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OZET

Giliniimiizde tip alaninda meydana gelen gelismeler, plastik rekonstriiktif ve
estetik operasyonlarin daha basit bir sekilde gerceklestirilmesini miimkiin kilmis, bu
operasyonlarin daha basit ve ulasilabilir olmasi kisilerin bu alana ydnlenmesini
yogunlastirmistir. Artik plastik rekonstriiktif ve estetik operasyonlar, herkes tarafindan
kullanilan ve takip edilen bir tip alan1 halini almistir. Estetik amach talepler, yine bu
alan1 hekimler bakimindan da rekabet alanina sokmus, deyim yerinde ise bu alanda
ciddi bir pazar olusmustur. Bu sebeple her ne kadar mevzuata aykiri olsa da, bu alanda

gorsel ve yazili basin ile sosyal medya alanlarinda ciddi reklamlar dahi verilmektedir.

Plastik rekonstriiktif ve estetik operasyonlarda sayisal olarak meydana gelen
artis, aynt zamanda bu alanda meydana gelen tibbi hatalar1 da sayisal olarak artirmistir.
Bu hatalar sebebiyle kisilerin ugradigi zararlarin tazmini ise, hukuki olarak ayr1 bir
altyapt ve diizenlemeleri zorunlu kilmaktadir. Hal bu olmakla birlikte, mevcut
mevzuatimizda dogrudan bu alana iliskin normatif bir diizenleme bulunmamakta, bu
alana uygun oldugu ol¢iide Tirk Borglar Kanunu’nun hizmet, vekalet ve eser

sOzlesmesi 6zel hiikiimleri uygulanmaktadir.

Tiirk Borglar Kanunu’nun 6zel hiikiimlerinin plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahiden kaynaklanan uyusmazliklara uygulanmasina iliskin olarak doktrin ve

uygulamada farkli goriisler ortaya ¢ikmis olup, konu tam olarak netlik kazanmamastir.

Calismamizda, plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar ile hastalar arasindaki
sozlesmelerin tliri ve mahiyeti, hatali tibbi miidahaleler ve bu miidahaleler sebebiyle
meydana gelen zararlarin tazmininde taraflarin sorumlulugunun ne sekilde olacagi

hususlari, mevzuat, doktrin ve yiiksek yargi uygulamasi bakimindan ele alinmstir.
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ABSTRACT

Nowadays, the developments in the field of medicine have made it possible to
operate the plastic reconstructive and cosmetic surgeries much easier, and since these
operations are now simpler and more accessible, people have applied to this field more
excessively. Thus, the plastic reconstructive and cosmetic surgeries have become as a
field of medicine that is used and followed by every person. Cosmetic purposes
demands have induced medical doctors to compete each other in this field, and so to say
that there has been a significant market in this field. Therefore, even it is contrary to the
legislation, a serious number of advertisements have been making in visual and written

media and social media.

On the other hand, the increase in the number of plastic reconstructive and
cosmetic surgeries has increased also the number of medical errors and malpractices at
the same time. In order to compensate the people suffering damages of such errors,
special legal basis and regulations should be implemented. However, there is no
normative regulation directly related to this field under existing legislation, and
therefore, to the extent possible, the special provisions of service, agency and work

agreements under the Turkish Law of Obligations have been applied to this field.

Different opinions have risen in doctrine and practice in connection with the
applicability of the special provisions of the Turkish Law of Obligations to the disputes
arising from the plastic reconstructive and cosmetic operations, and still, this subject is

not clear.

In this study, the types and characteristics of the agreements between the patients
and plastic reconstructive and cosmetic surgeons, and defective medical interventions
and the indemnity liabilities of the parties in case of such medical interventions are
examined with respect to the legislation, the doctrine and the applications of the higher

jurisdiction.
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GIRIS

Tirk Borglar Kanunu’nun &zel hiikiimlerinin plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahiden kaynaklanan uyusmazliklara uygulanmasina iliskin olarak doktrin ve
uygulamada farkli goriisler ortaya ¢ikmis olup, konu tam olarak netlik kazanmamaistir.
Hekim ile hasta arasinda kurulan ve hekimlik soOzlesmesi olarak adlandirilan

sOzlesmenin tiirli, unsurlar1 ve uygulamasi doktrin ve uygulamada tartismalidir.

Hekim tarafindan plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi alani disinda yapilan
her tiirlii tedavinin, hekim tarafindan bir sonu¢ yiikiimliiliigli, yani eser meydana
getirme borcu dogurmamasi sebebiyle vekalet soézlesmesine iliskin hiikiimlerin
tatbikinde herhangi bir hata bulunmamakla birlikte, 6zellikle estetik operasyonlarda
hastanin belirli bir neticeyi elde etme maksatli olarak hekime bagvurdugu hususu
dikkate alindiginda, estetik operasyonu gergeklestiren hekim ve hasta arasindaki
sOzlesmeyi vekalet olarak adlandirmak dogru olmayacaktir. Bu sozlesmelerde hastanin
amaci tedavi olma degil, estetik kaygilardir. Calismamizda, plastik rekonstriiktif ve
estetik cerrahlar ile hastalar arasindaki s6zlesmelerin tiirli ve mahiyeti, hatali tibbi
midahaleler ve bu miidahaleler sebebiyle meydana gelen zararlarin tazmininde
taraflarin sorumlulugunun ne sekilde olacagi hususlari, mevzuat, doktrin ve yiiksek

yargl uygulamasi bakimindan ele alinmigtir.

Calismamizin birinci kisminda tibbi uygulama hatalarna iliskin kavramlarin

tanimlar1 agiklanmistir.

Ikinci kisimda, estetik amagh tibbi miidahalenin hukuka uygun olup olmadigi,
hasta ile hekim arasindaki s6zlesmenin hukuki niteligi, hekimin sorumlulugunun hukuki
sebepleri ve uygulamada siklikla karsilasilan hekimin sozlesmeye aykirilik teskil
edebilecek davraniglarina iligkin agiklamalara yer verilmistir. Doktrinde, bir kisim
yazarlarca salt giizellesme maksatli estetik amagli tibbi miidahalelerin hukuka uygun
olmadig: ileri siiriilmekle birlikte, gliniimiizde estetik amagli miidahalelerin psikolojik
bir ihtiya¢ halini almasi, hastanin saglhigini riske sokmayan, hukuka ve ahlaka aykir

olmayan ve rizaya dayanan miidahaleler olmasi sebebiyle kanaatimizce bu



operasyonlart hukuka aykir1 addetmek hatali olacaktir. Hal bu olmakla birlikte, hasta ile
hekim arasinda kurulan sézlesme Kanunda tanimlanmadigindan, bu tip uyusmazliklara
Kanunda dilizenlenen hangi hiikiimlerin uygulayacagi hususunda tartisma
yasanmaktadir. Calismamiz kapsaminda, Yargitay uygulamasi da nazara alinarak estetik
amac¢li miidahaleler sebebiyle meydana gelen uyusmazliklarda, uyusmazligin tiiriine
hangi hiikiimlerin uygulanacagina iligskin aciklamalara yer verilmistir. Gorsel ve yazili
basinda, hekimlerin hatali tedavileri sebebiyle hastalarin zarar gordiigiine iliskin
haberler yer almaktadir. Yine hekimlerin hatali tedavileri sebebiyle aleyhlerine agilan
dava sayilar1 da her gegen giin artmaktadir. Bu kapsamda c¢aligmamizda, hekimin
sozlesmeye aykirilik teskil eden eylemlerinin neler olabilecegi hususunda tartigmalara

yer verilmistir.

Calismamizin {i¢giincii boliimiinde ise, hekimin sézlesmeden dogan hukuki
sorumlulugunun kapsamina ve sonuglarina yer verilmistir. Hekim ile hasta arasindaki
iligkinin mahiyeti, aralarindaki sdzlesmenin tiirlinii degistireceginden, uyusmazliga

uygulanacak hiikiimler de bu s6zlesmenin tiiriine gore degisiklik arz edecektir.



BIiRINCi BOLUM
TEMEL KAVRAMLAR
I. TEMEL KAVRAMLAR

1. Tibbi Miidahale

Tip meslegini etmeye yetkili kisi (hekim) tarafindan dogrudan ya da dolayli olarak
hastanin viicut biitiinliigiine yonelik gerceklestirilen her tiirlii faaliyete, tibbi miidahale
ya da tibbi uygulama denilir!. Kisinin dogustan var olan veya sonradan bir etkiyle
olusan goriinim bozukluklarint diizeltmek veya viicudunda herhangi bir sekil
bozuklugu olmamasma ragmen yalnizca giizel goériinmenin saglanmasi maksadina

yonelik tibbi miidahaleler ise estetik amagl tibbi miidahalelerdir?.

2. Hatah Tibbi Miidahale

Hatal1 tibbi miidahale, 1992 yilinda gergeklestirilen 44. Diinya Tabipler Birligi
Genel Kurulu'nda; “Hekimin tedavi sirasinda standart uygulamay: yapmamasi, beceri
eksikligi veya hastaya tedavi vermemesi ile olusan zarar” seklinde tanimlanmis olup,
malpraktis olarak da ifade edilmektedir’. Kisinin bedensel, ruhsal ve fiziksel
sorunlarinin teshisinde ve tedavisinde tip bilimi kurallarina aykirt olarak gergeklestirilen

miudahaleler tibbi miidahale hatalar olarak adlandirilabilir.

Kot uygulama anlamina gelen malpraktis, hekimin gorevini hi¢ yapmamasi,
eksik ya da kotii ifa etmesi olarak tanimlanir. Hastanin hekime bagvurup tedaviye
baslamasindan tedavinin sonlanmasina kadar ortaya ¢ikabilen ve hastaya zarar1 dokunan

tibbi kusur veya hatalardir®,

! Ayan, M., T1bbi Miidahalelerden Dogan Hukuki Sorumluluk, Kazanci, 1. Baski, Ankara 1991, s.5.

2 Petek, H., Giizellestirme Amagl Estetik Ameliyatlardan Kaynaklanan Hukuki Sorumluluk, DEUHFD,
C.8,S.1, 2006, s.180.

3 Polat, M.O. / Pakis, 1., Tibbi Uygulama Hatalarinda Hekim Sorumlulugu, AUSBD, C. 2, S. 3, 2011, s.
119 v.d.

4 Polat, M.O., Tibbi Uygulama Hatalar1, Seckin, 2. Baski, Ankara 2015, s. 90.



Tibbi uygulama hatalari, saglik meslek mensuplari ve saglik hizmetlerinde
calisan meslek mensuplarinin hastaya onerileri ve/veya uygulamalar1 sonucu, hastaligin
iyilesmesinin  gecikmesinden hastanin  Glimiine kadar genis bir kapsamda

degerlendirilir®.

01.02.1999 Yayin tarihli Tiirk Tabipler Birligi Hekimlik Meslek Etigi Kurallar
(TTBHMEK) m.13’te®, malpraktis, “bilgisizlik, deneyimsizlik ya da ilgisizlik nedeniyle
bir hastanin zarar gormesi” olarak ifade edilmis, m.5’te ise, hekimin oncelik gorevinin,
hastaliklart 6nlemeye ve bilimsel gerekleri yerine getirerek hastalar iyilestirmeye
calisarak insanin yagsamini ve sagligimi korumak oldugu ve bu yilikiimliilikklerini yerine
getirebilmek i¢in gelismeleri izlemesi gerektigi ifade edilmistir. Bu metinden de
anlasildigr {izere, tibbi uygulamayi gerceklestiren hekimin hastayr ihmal etmesi
neticesinde hastanin zarar gérmesi durumunda tibbi uygulama hatasi meydana gelmis
kabul edilir. Tibbi uygulamay1 gergeklestiren hekimin, karsilasmis oldugu tibbi sorunla
ilgili bilgisinin olmamas1 veya hekimin bilgi eksikliginden dolayr kendisine
giivenmemesi durumunda hicbir sekilde tibbi miidahalede bulunmamasi, bilgisine
giivendigi bagkaca hekimden destek almasi yahut tibbi meselenin ¢oziimii hususunda

bilgisini arttiracak girisimlerde bulunmasi gerekir.

Tibbi miidahale kavraminin ulusaliisti ve ulusal diizenlemeler de c¢esitli
tanimlar1 ve acgiklamalar1 bulunmaktadir. Bu kapsamda; Biyoloji ve Tibbin
Uygulanmasi Bakimindan Insan Haklar1 ve Insan Haysiyetinin Korunmas1 Sozlesmesi
(Biyotip Sozlesmesi)’ m.4’de, “Arastirma dahil, saghk alaminda herhangi bir
miidahalenin, ilgili mesleki yiikiimliiliikler ve standartlara uygun olarak yapilmasi

)

gerekir.’

2827 Sayili Niifus Planlamas1 Hakkinda Kanun® m.1’de,“Bu Kanunun amaci,

niifus planlamasi esaslarint gebeligin sona erdirilmesi ve sterilizasyon ameliyelerini

SPolat, M.O. / Pakis, I., s. 119 v.d.
Shttp://www.tth.org.tr/mevzuat/index.php?option=com_content&view=article&id=65:hekl-meslek-
etkurallari&catid=4:t&Itemid=31 (e.t. 12.08.2018).

"RG, 09.12.2003 T. ve 25311 S.

8RG, 27.05.1983 T. ve 18059 S.
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acil miidahale halleri ile gebeligi onleyici ilag ve araglarin temin, imal ve saptanmasina

’

iliskin hususlar: diizenlemektedir.’

21.01.2017 tarih ve 6771 sayili Kanun m.16/E. hilkkmii geregince yiiriirlikkten
kaldirilan Tibbi Dentoloji Nizamnamesi m.13’de, “Tabip ve dis tabibi, ilmi icaplara
uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi tatbik eder. Bu faaliyetlerinin mutlak
surette sifa ile neticelenmemesinden dolayi, deontoloji bakimindan muaheze edilemez.
Tababet prensip ve kaidelerine aykiri veya aldatict mahiyette teshis ve tedavi yasaktir.
Tabip ve dis tabibi, teshis, tedavi veya korunmak gayesi olmaksizin, hastanin arzusuna

uyarak veya diger sebeplerle, akli veya bedeni mukavemetini azaltacak her hangi bir

)

sey yapamaz.’

Hasta Haklar1 Yonetmeligi (HHY) md.11°de®, “Hasta, modern tibbi bilgi ve
teknolojinin gereklerine uygun olarak teshisinin konulmasini, tedavisinin yapilmasini ve
bakimni istemek hakkina sahiptir. Tababetin ilkelerine ve tababet ile ilgili mevzuat
hiikiimlerine aykiri veya aldatict mahiyette teshis ve tedavi yapilamaz.”, denilerek, tip
personeli tarafindan yerine getirilecek tibbi uygulamalarin, mesleki yiikiimliiliik ve

standartlara uygun yapilmasi gerektigi belirtilmistir.

Uluslararast ve ulusal mevzuatta da yer verildigi iizere, hekimin teknolojik ve
giincel gelismeleri takip etmeksizin, tip bilimi kurallarina uymadan veya beceriksizce
teshis ve tedavide bulunmasi ve bunun neticesinde hastanin zarar gérmesi durumunda
tibbi uygulama hatas1 meydana gelir. Bir uzman olarak hastaya miidahale eden ve
hastaya miidahale etme hak ve yetkisi kendisinde bulunan hekimin, tibbi uygulamalar

bakimindan kusur durumuna gore hukuki ve/veya cezai sorumlulugu bulunmaktadir.

3. Komplikasyon

Komplikasyon, tibbi miidahale esnasinda Ongoriilmeyen, Ongoriilse dahi
Oonlemeyen durum, istenmeyen sonu¢ olarak adlandirilmaktadir. Literatiirde,

komplikasyon yerine izin verilen risk kavramina da yer verildigi goriilmektedir.

°RG, 01.08.1998 T. ve 23420 S.



Hastaligin tedavisinde hastanin zarar gormesi, komplikasyon yahut tibbi

uygulama hatas1 neticesinde gelisebilir.°.

Zararin komplikasyon olup olmadigi
belirlenirken, miidahaleyi gergeklestiren hekimin tip bilimi kurallarina riayet edip
etmedigi, hastasin1 yeterince aydinlatip aydinlatmadigi, daha once kullanilan
yontemlerin uygulanip uygulanmadigi ve gelisen teknolojiyi takip edip etmedigi gibi
kriterler goz oniinde bulundurulur. Tibbi uygulamay1 gergeklestiren, kendisi ile ayni
yetkinlikte baska bir hekim tarafindan gosterilmesi gereken Ozeni gosterildigi halde
hasta zarar gérmiis ise, meydana gelen bu zarar tibbi uygulamanin bir sonucu olarak

kabul edilir ve bu zarar sebebiyle hekimin sorumluluguna gidilemez.

Hekimin uygulamis oldugu tibbi miidahalede komplikasyonu bilmesi veya
tedavinin ilerleyen asamalarinda komplikasyonun ortaya c¢ikmasi durumunda hemen
onlem almasi gerekir. Komplikasyonu fark edilememesi, fark edilmesine ragmen aktif
bir harekette bulunulmayarak seyirci kalinmasi veya alinan 6nlemin tip bilimi kurallari
cergevesinde degerlendirilecek tiirde olmamasi durumunda hekimin tibbi miidahale

hatasi gerceklestirildigi kabul edilir'.

Komplikasyon ve hata meydana gelen zararin Ongoriiliip Ongoriilememesi
noktasinda birbirinden ayrilmaktadir. Hekim, zararin meydana gelebilecegini
ongdrmesine ragmen bu zarar Onlenemez tiirden ise komplikasyondan, Onlenebilir
olmasma ragmen hekimden kaynakli sebeplerle Onlenmiyorsa hatadan bahsedilir.
Diger bir ifadeyle, komplikasyonda hekim zararin olusabilecegini bilmekte, ancak
hastanin 1iyilesmesi i¢in gostermis oldugu yliksek ¢abaya ragmen zarari
onleyememektedir. Tibbi miidahaleyi gerceklestiren hekimin, tip bilimi kurallarina
uygun davranarak hareket edip teshis ve tedavide giincel ve tip diinyas: tarafindan kabul
edilen usulleri uygulamasina ragmen hasta yine de zarar goriirse, hekimin gereken
dikkat ve Ozeni gOstermis olmasi sebebiyle meydana gelen zarar hukuken kabul

edilebilir oldugundan, bu zarar nedeniyle hekimin de sorumlulugu s6z konusu

0 Polat, Pakis, s. 120.
1 Hakeri, H., T1ip Hukukunda Komplikasyon Malpraktis Ayrimi, Toraks Cerrahisi Biilteni, Cilt 5, 2014,s.
23-28.



olmayacaktir'?. Yargitay 2. CD., 20.11.1991 tarihli 10834 E., 11895 K®. sayih

kararinda da bu husus agikca vurgulanmaistir.

Onemle belirtmek gerekir ki, ortaya ¢ikan zararin komplikasyon olup
olmadigimin degerlendirilmesi yapilirken, tibbi islem uygulandiktan sonra tip biliminin
kabul etmis oldugu basar1 sansi ele alinmaktadir. Tip bilimi kurallar1 ¢ergevesinde
uygulanan islem daha Once nadir olarak denenmis ise, ortaya c¢ikan zararin
komplikasyon olarak degerlendirilmesi miimkiin olmayacaktir. Ancak, uygulanan iglem
daha once denenmis ve yiiksek oranda basar1 elde edilmis ise, uygulamay1 yapan tip
personelinin beceriksizlik, ithmal vb. sekilde davranmamasi1 kaydiyla ortaya c¢ikan
zararin komplikasyon kapsaminda degerlendirilmesi miimkiindiir. Bu noktada
uygulanan tibbi islemin komplikasyon olarak degerlendirilebilmesi i¢in 6nemli olan
husus, tibbi islemi uygulayan hekim tarafindan tiim risklerin hasta ve/veya yakinlarina
ayrintili olarak izah edilerek usuliine uygun bir sekilde alinan aydinlatilmis onam
alinmasidir. Hastanin aydinlatilmis onaminin alinmasi, yani kendisine gergeklestirilecek
tedavinin siireci ve olasi tiim sonuglar1 hakkinda bilgi verilmemis olmasi halinde bir

komplikasyonun varligindan bahsedilemez.

Hastada meydana gelen zarar neticesinde hasta tarafindan hekim aleyhine dava
acildiginda meydana gelen zararin hata m1 yoksa komplikasyon mu oldugunun
saptanmasi i¢in hekim ile ayn1 yetkinlikte bagkaca bir hekim bilirkisiden goriis alinmali

ve bu cercevede karara varilmalidir®®,

4. Tibbi Standart

1982 Anayasast m. 17/2°de, “Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazili haller
disinda, kisinin viicut biitiinliigiine dokunulamaz; rizasi olmadan bilimsel ve tibbi
deneylere tabi tutulamaz.” denilerek, tibbi zorunluluklar disinda kisilerin viicut

biitlinliigiine miidahale edilemeyecegi agikca vurgulanmistir. Kisinin yagsamini,

2 Yenerer Cakmut, O, Tibbi Miidahaleye Rizanin Ceza Hukuku Acisindan incelenmesi, Legal, 1. Baski,
Istanbul 2003, s. 248 vd.

13 www.kazanci.com (e.t. 12.06.2019)

14Ppolat, s. 19.
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sagligini, viicut biitiinliglini tehdit eden fiziksel veya ruhsal anomalilerin teshisi,

tedavisi, 6nlenmesi t1bbi zorunluluk kapsaminda degerlendirilmektedir'®.

Tibbi standart, hekimin hedeflemis oldugu tedavi amacina ulasmasi i¢in gerekli
olan ve daha 6nce denenip ispatlanmis bulunan, hekim tecriibesi ve doga bilimlerinin o
anki ulastig1 diizeyi ifade etmektedir. Tibbi Standart kavrami ile anlatilmak istenen, tip
biliminin genel olarak taninip kabul edilmis kurallar1, bagka bir ifadeyle denenmis ve
bilinen temel meslek kurallaridir. Hekimlerin biiyiilk ¢ogunlugunun ayni veya benzer
vakalarda uygulamis oldugu metot, o uygulamanin tip bilimince genel olarak bilinen ve

taninan bir kural oldugunu ortaya koyar?®.

Hekimin, hatali tibbi miidahaleye mahal vermemesi i¢in, Oncelikle tedavide
uygulayacagi yontemi, tip biliminin genel olarak taninip kabul edilmis, denenmis ve
bilinen temel meslek kurallarini esas olarak uygulamasi gerekir. Hekimin hatali tibbi
uygulamaya yol agmadan tedavi amacina ulasmasi i¢in denenerek ispatlanmis ve bilim
kurallarina uygun tibbi standard1 yakalamasi gerekir'’. Hekimden beklenilen, tedavi
uygularken hastalar1 i¢in en giincel ve tip camiasinda kabul goéren miidahale yolunu
secmektir. Hekim, gerek tibbi uygulama esnasinda gerekse de uygulama sonrasinda
tibben kabul gormils metotlar1 uygulamakla yiikiimlidiir. Hekim, tibben kabul
gormeyen ve/veya tibbi deney asamasinda olan, diger bir ifadeyle uygulanabilirligi
genel kabul gérmemis olan bir yol izlerse, bu durumda ciiretkar davranmis sayilacak ve

tibbi uygulama hatas1 yapmis kabul edilecektir.

Giliniimiizde tip biliminin gelismesi, tibbi tedavilerin daha basit ve acisiz bir
sekilde gergeklestirilmesinin miimkiin olmasi, psikolojik ve sosyal nedenlerle tibbi
zorunluluk kavraminin genis yorumlanmasi gerekmektedir. Kanuna ve ahlaka aykir
nitelikte olmayan estetik miidahalelerde ama¢ hastanin yararma olacagindan tibbi

zorunluluk sartinin bu tiir miidahalelerde varliginin kabulii gerekir.

15 Ayan, s. 9.

6Ahsen Oktay, E,. Serbest Olarak Ya da Ozel Saglik Kuruluslarinda Calisan Hekimler Agisindan Tibbi
Malpraktis ve Sonuglari, S.4.

http://www.turkhukuksitesi.com/makale_1183.htm (e.t. 25.08.2018).

17 Hakeri, H., Trp Hukuku, Seckin, 5. Baski, Ankara, 2018, s. 545.
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Hastaligin teshisi, tedavisi ve tiim diger tiim tibbi iglemler tibbi standarda uygun
yapilmis, ancak yine de hastada zarar meydana gelmis ise hekim uygulamis oldugu tibbi
uygulamadan sorumlu tutulamaz. Hekimin tibbi standarda uygun davranip
davranmadig, tibbin uzmanlik alanlari tarafindan kurulan ulusal ve uluslararasi kurulug
ve derneklerce kabul edilen kriterler dikkate alinarak uzman bilirkisiler tarafindan

ortaya konulabilecektir.
5. Aydinlatma ve Riza

Tibbi miidahale, hastaligin teshis ve tedavi olmak iizere tiim siirecine iliskin
aydinlatilmasindan sonra gerceklestirilebilir'®. Hekim tarafindan gergeklestirilen tibbi
miidahalenin hukuka wuygun olmasi ig¢in, hastanin ve/veya belirli durumlarda
yakinlarinin agik bir sekilde rizalarinin olmasi zaruri olup, bu miidahalenin hukuka
uygun kabul edilebilmesi i¢in de ilk kosuldur. Anayasa ile koruma altina alinan kiginin
maddi ve manevi biitlinliigii ve riza yakindan ilgilidir. Riza olmaksizin, bir kisinin viicut
biitiinligline miidahale edilemez. Kisinin salt insan olmas1 sebebiyle, yasam hakki ve
maddi ve manevi bitinligine iliskin haklar1 vazgegilemez, devredilemez ve
siirlanamaz haklardandir. Anayasa m.17 geregince, tibbi zorunluluklar ve kanunda
yazili haller disinda kisinin viicut biitiinliigline dokunulamaz. Ancak, hastanin ve
kamunun istiin yararinin bulundugu durumlarda hastanin rizasi ile kisinin viicut
biitiinligline dokunabilir. Hastanin rizasmin hukuk diizeninde karsilik bulmasi i¢in,
gerceklestirilmesi istenilen tibbi miidahalenin saglik kazandirma, tedavi, kisinin bozulan
sagligin1 korumay1 veya iyilestirmeyi amaglamasi, diger bir ifadeyle kisinin menfaatine
olmas1 gerekmektedir'®. Bu noktada belirtmek gerekir ki, estetik amagli miidahale
kisinin faydasma degil, zararina olacaksa bu tip miidahaleler hukuka aykir1 kabul

edilecektir?,

Aydinlatilmis riza, tip etiginin temel ilkelerinden olan G&zerklik ilkesine
dayanmaktadir. Ozerklik, bir kisi ya da toplulugun kendisine iliskin konularda, kendi

degerlerine dayanarak kararlar vermek ve bunlar1 uygulamak tizere eylemlerde bulunma

18 Ozsunay, E., Alman ve Tiirk Hukuklarinda Hekimin Hastay1 Aydinlatma Odevi ve Istisnalari, s.32.
19 Yenerer Cakmut, s. 34.

20 Oguzman, M. K./ Selici, O.,/ Oktay Ozdemir, S., Kisiler Hukuku (Gercek ve Tiizel Kisiler) Filiz
Kitabevi, 2018, s. 178.



olanagi olarak tanimlanmaktadir. Bunun bir uzantisi olarak Ozerk Kkisinin, kendi

sagligina iliskin tiim kararlara katilmasinin kosullar1 saglanmalidir®®.

Biyotip Sozlesmesi m..5’de, herhangi bir tibbi miidahalenin; hastanin
miidahalenin amaci, niteligi, sonucu ve olasi tehlikeler hakkinda bilgilendirildikten

sonra 0zgiir iradesiyle muvafakatinden sonra gergeklestirilebilecegi belirtilmistir.

HMEK m. 26’da, konulan tani, 6nerilen tedavinin tiirii, siiresi, basar1 ihtimali ve
risklerinin hastanin toplumsal, kiiltiirel ve ruhsal durumuna da G6zen gosterilerek
hastaya anlayabilecegi bir dilde anlatilmasindan sonra alinacak rizanin hukuka uygun

oldugu diizenlenmistir.

Gerek Biyotip Sozlesmesi ve gerekse de HMEK diizenlemelerinde, teshisin
niteligi, Onerilen tedavi yoOntemleri, tedavi yoOntemlerinin basari sansi ve siiresi,
uygulanacak yontemin hastanin sagligi i¢in tasidigi riskler, tibbi sonuclar1 ve olasi
komplikasyonlar hususunda hastanin hekim tarafindan aydinlatilmasi1 gerektigi
belirtilmistir. Tiim bu hususlar, hekimin aydinlatma ylkimliliginiin sinirlarimi

cizmektedir.

Rizanin gecerli olabilmesi i¢in, tibbi miidahale Oncesinde hastanin viicut
biitiinltigline ne gibi miidahalelerde bulunulacagi ve hastanin bu miidahalenin sonuglari
konusunda aydinlatilmasi gerekmektedir. Tibbi miidahaleye hastanin riza gdstermesi,
kisinin kendi gelecegini belirleme hakkindan kaynaklanmaktadir?®. Hekim tarafindan
gerceklestirilecek tibbi miidahaleye riza kisiye siki sikiya bagli bir hak olup, kural
olarak rizanmn hastadan alinmasi gerekir?®. Ancak, anlama ve isteme yetenegine sahip
olmayan kisilerin verdigi riza hukuk diizenince gecerli kabul edilemeyeceginden, bu
kisilerin  yerine kanuni temsilcilerinin riza  agiklamasinda  bulunmasiyla

gerceklestirilecek tibbi miidahale hukuka uygun olacaktir?®,

Zhttp://www.tth.org.tr/mevzuat/index.php?option=com_content&view=article&id=983:0nam&catid=26:e
tik&Itemid=65 (e.t. 11.11.2018).

22 Tacir, H., Hastanin Kendi Gelecegini Belirleme Hakk1, On Iki Levha Yaymcilik, istanbul 2011, s.118.
23 Arpact, A., “Ozel Hukuk Agisindan T1bbi Miidahaleye Riza Beyani, Buna iliskin Sorunlar ve C6ziim
Yollarr”, YUHFD C. VI S. 2 Y. 2009, s. 9.

24 Yenerer Cakmut, s. 206.
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HHY m.24 hiikkmiinde, hastanin kiigiik veya kisitli olmas1 durumunda velisinden
veya vasisinden izin alinmasi, kiigiik veya kisith hastanin velisinin veya vasisinin
olmadig1 veya bu kisilerin hazir bulunamadigi veya hastanin ifade giiciiniin olmadigi
durumlarda ise riza sartinin aranmayacagi, ancak kisitli veya kiiciik hastanin mutlak
suretle bilgilendirme siirecine katilimlarinin saglanmasi gerektigi ifade edilmistir. Bu
noktada amag, kii¢iigiin veya kisitlinin yararina hareket etmektir. Velinin veya vasinin
tibbi miidahaleye izin vermemesi durumunda, ¢ocugun menfaati ve gelismesi goz 6niine

alinarak hakim karariyla tibbi miidahale gergeklestirilebilir (HHY m.24).

Rizanin gecerli olabilmesi i¢in tibbi miidahale 6ncesinde veya en ge¢ tibbi
miidahale esnasinda alinmasi gerekmektedir. Tibbi miidahale sona erdikten sonra

alinan riza gegersiz olacaktir®®,

1219 sayili Tababet ve Suabati San’atlarmin Tarzi Icrasma Dair Kanun?®

(TSSTIDK) m.70 hiikmiinde rizanin sekli hususunda herhangi bir ayrintiya yer
verilmemistir. HHY ve 2238 Sayili Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli
Hakkinda Kanunda?’ bazi 6zel durumlarda rizanin mutlak suretle yazili olmasi ve

birtakim unsurlari igermesi gerektigi ifade edilmistir.

Dogabilecek olumsuz sonuglarin sorumlulugu hastaya ait olmak tizere Kanunen
zorunlu haller disinda hastanin tedaviyi durdurma ve reddetme hakki bulunmaktadir.
Bu hakkin kullanilmas: i¢in oncelikle hekimin meydana gelebilecek sonuglari hastaya
veya kanuni temsilcisine yahut hasta yakinina anlatmasi, buna ragmen tedavinin
durdurulmast veya reddinin istenilmesi halinde yazili bir niza beyanm1 alinmasi
gerekmektedir (HHY m.25). Yine, mevzuatta Ongériilen durumlar ile uyusmazliga
mahal vermesi tibben muhtemel goriilen tibbi miidahaleler icin riza yazili olarak alinir

(HHY m.26).

2238 S. Kanun m.5 geregince kendisinden organ ve doku aliacak kisinin en az
18 yasmi doldurmus ve miimeyyiz olmasi, m.6 geregince, iki tanik huzurunda agik,

bilingli ve etkiden uzak olarak onceden vermis oldugu yazili ve imzali bir belgenin

5 Yenerer Cakmut, s. 208 vd.
%6 RG. 14.04.1928 T. ve 863 S.
2" RG. 03.06.1979 T. ve 16655 S.
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yahut yine en az iki tanik huzurunda sozlii olarak ifade edip imzaladigi belgenin hekim
tarafindan onaylanmasi gerekmektedir?®. Ayn1 Kanun m.14 hiikmiinde 6liiden organ ve
doku naklinin sartlar1 diizenlenmistir. Buna gore, 6len kisi 6lmeden dnce resmi veya el
yazili bir vasiyetname yahut en az iki tanik huzurunda viicudunun tamami, organ veya
dokularinin alinmasina yoniinde riza gostermisse nakil gerceklestirilebilir. Gorildigi
lizere, bu durumda da mutlak suretle rizanin yazili olmasi gerektigi belirtilmistir. Kisi
sagken herhangi bir sekilde beyanda bulunmamis ise, sirastyla 6liim esnasinda yaninda
bulunan esi, resit cocuklari, ana veya babasi veya kardeslerinden birisinin, bu kisilerden
hi¢ birisinin olmamasi halinde ise herhangi bir yakinin rizasiyla 6liiden organ veya doku

almabilecektir.

Yukarida da ifade edildigi, 6zellik arz eden tibbi miidahaleler disinda riza sekle
baglanmamistir. Ancak, rizanin yazili olarak yapilmasi ispat bakimindan 6nem arz
etmekte olup, yazili olarak alinmasi malpraktis konulu dava ile karsi karsiya kalan
hekimin, hastayl, tiim siireglerle ilgili aydmlattiginin giiglii bir kaniti olacaktir.
Uygulamada, hekimlerin alanlariyla ilgili kurulan derneklerce yaymmlamig matbu
formlarmi kullanarak hastalardan onam formu aldig1 gériilmektedir?®. Ulkemizde hekim
basina diisen hasta sayisinin ¢ok olmasi, hekimlerin hasta basina ayirdiklar: siirenin kisa
olmas1 nedenleriyle aydimlatma yiikiimliiliigii yeterince yerine getirilememektedir®.
Kanaatimizce, Onceden hazirlanmis matbu formlarin imzalatilmasi suretiyle onam
alinmasi, hekimin hastayr yeterince aydinlattigi hususunda gii¢lii bir kanit olarak
goriilemez; zira, hasta ameliyata alindiktan sonra matbu formlarda yazan hususlarin
disinda, matbu onam formlarin1 diizenleyen kisilerin ongoéremedigi birtakim baskaca
yan etki veya nedenlerin ger¢eklesmesi muhtemeldir. Bu nedenle, hekimin kendisine
bagvuran hastaya matbu onam formlarinda yazmayan hususlar disinda bilgi vermesi
durumunda, bu bilgilerin de ayrintili olarak onam formlarina ilave edilmesi, hekimlerin

de menfaatine olacaktir.

Yargitay 13. Hukuk Dairesi’nin 4.7.2018 T., 2016/25663 E. ve 2018/7615 K.

sayilt kararinda, ameliyat edilen hastanin hastaligin olas1 riskleri konusunda

28 Yenerer Cakmut, s. 161.
2Y13. HD, 4.7.2018-2016/25663-2018/7615 ve Y13.HD, 15.9.2014-2013/26330-2014/27050
90zanoglu, H.S., Hekimlerin Hastalarim Aydinlatma Yiikiimliiliigii, AUHFD, C. 52, S. 3, 2003 s. 57.
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aydinlatilmamasi durumunda ameliyata iliskin vermis oldugu rizanin hekimi
sorumluluktan kurtarmayacagi, yapilan miidahalenin hukuka aykir1 olacagi ifade

edilmistir.

Her ne kadar, 1219 sayili TSSTIDKda rizanin herhangi bir sekle bagli olmadig
belirtilmis ise de, HHY m.26 hiikmiinde, uyusmazliga yola agmasi olasi goriinen tibbi
miidahalelerde rizanin yazili bir sekilde alinmasi gerektigi belirtilmistir. Bu
Yonetmelikle, uygulamada yasanan problemleri ortadan kaldirmak i¢in bu sekilde bir
diizenleme yoluna gidildigini diisiinmekteyiz. Hastanin olasi zarar gormesi durumunda
miidahalenin tip kurallar1 ¢ercevesinde ve hukuka uygun olarak gerceklestirildigini ispat
yiikii lizerinde olan hekimlerin, aydinlatma yiikiimliliikleri yerine getirirken konulan
tani, Onerilen tedavinin tiirii, siiresi, basar1 ihtimali ve riskleri hususunda hastaya

ayrintili bilgi verdigine iligskin yazili onam formu almasi yerinde olacaktir.

Mesleki deneyim ve bilgisini de kullanarak kendisine giiven duyan hastanin
bozulan sagligini diizeltmek i¢in elinden gelen maksimum gayreti gostererek hastasini
iyilestirmek icin ugras veren hekimin, kendi viicudu iizerinde gergeklestirilecek
miidahaleye olumlu ya da olumsuz karar verme karar verme yetksine sahip hastasina,
hastaligin teshis ve tedavisi dahil tiim siiregle ilgili anlayabilecegi bir dilde sdyleme
yiikiimliiliigii vardir®. Aydinlatmanin temel amaci, hastanin bilgi eksikligini
gidermektir. Kural olarak, hekim, tibbi miidahaleye riza gosterip gostermeme
hususunda hastasinin kararmi etkileyebilecek tedavi siireci ve tedavi sonucuna iliskin
hususlar1 hastasina bildirmelidir®>. Hekimin hastayr aydinlatmasi neticesinde kendi
viicudu tizerinde tasarruf hakki bulunan hasta, viicuduna miidahale edilip edilmeyecegi
noktasinda karar verebilecek duruma gelecektir. Hekim tarafindan gerekli aydinlatma
yapilmaz ya da eksik yapilirsa, bilgi eksikligi bulunan hastanin hekime giiveni azalacak,
karar vermesi giiclesecek ve belki de viicudunda istenmeyen sonug¢lar meydana gelmesi
kacinilmaz olacaktir. Bu sekilde bir zararin dogmamasi i¢in, hekim tarafindan, tip
terminolojisi hakkinda bilgisi olmasi1 beklenmeyen hastaya, anlayabilecegi dilde,

hastalig1 teshisi ve tedavisi ile ilgili biitiin siirecler anlayabilecegi bir dilde

31 Yenerer Cakmut, s. 224; Polat, O., Klinik Adli Tip, Tibbi Uygulama Hatalari, Segkin, 3.Bas1, Ankara
2007, s. 223.
%2 Qral, T., Ankara Barosu Dergisi, S. 2, 2011, s. 192.
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anlatilmalidir. Hekim, uygulayacagi miidahalenin amacini, niteligini, sonuclarini,
tehlikelerini, olasi komplikasyonlarini hastaya anlayabilecegi dil ve sekilde ayrintili
olarak anlatmaz, yani hastay1 aydinlatmaz ise, hekimin tibbi miidahalenin basarili olup
olmamasi veya hekimin tibbi miidahale hatasi yapip yapmamasindan bagimsiz olarak

hekim hastaya kars1 sorumlu olur3,

Yargitay 4. HD. 07.03.1977 T., 1976/6297 E. ve 1977/2541 K. sayili kararinda®*;
karnindaki rahatsizlik sebebiyle hekime bagvuran hastayr muayene eden hekimin bag
parmagi ile hastanin kizlik zarinin yirtilmasina sebep oldugu olayda, hastanin
muayenenin muhtemel sonuglar1 hakkinda bilgilendirilmemesi nedeniyle hekimin

tazminat sorumluluguna gidilebilecegi belirtilmistir.

% OEHLER, W. /Unver, Y., Doktorun Sorumlulugu Baglaminda Hastanin Doktor Tarafindan
Aydimlatiimast ve Bunun Hastanin Rizasiyla Iliskisi Hakkinda Diisiincel, Yeditepe Universitesi Hukuk
Fakiiltesi Dergisi, C. 6, S. 2, 2009, s. 22.

34 Savas, H. Saglik Calisanlarmin ve Saglik Kurumlarinin Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki
Sorumluluklari, Seckin, 1. Baski, Ankara 2007, s. 365 vd.
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IKINCI BOLUM
HEKIM iLE HASTA ARASINDAKI HUKUKI iLiSKINiN NiTELiGi
l. GENEL OLARAK

Hasta, yiiziinliin yanmasi, dogustan bir bacagmin kisa olmasi vb. gibi dis etkenler
sebebiyle viicudunda meydana gelen goriiniis bozukluklar1 diizelttirmek i¢in hekime
basvurmus olabilecegi gibi, burnunun biiyiik olmasi, kemerli olmasi, memesinin kii¢iik
olmasi1 gibi viicut biitiinliigii bakimindan higbir sekil bozuklugu olmamasina ragmen
sadece glizel goriinme kaygisi ile hareket ederek kendisini ¢evresindeki insanlara yahut
partnerine begendirme maksadiyla viicudunda ¢irkinlik yarattigini diigiindiigii goriiniis
kusurunu diizelttirmek igin plastik rekonstriiktif ve estetik cerraha bagvurabilir.
Kamuoyunda, estetik amacli tibbi miidahalelerin estetik kaygi ile yapildigina yonelik
cok yanlis bir anlayis mevcuttur. Bu noktada, ¢aligmamizda siklikla kullandigimiz
plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahinin de kavramsal olarak izahinin yapilmasi 6nem
arz etmektedir. Estetik cerrahi, viicut yapist itibariyle normal olan ancak kisinin
begenmedigi bir bolgesini  yeniden sekillendirerek  kisinin  gOriiniimiiniin
degistrilmesinde®®, , Rekonstriiktif cerrahi ise dogumsal ya da sonradan ortaya gikan
nedenlerle olusmus normal olmayan viicut yapilar iizerinde uygulamir®. Estetik ve
rekonstriiktif cerrahinin ugras alanlari, viicudun normal olup olmadig: kriterine gore
belirlenir. Rekonstriiktif cerrahi ve estetik cerrahi ugras alani olarak farkli olsa da, bilim
dal1 plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi olarak adlandirilir ve farkli branglar degildir.
Diger bir ifadeyle, zorunlu bir kusurun giderilmesi veya kusur olmaksizin diizeltme
amaclt gercgeklestirilecek tibbi miidahalelerde, hastanin basvuracagi alan plastik

rekonstriiktif ve estetik cerrahidir.

Goriiniim itibariyle kendisini rahatsiz eden hastalarin plastik rekonstriiktif ve estetik
cerraha bagvuru sebepleri, herkes tarafindan goriinen bolgeleri olabilecegi gibi, yalnizca

kendisini veya partnerinin gorebilecegi 6zel bolgeleri de olabilir. Bu noktada, estetik

35 Belgesay, M.R., Tibbi Mesuliyet, Istanbul 1954, 5.75;
3 Gokean, H., Etik ve Hukuk Iliskisi Baglaminda Estetik T1ibbi Miidahaleler ve Cezai Sorumluluk, Terazi
Hukuk Dergisi, C. 9, S. 93, 2014, s.121.
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kaygidan salt burun, dudak gibi bolgelerin rahatsizligi anlasiilmamalidir. Bu sebeple, dis
gorliniis kaygisim1 nitelendirirken, hastanin viicudunda mahrem olarak nitelendirdigi
bolgeler olabilecegi de unutulmamalidir. Nitekim vajinaya ve penise yapilan estetik
miidahalelerin sayis1 da oldukga fazladir. Esas anlamda, estetik kaygisi olan hasta,
viicudunda kusur olarak gordigii bolgelerini diizelttirerek toplum nezdinde itibar
gorme, sosyal c¢evresiyle barismak veya kendini ruhsal agidan rahat hissetmek
istemektedir. Kendine bakisin iyi yonde degismesi kisinin sadece toplum i¢inde degil,
yalniz basia oldugunda da daha fazla kendi ile barisik, mutlu ve 6zgiivenli olmasini
saglar. Kendine bakisindan memnun olan kisiler islerinde daha verimli olur,
iligkilerinde kendilerini giivenli ve degerli hissederek diger kisilere daha olumlu
yaklasir. Sonug olarak, kisinin kendisi, ¢evresi ve hayatla olan iligkisi daha saglikli ve
verimli olacaktir. Hastanin kendisini ruhsal acidan iyi hissetmesi altinda yatan amac,
arkadas ortaminda daha giizel goériinme, toplum nazarinda kabul goérme, kendisiyle
barisik olma arzusu olabilecegi gibi, iinlii olma veya iinlii ve taninmig birine benzeme

amach da olabilmektedir.

Belirtmek gerekir ki, kisinin rahatsizlig1, ayni anda yasadig: sekil ve islev bozuklugu
da olabilir. Bu durumdaki kisilere hem onarim hem diizeltme cerrahisi uygulanir.
Kisinin hangi maksatla hekime bagvurdugu, hekimin hukuki sorumlulugunun

belirlenmesinde 6nem arz etmektedir.

1. ESTETIiK AMACLI MUDAHALELERIN HUKUKA UYGUNLUK
SORUNU

Doktrinde estetik amacl tibbi miidahalelerin nitelendirilmesinde bir goriis birligi
bulunmamaktadir. Bu miidahaleler doktrinde, estetik amacli tibbi miidahaleler, bedensel
rahatsizlig1 giderme amagli estetik miidahaleler, bedensel olmaktan ziyade ruhsal
nitelikli rahatsizliklar1 gidermeye yonelik estetik miidahaleler, salt giizellestirme amaglh
estetik miidahaleler olarak iige ayrilmaktadir.®’. Salt giizellestirme amagh miidahalelerin

hukuka uygun olup olmadig1 yoniinde goriis ayriliklar: bulunmaktadir.

87 Arinci, A., Estetik Cerrahide Hekimin Hukuki Sorumluluklar1 ve Bu Sorumluluklarin Eser Sézlesmesi
Kapsaminda Degerlendirilmesi, Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul, 2015, s. 22.
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Doktrindeki baskin goriis®®, hangi sebeple olursa olsun estetik amagh
miidahalelerin tibbi miidahale kapsaminda kaldigindan hukuka uygun oldugu
yoniindedir. Ancak, salt estetik amagl tibbi miidahalelerin tedavi amaci tagimamasi

sebebiyle hukuka aykiri nitelik tasidigini savunan goriisler de bulunmaktadir.

Cakmut’a gore; dis goriiniim itibariyle herhangi bir sorunu bulunmayan kisi
sirf zevki veya gelirini artirmak diislincesiyle estetik operasyon yoluna basvuruyor ise,

tedavi amacindan bahsedilemeyeceginden bu miidahale hukuka aykiridir3®,

Sarial’a gore; estetik miidahaleler ve doku nakilleri tedavi amaci

tasimadigindan hukuka aykir1 olacaktirC,

Giirelli’ye gore; estetik cerrahide tedavi, act dindirme ve koruma amaci
bulunmadigindan, bu tip miidahalelerin hukuka uygun olarak kabul edilmesi miimkiin

degildir*.

Petek’e gore; dolayli da olsa tedaviyi amaglamayan estetik ameliyatlarin

hukuka aykir1 sayilmasi gerekir??.

Viicut biitiinliigii, kisinin hem fiziki hem de ruhi degerlerinden olusur®. Kisi
kendisini ruhsal yonden rahatsiz hissediyorsa, ruh saghginda yasadigi problemlerin
baskaca rahatsizliklara da sebebiyet vermemesi icin estetik maksatli miidahale talep
edebilir**. Ruhsal ve fiziksel unsurlarda olusan viicut biitiinliigiiniin korunmasi asil
oldugundan, kisinin ruh sagh@inin mevcudiyeti i¢in yaptirmis oldugu estetik
miidahalelerin de hukuka uygun oldugunu sdylemek yerinde olacaktir. Salt glizellesme

maksadiyla da olsa, hastanin sagligini riske sokmayan, hukuka ve ahlaka aykiri olmayan

3 Ozsunay, E., Gergek Kisilerin Hukuki Durumu, Sulhi Garan Matbaasi, 1. Baski, 1977, Istanbul, s. 100,
Ayan, s. 34, As¢iog8lu, C., Doktorlarin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Olga¢ Matbaasi, 1. Baski, Ankara,
1982, s. 42, Zevkliler, A., Tedavi Amagli Miidahalelerle Kisilik Hakkina Saldirinin Sonuglari, S. 1,
DUHFD, 1983, s. 28-29.

39 Yenerer Cakmut, s. 182.

%0 Sarial, E., Saglar Arasi Organ Nakillerinden Dogan Hukuksal Iliskiler, Kazanct Hukuk Yayinlari, 1986,
Istanbul, s. 75.

AGiirelli, N. Hukuk Acisindan Cerrahi Miidahalelerin Sinirlari,
http://dergipark.gov.tr/iuhfm/issue/9084/113402 (e.t. 13.03.2019).

42 Petek, s. 185.

4 Oguzman/Seli¢i/Oktay Ozdemir, s.176.

4“Yenerer Cakmut, s. 181.
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ve rizaya dayanan bu tip miidahalelerin hukuka uygun oldugunu belirtmek gerekir®.
Belirtmek gerekir ki, gerceklestirilmek istenilen estetik miidahale, hicbir sekilde
Anayasa m.17 hiikkmiine aykir1 olacak sekilde, kisinin viicut biitiinliiglinii ve sagligimni
bozacak mahiyette olmamali, hastanin rizas1 bulunsa dahi, hekim oniine gelen her tiirlii
estetik miidahale talebine olumlu karsilik vermemelidir*®. Bu tiir durumlarda, hastanin
rizasi olsa dahi, gergeklestirilen miidahale hukuka uygun olmayacagindan, hekim estetik

miidahaleden kaginmalidir.

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslari Hakkinda
Yonetmelik’e*’ eklenen ek m.14 hiikiimlerinde, tip merkezleri biinyesinde estetik
amagh birimlerin kurulacaginin ve bunlara faaliyet izin belgesinin verileceginin
belirtilmis olmasi1 ve bu noktada kisinin hangi amagla bu birime basvuracaginin
Oneminin olmamast karsisinda da, hangi sebeple olursa olsun, estetik amaclh
miidahalelerin tibbi miidahale kapsaminda degerlendirilebilecegini sdylemek yerinde

olacaktir.

Yargitay kararlarinda, estetik amagli miidahalelerin tibbi miidahale kapsaminda
sayilacagi*®, bazi ayricaliklar disinda hekimlik mesleginin uzmanlik nedeniyle
sinirlandirilmasinin s6z konusu olamayacagi, bu sebeple genel cerrah tarafindan
gerceklestirilen varis operasyonunun hukuka uygun oldugu yoniinde igtihatlar
bulunmakla birlikte*®, daha sonra Yargitay 15. Hukuk Dairesi tarafindan, estetik amagh
midahale gerceklestiren hekimin tip fakiiltesi mezunu ve hekimlik diplomasina sahip

olmasinin yeterli olmayacagi, burun estetigi ameliyatinin genel cerrahi uzmaninin

45 Gokean, s. 122.

4 Gokcan, H.T., Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki ve Cezai Sorumluluk, Seckin, 3. Bas1, Ankara, 2017,
S. 475.

4"RG, 21.03.2014 T., 28948 S.

48 Y13. HD. 21.5.2012-2011/11359-2012/12808; Y15. HD. 14.1.2019-2018/5312-2019/139; Y15. HD.
19.11.2018-2018/4953-2018/4525 (www.kazanci.com. e.t. 15.06.2019)

49Y4, HD, 06.05.1991-1991/5104-1991/429 (www.kazanci.com e.t. 15.06.2019) (Kural olarak ve bazi
0zel ayricaliklar diginda doktorluk mesleginin “uzmanlik nedeniyle smirlandirilmasi” s6z konusu
degildir. Bu nedenle genel cerrah olan davalinin varis ameliyati yapmasi hukuka aykirt degildir. Ancak
kendi iginde 6zel uzmanlik dallarina ayrilmis alanda tibbi miidahalede bulunurken, doktorun bu 6zel
uzmanlik dalinin geregi olan bilgiler ile arag ve gereglere sahip olmasi gerekir. Bunlara sahip olmadan
yapilacak tibbi miidahaleden dogan zararlar hukuka aykiri bir hale gelebilir ve doktor kusuru nedeniyle
sorumlu olur....)
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alanina girmeyeceginden bahisle, gerceklestirilen tibbi miidahalenin hukuka aykiri

olacag yoniinde karar verilmistir®.

Gilinimiizde, 6zel uzmanlik alanina sahip olan plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahlarin, estetik amaghi miidahalelerin kendi goérev alanma girdiklerini, diger
uzmanlik dallarinda gorev yapan hekimlerin estetik amagli tibbi miidahale
yapamayacagl hususunda goriis bildirmekte, diger uzmanlik dallarinda gorev yapan
hekimlerce de bu goriislere karsi ¢ikilmaktadir. Kulak burun bogaz dalinda uzman bir
hekimin gozle alakali bir ameliyat yapamayacagi herkesge bilinen bir durumdur.
Uyusmazlik, benzer gorev alanlarina sahip cerrahlarin estetik amagli operasyon yapip

yapamayacagi noktasinda toplanmaktadir®?.

Hekimler alaninda bu tip goriis ayriliklarin yasanmasinin sebebi, estetik amacl
operasyonlarin Devlet tarafindan karsilanmamasi ve estetik kaygi ile hareket eden
kisilerce 6demenin kolaylikla yapilmasi nedeniyle maddi kazancin artirilmasidir. Hangi
hekimin hangi operasyonu yapip yapamayacagl konusunda herhangi bir yasal
diizenleme bulunmadigindan, bu tip tartismalarin devam edecegi kuskusuzdur. Nitekim,
Yargitay 15. H.D. tarafindan verilen, genel cerrahin burun estetigi yapamayacagi

konusundaki karar1 da bu tartismay1 daha da giiclendirecektir.

Saglik Meslek Mensuplari ile Saglik Hizmetlerinde Calisan Diger Meslek
Mensuplarinin Is ve Gérev Tanimlarina Dair Y6netmelik®? ile saglik meslek mensuplari
ile saglik hizmetlerinde ¢alisan diger meslek mensuplarinin is ve gorev tanimlari
diizenlenmistir. Yonetmelik m.5/h hiikmiinde, “Yetkili kisilerce acil saglik hizmeti
ulasana kadar almis oldugu egitim dogrultusunda ilk yardim gereklerini yerine getirir.”
denilerek, saglik meslek mensuplarinin yetkili kisilerce acil saglik hizmeti ulasana kadar
almis oldugu egitim dogrultusunda ilk yardim gereklerini yerine getirecegi, yetkisine
girmemesi durumunda ilkyardim disinda herhangi bir miidahale
gerceklestirilemeyecegi, tabip ve uzman tabiplerin, gerekli gordiigli durumlarda diger

tabiplerden kansiiltasyon isteyecegi ifade edilmistir.

%0Y15. HD, 7.1.2019-2018/5219-2019/46 (www.kazanci.com. e.t. 15.06.2019)

51 https://www.ntv.com.tr/turkiye/yargitaydan-genel-cerrah-estetik-ameliyati-yapamaz-
karari,8hXtMAxxqOu1Gm7NFuKmLQ (e.t. 10.06.2019)

2 RG, 22.05.2014 T., 29007 S.
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Yargitay 15. H.D. tarafindan verilen kararda genel geger ifadelerle genel
cerrahlarin burun estetigi yapamayacagi belirtilmis, bu goériis bilimsel temellere
dayandirilmamis, hangi hallerin bu kapsam disinda kalacagina ve/veya kalmasi
gerektigine iligkin bir kriter belirlenmemistir. Yargitay tarafindan herhangi bir kriter
belirlenmediginden ve davaya konu olayla ilgili bir karar verildiginden, Yargitay’in bu
kararin1 “plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar disinda higbir cerrah estetik amaclh
operason yapamaz” olarak algilamak, yanlis bir degerlendirme olacaktir. Bu durumda,
genel cerrahlar, acil miidahalede bulunulmasinin gerektigi kaza sonras1 meydana gelen
uzuv kayiplarinda veya kanser cerrahisinde gorev almaktan kaginabilir ki, bu durum
hastanin menfaatine aykiri olur. Alaninda uzmanlagsmis ve gerekli egitimi almis olan
uzmanlarin, sadece kendi gorev alanina giren organla ilgili gerekli 6zeni gosterdikten
sonra diizeltme disinda estetik operasyon yapmasinda hukuken bir sakinca yoktur.
Nitekim, Saglhik Bakanligi Tipta Uzmanlik Kurulu tarafindan yaymlanan miifredatta®?,
genel cerrahi ve plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi egitiminde basi yaralari, meme
cerrahisi sonrast rekonstritif cerrahi derslerinin verildigi goriilmektedir. Bu durumda,
her ki cerrah da ayni egitimi almasina karsin, sirf Yargitay kararindan hareketle, genel
cerrahin almis oldugu egitime yonelik operasyonu gergeklestiremeyecegini sdylemek

esitlik ilkesine aykir1 olacaktir.

Yine, belirtmek gerekir ki, Yargitay 15. HD. baskaca kararinda®; sag iist
kapaginda hafif diisiikliik oldugu yoniinde sikayeti bulunan ve estetik cerrah tarafindan
ameliyat edilen hastanin sikayetinin giderilmemesi nedeniyle ugramis oldugu zararin
tazmini talepli agmis oldugu davada, hastaya yapilan ameliyatin ayipli olup olmadig ve
estetik cerrahin kusurlu olup olmadigi yoniinden goz doktoru bir bilirkisiden, meme
kiicliltme ameliyatinda estetik cerrahin kusurlu olup olmadiginin tespiti yoniinden genel
cerrah bir bilirkisiden rapor istenilmesine karar verilmistir. Yargitay tarafindan, estetik
ameliyatta g6z doktorundan rapor istenilmesi gerektigi yoniinde karar verilmesi, esas
itibariyle, her uyusmazligin kendine 6zgii oldugunu ortaya koymaktadir. Bu sebeple,

yukarida deginilen karardan yanlis sonug ¢ikartilmamali, plastik rekonstriktif ve estetik

%3 https://tuk.saglik.gov.tr (e.t. 16.03.2019),
54 Y15.HD, 10.04.2018-2018/472-2018/1457, Y15.HD, 21.06.2018-2018/2524-2018/2644.
(www.kazanci.com e.t. 16.03.2019)
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cerrah tarafindan gerceklestirilmese de, bazi tip estetik operasyonlarin alaninda uzman

diger hekimlerce gerceklestirilmesinin hukuka aykiri olmayacagini belirtmek isteriz.

Sonug¢ olarak, goriis ayriligi yasayan hekimlerin, birbirlerinden ayrilmalari
yerine, hastanin Ustiin menfaatini diisiinerek birlikte calismalarinda, birbirlerinden

konsiiltasyon istemelerinde fayda vardir.

I1l. HEKIMIN HUKUKIi SORUMLULUGUNUN NITELIiGi

1. Genel Olarak

Hekimin hukuki sorumlulugunu doguran sebepler, soOzlesme Oncesi
goriisgmelerden dogan sorumluluk (Culpa in Contrahendo), haksiz fiil, vekaletsiz is
gorme ve sdzlesmelerdir®. Caligmamizda, yalnmzca hekimin sdzlesme sorumluluguna

deginilecektir.

Hekimlik s6zlesmesi, serbest calisan bir hekim ile bizzat hasta ya da onun
temsilcisi arasinda kurulan ve hekimi kendisine ddenecek bir bedel karsiliginda tibbi
teshis ve tedavi edimini yerine getirme yiikiimliiliigii altmna sokan®®, agik veya ortiilii
irade beyanlarinin agiklanmasiyla kurulan, edimin ifasiyla son bulan, tam iki tarafa borg
yiikleyen®' rizai bir sdzlesme tiiriidiir*®. Bu sdzlesme tiirii Tiirk Bor¢lar Kanunu’nda
diizenlenmemis olup, kurulmasi herhangi bir sekil sartina bagl degildir. Tam iki tarafa
bor¢ yiikleyen bir sdzlesme tiirii olmasi hasebiyle, hekimin borcu, sdzlesmenin diger
tarafi olan hastasinin hastaligini tip bilimi kurallarina uygun bir sekilde teshis etmek,
hastasinin menfaatine en uygun olacak sekilde &zenle davranarak tedavi etmek®®,

hastanin borcu ise, bunun karsiliginda belirli bir bedeli 6demektir.

5 Ozdemir, H., Hekimin Hukuki Sorumlulugu, EUHFD, C. 11, S. 1, 2016, s. 33., Kicalioglu, M., Yarg:
Kararlar Isiginda Doktorun (Hekimin) Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki Sorumlulugu, Terazi Hukuk
Dergisi, , C. 1, S. 4, 2006, s. 25.

5 Demir, M., Hekimin Sézlesmeden Dogan Hukuki Sorumlulugu, AUHFD, C.57, S. 3, 2008, s. 226.

7 Oguzman M.K./ Oz, T., Borglar Hukuku, Genel Hiikiimler, Vedat Kitapcilik, Istanbul, 2009, s. 42.

%8 Ozay, s. 29.

5 Bayraktar, K., Hekimin Tedavi Nedeniyle Cezai Sorumlulugu, istanbul 1972, s. 33., Gozpmar Karan,
G., Hastaya Sunulan Ayipli Hizmetten Sorumluluk, Terazi Hukuk Dergisi, C. 13, S. 143, 2018, s.117.
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Hekimlik sozlesmesi Kanun’da ayrica diizenlenmediginden, doktrinde, hizmet,
vekalet, eser sozlesme tiirlerinden birine iligkin hiikiimlerin uygulanmasi gerektigini
savunan goriisler mevcut oldugu gibi, bu sd6zlesmenin sui generis bir sdzlesme oldugu
yoniinde goriisler de mevcuttur. Asagida, doktrinde mevcut goriislere ayrintilari ile yer

verilerek hekim s6zlesmesinin kapsami irdelenecektir.

2. Hizmet Sozlesmesi Goriisii

Hizmet s6zlesmesi, TBK m. 393 hiikmiinde, is¢inin isverene bagimli olarak
belirli veya belirli olmayan siireyle is gormeyi, igverenin de is¢iye zaman veya yapilan
ise gore licret 6demeyi Ustlendigi sozlesme tiirlii olarak tanimlanmistir. Bu tanimdan
hareketle, bir sOzlesmenin hizmet soézlesmesi olmasi i¢in, isverenin {icret 0deme
yikiimliliigl, iscinin is goérme yiikiimliiligiini ve bagimlilik unsurlarmin bir arada
olmas1 gerekmektedir. Daha 6nceki Borglar Kanunu’ndaki tanimda®®, her ne kadar
bagimlilik unsuruna yer verilmemis ise de, Yargitay uygulamasi®® ve doktrinde hizmet
sOzlesmesinin bagimlilik unsurunun bulundugu belirtilmis ve nitekim TBK’da da
hizmet soOzlesmesi tanimlanirken bagimlilik unsuruna yer verilmistir. Hizmet
sozlesmesinde, is¢inin isverene bagimli olarak calismasi olmazsa olmaz bir kosuldur®?,
Buradaki bagimlilik, isverenin emir ve talimatlar1 disinda is¢inin baskaca bir is
yapamayaca@ seklindedir. Isci, emegini isverenin emrine hazir bulundurur ve yaptigi

faaliyetin neticesinde iicret alir.

Doktrinde bazi yazar®®belirli durumlarda hekimlik sozlesmesinin hizmet
s0zlesmesi olarak goriilmesi gerektigini ifade etmektedirler. Bu yazarlara gore, hekim
ile hasta arasindaki iligki, belirli bir isin yapilmasi maksadiyla degil, belirli bir siireyle

devam ediyorsa -aile hekimligi gibi-hekimlik s6zlesmesi hizmet sozlesmesi olarak

0 RG, 04.02.2011 T., ve 27836 S.

61 Y10. HD, 10.12.2001-201/8512-2001/8732 kararinda, “...Hizmet akdinin ayiric1 dzelligi "zaman" ve
"bagimlilik" unsurlaridir...” denilerek, hizmet sozlesmesinin olmazsa olmaz sartinin bagimlilik unsuru
oldugu vurgulanmustir.

2 YHGK, 27.9.1978-1977/10-196-1978/772, aym yonde Y7. HD., 5.3.2013-2013/3976-2013/2194.

83 Reisoglu, S., Hekimlerin Hukuki Sorumlulugu, Sorumluluk Hukukunda Yeni Gelismeler V.
Sempozyumu, Fakiilteler Matbaast, Istanbul 1983, s. 12, Donay, S., Doktorlarin Hukuki Sorumlulugu,
Iktisadi ve Ticari ilimler Dergisi, S.10, 1968, 5.45, Hasan Erman, Hekimin Hukuki Sorumlulugu, (Hukuki
Sorumluluk), Biilent Davran’ a Armagan, Istanbul, 1998, s. 143-144
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nitelendirilir. Aile hekiminin belirli bir vakitle sinirli olmak tizere hastasina hizmet
vermesi de esyanin tabiatina aykiridir®. Bu noktada belirtmek gerekir ki, hekim
hastasina kars1 degil, calismis oldugu Kurum ve kurulusa karsi belirli bir siire ile
hizmette bulunma zorunlulugundadir. Bu nedenle, hekim ile hasta arasinda degil, ancak
hekim ile ¢aligsmis oldugu kurum ve kurulus arasinda hizmet sézlesmesinin varligindan
bahsetmek miimkiin olabilecektir®®. Belirtildigi iizere, hizmet sozlesmesinin olmazsa
olmaz kosulu bagimlilik unsurudur. Hekimlik sézlesmesinde, hekim ile hasta arasinda
bagimlilik anlaminda bir iliski sézkonusu degildir. Hekim hastasini teshis ve tedaviye
iliskin bilgilendirip varsa hastasinin rizasin1 aldiktan sonra tibbi miidahaleyi
gercgeklestirir. Hekim, tibbi miidahaleyi gergeklestirirken hastanin emir ve direktifleri
dogrultusunda hareket etmez, tiimiiyle tip bilimi kurallar1 ¢ercevesinde uzmanliginm
gosterir. Bazi istisnai haller disinda, hasta tarafindan tibbi miidahaleye acik bir sekilde
riza gosterilmez ise, sozlesme kurulmaz. Goriildiigii lizere, hekim, hastanin emir ve
direktifleriyle hareket etmemekte, hastaya bagli olarak gorevini yerine getirmemektedir.
Bu sebeple, hekimlik sdzlesmesinin hizmet sozlesmesi olarak degerlendirilmesi
miimkiin degildir. TDT m.6% hiikmiinde de, hekimin higbir etki olmaksizin serbest bir
sekilde gorevini ifa edecegi agik bir sekilde belirtilmistir. Hekimin hastanin ¢ikarina
hareket etmesi ve hastanin yararina olacak tibbi islemleri gergeklestirmek zorunda
olmasi, bagimsizlik unsurunun sonucudur. Hekimlik sdézlesmesinin hukuki niteliginin
hizmet sozlesmesi olarak degerlendirilemeyecegine savunan yazarlarin bir diger
gerekcesi de, hizmet sozlesmesinde siire unsurunun oldugunu, ancak, hekimlik
s0zlesmesinde siirenin 6nemli olmadigini, hekimin amacinin tedaviyi gerceklestirmek

oldugunu, tedavinin de siiresinin belirlenemeyecegini ifade etmektedirler®”.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah, kendisine bagvuran hastadan anamnez aldiktan
sonra, vicudunda dogustan veya sonradan meydana gelen eksikligin nasil
giderilecegini, viicudunun daha 1yi bir goriinlim kazanmasi i¢in hangi tip operasyonu

gerceklestirecegine karar verir ve bunu hastasina izah eder. Hasta, cerraha yalnizca

% Seger, O “Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, Maltepe Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, Cilt: 3, Say1:
1, Istanbul 2013, s. 112

65 Ozay, s. 33.

% Tabip ve dis tabibi, sanat ve meslegini icra ederken, hig bir tesir ve niifuza kapilmaksizin, vicdani ve
mesleki kanaatina gore hareket eder. Tabip ve dis tabibi, tatbik edecegi tedaviyi tayinde serbesttir.

67 Olgag, S., Hukuk Davalarinda Hizmet Akdi, Olga¢c Matbaasi, 1. Baski, Ankara, 1977, s. 1 vd., Ayan, s.
54,
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isteklerini bildirir, tedavinin nasil gerceklestirilecegi hususunda emir ve talimat
veremez, zira herhangi bir tip bilgisine sahip olmayan hastanin cerraha emir ve talimat
vermesi de halin icabina uygun degildir®® Hekim bu noktada tedavinin ne zaman

sonlandiracagi konusunda zamanla bagl degildir.

Kanaatimizce hekimlik s6zlesmesini, hizmet sdzlesmesi olarak miitalaa etme
imkan1 bulunmamaktadir. Bir hekim, belirli bir siire i¢in veya siirekli olarak yalnizca bir
hastaya ve bu hastanin direktifleri uyarinca hizmet vermek icin gorev yapmadikca

aradaki iliskinin hizmet sdzlesmesi olamayacaktir®®.

3. Vekalet Sozlesmesi Goriisii

Vekalet Sozlesmesi 6098 sayili Tiirk Borglar Kanunu m.502 ila m.514 arasinda
diizenlenmis, siirekli borg iliskisini iceren rizai bir sdzlesmedir. Vekalet so6zlesmesi
vekilin, vekalet verenin bir igini gOrmeyi veya islemini yapmay1 istlendigi
sozlesmedir’®. Vekilin amaci sonug elde etmek olsa da, vekil, isin sonucunda belirli bir

71

sonu¢ yaratmak zorunlulugunda degildir’® Vekilin, isin sonuglanmasindan dogrudan

sorumlulugu, yani sonucun elde edilmemesi nedeniyle rizikosu bulunmamaktadir’.

Vekalet sozlesmesine vekilin borglar1 genel itibariyle miivekkilinin talimatlarina
uygun olarak is gorme, isi sahsen gOérme, sadakat ve O0zen gosterme, hesap verme,
edinilen haklar1 miivekkile teslim olarak sayilabilir. Miivekkilin borglar ise,
kararlastirilmus ise iicret 6deme’®, vekilin masraflarini 6deme seklindedir. Vekil, ancak
s6zlesme ve teamiil varsa iicrete hak kazanir’®. Miivekkil yani hasta ile vekil (hekim)
arasinda ticret kararlastirilmamis ise, hakim, yapilan isin 6nemi, harcanan emek ve
benzer islerde kararlastirilabilecek iicretin ne olacag: kistaslarini nazara alarak uygun bir

licrete hiikkmeder’®. Vekilin asil borcu miivekkilin talimatlarma uygun olacak sekilde is

8 Ozay, s. 32.

8 Reisoglu, 5.12

70 Giimiis, M.A., Bor¢lar Hukuku Ozel Hiikiimler, C. TI, 3. Baski, Istanbul, 2014 s.122; Yavuz, C./Acar,
F./Ozen, B., Borglar Hukuku Dersleri (Ozel Hiikiimler), 13. bask, Istanbul, 2014, s. 631.

1 ZevKliler, s. 310, Tandogan s.39.

72 Yavuz/Acar/Ozen, s. 637; Tandogan, s. 364.

3 Glimds, s. 129

74 TBK m. 502/3 : “Sozlesme veya teamiil varsa vekil, ticrete hak kazanur.

75 Tandogan, H.., Ozel Borg Iliskileri, C. 2, Istanbul, 1989, s.367
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gormedir. Vekil, ancak miivekkilden izin alma imkan1 bulunmayan hallerde ve durumun
bilinmesi halinde miivekkilin de izin vereceginin agik oldugu durumlarda talimata
aykirt olarak is gorebilir. Bunun haricinde is goriilmiis olsa bile dogan zarar

karsilanmadikg¢a vekalet borcunu ifa etmis olmaz.

Vekil, isin goriilmesi sirasinda sadakat ve 6zen gostermekle yiikiimliidiir’®.
Vekilin 6zen borcunun mahiyeti belirlenirken, benzer alanda is ve hizmetleri iistlenen
basiretli bir vekilin gostermesi gereken davraniglar dayanak alinir. Sézlesmede aksi
kararlastirmadik¢a veya ifa yardimcisi kullanabilecegi hususunda anlasilmadikga vekil,
isi bizzat gormek zorundadir. Vekilin isi baskasia tevkil etmesi halinde, alt vekili
segcmede ve talimat vermede gerekli 6zeni gostermesi gerekir. Vekil, gergeklestirdigi

isin hesabini vekil edene vermek zorundadir.

Doktrinde, hekimlik s6zlesmesine vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin
uygulanmas: gerektigi yoniinde agirhikli goriis bulunmaktadir”’. Hekimlik s6zlesmesine
vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin uygulanmasi1 gerektigine iliskin bu goriisiin
gerekgeleri, hekimin hastanin tedavi edilmesi isini tstlendigi, bu durumun vekalet
sozlesmesinin unsuru olan is gérme ile aym oldugu’®, tedavi siirecinin siireye tabi
olmamasi, hekimin sonu¢ taahhiit etmesinin miimkiin olmamasi, hekimin sadakat ve
0zen yiikiimliiligliniin olmasi ve tedaviyi gerceklestirirken hastanin talimati ile kismen

9

bagl olmas1’®, netice itibariyle, hekimlik sozlesmesinin tiim 6zelliklerinin vekalet

sozlesmesinin yapisina uygun oldugudur®,

Gergekten de, hekime basvuran hasta, mevcut hastaliginin tedavisi i¢in genel bir
talimat vermekte, hekim ise bu talimatin genel sinirlart igerisinde saglik alanindaki
giincel gelismeleri de takip ederek, tip bilimi kurallari ¢ercevesinde, hastanin faydasina
hareket ederek tedaviyi gergeklestirmektedir. Hekimin, hastaligi kesin tedavi edecegi
yoniinde bir garanti vermesi seklinde bir yiikiimliiliigii bulunmamaktadir. Hekim, tibbi

gereklilikler cercevesinde hastaya gerekli olan her tiirlii tedaviyi uygulamakla

76 Giimiis, s. 131; Tandogan, s. 364.

" Tandogan, s.359., Reisoglu, s. 13, Zevkliler, s. 361, Ipekyiiz Yavuz, F., Tiirk Hukukunda Hekimlik
Sézlesmesi, Vedat Kitapcilik, 1. Baski, Istanbul, 2006, s. 68.

8 pekyiiz, a.g.e. s. 69.

79 Yavuz/Acar/Ozen, s. 641;

80 K spriilii, O., Hekimin Hukuki sorumlulugu, istanbul Barosu Dergisi, C. 58, .10 vd.
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yiikiimliidiir. Bu gorevini yerine getirirken, hem basiretli bir hekim gibi isini gérmek,

hem de kendisinden beklenilen 6zeni gostermek zorundadir.

TSSTIDK uyarinca hekim tarafindan verilen genel hekimlik hizmeti esas
itibariyle vekalet sozlesmesi kapsaminda olmakla birlikte, plastik rekonstriiktif ve
estetik cerrahlarin gergeklestirdikleri islemler, genel itibariyle bu kapsamda degildir.
Estetik cerrahi iglemini gergeklestiren hekim, hastasina belirli bir sonucu meydana
getirecegi yoniinde taahhiitte bulunmasi sebebiyle borg bir is gorme borcu degil, aksine
bir sonu¢ meydana getirme borcudur ve kanaatimizce bu yoni ile vekalet iliskisinden
ayrilmaktadir. Nitekim, salt giizellesme amacl estetik miidahalelerde, hekim vekil gibi
hareket etmemekte ve iicret talebinde bulunmakta, diger bir ifadeyle iicret olmaksizin
islem yapmamaktadir. Esas itibariyle, estetik amag¢li miidahalelerde ticretin de “zorunlu”
oldugunu sdylemek olasidir. Bu sebeple, “hekimlik s6zlesmesine her haliikarda vekalet
sozlesmesine iliskin hiikiimlerin uygulanmas1 gerekir” goriisiinii savunan yazarlarm®

goriiglerine katilmadigimizi ifade etmek isteriz.

Y13. HD. 26.5.2016-2015/19241-2016/13610 K. Sayil1 kararinda®,

“....Dava, davali hastanede yapilan ameliyat sonrasi uygulanan enjeksiyon sebebiyle
bacakta sakatlhik olustugu iddiasiyla istenilen maddi manevi tazminata iligkindir.
Taraflar arasindaki iligki vekalet sozlesmesidir... Davacinin memelerde kiigiikliik
sikayetiyle davali hastaneye basvurdugu, davali hekim tarafindan bilateral goégiis
estetigi ameliyati yapildigi, postop donemde davacimin genel durumunun iyi, vital
bulgularinin stabil seyrettigi, takipleri devam ederken hekimin orderinde mecut olan
Dikloron amp. ilacinin davali hemsire tarafindan hastanin sol kalg¢asina intramuskuler
olarak uygulandigi... Raporda, yasanan sakatligin yapilan enjeksiyona bagli oldugunun
kabul edildigi anlasilmakla, hastanenin sorumlulugu yoniinden agiklama bulunmadigi
goriilmektedir...bu yon goz ardr edilerek, eksik incelemeye dayanilarak, yazili sekilde
hiikiim kurulmus olmast usul ve yasaya aykirt olup, bozmayi gerektirir.” meme

kiiciiltme ameliyati ile hekime bagvuran hastanin meme kii¢iiltme ameliyatindan sonra

81 Sarial, s. 43. , Tandogan, s. 448, Senocak, s.24.
8 ywww.kazanci.com (e.t. 10.06.2019).

26


http://www.kazanci.com/

enjeksiyon ile uygulanan agri kesici neticesinde hastanin sakat kaldigi bir olayda,

vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi gerektigini belirtmektedir.

Y15. HD. 03.10.2007-2006/48002007/5945 Sayil1 kararinda®®,

“...Protez isinin yapimi sirasinda, hastadan kaynaklanan bir durum, ozellikle dis eti
hastaliginin varligi anlasilirsa ve bu hastalik proteze engel ise Oncelikle doktorun bu
durumu hastasina bildirmesi ve hastanin kabulii halinde de o6nce dis eti tedavisi yapmasi
gerekirdi. Bu bildirimin doktor tarafindan yapilip yapilmadigi ve hastadaki mevcut
hastaligin o hali ile proteze uygun olup olmadig1 anlasilamamaktadir. Doktor, ancak bu
bildirimden sonra sorumluluktan kurtulur ( BK.md.357 /son ). Dis tedavisinde, doktorun
yikiimliligli, tip diinyasinda kabul edilen yontemi uygulayarak, hastasini tedavi
etmektir. Dolayisiyla, vekalet sézlesmesinde, sonucun taahhiidii yoktur. Baska bir
anlatimla tiim tedaviye ragmen hasta iyilesmese dahi, doktor yiikiimliiligiini yerine

2

getirmis olur ve Tlcrete hak kazanir...” denilerek de, uyusmazlhifin c¢oziime

kavusturulmasi i¢in tibbi miidahalenin niteliginin 6nem arzettigi belirtilmistir.

Yargitay kararinda®, kepge kulak diye tabir edilen kulagin goriiniimiindeki
normal dis1 biyiikliigiin giderilip kulak ve yiize giizel bir goriinim kazandirilmasi
islemi estetik bir islem oldugundan ve sonug¢ olarak tedavi degil giizellesme
amaglandigindan, eser s6zlesmesine iliskin hiikkiimlerin tatbik edilecegi belirtilmektedir.
Kararin methumu muhalifinden, amacin tedavi olmasi halinde, vekalet s6zlesmesine

iliskin hiikiimlerin uygulanacagi sonucu ¢ikmaktadir

Gergekten de, ameliyat her ne kadar giizellesme amacgh olsa da, ameliyat
esnasinda veya sonrasinda baskaca bir sebepten hastanin rahatsizlanmasi halinde
hekimlik sozlesmesine vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi
gerekmektedir. Bu noktada, hastanin gikayetinin nelerden ibaret oldugu degerlendirmeli

sonucuna gore karar verilmelidir.

8 www.kazanci.com (e.t. 10.06.2019)
84y15. HD. 7.11.2017-2017/2286-2017/3487 (www.kazanci.com e.t. 14.06.2019).
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Yargitay, estetik amaci bulunmayan ve tedavi amaci bulunan tibbi miidahalelerle
ilgili uyusmazliklara vekalet sdzlesmesi hiikiimlerinin uygulanmasi gerektigi yoniinde
ictihat olusturmustur. Y13. HD. 03.02.1986 tarihli, 1985/7835 E., 1986/500 K®. sayili
kararinda, tedavi amagli hekim ile hasta arasindaki s6zlesmeye vekalet sozlesmesine
iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi gerektigi ifade edilmis olup, i¢tihatlar halen ayni

yondedir.

4, Eser Sozlesmesi Goriisii

Eser sozlesmesi, 6098 sayili Tirk Borg¢lar Kanunu m. 470 vd. hiikiimlerinde
diizenlenmigtir. Eser sozlesmesi, is sahibinin eser yaptirma karsiliginda bedel 6demeyi
taahhiit etmesi, yiiklenicinin de eseri noksansiz bir sekilde teslim etmeyi taahhiit etmesi
seklindeki icap ve kabul beyanlari ile kurulabilen, tam iki tarafa borg yiikleyen, ani
edimli, rizai bir sozlesme tiiriidiir®®. Eser sdzlesmesinde, yiiklenici eseri meydana
getirmek, issahibi de kararlastirilan bedeli 6deme yiikiimliiliigii altindadir®. Bu sebeple,

eser sozlesmesi, iki tarafa borg yiikleyen sézlesme kapsaminda degerlendirilmektedir®®,

Her ne kadar sdzlesmenin kurulmasi kolay olsa da, sozlesme akdedilirken,
igsahibi ve yiiklenicinin bir¢ok borcu bulundugundan, s6zlesme oOncesinde taraflarin
tim sart ve isteklerini sozlesmede belirtmeleri, ileride dogacak ihtilaflarin kolay bir

sekilde ¢coziimlenmesi i¢in faydali olacaktir.

Yiiklenici isin uzmani oldugundan, issahibi isi yerine getirilirken yiikleniciye
emir ve talimat veremez®. Yine, issahibi agisindan 6nemli olan eserin nasil meydana

getirildigi degil, meydana getirilip getirilmedigidir. Bu kapsamda belirtmek gerekir ki,

8 www.kazanci.com (e.t. 10.06.2019) benzer yénde Y13. HD., 04.03.1994-1994/8557-1994/2138, Y13.
HD., 6.05.1997-1997/1949-1997/3990, YHGK, 11.12.2002-2002/13-1011-2001/1047, Y13 HD.,
02.07.2014/2013/23012-2014/22564.

8 Yavuz, Cevdet, Tiirk Bor¢lar Hukuku Ozel Hiikiimler, 6. Bask1, Beta Yayinlari, Istanbul, 2007, s. 452,,
Giimiissoy Karakurt, G., Eser Sozlesmesinde Yiiklenicinin Borca Aykiriligmin Onceden Belli Olmast,
Oniki Levha, 1. Baski, Istanbul, 2017, .11 vd.

87 Sogiit, Y., Eser Sozlesmesinde Issahibinin Ucret Odeme Borcu, Akdeniz Universitesi Hukuk Fakiiltesi
Dergisi, C. 5, S. 1, 2015, s. 272, Dayimlarli, K., istisna Akdinde Miiteahhidin ve Is Sahibinin Temerriidii,
2. Basi, Ankara, 1993, s. 14.

8 Hatemi, Hiiseyin/ Serozan, Rona/ Arpaci, Abdiilkadir: Bor¢lar Hukuku, Ozel Hiikiimler, Istanbul, 1992,
s. 354.

8 Reisoglu, Hizmet Akdi, s. 57.,
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eser soOzlesmesinde, hizmet sozlesmesinde oldugu gibi bagimlilik unsuru

bulunmamaktadir.

Eser sozlesmesini diger sozlesme tiirlerinden ayiran en 6nemli 6zelliklerden biri,
yiiklenicinin mutlak suretle eseri meydana getirmek zorunda olmasidir®. Hizmet
sozlesmesinde ve vekalet sozlesmesinde is¢inin veya vekilin sonu¢ garantisi aranmaz
iken, eser sozlesmesinde sonug¢ garantisi vardir®. Diger sozlesme tiirlerinde, sonug
yerine getirilmemis olsa dahi, is¢i veya vekil iicrete hak kazanir iken, bu sézlesme
tiirlinde eser meydana getirilmemis ise, issahibi tarafindan ylikleniciye herhangi bir

bedel ddenmesi de s6z konusu olmaz. .

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi islemlerinin temel olarak vekalet
sozlesmesi oldugunu savunan yazarlar®?, hekimlik faaliyetinin sonu¢ taahhiidiinde
bulunmaya elverisli olmamasi, olumlu netice alinamasa dahi hastanin iicret 6demekle
yiikkiimlii olmasi, hekimin sonucu 6ngérmesi halinde bile canli dokular iizerinde
girisimde  bulunmasi nedeniyle bunlara bagli reaksiyonlar1 hicbir zaman
goremeyeceginden sonug taahhiit edemeyecek olmasi, hekim ile hasta arasinda bulunan
yiikksek gliven duygusunun olmasi, insan viicudundaki herhangi bir organin, cansiz
varliklar gibi eser olarak nitelendirilmesinin miimkiin olmamasi ve netice olarak asil
amag tedavi oldugundan sonu¢ garantisi verilmesinin miimkiin olmamas1 hususlarini
gerekce gostererek, tibbi miidahalenin tiiriine bakilmaksizin hekimlik sézlesmesine

vekalet sozlesmesi hiikiimlerinin uygulanacagini dile getirmektedirler.

Hekimlik s6zlesmesine kural olarak vekalet s6zlesmesine iligkin hiikiimlerin
tatbik edilecegini savunan bazi yazarlar®®, dis hekiminin tedavi amaci olmaksizin
yapmis oldugu dolgu veya takma dis, ortopedistin protez bacak takma, estetik cerrahin

burun giizellestirici operasyonu basariyla sonuglandirmay: garanti etmesi hallerinde,

0 Qlgag, s. 3,

9 Yavuz, s. 450.

9 Asciolu, s. 20, Tandogan, s. 21, Senocak, s. 24, Olgag, a.g.e. s. 3, Yavuz Ipekyiiz, s. 68 vd.
% Ayan, s. 55 vd., Belgesay, s.76.
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ancak istisnai bazi durumlarda, hekimlik sézlesmesine eser sdzlesmesi hiikiimlerinin

tatbik edilmesi gerektigini belirtmektedirler®.

Uygulamada, viicudunda herhangi bir islevsel bozukluk bulunmayan, ancak
tiimliyle goriiniis agisinda kendisini mutlu hissetmeyen kisilerin viicudunda cirkin
olarak gordiikleri bozukluklar1 gidermek ve/veya Kkendilerine rol model olarak
belirledikleri kisilerin goriiniimlerine kavusmak i¢in plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahlara danistig1 bilinmektedir. Hatta giinlimiizde bu uygulamalar deyim yerindeyse
siradanlasmis, herkes tarafindan basvurulur hale gelmistir.Kendilerini ruhsal yonden
eksik hisseden veya salt gilizellesme maksadiyla hareket eden hastalarin, belirli bir
sonuca erismek icin plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlara basvurdugu sonucuna
ulasmak miimkiindiir. Bagka bir anlatimla, hasta, sonu¢ garantisi almak icin plastik
rekonstriiktif ve estetik cerrahlara bagsvurmakta ve plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahlardan sonug¢ garantisini vermesini istemekte, sonu¢ garantisi alamadigi durumda,
operasyon yoluna bagvurmamaktadir. Bu durum karsisinda, estetik goriiniim agisindan
plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlara basvuran hastalarin sonug¢ garantisi almak
istedigini, operasyonu kabul eden plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlarin ise sonug
garantisi verdigini sdylemek miimkiindiir. Her ne kadar Yasaya uygun olmasa da plastik
rekonstriiktif ve estetik cerrahlar tarafindan reklam mahiyetinde birgok yayim ve yayin
yapilmakta, bu yayin ve yayimlarda belirli bir iinliiniin burnuna, yiiziine, gogiislerine,
beline, kalcasina, disine veya akla gelebilecek herhangi baska bir uzvuna benzeyecek
sekilde is yapildig1 fotograflar ile ortaya konulmakta ve hatta garanti edilmektedir. Bu
tiir bir garanti, ancak, basarisizlik riski oldukca diisiik olan yiiz gerdirme, burun
diizeltme, gogiislere slikon takilmasi, kepce kulak gibi estetik miidahaleler bakimindan
s6z konusu olabilir.®® Bu plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlara bagvuran hastalarin
amact da elbette reklamlarda kendisine sunulan sonuglara ulagsma yoOniindedir.
Gilniimiizde, estetik amacgli operasyonlarin gelisen teknoloji ile birlikte daha kolay

yapilabilmesi, hekimin sonug taahhiidii vermesini de miimkiin kilmaktadir.

% Reyhani, Y.S., Hekimlik Sézlesmelerinin Korunmasi Hakkinda Kanun Kapsaminda Degerlendirilmesi,
Hukuk ve Adalet Elestirel Hukuk Dergisi, C.10, S.23, 2018, s.73.
% Hakeri, H., Tip Hukuku, Seckin, 15. Baski, Ankara, 2019, s. 275.
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Ornek olarak, rinoplasti olarak adlandirilan burun estetigi operasyonunda
hastanin talepleri, burunun kiiclltiilip ya da biyiilterek yeniden sekillendirilmesi,
kemerin alinmasi veya burun deliklerinin daraltilarak sekillendirilmesi seklindedir.
Hekim, hastanin bu talepler, karsisinda, burnun kiigiiltiilebilecegini, biiyiitiilebilecegini
veya kemerinin alinmasinin mimkiin olup olmadigr hususunda hastasina bilgi
verecektir. Bu husus nazara alindiginda, hekimin sonu¢ garantisi verdigini
sOyleyebiliriz. Bu durumda, hekimin hastasina sonug taahhiidii vermesini miimkiin kilan
operasyonlarda eser sézlesmesine iligkin hiikiimlerin tatbik edilmesinin miimkiin oldugu

sOylenebilir.

Ancak, nazara alinmasi gereken diger bir husus, kisinin burnundan rahat nefes
alamamasi sebebiyle operasyon gecirmek istemesi ve bu operasyonla birlikte ayni
zamanda rinoplasti operasyonu da olmak istemesi durumunda, hekimin sorumlulugunun
hukuki niteliginin nasil belirlenecegidir. Kanaatimizce, hekim, hastanin nefes
alamamasi sikayetinde, burnun diizeltilmesi ve estetik goriiniim kavusturma gibi sonug
garantisi veremez. Bu noktada, hekim 6zenle davranarak hastasinin iyilesmesi i¢in ¢aba
sarf eder, ancak sonug¢ garantisi vermez. Her iki ameliyatin birlikte gerceklesmesi ve
hastanin ileride hekimi dava yoluna gittigi durumda, hastanin sikayetinin ve
rahatsizliginin nedeni ortaya konulmali, eger diizeltmenin amacina uygun olup, ancak
nefes alamadigi sikayetinin yeterince giderilmedigini belirtmesi durumunda, hekimlik
sozlesmesine vekalet sozlesmesine iligkin hiikiimlerin uygulanmasi, nefes alamama
sikayetinin giderilip, burnun istenilen goriinlime kavusulmadigi iddias1 durumunda ise,

uyusmazlik eser s6zlesmesi kapsaminda degerlendirilmelidir.
Y15.HD., 3.11.1999-1999/4007-1999/3868 K. Sayili kararinda®;

“...Bir hasta ile onu tedavi eden doktor ve bir avukat ile onun miivekkili
arasindaki iligki, vekalet sozlesmesinin konusunu olusturur... Bir dis doktorunun, kanal
tedavisi degil de, takma dis yapmasi ( protez ) isi ve bir cerrahin tedavi degil de giizellik
amaciyla insan viicudu {iizerindeki tibbi miidahalesi ( olayimizda oldugu gibi ) isi,
BK.nun 355 ve devami maddelerinde diizenlenmis bulunan istisna ( eser )

sO0zlesmesinin konusunu olusturur...” ifadeleriyle niteligi itibariyle tedavi amacli olan

% www.kazanci.com (e.t. 01.02.2019)
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tibbi miidahalelerde hastanin acisinin giderilmesi amaglandigindan bu tip tibbi
miidahalelerle 1ilgili uyusmazliklara vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin
uygulanmas1 gerektigi, salt giizellesme kaygisi ile gergeklestirilen tibbi miidahalelerle
ilgili uyusmazliklara ise eser sozlesmesine iligkin hiikiimlerin uygulanmasi gerektigi

belirtilmistir.

Yargitay 13. HD., 18.9.2008-2008/4519-2008/10750 K. Sayili kararinda ise, her ne
kadar giizellik amacl miidahale seklinde baglasa da, sonucun meydana gelmemesi
neticesinde hastanin kotiilesmesi iizerine, hekimin devam eden siirecte iyilestirme vaadi
ile devam ettigi miidahalelere iliskin uyusmazliklara vekalet sézlesmesine iliskin
hiikiimlerin tatbik edilmesi gerektigi belirtilmistir. Estetik amacgl gergeklestirilen
operasyon neticesinde istenilmeyen sonug¢ alinamaz ve hasta artik iyilesmek maksadiyla
yeniden tibbi miidahalelerde bulunulmasini talep eder ise, bu noktada hastanin farklh
zamanda farkl iki talepte bulundugu kabul edilmeli ve uyusmazlik her bir talep
yoniinden farkli olarak ele alinmali, hekim ile hasta arasinda iki farkli sézlesme
kuruldugu kabul edilmelidir. Hasta, ilk kurulan s6zlesmeye istinaden istenilen sonucun
meydana getirilmemesi sebebiyle ugramis oldugu zararlar1 eser sozlesmesi
hiikiimlerince ikinci s6zlesmeye istinaden ise iyilestirme vaadinin yerine getirilmedigi
sebebiyle ugramis oldugu zararlar1 vekalet sozlesmesi hiikiimleri geregince talep
edebilir. Ikinci sézlesmede, artik hekim tarafindan bir sonug garantisi verilmediginden,

vekalet sdzlesmesine iliskin hiikiimlerin uygulanmasi yerinde olacaktir.

Var olan bir eserin tamiri veya degistirilmesi neticesinde meydana gelen sey,
eskisinde farkli bir zellik tasiyorsa, bu durumda da eser meydana getirilmis saylir®’.
Iste bu noktada, estetik ameliyatlar, yeni bir seyin meydana getirilmesi degil, eskiye
nisbetle farkli bir seyin ortaya konulmasi kapsaminda degerlendirildiginden, hekimlik
s0zlesmesi olan estetik amagli miidahaleye iliskin s6zlesmeye eser sozlesmesine iliskin

hikimler tatbik edilmelidir.

Yine, belirtmek gerekir ki, hasta, giizellesme arzu ile degil, viicudunda dogustan

meydana gelen veya sonradan ortaya c¢ikan rahatsizliklarin giderilmesi i¢in de hekime

97 Akintiirk, T., Bor¢lar Hukuku, Beta, 11. Bas, Istanbul, 2015, s. 273., Tandogan, s .23-24., Yavuz., s.
437., Eren, F., Bor¢lar Hukuku Ozel Hiikiimler, Ankara, 2017, s. 588.
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basvurabilir. Bu noktada da, hekimin sonug¢ taahhiidii vermesinin miimkiin oldugu
hallerde® eser sozlesmesine iliskin hiikiimlerin, kisinin viicudunda bulunan bir yaranin
kapatilmasi yahut Yyara sebebiyle kisinin yasamis oldugu agrimin giderilmesi veya en
aza indirilmesi gibi operasyonlara iliskin uyusmazliklarda ise, hekimin sonug garantisi
vermesi miimkiin olmadigindan vekalet s6zlesmesine iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi

gerekir.

Yargitay 13. HD., 05.04.1993-1993/131-1993/2741 K. Sayili kararmda®, amacin
estetik goriinlim olmasi ve ameliyat1 gergeklestiren hekimin estetik goriiniim konusunda
teminat vermesi halinde eser sozlesmesine iliskin hiikiimlerin uygulanacagi

vurgulanmistir.

5. Sui Generis Sozlesme Goriisii

Sui generis s6zlesme, Kanunda diizenlenmemis, yeni yaratilmis sozlesme

tiplerinden kismen veya tamamen alimis dgelerden olusan sdzlesme tipidir®,

Plastik  rekonstriiktif ve estetik cerrahlar tarafindan gerceklestirilen
operasyonlarda hasta ile hekim arasindaki iliskinin Tiirk Bor¢lar Kanunu veya diger
kanunlarda diizenlenmis herhangi bir sozlesme tliriine uymadigi, bu sodzlesmenin
kendine 6zgii sartlari olan sui generis, yani nevii sahsina miinhasir bir sézlesme oldugu
yoniinde bir goriis bulunmaktadir'®®. Insan bedeni iizerinde gergeklestirilecek bir cerrahi
isleme iliskin olarak esyaya uygulanan kurallarmin uygulanmasmin isin mahiyetine
uygun diismeyecegi, bu sebeple plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi islemlerin
hizmet, vekalet ya da eser sOzlesmesi olarak nitelendirilmesinin maslahata uygun
olmayacagi yoniinde goriislerin temel dayanagi, sozlesmenin konusunun insan

bedeninde gerceklestirilen bir cerrahi isleme dayanmasidir. Yine cerrahi islemlerin

% Erman, H., Hekimin Hukuki Sorumlulugu, Biilent Davran’a Armagan, Istanbul 1998, s.144, Olgag,
Istisna Akdi, s.3.

9 benzer yonde, Y15. HD,., 08.06.2006-2005/7988-2006/3417 www.kazanci.com (e.t. 01.02.2019).

100 QOktay, S., Isimsiz Sozlesmelerin Gegerliligi, Yorumu ve Bosluklarinin Tamamlanmasi, Istanbul
Hukuk Fakiiltesi Mecmuasi, C. LV, 1996, s. 264.

101 Atabek, R. / Merih, S., Hekimin Mesuliyeti, Istanbul Barosu Dergisi, C. 28, 1954 , s. 144., Donay, s.
144,
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mutlak surette hekim tarafindan gergeklestirilmesi zorunlulugu da bu baslik altinda

degerlendirilmektedir.

Gergekten de yukarida agiklandigi tizere Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar
tarafindan gerceklestirilen operasyonlar, hem isi yapan hekimin 6zel vasiflar1 ve hem de

1sin mahiyeti geregi farklilik arz etmektedir.

Yukarida agiklandig1 ilizere Tiirkiye’de tibbi uygulamalar Tababet ve Suabati
Sanatlarmin Tarzi icrasina Dair Kanun uyarinca yalnizca tip fakiiltesi mezunu hekimler
tarafindan gerceklestirilebilir. Bu sebeple operasyonu gerceklestiren kisilerin hekim

olmasi zorunludur.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi islemleri, canli doku iizerinde
gerceklestirilen operasyonlarda dokunun kendi kendine olusturdugu tepkimeler ve farkli
tyilesmeler, yahut hatali sonuglar olabilir. Yine bu cerrahi islemlerde dogrudan hekimin
kontrolii disinda gelismeler olabilmektedir. Ayrica cerrahi islemler sonrasinda
gerceklesebilecek komplikasyonlar sebebiyle istenilen sonucun ger¢eklesmemesi
thtimali bulunmaktadir. Ancak bu sayilanlarin tiimii, gergeklestirilen cerrahi islemlerin

stireci ve sonuglart ile ilgilidir.

Kanaatimizce yapilan islemlerin 6zellikli islemler olmasi, yine cerrahi islemleri
gergeklestiren kisilerin hekim sifatt bulunmasi, yapilan isin Bor¢lar Hukuku bakimindan
degerlendirilmesinde yeni bir sdzlesmenin gerekli olacagi anlami tagimayacaktir.
Burada onemli olan husus, hekim ve hasta arasinda kurulan akdi iligkinin varligi,
kapsami1 ve mahiyetidir. Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi islemlere iliskin hasta ve
hekim arasinda yapilan goriismeler ve anlagsmanin tiirii sdzlesmenin mahiyetini
belirleyecektir. Sozlesmenin mahiyetinin belirlenmesinde temel alinacak husus “icap”
ve “kabul” yoniindeki hukuki islemlerinin mahiyetidir. Bu icap ve kabul, eger Tiirk
Bor¢lar Kanunu’nda diizenlenmis bir sézlesmenin sartlarini tasiyor ise, elbette o

sO6zlesmenin hiikiimleri olusabilecek bir uyusmazligin hallinde tatbik edilecektir.
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6. Goriislerin Degerlendirilmesi

Hastanin estetik kaygisin1 gidermek icin gergeklestirilen tibbi miidahalelerde,
hekimin hastasina giizel goriinme hususunda vermis oldugu belirli teminatin olmasi,
tibbi miidahalenin eser meydana getirmeye uygun nitelikte olmasi halinde hekim ile

hasta arasindaki sdzlesmenin eser sozlesmesi olarak kabul edilecegi belirtilmistir'%.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah disindaki hekimlerin  hukuki
sorumlulugunun vekalet sozlesmesi kapsaminda degerlendirilmesi gerektigi hemen
hemen biitiin yazarlar tarafindan kabul edilmis iken, plastik rekonstriiktif ve estetik
cerrahin sorumlulugunun hizmet, eser, vekalet sozlesmesi, sui generis sdzlesme olmak
tizere Ui¢ farkli kapsamda degerlendirilmesi gerektigi yoniinde doktrinde farkli goriisler
mevcuttur. Kanaatimizce, plastik rekonstriikktif ve estetik cerrahin  hukuki
sorumlulugunun mahiyetinin belirlenmesi i¢in, hastanin hangi maksatla hareket ettigine,
yani hasta ve hekim arasindaki icap ve kabul islemlerine bakilmasi gerekmektedir.
Sozlesme goriismeleri sirasinda hekim tarafindan yapilan taahhiit sozlesmenin
mahiyetini belirleyecektir. Bu noktada Tiirk Bor¢lar Kanunu’nun 6zel hiikiimlerine

dogrudan bakmadan 6nce genel hiikkiimlerin de degerlendirilmesi gerekmektedir.

6098 sayili Tiirk Borglar Kanunu’nun 1. maddesine gore; “Sézlesme, taraflarin
iradelerini karsilikli ve birbirine uygun olarak aciklamalariyla kurulur. Irade
agtklamasi, agik veya ortilii olabilir”. Bir sozlesmenin kurulmasindaki temel esas,
taraflarin irade aciklamalarinin karsilikli ve birbirine uygun olarak uyusmasidir'®,
Hasta ve hekim arasindaki hekimlik s6zlesmesinde de elbette bu temel kaide gecerlidir.
Hasta ile hekim kars1 karsiya hazir bulunmakta ise, sézlesme hekimin kabul beyani ile,
hazir bulunmuyorlarsa, kabul beyaninin ulasmasiyla, sdzlesme kurulmus olur'®. Tiirk

Borglar Kanunu m.12 uyarinca kural olarak s6zlesmeler herhangi bir sekle tabi degildir.

Sekil sart1, ancak Kanunda belirli bir sekle tabi s6zlesmeler i¢in s6z konusu olacaktir.

102 Erman, s.144.
103 Oguzman, Oz, s. 42-50.
104 Reisoglu, S., Tiirk Borglar Hukuku Genel Hiikiimler, Beta, 23. Baski, Istanbul, s.70.
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Kanunda plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar ile hastalar arasinda yapilan
sozlesmeler herhangi bir sekil sartina baglanmamis olup'®, bu sebeple sozlii, yazili
veya resmi sekilde yapilmasinda herhangi bir engel bulunmamaktadir. Hal bu olmakla
birlikte, plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah ile hastalar arasinda akdedilen
sO6zlesmenin mahiyetinin belirlenmesinde yazili olarak yapilmis olmasi ispat hukuku
bakimindan biiyiik kolaylik saglayacaktir. Hasta ve hekim arasinda yapilan sdzlesmede,
gergeklestirilecek tedavi ve diizeltmelerin mahiyeti, olasi1 riskler ve taahhiitler tam
olarak agiklanmis ise, ¢ikabilecek olasi uyusmazliklarda hakim tarafindan bu s6zlesme
hiikiimlerine gore degerlendirme yapilacaktir ve sozlesmenin incelenmesi ile

uygulanacak olan kanun hiikiimleri de yine sdzlesmeye gore belirlenecektir.

Taraflar arasinda yazili bir sozlesme bulunmamasi halinde ise taraflar arasindaki
iliski hakim tarafindan yorumlanacaktir. Tirk Bor¢lar Kanunu m.19’da “Bir
sozlesmenin tiiriiniin ve igeriginin belirlenmesinde ve yorumlanmasinda, taraflarin
vanlislikla veya gercek amaglarimi gizlemek icin kullandiklar: sozciiklere bakilmaksizin,
gercek ve ortak iradeleri esas alumir.” hiikkmiine yer verilmistir. Bu diizenleme her ne
kadar yazili olarak akdedilmis sozlesmeler i¢in cari imis gibi goriilse de, s6zlesmenin
akdedilmesinde temel kaidenin karsilikli ve birbirine uygun gercek irade olmasi
sebebiyle ortak irade ve amag¢ degerlendirilecektir. Hakim, sozlesmenin tiirlinii
belirlerken taraflar arasindaki irade uyusmasinin ne sekilde oldugunu ortaya

koyacaktirt®,

Hakim tarafindan yapilacak degerlendirmede kanaatimizce en 6nemli dayanak
hasta dosyasi olacaktir. Aydinlatilmis onam ve anamnezin alinmasi siireglerinde hastaya
aciklanan hususlar, hastaya verilen ve hastadan alinan bilgiler sdzlesmenin tiiriiniin ve
mahiyetinin tespitinde temel delilleri teskil edecektir. Cerrahi islemler 6ncesinde hekim
ve hasta arasinda goriisme yapilmis, bu goriismeye istinaden hasta {lizerinde islemler
gerceklestirilmistir. Yine hekim tarafindan gerceklestirilen islemler de sdzlesmenin

yorumunda kullanilabilecektir.

105 Dayinlarli, Miiteahhidin ve s sahibinin Temerriidii, s. 9
16 Qguzman, Oz, s. 197 vd.
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Yine hekim tarafindan umuma acik sekilde yapilan reklam mahiyetindeki
caligmalar da sOzlesmenin tiiriiniin tespitinde dikkate alinacaktir. Eger hasta hekim
tarafindan yapilan reklamlara istinaden hekime basvurmus ise, bu reklamlarda yer alan
gorseller, sosyal medya hesaplarinda paylasilan hastalara iligkin goriintiiler ve
aciklamalar da s6zlesmenin tiiriiniin tespitinde dikkate alinacaktir. Yapilacak yorumda,
hastanin iradesinin bu imajlar ile etkilendigi hususu her zaman gbézoniinde
bulundurulmalidir. Ayrica plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah, alaninin uzmani olan
hekimdir ve mevzuat uyarinca bilgilendirme yukiimliliigli bulunmaktadir. Hekimin
bilgilendirme yiikiimliisii oldugu dikkate alindiginda, bu bilgilendirmenin nasil
yapildigi, bilgilendirme sirasinda hastanin iradesini fesada ugratacak herhangi bir
durumun olup olmadigi hususlar1 da degerlendirilmelidir. Yalnizca maddi sebeplerle,
gerceklestirilmesi glic bir islemin taahhiit edilmesi durumunda Tiirk Borglar
Kanunu'nun hata ve hileye iliskin hiikiimleri de giindeme gelebilecektir. Bu
bilgilendirmenin eksik olmasi halinde yine culpa in contrahendo sorumlulugu da her

zaman gozonilinde bulundurulmak zorundadir.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah ile hasta arasinda sozlesme kurulmasi
sirasinda yapilan goriismelerin igerigi, yani hekim tarafindan yapilan reklamlar,
anamnezin alinmasi1 ve aydinlatilmis onam siireci esas itibariyle sézlesmenin tiirlinii
belirleyecektir. Kanaatimizce burada temel kriter hekimin bir sonug¢ garantisi verip
vermemesi ile alakalidir'®. Eger hekim, taraflar arasinda imzalanan sozlesmede veya
sOzlesme Oncesi siiregte bir sonug garantisi veriyorsa, yani belirlenen bir model ile ayn1
sonucu gerceklestirecegini vaat etmisse kurulan sozlesme eser sozlesmesi olacaktir.
Ancak hekim tarafindan belirli bir modele iligkin taahhiit verilmemisse, sadece
diizeltme yapilacag1 veya belirli bir modele benzetilmeye calisilacag: ifade edilmis ise

bu durumda taraflar arasindaki szlesme vekalet sozlesmesi olacaktir'®,

Kanaatimizce plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi arasindaki fark da
sOzlesmenin tiirii bakimmdan 6nemlidir. Plastik rekonstriiktif operasyonlarinda genel
itibariyle hastada belirli bir doku veya organda eksiklik yahut hastalik bulunmaktadir.

Dolayisiyla bu tiir operasyonlarda hasta genel olarak bu eksiklik veya hastaligin

107 Ayan, s.55, Cetin, s.32.
108 Sarial, s. 43.

37



giderilmesi icin hekime bagvurmaktadir. Yine doku ve organlardaki eksikliklerin
giderilmesi imkan1 bulunup bulunmamasi meselesi de s6zlesme bakimindan 6nemlidir.
Plastik rekonstriiktif operasyonlarinda hekim tarafindan belirli bir eksikligin giderilmesi
icin ¢aba sarf edildiginden temel olarak hekimin faaliyeti, bu eksikligin giderilmesi
yoniinde ¢aba sarf etme seklindedir ve taraflar arasindaki s6zlesme vekalet sdzlesmesi
mahiyetindedir!®®. Ancak hekim tarafindan operasyona kusurun tiimii ile giderilecegi
taahhiit edilmis ise, eser sozlesmesi s6zkonusu olacak ve eser sozlesmesi hiikiimleri

uygulanacaktir'®,

Estetik cerrahilerde ise hastalar fizyolojik olarak herhangi bir eksiklik
bulunmamasina ragmen yalnizca estetik kaygilarla hekime basvurmakta ve belirli bir
sonuca yonelik olarak operasyon talep etmektedir. Bu kapsamda hasta tarafindan bir
sonug talep edilmesi ve hekim tarafindan da bu sonucun gergeklestirileceginin taahhiit

edilmesi sebebiyle taraflar arasindaki s6zlesme eser s6zlesmesidir.

Nitekim, Yargitay.13. Hukuk Dairesi’nin 05.04.1993 T., 1993/131 E. ve
1993/2741 K. sayilh kararinda'!, hastanin estetik kaygisi gidermek icin
gerceklestirilen tibbi miidahalelerde, hekimin hastasina giizel goriinme hususunda
vermis oldugu belirli teminatin olmasi halinde hekim ile hasta arasindaki s6zlesmenin
eser sdzlesmesi olarak kabul edilecegi belirtilmistir. isbu kararda dile getirilen ifadelerin
methumu muhalifinden, hastanin dis etkenler veya dogustan meydana gelen goriiniis
bozukluklar1 diizelttirme acinin dindirilmesi, yani iyilesme i¢in hekime bagvurmasi
halinde, somut olayda vekalet sozlesmesine iliskin hiikiimlerin uygulanacag: dile

getirilmistir.

Insan bedeni ile ilgili bir islemde esyalara iliskin kurallarin tatbikinin maslahata
uygunsuzlugu, hekimin 6zel bir kisi olmasi, canli dokular {izerinde islem yapilmasi
sebebiyle plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar ile hastalar arasindaki s6zlesmelerin
Tirk Borglar Kanunu’ndaki soézlesmelere uygun olmayacagi yoniinde yukarida

bahsedilen sui generis sozlesme gorlisii kanaatimizce gerekli bir ayrim degildir.

109 Aral, Fahrettin, Bor¢lar Hukuku Ozel Borg iliskileri, 5. Bas1, Ankara 2003, 5.330, Tungomag, s.842,
Donay s.47.

110 Ozay, .48, Tandogan s.23.

11 www. kazanci.com (e.t. 12.06.2019)
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Oncelikle hekim, tipki bir miiteahhit, miihendis, avukat veya marangozun yaptig1 gibi
uzmani oldugu isi yapmakta, sanat ve becerisini ortay koymaktadir. Hekimin yalnizca
uzman oldugu hekimlik meslegini gergeklestirmesi, gerceklestirdigi isin ve akdettigi
sOzlesmenin ayr1 bir sdzlesme olarak miitalaa edilmesinin gerekli oldugu anlamina
gelmez. Aksine hekime basvuru yapan hastanin bu hekime bagvurma amaci zaten
alaninda uzman olmasidir. Bu durumun bosanma, miras veya ceza hukuku alaninda
uzmanlasmis bir avukata, yahut yiliksek yapilarda uzmanligr olan bir mimar ya da
miihendise bagvurulmasindan kanaatimizce bir farki bulunmamaktadir. Hasta tarafindan
plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahi alaninda uzman olan hekim, zaten bu uzmanlig
sebebiyle tercih edilmektedir. Yine s6zlesmenin konusunun insan bedeni olmasinin sui
generis sOzlesmeye dayanak olarak gosterilmesi de kanaatimizce isabetli degildir.
Sozlesmelerde asil mesele taraflarin hak ve yikiimliiliikleridir ve Tirk Borglar
Kanunu’'nda diizenlenen sozlesme tiplerinde taraflarin hak ve yiikiimliliikleri
diizenlenmektedir. Elbette yapilan ise iliskin taraflarin hak ve yiikiimliiliikkleri tipik bir
sOzlesmeye uyuyor ise bu sOzlesmenin hiikiimleri uygulanacaktir. Bu sebeple

sO0zlesmenin sui generis bir sdzlesme oldugu yoniindeki goriise istirak etmemekteyiz.

Kanaatimizce hekimlik s6zlesmesini, hizmet sdzlesmesi olarak miitalaa etme
imkani bulunmamaktadir. Bir hekim, belirli bir siire i¢in veya siirekli olarak yalnizca bir
hastaya ve bu hastanin direktifleri uyarinca hizmet vermek i¢in goérev yapmadikca
aradaki iliskinin hizmet s6zlesmesi olamayacaktir. Ancak hekim, yalnizca bir hasta i¢in
belirli bir donem hizmet iliskisi igerisinde bulunur ve bagka hasta kabul etmez ise bu

durumda hizmet sdzlesmesi sozkonusu olabilir.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahlar ile hastalar arasindaki s6zlesmenin tiirti
tedavi amacinin agir bastigi operasyonlarda plastik rekonstriiktif operasyonlarinda

vekalet, estetik operasyonlarda ise salt gilizellesme amacgli ise eser sozlesmesi

seklindedir!?.

112 petek, 5.188, Ozay, 5.47 vd.
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UCUNCU BOLUM
HEKIMIN SORUMLULUGUNUN SEBEPLERI VE SONUCLARI
l. GENEL OLARAK

Estetik amacli midahalelerde, hekimin sorumlulugunun hukuki niteligi, tibbi
miidahalenin niteligine gore eser sozlesmesi ve vekalet sdzlesmesi olarak karsimiza
cikmaktadir. Hekimin sorumlulugunun giindeme gelebilmesi icin, oncelikle hekim ile
hasta arasinda bir sozlesme iligkisinin bulunmasi gerekmektedir. S6zlesme, hukuki
niteligi itibariyle iki tarafli bir hukuki islem olup, ancak iki tarafin karsilikli ve birbirine

113

uygun irade beyanlariyla kurulabilir Yani sozlesme deyimi, taraflarin karsilikli

birbirine uygun irade beyanlari ile olusan hukuki islemdir'*4,

Isbu calismamizda, estetik amagli miidahalelere yer verildiginden ve estetik
amagli miidahalelerde hekim ile hasta arasinda bir sézlesme kuruldugundan, yalnizca
hekimin sézlesmeden dogan sorumlulugu ele alinacak, so6zlesme disi sorumluluk olan

haksiz fiil ve vekaletsiz is géorme sorumluluguna deginilmeyecektir.

II.  HEKIMIN SOZLESMEYE AYKIRI DAVRANMASI

1. Genel Olarak

Dogrudan insanimn viicut biitlinliigii ve sagligina miidahalede bulunulmasi gereken
bir meslek ve sanat olmasi sebebiyle hekimlik siki kural ve kaidelere baglanmis bir
mesleki faaliyettir''®. Temel diizenlemelerine 1219 Sayilh TSSTIDK’da yer verilen
hekimlik meslegi, yani tabiplik yapabilme ve hangi surette olursa olsun hasta iyilestirme

yetkisine sahip olabilmek igin tip fakiiltesi diplomasina sahip olmak zorunludur!?®.

Kanuni bu zorunlulugun hem hekimler tarafindan ve hem de toplum bakimindan bir

zorunluluk oldugu hususu tartismasizdir. Anayasanin “Kisinin dokunulmazligi, maddi

13 Akintiirk, s. 23.

114 Oguzman, M. K. / Oz, T., Borglar Hukuku Genel Hiikiimler, C. 1, 11. Bas1, 2013, s. 43.
115y 3. HD., 13.3.2017-2015/17955-2017/2959 (www.kazanci.com e.t. 17.06.2019).

116 yY11. CD. 09.03.2009-2006/5937-2009-2246 (www.kazanci.com e.t. 17.06.2019).
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ve manevi varligi” baslikli 17. maddesinin birinci ve ikinci fikralari uyarinca Anayasal
bir hak olan kisi dokunulmazligi hakkinin geregini yerine getirmekle, yani bu hakk1
korumak, gozetmek ve gelistirmekle gorevli olan devlet, kisinin maddi biitiinliigline
dokunan bu alanda zorunlu olarak siki1 kurallar ve sartlar belirlemek zorundadir ve bu
zorunlulugun geregi olarak hastaya miidahale edebilme hakki ve yetkisi tip fakiiltesi

diplomasina sahip hekimlere aittir!’.

Bir hak ve yetki, ayn1 zamanda sorumluluklar1 da viicuda getirdiginden hekimlik
yapabilme hak ve yetkisinin karsiliginda hekimlerin, yine pozitif hukuka dayali
sorumluluklarinin bulunmasi da zaruridir. Bir hakkin kullanilmasi, elbette bu hakki
kullanan i¢in belirli sorumluluklar1 ve 06zen yiikiimliiliklerini de beraberinde
getirecektir. Tirk Hukuk Sisteminde bu sorumluluklar somut ve tek bir yasal altyapiya
sahip olmamakla birlikte, yonetmelik ve tiiziik gibi genel diizenleyici kaidelerde bircok

diizenleme bulunmaktadir.

Yiiriirlikten kaldirilan Tibbi Deontoloji Nizamnamesi ile hekimlerin ve dis
hekimlerinin iizerine diisen yiikiimliiliikler diizenlenmistir. Nizamnamenin 2. maddesi
uyarinca hekimlerin basta gelen vazifesi insan sagligina, hayatina ve sahsiyetine
thtimam ve hiirmet gostermektir. Hekimler, hastanin cinsiyeti, 1rki,, milliyeti, dini ve
mezhebi, ahlaki diisiinceleri, karakter ve sahsiyeti, siyasi kanaati ne olursa olsun
muayene ve tedavi hususunda azami dikkat ve ihtimami gostermekle miikelleftir. Yine
Nizamnamenin 14. maddesi uyarinca hekim ve dis hekimi, hastanin durumunun

gerektirdigi sthhi 6zeni gostermekle miikelleftir.

Tirk Borglar Hukuku’na gore sorumlulugun esast kusur sorumlulugu olup, kisiler
kendi kusurlu hareketleri ile {igiincii kisilere verdikleri zararlarin her tiirlii sonuglarindan
sorumludur'®, Temel kaide bu olmakla birlikte, kanunda diizenlenen bazi hallerde
kisilere objektif 6zen yiikiimliiligi yiikleyen sorumluluk alanlari da bulunmaktadir.

Kanaatimizce Tibbi Deontoloji Nizamnamesi ve diger Tip Hukuku Mevzuatinda yer

117 Ozek, Cetin, T1bbi Miidahalelerden dogan Sorumlulukla flgili Genel Prensipler, IUTFM, C.29, S.1,
5.162.
118 Oguzman, Oz, C.2,s. 11 vd.
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alan kaideler de hekimlere Tiirk Borglar Kanunu’nda diizenlenen genel/kusura dayali
sorumluluktan farkli olarak objektif 6zen yiikiimliiliigi yiiklemekte, yani sorumlulugun
kapsamni genisletmektedir''®. ste bu sorumlulugun temelinde tibbi uygulama hatalar

yer almaktadir.

Asagida hekimlerin bu miikellefiyetlerinin hukuki sorumluluguna ve hukuki
sorumlulugun dayanaklarina iliskin agiklamalara yer verilmis olmakla birlikte,
calismamizin bu kisminda hekimin 6zen/ihtimam gosterme zorunluluguna uygun
davranmamasi sebebiyle meydana gelebilecek olast tibbi hatalara iligkin aciklamalara

yer verilmistir.

Tibbi hata, bir hastaligin tedavi siirecinde veya hastalik s6zkonusu olmasa bile bir
hekimin miidahalede bulundugu her durumda hekim tarafindan objektif 6zen
yikiimliiliigine aykirt davranilmasi sebebiyle meydana gelen her tiirlii zarara sonug
verebilecek is ve islem olarak tanimlanabilir. Bu hatalar, hekim tarafindan
gerceklestirilecek islemin mahiyetinin ve sebebinin teshisi asamasinda meydana
gelebilecegi gibi, islemlerin icrasi veya sonuglanmasi sonrasinda da vuku bulabilir.
Hekimlerin meydana gelen hata sebebiyle sorumlu olup olmadiklarinin ve
sorumluluklarinin mahiyetinin tespiti bakimindan hatanin tiirliniin iyi belirlenmesi
onemlidir. Bu bakimdan tibbi uygulama hatalarini1 teshis hatalari, aydinlatma ve riza
hatalar1, tedavi hatalari, iletisim eksikliginden kaynaklanan hatalar ve ekip hatalar

olarak siniflandirabiliriz.

2. Teshis Hatalan

Bir hekime bagvuran hasta ile ilgili olarak izlenecek tibbi siirecin tayini, hastaligin
teshisine gore yonlenecek, tedavi ve sair siirecler konulacak teshise gore sekillenecektir.
Dolayisiyla teshiste yapilacak hata tiim tedavi siirecini degistireceginden, bu tiir hatalar
son derece tehlikeli sonuclara yol agabilecek hatalardir. Hastanin hastaligr ile ilgili

teshisin konmasinda sorumluluk hekime aittir. Hekimin teshis koyma ytikiimliiliigiinii

119 Yenipinar Berberoglu, F., Tibbi Sorumluluk, On ki Levha Yaymcilik, Istanbul, 2017, s.142.
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nasil gerceklestirecegine dair herhangi bir hukuksal diizenleme bulunmamakta olup,
hekim hasta i¢in gerekli olan tetkikleri yapmak ve elde ettigi sonuglara gére yorumda
bulunmak durumundadir*?®. Dolayisiyla teshis asamasi tiimii ile hekimin deneyimine

baglidir.

Ozellikle benzer sikayetler meydana getirebilen farkli hastaliklarda teshis hatalar
tehlikeli sonuglara yol agabilecektir. Bu kapsamda teshis siirecinde yapilacak tetkikler
de son derece onemlidir. Karin ve sirtta agri ile doktora bagvuran bir hastada bobrek tasi
tanis1 konulmasi ve bu taniya istinaden tedaviye devam edilmesi halinde hastada ayni
zamanda benzer sekilde agriya sebebiyet verebilecek safra kesesi tasi kaynakli
rahatsizlik da bulunabilir. Hatta hastada bu rahatsizliklarin her ikisi de birlikte agriya
sebep olmas1 da miimkiindiir. Bobrek tasi tanisi ile birlikte yalnizca bu rahatsizliktan
tedaviye devam edilmesi halinde, (hastada batinda kontrol yapilmamasi) safra kesesi
tas1 varligindan haberdar olunmamasi sebebiyle hastada sarilik ve hatta karaciger ile
ilgili daha ciddi ileri diizey rahatsizliklar meydana gelebilecektir. Bu bakimdan hekim,
mesleki tecriibesine gére her durumu degerlendirmekle yiikiimliidiir. Hekim, teshis igin
gerekli tim miidahaleleri gergeklestirmeli, tiim tetkikleri yapmali, sonucunu
degerlendirmeli, degerlendiremedigi durumda baskaca hekimden destek istemeli ve
sonucu tip bilimi kurallarina uygun bir bigimde yorumlamalidir'?!. Aksi halde hatali
tan1 koyabilecektir. Bu hatali tan1 sebebiyle dogacak her tiirlii zarardan da sorumlu

olacaktir.

Teshisle ilgili hatalar1 temel olarak anamnezin alinmasi ve fiziki muayene siirecinde
hata ve gerekli tetkik ve testlerin yapilmamasindan kaynaklanan hatalar olarak
ayirmamiz mimkiindiir. Rino plasti ve burun kiigiiltme ameliyati olacak bir kisinin,
burun kemik yapisinin bu tip operasyonlara uygun olup olmadigi hekimce
degerlendirilmez yahut hatali degerlendirilirse, iste bu noktada hekimin teshis hatasinin

varligindan bahsetmek miimkiindiir.

120 Hakeri, 5.536.
121 Hatirnaz Erol, G., Ozel Hastanelerin Hukuki Sorumlulugu ve Hasta Haklar1, Seckin, 3. Baski, Ankara
2013, 5.283.
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Teshis konulurken, ulstason, MR gibi tetkiklere basvurulmali, kisinin viicut
yapisinin estetik ameliyata uygun olup olmadig1 degerlendirilmelidir. 2. Bu tetkikler,
hekimin dogru teshis koymasinda fayda saglayacak ve hastanin yararina olacaktir.

Gelinen teknolojik kosullarin degerlendirilmesi bu bakimdan énem arz etmektedir.

Damstay 15. D. 24.10.2011 T., 2013/4526 E. ve 2016/3551 K. sayih kararinda'?,

“... Dava; davacilardan Sengiil Aydogdu’nun 11/02/2007 tarihinde Isparta Giilkent
Devlet Hastanesinde ger¢eklesen dogumu sirasinda hatali tibbi tedavi uygulandigindan
bahisle ¢cocuklar: Elif Giil Aydogdu’nun %98 oraninda engelli olarak diinyaya gelmesi
nedeniyle bebek, anne ve baba i¢in ugranildig ileri siiriilen maddi ve manevi zararin
tazmini istemiyle yapilan bagvurunun reddine iliskin islemin iptali ile ugranildig: ileri
stirtilen 270.000-TL maddi ve 90.000-7L manevi zararin yasal faiziyle birlikte tazmini
istemiyle agilmistir. Isparta Idare Mahkemesi'nce; aym olayla ilgili olarak gériilen
Isparta 3. Asliye Ceza Mahkemesinin E.2007/525 sayuli dosyasinda yaptirilan inceleme
sonucu sunulan rapor hiikme esas alinarak, sunulan saglk hizmetinin tip kurallarina
uygun isletildigi  dolayisiyla  davalimin  tazmin ~ sorumlulugunun  bulunmadig
gerekgesiyle, dava konusu islemin iptali isteminin incelenmeksizin reddi, tazminat
isteminin reddine karar verilmistir.

Doktor F.A.’nin hastamin icap nobeti geregi ilk muayenesini yapmas: gerektigi
halde yapmadigi, doktorun hastayr gérmeden ebe tarafindan yapilan muayene bulgu ve
NST degerlendirmesine gore spontan travay takibi endikasyonu koymast hatadir. Ebe
Senem Bayrak i¢in ise varilan kanaat; doktor tarafindan degerlendirilmesi gereken NST
test sonucunun yetkisi olmadigi halde degerlendirmesi ve yanlis okumast hatadir. Yine
Sancist fazla CKS’si bozuk olan hastaya, gorevi olmadigi halde indiiksiyon takmak
suretiyle ¢ocugun asfiksisinin artmasina sebep oldugu gibi, miidahaleleli dogumu
doktora zamanminda haber vermemistir... Durum béyle olunca; yukarida yer verilen
aciklamalar, taraf iddialart da degerlendirilmek suretiyle Adli Tip Kurumu Genel
Kurulu’ndan agiklamall ve gerekgeli yeni bir rapor alinarak (sorulara yeterli diizeyde
yanit verilmemis olmast halinde yargilamanmn gereksiz yere uzayacagi ve adil

yvargilanma hakkini ihlal edici boyut kazanabilecegi hususu dikkate alinmalidir) olayda

12 Erol, a.g.e. 5.283.
123 ywww.kazanci.com.tr (e.t. 12.12.2018).
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hizmet kusurunun bulunup bulunmadigi yeniden irdelenmelidir...” ifadeleriyle, hekimin
hastay1r yeterince muayene etmeden teshis koymasi, tibbi miidahale hatasi olarak
degerlendirilmistir.

Yargitay baskaca bir kararinda'?*, kaza sonrasi hastaneye bagvuran hastanin femur
kemigi kirik olmasi ragmen, doku zedelenmesi teshisi ile taburcu edilmesi olayinda

hekimin teshis hatasinda bulundugunu belirtmistir.

2.1. Anamnezin Alinmasi ve Fiziki Muayene Siirecinde Hata

Anamnez, hastanin, hastaligi ve c¢evresi hakkinda verdigi bilgi, anamnezi olarak
tamimlanmaktadir’?®. Bir hekimin, karsisina gelen hastaya sordugu ilk soru, “sikayetiniz
nedir?” sorusudur. Bu temel olarak teshis asamasinin basladigi siirectir. Bu siirecte
yasanilan hastalik ile ilgili olarak hasta tarafindan hekime bilgi verilmektedir.
Anamnezin alinmasi siirecinde hekim tarafindan etkili bir dinleme yapilmali, hasta ile
etkili iletisime gecilmeli, hastaligin olas1 ihtimallerine gore alternatif sorular sorularak,
fakat hatali bir yonlendirme yapilmaksizin hastanin tiim sikayetleri ayrintili olarak

dinlenilmelidir. Hekimin olasi tanilara gore hastaya sorular sormasi elbette gereklidir.

Ananmezin alinmasi siirecinde hastaligin etkisinde olan hastanin bir kisim belirtileri
fark etmemesi veya eksik bilgi vermesi her zaman miimkiindiir. Yine hastanin bilincinin
kapali oldugu durumlarda bu bilginin hi¢ alinamamasi ihtimali de bulunmaktadir. Bu
durumda hekim tarafindan yalnizca hastadan degil, hasta yakinlarindan veya hastay1

hekime getiren kisilerden bilgi almasi da elbette miimkiindiir.

Anamnezin alinmasi siirecindeki hatalarin temelinde hastanin yeterli dinlenmemesi,
hasta ile etkili iletisime ge¢ilememesi, hastanin rahatsizligini tam olarak ifade
edememesi, yeterli muayene yapilmamasi, hastanin bilincinin kapali olmasi, dikkat
daginiklig, siirecte sorulmasi gereken sorularin sorulmamasi gibi durumlar yer
almaktadir. Yine hastanin hekimin dilini konusamamas1 gibi durumlar da hatalara yol
acabilmektedir. Bunun Oniine gecilebilmesi i¢in, hekimin giinlikk dilde hastanin

anlayabilecegi sekilde sorular sorarak anamnezi 68renmeye calismasi gerekmektedir.

124y¥13. HD., 5.11.2014-2014/10929-2014/34504 (www. kazanci.com e.t. 15.05.2019).
125 www.tdk.gov.tr, (e.t. 12.12.2018).
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Yine, hastanin hastalik geg¢misinin tam olarak irdelenmemesi de tibbi hatalara yol
acabileceginden, hastalik ge¢misinin irdelenmesi, imkan dahilinde ise kayitlardan da
bunun kontrolii gerekmektedir. Belirli bir rahatsizlig1 bulunan hastanin tanis1 yapilirken,
onceki rahatsizliklar1 da irdelenmeli, baglantili bir rahatsizligi bulunup bulunmadigi

hususu da degerlendirilmelidir.

2.2.Gerekli Tetkiklerin ve Testlerin Yapilmamasi

Hasta anamnezinin alinmasi sonrasinda hekim tiim bu siireci kendi mesleki
tecriibesine gore degerlendirecek, gerekli muayeneleri yapacak, olasi teshisler arasinda
degerlendirme yapacak ve gerekli gormesi halinde tetkikler yapacak veya yaptiracaktir.
Hastanin fiziki muayenesinin yapilmasi da tetkikler kapsaminda degerlendirilmelidir.
Bu kapsamda hastanin tansiyonun ve atesinin 6l¢iilmesi, hasta viicudunun stetoskop ile
dinlenmesi, hastanin agrili bolgelerinin elle muayenesi ve tespiti de hekim tarafindan

gerceklestirilmelidir.

Hastanin beden muayenesinin yapilmast sonrasinda ayrintili diger teknikler de
uygulanacaktir. Bu kapsamda hekim tarafindan laboratuvar tetkikleri, rdontgen,
bilgisayarli tomografi, manyetik rezonans ve benzeri farkli tetkik stiregleri izlenecek, bu
tetkikler ile hasta anamnezi degerlendirilerek teshise gidilecektir. Gerekli goriilen tetkik
ve testlerin istenmemesi nedeniyle hastada mevcut hastaliklarin tespit edilememesi

halinde hekim sorumlu tutulabilirt2®.

Tip alaninin ¢ok genis oldugu dikkate alindiginda, farkli rahatsizliklarin bulunmasi
thtimali degerlendirilmeli, gerekli goriilmesi halinde uzman hekimlerden konsiiltasyon

alinmalidir.

Yargitay 13. HD. 06.03.2008 T., 2007/13653 E., 2008/3801 K. sayil1 kararmda'?’,

karin agris1 sikayetiyle dahili uzmanina basvuran hastaya gerekli tetkikler yapilmamasi

126 Hakeri, s. 542.
127 Kicalioglu, M., Doktorlarin ve Hastanelerin T1bbi Miidahaleden Kaynaklanan Hukuki Sorumluluklari,
Adalet, Ankara 2011, s. 177.
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sonucu hamile oldugunun anlagilmasinin tibbi miidahale hatasi1 olarak kabul edildigi

belirtilmistir.

3. Tedavi Hatalan

Hekimin tibben gerekli olan bir tedaviyi yapmamasi yahut tibben gerekli olmayan
tedavi yapmasi tedavi hatasi olarak nitelendirilmektedir!?®®. Duymus oldugu giiven
duygusu sebebiyle kendini hekime emanet eden hasta, hekimden en uygun tedavi
yontemini belirlemesini bekler. Hekim, hastaya tedavi uygulanmasina karar verirse,
oncelikle tedavide uygulayacagi yontemi ve tedavi planini tip biliminin genel olarak
taninip kabul edilmis, denenmis ve bilinen temel meslek kurallarini esas alarak
belirlemelidir. Tedavi planinin uygulama safhasinda, hekimin tip bilimi kurallar
cergevesinde hareket etmemesi neticesinde hastanin ugrayacagi her tiirlii zarar, tedavi

hatas1 kapsaminda degerlendirilecektir.

Hekim, tedavisinde zorlandigi bazi durumlarda tedaviden kaginabilmektedir.
Uygulamada defansif tip olarak isimlendirilen hekimin bu davranmisi, hekimlerin
kendilerini davada taraf olmaktan uzaklastirma cabalar olarak tanimlanmaktadir'?®. Bu
durumda hekim, gerekli tedavileri yapmaktan kaginmis oldugundan, kag¢inma
durumunun zorunlu hallerden kaynaklandig:1 yine hekim tarafindan ispatlanamadikea,
hekimin tedavi hatasi gergeklestirmis oldugu kabul edilecektir. TSSTIDK uyarinca
hastaya miidahale etme zorunlulugu bulunan hekimin, hastaya miidahale etmemesi

durumu da sorumlulugunu giindeme getirecektir.

3.1. Yanhs Tedavi Yontemi

Hekim, hastanin iyilesebilmesi igin en uygun tedavi yontemini belirlemekle
yikiimliidiir. Hekimin belirledigi tedavi yontemi, tip bilimi kurallarina ve hastaligin
gereklerine uygun, hasta i¢in en az riskli ve en az aci verici olmalidir. Hastaya

uygulanacak tedavi yontemi belirlenirken, hastanin Oykiisii ayrintili olarak alinmali,

128 Hakeri, s. 545.
12%Aynaci, Y., Hekimlerde Defansif (Cekinik) Tip Uygulamalarmin Arastirilmasi, Konya, 2008, s. 12.
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kronik rahatsizligi olup olmadigi, zararli aligkanliklart olup olmadigi acgikliga
kavusturulmali ve tiim bu hususlar ortaya konulduktan sonra tedavi yoOntemi

belirlenmelidir.

3.2. Hijyen Kurallarina Uymama

Saglik dagitan ve hastalarin iyilesmesi i¢in var olan saglik kuruluslari, her daim
temiz ve steril olmasi1 gereken ortamlarin basinda gelmektedir. Hastane enfeksiyonlari,
saglik hizmeti sunumu esnasinda hastada gelisen ve birka¢ giin icerisinde ortaya ¢ikan
enfeksiyonlardir. Saglik kuruluslarindaki enfeksiyonlarin, diger enfeksiyon tiirlerinden
daha direngli oldugu, o6zellikle yogun bakim iinitelerinde enfeksiyon meydana

geldiginde ciddi 6liim riskinin meydana ortaya ¢ikabilmektedir.

Hastane enfeksiyonlarinin 6nlenmesi ve saglikli bir hastaya bulasmamasi i¢in
hekim ve ilgililerce gerekli tedbirlerin alinmasi, bulasici hastaligi olan bir hastayla,
baska bir hastanin ayn1 ortamda bulundurulmamasi gerekmektedir. Bu kurala uymayan
hekim kusurlu addedilir ki, hukuki sorumlulugu giindeme gelir'®°. Netice itibariyle,
hastane servislerinde ve yogun bakimlarda bulasici hastaligi olan hastalarin izole
edilmesi gerekmektedir. Saglik calisanlarinin hastayla birebir temas halinde olmasi
sebebiyle, diger hastalara bulasici hastalig1 tasimamasi i¢in gerekli olan 6zen ve dikkat

gosterilmelidir.

3.3. Viicutta Yabanci Madde Unutma

Hastasini ameliyat eden hekimin ameliyat esnasinda kullanmis oldugu malzemeleri
hatayla hastasmin viicudunda unutmasi ihtimal dahilindedir. Ulkemizde konu ile ilgili
ulusal basina dahi yansimis bu sekilde birgok vakia bulunmaktadir. Iste, hekimin,
hastasinin viicudunda yabancit madde unutmasi, tedavide hata olarak degerlendirilir ve

hekimin hukuki sorumluluguna gidilir.

130 Hakeri, s. 558.
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Yargitay Hukuk Genel Kurulu 13.04.2011, 2010/13-717 2011/129 K. sayih
kararmnda'3l, “..davacimin karminda pamuk elyafimin tespit edildigi, davaci tarafin
sikayetlerinin davali doktor tarafindan yapilan ameliyat sonrasinda ortaya ¢iktig,
ameliyat yapildig1 donemde hastanede kullanilan gazli bezlerin sivi ¢ektiginde lime lime
olduklari, apseye sebep olan yabanct cismin gazli bez kalitesindeki diisiikliige veya
imalat hatasina bagli oldugu hususlari belirlendigine gére, tek basina kalitesiz malzeme
kullanilmasi dahi davali yanmin kusurlu oldugunu gostereceginden; mahkemece burada
artik bilirkisi incelemesi yaptirllmasina gerek bulunmamaktadir. ... "denilerek, hastanin

viicudunda yabancit madde unutulmasi tedavi hatasi olarak kabul edilmis ve hekimin

tazminat sorumluluguna gidilmesi gerektigi ifade edilmistir.

3.4. Taraf Seciminde Yanilma

Hekim, bir tir tedavi olarak ameliyat yoluna bagvurabilir. Ameliyatt
gerceklestirecek hekimin, oncelikle hasta dosyasini dogru ve acik bir sekilde tutmasi,
islem yapacagi bolgeleri ayrintilari ile belirtmesi ve isaretlemesi gerekmektedir. Taraf
seciminde yanilma seklindeki hata, genellikle, viicutta ¢ift sayida bulunan organlarin
ameliyat1 esnasinda ortaya ¢ikmaktadir. Ornek olarak, sag kola islem yapilmasi gerekir
iken, sol kola islem yapilmasi agik bir sekilde taraf seciminde yanilma seklindeki tedavi

hatasidir.

Bu hatanin 6nlenebilmesi i¢in, hasta viicudunda islem gerceklestirecek olan hekimin
daha dikkatli olmasi, hasta dosyasini savsaklamadan okumasi ve gerekirse ameliyat

oncesi yeniden hastasiyla iletisime gecerek son kez onayini almasi yerinde olacaktir.

3.5.Yanls ila¢ Uygulama

Ilag hatas;; ABD’de Ila¢ Hatalarim Rapor Etme ve Onleme Koordinasyon

Konseyi (NCC MERP) tarafindan “‘ilacin saglik ¢alisaninin, hastanin veya iireticinin

81https://www.istanbulbarosu.org.tr/HaberDetay.aspx?ID=6675 (e.t. 14.01.2019)
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kontroliinde olmasina ragmen, hastanmin ilagtan zarar gérmesine ya da uygun olmayan
ilact almasina sebep olan énlenebilir bir olay’’ olarak tanmlanmistir*®2. flag uygulama
siirecinde yapilan hatalar, hastanin zarar gdrmesine sebebiyet vermektedir'®3. Acil
servislerde is ylikiliniin, hasta sayisinin ve giris ¢ikis yogunlugunun fazla olmasi, hizli
karar verme ve uygulama zorunlulugunun bulunmasi ve hasta ile ¢alisanlar arasindaki

iletisimin kisa siireli olmas, ilag hatalarin1 kolaylastiran faktorlerdir'34,

[lag uygulamasi, hastanin muayenesi neticesinde hekim tarafindan belirlenen
ilacin yardimci saglik personelleri, hastanin kendisi veyahut yakinlari tarafindan
uygulanmast ile sona ermektedir. Onemle belirtilmelidir ki, ilag, gerekli teshis ve tetkik
neticesinde hekim tarafindan dogru zamanda ve dogru bir sekilde verilmelidir. Dogru
ilacin verilmemesi yahut dogru ilacin dogru zamanda verilmemesi, yanlis ilag
uygulamasi olarak nitelendirilir. Yine, ilacin verilmesinin unutulmasi, yanlis dozda ilag
verilmesi, regete edilmemis ilacin uygulanmast de yanhs ilag uygulamasi
kapsamindadir. Yanlis ila¢ uygulamasi tedavi hatalar1 arasinda olup, bu sebeple hekimin

hukuki sorumlulugu bulunmaktadir.

Hekim, regete ettigi ilacin niteligi ve kullanimiyla ilgili tiim bilgileri hastasina

anlatmakla ytikiimlidiir.

3.6.Komplikasyonun Fark Edilmemesi

Komplikasyon, tibbi girisim sirasinda ongoriilmeyen, 6ngoriilse dahi 6nlemeyen
durum, istenmeyen sonugtur'®®.  Hastaya uygulanacak islemlere iliskin
komplikasyonlarin hastaya bildirilmesi halinde, hekim komplikasyonlar sebebiyle
sorumlu tutulamaz. Ancak, hekim, bildirmedigi ve meydana geldiginde onleyemedigi

komplikasyonlar sebebiyle hukuken sorumlu tutulur. Yine, hekim, komplikasyonu

132 Aygin, D. / Cengiz, H., ilag Uygulama Hatalar1 ve Hemgirelerin Sorumlulugu, Sisli Etfal Hastanesi

Tip Biilteni, C. 45, S. 3, 2011, s. 110.

133 Biskin, S./ Cebeci, F., Acil Servislerde Ilag Uygulama Hatalari, Giimiishane Universitesi Saglhk
Bilimleri Dergisi, C. 6 S. 4, 2017, s. 181.

134 Biskin, Cebeci, a.g.e. 5.181.

135 Polat, Pakis, s. 120.
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zamaninda fark etmez veya fark etmesine ragmen gerekli dnlemleri zamaninda almazsa,

tibbi uygulama hatasinin varligi glindeme gelir.

Nitekim, Y13. HD., 20.11.2007 T., 2007/12837 E. ve 2007/13884 K. sayili

kararinda,**®

, hastanin genel ifadelerle yan etki ve komplikasyonlardan haberdar
edilmesinin yeterli sayilmayacagi, mutlak suretle bu tiir ameliyatin ne tiir
komplikasyonlar oldugunun izah edilmesi gerektigi, gerceklestirilen ameliyatta ne tiir
komplikasyonlar olabilecegini ayrintili olarak izah edilmemesi nedeniyle tedavi hatasi

gerceklestiren hekimin tazminat sorumlulugunun oldugu kabul edilmistir.

3.7.Hastanin Sevkinde Gecikme

Kritik durumdaki hastanin bulundugu ortamdaki tedavi ve bakim olanaklarinin
teknolojik ya da uzman agisindan yetersiz olmasi veya gereksinim duyulan baska bir
tedavi yOnteminin saglanabilmesi i¢in kurum iginde bir tanilama bdliimiine,
ameliyathaneye, yogun bakim iinitesine ya da diger bir kuruma transferi gerekebilir'®’.
Hekim, bu durumda, gecikmeksizin hastanin kétiilesmesini dnlemek i¢in hastay: gerekli
yere sevk etmekle yiikiimliidiir. Hekimin, uygulanmasi gereken miidahale i¢in sevkte
gec kalmasi yahut hastayi ilgili yerlere hi¢ sevk etmemesi neticesinde hatada meydana

gelecek zarardan sorumlu olacagi kuskusuzdur.

4. Aydinlatma ve Riza Hatalan

Iyilesmeyi arzulayan hasta, riza yoluyla hekime bedeni iizerinde bazi
uygulamalar1 yapma yetkisi tanimaktadir’®, Riza almaksizin hi¢ kimsenin viicuduna
dokunulamaz ve viicut biitlinliigii ihlal edilemez. Yargitay kararlarinda, tibbi miidahale

hastanin kisilik haklarini ilgilendirdiginden, tibbi miidahaleyi gerceklestirme yetkisinin

138Hatirnaz Erol, s. 304.

187 Uysal, H., Kritik Durumdaki Hastanin Transferi, Tiirk Kardiyoloji Dernegi Kardiyovaskiiler
Hemsirelik Dergisi, s. 8.

138 Turla, A. / Karaaslan B. / Kocakaya M. / Peksen, Y., Hastalara Yeterince Aydinlatma Yapilip
Yapilmadigr ve Onam Alinmast Durumunun Saptanmasi, Turkiye Klinikleri J Foren Med 2005, S. 2, s.
33.  https://www.turkiyeklinikleri.com/article/en-hastalara-yeterince-aydinlatma-yapilip-yapilmadigi-ve-
onam-alinmasi-durumunun-saptanmasi-41381.html (e.t. 02.02.2019).
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miidahaleye maruz kalacak hasta oldugunu belirterek, hastanin rizasinin alinmasi

gerektigini vurgulamistir!3®,

140

Yargitay kararlarinda**, rizanin hukuk diizeninde gegerli olabilmesi i¢in;

e Uygulanacak tibbi miidahale, etki ve sonuglar1 ve olast komplikasyonlarin
ayrintili olarak hastaya anlatilmasi,

e Aydmlatmanin, higbir tereddiitte mahal vermeyecek sekilde hastanin
anlayabilecegi bir dilde ger¢eklestirilmis olmast,

e Baski, tehdit, hile gibi hastanin iradesini sakatlayici bir davranig sergilenmeden

alinmasi,
sartlarini tagimasi gerektigi ifade edilmistir.

Genel ve soyut ibarelerle diizenlenmis bir matbu riza formu gegersizdir. Onemle
belirtilmelidir ki, yapilacak miidahale biitiin ayrintilar1 ile anlatilmaksizin hastadan
alinan riza gecersiz olacak ve hekim bu noktada tedavi hatas1 kusurunu islemis olacaktir

ki, bu durumda hekimin sorumluluguna gidilebilecektir.

5. Hastanin Yetersiz izlenmesinden Kaynakl Hatalar

Hekim, viicut biitiinliiglinii kendisine emanet eden ve iyilesme arzusunda olan
hastasinin  kendisine ilk miiracaatindan tedavinin sonuglanmasi asamasma kadar
hastasinin durumunu takip etmekle yiikiimliidiir. Bu kapsamda, hekim, hastas1 i¢in

141 Bazi

yapmis oldugu tiim islemleri eksiksiz bir sekilde kayit altina almalidir
islemlerin kayit altina alinmamasi, bir sonraki iglemin hatali olmasma neden
olacagindan bu durum hasta agisindan telafisi giic zararlarin dogmasina sebebiyet
verebilecektir. Yine, bazi durumlarda, hastanin tedavisi i¢in birden fazla hekimin tibbi

girisimde bulunmasi s6z konusu olabilecektir. Bu sebeple, her bir hekimin uygulamis

13%9Y13. HD., 15.3.2017-2015/15331-2017/3251, Y4. HD. 07.3.1977-1977/6296-1977/548
(www.kazanci.com e.t. 10.06.2019).
140Y13. HD., 15.9.2014-2013/26330-2014/27050 (www.kazanci.com e.t. 10.10.2018).

141 Ast1, T., / Acaroglu, R., Hemsirelikte Sik Karsilasilan Uygulamalar, Cumhuriyet Universitesi
Hemgirelik Yiiksekokulu Dergisi, C. 4 S. 2, s. 25.
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oldugu islemi kayit altina almasi, hangi islemin yapildig1 hususunda bilgisi olmayan

diger hekimin de isini kolaylastiracak ve hastanin zarar gérmesi engellenecektir.

Bu noktada, hastanin izlenmesi, hastanin tedaviye yanitinin degerlendirilmesi,

ortaya cikabilecek komplikasyonlara erken miidahalede bulunmasini saglayacaktir.

I1l.  HEKIMIN BORCLARI

1. Eser Sozlesmesi Hiikiimleri Cercevesinde Hekimin Borg¢lar:

TBK anlaminda yiiklenici, eseri noksansiz bir sekilde meydana getirmeyi ve is
sahibine teslim etmeyi taahhiit edendir. TBK m.471 geregince, eser sozlesmesinde

yiiklenicinin yilikiimliiliikleri;

e Eser meydana getirmek,

e Eseri meydana getirirken igsahibinin hakli menfaatlerini gozetmek,
borcunu sadakat ve 6zenle yerine getirmek,

e Eseri bizzat yapmak

e Kullanilacak malzemeleri temin etmek,

e Ayiba kars1 tekeffiil,

e (Genel ihbar yilikiimliiliigii borcu
Seklindedir.

1.1. Eser Meydana Getirme Borcu

Eser sozlesmesinin konusunu, maddi veya maddi olmayan bir eserin meydana

142 Estetik amacli tedavi gerceklestiren hekimin asli

getirilmesi olusturabilecektir
gorevi, hastasinin viicudundaki sekil bozuklugunun giderilerek, giizellesmenin
saglanmasidir. Bu giizellesme, burnun kii¢iiltiilmesi, biiyiitiilmesi, yag emme olarak da

adlandirilan liposuction, sarkan gorislerin diklestirilmesi, yiiziin gerilmesi ve

142 yavuz, C./ Acar, F. / Ozen, B., Bor¢lar Hukuku Dersleri Ozel Hiikiimler, Beta, 11. Bask, Istanbul,
2012, 5.436, Eren, F., Bor¢lar Hukuku Ozel Borg iliskileri, Ankara, 2017, s. 608.
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genclestirilmesi  gibi  bir¢ok sekilde gerceklestirilebilmektedir. Hasta, burnunun
kiiciiltiilmesi talebini estetik cerraha iletip, estetik cerrah tarafindan da burnun
kiiciiltiilecegi hastaya bildirilirse sozlesme iliskisi kurulmus olur ve hekim burnun
kiictiltiilmesi, diger bir deyimle eser meydana getirme borcu altina girer. Kisinin fiziki
ozellikleri incelenerek olumlu neticesi taahhiit edilen bir estetik miidahale tiirii olan sa¢

ekiminde de hekim eser meydana getirme borcu altina girer'®,

1.2.Sadakat Ve Ozen Borcu

Hekim, sadakat ve Ozenle borcunu ifa etmek durumundadir. Hekimin 6zen
borcunun kapsami belirlenirken, alaninda uzman ve tecriibeli bir yiiklenicinin o isi
yaparken nasil hareket ettigi ve eseri nasil meydana getirdigi ve/veya getirebilecegi

kriterleri gdziiniinde bulundurulur!#

. Yine eser sozlesmesinde yliklenen 6zen borcunun
yaninda hekime Tababet ve Subatati Sanatlarimin Tarzi Icrasina Dair Kanun ile
yiiklenen sihhi 6zen yiikiimliliigi de bulunmaktadir. Bu yiikiimliiliik sadece eser
sOzlesmesi ile ilgili olmayip, hekimlik mesleginin icra edildigi tiim vakialar bakimindan

gecerlidir.

1.2.1. Sadakat Borcu

Sadakat borcu, en genis anlamiyla, hekimin s6zlesme kapsaminda hareket etmesi
disinda, hastanin her alandaki ¢ikarlarini gézetme ve sdzlesmeyle elde ettigi pozisyonu

kendi ¢ikarina kullanmama yiikiimlerini igerir'®®.

Hekimin gerek sozlesme ve gerekse
mevzuat ve meslek kurallar1 geregince sadakatle hareket etmesi gerekir'®®. Sadakat
borcu, TMK m.2 geregince, diirlistliilk kuralinin sonucudur. Hekim, hastasinin yararini
kendi yararindan dstiin tutmak miikellefiyetinde olup, izledigi biitiin asamalarda
hastasinin yararina olacak sekilde hareket etmekle yiikiimliidiir; zira hasta ile hekim
arasinda kuvvetli bir giiven duygusu mevcuttur. Sadakat borcu, 6zen borcundan daha

genis olup, hekimin sadakat borcuna aykir1 davranmasi durumunda, giizellesme, yani

3 Ozay, a.g.e. s. 85.

144 Eren, Ozel 5.624 vd.

145 Oz, T., Insaat Sézlesmesi ve Tlgili Mevzuat, Vedat, Istanbul, 2012, s. 121.
146 Ipekyiiz, s. 102.
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sonug¢ gergeklesmis olsa bile, sadakat borcuna aykiriliktan dogan her tiirlii zarari
hastanin istemesi durumunda hekimin ddemesi gerekir'#’. Belirtmek gerekir ki, hasta
tarafindan talep edilen, ancak giizellesmenin, yani eserin meydana getirilmesi igin
elverigli olmayan talimatlar1 karsisinda, bu talebin bilim kurallarina aykiri oldugunu
veya bu talep karsisinda eserin amaca uygun nitelikte olmayacagi hususunda hekimin
sorumlulugu bulunmakta olup, bu sorumluluk sadakat borcunun da bir uzantisidir.
Estetik amagh miidahalelerde, her ne kadar hastanin giizellik beklentisi olsa da hekim,
kendi giizellik kaygisi ile degil, hastasinin kendisine belirtmis oldugu giizellik
modelinin olusturulmas: i¢in ¢aba sarf etmelidir. Hekim, hastasinin yararina olacak
sekilde, hastaya hicbir zarar vermeksizin sonucu meydana getirmekle yiikiimliidiir'*®.
Hekim, hastayr operasyonun sonucu ortaya cikabilecek komplikasyonlar hakkinda
hastay1 bilgilendirmezse, yani aydinlatma ylikiimliiliigiinii tam ve geregi gibi yerine
getirmezse, sadakat borcuna aykiriliktan dolay1 sorumlu olur'#®. Kabul etmek gerekir ki,
hekimin sadakat borcu, sozlesme Oncesi, ifast ve sonrasi durumunda da

sozkonusudurt®.

1.2.2. Ozen Borcu

Ozen™!, bir isin elden geldigince iyi olmasina cabalama olarak
tanimlanmaktadir. Hekimin 6zen yiikiimliiliigliniin konusu, hekimin hastasini tedavi

etmek i¢in gerekli davraniglarda bulunmasi, dogru yontemleri kullanmasi ve hastasinin

152

menfaatlerini gozetmesidir Nitekim, hekimin ugras alanin insan olmasi, 6zen

borcunun diger meslek gruplarindan daha fazla olmasini gerektirir>

. Hekim, teshis ve
tedavi noktasinda hastasina ayrintili bir sekilde, hastanin anlayacagi dilde bilgi vermeli,
hastasin1 aydinlatmalidir. Hekim, hastanin danigmani ve refakatcisi olarak ona yol

gostermek, onu desteklemek ve saglik bakimindan egitmek ve aydinlatilmis hastay: da

147 Tandogan, s. 50, Yavuz, N., Ayiph Ifa, Seckin Yaynlari, 4. Baski, Ankara, s. 659.

148Y¥13. HD., 24.4.2006- 2006/169982006/6398.

19Y3HD., 11.4.2016-2015/9077-2016/5505 .

150 Avel, A., Tiirk Borglar Kanununda Yiiklenicinin Sadakat ve Ozen Borcu, Tiirkiye Barolar Birligi
Dergisi, C. 28, S. 119, 2015, s. 374.

151 www.tdk.gov.tr (e.t. 12.02.2019).

152 Akbas, Y., Hekimin Ozen Yiikiimliiliigii, Fatih Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, C. 2, S. 2, 2014
s. 113.

153 Ipekyiiz, 5.107
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ciddiye almak zorundadir’. Estetik amacghi miidahalelerde, hekim, diger tip
operasyonlardan ayri olarak sonu¢ verme taahhiidiinde bulundugundan, daha 6zenle
davranmak zorundadir. Diger bir ifadeyle, estetik cerrah, sonucu meydana getiremezse
her tiirlii sorumlu olacagindan, salt sekil bozukluklarini1 gidermekle yetinmemeli, ayni
zamanda diizeltilen seklin estetik agidan da olumlu olmasi icin ¢aba sarf etmeli, sanat ve

becerisini titizlikle uygulamalidir.

Estetik cerrah, degisen teknolojik gelismeleri takip etmeli, tip bilimince kabul
edilen yontemleri uygulayarak hastasinin daha estetik goriinmesi i¢in ugras vermeli,
gerceklestirmis oldugu operasyondan sonra hastasina neleri yapip yapmayacagi, bunlara
aykirt davranilmasi1 halinde ne gibi sonuglar meydana gelecegi hususunda bilgi
vermelidir. Burun kii¢iiltme ameliyati icin estetik cerraha bagvuran hasta, ameliyattan
sonra sargilariin acildiginda burnunun daha estetik bir goriiniime kavustugunu
diisiinebilir. Bu durumda, estetik cerrah taahhiidiinii yerine getirmis olur ve estetik
cerrah sonug sorumlulugundan kurtulmus olur. Ancak, estetik cerrahin, hastanin dikkat
etmesi gereken hususlar -6rnegin, bir siire burnun darbelerden korunmasi ve giinesten
kacinilmasi, buruna temas etmeyen gozliiklerin kullanilmasi gibi- hakkinda hastaya
bilgi vermez ve bu hususlar1 bilmeyen hastanin bunlara dikkat etmemesi neticesinde
burunda sekil bozukluklar1 meydana gelmesi muhtemeldir. Iste, her ne kadar hekim
sonucu yerine getirmis ise de hastasina gerekli bilgileri vermemesi sebebiyle 6zen borcu

sorumlulugu dogacaktir®®,

Tip bilimi kurallarina uyulmadan veya degisen teknolojiler takip edilmeden
hekimin tedavi gergeklestirmesi halinde, hekimin 6zen borcuna aykiri davrandigindan
bahsedilecektir ki, bu durumda da hekimin 6zen borcuna aykiriliktan sorumlulugu
dogacaktir. Ozen borcunun kapsamimin belirlenmesinde, dncelikle sézlesme hiikiimleri
daha sonra da kanuni diizenlemelerin gézéniinde tutulmasi gerekir'®. Ozen borcundan
dogan sorumlulugunun belirlenmesinde, benzer alandaki isleri {istlenen estetik cerrahin
gostermesi gereken mesleki ve teknik kurallara uygun davranisi esas alinacaktir. Buna

gore, hekimin gerceklestirmis oldugu operasyon sayisi, akademik unvana sahip olup

154 Hakeri, s. 318.
155 Ozay, s. 87.
156 Yavuz s. 444
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olmamasi somut olayin her asamasinda gosterilmesi gerekli dikkat ve Ozenin
derecesinin belirlenmesinde birer objektif 6l¢iit olarak goz éniinde bulundurulacaktir®®’.
Bu durum, hakim tarafindan tayin edilemeyeceginden, hakim, Oniine gelen
uyusmazlikta mutlak suretle estetik cerrahin 6zen borcunu yerine getirip getirmedigi
noktasinda baska bir estetik cerrahtan bilirkisi raporu istemeli ve sonuca gore karar

vermelidir.

1.2.3. Eseri Bizzat Yapma Borcu

Estetik cerrah, hastasini giizellestirmek icin gerceklestirecegi operasyonu mutlak suretle
kendisi yapmalidir’®®. TBK m.471/3 hiikmiinde, yiiklenicinin kendi ydnetiminde olmak
kosuluyla isi bagkasina da yaptirabilecegi belirtilmektedir. Bu bakimdan TBK m.471
hiikmii emredici nitelikte degildir. Eserin meydana getirilmesinde her ne kadar estetik
cerrahin kissel 6zellikleri 6nem arz ediyor olsa da, ii¢lincii bir kisi tarafindan da ifanin

159 Isin yardimer kisiye yaptirilip

gerceklestirilebilecegi  kararlastirilabilir
yaptirilmayacagi hususunda taraflar acik bir sekilde anlagmis olabilirler. Uygulamada,
klinik sayisinin ve klinikte ¢alisan hekim sayisinin artmasiyla, bazi hastalari i¢in estetik
cerrahin sahs1 degil, klinigin kimligi 6nem arz etmektedir. Eger, hasta ile estetik cerrah
ve/veya klinik sahibi arasinda isin bagkaca estetik cerrah tarafindan da yapilabilecegi
acik bir sekilde kararlastirilmissa, bu durumda sahsen ifa borcu giindeme gelmeyecek,
TBK m.471/3 hiikkmii somut olayda tatbik edilebilecektir. Ancak, bu sekilde acik bir
anlagsma yok ise, bu hiikkmiin estetik miidahalelerde uygulanma imkani1 bulunmayacaktir.
Yukarida da deginildigi lizere, hasta, hekime duymus oldugu giiven duygusu sebebiyle
kendisini hekime emanet etmektedir. Hasta, estetik cerrahlarin sayica fazla oldugu da

160

nazara alindiginda estetik cerrahi ayrintili aragtirma neticesinde segmekte™", sanatin1 ve

becerisini bildigi ya da giivendigi estetik cerrah tarafindan viicudunda begenmedigi

bolgeyi diizelttirmek istemektedir'®?.

157 Demir, 5.243.

1%8 petek, s 199.

159 Giimiigsoy Karakurt, s. 24

160 K ocayusufpasaoglu, N./Hatemi, H./ Serozan, R./Arpaci, A., Borglar Hukuku Genel Béliim C..3, Filiz
Kitabevi, Gozden Gegirilmis 7. Basi, Istanbul, 2016, s.400.

161 Ozay, s. 91.
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Estetik ameliyatlarda hekim, eseri meydana getirme borcunu ifa ederken yardimci
sahislardan faydalanmakta ve bu yardimci sahislar genelde anestesizt ve hemsire
olmaktadir'®?. Hekimin, yardimci sahislari denetleme sorumlulugu bulunmaktadirt®?,
Yardimc1 sahislarin eylemleri ile hastanin ugradigi zarar arasinda illiyet bag1 var ise,
hekim, yardimci sahislarin eylemlerinden TBK m.116164 ¢ergevesinde sorumlu

olacaktir. Hekim, yardimci sahsa talimat verirken tiim 6zeni gosterdigini kanitlamadikca

sorumluluktan kurtulamaz.

1.2.4. isin Yapilmasi icin Gereken Malzemeleri Temin Borcu Ve Bildirim

Yiikumliiligu

TBK m. 471/4 hiikmiinde, aksine adet veya anlagma olmadik¢a eserin meydana
getirilmesi i¢in kullanilacak olan ara¢ ve gerecleri yiiklenicinin temin etmesi gerektigi
belirtilmistir'®®. Bu kural, estetik amacli miidahaleler igin de gegerlidir. Operasyon
sathasinda kullanilacak malzemelerin hasta tarafindan temin edilmesi halin icabina
uygun degildir; zira sonucun meydana gelmesi i¢in hastanin viicudunda kullanilacak
malzemeleri veya operasyon esnasinda kullanilacak arag¢ ve geregleri uzmanlik egitimi
almamis olan hastanin bilmesi pek miimkiin olmadigi gibi, bunlarin temini, hasta
acisindan ciddi kiilfet doguracaktir. Estetik cerrah, kullanacagi malzemeleri dikkat ve
0zenle se¢meli, kullanacagi malzemelerin ayipli olmamasina veya estetik miidahale
sonucu istenilmeyen sonuclar meydana gelmesine sebebiyet vermeyecek nitelikte
olmasma onem vermelidir. Eger, hekim tarafindan temin edilen malzemenin kusurlu
olmas1 sebebiyle estetik miidahalede sonucu istenilen sonuca ulagilamazsa, estetik
cerrah eser sozlesmesi hiikiimleri ¢ercevesinde sorumlu olacaktir'®. Her ne kadar TBK
m.472/1 hiikkmiinde, malzemenin ayipli olmasi halinde yiiklenicinin satic1 gibi sorumlu

olacagina iliskin hiikkme yer verilmis ise de, bu hiikkmiin hekimlik sozlesmelerinde

182 Ozay, 5.55. Yavuz Ipekyiiz, s.95.

163 Taneri, G., Hasta Haklar1, Bilge Yaymevi. Ankara, 2014, 5.259.

164 Borglu, borcun ifasmi veya bir borg iliskisinden dogan hakkin kullanilmasini, birlikte yasadig: kisiler
ya da yaninda c¢aliganlar gibi yardimeilarina kanuna uygun surette birakmis olsa bile, onlarin isi
yiiriittiikleri sirada diger tarafa verdikleri zarar gidermekle ytikiimliidiir.”

166 Tungomag s.998.
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uygulama alan1 bulmayacagi muhakkaktir; zira satim sézlesmesi, hekim hasta iligkisi ile

bagdastirilmayacak bir ¢ok hiikmii barmdirmaktadir®®’,

Bazi istisnai durumlarda, hasta tip egitimi almis bir kisi olabilir ve estetik
cerrahla ameliyatta kullanilacak malzemenin kendisi tarafindan temin edilecegi
yoniinde anlasabilir. Ornegin, tip egitimi almis hasta, meme biiyiitme ameliyatinda
kullanilacak slikonu kendisi temin eder ve estetik cerrah, hasta tarafindan temin edilen
slikonunun  kullanilmasi  durumunda estetik miidahaleyle beklenilen sonuca

68

ulasilamayacagini hastaya Dbildirirse'®, memenin hastanin istedigi gibi meydana

gelmemesi durumunda estetik cerrahin sorumluluguna gidilemez.

1.2.5. Teslim Borcu

Hekim, miidahaleyi gergeklestirip, hastanin viicudundaki kismi hastanin arzuladigi
sekilde diizeltmesiyle teslim borcunu da yerine getirmis kabul edilir; zira meydana
getirilen seyin hastanin viicudundan ayrilmasi miimkiin degildir. Diger yandan, estetik
cerrah, kolu olmayan bir hastaya protez kol da takabilir. Bu durumda, teslim borcu,
protez kolun hastanin viicuduna yerlestirilmesiyle ve protez kolun islevinin oldugu

anlagilmasi halinde teslim borcu yerine getirilmis olur.

1.2.6. Ise Baslama Ve Isi Yiiriitme Borcu

Estetik cerrah ile hasta arasinda hekimlik s6zlesmesi akdedildikten sonra hastaya
uygulanacak miidahaleler ve miidahalelerin uygulanacagi zaman kararlastirilabilir.
Bircok estetik miidahale tek bir islemde neticelenmeyebilir, sonuca ulagmak i¢in birkag
seans gerekebilir. Bu durumda estetik cerrah, bu zaman ¢izelgesine uygun hareket

etmek durumundadir. Eger, estetik cerrah belirlenen siirede gerekli islemlere baslamaz,

167 Ozay, s. 93.

188 TBK m.472/3 Eser meydana getirilirken, igsahibinin sagladigi malzemenin veya eserin yapilmasi igin
gosterdigi yerin ayipl oldugu anlasilir veya eserin geregi gibi ya da zamaninda meydana getirilmesini
tehlikeye diislirecek baska bir durum ortaya ¢ikarsa, yiiklenici bu durumu hemen issahibine bildirmek
zorundadir; bildirmezse bundan dogacak sonug¢lardan sorumlu olur.
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stiresinde baglamasina ragmen sonucun meydana gelmesini geciktirir veya sonucu hi¢
meydana getiremeyecegi anlasilirsa, hastanin, estetik cerrahin sonuca ulasmasini
beklemeden sozlesmeden donme, ayibin giderilmesini isteme ve masraflar estetik

cerraha ait olmak {izere ifanin ii¢lincii kisilere yaptirma seklinde se¢imlik haklar1 vardir.

Sozlesmeden donme halinde hasta, sézlesmenin ortadan kalkmasi nedeniyle

189 ifanin diciincii kisilere

ugradigi menfi zarar1 estetik cerrahtan talep edebilir
yaptirilmast hakkini kullanmasi durumunda ise!’®, iigiincii kisi olan estetik cerrah ile
anlagsma yaparak estetik miidahaleye devam edilmesini isteyebilir ki, bu durumda tiim
masraflar isi geciktiren estetik cerraha yiikletilir. Bu se¢imlik haklarin yenilik doguran
hak mahiyetinde olmasi sebebiyle, se¢imlerden yalnizca birisi kullanilabilir ve
secilmeyen diger haklarin bir daha ileri siiriilmesi miimkiin degildir. Bu noktada,
hastanin se¢imlik hakkini kullanirken dikkatli olmasi ve kendi menfaatine uygun olacak
hakki se¢mesi 6nem arz etmektedir. Belirtmek gerekir ki, hastanin belirtilen se¢imlik
haklar1 kullanabilmesi i¢in, eseri muayene ve bildirme yiikiimliiliglinii yerine getirmis
olmasi sarttir. Bagka bir anlatimla hasta, eserin sdzlesmeye uygun hale getirilmedigini,
kullanilamaz halde oldugunu veya biiyiikk oranda ayipli oldugunu makul siire i¢inde
muayene etmez veyahut muayene etmesine ragmen makul siire igerisinde yiikleniciye
bildirmez ise, Kanunun kendisine tanidigi se¢imlik haklardan yararlanamaz ve
yiikleniciden tazminat isteminde bulunamaz. Hastanin muayene yikiimliiliigiinii kendi
kendine yerine getirmesi halin icabimna uygun degildir. Bu sebeple, hasta, alaninda
uzman bagka bir estetik cerrahtan, gerceklestirilen operasyonunun tip bilimine uygun
olup olmadigi, ayipli olup olmadigr noktasinda bilgi isteyebilir. Diger bir yandan,
estetik cerrahin ayib1 kasten gizlemesi durumunda, artik ayiba kars1 tekeffiil
hiikiimlerine gore degil, genel hiikiimlere gore tazminat istemek sézkonusu olur'’*. Bu
durumda, gizli ayip sozkonusu olacagindan Kanun, hastayr estetik cerraha karsi

korumustur.

169 Aydin, O., Yiiklenicinin Ise Baslama ve Devam Borcunun Hukuki Niteligi ve Sonuglari, Fatih
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, C. 2, S. 2, 2014, s. 82.

170 Tandogan, s. 119.

1 Yavuz s. 668.
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2. Vekalet Sozlesmesine iliskin Hekimin Bor¢lar

2.1.Talimata Uygun Davranma Borcu

Vekalet sozlesmesinde vekilin bor¢larindan biri de vekalet veren tarafindan
kendisine verilen talimata uygun davranma borcudur. Talimat, 6zelligine goére emredici,
ihtiyari ve yol gosterici seklinde ayrilabilir!’2, Hastanin hekime talimat vermesi halin
icabma uygun degildir'’®. Bu hususta “eser sdzlesmesi goriisii” kisminda ayrintili
izahatta bulunulmus idi. Hasta, tedavisiyle ilgili hekime yol gostermek adina birtakim
bilgiler verip, hekimin izleyecegi yol hakkinda beklentilerini ve isteklerini dile
getirebilir. Hekim hastanin menfaatini gozetmek kaydiyla bu genel talimat i¢inde en
genis sekilde hareket edebilir. Hekime verilen talimatlar, hekime bir hareket serbestisi
birakir ve gordiiriilen is hekimin tek basina hareket etmesini gerektirir veya hekim
hastanin arzularini g6z 6niinde tutarak karar verirse, talimatin ihtiyari, diger bir ifadeyle
yol gosterici oldugu sdylenebilir'’. Hekimlik mesleginin tip bilgisini gerektirmesi,
hastanin izlenecek yol konusunda bilgisiz olacagiin varsayilmasi, hekimin tedaviyi
gerceklestirirken genis serbesti alaninin olmasi hususlar1 nazara alinarak vekalet
sozlesmesi kapsaminda hastanin hekime verecegi talimatin, yol gosterici nitelikte

oldugunu belirtmek yerinde olur.

Hekim, tedavi amaciyla kendisine miiracaat eden hastanin tedavisini tip bilimi
kurallar1 ¢ergevesinde gergeklestirmis ise talimata uygun davranmama nedeniyle

sorumluluguna gidilemez.

172 Yavuz, s.551

173 Tandogan, s. 438 “...ancak istisnai hallerde miivekkil de vekil kadar uzman olup ona ayrintili ve
olumlu yonde bir takim talimatlar verebilir. Taninmis bir cerrahi diger cerrahin ameliyat etmesi halinde
oldugu gibi...”

174 Donay, S., Vekilin Talimata Uyma ve Diiriistliikle Hareket Etme Borcu, Banka ve Ticaret Hukuku
Dergisi, C. 5, S. 4, 1970, s. 731.
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2.2. Sahsen Ifa Borcu

TBK m. 506/1 hiikmiinde, kural olarak vekilin vekalet gdrevini bizzat yerine
getirecegi, ancak acik bir sekilde yetki verildigi veya durumun zorunlu olmasi halinde

vekilin isi bagkasina da yaptirabilecegi belirtilmistir.

Hasta, hekime duydugu asir1 giiven duygusu sayesinde kendisini rahat bir
sekilde hekime emanet etmekte ve hekimin kendisini iyilestirecegini arzu etmektedir.
Hasta ile hekim arasindaki bu giiven iligkisi nedeniyle, hekimin, tedavisini iistlendigi
hastay1 bizzat tedavi etme borcu vardir. Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahin hastanin
tedavisini gergeklestirirken, anestezist, hemsire gibi yardimci sahis kullanmasi zorunlu
bir durumdur. Hekim bu yardimer sahislarin kusurlu eylemlerinden dolayi, TBK m.66
cergevesinde, kendisinin emir ve talimat vermesinde veya diger islerde kusuru olmasa

dahi sorumlu olacaktirl’,

2.3. Sadakat Ve Ozen Borcu

Eser sozlesmesine iliskin kisimda, hekimin 6zen ve sadakat borcuna iliskin
yapmis oldugumuz agiklamalar bu kisim i¢in de gegerlidir. Tekrardan kaginmak adina,

yeniden acgiklama yapilmayacaktir.

Netice olarak, hekim, vekalet gorevini ifa ederken, sonuca ulasmak i¢in kendisi
gibi gorev yapan meslektaglarindan beklenilen cabayr gostermeli, olast riskler
manasinda hastasini aydinlatmali, bilim ve teknolojik gelismeleri takip ederek tedaviyi
gerceklestirmeli, hastanin zarar gérmemesi icin gerekli onlemleri zamaninda almali,
kisisel hirslarin1 bir tarafa birakarak, yeri geldiginde baskaca meslektagindan
konsiiltasyon istemeli, hastay:1 risk altina sokacak davraniglardan kag¢inmali ve tedavi

176

icin baz1 giderlerin olabilecegi hususunda hastasina bilgi vermelidir-™. Tim bu

belirtilenler, hekimin sadakat ve 6zen borcunun kapsamin olugturmaktadir.

175 Oguzman/Oz, $.140 vd.
176 Yildinim, F., Hekimin, Vekalet Sozlesmesi Cercevesinde Sorumlulugu Hakkinda, Isvigre Federal
Mahkemesi Karar1 Incelemesi, Istanbul Barosu Dergisi, C. 85, S. 2, 2011, s. 192-193.
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2.4.Hesap Verme Borcu

Hekim, gergeklestirmis oldugu tedavi ve sonuglariyla ilgili hastasina hesap
vermek zorunlulugundadir. Hekimin hesap verme borcu, hekimin biitiin kayitlarin
diizenli bir sekilde tutulmasinin ve bunlar hakkinda hastaya kontrol imkaninin

saglanmasinin sonucudur’’

. Hasta, kendi viicuduna ne tiir miidahalelerde bulundugunu,
midahalelerin dogru olup olmadigini, tedavinin nasil yerine getirildigini, kendisi
acisindan risk tastyip tasimadigini bilme hakkina sahiptir. Hekim, hesap verme borcunu
Ozenli bir sekilde yerine getirmeli, yaptigi isin hakliligin1 ve dogrulugunu kanitlayici
tim belgeleri eksiksiz bir sekilde hastasina vermelidir. Hastanin ileride yasayacagi

benzer rahatsizliklarda ani miidahale gerekebileceginden, tibbi belgelerin ayrintili bir

sekilde olusturulmasi, uygulanan her seyin kayda gecirilmesi yerinde olacaktir.

IV. HEKIMIN SORUMLULUGUNUN UNSURLARI

1. Soézlesmeye Aykir1 Davranma

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah ile hasta arasinda sonug garantisi verilen
bir islem veya hastalifin teshisi veya rahatsizligin tedavisine iliskin kurulan sézlesme
hekimlik soézlesmedir. Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahin  sézlesme ile
kararlastirilan veya mevzuatin kendisine yiiklemis oldugu yiikiimliiliikklere uymamasi
halinde s6zlesmeye aykiriliktan bahsedilir. Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahin
sozlesmeye aykirilik igeren davramislari hukuka da aykirilik teskil eder!’®. Hekimin,
bor¢larini hi¢ ifa etmemesi veya geregi gibi ifa etmemesi durumunda sozlesmeye aykiri

davranma s6zkonusu olur.

Hekimlik s6zlesmesine uygulanacak TBK’da diizenlenen s6zlesme hiikiimlerine
hekimin bor¢lar1 da farklilik gostermektedir. Calismamizin yukaridaki kisimlarinda da
ayrintilar ile deginildigi lizere, plastik rekonstriiktif ve estetik cerrahin genel itibariyle
borglari, hastaligin teshisi ve tedavisi, sahsen ifa, talimata uyma, hesap verme,

aydinlatma, sadakat ve 0zen gosterme, tibbi kayitlar1 eksiksiz tutma, ara¢ gere¢ ve

7 Ipekyiiz, s.116.
178 [pekyiiz, s.130.
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malzeme saglama, ihbar ve belirli durumlarda eseri teslim seklindedir. Hekim, belirtilen
borglarint yerine getirmemesi halinde sozlesmeye aykiri davranmis olur ve belirli

sartlarin varlig1 halinde sorumlulugu giindeme gelir.

Plastik rekonstriiktif ve estetik cerrah, glizellesme maksadiyla kendisine
basvuran hastasina bir takim fotograflar gostermek suretiyle, operasyon neticesinde
burnunun fotograftaki sekilde olabilecegini taahhiit eder ve hastanin da rizasiyla
gerceklestirdigi operasyon sonrasinda, taahhiit etmis oldugu sekilde bir sonu¢ meydana

gelmez ise sozlesmeye aykirt davranmis olur.

2. Kusur
Kural olarak hekimin hukuki sorumlulugu kusur sorumluluguna dayamr®’®,
Kusur, hukuk diizenince korunmayan, benimsenmeyen, hos goriillmeyen, kabul
edilmeyen davranig bigimleri olarak tanimlanabilir. Hekim, s6zlesme ile iistlendigi

yiikiimliiliikleri yerine getirmez ise kusurlu sayilacaktir.

Hekimin en 6nemli ve esasen tibbi miidahale gerceklestirirken kusurlu davranip
davranmadigin1 gosterecek kriter, hekimin tip bilimi kurallarina uygun yontemleri
kullanip kullanmadigidir. Hekim, hastasina tibbi miidahalede bulunurken, tip biliminin

izin verdigi yontemleri kullanmak zorundadir'®®

kabul edilir.

. Aksi halde, hekimin kusurlu oldugu

Hekimin kusuru, hukuk diizeninde kast ve ihmal seklinde olabilir. Hekimin
kasten hastasi aleyhine hareket etmesi, uygulamada nadir rastlanilan bir durumdur. Esas
amaci hastasini iyilestirmek veya hastasinin estetik goriinlime kavugmasi olan hekimin,
kasten hastasina zarar vermesi diisiiniilemez ve bu durum hayatin olagan akisina da
aykiridir. Bu sebeple, genel olarak hekimin kusuru ithmal olarak karsimiza ¢ikar. Kast;
bilerek ve istenerek zarar verme, ihmal ise, zarar vermek istenmemesine ragmen bazi

yiikiimliiliiklerin ihlali sebebiyle hastada zarar meydana gelmesi olarak ifade edilebilir.

179 Ayan, 5.100, Ozay, s.127, Asciogly, s.65, Ipekyiiz s. 131.
180 yenerer Cakmut, s. 183.
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Ancak, belirtmek gerekir ki, eser sozlesmesi hiikiimlerinin uygulanmasinin
miimkiin olabilecegi estetik miidahalelerde hekim, gerceklestirmis oldugu hekimlik
faaliyetlerinde kusurlu olmasa dahi, sonu¢ garantisi vermis oldugundan istenilen

sonucun meydana gelmemesi hasebiyle sorumlu olacaktir.

Bu noktada, hekimin miidahalelerin tip bilimi c¢erc¢evesinde olup olmadigi
tartismasi bir kenara birakilarak, sonucun meydana getirilip getirilmedigi hususuna
bakilmalidir. Gergekten de, giizellik kaygisi ile hareket eden hastalarin yegane arzusu
giizellesmek, istenilen sekle biirinmektedir. Estetik cerrahin yiikiimliiligii salt hekim
olarak tip bilimi kurallarinin uygulanmasindan ibaret degil, ayn1 zamanda da hastanin
rahatsiz oldugu ve diizelttirmek istedigi bolgesinin istenilen sekle biiriindiirmektedir.
Iste hekim tiim tip bilimi kurallaria uygun davranir, ancak hastasmin arzularmni yerine
getiremez, becerisini konusturamaz, yahut sanatin1 o hasta tizerinde uygulayamaz ise

sonu¢ meydana getirmediginden sorumlu olur.

Bu safahatta, hekimin ihmal diizeyindeki sorumluluguna da deginmek gerekir.
Hekimin hukuka aykir1 davramistan kaginmak igin gereken dikkati gdstermemesi
neticesinde hastanin zarar gérmesi durumunda, hekimin ihmalinden bahsedilir. Hekimin
thmalinin belirlenmesinde, ortalama bir estetik cerrahin ayn1 halde ve sartlarda

gosterecegi davranis bicimi esas alinir'®!

. Hekim, genel itibariyle hastasinin iyilesmesi,
acisini azaltma ya da dindirme, estetik kaygi ile hareket ederek onu giizellestirmek icin
caba sarf eder. Giinlimilizde bir kisim estetik cerrahlar, estetik miidahalelerin maddi
getirisinin yiiksek olmasi, hasta sayisinin fazla olmasi sebebiyle etik ilkeleri bir tarafa

birakmis olabilir. Bu fikri savunmak pek miimkiin olmasa da, bilinen ve goriinen durum

budur.

Hekimin ithmal sebebiyle kusuru, sadakat ve 6zen ytlikiimliiliigiine aykir1 hareketi
olabilir. Hekim taahhiit etmis oldugu giizellestirmeyi gergeklestirmis olsa dahi,
hastasina bildirmedigi bir husustan dolay1 birka¢ ay sonra hastasinda yarattii eserde
zarar meydana gelir ise ne olacaktir? Iste burada hekimin &zen borcu devreye

girmektedir. Hekim, hastasini aydinlatmali, bilgilendirmeli, operasyon sonrasinda da

181 Memis, Y., Yargitay Kararlar1 Isi§1 Altinda Estetik Ameliyatlardan Dogan Hukuki Sorumluluk, Terazi
Hukuk Dergisi, C. 11, S. 119, , 2016, 5.182.
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nasil hareket etmesi gerektigini, nelerden kagimmas: gerektigini agiklamalidir. Ornegin,
vajina estetigi olan bir hastaya birka¢ hafta cinsel birlesme yasamasi gerektigini
soylemeyen hekim ihmal diizeyinde sorumlu olacaktir; zira tip bilgisine haiz olmayan
hastanin bunu bilmemesi olasidir. Iste, yukarida da ayrintilar ile ifade edildigi iizere
hekim, hastasina ayrintili bilgilendirmeyi yapmalidir. Aksi halde istenilen sonug

meydana gelmis olsa dahi sorumlulugu giindeme gelebilecektir.

Doktrinde, hekimin sorumlulugunun meslek kusuru olarak tanimlanmasi
gerektigi yoniinde goriisler dile getirilmistir. Nitekim, heniiz yiiriirliige girmeyen ve
tasar1 asamasinda olan Tibbi Hizmetlerin Koétii Uygulanmasindan Dogan Sorumluluk
Kanun Tasar1s1182 m.1’de Kanunun amaci, saglik personelinin koruyucu, teshis, tedavi
ve rehabilite edici standart tibbi uygulamayir yapmamasi, mesleki bilgi ve beceri
eksikligi veya hastaya tedavi vermemesi ile olusan zararlar ile ilgili sorumluluga iliskin
usul ve esaslarin belirlenmesi olarak ifade edilerek, meslek kusurunun tanimina yer

verilmistir.

2.3. Nedensellik Bag

Hekimin sorumlulugunun dogabilmesi i¢in, hekimin kusurlu hareketi neticesinde
hastanin zarar gormesi gereklidir. Diger bir ifadeyle, meydana gelen zarar ile
sorumluluga neden olan ger¢ek durum arasinda hukuken uygun bir illiyet bagi
olmalidir'®, Onemli olan hekimin sonucu éngdrebilmesi degil, objektif olarak fiilin o

zarar1 meydana getirebileceginin olaylarin normal akisina gore kabul edilmesidir'8,

Sozlesmenin ihlali normal hayat tecriibelerine gore zarar1 dogurmaya elverisli

degilse, artik hekim sorumlu tutulamaz'®®

. Hekim, tiim yiikiimliiliiklerini yerine getirmis
olmasma ragmen, hastanin kendinden kaynakli sebeplerle amaca ulagilamamis ise,
hekimin sorumlu oldugundan bahsedilemeyecektir. Rinoplasti operasyonundan sonra,

estetik cerrah hastaya bir siire glinesten kaginmasini belirtmis, ancak buna ragmen hasta

182 \www.tth.org.tr (e.t. 14.05.2019)

18 Ipekyiiz, s. 137.
184 Oguzman, Oz, $.45.
185 Ozay, s. 126.
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giinese c¢ikmis ve bu sebeple amaca ulagilamamis ise, artik estetik cerrahin
sorumluluguna gidilmesi miimkiin olmayacaktir. Yine, kanser ameliyati olan bir hastaya
sigara i¢cilmemesi yoniinde verilen bilgiye ragmen hastanin sigara igmeye devam etmesi
neticesinde kanserli hiicrelerin artmasi halinde, hekim gerekli aydinlatmay1 yaptigi igin,
kusurundan bahsedilemeyecek ve meydana gelen zararla hekimin davranisi arasinda bir
nedensellik iligkisi kurulamayacaktir. Nedensellik iliskisi ortaya konulurken titiz

davranilmali1 ve objektif degerlendirme yapilmalidir.

2.4. Zarar

Malvarliginin zarar verici fiil olmasa idi bulunacagi durumla fiil sonucu aldigi
durum arasindaki fark, zarar1 olusturur'®. Zarar, yalnizca malvarligma iliskin maddi
zarar seklinde degil, kisinin ruhsal biitiinliigiiniin sarsilmasi, kisinin elem ve iiziintii

duymas1 seklinde de olabilir. Iste bu durumda manevi zarardan bahsedilir.

Maddi zarar; fiili zarar ve mahrum kalinan kar seklinde giindeme gelebilir. Yiiz
gerdirme ameliyati olan bir hastanin, operasyon neticesinde istenilen sonucun
allmamamasi ve bagkaca bir estetik cerrah tarafindan yeniden ameliyat edilmesi halinde,
ikinci operasyon i¢in ddemek zorunda kaldigi bedel fiili zarardir; zira bu hastanin

malvarligindan bir azalma meydana gelmistir.

Manken olan bir kisi bacagindaki yaglar1 aldirmak i¢in ameliyat olmus, ancak
ameliyat basarili olmadig1 gibi hastanin bacaginda da iz kalmasi halinde, idamesini
mankenlikten saglayan hasta bir daha mankenlik yapamaz ya da bu kusurundan dolay1
isleri azalirsa, bu durumda da zararin varligir kabul edilir, buradaki zarar mahrum

kalinan kar seklinde karsimiza cikar.

Meme kiigiiltme ameliyati olan bir hastanin, memelerinin istenilen sekle
getirilmedigi varsayiminda, bu hasta artik karsi cins tarafindan ilgi ¢ekici bulunmaz ve

bundan dolay1 ruhsal ¢okiintii yasarsa, artitk manevi bir zararin varligindan bahsedilir.

186 Oguzman, Oz, .38, Eren, s.84.
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Estetik amagli miidahalelerde, istenilen sonucun meydana gelmemesi, diger bir
ifadeyle taahhiidiin yerine getirilmemesi durumunda, hasta a¢isindan zarar meydana
gelir. Bu durumda, hasta, bu sebeple ugramis oldugu zararlarini estetik cerrahtan talep
edebilir.

V. HEKiMiN SORUMLULUGUNUN SONUCLARI

1. Genel Olarak

Calismamiz kapsaminda, hekimin sozlesmesel sorumlulugu ele alinmis olup,
estetik cerrah ile hasta arasinda akdedilen sézlesme hiikiimlerine aykiri davranilmasi
halinde zarar goren hasta estetik cerrahtan ugramis oldugu zararlar1 tazmin hakkina
sahiptir. Bu, estetik cerrahin sézlesme sorumlulugudur. Estetik cerrahin sorumlulugu
genel olarak belirli bir tazminat 6demek seklinde karsimiza c¢ikmaktadir. Estetik
cerrahin kusurlu bir eylemi neticesinde hastanin zarar gormesi halinde, ugranilan
zararlardan dolayr hekim tazminat sorumlulugu kapsaminda sorumlu olacaktir. Estetik
cerrah aleyhine hiikmedilecek tazminat, maddi tazminat olabilecegi gibi manevi
tazminat seklinde de olabilir. Estetik amagli tibbi miidahale ise, bu tir hekimlik
sozlesmesine eser sozlesmesine iliskin hiikiimler, estetik amach degilse vekalet
sozlesmesine iligkin hiikiimler tatbik edileceginden hastanin maddi zararinin tayini ve

tazmini, gergeklestirilen miidahalenin niteligine gore degiskenlik gosterecektir.
2. Maddi Zarar

Maddi zarar, kisinin malvarliginda meydana gelen eksilmedir. Bu fiili zarar olarak

giindeme gelebilecegi gibi, mahrum kalinan kar olarak da giindeme gelebilir.

Fiili zararda, ya malvarliginin aktifinde fiili bir azalma veya malvarliginin pasifinde
bir ¢ogalma sdézkonusudur'®’. Kar mahrumiyeti ise, elde edilmesi muhtemel bir gelirden

yoksun kalma hali, malvarliginda artigin saglanmamasi olarak adlandirilabilir.

187 Oguzman, Oz, s. 40.
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Hekimlik s6zlesmesine eser sozlesmesine iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi halinde,
zarara ugrayan hastanin tazminat talebinden baska, onarim, sézlesmeden donme ve
bedelin indirilmesi gibi se¢imlik haklar1 da vardir. Hasta, bu sec¢imlik haklarini

kullanmak suretiyle de zararinin tazminini isteyebilir.

Eser sozlesmesinin taraf olan is sahibinin, ¢alismamiz kapsaminda hastanin
sozlesmeden donme hakki bulundugu TBK m.473/1 ve m.475 hiikmiinde acik¢a
belirtilmistir. Sozlesmeden donmenin kosulu, estetik cerrahin ise zamaninda
baslamamasi, sozlesme hiikiimlerine goére 1isi geciktirmesi, yahut hastaya
yiiklenmeyecek bir nedenle isin kararlastirilan zamanda bitiremeyeceginin agikca
anlasilmasi ve eserin kabule zorlanamayacak derecede ayipli olmasi halinde giindeme
gelebilir. Doktrin ve Yargitay uygulamasinda, sozlesmeden donme hakkinin
kullanilabilmesinin diirtistliik kuralina aykirilik teskil etmemesi gerektigi ifade
edilmistir. Sozlesmeden donen hasta, ancak menfi zararlarini estetik cerrahtan talep
edebilir'®®. Menfi zarar, sozlesme hiikiimlerinin yerine getirilecegine inanan hastanimn
ugradig1 zararlardir. Bu zararlar, sozlesmenin yapilmasia iliskin giderler, olarak
belirtilebilir. Karin germe estetik ameliyati olan bir hastanin, estetik cerrahin
muayenehanesine giderken ddemis oldugu taksi iicreti, operasyon iicreti, baskaca bir
estetik cerrah tarafindan daha 6nce 10.000,00-TL teklif edilmis iken, ayni estetik cerrah
tarafindan bu defa 15.000,00-TL talep edilmesi halinde aradaki fark menfi zarar olarak

karsimiza cikar.

Yine, hastanin baskaca se¢imlik haklari bedelin indirilmesi ve onarim istemedir.
Rinoplasti ameliyat1 olan hasta ameliyat sonrasinda burnunun sézlesme hiikiimlerine
gore belirlendigi sekilde gerceklestirmedigini dile getirir, estetik cerrah tarafindan bu
husus kabul edilirse, hasta, basta kararlastirilan {icretin indirilmesini yahut diizelme

imkan1 varsa ameliyatin yeniden gerceklestirilmesini de isteyebilir.

Gerek sozlesmeden donme ve gerekse de bedel indirimi yahut onarim isteme
hakkinin kullanilmas1 halinde, hastanin genel hiikiimlere, TBK m.49 vd. hiikiimlerine

gore estetik cerrahtan tazminat isteme hakki saklidir. Yani, hasta, ameliyatin ayiplh

188Y15. HD., 30.12.1997-1997/5169-19997/5743 (www.kazanci.com e.t. 12.04.2019).
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olmasi sebebiyle her ne kadar bedel indiriminde bulunmus ise de, hekimin kusurlu
olmasi sebebiyle ugramis oldugu genel hiikiimlere goére hekimden talep edebilir.
Hastanin talep edebilecegi zarar kalemleri, tedavi giderleri, kazang kaybi, calisma
giiciiniin  azalmas1 ve yitirilmesinden dogan kayiplar, ekonomik gelecegin
sarsilmasindan dogan kayiplar olup, uyusmazligin tiiriine gore talep edilebilecek kalem
farklilik gosterecektir. Diger yandan, hastanin 6lmesi halinde de, mirasgilar1 veya
destekledigi kisiler durumun O6zelligine gore, cenaze giderleri, ©6lim hemen
ger¢eklesmemisse tedavi giderleri ile calisma giicliniin azalmasi ya da yitirilmesinden
dogan kayiplar ile 6len hastanin degerinden yoksun kalan kisilerin ugramis oldugu
kayiplar1 estetik cerrahtan talep edebilir. Hakim tarafindan hastanin maddi tazminat
talebinin tayininde, durumun geregi ve kusurun agirhigi dikkate alinir. Plastik
rekonstliriiktif ve estetik cerrah tarafindan gerceklestirilen kanserli hiicrelerin alinmasi
operasyonundan sonra ortaya ¢ikan zararda hem hekimin kusuru hem de hastanin
kusuru var ise, hakim durumun 6zelligini nazara alarak tazminat tayin edecektir. Bu
noktada, amaca ulasilmamasinda hastanin da kusurunun varligindan bahsedilir ki, hem
hastanin hem de hekimin kusurunun olmas: hali, miiterafik kusur olarak adlandirilir.
Yine belirtmek gerekir ki, hakim kusurun varligini ve tazminatin miktar1 konusunda
bilirkigilerden de goriis alabilir. Bu tiir uyusmazliklarda, hakimin bilirkisiden mutlak

suretle bilirkisilerden goriis almas1 daha yararli olacaktir.
3. Manevi Zarar

Manevi zarar, kisilik hakkina hukuka aykiri tecaviizden dogan aci, elem ve 1zdirap
olarak ifade edilmektedir’®®. Tibbi sorumlulukta manevi zarar, kusurlu bir tibbi
miidahale sonucu olarak hastanin duydugu bedensel veya manevi aciyi, hayat

zevklerinde meydana gelen azalmayi ifade eder!®.

Manevi tazminat talep edilebilmesi i¢in, hastanin kisilik hakkina bir saldirinin
bulunmasi, manevi zarar1 husule gelmeli, nedensellik baginin bulunmasi ve hastanin bu

aykirilik neticesinde aci, elem, 1zdirap duymasi gerekmektedir.

189 Oguzman, Oz, s. 253.
190 Ozay, s.133.
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Oncelikle manevi zararm giindeme gelebilmesi igin hastanin, ugramis oldugu
sozlesmeye aykiriliktan dolayr aci veya iizlintii duymasi gerekir. Yiiz germe ameliyati
neticesinde yliziinde iz kalan bir hasta, her giin bu izle kars1 karsiya kalacagi igin,

manevi yonden zarara ugradig: kabul edilir.

Hakim manevi tazminata hilkmederken, manevi tazminatin bir ceza unsuru
olmadigint dikkate almali, hiikmedilen meblag hasta agisindan zenginlesme aract
olmamali, hekimin de ekonomik mahvina sebebiyet vermemelidir. Manevi tazminatin,
gercek anlamda bir tazminat ya da ceza niteligi tasimadig, Yargitay Ictihadi Birlestirme
Genel Kurulu 22.6.1966 T., 1966/7 E. ve 1966/7 K. sayili kararinda®® da ayrintili bir
sekilde ifade edilmistir.

Yargitay, son kararlarinda tazminat miktarliginin azlig1 sebebiyle Yerel Mahkeme

kararlarin1 bozmaktadir®?

4. Zamanasimi

Kanunen ongoriilen belirli bir siirede, hak sahibinin hareketsiz kalmasi sebebiyle
alacagin dava edilmesinin engellenmesine zamanasimi denir. Zamanasimi, borglu
tarafindan varligt dahi bilinmeyen bir talebe veya alacakli tarafindan ileri
siiriilemeyece8i konusundaki hakli beklentiye karsi bor¢luyu korumak amacina
sahiptir'®®, Kanunda éngériilen bir takim alacaklarin Kanunda belirlenen siire icerisinde

dava edilmemesi halinde, borglu ifadan kag¢inabilir.

Estetik amagli miidahalelerin niteligine uygun diistiigli 6l¢iide eser sdzlesmesi, diger
durumlarda vekalet sozlesmesi hiikiimleri ¢ercevesinde degerlendirilecegini belirtmis
idik. Eser sozlesmesine iliskin uyusmazliklarda alacagin dava edilmesi i¢in 6ngoriilen
stireler, TBK m.478 hiikmiinde diizenlenmistir. Estetik cerrah, taahhiit etmis oldugu
sonucu ayiplt bir sekilde meydana getirmis ise, operasyonun bitim, diger bir deyim

eserin teslim tarihinden itibaren iki yil, agir kusur var ise yirmi yil gegmesiyle, hasta

191 www.kazanci.com. (e.t. 20.05.2019)
192 Erol, s. 340.
193 Erdem, M., Ozel Hukukta Zamanasimi, Onki Levha, 1. Baski, Istanbul, 2012, s.9.
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estetik cerrah aleyhine dava agmalidir'®. Bu siirelerden sonra dava acilmasi ve davali
konumundaki estetik cerrahin da zamanasimi itirazinda bulunmasi durumunda, hasta

alacagini alma hakkini kaybeder.

Estetik amacli miidahalelerle ilgili hekimlik sézlesmesine vekalet sdzlesmesine
iliskin hiikiimlerin tatbik edilmesi halinde, 6ngdriilen zamanasimi siiresi TBK m. 147/5
geregince 5 yildir. Hekimin fiili sug olusturuyor ise, Tiirk Ceza Kanunu’nda diizenlenen

ceza zamanagimi igerisinde davanin agilmasi gerekmektedir.

SONUC

Calismamizda, estetik amacli miidahalelerin hukuka uygun olup olmadigi, hukuka
uygun oldugunun kabulii halinde, estetik amacli miidahalelerden kaynaklanan
uyusmazliklara Tiirk Borglar Kanunu’nun hangi hiikiimlerinin uygulanacagi ve hekimin
hukuki sorumlulugunun sonuglar1 hususlarinda doktrinde ileri siiriilen goriisler ve
Yargitay kararlar1 incelenmistir. Yargitay tarafindan verilen kararlarda, estetik amach
tibbi miidahaleler sebebiyle ortaya cikan uyusmazliklara, tibbi miidahalenin eser
sozlesmesine iligkin  hilkiimlerin  uygulanmasi  gerektigi ifade edilmektedir.
Kanaatimizce, estetik amacli tibbi miidahalelerle ilgili uyusmazlik meydana gelmesi
durumunda hakim, hekimin sonug¢ garantisi verdigine dair s6zlesme hitkmii mevcut ise,
tibbi miidahalenin niteligine bakilmaksizin eser sozlesmesine iligkin hiikiimleri
uygulamalidir. Hekim ve hasta arasinda yazili bir s6zlesme mevcut degilse, somut
olaym sartlarim1 incelemeli, sonu¢ garantisi verilmesi miimkiin tibbi miidahalelere
iliskin uyusmazliklarda eser sozlesmesine iligkin hiikiimlerin, sonug¢ garantisinin
verilmesinin miimkiin olmadig1 tibbi miidahalelere iliskin uyusmazliklarda ise vekalet

sOzlesmesine iligkin hiikiimlerin tatbik edilmesi gerekir.

Calismamaiz siirecinde tarafimizca incelenen kararlara konu uyusmazliklarda siklikla
hekimin aydinlatilmis onam formu almadigi, aydinlatilmis onam formlarinin oldugu
durumlarda ise bu formlarin matbu nitelikte formalardan ibaret oldugu goriilmustiir.
Matbu aydinlatilmis onam formlar1 kanaatimizce hastanin tam aydinlatildiginin kaniti

olamaz. Hekim tarafindan hasta ayrintili bir sekilde anlayabilecegi dille aydinlatilmali,

1% Erdem, a.g.e., s. 104.
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bu aydinlatmanin igerigi ve kapsami, her hasta i¢in ayr1 ayri olusturulacak formlarla

kayit altina alinmalidir.

Estetik operasyonlarda genel itibariyle hekimler tarafindan yiiksek ticretler talep
edilmesi ve estetik miidahale taleplerinin genel olarak zorunlu talepler olmamasi
hususlar1 birlikte nazara alindiginda, estetik cerrahlarin 6zel ve devlet hastanelerinde
calisan hekimler kadar fazla sayida hasta kabul etmedigi ve her bir hastasi ile uzun
goriisme imkani buldugu sonucuna varmak hatali olmayacaktir. Estetik cerrahin her bir
hasta i¢in ayr1 bir dosya tutmasi, tibbi miidahale 6ncesinde konusulan ve mutabakata
varilan biitiin hususlarin ayrintili bir sekilde hazirlayarak yaziya dokmesi ve belgenin
taraflarca imza altina alinmasi, olas1 bir uyusmazlik ortaya ¢iktiginda hekim ve hasta
acisindan uyusmazligin g¢ergevesini ¢izecek onemli bir delil teskil edecek, hekim tibbi
miidahaleyi tip bilimi kurallar1 ¢ercevesinde yerine getirmis olmak sart1 ile
sorumluluktan kurtulacaktir. Bazi dosyalarda hekimin istenilen sonucu meydana
getirmis olmasina ve hastay1 aydinlatmasina ragmen bunu kayit altina almamasi ve ispat
yiikiinlin de iizerinde olmasi sebebiyle sirf hastanin yeterli olarak aydinlatilmamis
olmas1 sebebiyle hekimin sorumluluguna gidildigi goriilmektedir. Iste bu noktada,
hekimin her bir hastasi i¢in ayr1 dosya tutup, tiim hususlar1 kayit altina almas1 kendi

menfaatine olacaktir.

Estetik operasyonlarin maddi olarak yiiksek bedellerle ger¢eklestirilmesi sebebiyle
estetik cerrahlar tarafindan, diger branslardaki hekimlerin estetik operasyon yapmamasi
icin ¢aligmalar yiiriitiilmekte, Yargitay tarafindan verilen kararlar farkli yorumlayarak
alanla ilgili olarak deyim yerinde ise estetik cerrahlar lehine tekel olusturulmaya
calisilmaktadir. Uygulamada goriilen bu durum, hekimlik mesleginin onuruna
yakismamaktadir. Yine salt ekonomik kaygi sebebiyle bu sekilde tartisma yasanmasi
etik kurallarla da bagdasmamaktadir. Kanaatimizce, gerekli egitimi alan diger branstaki
hekimlerin de ilgi alanina giren estetik ameliyatlar1 yapmalari miimkiindiir. Kanser
ameliyatlarinda, genellikle estetik cerrah ve ilgili brangtaki hekim ameliyata birlikte
girerek, hastanin magduriyetinin giderilmesi i¢in ¢aba sarf etmektedirler. Bu uygulama
dogru bir uyulama olup, hastanin menfaati agisindan da son derece dnemlidir. Hekimler,

birbirlerinden konsiiltasyon istemeli, bazi1 tip ameliyatlarda birlikte gérev almalidirlar.
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Hangi tibbi miidahalelere hangi tip sézlesme hiikiimlerinin uygulanacaginin kesin
bir sekilde belli olmamasi, bunun ancak yorum suretiyle ortaya konulmasi, uygulamada
hakimlerin veya Yargitay’in farkli dairelerinin farkli kararlar vermesine sebebiyet
verecek, bu durumda hukuk siteminde istikrar saglanmasi mimkiin olmayacaktir.
Uygulamada yasanilan bu problemin ¢dziimii i¢in, Kanunkoyucu tarafindan yeni bir
diizenleme yapilmali veya mevcut diizenlemelere ek hiikiimler konulmalidir. Kanuni
diizenlemeler gerceklestirilirken mutlak suretle ilgili meslek kuruluslarindan goris
alinmali ve miimkiin olmasi1 halinde yasa teklif veya tasarisinin hazirlanmasi ilgili

kuruluglara yaptirtilmalidar.
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