemler,

Hatali Enjeksiyon uygulamalari,
Hatali laboratuvar tahlil- tetkik ve analizleri
Poliklinikte ve sevkli hasta islemlerinde hatali iletimler,

Acil servis hizmetlerinin yetersizligi.

. Dava suglamalar1 sunlardir:

Yetkilendirme sinirinin agilmasi,

Saglik miidahalesi i¢in uygun ortamin olmamasi,

Gerekli makine/techizatin olmamasi sebebiyle acil miidahale yapamamalk,

¢ Yardimer saglik ¢alisaninin uygulamalarini kontrol etmemek,

e (Calisma sirasinda mesai saatleri uymamak:

Hastanede ¢alisma saatlerinde gorev yerinde olmamak,

Icap nobeti sdylendigi halde gdrevinin basinda bulunmamak,

Icap nobetinde bilgi verildigi halde hastaya bakmadan, gormeden veya yeterince

hasta hakkinda bilgili olmadan telefon ile tedavi planlamasi yapmak,

Nobetci olan hekim, hastaneye acilen gelen hastaya miidahalede bulunmamasi
yapilmasi gerekeni yapmamasi, uzmanlik alani haricinde olmasi sebebi ile miidahale
ve muayenede bulunmamak.*®

Adli Tip Kurumu 3. Ihtisas Kurulu’nda, 2002-2006 yillar1 arasinda 0-18 Yas
grubu 378 cocuk olguya, miidahale yapan personeller ile alakali tibbi uygulama hatasi
gerekcesiyle agilmis olan davalarin adli tibbi boyutu degerlendirildiginde;

a) Yillara gore, 2004’ den sonra hatali tibbi uygulama iddias1 sayisinda artis
oldugu,

b) Dava konularina gore saglik kuruluslarina gore, devlet hastanelerinin ilk sirada
oldugu,

c) Saglik kuruluslar1 boliimlerine gore en biiyiik oranin acil servisler oldugu,

d) T1ibbi uygulamalan gerceklestiren saglik calisanlarinda doktorlar ve bunlarin
da en ¢ok ¢ocuk hastaliklari uzman ile ikinci sirada kadin dogum uzmani oldugu,

45 Hakeri, H., Tip Hukuku. s.340.
46 Hakeri, H., Tip Hukuku. s.340
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e) Tibbi uygulama hatasi oldugu tespit edilen 109 olayin incelemesi yapildiginda,
%54,1 oraninda tani yetersizligi ilk siray1 alirken %38,5 oraninda tedavi ve
kontrol yetersizliginin ikinci siklikta oldugu, saptanmistir.*’

1.2.1. Tam (Teshis) Hatas1

Mevcut sartlarda tani1 ve teshisi yapilabilecek olan bir hastanin, tanm1 ve
teshisinin hekim tarafindan yapilmamasi ciddi tibbi saglik hata uygulamasidir.
Ornegin kadin hastaliklar1 ve dogum uzmaninin doguma bagli anomalileri tanimamast,
anne ve bebegin hastane durumunun dikkatli bir sekilde degerlendirememesi, yliksek
riskli gebeliklerin tespit edilememesi dava konusu olan ve hata yapilan durumlaridir.
Gebelik siiresince hekimin zehirlenme (obstetric toksemisi) gibi komplikasyonlara ait
bulgular sebebiyle iyi izlemesi ve gebe kadinda viral enfeksiyon bulgulari tespit etmesi
halinde laboratuvar tahlil ve tetkiklerini yaptirmasi gerekmektedir. Hekim gebelik
yasini acikliga kavusturabilecek tiim bilgileri eksiksiz olarak kaydetmelidir.
Gilintimiizde radyolojik goriintiileme yoluyla duyarli gebelik testleri alaninda bir¢cok
gelismeler olmustur. Bu gelismeler bir yandan dis (ektopik) gebelik gibi olasiliklar
ayirt etmek i¢in biiyiik kolaylik saglarken, diger taraftan bu testlerin uygulanmamasi
hekimin sorumlulugunu daha da arttiric1 dzellik tasimaktadir.*®

Mutlak ve kesin olarak, giivenilir bir tan1 ve teshisi yoktur. Daha ¢ok hastaligin
klasik tip kitaplarinda anlatilan bulgularin az ya da ¢ok bir arada bulunarak taninmasi
s06z konusudur. Hekimin miidahale esnasinda teshis ve tani noktasinda sahip oldugu
kararin1 verme ve analiz etme alani sebebiyle tan1 uygulama hatasinin hekim hatasi
olarak degerlendirilmesinin istisna olarak muhtemel olacagi belirtilmektedir. Bu
nedenledir ki, tani1 hatasinin yapildigi haliyle anlagilmamalidir. Somut olayin
ozelliklerine gore karar vermek gerekir. Hastanin bulgularinin yanlis yorumlanmasi
ancak temel bir uygulama hatasinin olmasi halinde, agik¢a bir hastalik olgusunun
olmamasi halinde veya yanlis uygulama teshisinin genel kontrol tahlillerinin
istenmemesi veya yapilmamasi halinde 6zen yiikiimliiliigiiniin biiyiik bir ihlali olarak
degerlendirilme yapilmustir.°

Yiiksek Saglik Sarasi, tibbi uygulama hatalari ile alakali vermis oldugu
kararlarda, genellikle genis bir aragtirma ile degerlendirmesini yapmadan ortaya atilan
yetersiz, ge¢ veya hatali teshislerden otiirii hekimlerin uygulamada kusurlu bulundugu
belirtilmistir. Sert ve agir cisimle kafasina vurulduktan sonra gegici suur kaybina,
bulanti olmas1 ve kusma sikdyeti ile hastaneye gelen hastanin kafa grafilerinin

47 Ozkaya, Nesrin., Yilmaz, Riza, Ozkaya, Halit, Can, Muhammed., Pakis, Isil, Yildirim, Ali, Elmas, imdat, Tibbi Uygulama Hatas1 iddias1 ile Adli Tip
Kurumuna gonderilen 0-18 Yas Grubu Olgularin Degerlendirilmesi, Tiirk Pediatri Dergisi Arsivi, 2011, s. 151-154.

48 Polat O., Tibbi Uygulama Hatalari, s.35.

49 Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022, s. 344.
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cekilmemesi nedeniyle belirgin bir lineer ya da ¢okme kiriginin atlanmasi tani
kusurunu olustururken hicbir belirti vermeyen basit bir kafa travmasinda grafilerin
cekilmemesi tan1 hatasini olusturmayabilecektir.>

Ornegin, testis torsiyonu ile hastaneye bagvuran 22 yaslarindaki erkek hastaya
tiroloji uzmani tarafindan agr1 kesici ve antibiyotik ve agr1 kesici ilag verilerek eve
gonderilmesi, sikayetleri gegcmeyen hastanin ertesi giin bir baska hastanede opere
edilerek torsiyone olan testisinin alinmasi durumunda iiroloji uzmani hekim, yanlis
tan1 nedeniyle gerekli tibbi miidahaleyi yapmadigi i¢in sorumlu olacaktir.

Hekim, zorunlu olan tani-teshis yontemi ve ara¢ ve gereglerini kullanmamasi
nedeniyle hatali tan1 koyabilir ya da yaptig1 arastirma ve degerlendirme sonucunda bir
hastaligin  karakteristik 0Ozelliklerini bulmasina ragmen, dikkatsizligi veya
tecriibesizligi nedeniyle tanimayabilir: Ornegin, * almis oldugu &ykii ve rektal
muayene bulgularina gore rektum kanseri tanist koyarak hastaligin yayilimina ve
taninin  dogrulanmasina yonelik ileri tam1 ve goOriintileme ile herhangi bir
degerlendirme yapmadan hastasini ameliyat eden ve yanlis tan1 nedeniyle hastanin
yasam boyunca kolostomi ile yasamasina neden olan hekim kusurlu bulunmustur.®!
Hastasini, belirgin klinik tabloya ragmen ilgili uzmanlik hekimleri ile konsiilte
etmeden tedavi etmeye calisarak zarar veren hekimin de tan1 kusuru s6z konusudur.>?

1.2.1.1. Tam hatalarimin hukuki yonden siniflandirilmasi

Hasta, kendisine uygulanan tedavi ile alakali gerekli bilgilendirme yapilmadig:
sebebi ile dava konusu olabilir. Mesela, saglik sorunu sebebiyle ilag¢ kullanmakta olan
ve bu sirada gebe olan kadin, ilag¢ kullanimi sirasinda sebebiyet verebilecegi konjenital
anomali riski hakkinda bilgilendirilme yapilmalidir. Hekim, hastasindan ilacim
kullanmasi1 hakkinda, sigara ve alkol kullanimu ile ilgili detayli sekilde anamnezini
sormali ve hastanin kullandig1 maddeler hakkinda olusturabilecegi zararlar1 a¢isindan
bilgilendirme yapmalidir.>

Hasta ile hekimin birbirlerine diizenli bilgilendirme yapmamasi, hasta ile
alakali diger hekimler veya konsiiltanlarla iletisimin az olmas1 ciddi farkli sonuclara
sebep olabilir. Hekim tedaviye baslamadan, miimkiin oldugunca incelemelerin
sonuclarint bilmelidir. Hekimlerin g¢aligtiklar1 kurumlardaki kurallar1 6grenmeleri
sarttir. Bu kurallara aykir1 hareket edilmesi, kotii sonuglara sebep olabilir. Hastaya

50 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAI SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-2242..
51 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip / Saglik Hukuku Mevzuat, 5.942.

52 AKDUR, Recep. "Hekim Haklar1 ve Sorumluluklar1."

53 Polat, O.i Tibbi Uygulama Hatalary, s. 35,
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tibbi uygulama esnasinda telefonla bilgi alma- verme yanlis anlama ve hatali sonuglara
sebep olabilir. Bazi durumlarda hasta ile saglik dnerileri ve recetelerin diizenlenmesi
ile ilaglarn kullanimi hakkinda telefonda konusma yapmalari gerekebilir.>

Genellikle kayit yapilmayan bu tarz konusmalar ve sOylenilen talimatlar ile
alakal1 sonradan iddialar ortaya koyulabilir. Bu gibi olaylardan kaginmak i¢in hasta ile
yapilan goriismeler ve agiklamalar ile alakali ses kaydi yapilabilir. Hastane saglik
calisan1 ya da hastanin tedavisiyle alakali ¢alisanla yapilmakta olan konusmalar yanlis
anlasilma veya yanlis tedavi yapmalarinda problem olusturabilir. Yapilmis olan
bilgilendirmelerin tam ve dogru bir sekilde anlasildigi veya bilgilendirme yapilan
konunun kayit altina alindigindan emin olunmalidir.*

Yargitay, “hastanenin acil servisinde gorev yapan doktor sanigin hastaya
bakmadan ve gormeden gorevli olan saglik calisanina telefon ile bilgi vermesi ile
saglik uygulamasi yaptirdigi ve gegen 2 veya 2,5 saat sonrasinda kendisi hastanin
muayenesini yaparak Kartal Arastirma Hastanesine sevk etmesi ile hastanin 6lmesi
olayinda gerceklesen olayda sanigin baska acil hastalara da miidahalede bulunduguna
dair savunmasi da arastirilarak kusurlu olup olmadig1 hususunda bir kez de Adli Tip
Kurumunun alakali ihtisas dairesinden raporunu alma sonucuna gore hukuki durumun
takdir ve tayini gerekirken, eksik sorusturma ile yazil sekilde hiikiim tesisi”, seklinde
karar vermistir.*®

Hastanin sikayetlerini dinledikten sonra hekimin yapmasi gereken tetkikleri
yapmamas1 hatadir. Tetkiklerin yapilmamasi nedeniyle, hastaya ait olan bir takim
hastaliklarm neden oldugu olumsuz sonuglardan dolay1 hekim sorumlu tutulabilir.>’
Yargitay Ceza Dairesi karari, Olen son hastayr muayene eden samigin muayenesi ile
6lim olay:r arasinda kisa bir zaman gectigi, Yiiksek Saglik Surasi raporunda dlen
hastaya tetkik yapmadan recete yazmasi nedeniyle sanigin kusurlu oldugu, fakat 6len
hastanin hastaneye getirilisi ile Oliim siiresi arasindaki zaman iginde tetkiklere
baslanmasi durumunda bile gecmis olacagi dolayisiyla tetkikler bitinceye kadar 6liim
olayinin meydana gelebilecegi anlasilmis olup, bu durumu arastiran Adli Tip
Kurumunun 26.10.2000 tarihli raporunda da bu nedenle sanigin kusurunun
bulunmadiginin belirtilmesi karsisinda, beraati yerine, yazili sekilde mahkimiyetine
karar verilmesi, seklindedir.>®

54 Polat, O.i Tibbi Uygulama Hatalari, s. 35,

55 Hakeri, Unver, Cakmut, T1p/ Saglik Hukuku Mevzuati, s.924.
56 Hakeri, H., Tip Hukuku, s.355

57 Hakeri, H., Tip Hukuku, s.355

58 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/ Saglik Hukuku Mevzuati, 5.924.

16



Hususi Hastaneler Kanunu 43. Maddesinde konu ile alakal1 kesin hiikiim sevk
edilmistir. Buna gore, “ayni kanunun 29. Maddesinde belirtilen cerrahi ameliyeleri
ayn1 maddede yazili tetkik ve tedavileri yapilmadan icra eden hekimler hakkinda idari
para cezasi uygulanacak; eger bu suretle hasta oliirse bu takdirde taksirle ldiirmeye
iliskin ceza kanununun hiikiimleri uygulanacaktir”.

Yargitay, kararinda, “hekimin hastanin biinyesini, kisisel durumu, yapilan
1sinlara kars1 duyarliligin1 evvelden tahmin ederek, hastaya bu etkilerin olusturacagi
neticeleri bertaraf edecek nitelikte yapmasi gerektigini” anlatmaktadir. Hastasina
gerekli olan arastirma, testleri yapmadan rontgen isinlarinin uygulamasinit yapan
hekim sorumlu olur. Tersi olmasi halde hekimin is¢i ya da teknikerden farki
kalmayacaktir. Uzman hekim tiim tehlikeleri uzaklastiracak durumda calismak
zorundadir” seklindedir.>®

1.2.2. Tedavi Hatasi

Tedavi, bireyin bedeni ve ruhsal yapisindaki hastaliklar1 iyilestirme veya
sagligint koruma ile ilgili gelistirme yapmak bilimsel ve teknik uygulamalarin
tamamidir. Hukuk diizeni, hastanin onayini almig ve dahi tedavi amaci disinda onun
viicut biitliinligii/viicut dokunulmazligi hakkini ihlal edecek saglik uygulama
davraniglarint ve el atmalar yasaklamistir. (TDN m. 13/3). Bu nedenle, tedavinin
amaci disina c¢ikan el atmalar gibi hukuka aykir1 davraniglar sonucunda istenmeyen
neticeden hekim sorumlu olacaktir.®® Hekimin, mevcut ¢alisma kosullar1 igerisinde
kendisinden beklenen standart uygulamalari yapmayarak dikkat ve Ozen
ylikiimliiliiglinii yerine getirmedigi her tiirlii tibbi uygulama, tedavi hatasi olarak
degerlendirilmektedir.%

Tedavi hatalarinda, hekimin, hareketi icrai olabildigi gibi ihmali de olabilir.
Hekimin tibbi uygulama yapmasi gereken bir uygulamay1 uygulamamasi tedavi hatasi
olabilecegi gibi, tibbi olarak sart duyulmayan miidahaleyi yapmasi tedavi hatasi
olmaktadir. Hekim, tibb1 uygulama esnasinda ya da devaminda hatali uygulamalar
tedavi hatasidir.®?

59 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saghk Hukuku Mevzuati, s. 944.

60 istanbul Tabip Odas1 Hekimlik Uygulamalari Biirosu, Tibbi Denotoloji ve Tyi Hekimlik, s.11, www.istabip.org.tr/hub/rehber.html.

61 DEMIR, Mehmet, and Ecem KIiRKIT. "Komplikasyon—Malpraktis Ayiriminin Tibbi Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk
Aragtirmalart Dergisi 1 (2022): 58-91.,

62 Hakeri, H., Tip Hukuku, s.348.
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Hastasin1 bagka bir hekime devretmeden tedavi uygulamasina ara vermek,
baslattig1 tedaviyi sonuglandirmamak, tani ve teshis konmus olmasina ragmen tedaviyi
geciktirmek, 6zellikle icap nobetinde tedavi siireglerine telefonla katilmasi sonucunda
meydana gelen istenmeyen olumsuz sonuglar tedavi hatasidir. Ameliyatlar sirasinda,
cerrahi bilgi, beceri ve birikimlerini ameliyat teknigine gore yapmasi gereken
anatomik yapilara zarar verilmesi kadar olusan komplikasyonlarin da zamaninda fark
edilmemesi tedavi hatasidir. Ameliyat bolgesinde yabanci cisim unutulmasi, ameliyat
sonrasi izlemlerde dikkat ve Ozen yiikiimliliigiine aykirilik nedeniyle olusan
beklenmeyen sonuglar ile yanlis hastanin ameliyat edilmesi, ameliyat dncesi yanlis
veya asir1 doz da ilag uygulanmasi da tedavi hatasi olarak kabul edilmektedir.%®

Tedavi hatalar1 genel olarak; muayene bulgularinin degerlendirilmemesi
ve/veya tetkiklerin eksik istenmesi nedeniyle yanlis teshis konulmasi sonucu yanlis
tedavi uygulanmasi, ila¢ ya da tedavisi sirasinda hatali ilag uygulanmasi, endikasyon
oldugu halde mevcut tibbi aletlerin tedavi i¢in kullanilmamasi ya da hatal
kullanilmasi, hatali hasta ameliyat1 gibi operasyonlar sonucu hastaya sebep olan yan
etkiler ve komplikasyonlara bagli hatalar, hastanin yatakta iken bakimi esnasinda
hastanin diigmesi ve benzeri kazalar, hastanin yeterli ve dengeli bir sekilde besin
uygulanmamasi ve hastanin taburcu olmasi esnasinda yeterince aydinlatilmamasi ve
taburcu olduktan sonra bakimi hakkinda bilgi verilmemesi veya destek olunmamasina
bagli olarak gelisen hatalardir.®*

Cerrahi operasyon yapacak hekimlerin ameliyat i¢in dogru karar1 vermelidirler.
Ic hastaliklarinda ise genellikle ila¢ tedavi uygulamalarinda birden cok ilag
kullamminda ilaglarin etkilesmeleri veya yan etkilerine dikkat edilmelidir.%®
Ameliyatlarda sterilizasyonun az yapilmasi ya da yapilmamasi hastadan onam
alinmadan ameliyat yapilmasi dava agmasina sebep olabilir. Travay ve dogum
sirasinda hastada zararin olusmasina sebep olan kusurlu davranis ve eylemleri de
gormekteyiz. Kadin ve dogum hekimlerine genellikle tibbi uygulama hatalar1 iddialari,
travay ve dogum esnasinda ya da postoperatif bakimda ihmal konusunda olmaktadir.
Yine obstetrik cerrahi planinda tibbi uygulama hatalar1 davalarina yol agan diger bir
konu sezaryen ile ilgilidir. Burada sezaryen girisiminin gerekliligi, cerrahi girisim

kosullarinin tam olarak olusup olusmadigiin saptanmasi dnem tasir.%®

63 DEMIR, Mehmet, and Ecem KIRKIT. "Komplikasyon-Malpraktis Ayiriminin Tibbi Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk
Arastirmalar1 Dergisi 1 (2022): 58-91.

64 CELIK, Giilay OYUR, Leyla BAYSAN ARABACI, and Belkis Giilgin EJDER. "Saglik Bakim Uygulamalarinda Tibbi Hata Sikayet Olgularinin
incelenmesi: Retrospektif Bir Caligma." Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi 38.2 (2022): 109-117.

65 Polat, O. Tibbi Uygulama Hatalari, s. 35.

66 Polat, O. Tibbi Uygulama Hatalari, s. 36.
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Tedavi uygulama hatalar1 olarak kabul goérmiis ¢ok c¢esitli uygulama
kusurlarina 6rnek verecek olursak: Hekim, standartlar i¢inde tedavisini yapmakta ve
tedaviyi uygulama esnasinda engellenebilir yanlis yapmasi halinde de taksir sz
konusu olur. Ornegin cerrahin hastasinin midesinde koher pens unutmasi gibi.
Toprakla bulagsma yaralanmada, koruyucu olarak bir tehlikesi bulunmayan tetanoz
serumu yapilmamasi nedeniyle hastanin 6lmesinden dolay1 hekim sorumlu olur.

1.2.2.1. Miidahalenin Yapilmamast

Tibbi Deontoloji Tiiziigii’niin 18. Maddesi hekimlere yapma 6devi yiiklemistir.
Pozitif hukuk kurallarinin hekimlere yiikledigi bu yiikiimliiliik, kaginma seklinde de
olsa ihlal edildigi takdirde tibbi miidahalenin yapilmamasindan ya da miidahalenin geg
yapilmasindan dolay1 hekimler sorumlu olacaktir.®’

Bir baska Yargitay kararinda, “Devlet hastanesinde caligmakta olan davali
doktorun hastas1 olan davaciya vaktinde normal tibbi miidahaleyi uygulamayarak
kolunun bir tanesinin omuzundan kesilmesi nedeniyle kusurlu”, bulunmustur.®

1.2.2.2. Yanls Tedavi Yontemi

Hekim, meslegini icra ederken, bilimsel tani-teshis ve tedavi uygulamalari ile
koruyucu hekimlik ilke ve prensiplerine dikkat etmek zorundadir; hastalarin tani ve
tedavisinde standart olmayan tarz ve teknikleri uygulayamayacagi gibi, tibbi
uygulamalarint yaparken, gecikmenin hastanin yasamina etki edecek zaruri haller
disinda 6zel bilgi, beceri gerektiren bir harekette davranamaz (HMEK m.12-18). Bu
cergevede yanlis tedavi uygulama yontemi se¢cme ve ayrica tedavinin, dogru kisi
tarafindan dogru yerde ve zamanda yapilmamasindan kaynaklanan hatalardan, hekim
kusurlu olacaktir.

Hekim, kesin teshisini koyduktan sonra gereken her tiirli Onlemi alarak,
hastanin tedavisi i¢cin miinasip olan yontemi se¢mekle yiikiimliidiir. Ancak, hekim,
hastasi i¢in yeni tedavi yontemi uygulamasini segerken, bu yontemin daha once
yapilmis ve faydali sonuglar vermis olduguna 6nceden bakmali veya bilmelidir.
Hekim, tedavi yontemini kendisi segerken tedavi siirecine baslamadan 6nce hastasini
aydinlatmali, ameliyat olma durumu gerekliyse, yapilacak olan veya yapilan her
ameliyat sirasinda tehlikeli bir durum olabileceginden, kararini vermeden once
olabilecek tehlikeleri géz oniinde bulundurarak énlemini almahidir. Aksi halde tedavi

67 Istanbul Tabip Odast Hekimlik Uygulamalar1 Biirosu, Tibbi Denotoloji ve Iyi Hekimlik, s.16, www.istabip.org.tr/hub/rehber.html.
68 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip / Saglik Hukuku Mevzuatt, 5.950.
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hatasindan sorumlu olacaktir. Hastanin ameliyat operasyonu esnasinda bagka bir uzva
zarar verilmesi de tedavi hatasidir.®®

Ameliyat sirasinda, hekim koltuk altindaki kitlenin alinmasi operasyonu
sirasinda kitlenin alinmasiyla beraber sinirlerin yanlis kesilmesi sonucu sol kolun felg
olmasi sebebiyle kararina sunulan Yiiksek Saglik Surasi’nin “tiimor alinmaz ise
gittikce biiyliyerek oldugu yere baski yapmasi ile zaman iginde siniri atrofiye edecegi
thtimali” hekimin bu sebeple kusursuz olarak sunmus oldugu kararin1t mahkeme kabul
etmemistir.”°

1.2.2.3. Olciisiiz Tibbi Miidahale

Hastanin teshisi ve tedavi uygulamasi olgiilii sekilde yapilmasi gerekir. Bu
oOl¢iiniin fazla olmasi tedavi hatasi olarak kabul edilmektedir. Uygulamada, hastanin
safra kanalindaki safra tasinin belirlenmesi amaci ile rontgenini ¢ekmek icin, safra
kanalina sonda vasitasiyla kontrast madde uygulamasi yapan hekimin, sonday1 farkl
bir yere sokmasiyla, bir miiddet sonra hastanin hayati tehlikeye girmesinden dolay1
hekim kusurludur.” Hastanin viicuduna distan verilen maddeler, 1sinlar veya yapilan
saglik miidahaleleri dikkatli yapilmali, hatali doz ila¢ uygulamasi yazilmamalidir.
Ormegin novaljin ampuliin tansiyon takibi yapilmadan hizla damar yolundan viicuda
verilmesi sonucunda 6liim olay1 gergeklesebilir.

1.2.2.4. Sevk hatalari, uzman hekime ¢ok ge¢ danisilmasi ve iistlenme
hatalar

Hekim, tibbi standard1 uygulama sirasinda, yeterli bilgi, beceri ve tecriibeye
sahip degerlendirmesini yaparak hastanin teshis ve tedavisini baglatmalidir. Hekim bu
tedaviyi yapamayacagina inandidi zaman, baska hekimlere sormasi, hastay1
tedavisinin yapilabilecegi baska uzman ya da hastaneye yonlendirmesi gerekir. Hekim,
teshis ve tedavi uygulamasinda uzmanlik alaninin disina ¢imasi halinde, s6z konusu
iistlenme kusuru olacak ve hekim yanlis uygulama hatas1 yapmis olur. Uygulamada
karsilasilan tedavi hatalarindan olan geg sevk veya yanlis sevkte olmaktadir.”

Hekim uzmanlik alaninin  haricindeki konularda yetkilendirmesini
geememelidir. Hastalarin tedavisi i¢in hekimin segtigi konsiiltanlarin yanliglarindan
sorumlu olabilirler. Konsiiltan hekimin yorumu ve gorevleriyle alakali problemlerin

69 Celik, Ahmet, Hastanelerin ve Hekimlerin Sorumlulugu, www.turabitural, s.15.

70 Yargitay 13. HD, 14.10.1974,E.K. 1974/2637-2492; Y1lmaz, Battal, A¢iklamali ictihatl Hekimin Hukuki Sorumlulugu, 2007, s.87.
71 Hakeri, H., Tip Hukuku, s. 363.

72 Hakeri, H., Tip Hukuku, s. 375.
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¢tkmasi durumunda, konsiiltan hekim ve bagvuruyu yapan hekimin de sorumlulugu
olmaktadir.”

Ulkemiz de saglik hizmetlerinin biiyiik bir béliimii tip saglik egitiminin
verildigi kurumlar tarafindan yapilmaktadir. Bu durumda da egitimi bitmemis
hekimlerin denetimleri yapilarak hastaya tibbi uygulamalar1 s6z konusudur. Tipta
uzmanlik egitimi yonetmeligine gore asistan hekimler i¢in ortak sorumluluk soz
konusudur.™

Asistan hekimin, uzman hekimlerin tibbi miidahaleyi yapabilme konusunda
belirlemeleri hangi 6l¢giide giivenmesi gerektigi konusunda 06lgiit olarak; asistan hekim
kural olarak kendi faaliyet alanina dair karar vermesi, asistan hekimin yapip
yapamayacagl hakkinda lizumlu 6zen ve ihtimami gosterdigine kanaat edilebilir.
Fakat, asistan hekim tarafindan agik¢a goriilebilir ve dnlenebilir bir konuda verilecek
bir kararin yanlisligini sdylilyor ise, artik asistan hekim kendi sorumlulugundadir. Bir
baska deyisle, asistan hekim kendi bilgi, beceri ve yetenegi ile bir baska vakay1
gdrebiliyorsa, bu duruma itiraz etmelidir.”™

Konuya iliskin Yargitay kararinda, Sanik hekim olarak calisan kalp damar
cerrahi asistani, uzmanligina bakilarak, kendisinin tek basina torakotomi yapilmasi
icin karar almaya veya operasyonu yapmaya yetkinligine bakilip bakilmadigi, kendi
boliimiinde ise bas1 yaptiktan sonra acil serviste ¢aligsanlar tarafindan R.C. adl1 hasta
icin ¢agrilip cagrilmadigr hastay1 Oncesinde miidahale ederek sart olan tibbi tedaviye
baslayan nobetg¢i hekim goriisleri haricinde sanik hekim tarafindan yapilmasi gereken
baska bir tibbi uygulamanin bulunup bulunmadig: arastirilip saptanmadan”, seklinde
ifade kullanilmistir.”®

1.2.2.5. fla¢ ve t1bbi malzemelerden kaynaklanan hatalar, hasta karistirma

Tibbi Deontoloji Tiizligli'niin 2. maddesi; “hekimin hastasini tedavi ederken,
azami dikkat ve 6zeni gdstermek zorunda oldugu”, belirtilmistir. Bu zorunlulugun
kapsamina ilacin recete edilmesi ve nasil kullanacagi konusunda hastanin
bilgilendirilmesi de girmektedir.”’

73 Polat O., Tibbi Uygulama Hatalari s. 35.

74 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

75 Hakeri, H., Tip Hukuku, .376.

76 Stimer, Reha, Yargitay Kararlar1 Isiginda Hekimlerin ve Diger Saglik Gorevlilerinin Cezai Sorumlulugu, 2010, www.antalyatabiporg.tr, s.9.
77 Hakeri, Hakan. ilag Hukuku. Astana Yayinlari, 2020.
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Ilag dozunun hatal1 verilmesi, bozulmus veya giinii gecmis ilag verilmesi, hatali
ila¢ se¢ilmesi, ilacin yan etkisine iliskin bilgi verilmemesi gibi durumlarinda tedavi
hatalar1 meydana gelecektir.”®

Tedavi ve bakim hizmetlerinin yapilmasi esnasinda ¢ok farkli 6zellikte ilag ve
tibbi uygulama malzemesi kullanilmaktadir. S6z konusu bu tiriinlerin yanlis kullanimi1
sonucunda da tedavi hatalar1 meydana gelmektedir.”

Nitekim Danistay kararinda, “Yan etkisi olan bir kulak mantar1 iltihabi ilacinin
yan tesiri hakkinda hastaya bilgilendirilme yapilmamasi, hastanin ilaca baslamasi ve
sonucunda kulakta igitme kaybinin olmasi, bu hastalikta ilacin verilmesi mutat ilag
olmast hekimi sorumluluktan kurtaramaz ve idarenin hizmet kusuru oldugu gercegini
degistirmez”. Seklinde belirtilmistir.2

Danistay bir bagka olayda “Hastaya yapilan yanlis ilag enjekte, hastanin
parmagint gangrene cevirmesi sebebiyle kesilmesine neden olan ayni zamanda
idarenin de saglik hizmetinden dolay1 kusurlu oldugu, ugranilan zararin tazmini
gerektigi...”, Seklinde ayn1 yoniinde karar vermistir.%

Hasta karistirma durumlari, genellikle hastalarin hatali kayit agmalar1 sonucu
karsimiza ¢ikan tibbi uygulama hatalaridir. Ornegin ameliyathane hazirlik odasindan
ayni isimli iki hastadan birinin digeri yerine goz, digerinin de rahim ameliyati olmasi
durumunda hastalarin karistirilmasi ve dolayisiyla tibbi uygulama hatasi s6z konusu
olacaktir.

1.2.2.6. Yanls taraf cerrahisi

Bobrek, gz, kol, bacak gibi anatomik olarak c¢ift olan organlarin
ameliyatlarinda, hastalikli organ ameliyat edilecegi yerde yanliglikla saglam olan diger
taraftaki organ ameliyat edilerek yaralanmaya neden olmak suretiyle yanlis taraf
ameliyatlar1 daha tibbi uygulama hatasidir.

78 Ertek, Mustafa, Hastane Enfeksiyonu Gelisen Hastada Sorumlulugumuz, s. 1-4.

79 Cokar, Muhtar, Tiirk Hukuk Sitesi, Tiirkiye’de Malpraktis Konusunda Yasal Diizenlemeler

80 Hakeri, Hakan. ilag Hukuku. Astana Yaynlar1, 2020.

81 Danistay , 10. D .08.12..1997, 2121/5476: Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati s. 946
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Omegin, sag goz yerine sol goziin ya da sol bobrek yerine sag bobregin
ameliyat edilmesi gibi durumlarda yanlis taraf cerrahisinden s6z edilir.

4.2.2.7. Hasta viicudunda yabanct madde unutulmasi

Ameliyat sirasinda hastanin viicudunda yabanci cisim birakilmasi durumunda,
ameliyat1 yapan hekim, tedavi hatasindan dolay1 sorumlu olacaktir.®? Yargitay ve
Danistay’in  konuya iligkin farkli tarihli kararlarinda, viicutta yabanci cisim
unutulmasini tibbi miidahale hatasi olarak kabul etmistir. “Ameliyatta hasta karninda
koher pensinin unutulmasi, gazli bezin unutulmasi veya isaretleme i¢in kullanilan tel
parc¢asinin isleme sonrasi hastanin viicudunda unutulmasi, hekim agisindan malpraktis
niteliginde bir miidahaledir”. Diye karara baglamistir.®

1.2.2.8. Teknik aletlerin kullanilmasinda yapilan hatalar

T1ibbi miidahaleler sirasinda kullanilan teknik takim ve ekipman aletlerinin de
kusurlu (hatali) kullanim1 sonucunda da hekim, tibbi uygulama kusurundan dolay1
sorumlu olacaktir.

Uygulamada, “...Ameliyat esnasinda biten oksijen tilipliniin teknik servis olan
saniklarin degistirttikleri yetkisiz saglik hizmetlisinin, hatal1 bir sekilde karbondioksit
tiiplinii baglamas1 sonucu hastanin 6lmesi olayinda, ameliyat 6ncesinde ve ameliyat
esnasinda gorevlerini yapmayarak asli kusurlu olan doktor samigm...” ameliyat
esnasinda taksirle oliime sebep olmasi, dikkatsizlik veya tedbirsizlik sonucunda

oliimiine sebep olmas1 nedeniyle kusurlu”, bulunmustur.®*

Ayni yonde bir bagka kararda, “Sezeryan ile dogum yaptirma, ...dogum
esnasinda diyatermik makinesinden kaynakli sebeplerle davacinin iki ayaginda da
derin yaniklar olugmus, bir y1l siiresince herhangi bir ¢alisma yapmadan tedavi gormek
zorunda birakildig1”, belirtilmistir.2°

1.2.3. Tedavi Asamasinin Sonrasindaki Hatalar

Yatakli tedavi hizmeti sunan saglik kurumlarinda ilgili olarak gelisen tiim
enfeksiyonlar, hastane enfeksiyonudur. Hastaneye yatisi yapilan hastalarin ortalama
%10’ unu olusturan hastane enfeksiyonlarinin %5-10 6liimciil seyrettigi, koruma ve

82 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalari, s. 36.

83 Damistay 10.D.,27.04.1999-4741/1950; Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, S.945.
84 Yargitay 2. Ceza Dairesi 1996/268 E. 1996/1025 K. 5.2. 1996 T; www.kazanci.com.tr.

85 4HD.07.10.2003, 1529-11279; Celik, A., Hekim ve Hastanelerin Sorumlulugu, s. 20.
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standart kontrol programlarina ragmen tiimiiyle 6nlenmesinin muhtemel olmayisini
degerlendirecek olursak ABD’ de yapilmis kapsamli arastirmada en iyi sartlarda
1/3’linlin 6nlendigi tespit edilmistir. Hastane enfeksiyonlarinin nasil ortaya ¢iktigi,
riski yiiksek hastalar, enfeksiyona zemin hazirlayan nedenler iyi analiz edilerek tedbir
almak gerekmektedir. Aksi halde hastane yonetimi ve hekimler tedavi hatasindan
sorumlu olacaklardir. Ornegin, hasta komplikasyonlar ile ilgili aydimlatildig: icin
idrarindaki yanma sikayetini onceden sOyleyerek hastane enfeksiyonlarini erkenden
tedaviye baslanmasini saglayabilir.%

1.2.3.1. Hijyen kurallarina uyulmamasi

Yatakli tedavi hizmeti sunan saglik kurumlarinda ilgili olarak gelisen tiim
enfeksiyonlar, hastane enfeksiyonudur. Hastaneye yatist yapilan hastalarin ortalama
%10’ unu olusturan hastane enfeksiyonlarinin %5-10 6liimciil seyrettigi, koruma ve
standart kontrol programlarina ragmen tiimiiyle 6nlenmesinin muhtemel olmayisini
degerlendirecek olursak ABD’ de yapilmis kapsamli arastirmada en iyi sartlarda
1/3’linlin 6nlendigi tespit edilmistir. Hastane enfeksiyonlarinin nasil ortaya ¢iktigi,
riski yiiksek hastalar, enfeksiyona zemin hazirlayan nedenler iyi analiz edilerek tedbir
almak gerekmektedir. Aksi halde hastane yonetimi ve hekimler tedavi hatasindan
sorumlu olacaklardir. Ornegin, hasta komplikasyonlar ile ilgili aydimlatildig1 icin
idrarindaki yanma sikayetini dnceden sdyleyerek hastane enfeksiyonlarini erkenden
tedaviye baglanmasim saglayabilir.8’

11.08.2005 tarih ve 25903 sayili Resmi Gazetede yayinlanan Yatakli Tedavi
Kurumlar1 Enfeksiyon Kontrol Yonetmeligi ile antisepsi uygulanmasi, hastane
temizliginin yapilmas, sterilizasyon, dezenfeksiyon ve antibiyotik kullanimu ile ilgili
gelismis ilkelere paralel dinamik siire¢ baglatilmis olup; yonetmeligin 9. maddesinde
“hastane enfeksiyonu i¢in alinan biitlin kararlar yonetim ve yatakli tedavi kurumu
biitiin personeli i¢in baglayicidir. Bu karara uyulmamasi halinde dogacak sorunlardan
ilgililer sorumludur.” Seklindeki karari ile enfeksiyonlarin 6nlenmesi konusunda
tedbirli davranmayanlarin sorumlu olacaklar1 agik¢a belirtilmistir.®

Uygulamada, “Enfeksiyon ¢ikmasindan ortalama ii¢ ay evveline kadar yogun
bakim iinitelerinin ve ameliyathanenin havasinin temizlenmesinin yapilmadig, klinik
sefinin bu olaydan haberinin oldugu; klinik sef yardimcisinin, “enfeksiyon var,
ameliyathaneyi kapatalim” demesine karsin, ameliyatlarin olmasina ve bunun

86 Ertek. M., Hastane Enfeksiyonu Gelisen Hastada Sorumlulugumuz, s.1-4.
87 Ertek. M., Hastane Enfeksiyonu Gelisen Hastada Sorumlulugumuz, s.1-4.

88 Ertek. M., Hastane Enfeksiyonu Gelisen Hastada Sorumlulugumuz, s.4.
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neticesinde de alti hastanin 6ldiigii vakada, klinik sefi kusurlu”, oldugu tespit
edilmistir.%°

1.2.3.2. Komplikasyonlarin fark edilmemesi

Hastanin oliimiine neden olacak kadar fazla miktardaki kan kaybi gibi bir
komplikasyonun fark edilmemesi tibbi uygulama hatasina drnek olarak gosterilebilir.

Konuya iligskin bir bagka 6rnek ise, histerektomi (rahim alinmasi) sirasinda
hastanin sag taraf iireterin baglanmas1 (komplikasyon) sonucunda ameliyattan sonraki
yapilan takiplerde gozden kacmustir. Birkag ay sonra hastanin sag bobreginin
calisamaz (hidronefroz) hale geldigi tespit edilerek tekrar opere edilmis ve sag bobregi
alinmistir. Alinan bobrek yerinde kanamaya bagli komplikasyon olarak hematom (kan
kitlesi) gelismis ve bu durumun fark edilememesi sonucunda hasta, kan kaybindan
soka girerek 6liim olay1 gerceklesmistir.

1.2.3.3. Terk etme ve ozen eksikligi

Hekim, gereken tibbi miidahaleyi gerceklestirmis olsa dahi, hastanin
kontrollerini gerceklestirmesi, bu kontroller esnasinda tespit edebilecegi sikintili
sorunlara yonelik tedaviyi yeniden planlamasi ve hastaya tedavi siirecini dikkatle takip
etmesi veya yerine ehliyetli tibbi miidahaleyi yapacak birisini birakmadan hastay1 tek
basima birakmamas1 gerekmektedir. Aksi halde tibbi uygulama hatas1 yoniinden
sorumlu olacaktir,

Yargitay, “Doktorlar mesleklerini yaparlarken, hastalarinin zarar gérmemesi
icin yalmizca saglik biliminin teknik vasfindaki kurallara uygun olarak hareket
etmezler. Bunun haricinde hekimlere yiikledigi veya hayat tecriibelerinin herkese
yiikleyecegi dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline uygun davranmak mecburiyetindedirler.
Koma halinde ve sarali olan hastay1 uzun bir miiddet denetleme yapmamasi veya bagh
halde olmamasi gerekir”, Seklinde karar vermistir.%

Ozellikle gebe olgularda, bebegin olmasindan sonra hastanin tedavisinin
yapilmadigi, hekim hakkinda gérevini yapmama iddiasinda bulunabilir. Bu olayin
gercegi, tibbi uygulama 6zen ylikiimliiliigiiniin devami olmasi gerekirken hekimin
uygun bir sebep sdylemeden ya da baska ehliyetli saglik bakimi yapacak olan birini

89 Danistay 10. D, 5068/1257; Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022,
90 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
91 Y4HD, 29.09.1986-2594/3201; Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s. 943.
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gorevlendirmeden, hasta-hekim baginin birakmasina dayanmaktadir. Hastanin
durumu gerektirdigi halde, hastayr diger bir hekime birakmadan yerini birakmasi,
saglik personeli istedigi halde hastaya bakmamak, hastaya ihtiyaci olan muayeneyi
yapmadan veya acil saglik miidahalesini yapmadan sevkini ger¢eklestirmek yapilan
hatalardandir.%

1.2.3.4. Oneri hatalart

Hekim, hastasin1 tedavi siireglerine katilarak kendini tedaviye gore
ayarlamasini saglamasi gerekir. Bu sebeple, hekim hastasina bazi tavsiyelerde
bulunmak, hastasin1 bilgilendirme yapmak zorundadir. Ornegin, hekimin hastasina
sagligl acisindan diyete baglamasini veya sigara, alkol kullanimini birakmasini
sOylememesi de tibbi uygulama hatasidir. Hekim, hastasina bulasici bir hastalik
oldugunu, bu hastalifin baska insanlara da gecebilecegini ve dikkatli olmasinin ifade
edilmemesi durumunda da hekim sorumlu olacaktir.%

Uygulamada, “Bacagina yerlestirilen cihazin dayanma giicii ve dayanabilecegi
yik ile kemikler tam olarak iyilesmeden hastasina tam yiikle ayaginin iizerine
basmamasi gerektigini tavsiye etmeyen hekim, hastanin gere¢ olmadan tam
tyilesmeden yiik tagimasi nedeniyle kirigimin kaynamadigi dolayisiyla kusurlu

bulunmustur.”%*

1.2.3.5. Organizasyon hatalar

Hastane isletmeleri gercek ve tiizel kisiler ile kamuya aittirler. Ger¢ek veya
tiizel kisilik veya kamuya ait olan hastane isletmelerinin, ytiriitmekte olduklar1 saglik
hizmetleri faaliyetinde iki tiir sorumlulugu vardir. Birincisi; saghik hizmetlerin
kurulusu, isleyisi ve denetimi gibi konulardan kaynaklanan sorumlulugudur. Ornegin,
hastanede olmas1 gereken tibbi cihazlarin olmamasi, arizali olmasi, tibbi miidahale i¢in
gereken malzemelerin bulunmamasi, hastanede hijyenik sartlarin olmamasi, hastalara
sunulan gida maddelerinin tadi, tarihinin gegmis veya bozuk olmasi gibi hallerde
hastane isletmesi, aksakliktan dolay1 tibbi uygulama hatasindan dolayi sorumlu
olacaktir. Ikincisi, calistirdigi hekim ve diger saglik personelinin faaliyetlerinden
dolayr sorumlulugudur. Ornegin, hastanin teshisinin yanlis olmasi, yanls tedavi

92 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalar, s. 36.
93 Celik, A., Hekimlerin ve Hastanelerin Sorumlulugu, s.15-16.
94 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s.963.
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sistemlerinin yapilmasi, saglik miidahalelerin yanlis yapilmasi gibi durumlarda da
calistirdig1 hekim ve diger saglik personelinin hatalarindan dolay1 sorumlu olacaktir.

Danistay, “saglik hizmetlerini yiiriitmekle gorevli olan idare, halkin saglik
kurumlarinda saglanilacak tedavilerinin veya ameliyat operasyonlarin saglik
kurallarina yakisir halde, saglik hizmetlerini yapabilecek personel ile dikkat ve 6zen
yukiimliiliigiine ihtimam gostermekle yiikiimliidiir” diye konu hakkindaki davraniglari
belirleyerek kararini vermistir.”%

“Davali hastane g¢alistirmak istedigi ¢alisanini segmekte zaruri ihtimam ve
0zenli hareketi yapmak ile yiikiimlidiir. Bu sekilde dikkat etmez ise ¢alisanin yapmis
oldugu hatali eylemlerinde hastane de kusurludur.”%’

Anayasa’mizin 56. Maddesinde devletin, herkesin hayatini, beden ve ruh
sagligi icinde siirdiirmesini saglamakla gorevli oldugu belirtilmekle beraber, bu gorevi
mali kaynaklarin yeterliligi dl¢iisiinde yerine getirilecektir (AY md, 65). Aksi halde
organizasyon hatalarindan dolay1 sorumlu olacaktir.%®

Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligi’n 16. Maddesinde kamuya ait
hastanelerde Ameliyathane, Merkezi Sterilizasyon, Yogun Bakim ve Reanimasyon ve
bundan kaynaklanan sorumluluk ile ilgili acik diizenlemeler bulunmaktadir. Bu
hiikiimlere aykirilik halinde ilgililerin sorumluluguna gidilebilecektir.

“Dava konusuna sebep olan vakada, yogun bakim iinitesinde tedavi
uygulamasi yapilan davacilarin yakinin siirekli hastay1r solunum cihazina baglayan
maskeyi ¢ikarmak i¢in ugrastigi olayin oldugu giinde de solunum maskesini ¢ikarmaya
calistif1 ve yasamimi kaybettigi anlagildiktan sonra, onceden de siirekli maskeyi
cikarmaya calistigr saglik calisanlarinca da haberi bulunan bu hastaya, solunum
maskesini ¢ikarmasini 6nleyecek farkli tedbirlerde bulunmamak sebebiyle yeterli ve
gerekli dikkat ve 6zen yiikiimliiligiinii yapmayan davali idarenin bu tutumu kusurlu

olduguna dair kabul edilmistir”.%

1.3. izin Verilen Risk (Komplikasyon)

95 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

96 Danistay 10.D. K. 1995/2379; Colak, A., Hizmet Kusurundan Malpraktise, s.49.

97 Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s. 946.

98 Celik, Mirag. "IDARENIN SAGLIK HIZMETLERININ YUORUTULMESINDEN KAYNAKLANAN SORUMLULUGU."
99 Danistay 10.D.24.09.2007-2005-3719/2007-4316; Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuatt, s. 917.
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Hemen hemen her tiirlii tibbi uygulamanin birtakim zarara ugrama durumu
vardir. Saglik tedavisinde bu riskler dikkate alinarak, yarar-zarar alakasina bakilarak
yapilmaktadir. Net olarak ortaya ¢ikabilecegi ya da olma olasiliginin olmasi tahmin
edilen riskler, tibbi uygulamada acik bir sekilde hastanin faydasina olacaksa
yapilmasinda herhangi bir mani engel degildir. Hekim, hastanin bilgisi halinde
(aydinlatilmis riza), bu zararlarin olmasindan dolay1 sorumlu tutulamaz. Hukukta “izin
verilen risk” seklinde anlatilan kavramin tip terimindeki karsilig1 komplikasyondur.%

Komplikasyon, hastanin veya doktorun istegi ile olmadan var olan,
beklenmeyen gelismelerdir.1% Mesela, guatr (total tiroidektomi) ameliyatlarinda ne
kadar dikkat edilirse edilsin paratiroid bez (kan-kalsiyum diizeyini dengeleyen),
anatomik lokalizasyonundan dolay1 ameliyat esnasinda tiroid bezi ile ¢ikarilabilir ve
hasta dmiir boyu paratiroit hormonu ilag seklinde disardan almak zorunda kalir. Bu
durum bir komplikasyondur.

Tibbi uygulama sonucu olusan zarar, tip biliminin teknik ve bilimsel seviyesi,
uygulamanin yapildig1 ortamin sartlari, uygulamay1 yapan saglik personelinin egitim
seviyesine bakildiginda; ayni ortam ve ayni yetkinlik seviyesindeki baska hekimin
gosterdigi gereken 6zen ve ihtimami gosterdigi halde” ongodriilmeyecek istenmeyen
netice meydana gelmesi halinde, hekimin sorumlulugu yoktur.%?

Ancak, her komplikasyon izin verilen risk seklinde goriilmez, komplikasyon,
saglik mecrasinda istenmeyen veya dnlenemeyen gelismelerdir. Ancak bu istenmeyen
sonuglarin daha 6ncesinden 6ngoriilmesi miimkiinken 6ngdriilmemis ise veya yaklasik
olarak bir hekimin bazi dogabilecek riskleri ongdérmesi veya onleme ya da zarar1 veya
tehlikeyi azaltmak i¢in bazi 6nlemleri almasi tibbi standart geregi iken hekim bu
Onlemleri almamigsa, bu durumda gelisen istenmeyen sonug¢, hekim agisindan
istenmeyen olumsuz sonug olsa da izin verilen risk'® olarak kabul edilmez. Hekimin
bu sekilde eylemi taksirli, 6zensiz tedavi uygulamasi seklinde kabul edilir ve hekimin
sorumlulugu dogar.1%

100 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalar1. s.32.

101 Cavusoglu, Dilek. Hekimin Cezai sorumlulugu ve Ceza Hukuku agsisindan 6zellik Arz Eden tibbi miidahaleler. Diss. Marmara Universitesi (Turkey),
2019.

102 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalar1. s.31.

103 Bkz. Tkinci Boliim.

104 Cavusoglu, Dilek. Hekimin Cezai sorumlulugu ve Ceza Hukuku agsisindan 6zellik Arz Eden tibbi miidahaleler. Diss. Marmara Universitesi (Turkey),
2019.
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1.4. Tibbi Malpraktis -Komplikasyon iliskisi

Saglik icrasi, en tehlikeli mesleklerden bir tanesi olup, hekim meslegi ¢calisanin
“kusur” olarak kabul edilebilecek davranisi yapmasa da azindan ¢oguna kadar farkli
zararli sonu¢ olarak ortaya c¢ikabilmektedir. Ortaya ¢ikan ve tibbi uygulamada
“komplikasyon” istenmeyen hallerin olmasi, hukuk tarafindan normal karsilanarak
“kabul edilebilir risk” nitelendirilebilmekte veya tibbi malpraktis seklinde ortaya
cikmaktadir. Fakat burada 6nemli olan, hastaya uygulanacak olan tedavi ve/veya
eylemler hakkinda bilgi verilirken, ortaya cikabilecek komplikasyonlar hakkinda da
bilgi verilmelidir. Aksi taktirde bilgilendirmenin yapilmamasindan dolay1 sorumluluk
ortaya ¢ikabilir.1%®

Glinlimiiz hukuk normlarinda, hekimlerin veya baska saglik c¢alisan1 saglik
miidahalelerini “izin verilen risk” 6gretisi ile yapilmaktadir. Izin verilen riskin tibbi
karsiligt komplikasyondur ve kusur olarak tek basma sayilamaz. Hekim meslegi
tehlikeli bir meslektir. Her tip uygulamasinin kabul ettigi normal risk ve sapmalardan
dolay1 olabilecek kotii sonuglardan sorumlu olarak hekim tutulmaz. Fakat tedavi
uygulamanin 6zenle yapilmasi zorunlulugu vardir. Beklenilen 6zen yiikiimliligi
alakali saglik biriminin tibbi imkanlar1 ve tibbi hareketin tehlikelilik derecesi ile
orantilidir. Hekim, hastanin tedavisi sonucunda ortaya ¢ikacak riskten ancak kusurlu
harekette bulunmasi halinde sorumlu tutulabilir. Diinya Tabipler Birligi’nin 1992
yilinda yapilan 44. Genel Kurulu’'ndan kabul goriilen bildirgesinde, malpraktisi

105 DEMIR, Mehmet, and Ecem KiRKiT. "Komplikasyon-Malpraktis Ayiriminin Tibbi Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk
Aragtirmalart Dergisi 1 (2022): 58-91.
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tanimlarken ““; tibbi bakim ve tedavi esnasinda olusan ve hekimin yanlis1 bulunmayan
olaylardan ayr tutulmasi gerektigi” vurgulanmugtir.1%

Hekim ya da o6teki saglik personellerinin, hastaya miidahale esnasinda hastada
olusan her tiirlii zarar, tibbi bakim sartlarina uygun sekilde yapilmasina ragmen ortaya
cikabilecegi ilgili birimlerce kabul gérmiis olan yada alinan tedbirlere ragmen ortaya
c¢tkmasindan kaginilmayan zararlar1 komplikasyon seklinde; bilgi, ihmal, ve beceri
eksikligi gibi sebepler ile ortaya ¢ikan bakim standartlarindan bir sapmay1 da igeren
ve hastada bir zarara sebep olan, hatali oldugu kabul edilen tedavi uygulamalarini ise
tibbi uygulama hatas1 olarak kabul etmek gerekmektedir.%

Ortaya ¢ikmasindan kaginilmayan zararlar (istenmeyen sonug), 6ngoriilebilir
risklerin 6ngoriiliip onlem alinmamasindan kaynaklaniyorsa, tibben gerekli tedbirlerin
alimmadig1 sabit ise burada bir komplikasyon degil, malpraktis oldugu kabul
edilmelidir.*%®

Tibbi malpraktis igin, hekimin “kusurlu” bir davranisinin olmasi
gerekmektedir. Hekimin tazminat veya ceza hukuku agisindan sorumlulugu
olmaktadir. Hastanin s6zlii ya da yazili olarak vermis oldugu onam, hekimin kusurlu
eylemini koruyucu olarak olmayacaktir. Aydinlatilmis ve bilgilendirilmis onam,
kusursuz olarak yapilan eylemi hukuka uygun duruma getirmektedir. Hekimin kusurlu
eylemi halinde hastanin hukuksal haklarini ortadan kaldirmaz.%®

Gerek ceza hukuk sorumlulugu ve gerekse 6zel hukuk sorumlulugu agisindan
“kusur prensibi” temeldir. Hekim sansizliktan degil, haksizliktan dolay1 sorumludur.
Dolayistyla  Damigtay da  saghik  hizmetlerinde  kusursuz  sorumlulugun
uygulanamayacagi goriisiindedir (Danistay, 10. D, 27.03.2002, 1990/868). Boylece
komplikasyonlardan dolay1 idarenin tazminat sorumlulugu yoktur. Ancak Danistay
ayrica kararlarinda istikrarl olarak, zarar goren kisinin hizmetten faydalanan oldugu
ve hizmetin riskli nitelik tasidigi durumlarda, idarenin tazmin yiikiimliiliigliniin olmas1
icin zararin, idarenin agir hizmet kusuru sonucunda meydana gelmis olmasim
aramaktadir (Danistay, 10. D, 27.03.2002, 1010/852). Bu goriis idarenin
sorumlulugunu biiyiik 6l¢lide sinirlamaktadir ve 6zel statiilii hekimlerin yan1 nitelikli
kusurlu eylemleri ile karsilastirildiginda adaletsiz sonuclara yol agmaktadir. Sonucta
tibbi miidahale, tip biliminin kurallarina gore yapilmaktadir. Fransiz Danistay’inin

106 Muhammet, C. A. N, et al., eds. Saglik Hizmetinden Dogan Zararlar (Tibbi Uygulama Hatalari). Akademisyen Kitabevi, 2022.

107 Polat, O., Tibbi Uygulama Hatalari, s.32.

108 Unver, Y., Hekimlerin Cezai Sorumluluguy, s. 155.

109 YORDEM, Ogr Uyesi Yilmaz. "HEKiIMIN HATALI TIBBi UYGULAMAYA BAGLI HUKUKi SORUMLULUGU." Tiirkiye Adalet Akademisi
Dergisi 11.39 (2019).
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ictihatlar1 da onceden Tiirk Danistay’1 ile paralel yonde iken 1992 yilindaki igtihat
karar degisikligiyle Fransiz Danistay’t agir kusurun varligini arastirma yapmaktan
vazgecerek, basit kusurun varligim yeterli gormiis, hatta AIDS ve hepatit C gibi
bulasict kan iiriinleri ile alakali faaliyetlerden dolay1 idareyi kusursuz sorumluluk

esasina sorumlu tutmaya baslamustir. 1

1.5. Malpraktis Ile Taksir Arasindaki Iliski

Hekimlerin tibbi miidahalelerinin hukuka uygunlugu i¢in, hekimlik yapma
yetkisine sahip olmak, endikasyon bulunmasi halinde hastanin rizasini alarak
miidahalede bulunmak dikkat ve 6zeni gostermek zorundadirlar. S6z konusu dikkat ve
6zen yukiimliliigii, TCK.’nin 22. Maddesinde tanimlanan taksir kapsamindadir. Tibbi
miidahaleler esnasinda bu yiikiimliilige aykirt sekilde Ongoriilebilir bir neticenin
ongoriilememesinden kaynaklanan icrai ya da thmali eylemler sebebi ile ortaya ¢ikan
zararl neticeler, TCK.’nin 85. Ve 89. Maddelerinde tanimlanan taksirli 6ldiirme ve
taksirli yaralama suclar1 agisindan degerlendirilmektedir.'!

Dikkat ve 06zen yiikiimliliiglinii nasil yerine getirecegine dair yasal bir
diizenleme olmadigindan hekimin uygulamada giincel kabul goren tibbi standart kriter
olarak alinir.'?

Malpraktis, bir anlamda tibbi standarda aykirilik olarak da kabul edilecegi i¢in
taksirli eylemlerle olabilecegi gibi malpraktis kavraminin sadece taksirli eylemler
degil, ayn1 zamanda kasith eylemleri de igerdigi kabul edilmektedir.'*®

Tibbi uygulama hatalari, sadece aktif tibbi miidahalenin hatali-yanlis yapilmasi
veya yapilmasi gereken tibbi miidahalenin yapilmamasi veya eksik- ge¢ yapilmasi ile
siirli olmayip; bir hastalik ya da tibbi aragtirma konusunda tespit hatasi, bulgularin
hatal1 degerlendirilmesi, teshis veya tedavi hatasi, kisisel tibbi miidahale yeteneksizligi
seklinde de olur. Bu durumda 6zen yiikiimliliigline aykir1 hareket s6z konusu, yani
taksirli eylemler malpraktise yol agar.'!*

110 Hakeri, H., Tip Hukuku s. 338,339.

111 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

112 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAT SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-
2242.
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Yargitay, tedavi hatas1 kapsaminda hatali tibbi bir miidahale olup olmadiginin
tespitinde, “Soyut olarak hekimin bilgili olmasindan ziyade, hekimin o belirli somut

olaya uygulamasi ve bunu yaparken de hastanin kisisel durumunun gozetilmesi
115

> 9% )

geregi”,” ne isaret etmistir.

Bir bagka uygulama 6rneginde Yargitay, “sok meydan gelme ihtimali olan bir
ilacin enjeksiyonu hekim tarafindan yapilmali veya igneyi yapacak hemsire bu konuda
uyarilmalidir. Aksine bir uygulama tibbi hata olusturur”, seklinde karar vermistir.*'®

Yine uygulamada Yargitay, “Tiirkiye’deki hastanede bulunmayan ve
Almanya’dan getirilerek dogum 6ncesi hastaya uygulanan ilacin niteliginin Adli Tip
Kurumu’ndan sorularak tespiti ve bunun sonucuna gore bir degerlendirme yapilmasi
gerektigine isaret ederek, esasinda ilag uygulamasindaki olctide tilkedeki cagdas tibbi
standardin esas alinmasi gerekliligine”, isaret etmistir.**’

5237 sayili Tiirk Ceza Yasasi’nda yer almayan ancak, miilga 765 sayili Tiirk
Ceza Yasast’nin 455. Maddesinde belirtilen malpraktise yol agan 6zen yiikiimliiliigiine
aykirilik olusturan taksirli eylemlerlls, tedbirsizlik, dikkatsizlik, meslek ve san ’atta
acemilik, niza’ mat, evamir ve talimata riayetsizlik seklinde belirtilmigtir.!*°

IKINCI BOLUM: HEKiMiN TAKSIRDEN DOGAN CEZAI
SORUMLULUGU

Kanun su¢ saydigi bir fiilden otiirii bir kisinin ceza alabilmesi i¢in
sorumlulugunun olmasi gerekmektedir.’?® Ceza hukukunun miihim konularindan bir
tanesini olan yasada su¢ olarak tanimlanan sorumluluk eylemini gergeklestirmesi
sonucu, yasal diizenlemelerde bireyin belirlenen yiikiimliiliikleridir. Failin ceza
hukuku tarafindan sorumlu tutulmasinin sebebi, onun tarafindan gerceklestirilen hak
ihlali olusturmaktadir.!?® Sorumluluk, bireyin hareketlerini kontrol ile farkli hareket
sekilleri arasinda se¢im yapabilecek yetenege sahip oldugu inancina dayanmaktadir.

115 Unver, Y., s.172.

116 Unver, Y., 5.172.

117 Unver, Y., s. 172.

118 Bkz. ikinci Boliim
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212.

120 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
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Insanin segebilme yeteneginin olmasina ragmen gorevini yapmadiginda ceza
hukukunda var olan yaptirimlar giindeme gelir.1?2

Oncelikle ceza hukuku yaptirrm hukukudur. Yaptirimin uygulanmast ile anlam
ifade eder, uygulanabilmesi i¢in hukuki yaptirim hiikiimlerine aykir1 hareket yapan
sahsin sorumluluguna baghdir.*?3

Su¢ ve ceza yasayla verilebilir. Kanunsuz su¢ ve ceza olmaz. Anayasa’nin 38.
Maddesinde “kimse islendigi zaman yiiriirliikkte bulunan kanunun su¢ saymadigi bir
fiilden dolay1 cezalandirilamaz; kimseye sucu isledigi zaman kanunda o sug igin
konulmus olan cezadan daha agir bir ceza verilemez. Ceza ve ceza yerine gegen
giivenlik tedbirleri ancak kanunla konulur.” Seklinde yer verilmistir.1?

Sug, toplumsal sistemin devamli olmasi i¢in korunma altina alinmasi hukuki
degerlerdir. Bilerek veya isteyerek ihlalini (kast) veya bu degerleri korumaya yonelik
kurallara kars1 6zensizligi (taksir) ifade eden insan davranislaridir. Sug, bu yoniiyle bir
haksizliktir, yani hukuka aykirilik olusturan belirli fiildir. Bu fiilin 6nemli 6zelligi,
istekli birey hareketinin olmasidir. Haksizliga sebep olan bu iradi birey davraniginin,
kanun ile yasaklanmas1 gerekmektedir.'?®

Sugun unsurlari, Kanuni Unsur (Tipiklik), Maddi Unsur (fiil, netice,
nedensellik baglantisi, fail, konu, magdur, sugun nitelikli unsurlar1), Manevi unsur
(kast, taksir, saik ve netice sebebiyle agirlagtirilmis suglar), Hukuka Aykirilik Unsuru
olarak dort unsura ayrilmaktadir. Bu dort unsuru da i¢ine alan bir tanim yapacak
olursak; sug, ceza normunun yasakladigi tipe uygun, kasten veya taksirle
gerceklestirilen hukuka aykir1 haksiz bir fiildir.1?®

“Sug veya cezada kanunilik” ilkesinin amaci bireyin 6zgiirliikk ve glivenligini
teminat altina almaktir. Bireyin hareketleri kuralin su¢ olarak diizenlendigi tanimin
igerigine uyuyor ise ceza alacak, aksi durumda cezalandirilma yapilmayacaktir. Sug
ve ceza ilkesi demek ceza normunun geriye yilirimemesi demektir. Eger bir fiil
islendigi zaman herhangi bir normun kapsamina girmiyor veya fiili su¢ olarak soyut
diizenlenmenmis ise ortada sug yoktur.?’

122 Hakeri, Hakan. Ceza Hukuku Genel Hiikiimler 17. Baski. Astana Yaynlar1, 2020.

123 Hakeri, Hakan. Ceza Hukuku Genel Hiikiimler 17. Baski. Astana Yaynlari, 2020.
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125 Soyaslan, D., Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2022
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Bir hareketin sug olusturulabilmesi i¢in, ilk 6nce dis diinyada degisiklik olmas1
eylemin ceza kanunundaki tanima ya da sekle gore olmasi gerekmektedir. Sugun,
uygunluk olmadigi veya su¢ bulunmadiginda yapilan eylemin sug¢ olarak
nitelendirilmesi miimkiin degildir.1?

Kisinin olumlu ya da olumsuz bir eyleminin olmasi, sugu konu etmemiz igin,
eylemin dis diinyada degisiklige sebep vermesi veya gergeklestirilen eylem ile dis
diinyadaki degisiklik arasinda bir bagin bulunmas1 gerekmektedir.*?°

Hareket, ceza hukuku agisindan kanunun sug olarak saydigi neticeye sebep
olan veya neticeyi gergeklestirmeye yonelik olan iradi eylemi olarak tanimlanabilir.
S6z konusu bir iradi eylem, icrai olabilecegi gibi ihmali de olabilir.**°

“Icrai hareket, kanunun yapilmasini yasakladig: herhangi bir fiil islemektir.”
Kanunun ortaya koydugu bir eylemin aykirt davranisi, yasak olan eylemlerin
yapilmasi halinde olusan suglar, icrai suc¢lardir. Kanunun yasakladigi sonucunda
olumlu hareketle yapildiginda icrai sug olusur.!3!

Failin yapmis oldugu hareket sebebiyle sorumlu olabilmesi i¢in eylemin tipe
uygun, hukuka aykiri olmasi yetmez; ayrica kusurlu (manevi unsur) olmasi da
gerekmektedir. Kanun kusurlulugun {i¢ tiiriinii (kast, taksir ve netice sebebiyle
agirlasmis sug) oOngordiigiinden, tim bu kusur sekilleri kapsayan ortak unsur,
davranigin istekli yapilmasidir. Kusurluluk, fail ile fiil arasindaki psikolojik iliskinin
kinanabilmesidir. Bazen bu irade neticeyi de kapsayabilir. Bu sekilde kasttan soz
edilmesi miimkiindiir. Taksirde ya da netice nedeniyle agirlasmis suglarda, failde
netice bakimindan irade yoktur. Netice ile hareket arasinda illiyet bagi oldugundan ve
kanunda bu yénde diizenleme bulundugundan, fail sorumludur.'®?

Ceza sorumlulugunun temeli kusurlu sorumluluga ceza hukukunda
dayanmaktadir. Kisinin taksirle veya kastla hareket etmesi sebebiyle psikolojik
yonden de kendisine ait olan fiilden dolay1 sorumlu olabilecegini ifade etmektedir.!®

128 Hakeri, Hakan. Ceza Hukuku Genel Hiikiimler 17. Baski. Astana Yayinlari, 2020
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Hekim kasten ve taksirle islemis oldugu fiiller kusurlu eylemlerini meydana
getirmektedir. 134

Tip mesleginin icrast geregi hekimler, hastalarin saghigina ve viicut
biitiinliigline yonelik bazi tibbi uygulama yapmaktadir. Yapilan miidahaleler esnasinda
hastalarin saglig1 ve viicut biitiinl{igii agisindan risk olusturmak, hastalara zarar vermek
degil; tam aksine hastanin sagligin1 korumak, daha saglikli olabilmeleri i¢in iyilestirme
yapmalaridir. Hekim, tibbi uygulamalarini yaparken mesleki yetkisini hukuka uygun
olarak kullandig1 takdirde sorumsuzlugu séz konusudur. Ancak bu sorumsuzluk
siirsiz degildir. Boylece tedavi sonucunda ve cerrahi miidahaleler sirasinda hastanin
viicut biitiinliigiinliin bozulmasi, daha kotii olmasi veya 6lmesine sebep olan durum
ceza kanunun taksirle insan yaralama veya 6ldiirme, kasten insan 6ldiirme suglarinin
kanuni unsurlarina uygun hale gelmektedir. Cezai sorumluluk bu noktada ortaya
cikmaktadir.*®®

Oldukca eski bir ge¢misi olan “iyilestirme san’atinin” tatbik edicisi olan
hekimin, bireyin sagligina yarar1 dokundugunda begenilmesine karsin; zarar
verdiginde, sorumlu tutuldugu tarihi belge ve kaynaklarda goriilmektedir.
Mezopotamya uygarligindan gilinimiize kadar yazili olarak gelen belgeler,
Hammurabi Kanun’larinda; “Sayet hekim birisine bronz nester ile tehlikeli bir yara
acarak onu oldiiriirse veya onun goéziinii bara ederse iki eli kesilir. “Sayet hekim bir
esire bronz nester ile tehlikeli bir yara acarak onu éldiiriirse onun yerine bir esir
verecektir (m.219); Sayet onun goz perdesini bronz bir nester ile agip harap etmiy ise,
esirin  bedelinin  yarisint  verecektir  (m.218)”  biciminde diizenlemeler
bulunmaktadir, 13

Manu ve Zoroastra Kanunlarinda Hindistan’da, hekimin sorumlulugunu hakem
heyeti aracilityla belirlenen kusura dayandirildigini gérmekteyiz.*3’

Misir’da hekimler, tapinaklarda yapilan uygulama veya deneyleri tip bilgilerini
i¢ine alan kitaba yer vermislerdir. Hekim, kitaptaki uygulamalar1 uygulayarak hastanin
iyilesmemesi veya Olmesi durumunda sorumlu tutulmamistir. Fakat, kurallardan
ayrilma veya kurallara uymama halinde kusur olarak kabul edilmis, meydana gelen ve
istenmeyen olaydan, hekim sorumlu tutulmustur.13

134 Ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020..
135 ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. inénii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.
136 Ozdilek, Ali, Osman, Tipta Yanlis Uygulama (Malpraktis) Sebebiyle Hekimin Hukuki Sorumlulugu, 2010 s.2-3.

137 Erdemir, Demirhan, Aysegiil, Tipta Etik ve Deontoloji (Yirmi birinci Yiizyilda) 2011, s. 3.

138 Erdemir, D., A., Tipta Etik ve Deontoloji (Yirmi birinci Yiizyilda) 2011, s. 3.
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Eski Yunan’da Hipokrat ve takip edenler tarafindan, hekimin sorumlulugunun
temelleri olusturulmustur. Buna gore, Misir’da oldugu gibi hekimin, tip kurallarina
uymamas1 hekimin kusuru say1lmis ve bu sorumlulugu kusura dayandirilmistir. 1

Roma Hukuk’unda baslangicta, sorumlulugun cezai ve hukuki ayrimi
yapilmistir. Ancak “Lex Aquia ve Lexcornela De sicariis et veneficiies” Kanunlari
cezai ve hukuki sorumlulugu birbirinden ayirmistir. Bu diizenleme sonunda kusurdan
kaynakli olan hukuki sorumluluk ahlaki ve bireysel bir goriinim kazanmustir.
Hekimlerin sorumlulugunda kusur degismez ve temel unsur olarak giiniimiize kadar
gelmistir.14°

Dava 6rneginden anlasilacagi lizere eski hukuk sistemlerinde genellikle taksirli
fiillerden dolay1 sorumluluk tazminata dayandirilmis ve ceza sorumlulugu smirl
olarak kabul edilmistir.

Modern yasamin igerisine giren ve gilinliik yagsamda her an riski ile karsilasilan
teknolojik iirlinler, araglar ve bu tiir riskleri tasiyan faaliyetlerle ugrasan meslekler
sebebiyle taksirli fiillerin 6nemi ve sayisi ¢ok fazlalagsmistir. Bu fiillerin sadece
tazminat ile karsilanmas1 durumunda kamu diizenin saglanmasinda giigliik ¢ekilecegi,
taksire dayali fiillerin dnlenmesi ve azaltilmasinda yetersiz kalinacagi diisiincesiyle
ceza yaptiriminin dngdriilmesi diisiincesi dnem kazanmigtir. 14!

Toplumsal degisim ve gelismenin sonucu, diisiince sahasinda ortaya ¢ikan
aydinlanmanin etkilerinin, hukuki diizenlemelere yansimasi hekimin sorumlulugunun
esaslarinin belirlenmesinde de kendini gostermistir. Ulusal ve uluslararasi alanda
giivence altina alinan yagam, saglik gibi haklara yapilacak miidahaleler, bunlarin siniri,
miidahaleyi yapacak kilerin nitelikleri, uymalar1 gereken kurallar ve ortaya ¢ikan
olumsuz sonuglardan, ne zaman ve hangi sekillerde sorumlu olunacagi daha genis bir
sekilde diizenlenmeye baslanmistir.14?

Ulkemizde &nceden usta-¢irak miinasebetiyle yiiriitiilen hekimlik, XIX.
Yiizyillindan sonra tip fakiiltelerinin agilmasi, ¢ogalmasi ve hekimlerin

139 igel, Kaythan, Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, 1967, s. 36.

140 fgel, K., Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, s. 36.

141 SARIGUL, Ali Tanju. "CEZA HUKUKUNDA HATA KAVRAMI VE SUCUN MADDI UNSURLARINDA HATANIN CEZA SORUMLULUGUNA
ETKISI." Erciyes Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi 14.2 (2019): 663-692.

142 Farzaliyeva, Gunel. Tip Hukuku bakimindan hekimin cezai sorumlulugu. MS thesis. inonii Universitesi Sosyal Bilimleri Enstitiisii, 2019.
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yetistirilmesiyle bilimsel bir hale gelmistir. Hekimlik meslegi kurallarini belirleyen

hiikiimleri iceren kanunlarmn yapilmasiyla da hukuki zemine oturmustur,4®

2.1. Hekimin Kastindan Dolay1 Cezai Sorumlulugu

Hekim, hastayr tedavi etmek i¢in tibbi miidahalede bulunur. Tibbi
miidahalesini uygularken iyilestirmek veya viicut biitiinliigiinii korumak amaciyla
hareket eder ve etmesi de gerekmektedir. Bu amacin haricinde, mesela, hastasini
yaralamak, sakatlamak veya Oldiirmek gibi amaclarla hareket ederse, bilerek ve
isteyerek faaliyetlerde bulunan hekim, verdigi zarlardan kasten sorumlu olacaktir.#*
Boyle bir olayda hekim, ceza sorumlulugu agisindan baska faillerden farkli degildir.
Isledigi fiilin hukuki niteligine gore kasten insan yaralama veya 6ldiirme suglarindan
sorumlu olacaktir. Hekim, olayin vasfina gore, neticesi sebebiyle agirlagmis yaralama
sugu veya olas1 kasttan (gayr1 muayyen kast) sorumlulugu s6z konusu olabilir.#°
Ornegin, yaralama kastiyla hareket edip hastasinin yaralanmasini isteyen hekim,
herhangi bir nedenle hastanin G6lmesi durumunda, hareketiyle sonucu arasinda
nedensellik bagi kurulabiliyorsa, sonucu nedeniyle agirlasmig yaralama sonucu
o6ldiirme sugundan sorumlu olacaktir. 4

Hastay1 tedavi uygulamasi yapmadigi amaci ile hareket etmedigi vakalarda
hekimin kasttan dolayr sorumlulugu konusu olabilir. Kast eyleminin dogrudan
olabilecegi gibi olasi kast halinde olabilmektedir. Bulasic1 hastaliga yakalanan kimseyi
hekim, tesirsiz tedavi ederek 6lmesine neden olurken, onun diger kimselerden ayri
ortamda tutmayarak bagkalarmin da bulasici hastaliga yakalanip 6lmesi durumunda,
hekimin olas1 kast ile kasten adam o6ldiirme sucundan sorumlulugu séz konusu
olacaktir.**’

Daha az masrafli bagar1 oran1 daha diislik veya riskli bir tedavi yonteminin
yapilmas1 halinde hekim kastindan dolay1 sorumlu olacaktir.'4®

2.2. Hekimin Taksirinden Dolay1 Cezai Sorumlulugu

Hekim, hastasini tedavi etmek, onu iyilestirmek i¢in miidahalede bulunmus tip
mesleginin biitlin kurallarina uygun hareket etmis, Ongdriilebilen ve hatta fiilen
Ongoriilmiis olan olumsuz netice olmussa, kusurluluktan ve taksirden s6z etmek

143 Cakmut, Y., O., s. 242.

144 Farzaliyeva, Gunel. Tip Hukuku bakimindan hekimin cezai sorumlulugu. MS thesis. inonii Universitesi Sosyal Bilimleri Enstitiisii, 2019.
145 Gayrimuayyen kast hakkinda bkz. Donmezer, Erman, C. 1, s. 248-250.

146 UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi Ve ispata iliskin Sorunlar." (2021).

147 KARAMAN, KUBRANUR. "Tibbi miidahalede hasta rizast." (2021).

148 Hakeri H, Tip Hukuku, s. 290.
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miimkiin olamaz. Hekim, s6z konusu kurallara uymadigindan olumsuz sonu¢ meydana
gelmis ise, taksirinden dolayr sorumlu tutulacaktir. Tip mesleginin biitiin tedbir
kurallarina uymak suretiyle dnlenebilecek zararli sonuglar i¢in taksirli sorumluluk s6z
konusu olacaktir.1°

Yukarida belirtildigi tlizere tibbi islemlerdeki hareketler, hekimlerin
sorumluluklarinin  kaynagi olusturmaktadir. Taksire dayali cezai sorumlulugu
yoniinden hekimin, iki 6nemli husus hakkinda bilgilenmekte fayda vardir.**

Birincisi, tedavi serbestisi; hekimin tani1 ve tedaviye bagli olarak arag¢ ile
gerecleri kurallarini segme konusunda serbest hareket etmesini saglar. Demek oluyor
ki hekim bu konularda tip mesleginin ¢ogunlukla kabul edilen kurallara uyma
zorunlulugu yoktur. Hekim hastasinin durumu hakkinda en uygun gordiigii tedavi
yontemini kendi yeteneklerine gore takip etme ve uygulamasina sahiptir. Baska bir
ifadeyle hekim, 6zel normlar bulunan durumlar disinda istedigi uygulamay1 yapabilir.
Tip biliminin 6ncelikle ve genel kullanilan yontemlerinin sadece bu sebeple tercih
etme mecburiyeti yoktur. Aksi takdirde tibbi miidahalenin somut sartlara gore
yapilmasi1 ve hastanin 6zelliklerine goére tedavi yapilmasi kurali ortadan kalkar.
Diisiincenin amaci, her hekime sahsi deneyimlerini ve edindigi tecriibelerini uygulama
olanagini sunmaktir.*>!

Ikincisi, mesleki hata; Hekim, tibbi miidahalede sectigi yontemi bilimsel ve
klinik agidan objektif bicimde hakli oldugunu ispat edemiyorsa veya karsilastirma
genel kabul goren uygulamalarinin daha onerilir oldugunu gésteriyorsa artik mesleki
hatadan so6z edilecektir. Ancak hekimin taksire dayali sorumlulugu agisindan yeterli
olmay1p hekimin de kusurlu olmasi gerekmektedir. Hekimin meslek icrasini yaparken
hatasinin kusurlu olup olmadiginin tespiti i¢in genellikle somut olaymn 6zelliklerine
gore yontemlerin karsilastirilmasi gerekmektedir. Bu konuda tip biliminin net bir
yanit1 var ise kusurlulugun tespiti oldukca basittir. Yontemlerden hangisinin mutlak
ustiinliigii kabul edilemedigi ya da somut olayda yontemlerden hangisinin en fazla
basar1 sansmin oldugunun tespit edilemedigi durumlarda hekimin kusurlu olmadig:
neticesine varilmasi gerekecektir. Menfi olarak sonuglanan bir uygulamay1 secerken
hekimin tedbirsiz, acemice veya dikkatsiz harekette bulunmadig: kabul edilecektir.!®2

149 UMUT, Ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi Ve Ispata Iliskin Sorunlar." (2021).

150 ince, Senay Coskun. T1bbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. Inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.

151 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAT SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-
2242.

152 UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi Ve ispata iliskin Sorunlar." (2021).
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Sonug olarak teshis ve tedavi yontemi kesin ve tartismasiz olan uygulamalara
riayet etmeyen hekim meydana gelen zararli sonugtan dolay1 taksiri sebebi ile sorumlu
olacaktir. Fakat se¢gme olanagi olan olaylarda somut olaya dayanarak sahsi se¢iminde
hakli oldugunu ispat edebilen hekim meydana gelen zararli neticeden sorumlu
tutulmayacaktir.*®3

2.2.1. Mesleki Taksir

Belirli meslekleri uygulayan kisilerin bu uygulama sirasindaki taksirli
fiillerinin bagkasina zarar vermesi, yaralama veya 6lime neden olmasi halinde ceza
sorumlulugu gerektirip gerektirmeyecegi konusu ceza hukukgulart arasinda
tartigsmalara neden olmustur. Bir gorlise gore mesleki taksire iligkin fiiller ceza
hukukunun konusunu olusturmamali bu nedenle uygulanacak yaptirimlar 6zel hukuk
yani tazminat kapsaminda degerlendirilmelidir. Genel kabul goren diger goriise gore
ise modern yasamin her aninda karsimiza ¢ikan riskli mesleki uygulamalarin neden
oldugu tehlikeler bulundugundan dolayr mesleki taksire dayali fiillerin de
cezalandirilmasi benimsenmistir.*>*

Genel taksirden ayr1 karakterde oldugu iddia edilen mesleki taksir belirli bir
meslegin uygulamast esnasinda uygulama sebebiyle neticelenen tedbirsizlik,
dikkatsizlik, acemilik, emir ve kurallara uymadigini beyan etmektedir. Bu goriise gore,
belirli bir meslegi icra ederken konu hakkinda bilgi, beceri ve kabiliyetlerinin olmasi
yoniinde olusturulduklart itimat karsisinda bu meslek calisanlarinin daha fazla 6zen
sorumlulugunu gostermeleri gerekmektedir. Bu sebeple de cezai sorumluluklarinin da
genel taksirden daha ¢ok olmasi gerekmektedir.!*

Taksir sekillerinden birisi meslek ve sanatta acemilikten daha kapsamli anlama
sahiptir. Acemilik, meslegin gerektirdigi bilgi, beceri ile kabiliyete sahip olmamayla
belirli iken mesleki taksir acemiligini olusturmaktadir. Liizumlu bilgi, beceri veya
kabiliyete hakim oldugu sekilde tedbirsiz ve dikkatsiz davranmay1 kapsamaktadir.>®

153 Cavusoglu, Dilek. Hekimin Cezai sorumlulugu Ve Ceza Hukuku agsisindan 6zellik Arz Eden tibbi miidahaleler. Diss. Marmara Universitesi (Turkey),
2019.

154 Biiken, Kivileim Ceren. Tiirk ceza hukukunda kusurluk. MS thesis. Bagkent Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, 2020.

155 DEMIR, Mehmet, and Ecem KiRKiT. "Komplikasyon-Malpraktis Ayiriminin Tibbi Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk
Aragtirmalart Dergisi 1 (2022): 58-91.

156 OZCALIK, Yigithan. "Tiirk Ceza Kanununda Kasten Oldiirmenin fhmali Davranisla fslenmesi." (2021).
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Ayrica, mesleki taksir durumunda hekimin ceza sorumlulugunun yani sira 6zel
hukuktan dogan sorumlulugu ve disiplin sorumlulugundan da séz edilecektir.*>’

Sahsi diisiinceme gore de mesleki taksir, genel taksir kavramindan farkli
degildir. Mesleki taksir, belirli bir meslek veya san’atin yerine getirilmesini ifade
etmek i¢in kullanilan bir kavram olup, ancak meslek gruplarina gére adlandirilmis bir
taksir tlirii bulunmamaktadir. Temel kavram olarak taksir vardir. Meslek veya san’at
sahibi kisinin, uygularken yapmis oldugu hareketinin kusurlu olup olmadigi ceza
hukukundaki temel kavram olan taksir esaslarina gore belirlenecektir.

Bu anlamda cerrahin cerrahi miidahale sirasindaki dikkatsizligi ve acemiligi
bir meslek taksiridir. Fakat dikkatsizlik veya acemiligin i¢erigi, TCK md.85 ve TCK
md.89 hitkkmiinde 6ngoriilenden degisik degil ve hekimin uygulamasina bakilirken,
yine bu hiikiimlerdeki dlgiilere bagvurulacaktir. Ancak tibbi miidahalelerin karmasik
cogunlukla en yetenekli uzman hekimin dahi sasirtacak tipik olmayan ve
ongoriilemeyecek tepkiler gosteren canli insan viicudu {iizerinde yapildig
unutulmamalidir.°®

Mesleki taksir s6z konusu ise ilgili faaliyet alaninda uzman bilirkisiye veya
bilirkisi heyetine basgvurularak o meslege 0zgii 6zen yiikiimliiliigiine aykirilik olup
olmadiginin belirlenmesi gerekmektedir.'®® ilgili meslegin gerektirdigi dikkat ve dzen
yukiimliliigiiniin tespitinde Oncelikle o konuda gegerli yazili kurallarin bulunup
bulunmadigina bakilmalidir. Ikinci olarak o meslegin icra edilmesi sirasinda olusmus
bulunan umumi meslek tecriibesi ve meslegin vasfi geregi uyulmasi zaruri olan ilkeler
esas almacaktir.’® Ornegin tip meslegiyle alakali konularda Yiiksek Saghk Stiras,
Adli Tip Kurumu, Universitelerin alakali béliimlerinden olusturulacak heyetler ile
uzman hekimler olabilirler.

2.2.2. Izin Verilen Risk (Komplikasyon)

Taksirin normatif ve siibjektif bir kusurluluk ¢esidi olusu kanunlarda kisilerin
ongorme belirlenmesini ve kisinin dikkatsizlikle bunu 6nlememesini ifade etmektedir.
Taksirli neticenin kanunlarda acikca belirtilmesi ve bunun Ongoriilebilir nitelikle
olmast dolayisiyla kisinin sorumlulugu dikkat ve 6zen sorumlulugu dikkat etmeyerek
sonucu ongdrmemesi ve sonucun olmasina meydana getirmistir. Boylece taksirin 6zii

157 YORDEM, Ogr Uyesi Yilmaz. "HEKiMiN HATALI TIBBi UYGULAMAYA BAGLI HUKUKi SORUMLULUGU." Tiirkiye Adalet Akademisi
Dergisi 11.39 (2019).

158 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

159 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAT SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-
2242.

160 ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. ingnii Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii, 2020.
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istenmeyen ama dngoriilebilir bir sonuca sebep olan uygulama kurallarina uymamaya
dayanmaktadir. Bunun sonucunda eger yapilan hareket mevcut dikkat ve Ozen
yikiimliiliigiine aykirilik olusturmuyorsa artik taksirden soz edilmeyecektir. Buna
karsilik zararli neticenin meydana gelmesini saglayan tehlikeli bir davranista
bulunmak dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiinlin ihlalini olusturacak ve diger unsurlarin da
bulunmast ile taksirden dogan sorumluluk meydana gelecektir.

Ancak bazi uygulamalar agisindan dikkat ve 6zen sorumluluguna riayet
edilmesi durumunda zararli sonucun olmayacagi ilkesine istisnalar getirilmistir. Saglik
miidahaleler bu istisnalardan birini olusturmaktadir. Bir c¢esidi olan cerrahi
uygulamalarda zararli neticeler meydana gelebilmektedir. Fakat bu duruma ragmen bu
gibi uygulamalar yasaklanmamakta bunlardan meydana gelebilecek olan normal
sonuglar da hukuka aykir1 sayilmamaktadir.'®? Bu anlayis iginde olusan zararh
sonuglar tibbi miidahalenin standart sapmalar1 olarak kabul edilmektedir.

Tip biliminin kabul gérdiigli sapma ve riskler kapsamindaki uygulamalar izin
verilen riskler ve doktor gerekli olan dikkat ve 6zen yiikiimliiliiglinli yerine getirdigi
halde tibbi miidahale sonucunda belirli bir netice meydan gelmis ise doktor bu
davranis1 nedeniyle cezalandiriimaz.1®3

Bu goriise gore, 6rnegin tibbi miidahalede bulunan doktor gerek teshis ve gerek
cerrahi miidahale ve tedavi alaninda giincel kabul edilen ¢esitli yontemlerden uygun
olan birisini kullanabilecektir. Yapilan bu miidahalelerde bir acemilik olmadikca bu
miidahalelerin doguracagi sonuglarin hukuka uygun sayilmasi gerekir. Tibbi
miidahalenin icrasinda hareket a¢isindan bir kusurluluk s6z konusu degilse 6liim veya
yaralanma seklinde dogabilecek neticeleri tibbi miidahalelerin normal riskleri olarak
kabul etmek ve doktoru sorumlu tutmamak gerekir. Boylelikle bu goriis sorunu hukuka
aykirilik alaninda ele almaktadir.1%*

Izin verilen riskin 6n sart1 taksirli harekette bulunmamak ve dzensiz hareketin
neden olabilecegi riskleri engelleyici ya da minimuma indirgemek ya da meydana

161 YORDEM, Ogr Uyesi Yilmaz. "HEKIMIN HATALI TIBBI UYGULAMAYA BAGLI HUKUKI SORUMLULUGU." Tiirkiye Adalet Akademisi
Dergisi 11.39 (2019).

162 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

163 Aslan, Samed. Tibbi miidahalelerin hukuka uygunluk sartlari. MS thesis. inonii Universitesi Saglk Bilimleri Enstitiisii, 2022..

164 Zeynel, T. "CEZA HUKUKUNDA VARSAYILAN RIZA."
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geldiginde zarar sonucuna gore oldugunca hareket edilerek sinirlandirmak igin teknik
giivenlik kurallarinin zaruri oldugu dnlemleri almaktir.%®

Kanun koyucu cesitli olasiliklar 1s1ginda tibbi miidahaleler acisindan
gerceklestirilen meslegin 6zelligini gbéz Oniinde bulundurarak farkli bir durum
olusturarak bu durumu izin verilen risk kapsaminda degerlendirmistir.'6®

Tibbi miidahaleler yoniinden bu sebebi hakkin icrasi olusturmaktadir.
Gergekten hakkini icra eden kimsenin dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 hareket
ettigi one siiriilmez.*®” Dolayisiyla izin verilen risk ile taksirin bulunmadigim
aciklayan goriislerin hekimin hakkinin sinirlar1 iginde hareket etmesi halinde sorumlu
olmayacagini belirten goriislerden bir farki bulunmamaktadir.

Tibbi uygulamalar neticesinde olusan zararli sonuglardan hangi olaylarda
uygulamay1 yapan hekimin sorumlu tutulamayacagini belirtilirken saglik biliminin
hudutlarma dayanilmistir. Hakkini icra eden hekimin tip bilimine uygun olarak
uygulamasin1 yaparken standart olarak kac¢inilmayan teshis ve tedavi hatalarinda
kusurlulugu olmadigi tip biliminde bulunan ve herhangi birinin uygulanmasi
konusunda kanunlarda bir kuralin bulunmadig: cesitli tedavi yontemlerinden birini
serbest¢e se¢me hakkina sahip olan ve bunu uygulayan hekimde taksirin bulunmadigi
savunulmustur. Sorumlulugu belirterek dolay1 kusurlulugu savunan bir goriise gore de
tip biliminin mevcut kurallarina, ilkelerine uygun olarak hareket eden hekimin
sorumlulugu olmayacaktir.®

Yapilan ameliyat operasyonunda umulan iyi sonu¢ vermemis bile tip ilminin
kabul gormiis kurallarma uygun miidahale yapilmigsa hekime kusurluluk
yapilamayacagindan meydana gelen neticeden 6tiirli sorumluluga gidilmez seklinde
Yargitay kararini vermistir.1%°

Yiiksek Saglik Sura’si tarafindan ayni yonde verilen bir kararda da Sura
tarafindan yapilan yersiz miidahale ile 6liim arasinda nedensellik bagi bulunmamak
kaydiyla miidahale yersiz de olsa tedavi sebebiyle yapilmis ve hukuk dis1 bir sonug

165 Unver, Y., Ceza Hukukunda Izin Verilen Risk, s.158Ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. inénii Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.

166 Kahveci, Zeynep Kiibra. "GECERSIZ RIZANIN HAKSIZ FIILDEN DOGAN TAZMINAT SORUMLULUGU UZERINE ETKISI."

167 KARAMAN, KUBRANUR. "Tibbi miidahalede hasta rizas1." (2021).

168 Hatipoglu, Gozde. "Hekimin gérevi kotiiye kullanma sugu bakimindan cezai sorumlulugu." (2020).

169 Bayraktar, K., Hekimin Tedavi Nedeniyle Cezai Sorumlulugu, s. 209.
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dogurmamigsa saglik uygulayicisinin kusurlulugu ve sorumlulugunun bahis konusu
olmayacag: ifade edilmistir.'"

2.2.3. Hekimin Taksirinden Sorumlu Tutulabilmesi I¢in Gerekli Sartlar

Taksirin farkli bir sorumluluk sekli oldugu kaidesine yer vermek gerekirse;
taksirle, “fiil” methumundan az c¢ok uzaklagilmistir. Kasitli davranis yapmak ile
taksirli davranis yapmak arasinda farklilik vardir. Bireyin yaralanmasi (kasten
yaralama) ile bireyin yaralanmasina sebep olmak ayni degildir. Birincisinde, irade
bilerek yaparak bir maksatta bulunmustur.’? Fakat taksirde failin hareketi sucu
olusturan sonuca harekette bulunmadigindan kanun, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigliniin
bulunabilecegi durumlarda taksirli suglari tek tek belirlemistir.t"?

2.2.3.1. Fiilinin taksirle islenebilen bir suc olmast

Kastta mesul olma bi¢imi olarak kabul gérmesine karsin taksir ayri nitelik
tagimaktadir. Bir su¢ unsurunun bahse konu oldugu durumlarda kanuni taniminda bir
kastin aranacagina dair bir hiikiim yoksa da kast aranmak ve bulunmak gerektigi halde
taksirli fiillerin cezalandirilmalar1 kanunda net kararin olmasia baglidir.1”

Su¢ olarak diizenlenmesi olmayan bir taksirli davranig cezalandirmasi
yapilamaz.t’* Bir kimsenin konumuz itibariyle de hekimin taksirli fiilden dolay
sorumlu olmasi i¢in isledigi fiilin kanunda sug olarak agik¢a diizenlenmesi gereklidir.

Hekimin, saglik miidahalelerinde dikkat ve 6zen yikiimliiliigiine aykirilik
sebebiyle hastasinin fenalagsmasina saglhiginin kotiiye gitmesi veya dlmesine sebep
olmasi halinde taksirden sorumlu olur. (TCK m.22/2) ve isleyebilecegi bu fiiller
taksirle yaralama (TCK. m.86) veya taksirle adam oldiirme (TCK m.85 ve TCK.
m.89.) sug tipi seklinde Tiirk Ceza Kanunu’nda yer almaktadir. Ozel kanunlarda da
konuya iligkin, hekimin taksirli sorumlulugunu diizenleyen 6zel hiikiimler yer almistir.
24. 05. 1993 tarih ve 2219 sayili Hususi Hastaneler Kanunu’nun 43 ve 44. maddeleri
liizumlu 6nlemleri almayan, yerine ayr1 bir hekimi birakmadan tedaviyi yarida kesen

170 YILDIZ, Kiibra. "Haksiz Fiil Hukukunda Nedensellik Baginin Belirlenmesi." Selguk Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi 30.3 (2022): 1115-1158.
171 Erem, Faruk, Danisman, Ahmet, Artuk, Mehmet Emin, Umanist Doktrin, A¢isindan Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, s. 457.

172 Donmezer, S., Erman, S., Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II, s. 278.

173 Donmezer, Sulh, Erman, Sahir, Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II, s.276.

174 Oztiirk, Bahri/Erdem, Mustafa Ruhan, Uygulamali Ceza Hukuku ve Giivenlik Tedbirleri Hukuku, Yeni TCK’ya Gore yenilenmis yirmi ikinci Baski
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hekimin bu fiili sonunda hasta 6lecek olursa hakkinda TCK’nin 85 ve 89. maddeleri
uygulanacaktir.}”

2.2.3.2. Hekimin Hareketinin Iradi Olmast

Kusurlu irade, Kusurlulugun sebebini olusturan, taksirde davranisin iradiligi
halinde ortaya ¢ikmaktadir. Bu sebeple davranis ancak failin iradesi dahilinde
gergeklestirilmisse taksirin varligindan soz edilir. Yapilan hareketin iradiligi bilerek,
isteyerek yapmasidir. Sayet kisinin davranisi iradi degil ise davranisi isteyerek veya
bilerek yapmadigindan dolay1 ceza almasi muhtemel degildir. Taksirli sugun 6zelligi
icrai veya ihmali olarak yapilabilen davranisin olmasidir.1’®

Doktrinde davranisin iradiliginin taksirli icrai suglarda tespiti kolay
belirlenmesine karsin taksirli ihmali suglarda dikkatsiz davranmak, uyumak ve
unutmak benzer hareketlerden olusan ihmali davranisin failin taksirinden olmasinin
belirlenmesinin zor oldugu sdylenmistir. insan herhangi bir sey unutmus ise bunun
sebebi yeteri kadariyla 6zen gostermemesindendir. Oyle ki, insanin 6zenli davranmasi
herhangi bir seyi unutmama 6zelligi vardir. Ozenli hareket etmeyi yapacak durumda
ve dikkatli hareket etmeyi yapmalidir. Insan dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine 6nem
vermemesi sebebiyle taksirli hale diismektedir. Istemis olsayd1 bu yiikiimliiliige dnem
verirdi "’

Fakat fail farkli davranis olanagimma imkani yok ise yani kaza olmus veya
hastalanmigsa olayda miicbir neden oldugunda meydana gelen sonugtan mesul
tutulmaz. Miicbir sebep ve kazanin haricinde kalan tiim eylemlerde ihmali hareketlerin
istekli oldugunu kabul etmek gerekir.!’®

Hekimin isteyerek yaptigi yani iradi hareketi ihmali ya da icrai nitelikte
olabilir. Failin, hareketinin istekli olmas1 ve failin sonunu engelleyici 6nlem almamis
olmas1 halinde taksire bagli sorumlu tutulacaktir.1’®

175 Hakeri, H., Hekimlerin Cezai Sorumlulugu, s.74.

176 Toroslu, N., Ceza Hukuku. Genel Kisim s. 144

177 igel, K., Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, s. 163.

178 Donmezer, S., Erman, S., Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II, s. 256-257.

179 SAHBAZ, Gamze, et al. "Malpraktis ve Saglik Profesyonellerinin Sorumluluklari.” Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi 4.2 (2022): 85-90.
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Taksirli suclarda iradi olarak gerceklestirilecek hareketler dnceki 765 sayili
Tiirk Ceza Kanunu’nun 455. maddesinde; tedbirsizlik, dikkatsizlik, meslek ve san’atta
acemilik, nizdmat, evamir ve talimata riayetsizlik seklinde belirtilmistir.*&

2.2.3.3. Dikkat ve ozen yiikiimliiliigiiniin yerine getirilmemis olmasi

Taksirli hareket 5237 sayili Tirk Ceza Kanunu’nda, dikkat ve &zen
yukiimliliigiine aykir1 davranmak olarak tanimlanmistir. Taksirin temelini dikkat ve
Ozen ylikiimliiliigiine aykir1 davranmaktir. Fakat bununla beraber 6zenin biitlinii
konusuna hiikiimde ne de taksirli su¢ cesitlerine agiklik getirilmemistir. Ozen
yiikiimliiliigii yazili olmayan dgesini olusturmaktadir.'® Taksirin bu unsuru, “davranis
kurallarina uygun harekette bulunmama” olarak vasiflandirabiliriz.8?

Omegin; Tibbi miidahaleler agisindan, Hasta Haklar1 Yonetmeligi, Hekimlik
Meslek Etigi Kurallari, Tibbi Deontoloji Nizamnamesi, 1219 Sayili Tababet ve
Suabati San’atlarmin Tarzi Icrasina Dair Kanun

Dikkat ve 6zen yiikiimliiliigii ile alakali ilkelere aykirilik;

1) Ruhsat kurallarina aykir1 harekette bulunma

2) Tehlikeyi 6nlemeye yonelik kurallara aykiri davranma

Bir meslegi icra etmek i¢in diploma, ruhsat gibi resmi evrak almak seklinde ortaya
c¢ikan soyut resmi kurallara aykiri hareket etmek taksire ¢oziimleme meydana
getirmez.

Taksirin normatif yoniinii olusturan ve kusurluluk igerisine olabilme nedenini
izah edebilen dikkat ve Ozen yikiimliligiine aykirilik kavrami taksirin neden
cezalandirilmasina neden olan sebepleri de gosterebilecektir. Fakat taksir aym
zamanda psikolojik bir yapist da vardir. fradenin yeterince kullanilmamasi halinde bu
yap1 kendini gosterir. 183

Her insanin kurallara aykir1 hareket etmemesi i¢in dikkat ve 6zen yiikiimliligi
kurallarina dikkat edilmesi agisindan hukuk diizeni koymaktadir. Toplumun riayet
etmesi gereken Ozen ylkiimliligl ile aykiri hareketlerde bulunulmamasi gereken
kurallar toplumun ortak yasam tecriibeleri veya yazili hukuk metinleri gibi olacaktir.

180 Hakeri, H., Tip Ceza Hukuku,

181 Koca, M., Uziilmez, I., Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, s. 202.

182 Centel, N., Zafer, H., Cakmut, Y.0., Tiirk Ceza Hukukuna Giris, s. 408.

183 icel, K., Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, s. 244-245.
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Herhangi meslek erbabinin icrasi i¢in gerekli davranis sekilleri yazili ya da yazisiz
halde olabilir. Mesela, cerrahin ameliyat operasyonu i¢in hastanin riza ve onayini
almadan ameliyata baglayamamasi yazili bir kuralken ameliyat i¢in gerekli 6zeni
gostermesi, hastanin saglhigi acgisindan uygun sartlarin olmasi gibi kurallar tip
mesleginin gerektirdigi kurallardir.'84

Sadece tehlikeli bir hareketi yapmak taksire sebep olmayacaktir. Meslek icrasi
esnasinda tehlikeden uzaklasamayan veya icrasi esnasinda meslek ve sanat dalinin
diizeyine gore normal olarak kabul edilen hatali davranislar taksire sebep
vermeyecektir.!® Failin sorumlulugu acisindan yiikiimliiliigiin icerigini ve varligmi
kavrayabilecek ve bu minvalde hareket edebilecek pozisyonda olmasi
gerekmektedir.'®® Failin yiikiimliiliigiiniin farkinda olmamasi veya i¢inde bulundugu
kosullar geregince irade kabiliyetinin olmamasi durumuna taksir sorumlulugu
acisindan kusurun olmadig1 neticesine varilacaktir.8’

Objektif dikkat ve 6zen yiikiimliiliigli ile alakali davranis kurallar1 toplumun
uymasi zorunda oldugu umumi emir kurallaridir. Fakat bu umumi kurallar sinirlidir.
Ciinkii baz1 modern toplumlarda bazi islerin yapilabilmesi i¢in birtakim tehlikeleri de
beraberinde getirmekte ve bu tehlikelerden dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine maksimum
riayet edilmesine ragmen, kagmak muhtemel olmayacaktir. Dolayisiyla toplumsal
acidan faydali veya gerekli olduklari i¢in tehlikeli olmalarina karsin yasaklanmamakta
genellikle bunlara ait kaginilmayan tehlikeler “izin verilen risk” olarak adlandirilarak
hukuken kabul gérmektedir.'® Mesela, sportif faaliyetler, trafik gibi tez konumuz olan
tibbi miidahaleler esnasinda da bu tiir durumlar mevcut ve izin verilen risk
cergevesinde dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiinden olusan sorumluluk sinirlandirilmistir.

2.2.3.4. Neticenin istenmis (iradi) olmamas: ama éngériilebilir olmast

Failin isteyerek ve bilerek yapmis oldugu davranistan dolayr hukuka muhalif
sonucu istememis olmasidir. Bagka ifadeyle, taksirden s6z edebilmek i¢in onceden
goriilmiis olsun (bilingli taksir) ya da goriilmiis olmasin (bilingsiz taksir) sonucun
istenmemesi gerekir. Sonucunun istekli ve bilerek olmasi durumunda kasttan sz
edebiliriz. Sonucu 6grenmek ama sonucun gergeklesmeyecegini ongdrerek hareketine
devam etmek manasina gelen “bilingli taksir” ile sonucu ongdérmek, géze almak

184 Toroslu, Nevzat, Ceza Hukuku Genel Kisim, s. 145.

185 Hakeri, H., Tip Ceza Hukuku

186 Ozgeng, izzet Bilingli Taksir, Prof. Dr. Cetin Ozek Armagani, 2004, s. 717.
187 Ozgeng, 1., Sahin, C., Uygulamali Ceza Hukuku 2020, s. 241.

188 Koca, M., Uziilmez, i., Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, s.203.
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kabullenerek hareketine devam etmek anlamina gelen “olast kast” arasindaki ayirim
ortaya ¢ikmaktadir,8°

Hekimin yapmis oldugu istekli davranig neticesinde olusan zararli sonucun
istenmemis ve planlanmamis olmasi gerekir. Eger zararli sonucu istenmemisse o
zaman taksir degil kanaat vardir.'*

Neticenin istenmemesi taksiri kasttan ayiran 6zelligidir. Her ne kadar olsa da
hekim sonucu istememekteyse de sonucun Ongoriilebilir sekilde neticelenmesinde
sahsina yiiklenen 6zen yiikiimliiliigiine dikkat etmemesi kusura sebep olur. Sonucun
ongoriilebilir olmadigi durumlarda taksir sorumlulugundan da s6z edilemez. Ayni
sekilde yiiklenebilecek bir kusurun olmadigi halde hekime karsi neticeden Gtiirii bir
sorumluluktan bahsedilemez. Bu sekilde “komplikasyondan séz edilir.!%

Yargitay Ceza Genel Kurulu kararinda sonucun istekli olmamasi unsuru
hareketin istekli, sonucun 6ngoriilebilir olmak ile istenmemis olmasi durumuna taksir
s6z konusudur...” seklinde belirtmistir.'%2

2.2.3.5. Sonucun ongoriilebilir nitelikte olmast

Sonucun Ongoriilebilir olmasi taksir 6gesini hatta siirmi olusturmaktadir.
Sonug 6ngoriilebilir nitelikte degil ise bu gibi sonuclari olusturabilecek davranislardan
cekinmesi hi¢ kimseden mantikli olarak istenmeyecegi gibi ortada kusurluluk olmaz
tesadiif veya kazadan soz edilecektir.®®

Taksirde failin islemis oldugu davranistan veya onem vermemeden olacak
sonuglar daha 6nce ongoriilebilirken kazada liizumlu 6nlemler alindigir durumda bu
sonuglar éngdriilmemis veya bunlarin nedeni bulunamamistir. %

Bir hadisenin birden ¢ok kisinin hareket ve faaliyetine bagli sekilde olmasi
halinde 6ngdrme unsuru baskalarinin da dogru sekilde davranacagina itimat prensibine
gore bakilmalidir. Boyle durumlarda ortamdaki bireyler kurallara uygun hareket etmek

189 Artuk, Gokcen, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2022, 5.630-631.

190 ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020..
191 Hakeri, H., Tip Ceza Hukuku

192 YCGK. 12.10.2004-E. 2004/1-163 K. 2004/194; www.kazanci.com.tr

193 Dénmezer, Erman, Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II, Istanbul, 2021, 5.183.

194 Artuk, Gokceen. Yenidiinya, Tirk Ceza Hukuku Serhi
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zorundadir. Yine kisinin bagkalarinin hareketlerini denetleme mecburiyetinin oldugu
hallerde 6ngérme unsuruna bakilacaktir.

Mesela, cerrahi ameliyat operasyonu yapan cerrahin ameliyata dahil olan
yardimci saglik personelini ve asistaninin hareketlerini 6nleme ve engel ylikiimliligii
vardir. 1%

Sonucun 6ngoriilebilirliginin kime, nasil ve neye gore tespit etme konusunda
fakli yorumlar ileri siirtilmiistiir. Bu goriislerden bir kismi siibjektif kriteri esas alarak
failin somut olaydaki durumunun ele alinmasi1 gerektigini ileri stirmiistiir. Diger bir
kismi ise objektif esaslardan yola ¢ikarak orta zekd diizeyinde bir kiginin
ongorebilecegi neticelerin esas almmasi gerektigini ileri siirmiistiir. Ugiincii grup ise
diger iki goriisii dahil ederek failin iligkili oldugu sosyal gruba karigsmis olsa bile orta
zeka seviyesindeki kiginin dngorebilecegi neticelerin fail tarafindan da 6ngoriilmesi

gerektigini ileri siirmiistiir.'%

Kanaatimizce de hekimin taksirinden dolayr sorumlulugunu belirlerken
neticenin Ongdriilebilir olmasinda siibjektif Olgiitler kullanarak her somut olay
acisindan konuyu ele almak ve hekimin beceri, mantik, deneyimli ve bulundugu
kosullara gore sonucu dngoriip ongoremeyecegini degerlendirmek gerekmektedir.

Bilingli ve basit taksir acisindan sonucun kisi tarafindan ongoriilmiis olup
olmamasit miihimdir. Sonucun Ongoriilebilir olmasina ragmen kisi tarafindan
ongoriilmemesi basit taksir seklinde tanimlarken; kisinin sonucu 6ngérmesine ragmen

istememesi halinde bilingli taksirden s6z edilir.*®’

2.2.3.6. Hareket ile netice arasinda nedensellik bagi bulunmasi

Hareketle netice arasinda nedensellik baginin olmasi taksirli suglar tarafindan
onem arz eder ve taksirin 6ngdrebilme unsuru ile alakalidir. Bagka ifadeyle taksirli sug
olusturan bir neticenin varligindan s6z edilebilmesi i¢in neticenin insanin hareketlerine
nedensellik bagi ile baglanmasi gerekir. Eylemi yapanin netice arasinda nedensellik
bag1 yok ise sorumlu tutulamaz.!%®

195 Toroslu, N., Ceza Hukuku Genel Kisim, s.148.

196 UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi Ve Ispata iliskin Sorunlar." (2021).
197 igel, K., Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Siibjektif Sorumluluk, s.147.

198 Parlar, Hatipoglu, Kast ve Taksir, s.451.
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Cezalandirmanin kosulu bir davranigin sug sayilabilmesi i¢in hareket ile netice
arasinda nedensellik bagi olmas1 gerekmektedir. Nedensellik bagi1 dis diinyada olan
birtakim davraniglarin bagliligini anlatir. Nedensellik hareket ile netice arasindaki
maddi bagdir. Neticenin o fiilden &tiirii olmasini ifade eder. Icrai hareketle islenen
taksirli su¢ durumunda (6rnegin cerrahin ameliyatla hastalikli dokuyu alirken acemice
davranarak siniri zedelemesi gibi) failin hareketi olmasaydi netice olmayacakti
sylenebiliyorsa hareket ile netice arasinda nedensellik bag1 vardir diyebiliriz.*%®

Tibbi miidahalelerin 6zelliginden dolayr hareketle netice arasindaki
nedensellik bagimin tespitinde kismi giicliiklerle karsilasilmaktadir. Ciinkii bu tip
miidahalelerde insan s6z konusudur ve her insan viicudu uygulanan tedaviye ya da
gerceklestirilen operasyona farkli tepkiler verebilmektedir. Ayrica tibbi miidahalelerin
¢ogu bir ekip isidir. Ekip i¢indeki bir kimsenin kusuruyla hekimin kusurunun
birlesmesi durumunda yapilan hareketlerle meydana gelen zararl netice arasindaki
nedensellik baginin ve sonugta da sorumlulugun tespiti bir sorun olusturmaktadir.
Ancak bu sinirin asilmasi halinde sorumluluk i¢in nedensellik baginin belirlenmesi
gerekmektedir.2%°

Kimi durumlarda nedensellik bagimnin kurulmasinda {igiincii kisinin hareketi
kadar magdurun hareketi de 6nem tasimaktadir. Bu davranislarin birlesmesiyle netice
olusur. Bu tarz olaylarda nedensellik baginin olup olmadigmin iliskisine bakilir.?%

Ekiple gerceklestirilen tibbi miidahalelerde ekibin tiim personel sahsi gorevini
dikkat ve 6zen yiikiimliliigli ile yapmak zorundadir. Ekibin i¢indeki uzmanlarin
yaptiklari isi kontrol etmek hekimin gorevleri arasinda sayilmaz. Ciinkii her biri kendi
uzmanlik alanlarindan sorumludur. Dolayisiyla bu nitelikteki kisilerin kendi meslek
kurallarina geregi gibi uymayarak neden olduklar1 neticelerden taksirli sorumluluklar
s0z konusu olacaktir. Boyle bir durumda hekimin de ayrica kusuru varsa onun da
sorumlulugu dogacaktir. Ancak ekipte calisanlar teknik uzman degil de yardimci
personel konumunda ise bu durumda hekimin denetim onlar1 goérevlerini eksiksiz
yapmalari i¢in tembihte bulunmasi veya herhangi kétii sonucun olmamasi i¢in zaruri
tedbirleri alma konusunda dikkat ve 6zen gosterme ylikiimliilligi bulunmaktadir. Eger
bu yiikiimliiliigli hekim eksiksiz sekilde yapmis ise olabilecek neticeden dolay1
yardimci saglik personeli tek basina sorumlu tutulacaktir.

199 Toroslu, Nevzat, Ceza Hukuku Genel Kisim

200 Kahveci, Zeynep Kiibra. "GECERSIZ RIZANIN HAKSIZ FIiLDEN DOGAN TAZMINAT SORUMLULUGU UZERINE ETKISi."

201 YILDIZ, Kiibra. "HAKSIZ FiiL HUKUKUNDA NEDENSELLIK BAGININ BELIRLENMESI." Selcuk Law Review/Selguk Universitesi Hukuk
Fakiiltesi Dergisi 30.3 (2022)..
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Fakat hekim {izerine diisen vazifeyi yapmadiysa neticeden hekim de
yardimcisiyla birlikte sorumlu olacaktir.2%2

Failin hareketi ile magdur olan kimsenin hareketinin birlesmesi neticesinde
olasilik durumu miimkiindiir. Ilk olasilik, tamamiyla magdurun standart hareketlerinin
failin taksirli hareketlerine eklenmesinin durumudur. Bu tarz olaylarda nedensellik
baginin failin neticeyle taksirli hareketi arasinda gerceklestigi kabul edilir ve bu
durumda fail neticeden tamamen sorumlu olur.?%

Ikinci olasilikta, magdurun hareketi anormal olmakla beraber failin hukuka
uygun veya kusurlu olan hareketi taksirli hareketle tamamlanir ise hareket ile netice
arasindaki iliskiye bakilir.?®* Mesela, intihar etmek hareketinde bulunan Kisi,
eczacidan zehirli ilag istese ve eczacida ilaci regetesiz olarak verse magdurun yapmis
oldugu hareket normal olarak karsilanmaz. Ancak failin yani eczaci hareketi taksirli
oldugu icin eczacinin taksirle insan 6ldiirmeden sorumlu olmasi gerekir. Bu durumda
failin sorumlulugunun tespiti i¢in neticeyi dngorebilme olanaginin olup olmadigina
bakilacaktir. Fail neticeyi dngdrebilme olanagina sahip degilse bu durumda taksiri ve
hareketle netice arasinda nedensellik bagmin olmamasindan dolayr sorumlu
tutulmayacaktir.?%

Ucgiincii olasilikta, magdurun yapmis oldugu hareketinin kusurlu olmasidir.
Failin sorumlulugu devam eder fakat magdurun beraberce kusurunun olmasi ve
neticeye etki etmis olmasi sebebiyle ceza diisiiriimii olmaktadir.?%

Hastanin hareketinin kusurlu oldugu bu olasilikta hekimin taksirli bir
hareketinin bulunup bulunmadig1 6nem tasir. Eger hekimin hareketi kusurlu degilse,
neticeden sorumlu olmayacaktir. Fakat hekimin kusurlu ise, magdurun da kusurlu
hareketi buna eklenmis olacagindan her ikisinin de sorumlulugu s6z konusu olacak
ancak magdurun hareketi fail olan hekim bakimindan bir indirim nedeni
sayilabilecektir.?” Ornegin, sterilizasyon saglamadan hastayr opere eden cerrah
ameliyat yerinde gelisen enfeksiyon nedeniyle hastasina antibiyotik baslatsa ve hasta

202 ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis. inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.

203 Artuk, Gokgen, Yenidiinya, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2022, s.635.

204 Donmezer, E., Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II, 5.280.

205 Artuk, Gokgen, Yenidiinya, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, s.635.

206 Demirbas, T., Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Yeni Tiirk Ceza Kanunu ile Ceza Giivenlik Tedbirlerinin infazi Hakkinda Kanuna Gére Gozden
Gegirilmis 2 basi, 2022, s.337.

207 Hakeri, H., Tip Ceza Hukuku
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antibiyotigi kullanmay1 ihmal etse hastanin tekrardan ameliyat yapilmasindan Gtiirii
doktor taksirle yaralama fiilinden sorumlu olur fakat sugun cezasinda indirim yapilir.

Eger zararli sonucun meydana gelmesinde magdurun kendi kusuru veya iradi
hareketleri ile neden olmus ise failin fiili ile sonug arasinda nedensellik bag1 meydana

gelmemistir. 2%

Tibbi malpraktis nedeniyle sorumluluk, kusura dayalidir. Gerek ceza
mahkemelerinde gerekse tazminat davalarinin goriildiigii hukuk mahkemelerinde bu
konuda yeterince detayli bir degerlendirme yapilmamakta veya yapilamamaktadir.
Hekim, kusur incelemelerinde odaga alinmakta, ¢ogu zaman hekimin i¢inde
bulundugu kosullar normal kosullarmig gibi, olmasi gereken ile olanin farki
degerlendirilmektedir. Mesela, olmasi gereken sayida veya nitelikte calisanin
olmamasi, saglik finansmanindaki mali yetersizlik sebebiyle ekipman alinmamasi,
ara¢ gere¢ ve mekanin yeterince olmamasi, hastanede kullanilan cihazlarin eski veya
bozuk olmas1 ya da kalibrasyonlarinin zamaninda yapilmamasi gibi teknik eksiklikler,
diger saglik personelinin beceri eksikligi ve hatali uygulamalarda bulunmasi, basari
veya prime dayali iicretin olmasi, tibbin gerekleri degil maliyet endeksli geri 6deme
sistemi bu sebeplerdendir. Daha da 6nemlisi, talep ve bu talebin kargilanmasi igin
sistemsel sik araliklarla randevu verilmesi, gereken zaman ayrilmayan hastalarin
tekrar bagvurulari ile de artan hasta yiikii ile hekimlerin basta uzun ¢alisma saatleri
olmak iizere olumsuz ¢alisma kosullar1 hekimleri hataya sevk etmektedir. Bu sebeple
konunun yeniden diisiiniilerek veya diizeltilerek saglik hizmeti kaynakli zarar olarak
hayata gecirilmelidir.

Saglik hizmeti sebebiyle zarara konu olan olaylar tekil diisiiniilemeyecek
sekilde halk sagligi sorunudur. Bu sekilde zararin olmasi iki tarafli olugsmaktadir.
Magdur durumda olan sadece zarar goren hasta ve yakinlar1 degil, ayn1 durumda
hekimlerdir. Hekimler, bu sebeple tazminat veya hapis cezalarn ile karsi karsiya
kalmaktadirlar; zorunlu mesleki sorumluluk sigortasi teminatlarinin da diisiik olmasi,
birikimleriyle bile karsilanamayacak tazminatlart 6demek i¢in bor¢ altina
girebilmektedirler. Yapilan yargilamalar neticesinde hekimler meslegini birakmakta,
Tipta Uzmanlik Simavinda kalp damar cerrahisi, genel cerrahi, cocuk cerrahisi, beyin
cerrahi ve kadm hastaliklar1 ve dogum gibi yiiksek riskli branglar tercih
edilmemektedir. Aslinda bu durum, bugiin olmasa da bundan 5-15 sene sonra daha da
vahim bir durumunda hissedecegiz.

208 Erem, Danigman, Artuk, Umanist Doktrin A¢isindan Tiirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 5.491.
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7406 sayilt Torba Kanunun 14. Maddesi ile 3359 sayili Saghk Hizmetleri
Temel Kanunu’na madde eklenerek daha 6nce kamu gorevlisi hekimler ile sinirli olan
ceza mahkemelerinde yargilanmanin ancak sorusturma olarak verilmesi ile miimkiin
olmasi, 6zel saglik kurum kuruluslarinda ve vakif iiniversitelerinde ¢alisan hekimlerini
de kapsayacak sekilde genisletilmis bu konuda yeni kurulan Mesleki Sorumluluk
Kurulu’na yetki verilmistir.

Ayni kurul, kamu kurum ve kuruluslar1 ve Devlet {iniversitelerinde gorev
yapan saglik calisanlarinin saglik mesleginin icras1 kapsaminda yaptiklart muayene,
teshis ve tedaviye iligkin tibbi islem ve uygulamalar nedeniyle idare tarafindan 6denen
tazminattan dolayi ilgilisine riicu edilip edilmeyecegine ve riicu miktarina da karar
verecektir. Fakat isin bu kisminda 6zel saglik kurum ve kuruluslar ile vakif
tiniversitelerinde calisanlar disarida birakilmis, var olan hukuksal duruma yenilik
getirilmemistir.

Hak arama 06zgiirliigli korunmali ve kisitlanmamalidir. Cok fazla haksiz
davanin agildig1 da bilindigine gore, hekimler tarafindan ciddi sekilde motivasyon ve
zaman kaybina sebep olan ceza davalarinin degerlendirilmeden sonra agilmasi, saglik
hizmetinin verimliligi ve devamlilig1 yoniinden 6nemli oldugu gibi yarg: yiikiiniin
azaltilmasi veya hafiflemesi agisindan da 6nemlidir. Riicu davalari tarafindan bakildigi
zaman, gecmis donemler oldugu gibi genellikle ¢ogu durumda hekime riicu
edilmesinden vazgeg¢ilmesi ve hizmeti sunan idarenin veya yonetimin de sorumlulugu
istlenmesi son derece kiymetli olacaktir.

Fakat bu konuda karar verecek olan Mesleki Sorumluluk Kurulu, tamamen
biirokratik ve merkezi bir yapilanma i¢indedir. Bagimsizlifi veya tarafsizligi
konusunda bir giivence temin etmemektedir. Yapilan degisiklikler bazi yonden olumlu
olmus ise de gergek hedef yapilmasi gereken saglik hizmeti sebebiyle zararin
onlenebilmesine, en azindan en aza indirilmesini saglamaktir. Bunun olmasi iginde
gercekten biitlinciil ve gercekei bir yaklagimla yeniden saglik hizmetleri ile alakali
calismalarin yapilmasina gereksinim vardir. Saglik hizmeti nedeniyle zararin nasil ve
ne sekilde olustuguna bakilarak ortaya ¢ikarmaya ve sorunlar1 gidermek icin gercekei
caligmalar yapilmadan, bu tarz olaylarin 6niine geg¢ilme olasilii yoktur. Kok neden
analizi ve sonug etkisinin degerlendirilmesi, saglik calisanlarina teminat veren hata
bildirim sistemlerinin olusturulmasi ile miimkiin olabilecektir. Hekimlerin ve diger
saglik personelinin fazla ¢alisma ve dinlenme kosullarin saglik hizmetinde hataya
sevk etmeyecek bir bigimde yeniden diizenlenmesi gerekmektedir. Kast ve agir kusur
haller disinda saglik personeline yonelik tazminatin ve benzeri yaptirimlarin ortadan
kaldirilmas1 gerekmektedir.
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Biitin bunlardan bagka zarar gorenlerin ugradigi zararlar1 kesinlikle
giderilmelidir. Bunun i¢in kar amagli 6zel sigorta kuruluslarina prim aktarilmasindan
vazgecilerek kamusal bir fon olusturulmasin ihtiya¢ vardir. Hastalarin magduriyetini
ortadan kaldiracak, hekimler i¢in de tam bir giivence olabilecek bir sistemin getirilmesi
veya ciddiye alinmasi ve bir an 6nce hayata gegirilmesi, bunun i¢in de ¢alismalarin
yapilmasi ve stirdiiriilebilirligi agisindan ¢ok miithimdir.

UCUNCU BOLUM: TIBBI UYGULAMA ACISINDAN
TAKSIR TURLERI

765 Sayil1 TCK’nin 455 ve 459. maddelerinde taksirli fiillerin kaynaklar1 veya
meydana gelis bicimleriyle ilgili; tedbirsizlik, dikkatsizlik, meslek ve sanatta acemilik,
nizam talimat ve emirlere uymama sonucu 6liim veya yaralamaya neden olunmasinin

cezalandirilacag: agiklanmugtir.2%°

Taksir kaliplari, kaynaklar1 veya bigimleri olarak da isimlendirilen tedbirsizlik,
dikkatsizlik ve bagka kavramlar gercekte failin uymasi gereken ve hukuk sistemince
kendisine yiiklenmis davranis normlariin (objektif 6zen yiikiimliiliigii) kaynaklarin
anlatmaktadir. Gergekten de fail, icinde bulundugu duruma gore ortak yasam
deneyimlerinden kaynaklanan dikkatli davranma yiikiimliiliigiine, bilimsel verilere ya
da mesleki kurallara aykir1 davranmak suretiyle taksirli harekette bulunmaktadir.?t°

5237 Sayili Tiirk Ceza Kanunu’nda taksir bigimleri agik¢a gosterilmemis buna
karsin, kanunun 22.maddesinde taksirin kurucu unsuru olarak “dikkat ve &zen
yukiimliliigli” kavramina yer verilmistir. Taksir bicimleri ya da kaliplar1 olarak

209 igel, K, Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, s.197.
210 Demirbas, T., Ceza Hukuku Genel Hiikiimler.
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isimlendirilen kavramlar aslinda dikkat ve Ozen yiikiimliliigliiniin kaynaklari
niteligindedir. Ancak taksir bi¢imlerinin iki anlami vardir. Birincisi, dikkatli
davranma, tedbirli olma, emir ve talimatlara aykir1 hareket etmeme yOniinde
yiikiimliiliik getirmektedir. ikincisi ise bu yiikiimliiliiklere aykir1 davranildiginda failin
taksirinin kaynagini yani ortaya ¢ikis bigimini olusturmaktadir.

Ornegin bir hekimin, meslegini yerine getirirken dikkatli davranma, acemilik
yapmama, dikkatli olma, talimatlara uyma yikiimliligi (dikkat ve &zen
yukiimliiliigii) bulunmakta ve bu yiikiimliiliige aykir1 davranisin kaynagi (ortaya ¢ikis
bicimi) dikkatsizlik, tedbirsizlik veya emir ve talimatlara uymama seklinde
gerceklesmektedir.?!

Kanaatimizce madde metninde yazmamakla birlikte miilga TCK hiikiimlerinde
diizenlendigi gibi (miilga TCK. m.455 ve 459), meslekte acemilik ve talimatlara
riayetsizlik de tipk: tedbirsizlik ve dikkatsizlik gibi, objektif 6zen yiikiimliiliigiiniin bir
cesidi olarak taksir degerlendirilmesinde dikkate alinmalidir. Objektif 6zen
ylikiimliiliigliniin anlasilmasinda yararli kavramlar oldugundan bu kavramlar
aciklamaya yer vermekteyiz.

3.1. Tedbirsizlik

Tedbirsizlik, belli bir onlenebilir tehlikeli neticenin gerceklesmesine engel
olabilecek gerekli Onlemleri almamak suretiyle ithmali davranarak tehlikenin
Onlenmesinde gosterilen kusurluluk olarak tanimlanmaktadir. Cilinkii tedbir fiili bir
hareket gerektirir, bu hareket somut olaya gore olumlu ya da olumsuz sekilde olabilir.
Tip bilim ve uygulamasinin kural ve ilkeleri, ortak deneyim esaslar1 olarak tibbi
miidahalelerde s6z konusu olabilecek tedbirsizligin dayanagini olusturacaklardir.?*2

Tedbirsizlikten s6z edebilmek icin ortak deneyimlerden dogan hukuki bir
yukiimliliigiin olmasi gerekmektedir. Bu yiikiimliiliik pozitif hukuk kurali seklinde
ortaya c¢ikarsa ve failin bu kurala uymamasi s6z konusu olursa bu durumda artik
tedbirsizlik degil emir ve talimatlara uymamak bigimindeki taksir ¢esidi ortaya ¢ikar.
Ornegin Hususi Hastaneler Kanununun 29.maddesinde karin, gdgiis ve beyin
ameliyatlarindan ©nce laboratuvar muayenelerinin yapilmasinin gerekli oldugu

211 Demirbas, T., Ceza Hukuku Genel Hiikiimler
212 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAi SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-
2242
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belirtilmistir. Hekimin bu incelemeleri yapmamasinda artik tedbirsizligi degil nizamat
emir ve talimata aykirilig1 s6z konusu olacaktir.?®

Kanamali hastada kanamanin agirligina gore damar yolu agarak viicut sivi
dengesinin siirekligin saglanmamas1 hastaya yapilacak bir miidahale Oncesinde
hastanin gerekli laboratuvar testlerinin yapilmamasi, kan grubuna bakilmamasi,
verilecek ilacin hastanin viicudunda olusturabilecegi komplikasyonlara G&nem
vermemesi, operasyon oOncesi ameliyathanede kullanilacak aletlerin  sterilize
edilmemesi, ameliyathanenin kontrol edilememesi, kullanilacak aletlerin yapilacak
miidahalelere iliskin olarak hastaya bilgi verilmemesi, miidahale Oncesi veya
sonrasinda uyacagi esaslarin  anlatilmamasi gibi durumlar, tedbirsizligi
olusturmaktadir.

3.2. Dikkatsizlik

Dikkatsizlik; ortak yasam deneyimlerinin kisilere yiiklemis oldugu
yiikiimliiliikler veya belli bash faaliyetlerin 6zelligi geregi zorunluluklardan olusan
dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 davranmaktir. Baska bir deyisle, yapilan iste
gereken dikkatli/0zenli (olumlu ve icrai) davranigin/cabanin gosterilmemesi (pasif
kalinmasi) anlamima gelmektedir. Dikkatsizlik, genellikle dikkatli olma
yikiimliiliigiine aykirilik olusturan ihmali davranigla ortaya ¢ikar. Ancak bazen
gerekenden farkli davranarak dikkatsiz hareket edilir. Fakat bu dikkatsiz davranas,
teknik kurallara uymama niteligindeyse dikkatsizlik yerine artik tedbirsizlik ve
acemilikten soz edilmelidir. Bilgisizligi sonucu hijyen kurallarma aykiri davranan
hekim acemi ve tedbirsiz, unuttugu icin yerine getirmeyen hekim dikkatsiz
sayllmalidir. Olumlu bir hareketten dogmasi, dikkatsizligi tedbirsizlikten ayiran
baslica 6zelliktir.?*

Hekim tip biliminin kural ve ilkeleri g¢ercevesinde yapmasi gereken bir
harekette gereken 6zeni ve dikkati gdstermeyerek zararli bir neticenin dogmasina
neden olmaktadir.?!®

Ornegin aym anda kullanildiginda birbirinin etkisini azaltan ilaglar1 regete
ettigi halde hastaya bu ilaglar1 hangi araliklarla kullanmasi gerektigini unutarak
anlatmiyorsa, damardan uygulanmasi gereken bir ilaci kas igine uyguluyorsa, belli bir
hastaliga iliskin olarak hekim nasil miidahale etmesi gerektigini ya da ne sekilde bir

213 igel, K., Taksir, s.198; Goziibiiyiik. age, s.388; Artuk, Gokgen, Yenidiinya, Ceza Genel Hiikiimler, s.639; Bayraktar, K., Hekimin Tedavi Nedeniyle
Cezai Sorumlulugu, s.211.

214 igel, K., Taksir, s. 199; Keyman, S., Hekimin Cezai Sorumlulugu, s. 1-4, agm.84.

215 UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun Belirlenmesi Ve ispata iliskin Sorunlar." (2021).
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operasyonla sorunu halledebilecegini bildigi halde boyle davranmiyorsa veya hareket
ettirmemesi gereken hastay1 hareket ettiriyorsa, ortada dikkatsizligi var demektir.

3.3. Nizamat, Evamir ve Talimatlara Riayetsizlik

Nizamat, Evamir ve Talimatlara Riayetsizlik, kavram olarak yetkili merciler
tarafindan konulan bir kimseyi belli bir sekilde hareket etmeye zorlayan hukuk
kurallarina aykiriliktir. Hukuk kurali kamu veya 6zel hukuk kurali olabilecegi gibi,
belli bir meslegi uygulama esaslarin1 diizenleyen kurallar da olabilir. Dolayisiyla
aykirilik, belirli konularla ilgili olarak, kisinin belirli bir davranista bulunmasini
isteyen ve bu amagcla bir konudaki hukuki normlara aykir1 davranilmasi olup, kusurlu
davranistir. Ancak herhangi bir kurala aykirilik degil, zararli bir neticeye engel olmak
amaciyla konulan bir kurala aykirilik taksirli suga yol agmaktadir. Bu nedenle, o kural
ihlal edilmeseydi, o zararli neticenin gergeklesip gerceklesmeyecegi arastirilmalidir.
Mesela, saglik kurulusunun ndbet gorevini diizenleyen i¢ kurallarina uygun
davranmama ile 6liim veya yaralama arasinda dogrudan bir iliski kurulursa cezai
sorumluluga kaynak olusturur. Buna karsin, ndbet tutulmamasi ile zararli netice
arasinda illiyet baginin bulunmamasi durumunda meydana gelen neticeden cezai
sorumluluk dogmayacaktir.?®

Ozellikle tibbi miidahalelerle ilgili olarak; Tiirk Bor¢lar Kanunu, Tiirk Ceza
Kanunu, TBMM kararlarinin yani sira 1219 Sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin
Tarz1 Icrasina Dair Kanun gibi 6zel kanun, tiiziik ve ydnetmelikte, konuya iliskin
diizenlemeler getirilmis ve hekimlerin yiikiimliiliikleri gosterilmistir.’

Tibbi miidahalelere iligkin 6zel diizenlemelerdeki hiikiimlere aykirilik halinde
taksirle insan 6ldiirme veya taksirle yaralama suglarinin ortaya ¢ikmasi durumunda
hekim hem o6zel hiikkme aykiriliktan hem de olusan sonuca gore, taksirle insan
yaralama veya taksirle 6ldiirme su¢undan sorumlu olacaktir. Yani bu durumda ortada
tek bir su¢ degil, iki ayr1 su¢ bulunmaktadir. Gergekten de Hususi Hastaneler Kanunu
29.maddesi ameliyat 6ncesi hastanin kontrol edilmesi zorunlulugunu getirmekte, buna
uyulmadig1 takdirde 43.maddeye gore yaptirimlar diizenlenmektedir. Ayn1 Kanun’un
43.maddesinde devamla, kontrol edilmeyen hastanin operasyon sirasinda Olmesi
halinde hekimin, TCK. m.85 ve m.89 geregince cezalandirilacagi hilkme baglanmistir.
Dolayistyla hekim agisindan iki ayri fiil bulunmaktadir.?*8

216 Diilger, Murat Volkan, Onur Ozkan, and Merve Bakdur. "Ceza Hukukunda Hata ve Hataya Baglanan Sonuglar." Tiirkiye Adalet Akademisi Dergisi 45
(2021): 227-264.

217 Hakeri, H., Tip Ceza Hukuku

218 Demirbas, T., Ceza Hukuku Genel Hiikiimler
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Kural olarak hekim, hastaya bakip bakmamakta serbesttir. Ancak Tibbi
Deontoloji Nizamnamesi m.18’de belirtildigi tizere “hekim, acil yardim, resmi veya
insani gorevinin ifas1 gibi hallerde hastaya bakmay1 reddedemez”. Aksi takdirde hekim
taksirle yaralama veya taksirle adam oldiirme suglarindan sorumlu olacaktir. Bu
durumda hekim, TCK’nin 98.maddesinde diizenlenmis bulunan yardimda
bulunmamak sugundan sorumlu olmayacaktir. Ciinkii bu su¢un olusumu igin kisiye
belirli bir hukuk kuraliyla 6zel bir yardim yiikiimliiliigiinlin yiiklenmemis olmasi
gerekmektedir. Oysa Tibbi Deontoloji Nizamnamesi m.18 hekime 06zel gorevler
yiikledigi gibi, 44.maddeyle bu hiikiimlere aykiri hareketlerin ceza takibatini
gerektirecegini de belirtmistir. Dolayisiyla bu anlamda goérevini yerine getirmeyen
hekimin TCK. m.98 agisindan sorumlulugu s6z konusu olmayacaktir. Ayrica Hususi
Hastaneler Kanunu m.32 geregince de 6zel hastaneler acil hastalara iicretsiz olarak

miidahale etmek zorundadir.?®

Acil hastalara bakilmamasi veya kabul edilmemesi, hastanin tedavisinin
geciktirilmesi, Kklasik bir uygulama haricinde tedavi denenmesi esnasinda hastanin
zarar gdrmesi, denemek ve becerisini kanitlamak amaciyla bilinen klasik yontemler
disinda baska bir yontemi uygulayarak hastanin 6liimiine ya da yaralanmasina yol agan
hekimin hareketleri nizdimat, evamir ve talimatlara riayetsizlik olusturacaktir.??°

3.4. Meslek ve San’atta Acemilik

Meslek ve San’atta Acemilik kavram olarak belli bir meslegi icra eden kisinin
bu meslegin gerektirdigi bilgi, beceri, egitim ve yetenege sahip olmasi ve meslek
mensuplarinca kabul edilen genel uygulama, yontem ve kurallara uygun davranmasi
gerekir. Acemilik bilmeme, yanlis veya eksik bilme, uygulamada bilmeye dayali
olarak veya yetenek ve deneyim eksikligi nedeniyle hata yapma seklinde kendini
gostermektedir. Acemiligin belirlenebilmesi i¢cin o meslegin ortak deneyimleri temel
alimarak degerlendirme yapilmalidir. Bu amagla, failin davranisi ile ilgili meslegin
genel ve ortak deneyimleri ile karsilagtirarak acemiligin olup olmadig1 saptanir.?%!

Acemilik, tedbirsizlik ve dikkatsizlik birbirine yakin kavramlar olup, taksirin
acemilik ¢esidinden s6z edebilmek icin her seyden Once failin o meslek ve san’ati
yapmaya yetkili olmasi gereklidir.?%2

219 CANDAS, Av Gokee SAHIN, and DR AZRA ARKAN SERIM. "TAM HASTANEYE KABUL SOZLESMESI KAPSAMINDA OZEL HASTANENIN
HUKUKI SORUMLULUGU."

220 Hanct, H., Malpraktis Tibbi Girisimler Nedeniyle Hekimin Ceza ve Tazminat Sorumlulugu, s.28.

221 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).

222 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
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Hekimin meslegi ve uzmanligi ile ilgili tibbi miidahale agisindan tip biliminde
yapilmasi kabul gérmiis normal bilgilerden yoksun olmasi veya buna uygun harekette
bulunmamasi meslek ve sanatta acemiligini olusturacaktir. Kendini iilke tibbinin
gelismesi diizeyinde yetistirmesi, bilmesi gerekeni bilmesi gerekir, aksi halde sorumlu
kabul edilir.??® Ornegin travma sonucu sa¢h deride kesi olusan hastaya dikis koyarken
kalin igne kullanmasi gerekirken ince igne kullanan hekim, igne ucunun kirilarak deri
icinde kalmasina yol a¢masi, gluteal kas i¢ine enjeksiyon yapan bir hemsirenin
enjeksiyon bolgesini belirleyemeyerek siyatik sinir yaralanmasina neden olmasi
meslekte acemiliktir.

Uzman hekimin kendi uzmanlik alaninda acemice hatali teshis veya tedavi
olarak nitelendirilebilecek bir tibbi miidahalesi, o konuda uzman olmayan normal bir
hekim icin acemilik olarak degerlendirilmez. Uzman hekim, kendi alaninda daha fazla
egitim almis, daha fazlasi bilgisi bulunmaktadir ve kendi alaninda daha fazla tedbirli
ve dikkatli olmasi beklenmektedir. Bu nedenle pratisyen hekim uzmanligi gerektiren
bir miidahale karsisinda hastaya miidahale etmeyerek uzman hekime sevk etmesi
gerekecektir. Sevk etmemesi halinde ise hekimin acemiligi degil tedbirsizligi s6z
konusu olacaktir.??*

Hekimin tip bilimindeki asgari bilgi ve uygulamay1 bilmemesi bu konudaki
eksikligi acemilik oldugu gibi tip bilimince kabul edilmeyen, alisilmadik, giivenilmez
bir usul ve yontemle veya deney yapmak amaciyla bir hastaya miidahale edecek olursa,
bu takdirde acemilik s6z konusu olacaktir. Aslinda bu durum mesleki cesaret olusturur
ve mesleki cesaret de acemilik kavrami i¢indedir.??

223 Hanc1,H.,Malpraktis Tibbi Girisimler Nedeniyle Hekimin Ceza ve Tazminat Sorumlulugu,s.27-28.

224 Saribas, Nur Yiicel. Hekimin tibbi uygulama hatalarindan dogan hukuki sorumlulugu. MS thesis. izmir Ekonomi Universitesi, 2020..

225 ERG, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN CEZAT SORUMLULUKLARL" Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-
2242..
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DORDUNCU BOLUM: HEKIiM TARAFINDAN iSLENEN
KASITLI SUCLAR

Hekimler, teknik anlamda tip meslegini uygularken ya da kamu gorevlisi
olmas1 dolayisiyla gorevi sirasinda birgok sug isleyebilir. Hekimin kamu gorevlisi
olmasi nedeniyle goreve iliskin suclar1 arasinda; gorevi savsaklama, yalan sdyleme,
ihmal sucu, belgede sahtecilik veya gorevi kotiiye kullanma sugu, sugu sdylememe ve
kamu personelinin ticari sucu sayilabilir.?%5

Hekimin tibbi girisimlerinden kaynaklanan suglar arasinda; kasten yaralama
sucu, ihmali hareketle kasten 6ldiirme sucu, taksirle yaralama veya taksirle 6ldiirme
sucu, netice sebebiyle agirlasmis yaralama sucgu, klinik arastirma ¢ocuk almak ve

diisiirtme, kisirlastirma, bilgileri hukuka uygun olarak vermeme sucu sayilabilir.??’

Bu sucglardan bu boliimde kasten 6ldiirme, ihmali hareketle kasten 6ldiirme ve
kasten yaralama sugu genel olarak incelenecek, iiciincii boliimde ise taksirle 6ldiirme
sugu genel incelenerek tez konumuz olan taksirle yaralama sugu ayrintili olarak ele
almacaktir.

4.1. Kasten Oldiirme Sucu

Kasten oldiirme sucu, 5237 Sayili Tiirk Ceza Kanunu’nun 6zel hiikiimler
kitabinda, kisilere kars1 suglara iliskin ikinci kismin hayata kars1 suglar baslikl birinci
boliimde 81.maddede diizenlenmistir. Tiirk Ceza Kanunu’nun 81.maddesine gore, “(1)
Bir insan1 kasten dldiiren kisi, miiebbet hapis cezasi ile cezalandirilir.” Ornegin, aktif
dtanazi ve anomalili bir cocugun dldiiriilmesi en tipik kasitl suclar arasinda yer alir.?%8

Hekimler agisindan kasten Oldiirme sucunun islenmesi ile c¢ok sik
karsilagilmas1 da genellikle Otanazi durumlari bakimindan bu nitelikli hallerden
“tasarlama” durumunun uygulanmasit s6z konusu olabilir (TCK md.82/I-a). Ayrica
cocuga ya da beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda bulunan

226 Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022, 5.330.
227 Hakeri, H., Tip Hukuku, .
228 Celik, Faik, Yeni Tiirk Ceza Kanunu ve Hekimler Istanbul Cerrahpasa Tip Fak,

59



kisiye kars1 kasten 6ldiirme sugunun islenmesi de cezayi arttiran bit nitelikli hal olarak
diizenlenmistir (TCK md.82/1-¢).2%°

4.1.1. Kusurluluk

Kusurlulugun temel bi¢imi kasttir. Sugun olmasi i¢in kastin olmasina baghdir
(TCK m.21/1). Sugun manevi unsur agisindan islenme sekli olan kast; sucun kanuni
tanimindaki maddi unsurlar1 isteyerek ve bilerek gerceklestirmektedir.?®® Bilme ve
isteme olmak {iizere kast iki 6geden olusur. Oncelikle fail olan hekimin kasten hareket
ettiginin kabul edilmesi i¢in kanuni tanimdaki unsurlar1 6ngérmiis, yani onlar1 bilmis

olmas1 ve istemesi gerekir.?!

81.maddede sugun basit sekli diizenlenmistir. TCK m.82’de ise kasten Oldiirme
sugunun nitelikli halleri diizenlenmistir. TCK’nin 82.maddesine gore, “(1) kasten
Oldiirme sucunun;

a) Canavarca hisle veya eziyet ¢cektirerek,

b) Gebe oldugu bilinen kadina karsi,

c) Ustsoy veya alt soydan birine ya da es veya kardese karsi,

d) Yangin, su baskini, tahrip, batirma veya bombalama ya da niikleer, biyolojik
veya kimyasal silah kullanmak suretiyle,

e) Bir sucu gizlemek, delillerini ortadan kaldirmak veya islenmesini
kolaylastirmak amaciyla,

f) Kan giitme saikiyle islenmesi halinde, kisi agirlastirilmis miiebbet hapis cezasi
ile cezalandirilir”.

g) Planlayarak

h) Cocuga ya da bedenen veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak
durumda bulunan kisiye kars,

4.1.2. Su¢la Korunan Hukuki Deger

Yasam hakki, insan olmanin ve diger insan haklarinin kullanilmasinin
kosuludur. Kasten 6ldiirme sugunda korunan hukuksal yarar yasam hakkidir.?*? Yasam
hakk: devlet tarafindan sadece bireysel degil, toplumsal bir deger oldugu i¢inde

229 Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022, s. 302-308.

230 Centel, Zafer, Cakmut, Tiirk Ceza Hukukuna Girig, 2020, 5.382.

231 Artuk, Gokceen, Yenidiinya, Ceza Hukuku Ozel Hiikiimler, 2015, s. 34-36.

232 Parlar, Hatipoglu, Agiklamali Yeni ictihatlarla 5237 Sayili Tiirk Ceza Hukuku Yorumu, 2010, s.1269.
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korunmustur.?®® Yasama hakki, iizerinde tasarrufa olanak taninmayan, vazgecilmez bir
deger degerdir. Ulusal ve uluslararasi tiim hukuk kurallariyla koruma altina alinmistir.
Nitekim, Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi (IHEB m.3-5)?%, Insan Haklar1 Avrupa
Sozlesmesi (IHAS m.2,5) gibi pek ¢ok uluslararasi belge, bu hakki ve dokunulmazlig
korunmustur.?® Herkesin yasama hakkina sahip oldugunu belirten Anayasa’nin 17/1
ve IHAS’ 1n 2.maddesi devlete yasama hakkin1 koruma ve o&ldiirme fiillerini
cezalandirma yiikiimliiliiklerini yliklemektedir. Dolayisiyla, yasama hakki, ceza hukuk
korumasi altina alinan asli hukuksal degerlerdendir.?3®

4.1.3. Sugun Faili

Herkes, suc faili olabileceginden hekimler de sug¢ faili olabilir. Sugun faili
acisindan herhangi bir nitelik bulunmamaktadir. Fail tarafindan bagka bir insana kars1
islenmesi durumunda kasten 0ldiirme sugunun olusur. Failin intihar ederek kendisini
6ldiirmesi, kasten 6ldiirme sugunu olusturmadigi gibi, sugu da teskil etmez. Akrabalik
iligkisi olan fail ile magdur arasindaki bu sucta agirlastirici sebep olarak kabul

edilmistir.?%’

4.1.4. Sucun Magduru

Ancak kasten 6ldiirme sugunun magduru, insan olabilir. Bu sugla korunmak
istenen hukuki deger yasam hakki olduguna gore, magdurun hayatta olmasi gerekir.
Yasayan birine ancak kasten dldiirme sucu islenebilir. Canli dogmay1 gerektirdigi gibi
hayatta olmak, sucu olusturan hareketlerin yapildig1 esnada hayatta olmas1 gereklidir.
Bunun disinda, magdurun cinsiyeti, milliyeti, yasi, irki, beden veya ruh bakimindan
kusurlu olmasi ve hatta 6lmek iizere olmasinin 6nemi yoktur. Fiilin islendigi esnada

yasayan insan olmast sartiyla, bu sugun magduru herkes olabilir.?38

Olmiis olan bir insanin cesedine kars1 gerceklestirilecek fiiller, sugu olusturmaz. Bu
nedenle, magdurun yasayip yasamadigini belirlemek gerekir. Olii, insan yasamanin,
dolayistyla kisiligin sona ermesini ifade eder. Bu nokta da yasamin ne zaman sona
ermis oldugu 6nemli bir sorun olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Oliimiin ne zaman
gerceklesmis kabul edilecegi konusunda tibbi acgidan biyolojik 6liim ve beyin 6liimii
olmak iizere iki degisik ilke One siiriilmiistiir.

233 Centel, Zafer, Cakmut, Tiirk Ceza Hukukuna Giris

234 RG 27.05.1994 no: 7217.

235 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Suglar, 2021, s.25.
236 Centel, Zafer, Cakmut, Tirk Ceza Hukukuna Girig

237 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, 2021
238 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel, s.126.
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Biyolojik 6liim, insana hayat veren solunum, dolasim gibi temel yasam
fonksiyonlarmin kendiliginden ¢aligma yetenegini kaybetmesi ve bu fonksiyonlarinin
yeniden kazandirilmamasidir. Bu goriise gore, kisi 6lmiis olarak sayilamaz.

Beyin 6liimii, beynin viicudu yonetme ve yeteneginin geri doniislimsiiz olarak

yitirmesidir. Bundan sonra insan 6lmiis sayilacaktir.?*°

Hukuk sistemimizde 6liim 6lgiitii olarak beyin 6liimiinii kabul etmektedir. Bu
sebeple, beyin 6liimii ger¢eklesmis insan, hukuken 6lii hiikmiindedir. Bu kimseye karsi

yapilmis eylemlerde 6ldiirme sugu s6z konusu olmaz.?4

Anne karnindan ¢ikan cenin, ayri bir varlik haline gelene kadar 6ldiirme
sucunun magdur olamaz. Heniiz dogmamis olan ana rahmindeki canliya karsi
gergeklestirilen 6ldiirme fiilleri, 6ldiirme sugunu degil; TCK m.99 ve devaminda yer
alan cocuk diisiirtme diisiirme suglarini olusturacaktir.?!

Insan éldiirme sugunun magduru yeni dogmus ¢ocuk oldugunda, canli dogmasi
yeterlidir; Cocugun anomalili (sekil ve organ bozukluklari) dogmasi veya yasama
yeteneginin bulunup bulunmadiginin 6nemi bulunmamaktadir. Dogumundan sonra az
zaman da olsa yasamis olmasidir.?42

Ancak bazi iilkelerde insan sifatinin kazanilmasi bakimindan dogumun
tamamlanmast degil, dogum sancilarinin baglamas1 Ol¢iitiintin kabul edildigini
gormekteyiz. Boylece cenine daha Onceki bir sathada, insanlara saglanan koruma
saglanmis olmaktadir.?*®

4.1.5. Sugun Unsurlar

Bir bagkasinin yagamina son vermeye yonelik herhangi bir harekette bulunmak
suc¢ unsurunu olusturur. Bundan dolay1 kasten 6ldiirme sucu serbest hareketli suctur.
Yapilan hareket, icrai veya ihmali olabilmektedir. Failin icrai bir harekette bulunmasi
durumunda netice meydana gelmeyecektiyse, ihmalde bulunmasi, meydana gelen

239 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Suglar, 2021, 5.26; Tezcan , Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, 2022, 5.129.
240 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022,

241 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Suglar, 2021 s.28; Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.290.

242 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, 2022, 5.127.

243 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.290.
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neticenin nedeni olmustur. Boyle hallerde failin sorumlu olmasi i¢in, neticeyi onleme
yiikiimliliigliniin (garantér) veya olanagiin olmasi gerekmektedir. Sugun ihmal
suretiyle islenmesi hali, TCK m.83’te ayrica hiikiim altina alinmistir. 24

4.1.5.1. Sucun maddi unsuru

Yapilan hareketin neticesinde magdurun Olmesi, bu sugta neticeyi
olusturmaktadir. Dolayisiyla kasten 6ldiirme sugu, bir neticedir. Fail, 6liim sonucunun
gergeklesmesi agisindan zorunlu bir sarti yapmissa, nedensellik bagmin oldugunu
kabul etmeliyiz.?* Yasamn fail araciligiyla kisaltilmis olmasi halinde sugun olusmasi
icin yeterlidir. Ornegin 6lmekte olan bir insana ilag enjekte etmek suretiyle dliimiinii
hizlandiran kisi, bu sugu islemis sayilir.?*® Yine, magdurun fiziksel 6zrii ya da
patolojik durumu onun &liimiine zaten kesin olarak yol agacak olsa bile, failin
davranisi 6liime neden olan kosulun gerceklesmesini hizlandirmigsa, kasten dldiirme
s6z konusudur.?4

Failin, magdurun yasaminin uzatmaya yonelik hareketi gergeklestirmemesi de
kasten 6ldiirme sugunu olusturur. Bu, 6zellikle hekimin hastaya miidahale etmemesi
durumunda s6z konusu olur. Dolayisiyla bu sekildeki olayda failin sonucu engelleme
hukuksal ytlikiimliiliigii altinda aranir. Vaktinde tibbi miidahalesi yapilan hastanin
yasam siiresi uzatilabilir kabuliine gidiliyor ise, hekimin bu sugtan dolay1
cezalandirilmasi yoluna gidilebilir. Bununla birlikte kararsizlik var ise, in dubio pro
reo kaidesine gore, hekimin beraat ettirilmesi gerekmektedir.?4

Diger suglarda oldugu gibi, kasten 6ldiirme sugunun maddi unsuru da hareket,
netice ve nedensellik bagindan olusmaktadir. Su¢ eyleminde kullanilan aracin 6nemi
yoktur. Onemli olan 6liim sonucunu meydana getirmeye uygun aracin kullanilmasidir.
Hareketin sekli de onemli degildir. Onemli hareketin, 6liim sonucunu meydana
getirmeye elverisli, illa deger tasiyan bir eylem olmasidir. Fiilden 6nce bulunup da fail
tarafindan bilinmeyen durumlarin birlesmesi veya failin iradesi disinda ve
beklenmeyen nedenlerin eklenmesi yiiziinden Oliim neticesinin gergeklesmesi
durumunda ceza indirimi 6ngoren 765 sayili TCK m.451 hiikmiine, 5237 sayil1 Tiirk
Ceza Kanunu’'nda yer verilmemistir. Kural olarak failin fiili ile baglantili olarak
beklenmeyen bagka bir nedenin neticeyi gergeklestirdigi durumlarda, failin hareketi

244 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, 2021, 5.28; Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.130.
245 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.130.

246 Toroslu, N, Ceza Hukuku Genel, 2021, 5.23.

247 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.132.

248 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.132.
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ile gergeklesen netice arasinda nedenselligin bulundugu sonucuna varilir ve fail TCK
m.81 uyarinca cezalandirlir.?4

4.1.5.2. Hukuka aykwrilitk unsuru

Hakkin kullanilmasi1 ve ilgilinin rizasi diger bir hukuka uygunluk nedenidir.
(TCK m.26/1-2). Tirk hukukunda, 6tanazi ve istek tizerine 6ldiirme durumlarinda,
hukuka uygunluk ortadan kalkmadigi i¢in, kasten 6ldiirme sucu olusmaktadir. Yasam,
lizerinde rahatca tasarruf edilebilir nitelikte bir hak olmadigi i¢in ilgilinin onay1 bu
sugta hukuka aykirilig1 ortadan kaldiracak bir etkiye sahip degildir. Anayasa (m.17/1)
ve uluslararas1 sdzlesmeler 6lme hakkini degil, yasama hakkini garanti etmektedir.?>°

Oldiirme fiilinin hukuka aykir1 olmas1 kasten 6ldiirme sugunun olusmasina
baghdir. Gergeklestirilen o6ldiirme fiili, hukuk kurallarina dayanan bir yetkinin
kullanilmas: (TCK m.24/1) sonucu ortaya ¢iktiginda, hukuka aykiriliktan soz
edilemeyecegi igin, eylem sug olmayacaktir. Ornegin, mesru savunma veya zorunluluk
hali s6z konusu oldugunda, hukuka aykirilik durumu ortadan kalkacaktir. (TCK m.25)
Ancak bazi hukuk sistemlerinde 6tanazi, belli kosullarda hukuka uygunluk nedeni
olarak kabul edilmistir.?>*

Bir hastanin yagamini, kendi ya da ¢ok yakimnlarinin izni ile de olsa
sonlandirmak olan 6tanazi etik degildir diye Diinya Tabipler Birligi’nin 1987 tarihli
Madrid Otanazi Bildirgesi’nde agiklama yapilmistir. Riza boyle durumlarda hukuka
uygunluk sebebi olmaz. Bu tarz bir 6ldiirme dogrudan aktif 6tanazi olmaktadir.
Magdurun rizasinin olup olmayacagina bakilmadan hekim kasten 6ldiirme sugundan
otiirli sorumlu tutulacaktir.?2

Ogretide 6tanazinin ¢ok cesitli tanimlar1 olmakla birlikte hukuksal yénden
kabul goren tanimi; “Oliimiin kaginilmaz oldugu ve tip biliminin bilgilerine gore
dayanilmaz acilar igerisinde olan iyilestirilme imkani olmayan hastanin tibbi yardimin

oliime terk edilmesi veya 6ldiiriilmesidir”. 23

Hekim, artik 6lmek istedigini dile getiren veya intihar tesebbiisiinde bulunup
hastaneye bilinci kapali olarak getirilen hastaya yaklasim konusunda; bilinci kapali ve

249 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, 2021, 5.29; Parlar, Ali., Hatipoglu, Muzaffer., Agiklamali-Yeni ictihatlarla 5237 Sayili Tiirk Ceza
Kanunu Yorumu, s.1271.

250 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.152.

251 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, 2021, 5.30; Tezcan, Erdem, Onok, s.148.

252 Hakeri H., Tip Hukuku, 2022,

253 Hakeri H., Tip Hukuku, 2022, 5.302.
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kuvvetle muhtemel 6lecek bir hastay1 yapay olarak yasamda tutmak konusunda ikilem
yasamaktadir. Bu konudaki yasal diizenlemeler yetersiz olup, 6gretideki gortisler de
degiskendir. Ulkemizde uygulamada bu konuya iliskin herhangi bir kararin
verilmemis olmamasi, daha tartismali bir durum olusturmaktadir.?*

Korunmasi Devletin gorevleri arasinda olan insan yasami, hukuk ve ahlak
kurallarimizin en yiiksek degeridir (Anayasa md.12, md.17, md.56) ve kisiye kendini
oldiirme hakki taninmamustir. Avrupa Insan Haklar1 S6zlesmesi’nde taninan haklarin
karsitlarinin da tanind1g1 mahkemece kabul edilmektedir. Ancak, istisnai olarak Insan
Haklar1 Avrupa Sozlesmesi’'nin 2.maddesinde taninmis olan “yasam hakki”, 6lme
hakkini da kapsamamaktadir.?®®

Otanazi, icrai hareketle hastanm 6liimiiniin gergeklestirilmesi (aktif dtanazi)
seklinde olabilecegi gibi, hastay1 iyilestirmek i¢in yapilmasi gereken miidahalenin
yapilmamasi nedeniyle oOlimiin gerceklestirilmesi (pasif Otanazi) seklinde de
olabilir.?®® Giiniimiizde Hollanda &rneginde oldugu gibi dtanaziyi kabul eden hukuk
sistemleri bulunmaktadir.

Tiirk hukukunda ise 765 sayili Tiirtk Ceza Yasasi’nda oldugu gibi 5237 sayili
Tiirk Ceza Kanunu’nda da 6tanazi diizenlenmemistir.

TDN’ nin 14.maddesine gore, “hastanin hayatini kurtarmak ve sihhatini
korumak miimkiin olmadig takdirde dahi, hekim 1zdirabim1 azaltmaya veya
dindirmeye ¢alismakla miikelleftir”. HHY’ nin 13.maddesi ve ayni maddenin ikinci
fikrasina gore de “her ne suretle olursa olsun Otanazi yasaktir”, denilmek suretiyle
hekimin gérevleri belirtilirken dolayli bicimde 6tanazi yasaklanmugtir.?%

Hukuk sistemimizde hekimin bu tarz olaylarda daha da az cezalandirilmasini
saglayacak bir hiikkmiin kanuna konulmasi sart1 tartismalidir. Ancak hakim faildeki
saiki, takdiri hafifletici sebep sayarak, cezanin indirilmesi yoluna gidebilecektir.?®

Failin su¢ unsurunu, isteyerek ve bilerek yapmasi gerekmektedir. Kasten insan
Oldiirme su¢unda kusurluluk kasttir. Failin kasti, direk kast olabilecegi gibi; olas1 kast
da olabilir. Sucun olasi kastla islenmesinin neticesinde, failin cezasinda TCK m.21/2

254 Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022, 5.306.

255 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.152.

256 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
257 Hakeri, H, Tip Ceza Hukuku, 2022, 5.306.

258 Hakeri H, Tip Hukuku, s.308; Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars: islenen Suglar, s.34.
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uyarinca indirim yapilacaktir. Fail yaralama kastiyla hareket etmis, ancak sonucta
magdur 6lmiis ise faile kasten insan 6ldiirme sugundan dolay1 ceza verilmeyecek, bu
hal neticesi sebebiyle agirlagmis yaralama sugu kapsaminda degerlendirilecektir (TCK
m87/4).2%

4.2. ihmali Davramisla Kasten Oldiirme Sucu

Kasten insan Oldiirmenin ihmali hareketle islenmesi 5237 sayili Tiirk Ceza
Yasasi’nda 0Ozel hiikiimler kitabinda, kisilere karsi suclara iliskin ikinci kisminin
hayata kars1 suglar baglikli birinci boliimiinde 83.maddede diizenlenmistir. Tiirk Ceza
Kanunu’nun 83.madddesine gore,

“(1) Kisinin ylkiimligi oldugu belli bir icrai davranisi gerceklestirmemesi

dolayisiyla meydana gelen 6liim neticesinden sorumlu tutulabilmesi igin, bu

neticenin olusumuna sebebiyet veren yiikiimliiliik ithmalinin icrai davranisa

esdeger olmasi gerekir.

(2) Thmali ve icrai davranisin esdeger kabul edilebilmesi icin, kisinin;

a) Belli bir icrai davranista bulunmak hususunda kanuni diizenlemelerden veya

sozlesmeden kaynaklanan bir yiikiimliiligiin bulunmasi,

b) Onceden gergeklestirdigi davranisin baskalarmin hayati ile ilgili olarak

tehlikeli bir durum olusturmasi gerekir.

(3) Belli bir yiikiimliiliiglin thmali ile 6liime neden olan kisi hakkinda temel ceza

olarak agirlagtirllmis miiebbet hapis cezasi yerine yirmi yildan yirmi bes yila

kadar, miiebbet hapis cezasi yerine on bes yildan yirmi yila kadar, diger hallerde

ise on yildan on bes yila kadar hapis cezasina hiikkmolunabilecegi gibi, cezada

indirim de yapilmayabilir.”

Bu su¢ tanimina paralel diizenleme, 765 sayili Tirk Ceza Yasasi’'nda
bulunmamaktadir.?*°

[hmali davranisla 6ldiirme sucu dogrudan kast veya olas1 kastla
gerceklestirilebilir. Garantorlitk yiikiimliiliigii bulunan kisinin istenilen davranisi
geciktirme veya yapmamasi bilingli ve iradesiyle davranmasi halinde.?®' Ornegin,
yiiksek atesle acil servise getirilen bebege ¢esitli gerekgelerle miidahale etmekten
kasten imtina ederek Oliimiine neden olan goérevli hekimin dogrudan kastla ithmali
davranisla 6liime neden olma sugundan dolay1 sorumlulugu s6z konusu olacaktir.?®2
Ormnegin, fakir ve sosyal giivencesinin olmamasi, mensup oldugu etnik k&keni
dolayisiyla hastaya gerekli tibbi miidahalenin yapilmamasi sonucunda &lmesi,

259 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, s.37.

260 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, 2021, s.64.

261 Parlar, Hatipoglu, Agiklamali Yeni ictihatlarla 5237 Sayil Tirk Ceza Kanunu Yorumu, 2010, 5.1292.
262 Ozgeng, izzet, Tibbi Miidahale Dolayistyla Ceza Sorumlulugu, SD, Makale, ilkbahar,2011, 5.93.
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midahaleyi yapmayan hekimin kasten (en azindan olasi kastla) 6ldiirme sugunun
ihmali davranisla islemekten dolay1 cezalandirilmasi gerekir.?®3

Ihmali suglar ceza kanununda diizenlenmis ve ilke olarak icrai bir hareketle
islenebilen bir sug tipinin thmali hareketle islenmesidir. Nitekim yasa koyucu 5237
sayili TCK’nin 83. Ve 88.maddelerine ayr1 hiikiim koymak suretiyle esasen icrai
davranigla (md.81, md.82, md.86, md.87) islenen bu suglarin ihmali davranisla da
islenebilecegini kabul etmistir. Bu tip suglarda failin neticeye neden olan olumlu bir
hareketinden s6z etmek miimkiin degilse de fail, s6zli gegen yaralanma ve Sliim
neticesinin meydana gelmesini istediginden hareketsiz kalmakta ve kanunda
Ongoriilmiis olan bu neticeler da fail sayesinde meydana gelmektedir. Burada
neticeden sorumlulugun nedeninin miidahale eksikliginde aramak gerekir. Failin
hareket etme yiikiimliiliigiine uymamasi, kanunun sug olarak diizenlendigi neticenin
meydana gelmesine etken olmaktadir. Boylece, garantdrsel ihmali suglarda hem icrai
hem de ihmal kusurunun mevcut oldugu sdylenebilir.?%

Temel unsurlar1 bakimindan kasten insan 6ldiirme sucuyla ayni 6zelliklere sahip
ihmali hareket ile yapilan kasten o6ldiirme sugu, fail ve hareket agisindan 6zellik
gostermektedir.

4.2.1. Sucun Faili

Kasten insan oldiirme sugunun faili, herkes olabilirken, ihmali davranisla
kasten oldiirme sugunun faili, sadece yiikiimli oldugu belli bir icrai davranisi
gerceklestirmeyen kisi olabilir. (TCK m.83) Failin yiikiimliligi, sozlesmeden,
yasadan veya magdurun yasami ig¢in tehlike olusturan Onceki davranmislarindan
kaynaklanabilir. Fail, bu iliskiler dolayisiyla, belli bir davranisi yerine getirerek
sonucu onlemekle yiikiimlii oldugu halde, bu yiikiimliiliige kasten uymamis ve

sorumlulugunu ihmal etmis olmalidir.?®®

4.2.2. Su¢un Maddi Unsuru

263 Ozgeng, 1., Tibbi Miidahale Dolayistyla Ceza Sorumlulugu, SD, Makale, 5.92.
264 Parlar, Hatipoglu, A¢iklamali-Yeni Igtihatlarla 5237 Sayil Tiirk Ceza Kanunu Yorumu, 5.1387.
265 Centel, Zafer, Cakmut, Tiirk Ceza Hukukuna Girig, 2020, s.251.
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Bu sucun maddi unsuru, kasten Oldiirmenin olumsuz (ihmali) hareketle
yapilmasidir. Kasten 6ldiirmenin ihmali hareketle islenmesi sugunu, kasten 6ldiirme
sucundan ayri1 tutan, su¢un maddi unsurunun hareket kismidir. Burada, olumlu (icrai)
hareketle islenebilecek bir suga olumsuz (ihmali) hareketle sebebiyet verilmesi s6z
konusudur. Thmalin, sugun olusmasina sebebiyet vermesi, sonucu engelleme
yiikiimliiliigii bulundugu halde, bunu uygulamamasina baglidir.®

Failin, yiikiimlii oldugu belli bir icrai davranisi ger¢eklestirmemesi dolayisiyla
meydana gelen 6liim neticesinden sorumlu tutulabilmesi i¢in, bu neticenin olusmasina
sebebiyet veren yiikiimliilik ihmalinin icrai davranisa esdeger olmast gerekir (TCK
m.83/1). ihmali ve icrai davranisin esdeger kabul edilebilmesi, yasal diizenlemelerden,
sO0zlesmeden veya bagkalarinin yasami konusunda tehlikeli bir durum olugturan énceki
davraniglardan kaynaklanan belli bir icrai davranigta bulunma yiikiimliligiiniin
varligima baghdir. Boylece gerceklestirilmeyen icrai davranis, yani ihmal edilen
ylkiimliiliik, 6lim neticesinin nedeni olacak ve arada nedensellik bagi
kurulabilecektir.25?

Hekimler ise gerek s6zlesme veya kanun hiikmii dolayisiyla hastalarinin
sagliklarini1 ve yasamlar1 agisindan garantordiirler, diger bir ifadeyle hastalara yonelik
tehlikeleri dnlemek zorundadirlar. Hekimlerin kanundan kaynaklanan garantorliigii,
Hususi Hastaneler Kanununun 32.maddesinin, “ ani bir ariza veya kaza neticesinde
miistacelen tedaviye muhta¢ olan sahislarin hususi hastanelere miiracaat veya
nakillerinde hastanece derhal acele tedavilerini yapmak mecburidir” hiikmii ile Tibbi
Deontoloji Tiiziigli’'niin 18.maddesinin, “tabip ve dis tabibi, acil yardim, resmi veya
insani vazifenin ifasi halleri hari¢ olmak iizere, mesleki veya sahsi sebeplerle hastaya
bakmay1 reddedebilir” diizenlemesinden kaynaklanmaktadir. Boylece resmi gorevli
oldugu halde veya acil durumlarda hastasinin 6liimii i¢in kasten tibbi miidahaleyi
yapmayan hekim garantér oldugundan TCK 83. Hikmi dolayisiyla
cezalandirilabilecektir.?%®

Ikinci olarak hekimler bir sézlesme ile de garantdr olabilirler. Resmen gorevli
olmayan veya acil durumla karsi karsiya bulunmayan hekimde agik veya zimni bir
sOzlesme ile veya hastanin tedavisini goniillii olarak tistlenmek suretiyle garantor
haline gelir. Boylece bdyle bir hekim kamu goérevlisi olmadig1 veya hastanin acil bir

266 Centel, Zafer, Cakmut, Tiirk Ceza Hukukuna Girig, 2020, s.251.
267 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Suglar, s.67.
268 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.312.
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durumu olmadigr halde hastanin 6liimii i¢in kasten tibbi miidahaleyi yapmadigi
takdirde TCK m.83 hiikmii dolay1styla sorumlu tutulabilecektir.?%°

Tiirk Ceza Kanunu’nun 83.maddesinde belirtilen ii¢lincii garantdrliik sekli olan
“6n gelen tehlikeli eylem” ile de hekim garantdr olabilir. Ornegin, hastaya yanlis bir
tedavi uygulayarak onu tehlikeli bir duruma sokan hekim, bu hareketiyle garantér olur.
Bu nedenle, bu yanlis tedavinin olumsuz sonuglarini dnleyecek tedbirleri almasi
gerekir. Kasten veya neticeyi goze alarak (olas1 kast) bu tedbirleri almayan hekim
garantor oldugundan, meydana gelen 6liim neticesinden TCK m.83 hiikmii geregince
sorumlu tutulabilecektir.?”

Tiirk Ogretisinde de acil durumlarda yardim icin c¢agrilan hekimin, hasta
hakkinda ayrintilari ile bilmesi ve tehlikenin niteligini bilmek i¢in 6grenmesinin zaruri
oldugu, bu sekilde arastirmada yapmadan yardim etmeyi reddeden hekim sorumlu
olacagr” kabul edilmektedir.?’

4.2.3. Hukuka Aykiriik Unsuru

Eylemin hukuka uygun olmamasi sugun olusmasina baglidir. Sugun unsuru
olan hukuka aykirilig1 ortadan kaldiran ve TCK m.24 ile devaminda yer alan hukuka
uygunluk nedenleri, ihmali davranisla kasten &ldiirme sucu igin de gegerlidir.?’

Fakat, TCK’nin 83.maddesi agisindan s6z konusu olabilecek ve Tiirk Ceza
Kanunu’nda diizenlenmemis bulunan, ithmali suc¢larda “yiikiimliiliiklerin ¢atigmasi”
bir hukuka uygunluk sebebidir. Yiikiimliiliklerin, ¢atigmas1 hukuka uygunluk sebebi
sadece ihmali suglara mahsustur. Yiikiimliiliikklerin ¢atismasinda fail agisindan en
azindan iki hareket ylikiimliliigii s6z konusu olmakta ve fakat fail bunlardan ancak
birini yerine getirebilmektedir ve bdylece diger yiikiimliiliigii ihmal etmektedir.?”
Mesela, acil servise ayn1 anda gelen iki hastadan aciliyetine gore birine dncelik vererek
tibbi miidahaleyi yapip, digerine miidahalede bulunmama durumu. Yiikiimliilik
catismast daha cok olagandisi durumlarda, yani birden fazla yaralinin oldugu
durumlarda s6z konusudur.

269 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.313.

270 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, s.314.

271 GOR, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan Hukuki Sorumlulugu." (2021).
272 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Suglar, s.71.

273 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.313.
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2219 Sayili Hususi Hastaneler Kanunu'na?™# tabi olarak calisan hekimin
hastasini terk ederek tedavisiz kalmasina neden olmasi durumunda genel hiikiimlere
gore bir zarar meydana geldiginde, Hususi Hastaneler Kanunu 44.maddesi geregince
uygulama alani bulan Tirk Ceza Kanunu’nun 86.maddesi, hastanin kasten terk
edilmesi sonu¢ O0lmesi durumunda, hekim hakkinda taksirle 6ldiirme degil, kasten
ihmali davranisla 6ldiirme hiikiimleri (TCK md.83) uygulanacaktir.?’

4.3. Kasten Yaralama Sucu

Kasten yaralama sugu, 5237 say1l1 Tiirk Ceza Yasasi’nin 6zel hiikiimler kitabinda,
kisilere kars1 suclara iliskin ikinci kisminin viicut biitlinliigiine karst suglar baglikli
ikinci boliimiinde 86.maddede diizenlenmistir. TCK nin 86.maddesine gore,

1)Kasten bagkasinin viicudunda algilama yeteneginin azalmasina neden olan, aci
veren veya sagliginin bozulmasina neden olan kisi, bir yildan ti¢ yila kadar hapis
cezasi ile cezalandirilir.

2)Kasten yaralama fiilinin kisi lizerindeki etkisinin basit bir tibbi miidahale ile
giderilebilecek Olc¢lide hafif olmasi halinde, magdurun sikayeti ilizerine, dort
aydan bir yila kadar hapis veya adli para cezasina hitkmolunur.

3) Kasten yaralama sucunun;

a) Ustsoya, altsoya, ese veya kardese karsi,

b) Beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda bulunan
kisiye,

¢) Kisinin yerine getirdigi kamu gorevi nedeniyle,

d) Kamu gorevlisinin sahip bulundugu niifuzu kétiiye kullanmak suretiyle,

e) Silahla islenmesi halinde, sikdyet aranmaksizin, verilecek ceza yari oraninda

artirilir.?’®

“Kasten yaralama” bagligini tagiyan 86.madde, 765 sayili Tiirk Ceza Yasasi’nin
456/1. Ve 4. Fikralari ile 457.maddesini kapsayan bir diizenlemedir. Miiessir fiil veya
etkili eylem sozciigii yeri “yaralama” terimi kullanilmistir.?”’

5237 sayil Tiirk Ceza Yasasi’'nda, 765 sayili Yasa’da var olmayan agirlastirict
nedenlere yer verilmistir. Ornegin, “viicutta ¢ikiga veya kemik kirilmasina neden olan

274 24.05.1933 tarih ve 2219 say1li, RG.05.06.1933.

275 Hakeri H, Tip Hukuku, s.316.

276 Centel, N., Zafer,H.,Cakmut, O.Y., Kisilere Kars1 Islenen Suglar, s.123, PARLAR, A., Hatipoglu, M., A¢iklamali-Yeni igtihatlarla 5237 Sayili Tiirk
Ceza Kanunu Yorumu, s.1431.

277 Parlar, Hatipoglu, Agiklamali-Yeni Igtihatlarla 5237 Sayil Tiirk Ceza Kanunu Yorumu, s.1431
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yaralama” (TCK m.87/3), “bitkisel hayata girme” (TCK m.87/2-a), “magdurun beden
veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda olmasi” (TCK m.86/3-b)
gibi.2"®

Hekimler agisindan, hastanin onayini almadan, hastay1 aydinlatmadan yapmis
oldugu her tiirlii miidahale kasten yaralama sugunu olusturur. Aym sekilde, hekim
olmayan birinin zaruret olmadikga tibbi miidahale yapmasi da bu sucu olusturur.?’

4.3.1. Sugla Korunan Hukuki Deger

Bu sucla korunan hukuki deger, viicut dokunulmazligi?®® olup, beden
biitiinliglinii ve sagligin1 kapsamaktadir. Konu olan biitiinliik fiziki ve psikolojik
etkilenme ile bozulmus olabilir. Kasten yaralama sugunun faili ve magduru herkes
olabilir.?8

4.3.2. Su¢un Maddi Unsuru

Kasten yaralama sugu, serbest hareketli suglardan olmaktadir. Maddi unsuru
olusturan hareket, icrai olabilecegi gibi, thmali de olabilir. Nitekim TCK m.88’de bu
sucun ihmali bir hareketle islenmesi durumunda cezanin indirilebilmesine olanak
saglanmistir. Mesela, hekimin aci ¢eken hastasinin agrilarini azaltmak igin gerekli
ilaglart vermemesi veya tedavi uygulamamasi. Ancak, bunun i¢in kasten o6ldiirme
sucunda oldugu gibi, failin neticeyi engelleme hukuksal yiikiimliiliigii altinda
(garantdr) olmas gerekir.2%2

Sugun olusmasi i¢in, yapilan davranisin neticesinde magdurun yara almasi
gerekir. Yaralama, kisinin saghiginin veya algilama yeteneginin bozulmasi ya da
viicuduna ac1 verilmesidir.?®®

4.3.3. Hukuka Aykiriik Unsuru

Kasten yaralama sugunda hukuka aykirilig1 ortadan kaldiran nedenler olarak,
gorevin ifast (TCK m.24), mesru savunma ve zorunluluk hali (TCK m.25) gibi genel
hukuka uygunluk nedenleri yaninda, 6zellikle magdurun rizasi, tibbi miidahaleler, spor

278 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, s.125.

279 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, s. 286-287.

280 Bkz. II1. Boliim, Beden biitiinliigii/viicut dokunulmazligi konusu igin.

281 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.201.

282 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, s.131; Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.203.
283 Centel ,Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, s.131.
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hakkinin icrasi, uslandirma hakki ve fiilin toplumsal uygunlugundan s6z
edilmektedir.?%*

4.4. Tibbi Miidahale Kapsamindaki Eylemlerin Hukuka Aykir:
Goriilmedigi Haller

Anayasa ile giivence altina alinan kisinin kendi gelecegini bizzat kendisinin
belirleme hakki (A.Y. m.17/2), hekimin hastanin viicut biitiinliigline miidahale
etmeden Once onun rizasini, onayini, muvafakatini almasini gerektirmektedir.
Boylece, hastanin kendi viicut biitiinliigiine iliskin karar verme hakk1 da hukuk diizeni
tarafindan koruma altina alinmustir.?®

Hastanin rizast hukuka uygunluk nedeni yasada agik¢a gosterilmistir (TCK
m.26/2). Ancak, beden biitiinliigii ile sagliga veya algilama yetenegine zarar verme
konularinda rizanin gegerli olup olmadigimin tartisiimasi gerekmektedir. 28

1219 Sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasma Dair Kanun’un
70.maddesine gore, biiyiik ameliyatlar i¢in rizanin yazili olmasi gerekmektedir. Basit
girisimler i¢in sozlii riza yeterli olabilir. Ama bunun ispat1 ¢ok zordur. Okuma yazma
bilmeyenlere onam okunur. Parmak izleri veya miihiirlerinin gegerli olabilmesi igin,
iki tanik huzurunda alinmis olmasi gerekir. Ayrica TDN 14/2 fikrasi, HMEK m.26 ve
HHY m.31°deki diizenlemelerle aydinlatma o6devi aydinlatilmis riza konusunda
yiikiimliiliikler getirilmistir.?8’

Her tiirlii tibbi miidahale 6ncesinde hastanin rizasinin alinmasi gerekir. Etik
acidan oldugu kadar wuygulamanin hukuka wuygunlugunun saglanmasi igin
uygulayicilar tarafindan bir sart kabul edilmektedir. Hasta riza verebilecek durumda
degil ise velisi veya vasisi bu onay1 gerceklestirir. Hastanin hiir iradesiyle kendi
kararini verebilmesi icin hastaligi hakkinda hekim tarafindan anlasilacak sekilde
bilgilendirmis olmasi gerekir. Hukuken gegerliligi olabilmesi icin, hastaya yeterli tibbi
bilgilendirme ve aydinlatma yaptiktan sonra alinan riza (aydinlatilmis onam)
gecerlidir.288

Aydinlatma gorevi; hastaya genis kapsamli bilgilendirilme yapilmalidir.
Hastanin yeterli siiresinin, yakinlarinin olmamasi ve bilingsiz olmas1 gibi acil tibbi

284 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, 5.207.

285 Aslan, Samed. T1bbi miidahalelerin hukuka uygunluk sartlar. MS thesis. Inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2022.

286 Karaman, Kiibranur. "T1ibbi miidahalede hasta rizas1." (2021).

287 Karaman, Kiibranur. "T1ibbi miidahalede hasta rizas1." (2021).

288 Kurt, Munise Giilen. "TIBBI MUDAHALELERDE AYDINLATILMIS ONAM." Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi 2020.146 (2020): 187-218.
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miudahale gerektiren, gecikmesinde sakinca bulunan tibbi zorunluluk durumlarinda
Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun m.70/f. 1 ¢.3 ve HHY
m.24/f. Il geregince hekim, hastanin veya hastanin yasal temsilcisinin rizasin
almaksizin tibbi miidahaleye yetkili kilmnmugtir.?8°

Endikasyon olmaksizin yapilan miidahalelerde de hekimin kasten yaralama
sugundan dolay1 sorumlulugu s6z konusu olabilir.?%

Nitekim mahkeme kararina konu bir olayda, ameliyat sirasinda matkabin ucu
kirilarak kemikte kalmis, hekim ¢ikarmak i¢in ¢aba gostermisse de basarili olamamis
ve ameliyat1 sonlandirmistir. Hekim, ameliyati beraber yiirtittiigii diger hekimden de
durumu ameliyat defterine islenmemesini istemis ve diger hekim de buna uymustur.
Durum hastaya aciklanmamis, ancak bir giin sonra yeni bir ameliyatin gerekli oldugu
belirtilerek, bagka gerekgeler gosterilmistir. Hasta ameliyata riza gostermis, ameliyat
ise sadece ileride bir rontgen durumunda matkabin ucunun goéziikkmemesi amaciyla
gizlenmesi i¢in yapilmistir. Durumdan hasta bir yi1l sonra haberdar olmus ve hekim
hakkinda davaci olmustur. Burada belirtmek gerekir ki, tibbi bir endikasyon
bulunmamasina ragmen ameliyat yapilmasi eylemi kasten yaralamadir.?%

Yargitay, “hekim tip bilimin verilerini yanlis ya da eksik uygulamissa ve
mesleginin gerektirdigi 6zel gorevleri geregi ve yeteri kadar uymamigsa mesleki
kusuru var demektir ki bu eylem ve davramigi hukuka aykirilik nedeniyle
sorumlulugunu gerektirecektir. Hekimle hasta arasinda sézlesme iliskisi bulunmasi ve
tibbi miidahaleye hastanin riza gostermesi ya da istirar hali asla durumu
etkilemeyecektir. Clinkii rizanin ya da istirar halinin varligi halinde hekimin
davraniglarinin biitiin sonug¢larinin mesru sayilmast ve hukuka uygun addedilmesi
diistiniilemez” demekle, rizanin hukuka uygunluk saglayici fonksiyonun sinirlarim
¢cizmistir.?%?

Hastanin rizast olmadan hekimlerin tibbi miidahale yaptiklar1 durumlarla
siklikla karsilagilmaktadir. Bu haller genellikle hastaya yeterli aydinlanma veya
bilgilendirme yapilmamas: durumlarinda ortaya ¢ikmaktadir.?%®

289 Giirkan, S. E. R. T., and Olus Gizem ALKAN. "Hekimlerin Tibbi Miidahale Oncesinde Hastalardan Alinan Aydinlatiimis Onam Bilinci ve
Uygulamalar." Tiirkiye Biyoetik Dergisi 9.4 (2022): 146-154.

290 Hakeri H, Tip Hukuku, 2022, 5.287.

291 Y13HD, 06.11.2000-8590/9569; Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuati, s.947.

292 Y4HD,07.03.1977-6297/2541; Hakeri, Unver, Cakmut, Tip/Saglik Hukuku Mevzuat, s.944.

293 Hakeri, H., Tip Hukuku, 2022, 5.290.
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4.5. Kusurluluk

Kasten yaralama sugunda kusurluluk kasttir. Sugun maddi unsurunu fail bilerek
ve isteyerek yapmasi gerekir. Sucun olasi kast da olabilir. Sucun olas1 kastla
islenmesinin sonucu, failin cezasinda TCK m.21/2 uyarinca indirim yapilacaktir. Fail
yaralama kastiyla hareket etmis, ancak sonuc¢ta magdur 6lmiis ise faile kasten insan
oldiirme sucundan dolay1 ceza verilmeyecek; bu hal neticesi sebebiyle agirlasmis
yaralama sucu kapsaminda degerlendirilecektir (TCK m.87/4).2%

4.5.1. Kasten Yaralama Sucunda Su¢ ve Cezaya Etki Eden Nedenler

Kasten yaralama sugunun cezayi1 azaltan hali, TCK’nin 86/2 maddesinde
diizenlenmistir. Buna gore “kasten yaralama fiilinin kisi {izerindeki etkisinin basit bir
tibbi miidahaleyle giderilebilecek Ol¢iide hafif olmasi halinde, magdurun sikayeti
tizerine dort aydan bir yila kadar hapis veya adli para cezasina hiikkmolunur”.

Cezayr arttiran nitelikli halleri TCK 86/3 maddesi ve 87. Maddesinde
diizenlemistir. TCK 87.maddesinde belirtilen neticesi sebebiyle agirlasmis yaralama
halleri ise sunlardir:

1)Kasten yaralama fiili, magdurun;

a) Duyularindan veya organlarindan birinin iglevinin siirekli zayiflamasina,

b) Konugmasinda siirekli zorluga,

¢) Yiiziinde sabit ize,

d) Yasamini tehlikeye sokan bir duruma,

e) Gebe bir kadina kars1 islenip de ¢ocugunun vaktinden 6nce dogmasina,

Neden olmussa, yukaridaki maddeye gore belirtilen ceza bir kat artirilir. Ancak,
verilecek ceza, birinci fikraya giren hallerde ii¢ yildan, iigiincii fikraya giren hallerde
bes yildan az olamaz.

2)Kasten yaralama fiili, magdurun;

a) lyilesmesi olanag1 bulunmayan bir hastaliga veya bitkisel hayata girmesine,
b) Duyularindan veya organlarindan birinin iglevinin yitirilmesine,
c¢)Konusma ya da ¢ocuk yapma yeteneklerinin kaybolmasina,

294 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 Islenen Suglar, s.37.
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d)Yiiziiniin stirekli degisikligine,

e) Gebe bir kadina karsi islenip de ¢gocugunun diismesine,

Neden olmussa, yukaridaki maddeye gore belirlenen ceza iki kat artirilir. Ancak,
verilecek ceza, birinci fikraya giren hallerde bes yildan, {i¢iincii fikraya giren hallerde
sekiz yildan az olamaz.

3) Kasten yaralamanin viicutta kemik kirilmasina veya ¢ikigina neden olmasi halinde,
yukaridaki maddeye gore belirlenen ceza, kirik veya ¢ikigin hayat fonksiyonlarindaki
etkisine gore, yarisina kadar artirilir,

4) Kasten yaralama sonucunda 6liim meydana gelmisse, yukaridaki maddenin birinci
fikrasina gire hallerde sekiz yildan on iki yila kadar, {igiincii fikrasina giren hallerde
ise on iki yila kadar hapis cezasina hiikkmolunur”.

4.5.1.1. Sucun ozel goriiniig sekilleri

Kasten yaralama sucunda tesebbiis olanaklidir. Magdurun yaralanmast ile sug
tamamlanacagindan, maddi unsuru olusturan hareketler yapildigi halde, yaralama
neticesi gerceklesmezse, su¢ girisme asamasinda kalacaktir. 765 sayili Tiirk Ceza
Yasasi’nda yer alan eksik/tam tesebblis ayrimina 5237 sayili Tiirk Ceza Yasasi’'nda
yer verilmediginden, kasten yaralamaya tesebbiis eden faile verilecek cezada
yapilacak indirimde, yaralamanin sugun konusu olan viicut biitiinliigii {izerinde
olusturdugu tehlike veya zarar esas almacaktir (TCK m.35-36).2%

4.5.1.2. Tesebbiis

Yaralamaya tesebbiisten bahsedebilmek i¢in, icra hareketlerini yapmis olmasi
gerekir. TCK m.87’de yer alan neticesi sebebiyle agirlasmis yaralama halleri
bakimindan tesebbiis s6z konusu olmayacaktir. Dolayisiyla, failin eyleminden TCK
m.87’de yer alan neticelerden biri meydana gelmisse, artik fail bu maddenin
ongordiigii neticeyi gerceklestirmis ve isledigi fiil de tamamlanmis olacagindan, agir
neticeden cezalandirilacaktir.?%

4.5.1.3. Ictima

Kasten yaralama suguna iligskin birden fazla hareketin olmasi suglarin igtima
sonucunu dogurmaz. Dolayisiyla sug tektir. Fakat araya belli bir siire girmis ve ayni

295 Centel, Zafer, Cakmut, Tirk Ceza Hukukuna Giris, 2020,, 5.456.
296 Centel, Zafer, Cakmut, Kisilere Kars1 islenen Suglar, s.166.
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hareketler tekrarlanmis ise bu durumda birden fazla yaralama sucu olusacaktir. Eger
fail ayn1 magdura kars1 bir sug¢ isleme kararinin icrast kapsaminda hareket etmisse bu
durumda bile, TCK m.43/3’te zincirleme sug¢ kurallarinin kasten yaralama bakimindan
uygulanmayacagi, her bir neticeden dolay1 failin ayr1 ayri cezalandirilmasi yoluna
gidilecektir.?®’

4.5.1.4. Istirak

Su¢ kasten islenen bir su¢ oldugundan, bu suga istirak de miimkiindiir (TCK
m.37-39). Hastay1 yanlis ameliyat etmis hekim, hastaya tekrar ameliyat gereksinimi
oldugunu séylemesini ve bu kez dogru yerden ameliyat etmesini 6neren diger hekim,
kasten yaralama sucuna azmettirmeden dolay1 sorumlu tutulacaktir. Hastay1 kasten
yanlis bilgilendirme yaparak alinan riza gecersiz bir rizadir. Bu sekildeki tibbi
miidahale de kasten yaralama sucunu olusturmaktadir. Hekimin bu tarz uygulamay1

azmettirmesi de su¢ olmaktadir.?%®

297 Tezcan, Erdem, Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozel Hukuku, s.212.
298 Karaman, Kiibranur. "T1ibbi miidahalede hasta rizas1." (2021).
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SONUC

Anayasa ile giivence altina alinan “kisinin kendi gelecegini bizzat kendisinin
belirleme hakki” (md.17/2), diizenleme ile hastaya kendi viicut biitiinliigline iliskin
karar verme hakki hukuk diizeni tarafindan koruma altina alinmistir. Hekimin de bu
degeri korumasi en 6nde gelen yiikiimliiliikleri arasindadir.

Anayasamiz kisiye kendini 6ldiirme hakki tanimamistir. Avrupa Insan Haklar
sozlesmesinde tannan haklarin karsitlariin  da  tanindigi  mahkemece kabul
edilmektedir. Ancak, istisnai olarak insan haklar1 Avrupa S6zlesmesinin 2.maddesinde
taninmis olan “yasam hakki”, 6lme hakkini da kapsamamaktadir. Bir¢ok Avrupa
ilkesi hukuk sisteminde 6tanaziye iliskin diizenlemeler oldugu halde iilkemizde bu
konuda herhangi bir diizenleme bulunmadig: gibi tibbi deontoloji nizamnamesi’ nin
14. Maddesine gore, “hastanin hayatin1 kurtarmak ve sihhatini korumak miimkiin
olmadig1 takdirde dahi, hekim istirabini azaltmaya veya dindirmeye calismak
miikelleftir” ;Hasta Haklar1 Yonetmeligi’nin 13. Maddesi ve ayni maddenin
2.fikrasina gore de, “ her ne suretle olursa olsun Gtanazi yasaktir” denilmek suretiyle
Otanazi yasaklanmustir.

Hekim ¢ogunlukla, artik 6lmek istedigini sOyleyen hasta, intihar girisiminde
bulunup da hastaneye bilingsiz olarak getirilen kuvvet muhtemel 6lecek hasta yada en
giiclii agr1 kesici ilaglarin bile etkisiz kaldig1 son donem kanser hastasi veya yasam ile
bagdagmayan anomalili dogan bebek hastasi karsisinda onlari yasamda tutmaya
yonelik tibbi olanaklar ile hasta iradesine saygi gostermeyi ve bdylece tedaviye son
vererek sadece acilar1 azaltmaya gerektiren anayasal hiikiim (md.17/2) arasindaki
hukuksal ve etik dengeyi korumakta gercekten de zorlanmaktadir.

Hukuk sistemimizde Gtanaziye iliskin yasal diizenlemenin yapilmasi ve
hekimin bu tarz olaylarda cezalandirilmasini azaltacak bir hitkmiin kanuna koyulmast,
bu alanda yasanan belirsizliklere ortadan kaldiracaktir.
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Genel taksirde ayr1 karakterde oldugu iddia edilen mesleki taksir, belli bir
meslegin icrasi sirasinda ve bu meslegi icra dolayisi ile ortaya cikan dikkatsizlik,
tedbirsizlik, acemilik ile emir ve kurallara aykirilig1 ifade eder. Bu goriige gore, belirli
bir meslegi icra ederken bilgi, beceri ve yeteneklerinin oldugu yoniinde olusturduklart
itimat karsisinda (gtiven ilkesi), bu meslek ¢alisanlarinin daha fazla 6zen yiikiimlilagi
gostermeleri gerekir. Bu sebeple cezai sorumluluklarinin da genel taksirden daha fazla
olmasi gerekir.

Mesleki taksir, taksir sekillerinden birisi olan meslek ve sanatta acemilikten
daha kapsamli anlama sahiptir. Acemilik, meslegin gerektirdigi bilgi, beceri ve
yetenege sahip olmamak ile sinirli iken, mesleki taksir acemiligi kapsamakta ve ayrica
gerekli bilgi ve yetenege sahip oldugu halde dikkatsiz ve tedbirsiz davranmay1 da
kapsamaktadir. Bu nedenle hekimin, sadece meslegini icra ederken acemilik
gostermesini mesleki taksir kavrami olarak degerlendirmemek gerekir. Clinkii meslek
veya san’atta acemilik, belirli bir meslegi yapan yetkili kisinin, o meslek ile ilgili ve
icrast i¢in gerekli bilgileri bilmemesi, bunlarda yanilmasi ve onu yerine getirmek
konusunda ihtiyaci olan yetenekten yoksun bulunmasi durumudur, oysaki mesleki
taksirde mesleginin geregi olan 6zelliklere, bilgilere sahip oldugu halde tedbirsizlik ve
dikkatsizlik sonucu hukuka aykiri bir neticeye sebep plan kisinin taksiri séz
konusudur.

Dolayisiyla bir meslek ve san’at1 uygulayan kisinin, bu uygulamalar sirasinda
yaptig1 her tiirlii taksirli hareketi, mesleki taksir iginde ele alinmalidir.

Kanaatimce de mesleki taksir, genel taksir kavramindan farkli degildir.
Mesleki taksir, belirli bir meslek veya san’atin yerine getirilmesini ifade etmek i¢in
kullanilan bir kavram olup, ancak meslek gruplarina gore adlandirilmis bir taksir tiirii
bulunmamaktadir. Temel kavram olarak taksir vardir ve meslek veya san’at sahibi
kisinin, meslek veya san’atin1 uygularken yapmis oldugu hareketinin kusurlu olup
olmadig1 ceza hukukundaki temel kavram olan taksir esaslarina gore belirlenecektir.
Bu anlamda cerrahin, cerrahi operasyon sirasindaki dikkatsizligi ve acemiligi bir
mesleki taksirdir. Fakat dikkatsizlik ve acemiligin igerigi, TCK md.85 veya TCK
md.89 hiikmiinde 6ngoriilenden farkli degildir ve hekimin hareketi degerlendirilirken,
yine bu hiikiimlerdeki dlgiilere bagvurulacaktir.

Taksirin normatif ve siibjektif bir kusurluluk ¢esidi olusu kanunlarda kisilerin
Oongdrme, belirlenmesini ve kisinin dikkatsizlik ile bunu Onlememesini ifade
etmektedir. Taksirli neticenin kanunlarda acik¢a belirtilmesi ve bunun ongoriilebilir
nitelikte olmasi dolayisiyla kisinin sorumlulugu, dikkat ve Ozen gostermeyerek
neticeyi ongérmemesi ve neticenin meydana gelmesine neden olmasidir. Bunun
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sonucunda eger yapilan hareket mevcut dikkat ve 6zen ylikiimliiliigiine aykirilik
olusturmuyor ise artik taksirden s6z edilmeyecektir, buna karsilik zararli neticenin
meydana gelmesini saglayan tehlikeli bir davranista bulunmak dikkat ve 6zen
yiiklimliiliiglinii ihlalini olusturacak ve bir diger unsurlarin da bulunmasi ile taksirden
dogan sorumluluk meydana gelecektir.

Gergekten tibbi miidahalelerde ve bunun bir ¢esidi olan cerrahi uygulamalarda
zararl neticeler her zaman meydana gelebilmektedir. Fakat bu duruma ragmen, bu gibi
uygulamalar yasaklanmamakta, bunlardan meydana gelebilecek olan normal
sonuclarda hukuka aykir1 sayilmamaktadir. Bu anlayis icinde, meydana gelen zararl
neticeler tibbi miidahalenin standart sapmalari ve riskleri olarak kabul gormektedir.
Tip biliminin kabul ettigi sapma ve riskler kapsamindaki davraniglar, izin verilen
risktirler ve doktor gerekli olan dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiinii yerine getirdigi halde
tibbi miidahale sonucunda belirli bir netice meydana gelmis ise, doktor bu davranist
nedeniyle ceza sorumlulugu olmayacaktir.

Bizim de katildigimiz bu goriise gore, drnegin tibbi miidahalede bulunan
doktor gerek teshis ve gerek cerrahi miidahale ve tedavi alaninda giincel kabul edilen
cesitli yontemlerden uygun olan birisini kullanabilecektir. Yapilan bu miidahalelerde
bir acemilik olmadik¢a, bu miidahalelerin doguracagi sonuglarin hukuka uygun
sayilmasi gerekir. Tibbi miidahalenin icrasinda hareket agisindan bir kusurluluk séz
konusu degilse, Olim veya yaralanma seklinde dogabilecek neticeleri tibbi
miidahalelerin normal riskleri olarak kabul etmek ve doktoru sorumlu tutmamak
gerekir. Boylelikle bu goriis sorunu hukuka aykirilik alaninda ele almakta ve izin
verilen riski bir hukuka uygunluk sebebi olarak kabul ettigi i¢in, fiilin hukuka uygun
oldugu sonucuna ulagmaktadir.

5237 Sayili Tiirk Ceza Yasasinda taksir TCK m.22’de dikkat ve Ozen
yukiimliliigiine aykirilik olarak tanimlanmasima karsilik objektif dikkat ve ©6zen
yukiimliliigiiniin ihlali yazilmamistir. Dolayisiyla tipiklik unsuru eksik kalmastir.
Uygulamada, objektif dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin ihlali olayin 6zelliklerine gére
belirleneceginden, madde metnin de yazmasa da milga TCK hiikiimlerinde
diizenlendigi gibi (miilga TCK m.455 ve 459), meslekte acemilik ve talimatlara
riayetsizlik de tipki tedbirsizlik ve dikkatsizlik gibi, objektif 6zen yiikiimliiligiiniin bir
tirii olarak taksir degerlendirmesinde dikkate alinmasinin yerinde olacagi
kanaatindeyiz.

TCK m.89’da diizenlenen taksirle yaralama sugunun yaptirimina iliskin;
TCK’nin maddesinde belirtilen giivenlik tedbirleri ile ilgili olarak; TCK 53/6. fikrasi
uyarinca; sagladiglr hak ve yetkiler kotiiye kullanilmak suretiyle veya gerektirdigi
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dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiine aykir1 davranilarak taksirli sugun islenmis olmasi
durumunda; mahkum olunan cezanin yarisindan bir katina kadar siireyle, li¢ aydan az
ve li¢ y1ldan fazla olmamak iizere, belli bir meslek ve sanat1 yapmaktan yasaklanma,
ilgili ehliyet ve ruhsat belgelerinin geri istenmesine, karar verilebilecektir. Yasaklama
ve geri alma hiikmiin kesinlesmesiyle yiirlirliige girer ve silire, cezanin tliimiiyle
infazindan itibaren igslemeye baslayacaktir. Bu sekilde hem taksirli suglarla ilgili olarak
getirdigi kat1 diizenleme hem de 3 aydan 3 yila kadar meslekten yasaklanmay1 igerecek
bu giivenlik tedbirinin infazinin hekimin cezasinin tiimiiyle infazindan itibaren
islemeye baslayacak olmasi uygulamada defansif tibbin (miidahaleden kaginma)
artmasina katki saglayacagi gibi hakkaniyete de uygun olmadigi, dolayisiyla degisiklik
yapilmasi gerektigi kanaatindeyiz.

Ulkemizde tibbi uygulama hatas1 uygulamalariyla alakali olarak ceza ve
tazminat davalarinda yiiksek oranda bir artis s6z konusudur. Bu artis; tezimizin ikinci
boliimiinde yer verdigimiz istatiksel calismalardan da anlasilmaktadir. Gerek bu
davalardaki artig ve 2005 yilinda yiiriirlige giren 5237 sayili Tiirk Ceza Yasasi’nda
yaptirimlar konusunda, agirlastirict diizenlemelere yer verilmesi, zaten gereksinimlere
yanit vermeyecek kadar eski, dagimnik ve karmasik oldugu kadar birbiriyle gelisen
diizenlemelerden olusan saglik mevzuati gibi faktorlerin birlesmesi, hekimler basta
olmak iizere diger saglik calisanlarini meslegini uygulama noktasinda hakli olarak
defansif davranmaya zorlamaktadir.

Ayrica hekimin, ekonomik giicii yetersiz ya da sosyal giivencesi olmayan
hastada daha az masrafl1 tedaviyi tercih ettigi yoniindeki goriislerinin aksine kendini
koruma saiki ile hareket eden hekim, ozellikle hastaligin teshis asamasinda fiziksel
muayene ve basit bir tetkikle teshis agamasinda fiziksel muayene ve basit bir tetkikle
teshis edebilecegi hastaliklarda dahi ileri teknoloji yogunluklu tetkik ydntemlerini
tercth etmekte ve dolayisiyla saglik hizmetlerinin maliyeti artmaktadir. Saglik
harcamalarindaki s6z konusu bu artisin iilkemiz ekonomisi tizerindeki olumsuz etkisi
cok aciktir.

Biitiin bu degerlendirmelerin 15181nda; tibbi eylemlerin hukuka uygun olmasi
kosuluyla, hekimlik mesleginin bir sanat oldugu ve tip mesleginin gereklerine uygun
davranan hekimin serbest¢ge meslegini icra etmesi gerektigi de dikkate alinarak,
hekimler ve diger saglik personellerinin gerek haklar ve gerekse sorumluluklarina
iliskin modern hukukun geregi olarak ayr1 ve 6zel bir yasal diizenleme yapilmasinin
¢ok 6nemli oldugu ve bu diizenlemeye Oncelik verilmesi gerektigi anlasilmaktadir.

80



KAYNAKCA

AKDUR, Recep. "Hekim Haklart ve Sorumluluklar1."

Artuk, Gékcen. Yenidiinya, Ceza Hukuku Ozel Hiikiimler, Ankara, 2015.
Artuk, Gokcen. Yenidiinya, Uygulamali Ceza Hukuku, Istanbul, 2016.
Artuk, Gékcen. Yenidiinya, Tiirk Ceza Hukuku Serhi, Istanbul, 2014.

Artuk, Gokcen. Yenidiinya Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara, 2022.

Aslan, Samed. Tibbi miidahalelerin hukuka uygunluk sartlari. MS thesis. Inonii
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2022.

Bayram, Cengiz. Tibbi miidahalede danisim (konsiiltasyon). MS thesis. Hasan
Kalyoncu Universitesi, 2020.

Biiken, Kiviletm Ceren. Tiirk ceza hukukunda kusurluk. MS thesis. Bagskent
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, 2020.

CANDAS, Av Gokce SAHIN, and DR AZRA ARKAN SERIM. "TAM
HASTANEYE KABUL SOZLESMESI KAPSAMINDA OZEL HASTANENIN
HUKUKI SORUMLULUGU."

Centel, Nur / Zafer, Hamide / Cakmut, Ozlem, Tiirk Ceza Hukukuna Giris, 2020
Centel, Nur / Zafer, Hamide / Cakmut, Ozlem, Kisilere Kars: Islenen Suclar,
Istanbul, 2021.

Centel, Nur / Zafer, Hamide / Cakmut, Ozlem, Tiirk Ceza Hukukuna Giris, Istanbul,
2020.

Centel, Nur / Zafer, Hamide / Cakmut, Ozlem, Kisilere Kars1 Islenen Suglar,
Istanbul, 2021.

Cavusoglu, Dilek. Hekimin Cezai sorumlulugu Ve Ceza Hukuku agsisindan 6zellik
Arz Eden tibbi miidahaleler. Diss. Marmara Universitesi (Turkey), 2019.

Celik, Ahmet. Hekimlerin ve Hastanelerin Sorumlulugu,

Celik, Faik. Yeni Tiirk Ceza Kanunu ve Hekimler Istanbul Cerrahpasa Tip Fakiiltesi,
Istanbul, 2005.

CELIK, Giilay OYUR, Leyla BAYSAN ARABACI, and Belkis Giilgin EJDER.
"Saglik Bakim Uygulamalarinda Tibbi Hata Sikayet Olgularinin incelenmesi:
Retrospektif Bir Calisma." Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi 38.2 (2022):
109-117.

Celik, Mirac. "IDARENIN SAGLIK HiZMETLERININ YURUTULMESINDEN
KAYNAKLANAN SORUMLULUGU."

Cokar, Muhtar. Tibbi Malpraktis Kavrami ve Sonuglart Hukuki Incelemeler
Kiitiiphanesi, www.turkhukuksitesi.com

Demir, Mehmet, and Ecem KIRKIT. "Komplikasyon—Malpraktis Ayirimimin Tibbi
Ozel Hukuk Sorumluluguna Etkisi." Cukurova Universitesi Hukuk Arastirmalari
Dergisi 1 (2022): 58-91.

Demirbas, Timur. Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2022

81


http://www.turkhukuksitesi.com/

Demirhan, Nurhan. “Malpraktis ve Hekimin Taksirle Yaralama Sugu”,
Yaymmlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Istanbul 2011.

Donmezer, Sulhi / Erman, Sahir. Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku, Genel Kisim C.II,
15.Bast, Istanbul, 2021.

Diilger, Murat Volkan, Onur Ozkan, and Merve Bakdur. "Ceza Hukukunda Hata
ve Hataya Baglanan Sonuglar." Tiirkiye Adalet Akademisi Dergisi 45 (2021): 227-
264.

Erdemir, Demirhan, Aysegiil, Tipta Etik ve Deontoloji (Yirmi birinci Yiizyilda) 2011,
s. 3.

Erem, Faruk / Damisman, Ahmet, / Artuk, Mehmet Emin. Umanist Doktrin,
Agisindan Tirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Tiimiiyle Gozden Gegirilmis On
Dordiinciisii Basi, Ankara, 2022.

Erg, Hiiseyin, and Filiz KIROGLU. "TIBBI MALPRAKTISDE HEKIMLERIN
CEZAI SORUMLULUKLARI." Atlas Journal 7.44 (2021): 2227-2242.

Ertek, Mustafa. Hastane Enfeksiyonu Gelisen Hastada Sorumlulugumuz
Farzaliyeva, Gunel. Tip Hukuku bakimindan hekimin cezai sorumlulugu. MS thesis.
Inonii Universitesi Sosyal Bilimleri Enstitiisii, 2019.

Gor, Damla Nur. "Hekimin Tibbi Uygulama Hatalarindan (Malpraktis) Dogan
Hukuki Sorumlulugu." (2021).

Giirkan, S. E. R. T., and Olus Gizem ALKAN. "Hekimlerin Tibbi Miidahale
Oncesinde Hastalardan Alinan Aydinlatiimis Onam Bilinci ve Uygulamalar1." Tiirkiye
Biyoetik Dergisi 9.4 (2022): 146-154.

Hakeri,Hakan. Tip Ceza Hukuku Seckin Yayinlari, 2023

Hakeri, Hakan. ila¢ Hukuku. Astana Yayinlar1, 2020.

Hakeri, Hakan. Ceza Hukuku Genel Hiikiimler 17. Baski. Astana Yayinlari, 2020.
Hakeri, Hakan. Tip Hukuku, Ankara, 2022.

Hakeri, Hakan / Unver, Yener / Cakmut, Yenerer, Ozlem. Tip/Saglik Hukuku
Mevzuati, Ankara, 2016.

Hanci, I.Hamit. Malpraktis Tibbi Girisimler Nedeniyle Hekimin Ceza ve Tazminat
Sorumlulugu, Ankara, 2006.

Hatipoglu, Gozde. "Hekimin gorevi kotiiye kullanma sugu bakimindan cezai
sorumlulugu." (2020).

Icel, Kayithan. Ceza Hukukunda Taksirden Dogan Subjektif Sorumluluk, Istanbul,
1967.

Ince, Senay Coskun. Tibbi miidahalelerde hekimin ceza sorumlulugu. MS thesis.
Inénii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2020.

Kahveci, Zeynep Kiibra. "GECERSIZ RIZANIN HAKSIZ FIILDEN DOGAN
TAZMINAT SORUMLULUGU UZERINE ETKISI."

Karagoz, Merve Hazal Alguer. "Hekimin tibbi miidahaleden kaynaklanan hukuki
sorumlulugu." (2019).

Karaman, Kiibranur. "T1bbi miidahalede hasta rizas1." (2021).

82



KIZILARSLAN, Hakan. "HEKIM ve OZEL HASTANELERIN CEZAI
SORUMLULUKLARI." Tiirkiye Adalet Akademisi Dergisi 1.41 (2020): 187-212.
Koca, Mahmut / Uziilmez, ilhan. Tirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Ankara,
2022.

Kose, Alpay, Hiiseyin. Tibbi Miidahalelerde Hekimlerin Hukuki Sorumlulugu,
Makale, http://egkhukuk.com/makale tibbi_mudahale.html, Istanbul, 2010. (Erisim
tarihi:10.12.2017)

Kurt, Munise Giilen. "TIBBI MUDAHALELERDE AYDINLATILMIS ONAM."
Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi 2020.146 (2020): 187-218.

Kiigiik, Colpan Miicahit. "Kanunilik ilkesinin memur disiplin hukukunda
uygulanabilirligi." Yildirim Beyazit Hukuk Dergisi 2 (2021): 129-174.

Muhammet, C. A. N., et al., eds. Saglik Hizmetinden Dogan Zararlar (Tibbi
Uygulama Hatalar1). Akademisyen Kitabevi, 2022.

OZCALIK, Yigithan. "Tirk Ceza Kanunu'nda Kasten Oldiirmenin Ihmali
Davranisla Islenmesi." (2021).

Ozdilek, Ali, Osman, Tipta Yanls Uygulama (Malpraktis) Sebebiyle Hekimin Hukuki
Sorumlulugu, 2010, s.2-3.

(")zgeng:, Izzet. Bilincli Taksir, Prof. Dr. Cetin Ozek Armagani, Istanbul, Haziran,
2004.

Ozgenc, Izzet. Tibbi Miidahale Dolayisiyla Ceza Sorumlulugu, SD, Makale, {lkbahar,
2011.

Ozgene, Izzet Tirk Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, Gozden Gegirilmis ve
Glincellenmis 16. Basi, Seckin Yayincilik, 2020.

Ozkaya, Nesrin / Yilmaz, Riza / Ozkaya, Can, Muhammed / Pakis, Is1l / Yildirim,
Ali/ Elmas, imdat. T1bbi Uygulama Hatas1 Iddias1 ile Adli Tip Kurumuna Génderilen
0-18 Yas Grubu Olgularin Degerlendirilmesi, Tiirk Pediatri Dergisi Arsivi, 2011.
Ozkara, E. R. D. E. M., and Halis Dokgdz. "T1bbi Uygulama Hatalar1." (2019).
Oztiirk, Bahri / Erdem, Ruhan, Mustafa. Uygulamali Ceza Hukuku ve Giivenlik
Tedbirleri Hukuku, Yeni TCK’ya Gore Yenilenmis 22. Basi, Ankara, 2022.

Oztiirk, Bahri / Erdem, Ruhan, Mustafa. Tiirk Ceza Kanunu, Genel Hiikiimler ve
Ozel Hiikiimler (Kisilere ve Mala Kars1 Islenen Suglar), Ankara, 2007.

Oztiirk, Emre. "Samsun il merkezinde gorev yapan aile hekimleri ve aile hekimligi

uzmanlik Ogrencilerinin defansif tip uygulamalar1 hakkinda bilgi, tutum ve
davraniglari." (2021).

Parlar, Ali / Hatipoglu, Muzaffer. Aciklamali Yeni Ictihatlarla 5237 Sayili Tiirk
Ceza Kanunu Yorumu, 2. Cilt, Ankara, 2010.

Parlar Ali / Hatipoglu, Muzaffer. Kast ve Taksir, Istanbul, 2010.

Polat, Oguz. Tibbi Uygulama Hatalar1, Ankara, 2019.

Saribas, Nur Yiicel. Hekimin tibbi uygulama hatalarindan dogan hukuki
sorumlulugu. MS thesis. izmir Ekonomi Universitesi, 2020.

83


http://egkhukuk.com/makale_tıbbi_mudahale.html

SARIGUL, Ali Tanju. "CEZA HUKUKUNDA HATA KAVRAMI VE SUCUN
MADDI UNSURLARINDA HATANIN CEZA SORUMLULUGUNA ETKIiSi."
Erciyes Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi 14.2 (2019): 663-692.

Soyaslan, Dogan, Ceza Hukuku Genel Hiikiimler, 2022.

Sahbaz, Gamze, et al. "Malpraktis ve Saglik Profesyonellerinin Sorumluluklar1."
Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi 4.2 (2022): 85-90.

Tezcan, Durmus / Erdem, Ruhan, Mustafa / Onok, R. Murat. Teorik ve Pratik
Ceza Ozel Hukuku, Ankara, 2022.

Toroslu, Nevzat. Ceza Hukuku Genel Kisim, Ankara, 2021.

UMUT, ismail Esad. "Hekimin Malpraktisten Dogan Cezai Sorumlulugunun
Belirlenmesi ve Ispata iliskin Sorunlar." (2021).

Www.kazanci.com

YILDIZ, Kiibra. "Haksiz Fiil Hukukunda Nedensellik Baginin Belirlenmesi." Selguk
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi 30.3 (2022): 1115-1158.

Yordem, Ogr Uyesi Yilmaz. "HEKIMIN HATALI TIBBI UYGULAMAYA BAGLI
HUKUKI SORUMLULUGU." Tiirkiye Adalet Akademisi Dergisi 11.39 (2019).
Zeynel, T. "CEZA HUKUKUNDA VARSAYILAN RIZA."

84


http://www.kazanci.com/

