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ESTETiK AMACLI TIBBi MUDAHALELERDE HEKIMIN
HUKUKIi SORUMLULUGU
Esin UNAL

“Estetik amagh tibbi miidahalelerde hekimin hukuki sorumlulugu” konusunda
hazirlanan bu ¢alisma kapsaminda giliniimiizde gittik¢e artan estetik amagli tibbi miidahale
uygulamalar1 sonucunda cerrahla hasta arasinda dogabilecek hukuki uyusmazliklarin
¢oziimiine iligkin olarak Tirk hukuk doktrininde var olan boslugun az da olsa
doldurulmasi amaglanmistir. Bu hedefle, ¢alismamiz kapsaminda, oncelikle, estetik
miidahale uygulamalarindan dogabilecek cerrahin hukuki sorumlulugunun niteligi, sebebi
ve sartlar1 ele alinmis ve ardindan hukuku uygunluk nedenleri, cerrahin sorumlulugunun
sonuglar1 ve sorumlulugunu azaltan veya kaldiran haller doktrin ve Yargitay uygulamalari
is1ginda ele alinmistir. Ozellikle Tiirk hukuk doktrininde tartismali olan estetik
miidahalelerin hangi sartlar altinda hukuka uygun olacagi, estetik cerrahla hasta arasindaki
sOzlesme iligkisinin niteliginin ne oldugu ve estetik miidahale uygulamalarinda hekimin
aydinlatma yiikiimliliiglintin kapsami doktrindeki goriisler ve uygulama Ornekleri

151g¢1nda degerlendirilmeye ¢alisilmistir.

ANAHTAR SOZCUKLER: Hekimin Hukuki Sorumlulugu - Tip Hukuku -
Sorumluluk Hukuku — Borg¢lar Hukuku — Medeni Hukuk



ABSTRACT

THE LEGAL LIABILITY OF PHYSICIANS IN AESTHETIC
MEDICAL INTERVENTION
Esin UNAL

The goal of this study named “the legal liability of physicians in aesthetic medical
interventions” is filling the gaps as much as possible in the Turkish legal doctrine
concerning the possible solutions of the legal conflicts that arise between the patients and
the physicians. With this aim, in the context of our study, primarily, physicians legal
liabilities attributions, reasons and conditions are taken into consideration. Followingly
reasons for legitimacy, results of the liability and the circumstances that decrease or
eliminate liability are studied in the light of doctrine and supreme court decisions. Special
attention is given to the subject of under which conditions the aesthetic interventions could
be legitimate or not, the attribution of the contractual relationship between the patient and
the physicians, extension of the informed consent in terms of doctrine perspectives and

application practice, which are contraversial in the Turkish legal doctrine.

KEYWORDS: The Legal Liability of Physicians — Medical Law — Civil Liability —

Law of Obligations — Civil Law
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Calismamizin amaci, glinlimiizde gittikge artan estetik amagli tibbi miidahale
uygulamalar1 sonucunda cerrahla hasta arasinda dogabilecek hukuki uyusmazliklarin
¢Oziimiine iliskin olarak Tiirk hukuk doktrininde var olan boslugun az da olsa

doldurulmasina katki saglamaktir.
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calismamin tamamlanmasinda her zaman Onemli goriislerini ve katkilarin1 benden
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GIRIS

Estetik cerrahi uygulamalarina olan talep, tiim diinyaya paralel olarak iilkemizde
de gittikge artmaktadir. Zira daha eski yillarda insanlar sadece bedensel bir bozukluklari
oldugunda, bu anomalinin diizeltilmesi i¢in estetik cerraha basvurmaktayken, giiniimiizde
sosyal medya ve diger yazili ve gorsel iletisim araglar1 yoluyla toplum iizerinde yaratilan
giizellik algis1 nedeniyle, insanlar siirekli kendi viicutlarinda kusur aramakta ve tespit
ettigi anda bu kusuru ortadan kaldirmak veya hatta bazen herhangi bir kusurun olugmasini
engellemek ve boylece daha giizel olmak ve geng kalmak igin estetik cerraha
bagvurmaktadir. Yine ge¢miste bu ameliyatlar1 uygulayan cerrah sayisinin az olmasi, bu
ameliyatlarda kullanilan iiriinlerin pahali olmasi ve piyasada bulunmasinin giigliikleri vb.
nedenlerle estetik miidahaleler sadece zengin kisilerce talep edilebilen pahali
miidahalelerdi. Ancak giinlimiizde estetik cerrah sayisinin artmasi ve teknik gelismelere
bagli olarak ameliyatlarin daha ucuza yapilabilmesi sonucunda, artik toplumun neredeyse
tiimii tarafindan talep edilir hale gelmistir. Eskiden liiks olarak goriilen bu miidahaleler,

giintimiizde ihtiyag olarak degerlendirilmektedir.

Estetik miidahale uygulamalari tilkemizde hizli bir sekilde gelisip yayginlasirken,
hasta ile estetik cerrah arasindaki estetik miidahale uygulamalarindan dogan iligkinin
hukuka uygunlugu ve hukuki niteligi konusu Tiirk hukuk doktrininde yeteri kadar
calisilamamistir. Bu konuda yapilan az sayida ¢alisma bulunmaktadir. Zaten heniiz
hekimin estetik miidahaleler disinda kalan diger miidahaleleri yapip yapamayacagi,
yapabilecekse hangi sinirlar ve hangi sartlar altinda yapabilecegi, meydana gelen olumsuz
sonuglardan hekimin sorumlu olup olmayacag gibi konular hukuk sistemimiz tarafindan
cevaplandirilmaya calisilmaktadir. Bunun iizerine bir de hayati tehlikesi olmayan bir
kisinin sirf daha iyi goriinmek amaciyla viicuduna miidahale edilmesi durumda cerrahin
bu miidahalesinin hukuka uygun olup olmayacagi veya hangi sartlar ve sinirlar iginde
gerceklestirilirse uygun olacagi sorunu ortaya ¢ikmistir. Estetik cerrahin sorumlulugu

konusunda ortaya ¢ikan bu bosluk borglar hukukunun genel prensipleri g¢ergevesinde



doldurulmaya galisilmistir. Calismamiz az da olsa bu boslugun doldurulmasina katki
saglamay1 amaglamaktadir. Calismamiz kapsaminda serbest calisan estetik cerrahla hasta

arasinda kurulan hukuki iliskilerin niteligi, sebebi, sartlar1 ve sonuglari ele alinacaktir.

Calismamizin ilk boliimiinde, estetik amacli tibbi miidahale kavrami ve ne sekilde
tasnif edilebilecegi aciklanmig ve bu kapsamda estetik miidahaleye tibbi nitelik
kazandiran unsurlar olan, estetik miidahalelerin kanunen yetkili kisiler tarafindan
gerceklestirilmesi ve tibbi endikasyon kosullar1 ele alinmistir. Bazi 6zellikli estetik amacl
tibbi miidahaleler de benzer miidahalelerle karsilastirilarak degerlendirilmistir. Yine ilk
boliim kapsaminda, estetik amagli tibbi miidahale ¢ergevesinde cerrahla hasta arasinda
kurulan s6zlesme iliskisinin hukuken nasil nitelendirilebilecegi sorunu doktrindeki farkli
goriiglerle ele alinmis ve uygulamada Yargitay’mm konuyu degerlendirme bigimi

aciklanmaya calisilmistir.

Ikinci boliimde, estetik cerrahin sézlesme ve haksiz fiilden kaynaklanan hukuki
sorumluluklarinin  kapsami ayr1 ayri  degerlendirilmistir. Ozellikle diger tibbi
miidahalelerden daha kapsamli olarak gergeklestirilmesi gereken estetik cerrahin
aydinlatma ylkiimliliigii somut 6rneklerle ele alinarak aciklanmaya calisilmistir. Her ne
kadar kanaatimizce estetik miidahale s6zlesmeleri vekalet sozlesmesi olarak nitelendirilip,
s6zlesme kapsami vekalet sozlesmesi hiikiimleri dogrultusunda ele alinmis olsa da,
uygulamada Yargitay tarafindan bu tip soOzlesmeler eser sozlesmesi olarak
nitelendirildiginden, ayr1 bir bashk altinda s6zlesmenin eser olarak nitelendirilmesi
halinde giindeme gelebilecek sorumluluk sebepleri de elestirileriyle birlikte agiklanmaya
calistlmigtir. Ayrica estetik cerrahin vekaletsiz i gérme nedeniyle sorumlulugunun
sartlar1 da, estetik miidahale uygulamalarina uygun diistigli olgiide Orneklerle ele

alinmastir.

Calismamizin ti¢lincii ve son boliimiinde ise, hukuku uygunluk nedenleri, hastanin

aydinlatilmis onami ve tibbi standart kosulu basliklar altinda degerlendirilmis ve cerrahin



sorumlulugunun sonuglart agiklanmistir. Yine bu bdliimde cerrahin sorumlulugunu
ortadan kaldirabilecek ya da azaltabilecek haller ele alinmig ve somut Orneklerle

aciklanmis, bdylece tigiincii boliim tamamlanmustir.



. BOLUM
ESTETIK AMACLI TIBBi MUDAHALE KAVRAMI VE
HUKUKI NiTELIiGi

A. TIBBi MUDAHALE KAVRAMI

Tip bilimi, teknik ve icerigi zamana gore degisen, dinamik bir bilimdir!. Bu
nedenle, giiniimiizde, tip bilimindeki gelismelere paralel olarak, tibbi miidahale

kavrami doktrinde degisik sekillerde tanimlanmustir.

Doktrindeki bir tanima gore, tibbi miidahale, “resmi ehliyetli kisiler
tarafindan, kisinin yasami, saglhgi ve cismani biitiinliigiinii tehdit eden fiziksel veya
ruhsal bir takim anomalilerin teshisi, tedavisi, énlenmesi veya niifus planlamast
amaglarina yonelik olarak, tip biliminin genellikle kabul edilmis kurallarina ve
teknik gereklerine uygun bicimde gerceklestirilen bir girisim” seklinde ifade
edilmektedir?. Bu tamim uyarinca, kisinin yasami, sagligi, cismani biitiinliigii gibi
kisilik degerlerini ihlale yonelen eylemler igerisinde, tibbi miidahaleleri digerlerinden
farkli kilan, onlarin bu degerleri ihlale degil, daha iyi bir duruma getirmeye,
korumaya yonelik olmalaridir (HHY m.4, AY m. 17 f.2)3.

Bir diger tanima gore, tibbi miidahale, “tip meslegini icraya yetkili bir kisi
tarafindan, dogrudan veya dolayli olarak tedavi amacina yonelik gergeklestirilen her

tiirlii faaliyeti” ifade eder’. Bu faaliyete, bir hastaligi, anomaliyi ya da eksikligi

! Clineyt Cilingiroglu, Tibbi Miidahaleye Riza, Filiz Kitapevi, istanbul 1993, 5.15.

2 Cilingiroglu, a.e., s.15.

3 Cilingiroglu, a.e., s.15.

4 Mehmet Ayan, Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki Sorumluluk, Kazanci Hukuk Yayinlari,
No: 102, Ankara 1991, s.5; Mine Kaya, “Hekimin Hastayi Aydinlatma Yukimlaliginden
Kaynaklanan Tazminat Sorumlulugu”, Turkiye Barolar Birligi Dergisi, 5.100, Ankara 2012,
s.45-82, s.46; Filiz Yavuz ipekyiiz, Tirk Hukukunda Hekimlik Sézlesmesi, Vedat Kitapgilik,
istanbul 2006, s.22; M. Enis Sarial, Saglararasi Organ Nakillerinden Dogan Hukuksal
iliskiler, Kazanci Hukuk Yayinlari, No: 53, istanbul 1986, s. 77.



onlemek, gidermek veya olumsuz etkilerini en aza indirmek igin yapilan en basit

tibbi miidahaleden en agir cerrahi miidahaleye kadar her tiirlii islem dahildir®.

Bir baska tanima gore, tibbi miidahale, “kisinin bedensel, fiziksel ve ruhsal
yvonden olusan bir eksikligini gidermeye yodnelik teshis, tedavi ve bakim siirecini
kapsayan, hekim tarafindan ve tip bilimi kurallarina gére yapilan her tiirlii fikri

faaliyet ve fiziki miidahale”dir®.

Doktrinde yapilan daha genis bir tanima gore; tibbi miidahale, “kisilerin
bedensel, fiziksel ya da ruhsal (psikolojik) bir hastaligini, noksanligini teshis ve
tedavi etmek ya da bu miimkiin olmadig: takdirde hastaligi hafifletmek veya acilarini
dindirmek yahut onlar: boyle bir rahatsizliktan korumak veyahut niifus planlamasi
amact i¢in, tip meslegini icraya kanunen yetkili kimseler tarafindan, tip bilimince
genel kabul gormiis kural ve esaslara uygun olarak gerceklestirilen, en basit teshis
ve tedavi yontemlerinden baglayan en agir tibbi miidahalelere (cerrahi operasyonlar/

ameliyatlar) kadar uzanan her cesit faaliyet” olarak tanimlanabilir’.

Bu ve benzeri tanimlar kapsaminda, tibbi miidahalenin zorunlu bir unsuru
olarak "t1bbi miidahalenin fiziksel veya ruhsal bir hastaligi tedavi amacina yonelik
olmas:” kabul edilmektedir. Oysa giiniimiiziin degisen sosyal ihtiyaglar1 igerisinde
tibbi miidahale kavrami, tedavi amaciyla gerceklestirilen miidahalelerin yam sira,
hastalik niteligi tasimayan, fakat kiside fiziksel, ruhsal veya sosyal nedenlerle
sikdyete neden olan durumlarin giderilmesine yonelik yapilan estetik miidahaleleri de
kapsamaktadir®. Bu halde, hastanin gegerli onaminin alinmast sartiyla, kisinin sosyal
ve/veya ruh sagliginin korunmasini veya kazandirilmasini amaglayan miidahalelerin

de tibbi miidahale olarak degerlendirilmesi gerekmektedir®. Zira bir bireyin fiziksel,

° Ayan, a.e., s.5; Kaya, a.g.m., s.46-47; ipekyiiz, a.e., 5.22.

® Mustafa Kicalioglu, Doktorlarin ve Hastanelerin Tibbi Miidahaleden Kaynaklanan Hukuki
Sorumluluklari, Adalet Yayinevi, Ankara 2011, s.5.

7 Ozlem Yenerer Cakmut, Tibbi Miidahaleye Rizanin Ceza Hukuku Agisindan incelenmesi,
Legal Yayincilik, istanbul 2003, s.24.

8 Kaya, a.g.m., 5.48.

? Zarife Senocak, “Kiiciigiin Tibbi Miidahaleye Rizasi”, AUHFD, Ankara 2001, 5.65-80, s.66.



ruhsal ve sosyal saglig1 bir biitiin teskil etmektedir'®. Son dénemde, bu ana fikir
dogrultusunda, doktrinde yapilan tibbi miidahale tanimlar1 6zellikle tedavi unsuru
yoniinden elestirilmistir. Buna gore, bir miidahalenin, tibbi miidahale sayilmasi ve
hukuka uygun kabul edilmesi i¢in tedavi amacimin On sart teskil etmesi
gerekmemektedir; zira hasta olmayan kisiler de bir tibbi miidahalenin sijesi
olabilir't, Dahasi, konumuzu olusturan estetik amagli tibbi miidahalelerin
uygulanmas1 amaciyla, cerraha basvuran hasta sayisinin giin gectik¢e artmasi, tibbi

miidahalenin taniminin degistirilmesini zorunlu kilmistir.

Yukarida agiklanan goriigsler dogrultusunda, estetik amagli tibbi miidahaleleri
de kapsayan, doktrindeki bir diger tanima goére tibbi miidahale, “fiziksel ya da
psikolojik nitelikteki hastaliklari, acilari, hastalik niteligini tasimayan fiziksel
(6rnegin belli dereceye kadar sasilik) ya da psikolojik bozukluklari, yine hastalik
niteligini tasimayan sikdyetleri (6rnegin, hamilelik esnasindaki sikayetler) onlemek,
teshis etmek, iyilestirmek ya da bunlarin etkisini hafifletmek amaciyla insan

viicuduna yapilan tiim miidahaleler”dir®,

Doktrinde Hakeri tarafindan bu sinirlamalar olmaksizin yapilan bir diger
tanima gore tibbi miidahale, amag¢ siiflandirilmas: yapilmadan “insan iizerinde tip
biliminin uygulamasi ile baglantili olarak yapilan her tiirlii miidahale” olarak ifade

edilmistir'®.

Kanaatimizce, tibbi miidahale, kanunen insan tiizerinde midahale hakk:
bulunan kisiler tarafindan, insani sosyal, ruhsal veya fiziksel olarak sagliksiz kilan
tibbi bir endikasyonun varlig1 halinde insan bedeni {lizerinde ger¢eklestirilen her tiirlii

miidahaledir. Bu tanima gore, insani ruhsal ve/veya sosyal olarak iyilik halinde

0 Merter Ozay, Estetik Amagh Hukuki Miidahalelerde Hekimin Hukuki Sorumlulugu,
Yetkin Yayinlari, Ankara 2006, s.20-21.

11 (Ozay, a.e., 5.20-21; Baris Erman, Ceza Hukukunda Tibbi Miidahalelerin Hukuka
Uygunlugu, Seckin Yayinlari, Ankara 2003, s.76; Kaya, a.g.m., 5.48; Senocak, a.g.m., s.66-67.
12 Senocak, a.g.m., s.66; Hasan Sec¢kin Ozanoglu, “Hekimin Hastalarini Aydinlatma
Yikiimlulugi”, AUHFD, C. 52, S. 3, Ankara 2003, 5.55-77, s.509.

13 Hakan Hakeri, Tip Hukuku, Giincellesmis 4.baski, Seckin Yaynevi, Ankara 2012, s.35.



tutmak amaciyla gergeklestirilen estetik amacgli miidahaleler de, tibbi miidahale
olarak nitelendirilmelidir (HHY m.5/a).

B. ESTETIK AMACLI TIBBI MUDAHALE KAVRAMI

1. Tamim

Doktrinde kabul edilen tanima gore, estetik amagli tibbi miidahale, bir kiginin
bedeni iizerinde, dogustan sahip oldugu veya sonradan bir etken sonucu ya da
kendiliginden meydana gelmis, kisinin dis goriinlisiinde istenmeyen sekilde
degisiklik meydana getiren veya degisiklik meydana getirdigi diisiiniilen ve kisinin
psikolojisini kotii yonde etkileyen bedensel deformasyonlarin diizeltilmesi veya
kapatilmas1 ve bdylece o kisinin daha giizel bir dig goriinime kavusturulmasi
amaciyla gergeklestirilen girisimlerdir'®. Bu tip tibbi miidahalelere, killarin, benlerin,
sarkik ve farkli renkteki derilerin, derideki yag kiimelerinin, sivilcelerin, kirmizi
damar uglarinin, fazla yaglarin, bedendeki ve ylizdeki sakatligin, olagandan farkli

sekil, deformasyon, yara, yara izi, asimetrik, ortalamanin {izerindeki veya altindaki

14 Cetin Ascioglu, Tibbi Yardim ve El Atmalardan Dogan Sorumluluklar, Tekisik Ofset
Tesisleri, Ankara 1993, s.51; Ayan, a.g.e., s.34; Aydin Zevkliler, “Tedavi Amach
Midahalelerle Kisilik Haklarina Saldirinin Sonuglari (1982 - 1983 Ogretim Yili Acilis Dersi
Metni)”, DUHFD, S.1, Y. 1983, s.1-37, s.28; Nevzat Giirelli, “Hukuk Acisindan Cerrahi
Mudahalelerin Sinirt”, iUHFM, S. 1-4, 1979-80-81, 5.267-275, 5.271; Ozay, a.g.e., 5.23; Caglar
Ozer, “Tiirk Hukukunda Estetik Cerrah ile Hasta Arasindaki Hukuki iliskinin Niteligi”, Ankara
Barosu Il. Saglik Hukuku Kurultayi (7-8 Kasim 2008), Ankara 2009, s.241-252, s.242; Nurten
Fidan, “Hekimin Tibbi Miidahaleleri Nedeniyle Sorumlulugu”, TAAD, C. 1, Y. 1, S. 3, 20 Ekim
2010, s.349-362, s.355-356; Battal Yilmaz, Hekimin Hukuki Sorumlulugu, Adalet Yayinevi,
Ankara 2007, s.51-52; Cilingiroglu, a.g.e., s.19-20; Aydin Zevkliler/M. Besir Acabey/ K. Emre
Gokyayla, Medeni Hukuk, Seckin Yayinevi, 6. Baski, Ankara 2000, s.448; Sulhi Donmezer,
“Talep Uzerine Oldirme ve Sifa Verme Maksatlari Disinda Yapilan Cerrahi Ameliyeler”,
Sosyal Hukuk ve iktisat Mecmuasi, S.6, Subat 1949, 5.242-253, 5.250; Ergun Ozsunay,
Gergek Kisilerin Hukuki Durumu, istanbul Universitesi Yayinlari No. 2610, Hukuk Fakdiltesi
No. 584, Genisletilmis ve G6zden Gegirilmis 4.Baski, istanbul 1979, 5.100; Sarial, a.g.e., s.77;
Cakmut, a.g.e., s.180; Bedia Boran, “Estetik Cerrahi Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, Ankara
Barosu Il. Saglik Hukuku Kurultayi (7-8 Kasim 2008), Ankara 2009, s.253-269; 5.253; Dogan
Soyaslan, “Estetik Cerrahi Midahaleler Nedeniyle Doktorlarin Sorumlulugu”, Ankara Barosu
Il. Saghk Hukuku Kurultayi (7-8 Kasim 2008), Ankara 2009, s.253-269, s.261; Zeka Kayall,
“Hukuka Uygunluk Sebebi Olarak Tibbi Mudahaleler”, Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi,
istanbul Universitesi Adli Tip Enstitiisii, istanbul 1996, s5.46.



ebatta uzuvlarin diizeltilmesi veya kapatilmasina yonelik miidahaleler 6rnek olarak

gosterilebilir.

Doktrinde Belgesay estetik amaglh tibbi miidahaleyi, “viicudu daha giizel,
daha bi¢imli, daha sevimli bir hale getirmek veya sakatlanmis bir uzvun yerine
vazifesini  gorebilecek sun’i  bir uzuv  yerlestirme ameliyatlari”  olarak
tanimlamaktadir'®. Bayraktar’a gore ise, “estetik cerrahi, patolojik durumlar
ortadan kaldirmak ve rahatsizliklar: tedavi etmekten c¢ok, insan viicudundaki

bozukluklar: diizeltme amaci tagiyan bir cerrahi béliim” diir'®.

Hasta, yasamin1 devam ettirmek anlaminda herhangi bir fiziksel engel, aci
veya agr1 hissetmemesine ragmen, ruhsal ve/veya sosyal olarak iyi hissetmek igin
veya farkli amagclarla estetik amacli tibbi miidahaleye ihtiya¢ duymaktadir.
Dolayisiyla, bu miidahaleler, kisinin fiziksel olarak tedavi edilmesinden ziyade, onun
daha iyi bir goriintliye sahip olmasi saglanarak, ruhsal ¢okiintiisiine son vermek, ona
moral kazandirmak ve/veya sosyal statiisiinii devam ettirmesini saglamak amaciyla
gerceklestirilen miidahalelerdir!’. Bu halde, bir kisinin ruhsal ve sosyal sagligmnin,

genel sagligmin bir parcas1 oldugu unutulmamalidir®®,

Ancak belirtmek gerekir ki, her ne kadar estetik amagli miidahaleler tibbi
mudahale olarak nitelendirilse bile, bu midahaleler, elektif nitelikte olmalari,
hastadan alinacak aydinlatilmis onamin kapsaminin genis tutulmasi ve riskli bir
durum s6z konusu ise bu riskin goze alinma olasiliginin azalmasi gibi ozellikleriyle

diger tibbi miidahalelerden ayrilmaktadir®®.

15 Mustafa Resit Belgesay, Tibbi Mesuliyet (Esaslar-Tipik Vakialar), istanbul Universitesi
Yayinlari, istanbul 1953, 5.75.

16 Koksal Bayraktar, Hekimin Tedavi Nedeniyle Cezai Sorumlulugu, istanbul Universitesi
Yayinlari No. 768, Hukuk Fakiiltesi Yayinlari No. 391, istanbul 1972, 5.165.

17 7evkliler/Acabey/Gdkyayla, Medeni Hukuk, s.448; Belgesay, Mesuliyet, s.75; Bayraktar,
a.e., s.165; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.51; Ayan, a.g.e., s.34; Cilingiroglu, a.g.e., s.19; Sarial,
a.g.e., s.77; Kayali, a.g.e., 5.46; Ozay, a.g.e., 5.28.

18 Zevkliler/Acabey/Gdkyayla, Medeni Hukuk, s.448.

¥ Ozay, a.g.e., 5.28.



2. Tirleri

Estetik amagli tibbi miidahaleler, doktrinde degisik sekillerde tasnif
edilmistir. Ozay?°, estetik miidahaleleri su ii¢ ayirima tabii tutmaktadir:

1. Bedensel rahatsizligt gidermek amacli estetik miidahaleler: Bu
miidahaleler, tavsan dudak, yanik veya yara izi onarimi ameliyatlarinda oldugu gibi
bedensel bir anomalinin giderilmesi amagli miidahalelerdir.

2. Bedensel olmaktan ziyade ruhsal rahatsizliklar1 gidermek amaclh
estetik miidahaleler: Kisinin bedensel bir yarasi veya anomalisi olmamasina ragmen
dogustan var olan veya sonradan yas ilerlemesi, dogum, kaza, beslenme hatasi vb
nedenlerle ortaya c¢ikip, kisinin ¢irkin oldugunu diisiinmesine neden olan ve bu
yiizden kisiyi mutsuz eden, sosyal yasantisindaki konumunu ve toplumdaki yerini
etkiledigini  diislindiigli, beden uzuvlarinin  gilizellestirilmesine  yonelik
gerceklestirilen, estetik burun, meme, yag aldirma, sa¢ ekimi ve yiiz gerdirme
ameliyatlardir.

3. Salt giizellesmek amagli estetik miidahaleler: Kisiye bedensel ve
ruhsal bir rahatsizlik vermese dahi, sadece giizellesme, sohret kazanma, maddi
kazanci arttirma, sosyal anlamda iyi bir konum edinme gibi amaglarla yapilan estetik

miidahalelerdir.

Bayraktar’a gore, estetik miidahaleleri, sirf glizellesme amaci tasiyan ve bir
yarayl Ortmeye yonelik miidahaleler olarak ikiye ayrilmaktadir®’. Petek ise?,
bedensel tedavi amacgli ve ruhsal tedavi amacgli (giizellestirme amagli) estetik
miidahale sekline bir ayrim yapmaktadir ve bunlar disinda kalan sansasyon yaratma,
sohret kazanma gibi amagclarla yapilan miidahaleleri estetik miidahale

saymamaktadir.

2 (zay, a.e., 5.25-26.

21 Bayraktar, a.g.e., s.166.

22 Hasan Petek, “Gulzellestirme Amach Estetik Ameliyatlardan Kaynaklanan Hukuki
Sorumluluk”, DEUHFD, C. 8, S. 1, 2006, 5.177-239, 5.181-182, dipn.9.



Kanaatimizce yukaridaki sekilde yapilan ayrimlarin uygulanabilirligi séz
konusu degildir; ¢iinkii hastaya yapilan tiim estetik miidahaleler giizellestirme amaci
tasimakta ve hastayr hem ruhsal hem de bedensel olarak tedavi etmektedir. Yukarida
salt glizellesme amagli ya da ruhsal tedavi amagh estetik miidahale olarak tanimlanan
midahalelerde de cerrah, hastanin bedenindeki bir orantisizlifi veya yapisal
bozuklugu tedavi etmektedir. Bunlar arasinda keskin bir ayrim yapmak miimkiin
degildir. Ornegin, rinoplasti (estetik burun ameliyat1), hastanin burnunun dis
goriintlislinli diizelterek hastaya ruhsal bir tatmin saglarken, hastanin nefes alma
sorunlarin1 da tedavi edebilir. Yine, meme kiigiiltme ameliyat1 ile hem hasta, kendi
kendini daha giizel hissedip, mutlu olurken, hem de sirt agrilari tedavi edilmis ve ileri
de dogabilecek durus bozukluklar1 engellenmis olur. Kald1 ki, estetik miidahaleyi
gerceklestirecek olan cerrahin, hastanin i¢ diinyasina girmesi, neden estetik
operasyon olmak istedigi yoniinde hastanin niyetini okumasi ve bu bozuklugun
hastay1 ruhsal veya sosyal agidan etkileyip etkilemedigini anlayabilmesi ¢ogu zaman
miimkiin degildir. Bu nedenle, estetik miidahaleleri, tip literatiiriindeki ayrimina
uygun bir sekilde tasnif etmenin uygun olacagi gorilisiindeyiz. Buna gore, estetik

amacli tibbi miidahaleleri iki baglik altinda siniflandirabilir.

a. Plastik ve Rekonstruktif Cerrahi

Plastik ve rekonstriiktif tibbi miidahale, dogustan var olan veya sonradan
meydana gelmis anomalilerin, sekil ve fonksiyon bozukluklarinin giderilmesi ve
viicut bi¢iminin diizeltilmesi amaciyla gerceklestirilen miidahalelerdir. Ornegin;
dogumsal olarak olusan yarik damak-dudak, yapisik parmak (sindaktili), vaskiiler
Kitleler (hemanjiomlar gibi); travmatik olarak olusan yaniklar, trafik kazalarina bagh
yiiz yaralanmalari, cesitli kesiler ve organ kopmalari; edinsel olarak olusan cesitli
deri ve yumusak doku tiimorleri ve kronik yaralarin iyilestirilmesi amaciyla

gercgeklestirilen miidahaleler bu kapsamdadir?®.

2 plastik ve Rekonstriiktif Cerrahinin Ugrasi Alanlari: “Yiiz sekil bozukluklari— Asimetriler,
dogumsal kitleler, nadir ylz yariklari, yarik dudak-damak, kraniofasiyal - maksillofasiyal
anomaliler (cene, yiz ve kafa kemikleri sekil bozukluklari, dizensizlikleri, eksiklikleri),
ortognatik cerrahi (¢ene kapanma bozukluklari), kulak kepgesi yoklugu, kepce kulak ve diger
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b.  Estetik (Kozmetik) Cerrahi

Estetik (kozmetik) cerrahi, insan bedeninde degisiklik meydana getiren ve
giizellesme amacinin 6n planda yer aldig: tibbi miidahaleleri i¢eren plastik cerrahinin
bir dalidir?*. Bu miidahaleler, plastik cerrahi kapsamindaki miidahalelerden farkl
olarak, kiginin tibbi anlamda, dogustan, travmatik veya edinsel bir anomalisi
olmamasma ragmen, sirf kendisini mutsuz hissetmesine yol agan veya sosyal
statiisiini. devam ettirmek icin bedeni {izerinde degisiklik meydana getiren
miidahalelerdir. Ancak estetik cerrahi miidahaleleri, her ne kadar kisilerin fiziksel
anomalilerinden ziyade ruhsal sorunlarini ¢ozmek amaciyla gerceklestiriliyor gibi
goziikse de, cogu zaman, kisinin ruhsal sorunlari ile birlikte fiziksel problemlerini de
tedavi etmektedir. Ornegin, asir1 sisman bir gévdenin veya dev boyutlarda biiyiimiis
memelerin (gigantomasti) cerrahi olarak diizeltilmesi hem fiziksel hem de ruhsal
problemleri birlikte ¢cozmektedir. Bir organin estetik olarak onarilmasinin yani sira,
fonksiyonu da &nemlidir. Ornegin, estetik burun cerrahisinde (rinoplasti) sekil ve

nefes alma problemleri birlikte diizeltilmelidir.

Estetik cerrahi midahalelerine 6rnek olarak, meme estetik cerrahisi

(biiytitme-kiigiiltme-diklestirme), burun estetik cerrahisi (rinoplasti), viicut kontur

sekil bozukluklar, burun defektleri, timérleri, kopmalari, tiikrik bezi problemleri, dogumsal
timor, nevis (ben), kitleler, damar malformasyonlari, hemanjiomlar, yizin kemik ve
yumusak doku travmalari, maksillofasiyal cerrahi (Trafik kazasi, timor ve diger nedenlerle
olan kemik defektleri-kiriklari-sekil ve fonksiyon bozukluklari, ¢cene cerrahisi, bas-boyun
timorleri ve bunlarin defektlerinin onarimlari, meme yoklugu, asimetrisi veya fazla meme
dokusu, kanser sonrasi meme rekonstriiksiyonu, jinekomasti (Erkekte biyiik meme), genital
organlarin dogumsal anomalileri (Epispadias, hipospadias, vaginal agenezi vb.), genital
organlarin onarimlari, kopan organlarin replantasyonu, gogus ve karin duvari defektleri, el
Cerrahisi (Travmalar, timorler, parmak transferleri, parmak onarimlari-uzatilmasi vb.), el ve
ayaktaki eksiklikler ve sekil bozukluklari, periferik sinir problemleri (travmalar, néropatiler,
defektler, kitleler), deri ve yumusak doku timdrleri, akut yanik ve yanik sonrasi olusmus
deformiteler, kasilmalar, biziismeler, elektrik ve kimyasal maddelerin yumusak dokularda
yaptigl hasarlar, cesitli enfeksiyon, radyasyon ve diger etkilerle deri ve derialtinda olusan
yaralar, kronik yaralar (basi yaralari, venoz yaralar, diyabetik ayak yaralari gibi)”, Bkz.
Cevrimigi, http://www.tpcd.org.tr/Plastik-Cerrahi.35.0.html, 19.06.2014.

24 Ozer, a.g.m., 5.244; Erhan Temel, “Alman Hukukunda Estetik Cerrah ile Hasta Arasindaki
Hukuki iliskinin Niteligi”, Ankara Barosu Il. Saghk Hukuku Kurultayi (7-8 Kasim 2008),
Ankara 2009, s.223-239, 5.228; Boran, a.g.m., s.244.
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cerrahisi (liposuction, lipektomi, abdominoplasti), yiiz germe-yenileme, g6z kapagi
cerrahisi (blefaroplasti), kulak kepcesi diizeltilmesi (kepce kulak) cerrahisi

gosterilebilir?.

Estetik cerrahide, ameliyat yontemi ile birlikte veya ayri ayri ameliyat dist
yontemlere de basvurulabilir. Ornegin, yiiz gencglestirmede once cerrahi bir
operasyon olarak yiiz germe (ritidektomi= face lift), daha sonra ince ¢izgiler ve
lekeler i¢in ameliyatsiz miidahaleler arasinda sayilabilecek kimyasal soyma (peeling)
ve dolgu maddesi enjeksiyonu uygulanabilir. Yine kirisikliklarin giderilmesi ya da
dudak biiylitmede oldugu gibi enjeksiyon yolu ile gergeklesen ameliyatsiz estetik

miidahaleler de 6rnek gosterilebilir®®.

3. Estetik Miidahaleye Tibbi Nitelik Kazandiran Unsurlar

Yukaridaki tanimlar uyarinca, insan tizerinde gergeklestirilecek bir estetik
miidahalenin “tibbi” nitelik tasiyabilmesi i¢in iki temel kosul bulunmaktadir. Bu
kosullardan ilki, estetik amagli tibbi miidahalenin bu tip miidahaleleri uygulamaya

kanunen vyetkili olan kisiler tarafindan gerceklestirilmesi, ikinci kosul ise, estetik

% Estetik Cerrahi Ugrasi Alanlari: “Estetik ve fonksiyonel burun diizeltilmesi (Rinoplasti,
septorinoplasti), ylz yenilestirme (Yiz germe- goz kapag ve agiz gevresi revizyonlari,
kirisikhklarin tedavisi), endoskopik ylz-alin germe, kas kaldirilmasi, gz kapagl estetigi
(Blefaroplasti), kepce kulak ve kulak kepcesindeki diger estetik problemlerin diizeltilmesi,
¢cene blyltme ve kicliltme operasyonlari (Mentoplasti), deride skar (yara izi) ve
dizensizliklerin giderilmesi, sa¢ ekimleri- replasmanlari, lazer uygulamalari (Yiz soyma,
lekelerin ve damar malformasyonlarinin giderilmesi, estetik meme operasyonlari: Blyitme,
kigultme ve diklestirme, asiri deri-derialti yag dokusunun azaltilmasina yoénelik
operasyonlar (liposuction- lipektomi)Karin germe (Abdominoplasti), bacak kontur dizeltme
(yag alinmasi, enjeksiyonlari veya bacak implantlari ile), implantlarla (yumusak dokuya
uygulanan protezler) kontur dizeltmeleri (Kalga ve uyluk implantlari, erkekte pektoral
(g6gis) implantlar- bacak implantlari gibi) , cilt bakimlari ve girisimleri. Estetik cerrahide
yukarida listelenen major operasyonlar disinda, lekeler, ince kirisiklar, akne veya eski yara
izleri icin cilt soyma yontemleri (lazerle, kimyasal veya mekanik peeling); cukurluk ve kontur
bozukluklari icin yag enjeksiyonlari (lipofilling); deprese skarlar ve kirisikliklar igin dolgu
maddeleri (kollajen, hyaluronik asit gibi); alin ve goz kenari cizgileri icin botoks
uygulamalari, dudak kalinlastirma icin yag ve cesitli dolgu maddeleri enjeksiyonu gibi
yardimci yontemler uygulanmaktadir”, bkz. Cevrimici, http://www.tpcd.org.tr/Estetik-
Ameliyatlar.36.0.html, 19.06.2014.

% Temel, a.g.m., 5.228; Ozer, a.g.m., s.244.
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amacli tibbi miidahalenin uygulanmasmi gerekli kilan tibbi bir endikasyonun

varhgidir?’,

a.  Estetik Miidahale Uygulamaya Kanunen Yetkili Kisiler

Tarafindan Gerceklestirilme Kosulu

(1) Tip Meslegini Uygulamaya Kanunen Yetkili Kisiler

Tibbi miidahaleler, yoneldigi kisilik degerleri itibariyle, sonradan
karsilanmas1 olduk¢a gilic veya olanaksiz nitelikte yasamsal zararlara neden
olabilecek, rizikolu ve karmasik girisimlerdir®®. Bu nedenle, bu miidahalelerin tip
meslegini yliriitmeye kanunen yetkili olan hekim tarafindan uygulanmasi gerekir. Bu

kosul tibbi miidahalenin varligindan bahsedebilmek i¢in de ilk sarttir.

Tibbi miidahalede bulunabilecek resmi ehliyetli kisiler, hekimler (TSSTIDK
m. 1-2-3), dis hekimleri (TSSTIDK m. 29-30), ebeler (TSSTIDK m.47), saghk
memurlar1 (TSSTIDK m. 3), hastabakici ve hemsireler (TSSTIDK m. 63) olarak

saytlmigtir®®.

Yukarida belirtilen kisiler disinda, yasal bir diizenlemeye dayali yetkileri
olmaksizin igne yapan veya ila¢ Oneren eczacilarin, sifali bitkilerle tedavi yapan
kisilerin, kirik-¢ikike¢ilarin ve iifiiriikgiilerin gerceklestirdigi miidahaleler tibbi nitelik
tasimamaktadir. Bu kisiler hakkinda cezai miieyyide uygulanmasi gerekir (TSSTIDK
m.25). Ayrica doktrinde, bu kisilerin de diplomali hekimler gibi yargilanmasi
gerektigi ifade edilmektedir®.

Caligmamizin  kapsami itibariyle sadece hekimler yoniinden inceleme

yapilacaktir.

¥ Ayan, a.g.e., s.11.

2 Cilingiroglu, a.g.e., s.16.

% Kaya, a.g.m., 5.48-49.

3 ipekyiiz, a.g.e., 5.23, dipn. 86, Ayan, a.g.e., s.5, dipn. 2.
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(2) Estetik Amach Tibbi Miidahalede Bulunabilme

Acisindan Hekim Kavram

Genel olarak hekim, 6zellikle modern toplum hayatinda, hukuk diizeni
tarafindan kendisine tibbi miidahalelerde bulunabilme yetkisi taninmis ve bu yetKiyi
kullanarak, kisilerde, fiziksel, bedensel, ruhsal veya sosyal yonden tam bir iyilik hali
saglarken, iyilik hali bozulmus olanlarin da acisin1 azaltmak, Omriinii uzatmak,

durumunu diizeltmek amacini giiden kisidir®.

Bir hekimin tibbi miidahalede bulunabilmeye kanunen yetkili olabilmesi i¢in

sahip olmasi1 gereken 6zellikler (TSSTIDK m. 1-2-3) su sekildedir:

I. Tip Fakiiltesi Diplomasina Sahip Olmak

Tibbi miidahalede bulunacak hekimin oOncelikle tip fakiiltesi diplomasina
sahip olmasi gerekmektedir. S6z konusu diploma, kural olarak, Tiirk iiniversiteleri
biinyesinde yer alan bir tip fakiiltesinden alinmis diplomadir (TSSTIDK m.1).
Hekimlik mesleginin yiiriitiilmesine dayanak olabilmesi i¢in s6z konusu diplomanin
Saglik Bakanlig tarafindan onaylanmis ve kaydedilmis olmasi gerekir (TSSTIDK m.
2)%2,

Tip fakiiltesini tamamlayip diplomasini tescil ve kaydettirerek hekim unvani
ve tibbi miidahalede bulunma yetkisi kazanan hekim, pratisyen hekim olarak
isimlendirilir ve bu hekimler baska bir egitim almaksizin sadece basit cerrahi
miidahalelerde bulunabilirler®, Tip fakiiltesinin tamamlanmasindan sonra, belirli bir

dalda uzmanlik egitimini tamamlayarak, alanina gore, o dalda sanatin1 uygulama ve

3 Kicalioglu, a.g.e., s.12; Ayan, a.e., s.5; ipekyiiz, a.e., 5.23; Kaya, a.g.m., 5.49.

32 Ancak, S6z konusu onay ve kayit islemi, diplomanin Universite tarafindan ve usuliine
uygun sekilde yapilmis sinavlar sonucunda verildigini tespit amacina yonelik oldugu icin,
kurucu nitelik tasimadigi kabul edilmektedir, Bayraktar, a.g.e., s.114.

3 Cakmut, a.g.e., .29.
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unvan kullanma hakki kazanan hekim ise uzman hekim olarak adlandirilir. Uzman
hekimler kendi uzmanlik alanlarina gore aldiklari unvanlari kullanabilirler ve bu
dalin uygulama alaninda kalan, genel ve lokal anestezi ile yapilan biiyiik ve 6nemli
cerrahi miidahaleleri uygulayabilirler (TSSTIDK m.3 ve 23 ve Tipta ve Dis
Hekimliginde Uzmanlik Egitimi Yénetmeligi m. 27)34. Dolayisiyla, bdyle biiyiik ve
onemli cerrahi miidahalelerin uzmanlik sahibi olmayan hekimler tarafindan tek

baslarina yapilabilmeleri miimkiin degildir.

Yine, heniiz kanunla diizenlenmemis olmasina ragmen, tibbin ¢ok hizl
geligsmesi ve hekimlerin her alanda bilgi sahibi olmasinin beklenememesi karsisinda,
tibbi miidahalelere izin verilirken uzmanlik alaninin da g6z Oniinde tutulmasi
gerekmektedir®. Zira giiniimiizde, uzmanlagmanin, hatta uzmanlik dalindaki belirli
konularda tist uzmanlik (yan dal) yapmanin yaygin olmasi, tibbin her dalinda hizli
degisim ve gelisime ayak uydurmanin ve hekimlerin hastaliklarin teshis ve
tedavisinde daha komplike yontemler kullandiklar1 diisiiniiliirse, o dalda uzmanlik
yapmamis bir hekime tibbi miidahale yetkisi verilmesi uygun olmayacaktir®®. Bu
halde bir tibbi miidahalenin uygulanamasinda pratisyen ve uzman hekimlerin yetki
alanlarinin belirlenmesinin yan sira herhangi bir uzmanlik dalinda egitim goérmiis bir
hekimin uygulayabilecegi tibbi ve cerrahi miidahaleler bakimindan da yetki
alanlarin belirlenmesi gerekir. Giiniimiizde, bu hususa iliskin yasal bir diizenleme
bulunmadigindan kanaatimizce uzman hekimlerin yetki alanlar1 o uzmanlik dalinin

uluslararasi kabul gérmiis textbooklar1 goz oniine alinarak belirlenmelidir.

Tiim bu agiklamalardan da anlasilacagi iizere, estetik cerrahi egitimi, tiim
estetik, plastik ve rekonstriiktif cerrahlarin uzmanlik egitimi sirasinda aldiklar
egitimin bir pargasidir ve bu tiir operasyonlar1 yapmakta tek yetkili cerrahlar da
estetik, plastik ve rekonstriiktif cerrahlardir®’. Ancak uygulamada bu tiir miidahaleler

plastik, rekonstriiktif ve estetik cerrahi uzmanlik egitimi almig hekimler disinda

3 Ayan, a.g.e., s.5-6; Kaya, a.g.m., 5.49.

% Kaya, a.g.m., s.50; Hakeri, a.g.e., 5.258-259.
3 Kaya, a.g.m., s.50.

37 Ozer, a.g.m., 5.243.
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kulak, burun ve bogaz uzmanlari, genel cerrahi uzmanlari ve hatta medical estetisyen
adi  altinda uzman olmayan  pratisyen  hekimler  tarafindan  dahi
gerceklestirilebilmektedir. Bu nedenle, bu kisiler tarafindan gergeklestirilen estetik
amacli tibbi miidahalelerden kaynaklanan sorumluluk davalarinda, miidahalenin tibbi
olma vasfinin devam ettigi ve hukuka uygun oldugu kabul edilmekte, ancak 6zen
borcunun ihlali ve kusurun agirligimin tazminat miktarinin belirlenmesinde goz

oniine alinmas1 gerektigi ifade edilmektedir®,

i. Hekimlik Mesleginin Icrast1 Acisindan Gegcici veya

Siirekli Bir Engel Bulunmamasi

Hekimlik mesleginin icrasini gecici veya siirekli olarak engelleyen haller,
hekimin fiil ve eylemleri gerekli kildigi takdirde, Tabip Odasi Haysiyet Divani
tarafindan, 15 giinden 6 aya kadar gegici olarak meslekten men cezasi verilmesi ve
yine bir bolgede 3 defa meslegini icradan men edilmis olan hekimin ayni bolgede
calismasinin yasaklanmasi halidir (Tiirk Tabipler Birligi Kanunu m.39). Her iki ceza
da, kendiliginden Yiiksek Haysiyet Divani’nin denetimine tabidir ve onun tasdikiyle

kesinlesir (Tiirk Tabipler Birligi Kanunu m. 40).

Yine hekimlik mesleginin icrasini siirekli olarak engelleyen diger haller ise,
hekimin agir hapis veya 5 yildan fazla hapis ya da miiebbet hapis cezasi nedeniyle
kamu hizmetinden yasaklanmasi, hizmet ve sanati suiistimal suretiyle islenmis bir
fillden dolay1 iki defa mahkeme tarafindan meslek ve sanatin tatili cezasiyla mahkiim
olunmasi Ve sanati icra etmesine mani olacak derecede ve iyilesemeyecek bir akil
hastaligi oldugu bilinen hekimin Saglik Bakanlhigmin teklifi ve Yiiksek Haysiyet
Divani karariyla sanati icra etmekten men olunmasi ve diplomasinin geri alinmasi

halidir (TSSTIDK m. 28)°.

3 Ayan, a.g.e., s.7; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.45-46.

39 Doktrinde Bayraktar, hekimlikle ilgili bulunmayan bir ceza mahkdmiyetinin hekimlik
mesleginden c¢ikarmaya yol agmasinin amaca uygun dismedigi belirtilmistir, Bayraktar,
a.g.e., s.121.
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ii. Kamu Personeli Olmayan Hekimin Tabip Odasina Kayit

Olmasi

Hekimlik mesleginin 6zellikle serbest olarak yiiriitiilebilmesi i¢in aranan bir
diger kosul, hekimin Tabip Odasi’na kayitli bulunmasidir (Tiirk Tabipler Birligi

Kanunu m. 7).

Bu sartlarin disinda hekimin Tiirk vatandasi olma sart1 02.11.2011 tarih ve
28103 miikerrer sayili Resmi Gazete'de yayinlanan 663 sayili Saghik Bakanligi ve
Bagli Kuruluglarinin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda KHK ile yiiriirliikten
kaldirtlmistir.

b.  Tibbi Endikasyon Kosulu

Tiirk hukuk doktrininde, tibbi miidahalenin diger bir kosulu olarak, “fiziksel
veya ruhsal bir hastaligi tedavi etme amacina yonelik olmasi” benimsendiginden,
plastik ve rekonstriiktif cerrahi alanina dahil olan miidahalelerin kisiye saglik
kazandirma unsurunu tasidigi ve bu nedenle tibbi nitelikte oldugu kabul
edilmekteydi. Ancak estetik cerrahi alanina giren miidahalelerin bu sarti tasiyip
tasimadigi, dolayisiyla tibbi miidahale olarak nitelendirilip nitelendirilemeyecegi

tartisma yaratmaktaydi.

Doktrinde hakim olan goriise*® gore; beden ve ruh saglhigi birbirinden ayirt
edilemez bir biitiindiir ve bu nedenle, fiziksel endikasyonun yanmi sira, sosyal ve
psikolojik endikasyonun varligi nedeniyle gerceklestirilen estetik miidahaleler

dolayli tedaviye yonelik olmalar1 nedeniyle, tibbi miidahale olarak kabul edilmelidir.

40 Ayan, a.g.e., 5.9 ve 34; Zevkliler/Acabey/Gdkyayla, Medeni Hukuk, s.499; Hakeri, a.g.e.,
s.328; Bayraktar, a.e., s.149 ve 167-168; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.51-52 ve dipn.105; Cetin
Ascioglu, Doktorlarin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Ankara 1982, s.51; Kaya, a.g.m., s.51;
Soyaslan, a.g.m., s.263-264; Cilingiroglu, a.g.e., s.21; ipekyiiz, a.g.e., 5.24; Zevkliler, Kisilik
Haklarina Saldirinin Sonuglari, s.28-29; Ozsunay, a.g.e., s.100; Sarial, a.g.e., 5.77; Fidan,
a.g.m., s.356; Ozer, a.g.m., 5.244.
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Ornegin, bir kisinin dis goriiniisiindeki herhangi bir kusurun varligi, o kisinin mesleki
ve toplumsal yasamini olumsuz yonde etkileyebilir ve bu da psikolojik bir
rahatsizliga neden olabilir. Bu gibi psikolojik hastaliklar, patolojik kaynakli
psikolojik hastaliklardan daha hafif olmadigindan tibbi miidahaleyi hakli kilan bir
belirti olarak kabul edilir*t. Séz konusu kusurun tedavi edilmesi psikolojik
rahatsizliin iyilestirilmesini saglar. Miidahale sonucunda kisi, daha ziyade ruhi bir

tatmin, bir rahatlama elde eder®?.

Buna karsi doktrindeki bir diger goriise gore ise; bedensel olmaktan ¢ok
ruhsal bozukluklar1 gidermeye yonelen ve giizellestirici ameliyatlar olan estetik
cerrahi ameliyatlari, tedavi amaci 6n planda olmadigindan, tibbi miidahale olarak
kabul edilemezler®3. Bu gériisii savunan yazarlardan Giirelli ve Dénmezer/Erman ’a
gdre, estetik amagl tibbi miidahalelerin, cerrahi alanlar icinde kabul gérmesi ve tip
meslek kurallarina uygun kabul edilmesi hukuk kurallarina da uygun oldugu
anlamia gelmemektedir. Ciinkii her cerrahi miidahalenin riskleri bulunmaktadir ve
bu risklere riza gosterseler dahi kisileri korumak hukuk diizeninin gérevidir ve hukuk
diizeni kisilere viicutlar1 lizerinde istedikleri gibi tasarruf etme hakki vermemistir.
Estetik cerrahiye iligskin miidahaleler de sirf giizel goriintii saglamaya yonelik cerrahi
miidahaleler oldugundan ve bunlarin ne tedavi ne koruma ne de aci1 dindirme amac1
bulundugundan hukuk diizeni bu miidahalelere izin vermemektedir. Ayrica bu tip
miidahaleler TDT m.13 f.3’e acikca aykiridir®. Yine Giirelli’ye gore®®, estetik amach
tibbi miidahaleleri kisinin psikolojik olarak iyi olmasini saglayan miidahaleler olarak

degerlendirip hukuka uygun saymak da miimkiin degildir. Ciinkii her seyden once,

41 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.51-52 ve dipn.105; Soyaslan, a.g.m., 5.264.

42 Ayan, a.g.e., s.34; Ozer, a.g.m., 5.244.

4 Gurelli, a.g.m., s. 271-272; Dénmezer, a.g.m., s.250-251; Sulhi Dénmezer/Sahir Erman,
Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku: Genel Kisim C. I, Beta Yayinlari, 10. Baski, istanbul 1994,
s.57-58.

4 Girelli, a.g.m., s.272-273; Dénmezer/Erman, a.e., s.57-58 ve 62-63.

4 TDT m.13 f.3’e gore, hekim, teshis tedavi veya korunmak amaci olmaksizin hastasinin
istekleri dogrultusunda veya diger nedenlerle, hastanin akli veya fiziki mukavemetini
azaltacak herhangi bir miidahalede bulunamaz. Estetik midahaleleri tibbi miidahale olarak
degerlendirmeyen goriise gore, estetik muidahaleler hastayr teshis, tedavi veya
hastaliklardan korumak amaciyla uygulanmadigindan bu hiikme acik¢a aykirilik teskil
etmektedir.

4 Girelli, a.g.m., s.271-272.
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psikolojik semptomlarin baska semptomlara yer vermek {izere bertaraf edilmesi
tedavi sayllmaz. Burnunun bi¢iminden veya yanagindaki bir yara izinden psikolojik
rahatsizliga ugradigini sdyleyen kisinin sorunu esas itibariyle bagska nedenlere bagh
bir uyum eksikligidir. Zira bu halde cerrahi miidahaleden sonra dahi semptomlar
sadece sekil degistirecek fakat kaybolmayacak, aksine daha agir bir tablo ile
karsilagilmasi miimkiin olabilecektir. Bu nedenle, bu hastalar psikiyatri klinigi yerine
cerrahi  klinigine gittiklerinde, tedavi edilmek iizere psikiyatri klinigine
yonlendirilmeleri gerekmektedir. Ancak Giirelli toplumun deger yargilarinin zamanla
mevcut hukuk kurallarin1  degistirebilecek bir agirliga sahip olup, onlan
degistirebilecegini ve bu gergeklestigi takdirde estetik amagli tibbi miidahalelerin
hukuki bir dayanak kazanacagini belirtmistir. Donmezer ise, estetik cerrahiye iliskin
miidahalelerin gerceklestirilmesinde her ne kadar kisilerin sahsi menfaatleri olsa da
kamu menfaati s6z konusu olmadigindan bu miidahalelerin haksiz fiil olarak
degerlendirilmesi gerektigini belirtmistir*’. Buna kars1 Sarial’a gore*®, estetik amagh
tibbi  miidahaleleri  tibbi miidahale olarak nitelememek ve bunlarin
gerceklestirilmesini hukuka aykir1 bulmak, kisilerin ruhsal sagliklari {izerinde telafisi
imkansiz zararlara neden olabilir. Bu halde kamu menfaatinin yani sira kisilerin sahsi

menfaatleri de géz 6niine alinmali ve bu tip miidahalelere izin verilmelidir.

Tiim bu goriislerden farkli olarak doktrinde Erman, kisiyi tedavi etme, yani
tyilestirme amacimin tibbi miidahalenin zorunlu bir unsuru olmadigini, bu amaci
tasimayan basta estetik miidahaleler olmak iizere diger tiim miidahalelerin tip
meslegi c¢ercevesinde uygulandigint ve kisilik haklar1 agisindan bir sakinca

yaratmadigini ifade etmistir®®.

Petek’e gore ise®, hastanin, uygulanacak estetik miidahalenin tiim risklerini
goze alarak bu miidahalenin uygulanmasina onam vermesi, onun bedenindeki estetik

bozukluktan, toplumdaki ayni bozukluga sahip olan, ancak ameliyat olmayan diger

47 Dénmezer, a.g.m., s.250-251
* sarial, a.g.e., s.77.

4 B. Erman, a.g.e., 5.202-203.
50 petek, a.g.m., 5.185.
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insanlara oranla psikolojik olarak daha ¢ok etkilendigine isaret etmektedir. Bu
nedenle, estetik miidahaleler ruhsal tedavi amac giittiglinden, tibbi miidahale olarak

kabul edilmelidir.

Kanaatimizce, hekim tarafindan uygulanan bir miidahalenin, tibbi nitelik
kazanabilmesi i¢in gerekli olan ikinci unsur, uygulanan miidahalenin tedavi amaci
tasiylp tasimamasindan ziyade, hastanin tibben kabul edilen bir endikasyonunun
varolup olmadigidir. Zira estetik miidahale talebiyle bir cerraha bagvuran hastanin
tedavi amacinin olup olmadiginin cerrah tarafindan belirlenmesi beklenemez. S6z
konusu amag, hastanin i¢ diinyasma iligkindir ve bir estetik cerrah, psikiyatri
alaninda uzman bir baska hekimin yardimi olmaksizin bunu anlayamayabilir. Kaldi
Ki, hastanin kendisine estetik miidahale uygulanmasini talep ederken amacinin ne
oldugunun tespiti uzun siiren analizler gerektirmektedir. Bu nedenle hastanin tedavi
amact tasiylp tasimadi@i seklindeki subjektif bir Kkriter yerine, tibben bir
endikasyonun olup olmadigini bi¢imindeki objektif bir kiterin tercih edilmesi

kanaatimizce daha dogru olabilir.

Tibbi endikasyonun (tibbi gereklilik) var olup olmadigi ve varsa, igerik ve
siirt, tip meslek etigi kurallar1 ve tibbin genel kabul gérmiis ilkelerine gore
belirlenir®. Tibbin genel ilkeleri, 6zellikle tiim tip bilimi tarafindan genel geger
kabul edilen textbook bilgileridir. Konumuzu olusturan estetik amacgli miidahaleler,
tip bilimi tarafindan kabul edilmis ve textbooklarda yer alan endikasyonlarin varlig
dogrultusundan uygulanan miidahalelerdir. Bu noktada, artik gelisen tip bilimini
yadsimak ve estetik uygulamalarin tibbi miidahale niteligi tasimadigim1 ve
dolayisiyla, bu miidahaleleri uygulayan cerrahlarin, diger hukuka uygunluk sartlari
var olsa bile hukuki ve cezai sorumluluklarinin dogacagini sdylemek miimkiin
degildir. Buna gore, cerrah, kendisine estetik amacli bir miidahalede bulunulmasi
icin bagvuran hastanin tibbi olarak bir estetik miidahale endikasyonu tasiyip
tasimadigini tespit i¢in, dncelikle hastanin Oykiisiinii alir, hastayr muayene eder ve

gerekli gordiigii biyokimya ve radyoloji tetkiklerinin yapilmasini ister. Bu

51 Kaya, a.g.m., s.51.
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islemlerden sonra, elde ettigi bulgular1 degerlendirerek, o kiside estetik bir miidahale
uygulanmasini gerekli kilan bir endikasyonunun bulunup bulunmadigina ve eger
bulunuyorsa ne olduguna karar verir ve bu sonuca gore miidahaleyi gergeklestirir®.
Cerrah tarafindan gerceklestirilen bu miidahale tibbi nitelik tasiyan bir miidahaledir
ve diger hukuka uygunluk kosullar1 da varsa hukuka uygundur. Ancak cerrah, ortada
bir endikasyon olmadigi halde, estetik miidahalede bulunursa, diger hukuka
uygunluk kosullarin1 tasisa bile, bu miidahale, tibbi miidahale olarak
nitelendirilmez®. Bu halde, cerrah, kendisine bagvuran hastanin estetik miidahale
gecirmesi i¢in gereken bir endikasyonu olmadigini goriirse, o miidahaleyi yapmaktan
kaginmalidir. ~ Zira herhangi bir endikasyon olmadigi halde estetik miidahale
yaptirmak isteyen kisiler ¢ogu zaman, dis goriiniimiinii daha da giizellestirerek
kazancini arttirmak, sohret kazanmak, sansasyon yaratmak, sosyal anlamda iyi bir
konum edinme, beden giiciiniin arttirilmas1 veya ceza takibinden ya da askerlik
gorevinden kagilmasi hedeflerinden birini amagliyordur ki tiim bu amaglar ahlaka ve
hukuka aykirilik teskil eder®®. Bu durumun istisnasi olarak terdrle miicadele veya
tanik koruma tedbirleri kapsaminda uygulanan miidahaleler tibbi miidahale olarak

kabul edilmektedir (Tanik Koruma Kanunu m.5 f.1/h) *.

C. OZELLIKLi MUDAHALELER

1. Kil Kokii (Sac) Nakli ve Sa¢ Kesimi

Kil kokii (sag) nakli, viicuttaki kilin, bulundugu yerden kokiiyle birlikte doku

dismma alinip, seyrek veya kilsiz (sagsiz) olan viicudun baska bir alanmna

%2 Cilingiroglu, a.g.e., s.18, Kicalioglu, a.g.e., s.4; Bayraktar, a.g.e., s.231; Cakmut, a.g.e.,
s.35.

3 Ozer, a.g.m., 5.244-245; Sarial, a.g.e., s.77; Giirelli, a.g.m., s.271; Ayan, a.g.e., 5.34-35;
Cilingiroglu, a.e., s.21; Cakmut, a.e., 5.182; Ozay, a.g.e., 5.26.

>4 Bayraktar, a.g.e., s.168-169; Ayan, a.e., s.34-35.

% Kayall, a.g.e., s.47.
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yerlestirilmesi islemidir>®. Kil kokii naklinin kapsamina sag, kirpik, kas, sakal, biyik

ve kol kil1 (jilet izlerini yok etme amagli) nakilleri girmektedir.

Kil kokii nakli, aslinda bir doku naklidir. Ancak bu nakil, Organ ve Doku
Alinmast Saklanmasi, Nakli Hakkinda Kanun kapsaminin disinda birakilmistir
(ODASNHK m. 2). Bu halde, diger estetik miidahaleler gibi, kil kokii naklide,
yiriirliikte bulunan saglik yasalari, tiiziikleri, yonetmelikleri ve tibbi deontoloji

kurallar ¢ergevesinde gerceklestirilmelidir.

Kil k&kii nakilleri iginde en ¢ok uygulanan sag nakli®’, kellige direngli olan
gogiis, bacak-kol, genital bolge gibi viicut bolgelerinden, 6zellikle de enseye yakin
basin arka tarafindan alinan sa¢ koklerinin, saglarin dokiildiigii bolgeye tasinmasi
seklinde gerceklestirilen ve ¢ogunlukla estetik amac tasiyan tibbi miidahaledir?®.
Bolgesel seyrelme, kellik, sa¢ kiran, yanik veya fiziki travmalar nedeniyle olusan
yara izlerinden, sistemik, psikolojik veya dogustan gelen genetik rahatsizliklardan
veya kemoterapi ve radyoterapi uygulamasindan kaynaklanan sa¢ eksikliklerinde sa¢

nakli tercih edilebilmektedir.

Doku nakli kapsaminda degerlendirilen sa¢ naklinin estetik amagli tibbi bir
miidahale oldugu, Yargitay®® ve doktrin® tarafindan, kabul edilmektedir.
Kanaatimizce de, sa¢ nakli, uzman bir cerrah tarafindan, hastada tip bilimi uyarinca
var olan fiziksel ve psikolojik endikasyonlar nedeniyle gerceklestirilen tibbi
miidahalelerdir. Buna karsin, kuafor tarafindan uygulanan sa¢ ve sakal kesimi,

boyanmasi, sa¢in kaynak yontemiyle uzatilmasi ve protez takilmasi gibi edimler

%6 Ekrem Civas, “Sa¢ Ekiminde Yenilikler, Uygulamalar”, Tiirkderm, Ozel Say:: 48(1), 2014,
s.70-73, s.71.

>7 Sakal, biyik, kas, kirpik ve kol kil nakilleri arasinda gerek tibbi gerekse hukuki agindan fark
olmadigindan bundan boéyle tim kil kokd nakli tipleri “sa¢ nakli” seklinde ifade edilecektir.

%8 Civas, a.g.m., s.71.

9 Yargitay 15. HD E. 2007/1116 K. 2008/441 T. 28.01.2008; Yargitay 3. HD E. 2007/1116 K.
2008/441 T. 28.01.2008, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

0 petek, a.g.m., s. 181, dipn. 8; Kursat, a.g.m., s.152; Haluk Tandogan, “istisna Akdi
Kavrami, Unsurlari ve Benzeri Akitlerden Ayirtedilmesi”, imran Oktem’e Armagan, Ankara
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yayinlari, Ankara 1970, s.311-332, 5.329.
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insan viicudu iizerinde genellikle hijyenik, sosyal veya psikolojik nedenlerle
gerceklestirilseler bile tip literatiiriinde yer almamakta ve herhangi bir kalici tedavi
amaci tagimamaktadirlar. Zira bu miidahaleler insan viicudu iizerinde gecici ¢6ziim
saglayan, geri doniisimii olan, sinirli etki yaratan, kisinin saghigini etkilemeyen,
kisacasi viicudu 6zelligi olan bir yiizey olarak kullanan ve sonuglarini bu yiizey
(beden) iizerinde dogurmay1 amaglayan miidahalelerdir®®. Ornegin, kuafor sa¢ kesme
islemini gergeklestirirken kisinin organizma biitiinliigline miidahale etmemektedir.
Ayrica tipki standart bir betonun ne kadar yiikii tasiyabilecegi Onceden yapilan
deneylerle tahmin edilebilecegi gibi, kisinin saginin da kesilince nasil goziikecegi ve
boyaninca renginin ne olacagi onceden bellidir, kisiden kisiye de degisiklik
gostermemektedir. Yine bu tip miidahalelerin hekim tarafindan degil de kuafor
tarafindan  uygulanmasi tibbi  bir miidahale olarak nitelendirilemesinin
nedenlerindedir. Zira hasta sa¢ nakli yaptiracagi cerrah1 secerken giivenebilecegi
birini segmek icin uzun arastirmalar yaparken, kisi kimi zaman hi¢ tanimadigi bir
kuafore sa¢ kesimi veya boya yaptirabilmektedir. Bu nedenle, sa¢ ekimi yapan
cerrahla hasta arasinda yogun bir giiven iliskisi varken, kuaforle miisterisi arasindaki
giiven iligkisi daha zayiftir. Yukarida agiklanan nedenlerle, kanaatimizce, bir doku
nakli tlirii olan sa¢ ekimi sozlesmelerinde hasta ile hekim arasinda vekalet sdzlesmesi
hiikiimlerinin uygulanmas1 gerekiyorken, kuaforle miisteri arasindaki iligkiye eser

sozlesmesi hiikiimleri uygulanmalidir®,

Son olarak belirtmek gerekir ki, sa¢ ekimi miidahalelerinden sonra, cerrahin
kusuruna iliskin olarak yargiya en sik yansiyan iddia, 6n sa¢ ¢izgisinin dogal sa¢
cizgisine uygun olmadigidir. Buna iligkin olarak, Yargitay 15. HD. 2008 tarihli bir
kararinda®®, sa¢ ekimi tedavisinin en az iki seans devam etmesi gerektigi bildirildigi
halde, pansumandan sonraki seanslara gelmeyen hastanin, sa¢ ekimine devam
edilebilseydi, ortaya c¢ikacak sonucun sdzlesmeye uygun olup olmayacagi

degerlendirilerek karar verilmesi gerektigini belirtmistir. Yine bir bagka Yargitay

61 Kursat, a.g.m., s.152-153.

62 Ayni goriis icin bkz. Tandogan, istisna Akdi, 5.329; Kursat, a.g.m., 5.152.

8 Yargitay 15. HD E. 2007/1116 K. 2008/441 T. 28.01.2008, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
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karar1 kapsamindaki Adli Tip Kurumu raporunda, sa¢ ekimi sonucunun kisinin
onceki dogal gorlinlimiine en yakin gorlintiiyli olusturacak sekilde yapilmasi
gerektigi, ancak somut olayda hastanin alin bélgesinin egimli oldugu, sagta ve alinda
mutlak bir simetrinin olmasinin miimkiin olmadigi, sa¢ ekimi isleminden bir ay sonra
ekilen saglarin bir kisminin dokiilmesinin olagan oldugu, kisinin anamnezinde 2000
senesinde bagka bir sa¢ ekimi hikayesi oldugundan ikinci kez gergeklestirilen
miidahalede ne kadar ekim yapildig1 ayrimiin yapilamayacagi, bu tiir islemlerden
viicudun farkli sonuglar verebilecegi belirtilmistir®. Bu kararlardan anlasilacag
lizere, sa¢ nakli sonucunun basarili olmasi, diger tiim estetik miidahalelerde oldugu
gibi, sadece cerrahin 6zen ve basarisina bagli degildir. Basarili bir sa¢ ekimi
miidahalesi, hastanin beden yapisina, daha once ge¢irdigi operasyonlara, cerrah

tarafindan verilen 6nerilere uygun davranip davranmamasina da baglidir.

2.  Dovme Yapma ve Déovme Silme

Dovme, insan derisine boya enjekte edilerek yapilan yazi, isaret ve desenlerin
genel adidir®. Dévme, bat1 toplumlarinda genellikle giizel goriinmek veya sosyal bir
mesaj vermek gibi psikolojik nedenlerle yaptirilirken, bazi dogu toplumlarinda tipki
stinnet gibi sosyal bir endikasyonunun varlifi nedeniyle yaptirilmaktadir. Her ne
kadar bu islem insan bedeni tizerinde, bazen psikolojik bazen ise sosyal nedenlerle
uygulansa bile, tibben kabul edilen bir endikasyon olmadigindan ve hekim tarafindan
gerceklestirilmediginden tibbi miidahale olarak nitelendirilemez. Bu halde, dovme
sanatgist olarak adlandirilan kisiler tarafindan insan viicudunu adeta bir tuval gibi
kullanarak, onun iizerine yazi, resim veya sekil uygulamasi yapilmasi seklindeki bu
miidahalelerin hukuka wuygun olup olmadigi sorunu ortaya c¢ikmaktadir.
Kanaatimizce, 6zellikle kalict dovme uygulamalar1 insan viicudunun sadece yiizeyi

tizerinde degil, derinin alt tabakasina da miidahale niteliginde oldugundan ve insan

®  Yargitay 3. HD E. 2013/18772 K. 2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

85TDK Giincel Tirkce Sozlik, Cevrimici,
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.58a2e7e546
a859.35135980, 01.03.2015.
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derisinin i¢ine yabanci bir madde (boya) enjekte edildiginden dolayi, hukuka aykiri
miidahaleler olarak kabul edilmelidir (MK m.23). Ancak gegici dévme olarak
adlandirilan ve sadece viicudun lizerine boya slirmek suretiyle gerceklestirilen
midahaleler, insan bedenine kalict bir etki yaratmadigindan hukuka uygun

miuidahalelerdir.

Yine dovme seklinin meydana gelmesi, dovme sanat¢inin yeteneginin yani
sira insan derisinin gosterecegi tepkilere de bagli oldugundan, bu edimin
gerceklestirilmesine yonelik taraflar arasindaki sozlesmenin eser degil vekalet
sozlesmesi olarak nitelendirilmesi gerekir®. Ayrica dévme yapan kisi bir sanatc1 bir
ressam gibi edimini yerine getiriyorsa, edim, ayip denetimine objektif olarak elverisli

olmadigindan eser sdzlesmesinin konusunu olusturmaz®’.

Insanlar cogu zaman anlik bir hevesle ddvme yaptirdiklarindan, bir siire sonra
sikilma, estetik bulmama, toplum baskisi, is hayati veya saglik gibi nedenlerle
viicutlarindaki bu yazi, isaret ve desenlerden kurtulmak amaciyla dovmelerini
sildirmektedirler. Dovme silme, lazerle, IPL 1smyla (intense pulsed light), tuzla,
kimyasal peeling (Trikloro Asetik Asit) uygulamalariyla, cerrahi olarak,
dermabrazyonla (ztmparalama) veya dovme cikarma kremleriyle
gerceklesmektedir®®. Her bir teknik, insan viicudu iizerinde, hekim kontroliinde

uygulanmasi gereken ve tip bilimince taninmig tibbi miidahaledir.

Kanaatimizce, dovme silme edimi de (viicuttaki yabanci bir lezyonun
kaldirilmasi), cerrah tarafindan, tip bilimince kabul edilmis bir endikasyonun varlig
halinde ve tip biliminin kurallarma uygun olarak gergeklestirildiginden, estetik
amagch bir tibbi miidahaledir ve tipk: diger estetik miidahalelerde oldugu gibi, insan
viicudu tizerinde gerceklestiginden ve insanin cilt sagligini etkilediginden sonucunun

taahhiit edilebilmesi miimkiin degildir. Aksine cerrah, aydinlatma yilikiimliligi

8 Kursat, a.g.m., s.153, dipn.37.

67 Kursat, a.g.m., s.153, dipn.37.

% Dévme Cikarma (Silme), Cevrimici, http://www.dovmeci.com/dovme-cikarma.html,
01.03.2015.
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kapsaminda hastasina, bu miidahale sonrasinda viicudunda iz kalabilecegini ayrintilt
bir sekilde anlatmalidir. Bu yiikiimliiliigiine uygun bir sekilde hastanin onamini alan
ve O0zenli bir sekilde hareket eden cerrahin, miidahale sonrasinda hastanin viicudunda
dovmeden daha cirkin bir iz kaldig1 gerekgesi ile hukuken sorumlu tutulmasi
mimkiin degildir. Kaldi ki, dovmenin sekli ile silme isleminden sonra kalan izin
hangisinin daha cirkin oldugu objektif degil, siibjektif kistaslara dayandirilarak
cerrahin sorumluluguna dayanak yapilamaz. Buna karsin, Yargitay®®, dovme silme
islemini tedavi niteliginde olmayan estetik amacli bir tibbi miidahale olarak
nitelendirilmekte ve cerrahla hasta arasindaki sozlesmeyi eser sozlesme olarak
degerlendirmektedir. Buna gore cerrah, dovmeyi silmek i¢in hangi yoOntemi
kullanirsa kullansin, dovme izini tamamen yok etmeyi eser sdzlesmesinin niteligi
geregi taahhiit etmis sayilir. S6z konusu kararda, Yargitay, dosya kapsamindaki
fotograflardan hastanin kolundaki izin, eski durumunu aratircasina, sagliksiz ve
cirkin goriindiiglinli ve bu nedenle cerrahin ayiptan dogan sorumluluguna

gidilebilecegini belirtmistir.

3. Siinnet

Erkek siinneti, penis basini orten ve koruyan derinin bir kismimin veya
tamaminin; kadin siinneti’® ise genellikle iist deri ve klitorisin kesilip atilmasi
seklinde yapilan miidahalelerdir™. Siinnetin toplumdan topluma degisen farkli

72

nedenleri bulunmaktadir’s. Buna gore, erkek siinneti, bazen kiiltirel ve dinsel

inanglar nedeniyle, bazen ise tibben kabul edilen endikasyonlari varoldugu ya da

6 Yargitay 15. HD E. 1999/4007 K. 1999/3868 T. 03.11.1999, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.

70 Birlesmis Milletler, Diinya Saghk Orgiitii ve birgok uluslararasi organizasyon tarafindan
genital sakatlama olarak adlandirilandinimaktadir, bkz. “Eliminating Female Genital
Mutilation (An interagency Statement)”, Cevrimigi,
http://www.un.org/womenwatch/daw/csw/csw52/statements_missions/Interagency_Stat
ement_on_Eliminating_FGM.pdf, 02.12.2014.

L Yiksel  Kirnml,  “Yetiskin  Olmaya ilk Adim  ‘Siinnet’”,  Cevrimigi,
http://dergiler.ankara.edu.tr/dergiler/71/1760/18660.pdf, 05.01.2017.

72 Selami Soziibir, “Cocuk Hekimleri icin Stinnet Bilgileri”, Tiirk Pediatri Arsivi, 45. Ozel Sayi,
2010, 5.100-103, 5.100.
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hastaliklardan korumak gibi tibbi acidan yararli oldugu disiinildigi ig¢in
gerceklestirilmekte, Kadin siinneti ise, 6zellikle orta Afrika kabile toplumlarinca ve

bazi1 Giineydogu Asya iilkelerinde geleneksel nedenlerle uygulanmaktadir’®.

Kanaatimizce, siinnetin tibben kabul edilen bir endikasyon nedeniyle cerrah
tarafindan’ gerceklestirildigi hallerde tibbi miidahale olarak kabul edilmesi gerekir.
Ancak tibbi bir endikasyon olmamasina ragmen dinsel veya kiiltiirel nedenlerle ve
yine cerrah tarafindan gerceklestirilen siinnetin akibeti tartismalidir. Ozellikle higbir
tibbi endikasyonu olmayan kadin siinneti sonucunda, kadmin sagligina ve cinsel
hayatina zarar verildigi kabul edildiginden, bu miidahaleler tibbi miidahale olarak
kabul edilmemekte, bir nevi kasten yaralama olarak degerlendirilmekte ve hukuka
aykin sayilmaktadir . Bu nedenle bazi uluslararasi metinlerde kiz gocuklarmin
siinnetinin Onlenmesi konusunda taraf devletler icin c¢esitli yikiimlilikler

ongoriilmiistiir’®,

Her ne kadar tip doktrininde kadin siinnetine iliskin tibbi bir endikasyon
olmadigina yonelik bir goriis birligi sz konusu olsa da, erkek siinneti agisindan tibbi
bir endikasyon olup olmadigi tartismalidir. Bu tip bir miidahalenin tibbi agidan
saglikli oldugunu savunanlara gore, kesin olarak ispatlanmamis olmakla birlikte,
stinnet, erkeklerde hijyeni saglamakta, liriner yol enfeksiyonlarini, penis kanseri
oranini ve cinsel yolla bulasan hastalik oranini azaltmakta ve bu erkekler ile cinsel
iliskiye giren kadinlarda rahim kanseri oranini diisiirmektedir’’. Buna gore, erkek

stinnetinin, tibbi zorunluluk geregi gergeklestirildigi ve bu nedenle hukuka uygun bir

73 Ayse Nuhoglu, “Siinnet ve Ceza Hukuku”, Marmara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Hukuk
Arastirmalari Dergisi Ozel Sayi Prof. Dr. Nur Centel’e Armagan, C.19, S.2, istanbul 2013,
5.210-219, 5.212; S6zlbir, a.g.m., 5.100.

741219 sayili TSSTIDK m. 3’e goére, hekimlerin yani sira saglik memurlarinin da
(stinnetgilerin) siinnet operasyonunu gerceklestirebilme yetkileri bulunmaktadir.

> Nuhoglu, a.g.m., s.212.

76 Ornegin, 1 Agustos 2004 tarihinde yirirlige giren Kadina Yonelik Siddet ve Aile igi
Siddetin Onlenmesi ve Bunlarla Miicadeleye Dair Avrupa Konseyi S6zlesmesi’nin (istanbul
Sozlesmesi) m. 38 kapsaminda, taraf devletlere kadin slinnetinin ayni maddede sayilan
sekillerinin su¢ sayillmasini saglamak Ulizere gereken yasal veya diger tedbirleri alma
yikimlalugi getirilmistir.

7 ayrintili bilgi icin bkz. Geoffrey T. Falk, “Stinnet Hakkinda Sik Sorulan Sorular”, Cevrimici,
http://www.cirp.org/pages/parents/FAQ/index_tk.html, 01.12.2014.
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tibbi miidahale oldugu kabul edilmektedir’®. Tip doktrininde bu teze kars1 olanlar ise,
stinneti birinci derecede cinsel acidan sakatlayici operasyon simifina sokmaktadir.
Buna gore, silinnet esnasinda kesilen derinin cinsel, koruyucu ve duyarlilik olmak
tizere U¢ islevi bulunmaktadir. Sitinnet derisi penisi siirtinmelerden ve
yaralanmalardan koruyarak hayati boyunca penis bagini travma ve yaralanmalardan

korumakta ve hassas olan bu doku cinsel zevki arttirmaktadir’®.

Tibbi bir endikasyon olmaksizin gergeklestirilen siinnetin, tibbi kurallara
uygun bir sekilde gergeklestirilmesi halinde hukuka uygun olup olmadigina iliskin
olarak en kapsamli degerlendirme Ko&ln Eyalet Mahkemesinin 07.05.2012 tarihli
kararinda yapilmistir®®. Karara konu olan olayda, cerrah, olay aninda 4 yasinda olan
cocugu, ebeveyninin istegi lizerine, herhangi bir tibbi endikasyon olmamasina
ragmen silinnet etmistir. Siinnet isleminden sonra evine giden ¢cocugun kanamasinin
baslamasi iizerinde cocuk annesi tarafindan Koln Universitesi Hastanesinin Cocuk
Acil klinigine getirilmis ve kanama durdurulmustur. S6z konusu karara gore ise,
stinnet, hukuka uygun degildir ve ayrica anne babanin onami da yapilan siinneti
hukuka uygun hale getirmemektedir. Ciinkii anne-babanin dini egitim hakki, ¢ocugun
bedensel biitiinliigii ve kendi gelecegini belirleme hakkindan {istiin degildir ve anne-
babanin velayet hakki sadece onam verme ehliyeti olmayan kii¢iigiin menfaatine olan
eylemleri kapsamaktadir. Kald:r ki siinnet, ¢ocugun yararma olan bir miidahale
degildir. Sirf sosyal bir zorunluluk olmasi bu miidahaleyi hukuka uygun kilmaz.
Stinnet ile kii¢iiglin bedeni geri donilislimii olmayacak bir sekilde degistirilmistir ve

bu degisiklik ileri yaglarda cocugun kendi dinini belirleme menfaatine de aykiridir.

Tiirk hukukunda erkek siinnetinin hukuka uygun bir tibbi miidahale olup
olmadig1r konusunda, mevzuatta 6zel bir diizenleme yoktur. Doktrinde Nuhoglu,

hareketin sosyal uygunlugu teorisi geregince, erkek siinnetinin hukuka uygun

8 Nuhoglu, a.g.m., s.212.

% John P. Warren/ Jim Bigelow, “The case against circumcision”, British Journal of Sexual
Medicine, Eylil-Ekim 1994, 5.6-9, 5.6-7.

8 KdIn Eyalet Mahkemesi T. 07.05.2012 151 Ns 169/11, ayrintili bilgi i¢cin bkz. Nuhoglu,
a.g.m., s.212-218.
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oldugunu kabul etmektedir®’. Sosyal uygunluk teorisine gore®?, hukuka uygunluk
sebepleri i¢ine eylemin sosyal uygunlugu basligi altinda bir hukuka uygunluk
kaynagi yaratilabilir. Buna gore, gergeklestirilen eylem, toplum yasamina uygun ise,

hukuka da uygundur.

Yargitay da erkek siinnetine iliskin kararlarinda®, sirf bicimsel olarak hukuka
uygunluk kavramini benimsemenin ve kanunun diizenlemedigi alanlarda yapilan
eylem, her ne kadar toplum nezdinde hakli ve mesru da kabul edilse, eylemi yapani
cezalandirmak teknik hukuk agisindan dogru olsa bile, sosyal hayatin gereklerine
uygun olmayacagini belirtmistir. Stinnet eylemi, sug¢ sayilan eylemin gergek amacina
aykiri olmadigindan®, hukuka uygun kabul edilmelidir. Bu halde, ebeveyninin
onami ile tibbi kurallara uygun bir sekilde, hekim tarafindan gerceklestirilen erkek
cocuk siinnetinin, hukuka uygun oldugu kabul edilmektedir®®. Zira erkek cocuk
stinneti, toplumsal yasami rahatsiz etmeyen, sosyal yasama uygun bir davranistir.
Aksi yonde davranilmasi, yani ¢ocugun siinnet ettirilmemesi belli bir yastan sonra
cocugun arkadaslar1 arasinda dislanmasina ve bu suretle cocugun zarar gérmesine

neden olabilecektir®®,

Son olarak belirtmek gerekir ki, slinnet de diger estetik miidahalelere benzer
sekilde fiziksel degil de sosyal endikasyona dayanmasina ragmen, Yargitay
Baskanlar Kurulu’nun 1966 tarihli bir kararinda®’, vekalet sézlesmesine konu olacag:
belirtilmis ve boylece Yargitay siinnetin hukuki nitelendirmesini yaparken diger

estetik miidahale s6zlesmelerinden farkli bir tutum sergilemistir.

8 Nuhoglu, a.g.m., 5.218.

8 Nuhoglu, a.g.m., 5.218.

8 vYargitay Ceza Genel Kurulu, T. 28.03.1983 E.1983/8-56 K. 1983/144, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

8 Bu eylem, kasten yaralama sucunu amag unsuru yéniinden gerceklestirmemektedir.

8 vYargitay 13. HD, T. 29.11.2004 E. 2004/7768 K. 2004/17249, Yargitay 13. HD,
T.25.12.1987 E.1987/6626 K.1987/6518, Yargitay 13. HD, T.09.09.2013 E.2013/6217
K.2013/20874, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

8 Nuhoglu, a.g.m., 5.219.

87 Yargitay Baskanlar Kurulu, E. 1966/161 K. 1966/165 T. 20.05.1966, bkz. ABD, Y. 1967, S. 2,
5.1050.
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4. Lazer Epilasyon

Bir¢ok kiiltiirde, viicuttaki istenmeyen tliyler bir estetik problem olarak
algilanmakta ve insanlar epilasyon yontemiyle bu problemden kurtulmaya
calismaktadir®. Epilasyon, viicuttaki istenmeyen tiiylerin kalici (ya da uzun siireli)
veya gecici uzaklastirilmasini saglayan yontemlerin genel adidir®. Kalici epilasyon
(lazer epilasyon) yontemlerinin gecici epilasyon yontemlerinden farki, insan
bedenindeki killarin ve tiiylerin kalict ya da en azindan uzun siireli olarak yok
olmasini saglamasidir. Lazer epilasyon tiim diinyada kadinlar ve erkekler tarafindan

tercih edilmektedir.

Kalict epilasyon isleminin mutlaka muayenehane veya polikliniklerde ve bir
dermatoloji veya estetik, plastik ve rekonstriiktif cerrahi uzmani ya da medikal
estetik uygulamalar1 ile ilgili sertifika almig pratisyen bir hekim tarafindan
uygulanmas1 gerekmektedir (Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluglar1 Hakkinda Yonetmeligi Gegici m. 4 ve 5). S6z konusu diizenlemenin
aksine ¢ikarilan 31.12.2008 giin ve 49395 sayili Genelge ile tibbi amagli olmayan
epilasyon cihazlarinin hekim olmayan kisiler tarafindan da kullanilabilecegi
diizenlenmistir. Ancak bu genelge, Danistay’n 2013 tarihli bir karan® ile iptal
edilmis ve her tirlii epilasyon cihazlarmin giizellik salonlarinda estetisyenler
tarafindan kullanilmasi yasaklanmistir. Bunun {izerine, yargilama devam ederken,
Isyeri Agma ve Calisma Ruhsatlar1 Hakkinda Ydnetmelikte Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik 25.07.2010 tarih ve 27652 sayili Resmi Gazete’de yayimlanmis ve
Yonetmeligin 8. maddesi ile giizellik salonlarinda fotoepilasyon uygulamalarinin
gerceklestirilemeyecegi  acgikca diizenlenmistir. Ayni  YoOnetmelikte glizellik
salonlariin yasaklanan faaliyetlerin arasinda lazer epilasyon, lazer veya IPL ile

akne, cilt yenileme, vaskiiler damar tedavisi, pigmentli lezyon tedavisi de sayilmis ve

8 Hakan Kar / Halis Dokgdz v.d., “Lazer Epilasyona Bagli Cilt Lezyonlarinin Malpraktis
Acisindan Degerlendirilmesi”, Adli Tip Biilteni, 21 (3), 2016, s. 153-158, 5.157.

8TDK Giincel Tirkce Sozlik, Cevrimici,
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.58a2df46b0
ffd7.09133145, 01.03.2015.

% Bkz. Danistay 15. Dairesi E.2013/2787 K.2013/10563.
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bunlarin kullanimina yonelik tanitim ve reklam yapamayacaklar1 da aktarilmistir.
Yargitay da 2003 tarihli bir kararinda, uygulanan epilasyon miidahalesinin kusurlu
olup olmadigini tespit edecek kisi olarak dermatoloji uzmanini isaret etmistir®®. Yasal
dayanagimin yan sira kalic1 epilasyonun uzman hekim tarafindan yapilmasimin tibbi
dayanaklari da bulunmaktadir. Ornegin, epilasyon isleminin olmasi gerekenden
diisilk dozda uygulanmasi seanslarin uzamasina neden olurken, tam tersine yiiksek
dozda uygulanmasi ise, ciltte yanik ve lekelenmelere yol agabilmektedir. Yine bu
tibbi miidahalenin uygulandigi hastalarin bir kisminda, hormonal nedenlere bagh
asirt tilylenme ve hormonal bozukluklar s6z konusu olabilir. Bu nedenle lazer
epilasyon uygulamalarinin uzman bir hekim tarafindan uygulanmasi miidahalenin

saglikli bir sekilde sonuglandirilmasi agisindan 6nemlidir.

Bunun yani sira, lazer epilasyon, psikolojik veya fiziksel temelli belirli
endikasyonlarin varligi halinde uygulandig: siirece, tip bilimince kabul edilmis tibbi
ve estetik bir miidahaledir. Ornegin, polikistik over sendromu olan kadimlarmn viicut
tilylerindeki artis ve koyulagma lazer epilasyon uygulamalari i¢in bir endikasyon
dogurur. Bu halde, uzman bir hekim tarafindan uygulandigi ve diger hukuka
uygunluk kosullarini da tasidigi siirece, uygulanan miidahale, hukuka uygun bir tibbi

miudahaledir.

Yargi kararlarina, 6zellikle savcilik makamina yansiyan olaylardan anlagildigt
izere, lazer epilasyon sonrasinda hastalarin en sik sikayetleri, hiperpigmentasyon,
hipopigmentasyon, skar, yanik veya killanma artis1 olarak gdzlemlenmektedir®.
Yargitay kararlarinda da%, lazer epilasyon nedeniyle, hekim aleyhine agilan tazminat
davalarinda, hasta tarafindan dayanilan temel vakialar, yanlis epilasyon uygulamasi
nedeniyle kisinin viicudunda meydana gelen leke, yanik ve agrilardir. Hastalarin bu
sikayetlerinin sadece komplikasyon olarak kabul edilebilmesi i¢in, islemi uygulayan

hekimin yasal olarak yetkinlige haiz bir uzman hekim olmasi, lazer epilasyon

1 Yargitay 13.HD, T.16.09.2003 E.2003/6100 K.2003/10176, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

92 Kar/Dokgoz v.d., a.g.m., s.157.

% Yargitay 13.HD, T.16.09.2003 E.2003/6100 K.2003/10176, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
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endikasyonunun olup olmadiginin, hangi cilt rengine, hangi dozda ve kag¢ seans lazer
uygulandigmin, uygulanan ortamin hijyen sartlarinin, uygulama sonrasinda kiginin

hekimin 6nerilerine uyup uymadigimin tespit edilmesi gerekmektedir®*.

Son olarak belirtmek gerekir ki, kanaatimizce, lazer epilasyon uygulamalarini
konu alan sozlesmeler de, asagida belirtilen nedenlerle vekalet sozlesmesi olarak

nitelendirilmelidir®.

S. Cinsiyet Degisikligi

Cinsiyet degisikligine yonelik olarak yapilan tibbi miidahaleler, bir kisinin,
anatomik yapisi itibariyle belirgin olmayan cinsiyet 6zelliklerini agiga ¢ikaran ya da
anatomik yapist itibariyle belli olan cinsiyet 6zelliklerini ortadan kaldirip ona, karsi
cinsin goriiniimiinii ve ozelliklerini kazandiran operasyonlardir®. Dolayisiyla, bu
miidahale, kisilere iireme fonksiyonu kazandirmaz, sadece kisinin dig goriniimiinii
degistirir. Cinsiyet degisikligine yonelik tibbi miidahalelerde amag, kisinin iginde
bulundugu agir psikolojik rahatsizliktan onu kurtarmak, fiziksel ve ruhsal yapisi
arasindaki uyumsuzlugu gidererek, kisiyi saglikli bir yasama kavusturmaktir®’. Bu
nedenle, tibben kabul edilen psikolojik bir endikasyonun varliginin halinde, cerrah
tarafindan gerceklestirilen cinsiyet degisikligi operasyonlar1 estetik amagli bir tibbi
miidahaledir ve diger kosullar1 tasidig1 siirece hukuka uygundur®. Aksini diisiinmek,
tibben rahatsiz kabul edilen bir kisinin daha iyi bir ruh yapisina kavugmasinin niine

gecilmesi demektedir®®.

Ancak doktrinde Giirelli’ye gore, cinsiyet degistirmek
isteyen insanlarin hasta olduklar1 kabul edilse bile, bu hastalarin istekleri

dogrultusunda hormon uygulamasi ile gogiislerini biiylitmek veya penisin ig¢ini

% Kar/Dokgoz v.d., a.g.m., s.157-158.

% Bkz. Vekalet Sézlesmesi Goriisu, s.49vd.

% Cakmut, a.g.e., s.175; Yilmaz, a.g.e., s.56-57; Cilingiroglu, a.g.e., 5.28; Ayan, a.g.e., s.30.

97 Cakmut, a.e., s.175; Yilmaz, a.e., s.57; Ayan, a.e., s.30; Kudret Giiven, “Cinsiyet Degisikligi
ve Hukuki Sonuglari”, Gazi Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi (GUHFD), C.1, S.1, Haziran
1997, s.57-92, s.58.

% Aydin Zevkliler, “Medeni Kanun ve Cinsiyet Kargasas!”, Turkiye Barolar Birligi Dergisi, S.2,
1988, 5.258-285, 5.268; Ayan, a.e., s.32.

% Ayan, a.e., 5.32.
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bosaltip ters c¢evirerek vajen yapmak iizere cerrahi miidahalede bulunmak, sadece
hukuka aykir1 bir fiil degil, ayn1 zamanda hekimlik ve cerrahlik meslegi bakimindan

da yiiz kizartic1 bir suctur'®,

Cinsiyet degistirme ameliyatin1 gergeklestirmek igin tibben kabul edilebilir
bir endikasyon olup olmadigi tespit edilirken, cinsiyet degistirme egilimindeki
kisileri asagidaki sekilde siniflandirarak bir ¢oziime ulasilmaya calisilmistir. Buna

gore,

- Hermafroditler, anatomik yapilari itibariyle testis ve yumurtaliklari bir
arada biinyesinde toplayan ve her iki cinsinde ozelliklerini tasiyan bireylerdir. Bu
kisilerin dig goriiniisleri itibariyle cinsiyetleri belirgin degildir. Kisi, yapilacak
miidahale ile hangi cinsiyetin 6zelligi daha egemen ise, o cinsiyetin Ozelliklerine
kavusturulur. Boylece kisi, gercek cinsel kimligini bulacak ve bedensel ve ruhsal
bakimdan sagligina kavusacaktir. Dolayisiyla bu tip miidahaleler de psikolojik ve
fiziksel endikasyonun varligi kabul edilmeli ve cerrah tarafinda uygulanan miidahale
hukuka uygun bir tibbi miidahale sayilmalidir’®®. Doktrindeki bir diger goriise gore,
yine bu miidahaleler, aslinda kisinin cinsiyetini degistirmedigi ve cinsiyet degistirme
ameliyati olarak nitelendirilemeyecegi, tersine gizli olan, ger¢ek cinsiyetini ortaya
¢ikardigindan ve Kisinin cinsiyetinin bilinmesinde toplumun yarari bulundugundan

hukuka uygun sayilmalidir?,

- Transsekstieller, anatomik olarak belirgin bir sekilde belli bir cinse ait
olmakla beraber, kendini tamamen karsi cinsten sayan ve iginde bulundugu
goriinimden rahatsizlik duyan bireylerdir. Kendisini Odyleymis gibi hissettigi
cinsiyete biiriinmek ister. Bu kisiye yapilacak miidahale onu tiim bu rahatsizliklardan
kurtararak, fiziksel ve duygusal dengesinin yeniden kurulmasini saglayacak, kisinin

dis gdriiniimii ile ruhsal yapis1 arasindaki celiskiyi ortadan kaldiracaktir. Bu nedenle

100 Gijrelli, a.g.m., s.273.

101 Cilingiroglu, a.g.e., s.28; Cakmut, a.g.e., s.177-178; Yilmaz, a.g.e., s.57; Zevkliler, Cinsiyet,
5.269-273; Zevkliler/Acabey/Gokyayla, Medeni Hukuk, s.446.

102 7evkliler, Cinsiyet, 5.269; Ascioglu, Doktorlarin Sorumlulugu, s.168.
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transsekstiellere uygulanan cinsiyet degistirme ameliyatlarinda tibbi  bir
endikasyonun varligi kabul edilir ve hekim tarafindan gerceklestirildigi siirece
hukuka uygun bir tibbi miidahale olarak nitelendirilir'®®. Ancak doktrinde bunun
aksini savunan goriise gore’®®, bu kisilerin cinsiyet degistirme ameliyati sonucunda
cinsel kimliklerinde bir degisiklik olmayacak, iireme fonksiyonu elde
edemeyeceklerdir, sadece yapay olarak karsi cinsin dis goriinim o6zelliklerini
kazanabilecekler ve bu nedenle evlenme ile amaclanan hedeflerden biri olan ¢ocuk
yapma islevini yerine getiremeyeceklerdir. Ayrica bu kisilerin diledikleri gibi
cinsiyet degistirmelerinin kamu diizeni ve genel ahlak ile bagdasmayacagi
gerekgesiyle cinsiyet degistirme  operasyonlarmi  hukuka uygun olarak

degerlendirilmez.

- Travestiler, cinsiyetleri dogustan belirgin olmakla birlikte bazi
diirtiilerin etkisi ile karsi cinse ait davramslarda bulunurlar'®. Fakat bunlar,
transsekstiellerde oldugu gibi, ruhsal yonden kendilerini tamamen karsi cinsten kabul

etmezler ve bu nedenle yasadiklar1 ruhsal sikintilar transseksiiellere gore daha

hafiftirl®,

- Escinseller ise, cinsiyetleri dogustan belli ve kesindir. Ayrica onlar bu
cinsel kimlikleri inkéar etmedikleri gibi, ondan rahatsizlikta duymazlar, sadece ayni
cinsten kisilere karsi cinsel yakinlik hissederler'®”. Bu nedenle, gerek travestilere
gerekse escinsellere yonelik olarak cinsiyet degistirme ameliyatinin uygulanmasi i¢in
gereken tibbi bir endikasyonun varligt s6z konusu olmadigindan, bu kisilere

yapilacak miidahaleler tibbi bir nitelik tasimazlar'®®,

193 Y\Imaz, a.g.e., s.58; Cilingiroglu, a.g.e., s.28; Zevkliler/Acabey/Gokyayla, Medeni Hukuk,
s.446-447; Cakmut, a.g.e., s.179; Zevkliler, Kisilik Haklarina Saldirinin Sonuglari, s.36.

104 Zevkliler, Cinsiyet, 5.271-272.

195 Yilmaz, a.g.e., s.58; Cakmut, a.g.e., s.179; Zevkliler/Acabey/Gokyayla, Medeni Hukuk,
s.447; Guven, a.g.m., s.60.

106 Zevkliler, Cinsiyet, 5.279-280, Cakmut, a.e., s.179.

197 Yilmaz, a.g.e., s.58; Cakmut, a.e., s.179; Zevkliler/Acabey/Gdkyayla, Medeni Hukuk,
s.447, Zevkliler, Kisilik Haklarina Saldirinin Sonuglari, s.36.

108 Cakmut, a.e., s.179; Yilmaz, a.e., s.58; Cilingiroglu, a.g.e., s.28; Zevkliler, Cinsiyet, s.280;
Zevkliler/Acabey/Gokyayla, Medeni Hukuk, s.447.
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Pozitif hukukta bu ameliyatlara iliskin diizenleme bulunmaktadir (TMK m.
40). Buna gore, cinsiyet degisikligi ameliyatinin yapilabilmesi i¢in, kisinin bizzat
mahkemeye bagvurarak izin almasi gerekmektedir. Cinsiyet degisikligi isteminde
bulunan kisinin mahkemeden bu izni alabilmesi igin, 18 yasini doldurmus olmasi,
evli olmamasi, transseksiiel yapida olup cinsiyet degisikligi ruh saglhigi agisindan
zorunlu olmasi ve {ireme yeteneginden stirekli bir bi¢imde yoksun bulundugunu bir
egitim ve arastirma hastanesinden alinmis saglik kurulu raporu ile kanitlamis
olmalis1 gerekmektedir!®. Mahkeme basvuran kisinin bu sartlar1 tastyip tasimadigim
irdeler ve sartlar1 varsa cinsiyet degisikligi ameliyatina izin verir. Bu izin ameliyati
gergeklestirecek cerrah agisindan ¢ok dnemlidir zira mahkemeden alinmis izin karari
bulunmayan bir kisiye, cinsiyet degistirme konusunda tibbi miidahalede bulunulmasi

hukuka aykirilik olusturacagindan, hekim agisindan sorumluluk dogurur.

6. Doku Nakli

Modern tibbin gelismesine paralel olarak ortaya ¢ikan yeni ve ¢ok onemli
tibbi miidahalelerden biri doku naklidir. Doku nakli, artik fonksiyonunu ifa edemez

hale gelmis dokularin ¢ikartilarak yerine yeni doku yerlestirilmesi islemidir!®,

Tedavi, teshis ve bilimsel amaglarla yapilan doku naklinin yasal dayanagini,
2238 sayilt Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun
olusturmaktadir (ODASNHK m.1). Ancak oto - grefler, sa¢ ve deri alinmasi,
asilanmas1 ve nakli ile kan transfiizyonu gibi zamanla kendiliginden eski haline
gelebilecek dokular bu kanun hiikiimlerine tabi olmayip, yiiriirliikte bulunan saglik
yasalari, tliziikleri, yonetmelikleri ve tibbi deontoloji kurallar1 c¢ercevesinde

gerceklestirilir (ODASNHK m.2). Doku nakillerinin 6n kosulu, naklin, fedakarlikta

30.04.2015, 2014/18452 K. 2015/7159, Cevrimici, www.karartek.com.tr, 20.02.2017.
110 3zsunay, a.g.e., s.103; Ayan, a.g.e., 5.17.
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bulunan kisinin topluma ve ailesine karsi olan borglarini yerine getirmesini

zorlastirict dogal bir yap1 degisikligi veya eksikligi yaratmamasi gerekliligidir!!,

Doku nakli, iige ayrilarak incenebilir''?. Buna gore, iki farkli tiir arasinda
yapilan doku nakline senogreft, ayni insan iizerinde yapilan doku nakline otogreft,
insanlar arasinda yapilan doku nakline ise allogreft'*® denir. Allogreft nakillerin bir
alt tlirii ise, genetik olarak ayni kimlige sahip verici ve alicit arasinda yapilan

(6zellikle ikiz kardesler) doku nakilleridir ki bunlara izogreft denir.

Otogreft doku nakli, tibbi deontoloji kurallar1 g¢er¢evesinde bir¢ok saglik
kurumunda yaygin olarak yapildigindan, uygulamada giicliikkler ve sakincalar
yaratmamasi bakimindan 2238 sayili Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli
Hakkinda Kanun kapsammin disinda birakilmistir (m. 2) 4. Doktrinde Akinci’ya
gore, otogreft nakillerin tamamin1 bu kanun kapsami diginda birakmak yerine,
alindig1 zaman viicut tarafindan yenilenebilen ve verici agisindan ciddi tehlikelere
yol agmayan doku nakillerinin kanun kapsami disinda tutulmasi gerekmektedir'®®.
Otogref doku nakilleri, Ozellikle hastanin viicudundaki kapanmayan yaralarini
tyilestirmek amaciyla uygulanmaktadir ve giizellesme amacinin Otesinde hastayi
fiziken iyilestirmeyi amagladigi kabul edilmektedir. Bu nedenle Yargitay 2013 tarihli

116 estetik burun ameliyat1 esnasinda, bu ameliyatdan kaynaklanan bir

bir kararinda
saglik sorununun tedavisine yonelik olarak gerceklestirilen, oto-greft seklindeki doku
naklinde, hekimle hasta arasindaki iligkiyi vekalet soOzlesmesi olarak

nitelendirilmistir.

111 Aytekin Ataay, “Viicud (Beden) ve Cesed Uzerindeki Hak”, IUMHAD, C.20, 1996, s.25-29,
s.26.

112 Organ Nakli, Cevrimici, http://tr.wikipedia.org/wiki/Organ_nakli, 18.01.2015.

113 Ayan, a.g.e., s.17; M. Hilmi Ozarpat, Transplantasyon=Organ Nakli Hukuku, ABD, S.2,
1968, s5.258-259, s.258.

114 sahin Akinci, Tiirk Ozel Hukukunda insan Kékenli Biyolojik Madde (Organ — Doku) Nakli
Kavrami ve Bundan Dogan Hukuki Sorumluluk, Yetkin Yayinlari, Ankara 1996, s.11.

115 Akincl, a.e., s.12.

116 vyargitay 13. HD, E. 2012/26593 K.2013/21129 T.11.09.2013, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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Insanlar aras1 doku nakli (allogreft), canli vericiden doku nakli ve &lii
vericiden doku nakli seklinde ikiye ayrilarak incelenebilir!t’. Canli vericiden doku
naklinin mesru sayilmasi igin, teshis, tedavi veya bilimsel amaglarla gergeklestirilmis
olmast gerekmektedir (ODASNHK m.1). Kanunun bu ac¢ik hiikmiine ragmen,
doktrinde baz1 yazarlar canli vericiden doku naklinin ancak tedavi amacina yonelik
olarak gergeklestirilebilecegini, bu ama¢ disinda 6rnegin bilimsel amaglarla veya

deney yapma ya da yiiksek bir ivaz elde etme amaciyla gergeklestirilen nakillerin

118 119
. H

hukuka aykir1 olacaklarini savunmaktadir Bu goriislin  gerekcesi olarak
“yasayan kisilerden organ ve doku alinmas1” baglikli ikinci bolimdeki “bilgi verme,
arastirma yikimliligi” bashiklt m. 7 ‘de vericinin doku vermesinin bilime
katkisindan bahsedilmedigi gosterilmektedir. Yine ayn1 maddenin e bendine gore,
hekim insancil amaca uymayan bir disiince ile verilmek istenen dokuyu
reddetmelidir. Bu halde, salt bilimsel doku vermeye razi olmak insancil amaca uygun
olmaz. Belirtmek gerekir ki, uygulamada, canli vericiden doku nakli islemi nadir
olarak uygulanan gecici bir yontemdir. Ciinkii canli vericiden alinan doku, cogu
zaman, nakledilen viicutla uyusmamakta ve nakledilen viicudun dokuyu reddetme

thtimali s6z konusu olmaktadir. Bu nedenle, ¢ogunlukla, canli vericinden doku

nakilleri yerine oto-gref nakiller tercih edilmektedir.

Allogreft nakillerde, daha sik uygulanan yontem olan cesetten doku nakli,
cesetten alinan dokunun, ihtiya¢ icindeki canli bir insana nakledilmesi seklinde
gerceklesir. Bir kisinin dokulari, kisi 6lmeden 6nce bizzat bagislanabilecegi gibi, kisi

oldiikten sonra yasal mirascilari tarafindan da bedelsiz olarak bagislanabilir'?®. Bu

117 Ayan, a.g.e., s.18.

118 Ayan, a.e., s.18-19; Sarial, a.g.e., s.15-16 ve 74; Bayraktar, a.g.e., s.178; Ataay, a.g.m.,
5.26; Nevzat Toroslu, “Organ Aktarma ve Cezai Sorumluluk”, AUHFD, C.35, S.1, 1978, 5.91-
118, 5.98-100; Zevkliler, Kisilik Haklarina Saldirinin Sonuglari, s.26; Ozsunay, a.g.e., 5.101;
Bilge Oztan, Sahsin Hukuku: Hakiki Sahislar, 7. Baski, Turhan Kitabevi, Ankara 1997, s.126;
Turgut Sengir, “Organ Naklinin Dogurdugu Hukuki Meseleler”, Adalet Dergisi, Y. 59, S. 11-
12, Kasim—Aralik 1968, s.645-660, s.648-649; Faruk Erem, "Organ Nakli Hakkinda Kanun”,
Yargitay Dergisi, S. 4, C. 5, Ekim 1979, s.707-718, s.717-718; Ali Baykal, “Organ Nakli”,
Adalet Dergisi, C. 60, S. 5, 1969, 5.298-301, s.307; Ozarpat, a.g.m., 5.259; Nusin Ayiter,
“Sahsiyet Haklari Agisindan Organ Nakli”, AUHFD, C.25, S.1-2, 1968, 5.137-144, 5.142.

119 Ayan, a.e., .18, dipn.84.

120 3zarpat, a.g.m., 5.259; Toroslu, a.g.m., 5.103.
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doku nakli ¢esidi, 6zellikle tilkemizde uygulanmaya baslayan yiiz nakilleri ile birlikte
hukuksal agidan tartisma konusu olmustur. Sadece estetik olarak bir maske olmayan
ve yeme, nefes alma, konusma ve toplumsal kimligini saglama gibi diger fizyolojik
ve psikolojik nedenlerle de ihtiyag¢ duyulan yiiziin nakline iliskin miidahalelerin, tipk1
diger doku nakilleri gibi hukuka uygunluk sartlarini tagidig: siirece hukuka uygun bir
tibbi miidahale olarak kabul edilmesi gerekmektedirt??.

D. ESTETIK AMACLI TIBBI MUDAHALE
CERCEVESINDE KURULAN SOZLESME ILiSKISININ
HUKUKI NiTELIGi

1. Genel Olarak

Estetik amagcli tibbi miidahaleler, cogunlukla acil olmadigindan ve hemen her
zaman hastanin arzusunu gerekli kildigindan, genellikle miidahalenin taraflari
arasinda bir sozlesme iliskisi s6z konusu olmaktadir'??. Bu sozlesmenin bir tarafini
hasta, diger tarafin1 ise gogunlukla estetik, plastik ve rekonstriiktif cerrahi uzmani

olan bir hekim olusturmaktadir!?,

Belirtmek gerekir ki, estetik amagli tibbi miidahale sozlesmesine dayali
iliskinin hukuki niteliginin belirlenmesi, iliskiye uygulanacak hukuk kurallarinin

tespit edilebilmesi bakimindan 6nemlidirt?*

. Ancak bu sozlesme tiirii, herhangi bir
kanun kapsaminda 6zel olarak diizenlenmediginden, bu iliskiyi genel hiikiimlerle
nitelendirmek zorunlulugu dogmustur. Buna gore, estetik miidahale sézlesmelerinin

hukuki niteligi konusunda, doktrinde farkli goriisler bulunmaktadir. Doktrindeki bir

121 Ayrintili bilgi icin bkz. Eva Cuallado Martorell, “Yiiz Naklinin ispanya’daki Hukuksal
Goérinimi”, cev. Yener Unver, Tip Hukuku Dergisi, S. 2, istanbul 2012, 5.135-159.

122 3zer, a.g.m., 5.245; Petek, a.g.m., 5.187.

123 Bzay, a.g.e., s.20.

124 Rezzan Giinday, Tibbi Miidahale ve Tedavide Malpraktisten Dogan Hukuki Sorumluluk,
1. Baski, Adalet Yayinevi, Ankara Mart 2012, s.7; Petek, a.g.m., s.187.
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gdriis, bu sdzlesmeleri, sui generis (kendine has) sdzlesme olarak nitelendirirken?,

diger bir gorilis ise, yasada Ozel olarak diizenlenmis is gérme sdzlesmelerinden

birinin hiikiimlerine tabi tutmak gerektigini ileri siirmektedir'?®.

2. Estetik Amach Tibbi Miidahale Sozlesmesinin Kendine
Ozgii Yapis1 Olan Sozlesme Oldugu Goriisii

Kendine 0zgii sozlesmeler, kanunda diizenlenmedikleri gibi, kanunda
diizenlenmis bulunan sodzlesmelere iliskin unsurlar1 kismen ya da tamamen

127

icermezler; kendilerine 6zgii unsurlardan olusurlar™’. Doktrinde bazi yazarlar,

estetik amaclh tibbi miidahale s6zlesmelerinin kendine 6zgii bir sézlesme oldugunu

savunmaktadirlart28,

Bu goriisii savunan yazarlara gore’®, estetik amacli tibbi miidahale
sOzlesmelerinde, cerrah ile hasta arasinda, her iki tarafa borg¢ yiikleyen sézlesmelerde
oldugu gibi, karsilikli bir edim miibadelesi degil, giiven, anlayis, 6zen ve sefkat s6z
konusudur. Zira cerrah, bu s6zlesme kapsaminda genellikle insanin en derin ve gizli
sahasina miidahale ettiginden ve hekim, uzmanlik, giic ve otoriteye sahipken, hasta,

zay1f ve bilgisiz oldugundan, hasta ile cerrah arasinda giiven iligkisi bulunmalidir ve

125 Resat Atabek/Merih Sezen, “Hekimin Mesuliyeti”, IBD, S.2, istanbul 1954, s.137-166,
s.144-145.

126 Ayrintil bilgi icin bkz. Zarife Senocak, Ozel Hukukta Hekimin Sorumlulugu, Ankara
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yayinlari No. 529, Ankara 1998, s.17-18; ipekyiiz, a.g.e., s. 65
vd.; Mehmet Demir, “Hekimin Hukuksal Sorumlulugunun Kaynaklari ve Ozel Hastane —
Kamu Hastanesi Ayirimi”, Prof. Dr. Ali Naim inan’a Armagan, Seckin Yayinevi, Ankara 2009,
s.263-281, 5.267-268; Ayan, a.g.e., s.51 vd.; Yilmaz, a.g.e., s.16.

127 Ayrintih bilgi icin bkz. Aydin Zevkliler/K. Emre Goékyayla, Borglar Hukuku Ozel Borg
lliskileri, 12. Baski, Turhan Kitabevi Yayinlari, Ankara Mart 2013, s.11; Cevdet Yavuz/Faruk
Acar/Burak Ozen, Tiirk Borglar Hukuku Ozel Hiikiimler, Yenilenmis 10. Baski, Beta
Yayincilik, istanbul Kasim 2014, s.28.

128 Atabek/Sezen, a.g.m., s.144-145. Ayrica doktrinde Sunay, estetik miidahalelerin herhangi
bir s6zlesme kapsamina sokulmaya calisiimamasini, estetik miidahalelere 6zgii yeni yasal
diizenlemeler yapilmasini gerektigini ifade etmistir, Ozgiir Sunay/Ali Kizilkaya/Fahri
Mola/Ali Barutcu/Av. Emine Calis Kizilkaya/Av. ilknur Giindiiz, Estetik Cerrahin Hukuki
Sorumlulugu, TPRCD, C. 13, S. 1, 2005, s.36-37, 5.37.

125 Ayrintili bilgi icin bkz. Atabek/Sezen, a.g.m., s.142-145.
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dolayisiyla bu tip sozlesmelerin kendine has, insanlara yonelik ozelliklere sahip
olmasi1 gerekmektedir. Yine bu goriisii savunanlar tarafindan, vekilin miivekkilin
emir ve talimatlarma uygun hareket etmek zorunda oldugu, oysa bazi durumlarda
hekimin hastanin emirlerine de aykir1 hareket edebilecegi de gerekge olarak ileri
stiriilmiistiir. Tim bu nedenlerden dolayi, bu goriisii savunan yazarlara gore, estetik
amagli tibbi miidahale sozlesmelerini kanunda diizenlenmis sozlesme tiplerinden

birine dahil etmek ve onun hiikiimlerini uygulamak uygun degildir.

Kanaatimizce, bu goriisiin dayanaklari dogrultusunda, estetik amagli tibbi
miidahale sozlesmelerini kendine 6zgii bir sozlesme olarak nitelendirmek dogru
olmaz. Ciinkii bu sozlesmeler kapsaminda yer alan, hasta ile cerrah arasindaki
karsihikli  gliven, yardim, anlayis ve sefkat iliskisi sozlesmenin edim
yiikiimliiliiklerini degil, cerrahin bu yiikiimliliikleri yerine getirirken 06zenli
davranmasi i¢in uymakla yiikiimli oldugunu genel davranig kurallarini ifade
etmektedir. Bunun disinda cerrahla hekim arasindaki sozlesme kapsamindaki edim
yukiimliiliiklerinin sonucu olarak, cerrah, hastaya karst tip biliminin 6ngordiigi
esaslar ve kurallar ¢ergevesinde gerekli teshisi koymak ve bu teshise en uygun tibbi
miidahaleyi uygulamay1 bor¢lanmakta; buna karsilik hasta, uygun bir ticret 6demeyi

taahhiit etmektedir.

Taraflarin esit imkanlara sahip olmamasi1 da s6zlesmenin su generis olarak
nitelendirilmesini gerektirmez. Zira hizmet ve kira sézlesmelerinde de taraflar esit
degildir; ancak bu sozlesmelerin sui generis olduklarindan bahsedilemez.
Sozlesmenin konusunu hastalarin beden biitiinliiglinlin veya sagliginin olusturmasi
da, s6zlesmenin hukuki niteligini tespit bakimindan 6nem tagimamaktadir. Burada
onemli olan sdzlesmenin asli edim yiikiimliiliklerinin ne oldugu ve ne sekilde
nitelendirilecegidir. Son olarak, cerrah ile hasta arasindaki sézlesmenin sui generis
olarak nitelendirilmesi, pratik ihtiyaclara da uygun diigmeyecektir. Ciinkii bu
durumda da, mahiyetine en uygun diisen is gérme sozlesmesi diizenleyen kurallar
kiyasen bu sozlesmelere de uygulanmasi gerekecektir ki, dogrudan dogruya

uygulama imkan1 varken bdyle dolambagli bir yoldan gidilmesi anlamli degildir.
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3. Estetik Amach Tibbi Miidahale Sozlesmesinin Kanunda
Diizenlenmis Is Gorme Sozlesmeleri Hiikiimlerine Tabi Olmasi

Gerektigi Goriisii

a. Hizmet Sozlesmesi Goriisii

Estetik amaglhi tibbi miidahale so6zlesmelerinin, hizmet s6zlesmesi
hiikiimlerine tabi tutulmasi gerektigi yolundaki ¢6ziim Tiirk hukuk doktrininde ¢ok
fazla taraftar bulamamustir. istisnai olarak doktrinde Donay ve Temel'*®°, hekimin
hastasinin lehine fikri emek harcayarak bir hizmet gérdiigiinii ve bunun karsiliginda
bir {icret aldigin1 ve eger hekim, bu hizmeti belirli veya belirsiz bir zaman i¢in
goriiyorsa, hekimle hasta arasindaki sdzlesmenin hizmet s6zlesmesi olarak
nitelendirilmesinin hakkaniyete ve taraf menfaatine uygun olabilecegini belirtmistir.
Tiirk hukukunda ¢ok taraftar bulamasa da, bu ¢6ziim yolu, Alman hukuk doktrininde
baz1 hukukcular'® tarafindan benimsenmistir. Bunun nedeni oncelikle, Alman
Medeni Kanunu (BGB) m.662°de'® vekalet sézlesmesinin ivazli olabilecegi kabul
edilmediginden, Alman hukuk doktrinince, ihtisas1 gerektiren serbest meslek
faaliyetlerine iliskin s6zlesmelerden olan ve belirli bir bedel kararlastirilan tibbi
miidahale s6zlesmelerinin vekalet sozlesemesi kapsaminda degil, hizmet sdzlesmesi
kapsaminda degerlendirilmesi gerektigi belirtilmistir'®3. Ayrica Alman Medeni
Kanunu (BGB) m. 630b uyarinca, aksine bir diizenleme olmadikga, tibbi miidahale
sOzlesmelerine, BGB m. 611°’de diizenlenen hizmet sozlesmesi hiikiimlerinin

uygulanmas1 gerektigine iliskin diizenlemelerde bu goriisiin yasal dayanagini

130 jhsan Siihely Donay, “Doktorun Hukuki Sorumlulugu”, iktisadi ve Ticari ilimler Dergisi, Y.

6, S. 10, 1968, 5.39-53, 5.44-45; Temel, a.g.m., 5.233.

131 Temel, a.g.m., s.231 naklen Palandt/Putzo, Biirgerliches Gesetzbuch, Miinchen 2007,
s.66; Martis, Riidiger/Winkhart, Martina, Arzthaftungsrecht, Kln 2007, s.66.

132 BGB m.662; “By accepting a mandate, the mandatary agrees to carry out a transaction
entrusted to him by the mandator for the mandator gratuitously”, bkz. German Civil Code
(BGB), cevrimici, http://www.gesetze-im-
internet.de/englisch_bgb/englisch_bgb.html#p2640, 18.03.2016.

133 Haluk Tandogan, Borglar Hukuku (Ozel borg iliskileri), C.Il, 5. Tipkibasim, Vedat
Kitapcilik, istanbul 2011, 5.365; Ayan, a.g.e., s.52; Sarial, a.g.e., 5.39.
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olusturmaktadir®*, Bu hiikiim TBK m. 502 f.2 ile paralellik gdstermektedir. Ayrica
tim bu diizenlemelerden anlasilmaktadir ki, hukukumuzda vekalet sdzlesmesinin
yerine getirdigi fonksiyonu, Alman hukukunda, hizmet s6zlesmesi Yyerine

getirmektedir!®,

Tiirk doktrininde®® ve yarg: kararlarinda®®” bu goriis elestirilmis ve hizmet
sozlesmesinin (TBK m. 393) tanimindan yola ¢ikilarak, Tirk hukukunda estetik
amaghh  tibbi  miidahale  sOzlesmelerinin  hizmet  sozlesmesi  olarak
nitelendirilemeyecegi ifade edilmistir. Cilinkii hizmet s6zlesmesinin tanimindan da
anlasilacag tizere, hizmet s6zlesmesinde bir bagimlilik iliskisi s6z konusudur, yani
is¢i, belirli veya belirsiz bir siire i¢in igverenin emir ve talimatiyla baglidir. Oysa
estetik amacli tibbi miidahale s6zlesmelerinde, hekimin, hastasinin emri altinda
olmasi ve onun verecegi talimata gore tibbi miidahalede bulunmasi s6z konusu
degildir. Cerrah, estetik bir miidahale uygularken, hastasindan emir ve talimat
almamali, kendi mesleki bilgi ve vicdani kanaatlerine gore hareket etmeli ve
uygulayacagi tedaviyi serbestge belirlemelidir (TDT m.6).Yine, hizmet
sOzlesmesinde is¢i belirli bir siire ile is gormeyi taahhiit etmis olabilir. Ancak estetik
miidahalenin uygulanmasinin ve sonuglarinin ortaya ¢ikmasiin belirli bir siireye

bagli olmas1 miimkiin degildir. Ciinkii cerrah belirli bir amaca yonelik olarak ¢alisir

134 BGB m.630b; “The treatment contract obliges the party agreeing to provide medical
treatment for a patient (treating party) to provide the promised treatment, and the other
party (patient) to pay the agreed remuneration unless a third party is obliged to effect
payment”, bkz. German Civili Code (BGB), Cevrimici, http://www.gesetze-im-
internet.de/englisch_bgb/englisch_bgb.html#p2640, 18.03.2016.

135 Ayan, a.g.e.,s.55 dipn. 41.

1% Tandogan, Borglar Hukuku, C.ll, s.376-377; Seza Reisoglu, “Hekimlerin Hukuki
Sorumlulugu”,  Sorumluluk Hukukundaki Yeni Gelismeler V. Sempozyumu, Tirk
Hukukunda Hekimin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Ankara 12-13 Mart 1982, istanbul
Universitesi Yayin No. 3180, Hukuk Fakdiltesi No. 678, istanbul 1983, 5.1-18, s.12; Belgesay,
Mesuliyet, s.76; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.18vd.; ipekyiiz, a.g.e., s.58; Fidan,
a.g.m., s.353; Ayan, a.e., s.54; Ozay, a.g.e., 5.30 vd. ; Ozer, a.g.m., 5.248; Atabek/Sezen,
a.g.m., s.142; Sarial, a.g.e., s.40-41; Kicalioglu, a.g.e., s.173; Zevkliler/Gokyayla, Borglar
Hukuku, s.424-425; Berna Ozpinar, Tibbi Miidahalede Kétii Uygulamasinin Hukuki
Sonuglari, Ankara Barosu Yayinlari, Ankara 2007, s.70; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.19.

137 YHGK, T. 06.07.1964 E. 1964/37 K. 1964/40 sayili kararinda “...doktorun kendisi ile akit
yaptigi hastanin buyrugu altina girmesi diisiiniilemeyeceginden doktorla hasta arasindaki
iliski, hizmet akdi olamaz...” ifadesine yer verilmistir (Bkz. Ozay, a.e., s. 32, dipn. 51).
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ve Onemli olan cerrahin bu amaca ulasabilmesidir. Ne kadar siire de bu amaca

ulasildigini bir 6nemi yoktur.

b. Eser Sozlesmesi Goriisii

138

Doktrinde bir grup yazar-*°, estetik amacli tibbi miidahale s6zlesmelerinin,

eser sdzlesmesi olarak nitelendirilmesi gerektigini savunmaktadir.

Bu goriisii savunan yazarlardan Ozay’a gore'®, estetik miidahale
sozlesmelerinin konusunu olusturan eserin insan {izerinde gerceklestirilmesi, bu
sOzlesmeye eser sozlesmesi hiikiimlerinin uygulanmasina engel degildir. Her ne
kadar eskiden estetik amagl tibbi miidahalelerin sonuglari tesadiifi ve hastanin
biinyesine bagl goriilse bile, glinimiizde tip bilimindeki ve teknolojisindeki
gelismelere bagli olarak, bu sonuglar, dis etkilerden bagimsiz, olumlu sonucu hekim
tarafindan taahhiit edilebilir birer eser haline gelmislerdir. Ayrica, estetik miidahale
sOzlesmeleri, eser s6zlesmesi olarak degil vekalet s6zlesmesi olarak nitelendirilirse,
bu miidahaleleri uygulayan hekimin sorumlulugu, 6zen borcunun kapsamu ile sinirli
kalacak ve hastanin ayiba karsi tekeffil hikkiimlerinden yararlanilmasinin 6niine
gecilecektir. Bu halde, hastadan sadece sonucun basarili bir sekilde ortaya
konulamadiginin ispati1 yerine, 6zen borcunun ihlal edildiginin ispatin1 beklemek ise

hukuka ve hakkaniyete uygun diismeyecektir.

Boran'¥, estetik amach miidahalelerde, “bir eser meydana getirme”
unsurunun hekim ile hasta arasinda kurulan sézlesmenin esasli unsuru oldugunu
ifade etmistir. Buna gore, her ne kadar diger tibbi miidahale s6zlesmelerinin konusu

olan tedavi ve teshis borcu hekim tarafindan taahhiit edilmeye elverigli degil ve eser

138 Ozay, a.e., s.47-48; Boran, a.g.m., s.254; Erdem Biiyiiksagis, “Yasama Sansinin Yitirilmesi
Sonucu Ugranilan Kayiplar Agisindan Hekimin Tazminat Sorumlulugunun Kapsami — Uygun
illiyet Bagi Teorisine Degisik Bir Yaklasim”, AUHFD, C. 54, S. 4, Ankara 2005, 5.119-148,
s.121; Sarial, a.g.e., s.40-43; ipekyiiz, a.g.e., s.63-64; Donay, a.g.m., 5.45; s.3; Yilmaz, a.g.e.,
s.52; Akinci, a.g.e., 5.85; Mehmet Demir, “Hekimin Sozlesmeden Dogan Sorumlulugu”,
AUHFD, C.57, S. 3, Ankara 2008, 5.225-252. 5.238; Belgesay, Mesuliyet, 5.76-77.

13 Bzay, a.e., 5.48.

1490 Boran, a.g.m., 5.254-255.
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sozlesmesi olarak nitelendirilemezse de, estetik amagli sozlesmelerde, hekim
tarafindan bir eser ortaya koyma taahhiit edildiginden bu durumun istisnasin teskil

etmektedir.

Biiyiiksagis’a gore'!, estetik ameliyatlarda, hekimin yetenekleri hastanin
istedigi sonucu elde etmek icin yeterli oldugundan ve estetik miidahale sonunda elde
edilecek basari, hekimin faaliyeti disindaki etkenlere bagli olmadigindan, bu
s6zlesme sonucunun ortaya ¢ikmasi yoniinde teminat verildigi acik¢a anlasiliyorsa,
hekim ile hasta arasindaki iliskiyi eser sozlesmesi olarak nitelendirmek yerinde

olacaktir.

Belgesay’a gore'#?, hekim, belirli bir sonucu taahhiit ederek eser sozlesmesi
yapabilir. Bu durumurun en yaygin hali olan estetik miidahalelerde, cerrah, sonucu
taahhiit etmis sayilir ve bu halde bu soOzlesme eser sozlesmesi olarak
nitelendirilebilir.

Yilmaz ise!®®, Yargitay kararlarini goriisiine dayanak yaparak, estetik
miidahalelerin hukuka uygun olmakla birlikte, sirf estetik kaygilarla yapildig: siirece
tedavi amaci soz konusu olmadigindan, eser sozlesmesi olarak kabul edilmesi
gerektigini ve bu miidahalelerde hekimin basarili bir ameliyat sonucu garanti ettigini
belirtmektedir. Buna goére, ameliyat sonucu basarili olmazsa hekimin sorumlulugu

sOz konusu olacaktir.

Petek’e gore’**, cerrahmn ortaya cikardign sonug, hastanin tatmin olup
olmadigindan bagimsiz olarak, tip bilimi ve estetik cerrahi kurallarina gore basarili
bir sonug olarak kabul edilirse veya cerrahin basarisindan bagimsiz olarak istenilen
sonu¢ gerceklesmemis olsa bile, cerrah bir eser meydana getirme amaciyla

operasyona girismisse, taraflar arasindaki sozlesmede eser sdzlesmesi olarak kabul

141 B{iyiiksagis, a.g.m., s.121.

142 Be|gesay, Mesuliyet, s.76-77. Ayni goris icin, bkz. Akinci, a.g.e., s.85; Sarial, a.g.e., s.40-
43,

3 Yilmaz, a.g.e., s.52.

144 petek, a.g.m., 5.192 ve 195.

44



edilmelidir. Zira estetik miidahale sozlesmesinde, vekalet sézlesmesinden farkli
olarak, hastanin istedigi veya estetik cerrahi kurallarina uygun bir sonu¢ cerrah
tarafindan ortaya konulmasi ve bir eser yaratilmasi gerckmektedir. Bu halde, estetik
cerrah ve hasta, kanuna, kamu diizenine, ahlaka ve emredici hiikiimlere aykiri
olmayan, kisilik haklarin1 ihlal etmeyen her tiirlii sonucun yaratilmasina karar
verebilitler. Ornegin, hasta estetik cerrahtan burnunun {inlii bir sanat¢inimn burnu gibi
yapilmasini talep eder ve bunu bir sdzlesme sart1 olarak diizenleyip ispatlarsa, ortaya
¢ikan sonucun istedigi gibi olmamasi halinde cerrahin sorumluluguna gidebilir.
Ancak bunu sozlesme sart1 olarak diizenlememesi nedeniyle ispatlayamazsa, sadece
objektif olarak giizel bir burun yaratmis olmakla, cerrah, borcunu yerine getirmis

sayilir.

Yargitay da burun sekillendirme!®®, dudak-damak yarig1 bozukluklarmin

diizeltilmesil*®

, karmn yaglarin1 alma (liposuction)*’, meme kiigiiltme*®, meme
biiyiitme!#®, karm bolgesi deformasyonu diizeltme®®, yiiz germe®™, goz kapag
diizeltme®®? uygulamalar gibi estetik amagl miidahalelerden dogan sozlesmeleri eser
sOzlesmesi olarak nitelendirmektedir. Yargitay, yukarida ornek olarak gosterilen
kararlarinda yillardir matbu bir metin kullanmaktadir. S6z konusu matbu agiklamaya

gore, estetik ameliyat yapilmak suretiyle istenilen ve kararlastirilan, hastanin giizel

145 yargitay 13. HD E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993; Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K.
2010/5692 T. 25.10.2010; Yargitay 15. HD E. 2010/2958 K. 2011/676 T. 09.02.2011; Yargitay
3. HD E. 2015/11056 K. 2015/19534 T. 03.11.2015; Yargitay 3. HD E. 2015/9077 K. 216/5505
T.11.04.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

146 yargitay 15. HD E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

147 Yargitay 13. HD E. 2011/11359 K. 2012/12808 T. 21.05.2012; Yargitay 3. HD E.
2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

148 yargitay 13. HD E. 2011/11359 K. 2012/12808 T. 21.05.2012; Yargitay 3. HD E.2012/177
K. 2012/6939 T. 15.03.2012; Yargitay 3. HD E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

149 vargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

150 yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016; Yargitay 15 HD E. 2005/7988
K. 2006/3417 T. 08.06.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

151 vargitay 3. HD E. 2015/ 12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

152 vyargitay 13. HD E. 2000/1446 K. 2000/4438 T. 09.05.2000, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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bir goriiniime kavusmasinin saglanmasidir. Bu halde, taraflar arasindaki sozlesmenin
yapilma nedeni, belli bir eser ortaya koymak olarak degerlendirilerek, estetik
miidahale s6zlesmelerini, eser sézlesmesi olarak nitelendirmektedir (TBK m.470 vd).
Zira bu tip sozlesmelerde, sonucun ortaya ¢ikmasi yoniinden teminat verilerek borg
altina girilmektedir ve belirli bir sonucun elde edilmesinin kararlastirildigi kusku ve
duraksamaya yer birakmayacak kadar agiktir. Bu sozlesmeler vekalet sozlesmesi
olarak nitelendirilemez; ¢linkli burada vekalet sézlesmesindeki gibi sonug taahhiit
edilmeden sadece bir isin goriilmesi taahhiidiinde bulunmamakta, bir eserin —
sonucun yaratilip verilmesi taahhiit edilmektedir. Yargitay, bu gerekgenin yani sira
bir kararinda, tiim estetik miidahale sozlesmelerinde degil, sadece estetik miidahale
uygulayan cerrahin, hastanin ameliyat sonrasi fiziksel goriintiisiiniin nasil olacagi
konusunda giivence verdigi estetik miidahalelerde, taraflar arasindaki iliskinin eser
sozlesmesi olarak nitelendirilecegini de ifade etmistir'®, Ancak bu Karar istisnaidir
ve Yargitay genel olarak, tiim estetik miidahale sozlesemelerini eser sozlesmesi
olarak nitelendirmektedir. Hatta bazi kararlarinda Yargitay, miidahalenin plastik ve
rekonsriiktif cerrahi uzmani tarafindan gergeklestirilmis olmasini bile, taraflar
arasinda sozlesmeyi eser sOzlesmesi olarak nitelendirmek ic¢in bir unsur olarak
degerlendirmistir'®. Ozellikle burun estetigi ameliyatlar1 plastik cerrrah tarafindan
gerceklestirildiginde taraflar arasindaki iliski eser sozlesmesi, kulak-burun-bogaz
cerrahi tarafindan gergeklestirilince ise vekalet sozlesmesi olarak nitelendirmektedir.
Kanaatimizce, miidahaleyi yapan hekimin uzmanlik alani, s6zlesmenin

nitelendirilmesinde bir kistas olarak degerlendirmek dogru bir yaklasim degildir.

Bu nitelendirmeyi elestiren yazarlara gore®®, eser s6zlesmesinin konusu olan
S g S

eserin niteliginin, sdzlesme oncesinde taahhiit edilen sonuca uygunlugunun objektif

153 yargitay 15. HD E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

154« Yanlar arasinda davacinin memelerinin kiiciiltilmesi yaninda, meme baslari da
tasinmak suretiyle estetik bir gériiniim kazandirilmasinin da amacglandigi, dolayisiyla,
ameliyati da plastik ve rekonsriiktif cerrahi uzmani daval doktorun gergeklestirdigi,
béylece taraflar arasinda eser sézlesmesinin kuruldugu anlasiimaktadir...”, Yargitay 3. HD
E.2012/177 K. 2012/6939 T. 15.03.2012, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

155 Zekeriya Kursat, “Eser ve Vekalet Soézlesmelerinin Nitelendirilmesi Sorunu ve
Nitelendirmenin Hiukm(”, iUHFM, C. 67, S. 1-2, istanbul 2009, 5.143-166, 5.150-153; Temel,
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olarak tespit edilmeye elverisli olmasi gerekmektedir; ancak estetik miidahale
sozlesmelerinde oldugu gibi, cerrahin 6zenli bir sekilde gosterdigi bireysel 6zveri
disinda ve otesinde baskaca kosullara bagli sonug taahhiitleri eser sézlesmesine konu
edilemez. Buna gore, estetik amagl tibbi miidahaleler, canli bir organizma olan insan
bedeninde gerceklestirildiginden ve insan viicudunun genel organizmasini
etkilediginden, sonug basarisi, sadece hekimin emegine degil, ayn1 zamanda hekimin
etki alanmmin disinda, smirli olarak miidahale edebilecegi faktorlere de baghdir.
Hastanin bedensel ve psikolojik durumu, hastanin viicudunun bu miidahaleye
gosterecegi tepki, daha once gecirdigi operasyonlar ve hatta tagidigi hastaliklar bu
faktorler arasinda sayilabilir. Bu nedenle, cerrah, estetik operasyon uyguladigi
hastanin bedeninin miidahale sirasinda ve sonrasinda nasil bir degisim gosterecegini
onceden tahmin edemez ve operasyon sonucunun basarili olacagini ve hastayi tatmin
edecegini taahhiit edemez. Kaldi ki, gilizellik goreceli bir kavramdir. Estetik cerraha
gore cok giizel olan bir sonug, hasta agisindan hi¢ de tatmin edici olmayan bir sonug
olarak degerlendirilebilir. Dolayisiyla ortaya ¢ikan sonucun giizel olup olmadiginin
ne cerrah ne hasta ne de hakim tarafindan objektif olarak degerlendirilebilmesi
miimkiin degildir. Objektif olarak degerlendirilebilecek kistas, cerrahin sézlesmeden
dogan  yiikiimliliklerine uygun bir sekilde miidahaleyi gerceklestirip
gerceklestirmedigidir.

Estetik cerrah s6zlesme kapsaminda sonug¢ taahhiidiinde bulunmus olsa bile,
bu miidaheleler sonug¢ taahhiidiine elverisli olmadigindan, taraflar arasindaki

sozlesmenin eser sozlesmesi olarak nitelendirilebilmesi miimkiin degildir'®®. Bu

a.g.m., 233-234; Atabek/Sezen, a.g.m., s.142-143; Tandogan, Borglar Hukuku, C.IlI, s.21;
Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.24; Fidan, a.g.m., s.356-357; Ozer, a.g.m., 5.249-250;
Ozpinar, a.g.e., s.71; Ayan, a.g.e., 5.54-55-56; Ascioglu, Doktorlarin Sorumlulugu, s.33 ve
37; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.16 ve 20; Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., 5.959; Sarial, a.g.e., s.41-42;
Reisoglu, a.g.m., s.12. Buna karsin Belgesay bir makalesinde “...Davayi kazanacadini garanti
eden bir avukat gibi, hastayi iyi edecedini garanti eden doktorlarda nihayet bir
sarlatandir...” demisse de (bkz. Mustafa Resit Belgesay, “Doktorun Hukuki Borglari”, i{UHFM,
C.11, S.3-4, istanbul 1945, s5.108-129, s5.109-110), estetik miidahaleler agisindan bu
goristniin aksine, bu miudahalelerin sonuglarinin cerrah tarafindan taahhit edildigini
savunmaktadir (bkz. Belgesay, Mesuliyet, s.76-77).

156 Kursat, a.g.m., 5.151; Senai Olgac, Borglar Hukuku Akdin Muhtelif Nevileri, C.I, istanbul
1967; s. 450-451.
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kapsamda hekimin uygulayacagi ornegin estetik bir burun ameliyati Oncesinde
hastanin yliziiniin degisik cephelerden fotografinin ¢ekilmesi ve taraflarca hastanin
burnunun ameliyat sonrasinda almasi tasarlanan seklinin kararlastirilmasi, teknik
anlamda hekim tarafindan yilizde yliz o burnun yapilacaginin taahhiit edildigi
anlamina gelmemektedir. Ancak doktrinde Ozer, bu miidahaleleri vekalet s6zlesmesi
olarak nitelendirmesine ragmen, cerrahin sonucu garanti eden iradesi varsa, bu halde

eser sozlesmesi olarak nitelendirilebilecegini ifade etmistir'®’.

Belirtmek gerekir ki, Yargitay bazi kararlarinda, tip alaninda uzman
olmamasina ragmen, cerrahi miidahale sonucu ortaya ¢ikan sonucun taahhiit edilene
uygun olup olmadigina kendisi karar vermektedir. Buna ornek olarak

gosterilebilecek bir kararmda®®®

Yargitay, dudak yarigi ve burun ameliyati gegiren
bir hastanin ameliyattan 6nce ¢ekilen fotograflarini, ameliyat sonrasi fotograflari ile
kargilastirmis, davact aleyhine olusmus eksik goriinlim farkliligi degil, lehine
olusmus bir farklilik olduguna, bu nedenle, cerrahin yiiklendigi edimi ifa etmis
olduguna karar vermistir. Yine Yargitay 15. HD 2010 tarihli bir kararinda®®, burun
estetigi ameliyati geciren hastanin ameliyattan Once ve sonra c¢ekilmis olan
fotograflari incelendiginde, hastanin burnunun ameliyattan 6nceki ve sonraki seklinin
fahis sekilde degistigi, ameliyat sonrasi olusan seklin, fotograflarda tasarlanan sekil
disinda, yliz bi¢imi ile uyumlu olmayan tamamen baska bir goriiniime kavustugu ve
daha once mevcut bulunmayan ¢okiintiilerin olustugu belirtilerek sonucun hastanin
beklentisine uygun olamadigina karar vermistir. Baska bir kararinda ise®®, delil
olarak dosyaya sunulan hastaya ait fotograflar1 degerlendirilen Yargitay, hastanin
ameliyat Oncesi burnu ile ameliyat sonrasi meydana gelen burnu arasinda
kiyaslanamayacak fahis farklilik ve ¢Okiintiiniin oldugunu, adeta burnun yiiz

diizeyine yayilmis bir hale geldigini belirtmistir.

157 Ozer, a.g.m., 5.251.

158 yargitay 15. HD E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

19 vargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

160 yargitay 13. HD E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
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C. Vekalet Sozlesmesi Goriisii

Vekalet sozlesmesi, vekile, miivekkilin menfaatine ve iradesine uygun bir
sonuca yonelen bir is gérmeyi, basarili sonug elde edilememesi ona ait olmak tizere,

nispeten bagimsiz olarak yapma borcu yiikleyen bir sézlesmedir (TBK m. 502)*62,

Doktrinde bir grup yazara!®? ve bizim de kanaatimize gore, estetik amagl

tibbi miidahale sozlesmeleri vekalet sozlesmesi olarak nitelendirilmelidir.

Bu yazarlardan doktrinde Ayan’a gore'®, estetik amacli tibbi miidahaleler her
ne kadar kisilerin beden sagligini korumaya yonelik olmasa bile, kisilerin beden
yapilarinda var olan anomaliden kaynaklanan ruhsal rahatsizliklarini tedavi amaci
tasidigindan ve ruh sagligi ile beden sagligi bir biitin teskil ettiginden, bu

miidahalelerin de vekalet sdzlesmesine konu olmasi gerekmektedir.

161 Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, s.356; Zevkliler/Gokyayla, Borglar Hukuku, s. 590.

162 Ayan, a.g.e., s.53-57; Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.20-21; Ozer, a.g.m., s.251; Fidan,
a.g.m., s.356-357; Ascioglu, Doktorlarin Sorumlulugu, s.33, 37; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.16,
20; Fahrettin Aral/Hasan Ayranci, Borglar Hukuku (Ozel Borg iliskileri), Yetkin Yayinevi, 11.
Baski, Ankara 2015, s5.338 ve 408; Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s.959 ve 1121; Bayraktar, a.g.e.,
5.35; Mustafa Dural/Tufan Ogiiz, Tiirk Ozel Hukuku-Kisiler Hukuku, C. Il, Filiz Kitabevi, 10.
Baski, istanbul 2010, s.102; Ergun Ozsunay, “Alman ve Tiirk Hukuklarinda Hekimin Hastayi
Aydinlatma Odevi ve Iistisnalari”, Sorumluluk Hukukundaki Yeni Gelismeler V.
Sempozyumu, Tiirk Hukukunda Hekimin Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, istanbul
Universitesi Yayin No. 3180, Hukuk Fakiiltesi No. 678, Ankara 12/13 Mart 1982, s.31-60,
s.37; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.25; Kenan Tungcomag, Tiirk Borglar Hukuku, C. II,
Ozel Borg iliskileri, Sermet Matbaasi, istanbul 1977, s.842; Zevkliler/Gokyayla, Borglar
Hukuku, s.603; Selim Kaneti, “Hekimin Hukuksal Sorumlulugunda Kusur ve ispat Yuki”,
Prof. Dr. Umit Doganay’in Anisina Armagan ll, istanbul Universitesi Yayin No. 2848, Siyasal
Bilimler Fakiiltesi Yayin No. 1, istanbul 1982, s.523-537, s.523; Reisoglu, a.g.m., 5.13; Omer
Koprill, “Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, iBD, C. 58, S. 10-11, istanbul 1984, 5.489-613.
5.600; Ozpinar, a.g.e., s.71; Bilge Onaran, “Hasta Haklari”, YUHFD, istanbul 2005/1-2, 5.273-
323, 5.299; Hayrunnisa Ozdemir, Ozel Hukukta Teshis ve Tedavi Sozlesmesi, Yetkin
Yayinevi, Ankara 2004, s.74 vd.

163 Ayan, a.e., 54-56.
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Tandogan’a gére'®; maddi olmayan bir sonug, ancak niteligi itibariyle sadece
sonucun basarili bir sekilde meydana gelmesi, calisan kisinin kisiligine ve
caligmasina bagli olarak taahhiit edilmeye elverisli ise eser sdzlesmesinin konusunu
olusturabilir. Ayrica bu miidahalelerde yiiksek kisisel karekteri ve taraflar arasinda
yogun bir giiven iliskisi nedeniyle vekalet hiikiimlerinin uygulanmasi uygun
olacaktir.

Ozer'e gore'®

, insan bedeninin cerrahi miidahaleye verecegi tepkinin
ongoriilemez olmasindan dolayi, estetik amagli tibbi miidahalelerde, cerrah, diger
miidahalelerden daha fazla 6zen ve sadakat yiikiimliiliigiine uygun davranarak, tip
biliminin ulastig1 en son veriler 1s5181nda hastaya karsi olan yiikiimliiliiglinii yerine

getirecek; ancak, gerceklesmeyen sonugtan dolayr sorumlu olmayacaktir.

Fidan’a gore!®®; bu miidahale, ruhsal agidan hastay: tedavi amacina yonelik
oldugundan, miidahale sonucu objektif olarak taahhiit edilmeye -elverisli
olmadigindan, yani hekim tiim 6zeni gosterse dahi hastanin fiziksel yapist sinirh
miidahale  edilebilir  oldugundan  ve  istenilen @ sonu¢  her  zaman
gerceklesmeyebileceginden, bu iliskiye vekalet sozlesmesi hiikiimlerinin
uygulanmas1 gerekir. Ayrica, insan bedeni, eser sdzlesmesinin hiikiimleri arasinda
yer alan ayiba karsi tefekkiil hiikiimlerinin uygulanmasi igin gerekli olan teslim ve

muayene sartlarinin gergeklesebilecegi maddi bir bigime sahip degildir.

Senocak’a gore!®’, tibbi miidahalenin basariyla sonuglanmasi mahiyeti geregi
tartisilmayan ve hastanin durumu ve hastaligin tiirii gibi hekimin elinde olmayan
faktorlere bagli oldugundan, bu miidahaleler taahhiit edilmeye elverisli degildir.

68

Reisoglu'na gore'®®, insan emegine konu olan tiim sozlesmeler, dzel bir

hukuki diizenlemeye konu olmadiklar siirece, vekalet sozlesmesi hiikiimlerine tabi

164 Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.21.

165 Ozer, a.g.m., 5.251.

166 Fidan, a.g.m., s.356-357.

167 Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.23-25. Ayni yondeki goéris icin bkz. Ozdemir, a.g.e.,
s.74 vd.; Onaran, a.g.m., s.299.
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olacaktir. Buna gore, hekimle hasta arasidaki s6zlesmenin vekalet sozlesmesinin

kanundaki tanimina tam olarak uyup uymadigini degerlendirmeye gerek yoktur.

Ascloglu’na gore'®®, estetik miidahalelerde cerrah sonucu taahhiit emis olsa
bile, bu durum sozlesmesinin tiiriiniin farkli nitelendirmesini gerektirmediginden,
cerrahin hasta ile yaptig1 estetik miidahale sozlesmesi vekalet sozlesmesi olarak

nitelendirilmelidir.

Sarial’a gore'’®, iyilesme sadece cerrahin faaliyetine degil, birgok nedene
bagli oldugundan ve tiim tibbi miidahaleler de belirli bir oranda 6liim tehlikesi
oldugundan, eger hekim, tip biliminin kurallarina ve uygulamalarina uygun hareket

etmisse, hasta iyilesmemis olsa bile hukuki sorumlulugu dogmaz.

Kursat’a gore'’!, dzellikle insan viicudunun, s6zlesme konusu oldugu estetik
miidahale s6zlesmelerinde, her ne kadar bu miidahaleler kisiyi fiziksel olarak giizel
kilmak amaci tasiyor ve viicudun dis ylizeyinde gergeklesiyor gibi goriinse de,
insanin organlar1 ve teninin yapist ile iliskisi oldugundan ve insanin sagligi iizerinde
etki yaptigindan sonug¢ taahhiidiine elverigli degildir. Ayrica bu miidahalelerin
sonuglarinin basarili olmasi, cerrahin emeginin yanm1 sira hastanin durumu ve

hastaligin niteligi de etkendir.

Adli Tip Kurumu da verdigi raporlarda, estetik ameliyatlarda cerrrahin sonug
taahhiidiinde bulunamayacagini, zira ameliyatin basarili sonucunun, hastanin viicudu,

hekimin tavsiyelerine uymast gibi pek ¢ok yan wunsura bagli oldugunu

172

vurgulamaktadir-’“. Buna ragmen Yargitay, pek cok kararinda, estetik amach

miidahaleleri konu alan sozlesmeleri, eser sozlesmesi olarak nitelendirmektedir'’.

168 Reisoglu, a.g.m., s.13.

189 Ascioglu, Doktorlarin Sorumlulugu, s.33, 37; Ascioglu, Tibbi Yardim, .16, 20.

170 sarial, a.g.e., s.41-42.

171 Kursat, a.g.m., s.151-153.

172 Adli Tip Kurumunun séz konusu karar icin bkz. Yargitay 3. HD E. 2015/11701 K.
2015/19001 T. 26.11.2015; Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

173 Ayrintil bilgi icin bkz. Eser Sézlesme Gorisi, s.43 vd.
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Ancak belirtmek gerekir ki, nadir de olsa Yargitay’in aksi yonde kararlar1 da
bulunmaktadir. Ornegin, 2008 tarihli bir kararinda Yargitay'’¥, davaci hastanm
yiiziindeki kirigikliklar1 gidermek amaciyla yiiziine fill-new adli dolgu malzemesi
enjekte edilmesi seklindeki estetik miidahaleye yonelik tibbi miidahale s6zlesmesini
vekalet sozlesmesi olarak nitelendirmis ve bu nedenle, cerrahin, yoneldigi sonucun
elde edilememesinden degil, davraniglarinin 6zenli olmamasindan dogan zararlardan
sorumlu oldugu belirtilmistir. Yine istisnai bir karar olarak, Yargitay Baskanlar
Kurulu 1966 tarihli bir kararmdal”, siinnet isleminin vekalet sozlesmesi olarak
nitelendirilmesi gerektigini, ¢linkii stinnet¢inin eyleminin insan uzvunda bir eser
meydana getirmek, mevcut bir seyin parcasini yapmak, takmak veya tamir etmek
niteliginden degildir ve siinnet¢inin sonucu taahhiit etmesi dahi durumu degistirmez
demistir. Aym1 kararda Yargitay, siinnetcinin sézlesme yaptigi kisinin emri altina
girmesi disiiniilemeyeceginden bu sozlesmelerin hizmet sozlesmesi olarak da

nitelendirilemeyecegini ifade etmistir.

Kanaatimizce, cerraha giivenilerek gergeklestirilen estetik miidahale
s0zlesmelerinde, cerrahin sahsinin ve giiven unsurunun 6n planda olmasi, hastaya
cerraha olan giivenini yitirdigi an s6zlesmeyi sona erdirme hakki taninmis olmasi'’®,
ameliyatin sonuglarinin ayip denetime elverigsizligi, glizellik kavramiin goreceliligi
ve insandan insana farklilik gostermesi ve ayrica bu tip miidahalelerin basarili sonug
dogurmasi cerrahin basarisindan ziyade hastanin beden yapisi, verilen 6nerilere uyup
uymadigi gibi daha bir¢ok yan etkene bagli olmasi nedeniyle bu sézlesmelerin

vekalet s6zlesmesi olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.

177

Bu goriisii elestiren yazarlardan Atabek/Sezen*'’, vekalet sozlesmesinde,

vekilin, miivekkili {i¢giincii sahislara karst temsil ettigi, miivekkilinin adina ve

174 Yargitay 13. HD, E. 2008/4519 K. 2008/10750 T. 18.09.2008, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

175 yargitay Baskanlar Kurulu, E. 1966/161 K. 1966/165 T. 20.05.1966, ABD, Y. 1967, S. 2,
5.1050.

176 Ayrintil bilgi icin bkz. Tandogan, istisna Akdi, s.327; Tandogan, Borglar Hukuku, C.II,
s.40; Kursat, a.g.m., s.159-160.

177 Atabek/Sezen, a.g.m., s. 143.
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hesabina hareket ettigi; oysa hekimin, hastasin1 tedavi ederken onun adina ve
hesabina degil, kendi adma hareket ettigi gerekgesiyle, estetik midahale
sozlesmesinin vekalet sozlesmesi olamayacagini ifade etmektedir. Bu goriisi
elestirenlere gore ise, Atabek/Sezen’in goriisii, vekalet sozlesmesi sadece hukuki
muameleler i¢in kabul eden Fransiz, Avusturya ve Italyan Hukuku bakimimndan dogru
olsa bile, Tiirk-Isvigre ve Alman Hukukunda maddi fiiller de vekalet sozlesmesinin

konusu olabileceginden, isabetli degildir'’®.

178 Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.356-360; Aral/Ayranci, a.g.e., s.408.
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II. BOLUM
ESTETIiK AMACLI TIBBi MUDAHALELERDE HEKIMIN
HUKUKIi SORUMLULUGUNUN SEBEBIi VE SARTLARI

A.  GENEL OLARAK

Hukuk diizenince belirlenen genel davranis kurallarina veya taraf olunan
sOzlesme kurallarina aykiri davranan ve bu davranisiyla bir baskasina maddi ve/veya
manevi zarar veren kiginin, verdigi bu zarar1 tazmin etmekle yiikkiimli tutulmasina
“hukuki sorumluluk” denir!. Estetik cerrah da, uyguladigi estetik amacl tibbi
miidahale sirasinda veya sonrasinda hukuka veya s6zlesmeye aykiri bir davranisla ve
kusurlu olarak hastaya maddi ve/veya manevi bir zarar verirse, bu zarari tazmin
etmekle yiikiimliidiir?. Estetik amacl tibbi miidahalelerin uygulanmas: herhangi bir
aciliyet tasimadigindan, ¢ogu zaman taraflar arasindaki bir s6zlesme iliskisine
dayanmaktadir. Ancak bu tip miidahaleler, kisinin mutlak haklar1 kapsaminda yer
alan kisilik haklarina miidahale niteliginde oldugundan, bu alandaki s6zlesmeye
aykirilik cogu zaman haksiz fiil de teskil eder. Bu halde, kendisine estetik miidahale
uygulanan hasta her iki aykirihg: birlikte veya ayri ayr ileri siirmekte serbesttir
(TBK m. 60). Bunun diginda bu tip miidahaleler nadiren de olsa vekaletsiz is gorme
sorumluluguna veya sézlesme Oncesi goriigme asamasindan dogan sorumluluga da

(culpa in contrahendo) neden olabilir®,

! Haluk Tandogan, Tiirk Mesuliyet Hukuku Akit Disi ve Akdi Mesuliyet, Vedat Kitapcilik,
1961 Yih Birinci Basidan Tipki Basi, istanbul 2010, s.4; Fikret Eren, Borglar Hukuku Genel
Hiikiimler, Beta Yayinlari, 15. Baski, Ankara 2013, s.79; Tuncomag, a.g.e., s.36; M. Kemal
Oguzman/M. Turgut Oz, Borglar Hukuku Genel Hiikiimler, Goézden Gegirilip
Giincellestirilmis 8. Baski, Vedat Kitapgihk, istanbul 2010, s.14; Necip
Kocayusufpasaoglu/Huseyin Hatemi/Rona Serozan/Abdilkadir Arpaci, Borglar Hukuku
Genel Hikiimler, C. 11, 6. Basi, istanbul 2014, s.37.
2 Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.3.
3 Yildiz Abik, “Doktorun Sorumlugunda Sans Kaybi: lyilesme Sansinin Kaybi”, AUHFD, C.54,
S.3, Ankara 2005, s.241-287, s.268vd.; Senocak, a.e., s.3; Demir, Hekimin Sorumlulugu,
5.229.
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Estetik cerrahin sézlesme Oncesi goriisme asamasindan dogan (culpa in
contrahendo) sorumlulugu, olduk¢a nadir ortaya ¢ikmaktadir. Bu sorumluluk
geregince, cerrah ile hasta, estetik amaghi tibbi miidahale so6zlesmesinin
kurulmasindan nce, sozlesme goriismeleri esnasinda, 6zellikle sdzlesmeyi yapmak
ve sartlarmi tespit etmek hususunda etkili olan konularda, birbirlerine diiriistlitk
kurallarina uygun bir sekilde bilgi vermekle yiikiimlidiirler*. Cerrah ile hasta
arasinda herhangi bir sozlesme iligkisi kurulmadigi halde, sdzlesme miizakereleri
esnasinda dogabilecek bazi zarar tehlikelerine iligkin hastasina gerekli uyarilarda

bulunmamas1 durumunda cerrahin sorumlulugu séz konusu olur (TMK m.2)°,

Hukukumuzda estetik cerrahin hukuki sorumlulugunu diizenleyen o6zel
hiikiimler bulunmamaktadir®. Bu nedenle bu hususa iliskin uyusmazliklar genel
hukuk kurallarma gére ¢oziilmelidir’. S6z konusu genel hukuk kurallar1 kapsaminda,
cerrahin hukuki sorumluluguna dayanak olusturan hiikiimlerin basinda 1982 tarihli
AY. m.17 £.2 gelmektedir. Bu maddeye gore, tibbi miidahaleler her ne kadar kisiye
saglik kazandirmay1 amaclasa dahi, bu miidahalelerin hukuka uygun olabilmesi i¢in
kisinin onami1 ve tibbi zorunlulugun varlig: unsurlarinin bulunmasi gerekmektedir®.
Yine 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasma Dair Kanun, 1960
tarihli Tibbi Deontoloji Tiiztigii ve 6023 sayili Tiirk Tabipleri Birligi Kanunu estetik
amaghh tibbi miidahalelerde hekimin hukuki sorumluluguna iliskin kisith

diizenlemeler getirmektedir.

4Tandogan, Mesuliyet, s.403.

> Ayan, a.g.e., s.49; Petek, a.g.m., s.187, dipn.23.

® Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.4.

’ Bayraktar, a.g.e., 5.28.

8 Zevkliler, Kisilik Hakkina Saldirinin Sonuglari, s.4-5; Reisoglu, a.g.m., s.8; Ascioglu,
Doktorlarin Sorumlulugu, s.38; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.4; Kicalioglu, a.g.e., s.170.

55



B. SOZLESME ILISKiSINDEN DOGAN HUKUKI
SORUMLULUGUN SEBEBI

Estetik amagli tibbi miidahaleler, daha oncede belirttigimiz gibi, aciliyet
tagimadigindan, genellikle, estetik cerrah ile hasta arasinda bir sézlesme iligkisine
dayanmaktadir. Ancak pozitif hukukumuzda heniiz ne genel olarak tibbi miidahale
sOzlesmesine ne de Ozel olarak estetik amagh tibbi miidahale sozlesmesine iliskin bir

diizenleme bulunmaktadir.

Estetik amaglhi tibbi miidahale sozlesmesi, estetik cerrahla hasta arasinda,
karsilikli ve birbirine uygun irade beyani ile kurulan, hastanin belli bir bedel 6deme,
bunun karsiliginda cerrahin sdzlesme yiikiimliiliiklerine uygun bir sekilde belirli bir
estetik midahale uygulama yikimliligi altina girdigi, rizai bir is gorme
sozlesmesidir’. Bu tanimda yer alan estetik cerrah, ya kendi adma ve hesabina
islettigi bir muayenehanenin sahibi sifatiyla serbest ¢alisan ya da 6zel poliklinik, dal
veya tip merkezleri veya hastane gibi 6zel saglik kuruluslarimi isleten bir hekim
olmalidir®®. Cerrahin kamu hastanelerinde istihdam edilmesi halinde, cerrahla hasta
arasindaki iliski kamu hukuku kapsaminda inceleneceginden konumuz disindadir.
Hasta kavramu ise, saglik hizmetlerinden yararlanma ihtiyaci bulunan kimseyi ifade

etmektedir (HHY m.4/b).

Her ne kadar estetik amacli tibbi miidahale sozlesmesi, vekalet s6zlesmesi
olarak nitelendirilse bile, tibbi miidahale faaliyetinin bir {cret karsiliginda

gerceklestigi yoniindeki teamiil uyarinca, ticret, bu s6zlesmenin bir unsuru olarak

° Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.236-237; Oguzman/Qz, a.g.e., s.44-45; Senocak, a.e., 5.33-
34; Cemal Oztiirkler, Hukuk Uygulamasinda Tibbi Sorumluluk, Teshis, Tedavi ve Tibbi
Miidahaleden Dogan Tazminat Davalari, Seckin Yayinlari, 2. Baski, Ankara 2006, s.42 vd.;
Temel, a.g.m., s.236; Kicalioglu, a.e., s.174. Ayrica bkz. Yargitay 3. HD E. 2015/11701 K.
2015/19001 T. 26.11.2015; Yargitay 15.HD E. 2010/2958 K. 2011/676 T. 09.02.2011;
Yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
10 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.233; Temel, a.g.m., 5.237.
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kabul edilmelidir (TBK m. 502 f.3)}'. Bu halde, sézlesme kapsaminda taraflarca
ticret kararlastirilamamig olsa bile estetik cerrrah, mesleki teamiil geregi bilinen ve
Tirk Tabipler Birligi’nce resmen duyurulan asgari licret tarifesindeki iicrete hak
kazanir*2. Hekimin muayene, tedavi ve operasyon iicretleri disinda sunacagi rontgen,
manyetik rezonans (MR), ultrason ile birlikte ayrintili incelemeye dayali raporlarin
yazimi gibi diger tant koyma yOntemleri karsilifinda da ayrica bir iicret

kararlastirilmast miimkiindiir'®.

Estetik cerrahla ile hasta arasindaki sozlesmede, “sekil serbestisi esasi”
gecerli oldugundan, estetik amagli tibbi miidahale sozlesmesi, agik olarak
kurulabilecegi gibi ortiilii olarak da kurulabilir’*.  Zira estetik cerrah, estetik
miidahalede bulunma konusunda hem resmi bir sifata sahiptir hem de bu tip
midahaleleri meslegi geregi uygulamaktadir. Bu nedenle, hastasinin sozlesme
teklifini derhal reddetmezse, kanunen ortiilii olarak kabul etmis sayilir (TBK m.
503)%. Yine cerrahim, hastanin muayenesine baslamasi da ortiilii bir kabul olarak

nitelendirilir ve s6zlesme kurulmus olur®®.

Doktrinde Temel’e gorel’, estetik amagli tibbi miidahale sdzlesmelerinin
kurulma ani, cerrahin, kendisine bagvuran hastayr muayene edip, hangi tibbi
miidahaleyi uygulayabilecegi ve iicretlerinin ne kadar olacagi hususunda hastaya
bilgi vermesinin ardindan taraflarin belirli bir estetik operasyonun yapilmasi
konusunda anlastiklar1 andir. S6zlesmenin igerigi ise, kurulmasindan sonra, cerrahin

hastasin1 operasyon siireci, riskleri ve sonrasi hakkinda aydinlattigi ve hastanin da

1 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.236.
2Temel, a.g.m., 5.237; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.235-236.
3ipekyiiz, a.g.e., s.47; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.70.
145arial, a.g.e., s.45; Ayan, a.g.e., 5.56.
15 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.237; Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.389; Senocak,
Hekimin Sorumlulugu, s.34; Kicalioglu, a.g.e., s.174.
16 Ayan, a.g.e., s.56; Kicalioglu, a.e., s.184.
7 Temel, a.g.m., 5.236.
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operasyona onam verdigi asamada detayli ve daha somut olarak belirlenir®,
Kanaatimizce de, secimlik bir yapiya sahip olan estetik amagli tibbi miidahale
sozlesmelerinin, cerrah ve hasta arasinda kurulmasi i¢in, hasta tarafindan kendisine
uygulanmasi talep edilen estetik miidahalenin hasta agindan uygunlugunun cerrah
tarafindan  degerlendirilmesi ve taraflarin iicret hususunda anlagmalar
gerekmektedir. Bu asamalardan Once cerrahin sorumlulugu ancak so6zlesme

goriismesi agsamasinda dogan sorumluluk kapsaminda degerlendirilebilir.

1. Estetik Cerrahin Sozlesme iliskisinden Kaynaklanan

Yukiimliliikleri

a. Teshis Koyma ve En Uygun Estetik Miidahaleyi Bizzat

Uygulama Yiikumliiliigu

Estetik cerrahin ilk ve temel borcu, kendisine estetik miidahale talebiyle
basvuran hastanin talep ettigi estetik miidahale icin gereken endikasyonlar1 tasiyip
tasimadigini, hastanin bu miidahale i¢in uygun olup olmadigin1 dogru bir sekilde
teshis etmek ve sartlart varsa en uygun estetik miidahaleyi segip, bizzat

uygulamaktir®.

Estetik miidahalelerde teshis, hastanin kendi viicudunun ¢irkin buldugu
bolgesine estetik miidahalede bulunulmasi igin gerekli olan tibbi bir endikasyon
bulunup bulunmadigini, cerrahin, bazen ¢iplak gozle bazen de degisik teshis
yontemleri uygulandiktan sonra, kisisel tecriibesine ve bilgisine dayanarak
belirlenmesidir. Yanlis teshis hastanin gereksiz yere ameliyat olmasina neden

olabileceginden, cerrahin teshis koyarken 6zenli davranmasi gerekmektedir. Cerrah,

8Temel, a.g.m., 5.236-237.
19 Ayan, a.g.e., 5.64-65.
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teshis koyarken 6zen yiikiimliliigline uygun davrandigi ve kusuru olmadig: siirece,

sadece teshisin yanlis konmasindan dolay1 sorumlu tutulmaz?.

Estetik cerrah hastanin sorununu teshis ettiktan sonra, bu sorunun ¢oziimii
icin hastanin yapisina en uygun ve ayrica riski en az, basarili ihtimali en yiiksek olan
yontemi se¢melidir (TDT m.6)?!. Ancak eger daha riskli olmasina ragmen, basar
ihtimali de o oranda yiiksek olan yeni bir estetik miidahale yontemi varsa, cerrah
hastay1r aydinlatip onamini almak kaydiyla bu yeni yontemi de uygulayabilir (TDT
m.10)%,

Hastanin muayene edilmesi, teshis konulmasi, en uygun miidahale
yonteminin belirlenmesi ve uygulanmasi dahil tiim bu siirecteki tibbi girisimler
estetik miidahale so6zlesmesinin tarafi olan cerrah tarafindan bizzat yerine
getirilmelidir (TBK m.506 f.1). Ozellikle estetik miidahalelerde hasta, cogu zaman
hastaneye degil, iiniinii duydugu, tanidig1 veya baska hastalar tarafindan tavsiye
edilen ve boylece bilgisine, tecriibesine, yetenegine giivendigi cerraha
bagvurdugundan, estetik cerrahla hasta arasinda olduk¢a yogun bir giiven iliskisi
mevcuttur®. Bu nedenle, estetik miidahaleler acisindan cerrahin bizzat miidahalede
bulunma yiikiimliiliigi daha sert bir sekilde uygulanmalidir. Ancak, giiniimiizde tibbi
miidahale uygulama siirecinin ¢ok asamali olmasi ve her asamanin ayri ayr
uzmanlik, teknik bilgi ve yardimer hizmet gerektirmesi nedeniyle, estetik cerrah da,

istisnai olarak, isin mahiyeti ve tip biliminin izin verdigi 6l¢lide yardimci personele

20 petek, a.g.m., 5.196-197.
21 Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.62; ipekyiiz, a.g.e., 5.92; Ozay, a.g.e., 5.52-53; Ozdemir,
a.g.e., s.90; Akinci, a.g.e., s.228; Sarial, a.g.e., s.82. Doktrinde Ayan, bu prensibin bir kural
olarak uygulanmasinin tip biliminin dinamik yapisina uygun diismeyecegini, bugiin icin yeni
ve yeterince taninmamis bir yontemin ileride daha basarili ve az riskli bir yéntem niteligi
kazanabilecegi ifade etmektedir, Ayan, a.g.e., s.66.
22 Ayan, a.e., s.66-67; Senocak, a.e., s.67-68; ipekyiiz, a.e., 5.99-100; Ozay, a.e., s.54;
Ozdemir, a.e., 90; Akinci, a.e., s.227.
2 (zay, a.e., 5.91; Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.456.
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basvurabilecegi gibi, isi baska hekimlere de kismen veya tamamen tevkil edebilir?*.
Bu halde, cerrah, sadece tip biliminin cerrahin bizzat uygulanmasini 6ngérdigii
¢ekirdek alan disinda kalan alanlarda yardimci personelden ve ikame hekimden
yararlanabilir (TBK m.506 f.1 ¢.2)®. Omegin, estetik cerrahin yaptig1 bir meme
biiyiitme operasyonunda, operasyon Oncesi hastanin muayene edilmesi, hastadan
anamnez alinmasi, bu operasyon i¢in endikasyon olusup olugmadiginin tespit
edilmesi, operasyonun uygulanmasi ve operasyon sonrasinda hastanin takip edilmesi
sOzlesmenin tarafi olan estetik cerrahin yiikiimliiliigiidiir. Ancak hastanin operasyona
hazirlanmas1 sathasinda hastadan kan alinmasi, operasyon kiyafetlerinin giydirilmesi,
ameliyathaneye gotiiriilmesi veya operasyon sonrasinda serum takilmasi, cerrahin
belirledigi ilaglarin hastaya verilmesi cerrahin yardimci sahsi tarafindan da

gerceklestirilebilir?.

Yine cerrah, hastanin isi bagka bir hekime tevkile agik¢a veya zimnen riza
gosterdigi, orf ve adet geregi yetkili oldugu veya halin gereklerine gore mechur
oldugu caiz ikame hekimlik hallerinden birinin varligi halinde, diger bir hekimle
ikame hekimlik sozlesmesi yaparak, isin tamaminin veya bir kisminin yapilmasini
ona tevkil edebilir (TBK m.506 f.1 c.2)?’. Tkame hekimlik sézlesmesinin taraflari,
hastanin rizas1 veya icazeti olmadig siirece, asil hekim ve alt hekimdir. Hastanin riza
gistermesi veya icazet vermesi halinde, ikame hekim ile hasta arasinda ayr1 bir tibbi
miidahale sdzlesmesi kurulmus olur. Ornegin, bir estetik cerrahin, operasyon igin
gerekli gordiigii tibbi goriintiilime yontemlerinin veya biyokimya tahlillerinin

uygulanmasi i¢in radyoloji uzmani veya biyokimya uzmani olan bagka bir hekimle

2« éyle kimi kisisel edimler vardir ki, bunlardan ifa yardimcilari (6rnedin asistanlar) hatta

kaim kisiler de (6rnedin narkozcular da) edim stirecine katilabilirler. Bunlarin arasinda éyle
kisisel edimlerle karsilasilir ki, ifa yardimcilari ya da kaim kisiler bile ancak énceden segilip
saptanmis kisilerden olusabilir. (Su asistan ya da su narkozcu olursa kabul! Yoksa olmaz!)...”,
Kocayusufpasaoglu/Hatemi/Serozan/Arpaci, a.g.e., s.23; Tandogan, Borglar Hukuku, C. II,
s.457-458.
% Hakeri, a.g.e., 5.410.
%6 Ayan, a.g.e., 5.67-68.
2’Tandogan, Borglar Hukuku, C. 1, s.461.
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calismasi, operasyon sirasinda hastaya narkoz verilmesi ve sonrasinda hastanin
narkozun etkisinden kurtuluncaya kadar gézlem altinda tutulmasi amaciyla anestezi
ve reanimasyon uzmaninin gorevlendirilmesi, miidahale siiresince gerekli oldugu
takdirde hastaya psikiyatrik yardim saglanmasi amaciyla hastanin psikiyatri
uzmanina yonlendirilmesi durumlarinda tiim bu hekimler caiz ikame hekim olarak
nitelendirilebilirler. Tiim bu hallerde, cerrrahin, ikame hekim kullanmasi 6rf ve adete
uygun olmakla kalmayip, konusunda uzman bu hekimlerden yararlanmasi 6zen
yukiimliliigiinin sonucudur. Bu durumda cerrah, gerekli nitelikleri tasiyan bir
hekimi segtigi ve ona eksik ya da yanlis talimat vermedigi siirece kendisinden
beklenen 6zen yiikiimliiliglinii geregi gibi yerine getirmis sayilir ve sorumlulugu
dogmaz (TBK m. 507 f. 2)®. Yine asil cerrah, alt hekimi denetlemekle yiikiimlii
degildir. Zaten bu kisiler meslektas oldugundan bodyle bir denetim-gdzetim

yiikiimliiliigii miimkiin de degildir®®.

Yukarida belirtilen istisnalar disinda, cerrah, estetik miidahale
sO0zlesmesinden dogan borg¢larini bagka bir hekime tevkil ederse, sézlesmeye aykiri
hareket etmis olur. Bu halde, caiz olmayan ikame hekimin eylemlerinden dogan
zararlardan dolayi, ikame hekimin kusuru olmasa bile, asil cerrah sorumlu olacaktir
(TBK m.507 f.1)*. Bu noktada, estetik amacli tibbi miidahaleler acil nitelik
tasimadigindan, cerrrahin  hastalanmasi  vb. hallerde, bu miidahalelerin
gerceklestirilmesinin baska bir cerraha tevkil edilmesi ne halin gereklerine ne de orf
ve adete uygundur. Yine bu tip miidahalelerde, hasta ¢ogu zaman sectigi hekime
ameliyat olmak isteyeceginden, baska bir cerrahin estetik miidahalede bulunmasina
onam vermesi de pek miimkiin degildir. Bu nedenle, bir estetik cerrah, operasyonu
diger bir meslektasina veya asistanina yaptirmasi halinde, ¢ogunlukla, operasyon

sonucunda dogan tiim zararlardan sorumlu olacaktir. Operasyonu ger¢eklestiren caiz

287evkliler/Gékyayla, Borglar Hukuku, s.614; Tandogan, Borglar Hukuku, C.11, s. 466.
Tandogan, Borglar Hukuku, C. Il, s. 466-467.
3% 0guzman/0Oz, a.g.e., 5.198-199; Ahmet M. Kilicoglu, Borglar Hukuku: Genel Hiikiimler,
Turhan Kitabevi, 17. Baski, Ankara 2013, s.557; Tandogan, Borglar Hukuku, C. Il, s. 465;
Zevkliler/Gokyayla, Borglar Hukuku, s.614.
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olmayan ikame hekimin 6zen borcu saptanirken, asil cerrahin kisiligi ve nitelikleri
gdz oOniinde tutulacaktir®’. Yani, yerine bir asistanlik grencisi ikame eden asil
cerrahin, asistanlik Ogrencisinden degil, tecriibeli bir cerrahtan beklenen ozeni
gostermesi gerekecektir. Ancak ikame hekim, asil cerrahtan beklenen 6zeni
gostermisse ve buna ragmen beklenen sonug¢ ortaya cikmamisgsa, asil cerrahin
sorumlulugu dogmaz3. Yine ikame caiz olmasa bile, sonucun beklenen gibi ortaya
cikmas1 halinde ise, sozlesme geregi gibi ifa ile sona ermis sayilir ve hastanin ifayi

kabul etmemesi iyi niyet kurallarina aykirilik teskil eder2.

Son olarak belirtmek gerekir ki, gerek caiz ikame hekimlik gerekse caiz
olmayan ikame hekimlik hallerinde, hasta, asil cerrahin ikame hekime karsi sahip

oldugu haklari, dogrudan dogruya ikame hekim aleyhine ileri siirebilir (TBK m.507
f. 3)%

b. Aydinlatma Yiikiimliiliigii

Aydinlatma, estetik cerrahin, uygulayacagi estetik miidahale hakkinda,
hastasin1 serbestge karar verebilecek duruma getirmek amaciyla bilgilendirmesidir
(Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi®® m. 5 .2, Hekimlik Meslek Etigi Kurallart m.
26; HHY m.31 f.1; TDT m. 14 f. 2)%. Estetik miidahalenin olumlu ve/veya olumsuz

31Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, s.465; Zevkliler/Gokyayla, Borglar Hukuku, s.614.
32Tandogan, Borglar Hukuku, C. 11, 5.465.
3 Tandogan, Borglar Hukuku, C. 11, 5.465.
3 (0zay, a.g.e., s.77.
35 “Bjyoloji ve Tibbin Uygulanmasi Bakimindan insan Haklari ve insan Haysiyetinin
Korunmasi Sézlesmesi: insan Haklari ve Biyotip Sozlesmesi”’nin onaylanmasi, TBMM
tarafindan, 3 Aralik 2003 tarih ve 5013 sayili kanun ile uygun bulmus ve s6z konusu kanun
uyarinca Sozlesme 16 Mart 2004 tarihinde onaylanip, AY m. 90 geregince i¢ hukukumuzun
bir parcasi haline gelmistir.
% Ayan, a.g.e., s.71; Cilingiroglu, a.g.e., s.59; Kaya, a.g.m., s.56; Ozanoglu, a.g.m., s.60;
Ozsunay, a.g.m., 5.32; Yilmaz, a.g.e., s.34; Kopriili, a.g.m., s.594; Cahid Dogan, “Hastanin
Aydinlatilmasi ve Rizasinin Alinmasi”, Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti Girne Amerikan
Universitesi Saglik Hukuku Sempozyum, 2-3 Mart Girne, Ankara 2010, s.111-219, 5.125;
Ozdemir, a.g.e., 5.97.
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yonleri hakkinda yeterince bilgi sahibi olmayan hastanin bu miidahalenin
uygulanmasina 6zgiir iradesi ile onam verdiginden bahsedilemez®’. Aydinlatilmamis
iradeyle verilen onam ise gegersiz olur ve bu halde uygulanan tibbi miidahale her ne
kadar bilimsel kurallara uygun olsa da hukuka aykiridir®. O halde aydinlatma, hasta
tarafindan verilen onamin hukuken gecerli sayilmasi i¢in gerekenli olan en dnemli

sarttir’®. Yargitay da pek ¢ok kararmda bu hususu vurgulamistir®,

Ayrica,
aydinlatma yikimliligi, ayn1 zamanda vekalet s6zlesmesi kapsamindaki vekilin
hesap verme yiikiimliiliigliniin de kismen karsiligini olusturmaktadir (TBK m. 508 f.

1,HHY m.7 ve m.15 ile Hekimlik Meslek Etigi Kurallari m. 31 ve m.32)*.,

Estetik miidahalelerde diger miidahalelerden farkli olarak, miidahalenin
sonucu daha hizli ve gozle goriiniir bir sekilde ortaya ¢iktigindan, hasta, sonucun
hosuna gidip gitmedigine kisa siirede karar verebilir ve hosuna gitmeyen estetik
miidahaleye neyin veya kimin sebebiyet verdigini kolayca tespit edip, dogrudan
cerrah aleyhine sorumluluk davasi agabilir. Bu nedenle, cerrahin kendisini hukuki
anlamda koruyabilmesi igin aydinlatma ylikiimligini eksiksiz bir sekilde ve
ciddiyetle yerine getirmesi ¢ok onemlidir*?. Zira cerrah tarafindan gergeklestirilen
detayli bir aydinlatma, hastanin kendi tibbi miidahale siirecine katilmasini ve boylece

eskimig paternalistik hekimlikten daha modern bir uygulama olan danigman hekimlik

37 Bayraktar, a.g.e., s.124-125; Ayan, a.e., s.71; Kaya, a.g.m., 5.57.
% Ayan, a.e., s.71. Ayrica bkz. Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
3 (Ozsunay, a.g.m., s.32; Cilingiroglu, a.g.e., s.57; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.44;
Ascioglu, Tibbi Yardim, s.27; Senocak, a.g.m., 5.78; Ozanoglu, a.g.m., s.60; Dural/Ogiiz,
a.g.e., s.101-102.
40 yargitay 4. HD, E. 1976/6297 K. 1977/2541 T. 7.3.1977; Yargitay 3. HD, E. 2015/9077 K.
2016/5505 T. 11.04.2016; Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
4 Ayrintili bilgi igin bkz. Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, s.479vd; Oztiirkler, a.g.e., 5.93;
Ozay, a.g.e., 5.83-84.
42 0zanoglu, a.g.m., s.58; Veysel Baspinar, Vekilin (Avukatin, Hekimin, Mimarin, Bankanin)
Ozen Borcundan Dogan Sorumlulugu, Yetkin Yayinlari, 2. Baski, Ankara 2004, s.143; Tugce
Oral, “Hekimin Aydinlatma ve Hastanin Rizasini Alma Yukim{”, ABD, S. 2, Ankara 2011,
5.185-210, 5.187.
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modeline gecilmesini saglamaktadir®®. Yine boylece hasta, daha miidahalenin
basinda duygusal bir tatmin elde edeceginden, hastanin ileride cerraha karsi
sorumluluk davasi agma olasiligi 6nemli Olgiide azalmaktadir. Kaldi ki, bu tip
miidahaleler, hastanin yasamini tehdit eden bir endikasyon s6z konusu olmadigi
hallerde, sadece hastanin fiziksel goriiniisiinde var olan ve psikolojisini olumsuz
etkileyen bir anomalinin giderilmesi ve boylece psikolojik yonden kendisini iyi
hissetmesi, ruhsal bir tatmin saglanmasi amaciyla gerceklestirildiginden, cerrah ile
hasta arasindaki giiven iliskisi olduk¢a onemlidir. Bu giiven iliskisinin saglikli bir
sekilde kurulmasi ve devammin saglanmasi, hasta ile cerrahin karsilikl
iletisimlerinin gii¢lii olmasina baglidir. Bu iletisimin gii¢lendirilmesi ise, aydinlatma
yiikiimliiliigliniin tam anlamiyla yerine getirilmesiyle olur. Hasta cerraha giiven
duydugu siirece, estetik miidahalenin sonucunu begenmeme ihtimali daha az

olacaktir.

Aydinlatma yiikiimliligli, kural olarak cerrahin estetik miidahale
sOzlesmesinden dogan yiikiimliiliikkleri arasinda sayilsa da, bu yiikiimlilik kimi
zaman sozlesmenin kurulmasindan 6nce, sézlesme goriismeleri devam ederken de
cerrah tarafindan yerine getirildiginden, sézlesme Oncesi goriismeler nedeniyle

cerrahin hukuki sorumlulugu ierisinde de degerlendirilebilir**,

Estetik amacli miidahalelerde, cerrahin aydinlatma ytikiimliiliigiiniin kapsami
(HHY m.15), diger miidahalelerle kiyaslandiginda ¢ok daha genistir. Clinkii bu
miidahaleler, hastanin yasamini tehdit eden acil bir saglik sorunu séz konusu
olmadig1 hallerde, se¢imlik olarak uygulanan ve kisinin fiziksel goriiniisiinde geri
doniilmez degisiklikler meydana getiren, riskli miidahalelerdir®. Estetik cerrah,

uygulayacagi miidahalenin ger¢eklesme ihtimali diisiik olan komplikasyonlar: dahil,

3 Ginday, a.g.e., s.29.
4Kaya, a.g.m., s.57.
4 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.240-241; Ayan, a.g.e., 5.78; Ozsunay, a.g.m., s.39.
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hastasina oldukca ayrmtili bilgi vermelidir*®. Buna gére cerrah, estetik miidahalenin
ilk asamasi olan teshis koyma siirecinden baslayarak, tibbi miidahale ve sonrasini da

kapsayan siirecin her asamas1 hakkinda hastay1 aydinlatmalidir®’.

[lk asama olan teshis asamasinda, estetik miidahale talep eden hasta, estetik
acidan kendi bedeni ile ilgili sikdyetini cerraha bildirir. Cerrah ise, hastasinin
sikdyetleri dogrultusunda ilk olarak, hastayr muayene eder ve muayene sonucunda
elde ettigi tibbi bulgular1 kendi mesleki bilgi ve deneyimleri ile degerlendirerek
hastasinin sikayetinin tibbi agidan bir operasyon endikasyonu tasiyip tagimadigini,
hastanin viicudunun bdyle bir operasyona miisait olup olamadigin1 hastaya bildirir*®.
Eger cerrah, hastanin viicudu ile ilgili olarak koydugu teshis hakkinda susarsa veya

teshisi gizlerse, aydinlatma borcunun ihlali nedeniyle sorumlulugu s6z konusu olur?®.

Ikinci asamada cerrah, koydugu teshise uygun olarak uygulanabilecek
miidahale yontemleri, bu yontemlerin pozitif ve negatif yonleri, operasyon esnasinda
kullanilacak malzemeler, bunlarin marka bazinda birbirlerinden farklar1 ve fiyatlari,
son olarak miidahalenin gerekli oldugu ve operasyon gecirmezse genel durumunun
ne olacagi hakkinda hastaya bilgi vermelidir®. Bu son aydinlatmada amag
aydinlatilmis red beyaninin hukuka uygun bir sekilde alimmasmin saglanmasidir®L,
Estetik cerrahi agisindan, ameliyat olunmadig: takdirde dogabilecek bedensel zararlar

s6z konusu degilse, cerrah, sadece Onerdigi tibbi miidahalenin secilmemesi

4 Ginday, a.g.e., s.15; Bayraktar, a.g.e., s.127; Sarial, a.g.e., s.57; Cilingiroglu, a.g.e., 5.62-
63; M. Kemal Oguzman, “Tipta Hastanin Muvafakatinin Alinmasinin Hukuki Yoni”, Adli Tip
Dergisi, S.5, istanbul 1989, s.81-84, s.81. Ayrica bkz. Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K.
2014/815T. 23.01.2014, Cevrimgi, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
47 Aydinlatma konularina yonelik yapilan tasnif hakkinda bkz. Ayan, a.g.e., s.71-72.
4 Ayan, a.e., s.71; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.240; Cilingiroglu, a.g.e., s.60; Ozsunay,
a.g.m., s.41; Ozanoglu, a.g.m., s.66; Oral, a.g.m., s.190.
4 0zanoglu, a.g.m., s.66.
0 Ayan, a.g.e., s.71; Ozanoglu, a.g.m., s.66-67; Oral, a.g.m., s.190; Demir, Hekimin
Sorumlulugu, s.240; Cilingiroglu, a.g.e., s.60; Ozsunay, a.g.m., s.41; Giinday, a.g.e., s.100.
1 Ayan, a.e., s.71
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durumunda, diger miidahale tiiriiniin meydana getirebilecegi olumsuz sonuglar

hakkinda hastasin1 aydinlatmakla yiikiimliidiir>2.

Bu asamada hasta belirli bir estetik miidahale yonteminin kendisine
uygunlanmasini talep ederse, cerrah risk aydinlatmasi yapmalidir. Risk aydinlatmasi
kapsaminda cerrah, hastaya uygulanacak miidahalenin tip bilimindeki bilimsel ve
teknik gelismeler c¢ergevesinde bilinen ve bilinmesi gereken dogabilecek
komplikasyonlarini, basar1 yilizdesine gore karsilagilabilecek agir ya da hafif
risklerini ve ekonomik maliyetini agiklar®®. Ayrica ozellikle estetik miidahaleler
acisindan, hastalarin ameliyattan sonra ¢ekebilecekleri act ve agrilar hususunda da
aydinlatilmalar1 gerekmektedir®. Ciinkii giizellesmek amaciyla ameliyat olmay1
kabul eden sagikli bireyler, genellikle ameliyat sonrasinda gekecekleri agr1 ve acilar
ya kiigiimsemekte ya da hi¢ hesaba katmamaktadir. Bu nedenle, hastanin &zgiir
iradesiyle karar vermesini saglamak amaciyla, cerrahin hastasini agrilar hususunda
da dogru bir sekilde bilgilendirmesi gerekmektedir. Ornegin, estetik miidahaleler
acisindan toplumda var olan tibbi miidahale sonrasinda ameliyat yerinde iz
kalmayacag1 yoniindeki yanlis inanci ortadan kaldirmak igin cerrah, her tiirlii 6zeni
gosterse ve tip bilimine uygun bir sekilde ameliyati gergeklestirse bile, disaridan
farkedilebilir az veya ¢ok iz kalabilecegini hastaya anlatmali ve gerekirse fotograflar
vasitastyla hastayr bilgilendirmelidir®®. Bu aydinlatmay1 yaparken cerrah, istatiksel
verilerden de yararlanabilir; ancak iilkemizde saglikli istatiksel veri tutulmadigindan

Tiirk hekimleri icin bu pek miimkiin degildir®®.

52 petek, a.g.m., 5.202.
3 Ozsunay, a.g.m., s.41; Cilingiroglu, a.g.e., s.60; Ozanoglu, a.g.m., s.67-69; Ayan, a.g.e.,
s.72; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.240; Oral, a.g.m., s.191. Ayrica isvicre Federal
Mahkemesi bir kararinda, hekimin ameliyat masraflarinin sigorta tarafindan o6denip
odenmeyecegi konusunda bilgisinin olmadigl yoniindeki beyanina itibar edilemeyecegini ve
hekimin bu konudaki bilgisizliginin mazur goérilemeyecegini belirtmis, son olarak hekimin
0zen ylukimlulGgine aykiri davrandigini vurgulamistir, Baspinar, a.g.e., s.156.
> petek, a.g.m., 5.205, dipn.85.
%> Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.51, Petek, a.g.m., s.204.
6 0zanoglu, a.g.m., s.67.
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Ucgiincii ve son asamada ise cerrah, ameliyat sonrasinda iyi bir iyilesme
saglanmasi i¢in hastanin uymasi gereken kurallar, almas1 gereken ilaglar, bu ilaglarin
kullanilis1 ve olast yan etkileri hakkinda hastayr aydinlatmalidir. Bu noktada
belirtmek gerekir ki, cerrahin aydinlatma yiikiimliiliigiiniin kapsamina cerrahin kendi
hatalarin1 da koymanin uygun olmayacagi, zira aksi durumun hukukun temel

prensipleri ile drtiismeyecegi doktrinde vurgulanmaktadir (AY m.38 f.5)°".

Cerrahin aydinlatma yiikiimliliigliniin kapsamina iliskin olarak Yargitay
kararlarina bakildiginda, Yargitay bir kararinda®®, burun estetigi ameliyat1 gegiren ve
burnuna implant yerlestirilen hastanin implantinda enfeksiyon olugsmasindan dolay1
tekrar ameliyat gegirmesi olayinda, cerrahin hastayr ilk operasyondan Once,
olabilecek muhtemel sonug¢ ve komplikasyonlar, 6zellikle somut olayda meydana
gelen enfeksiyon riski hakkinda yeterince aydinlatmadigi gerekgesiyle, kusurlu
oldugunu ifade etmistir. Yine Yargitay baska bir kararinda®, cerrahin burun estetigi
operasyonundan Once, daha evvel burnundan ¢ok sayida operasyon geg¢irmis olan
hastay1, ¢cok sayida burun ameliyati gegirenlerde, burnuna ilk defa ameliyat yapilmis
olanlardaki gibi iyi sonuglar elde edilemeyebilecegi konusunda aydinlatmamasini
hekimin aydinlatma yiikiimliiliigliniin ihlali olarak degerlendirmistir. Bagka bir

kararda ise Yargitay 3. HD®, cerrah tarafindan aydinlatilmis onam formuna yazilan

5’ 0zanoglu, a.g.m., s.69.
%8 Yargitay 15. HD, E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010; ayni ydnde Yargitay 13. HD E.
1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
> Yargitay 15. HD, E. 2010/2958 K. 2011/676 T. 09.02.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
80 Sz konusu kararda belirtilen aydinlatiimis onam formu ifadeleri su sekildedir, “... Dr. E.D.
tarafindan su andaki hastaligimin tedavisinde uygulanabilecek yéntemler anlatildi, bunlarin
icinde doktorumun énerdigi tedavi yénteminin olasi riskli durumlarini ve tedaviyi kabul
etmezsem hastaligimin seyrinin kétii yénde etkilenecegini anladim. Bu bilgiler isiginda kendi
serbest irademle abdominaplasti meme kiiciiltme tedavsinin bana uygulanmasini
onayhyorum...” ve “..Dr. E.D. bana ameliyati ayrintili bir sekilde anlatti. Ben de bu
miidahalenin seklini ve sonuglarini ve daha sonra ortaya ¢ikabilecek komplikasyonlari
tamamen anladim. Ben 1. maddede belirtilen ameliyatta, ameliyat esnasinda evvelden akla
gelmeyen durumlada gerek gériildiigii takdirde ilave ve farkli sekilde miidahalelerin
yapilabilecegini kabul ediyorum...”, Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K. 2014/815 T.
23.01.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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ifadelerin soyut oldugunu, bu aydinlatma belgesinde Onerilen miidahale yonteminin
basar1 sans1 ve siiresi, bu yontemin hastanin saghigi i¢in tasidigi riskler, tibbi
sonuglart  ve olast komplikasyonlar1 konularinda somut bir agiklama
bulunmadigindan, hastanin yeteri kadar aydinlatildiginin cerrah tarafindan
ispatlanamadigini ifade etmistir. Yargitay’n 2016 tarihli bir kararinda ise®,
bilgilendirme ve onam formunda sadece islemin tibbi sonuglarinin ve olasi
komplikasyonlarinin ve hastanin miidahaleye onaminin soyut ibarelerle yer
almasinin cerrahin aydinlatma yiikiimliiliiglinli yerine getirmis sayilmasi i¢in yeterli
olmadigini, ayrica ayni belge kapsaminda, burun ameliyatindan sonra olusabilecek

tim olumsuz sonuglarin, somut olayla iliskilendirilerek, somut olayda bulunan burun

kemiginin ¢cokmesi ve nefes alma giicliiglide dahil, yazilmasi gerektigini belirtmistir.

Hastanin aydinlatilmasi, kural olarak, uygulanacak estetik miidahale ile sinirl
kalmak iizere, hastaya tibbi miidahalede bulunacak olan estetik cerraha aittir®.
Hekimler disinda kalan diger resmi ehliyetli saglik personelinin (hemsire, paramedik,
tibbi sekreter vb.) bu yikimliliigi yerine getirip getiremeyecegi ise doktrinde
tartismalhidir. Bir goriise gore, tibbi miidahalede bulunacak olan hekim bu
yikiimliiliigli baska bir saglik gorevlisine birakamaz; ¢linkii hekim disindaki resmi
ehliyetli kisiler agisindan bdyle bir yiikiimliiliik s6z konusu degildir®. Bir diger
goriise gore ise, gerceklestirilecek hizmet bakimindan ilgili personel yeterince
nitelikli ise, bu gérev o personele birakilabilir®®. Sozlesmenin tarafi olan hekimin,

aydinlatma yiikiimliliigiinii, yardimer kisi durumundaki bir bagka hekime birakmasi

61 vargitay 3. HD, E. 2015/9077 K. 2016/5505 T. 11.04.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
82 Cilingiroglu, a.g.e., 5.69-70; Yilmaz, a.g.e., s.40-41; Mustafa Dural, “Hekimin Aydinlatma
Yikimlaligl”, Uluslararasi I. Saghk Hukuku Sempozyumu 24-25 Nisan 2008, On iki Levha
Yayincilk, istanbul 2011, 5.249-258, 5.252; Ayan, a.g.e., s.81-82; Ozsunay, a.g.m., s.49;
Ozanoglu, a.g.m., s.72; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.58-59; Ascioglu, Tibbi Yardim,
5.39-40; Hakeri, a.g.e., 5.299; Kaya, a.g.m., 5.62.
®Yilmaz, a.e., s 40; Cilingiroglu, a.e., s.70; Ozsunay, a.g.m., s.49.
4 0zanoglu, a.g.m., s.72.
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ise, taraflarca aksi kararlastirilmadig: siirece, miimkiindiir®. Ancak kanaatimizce,
taraflar arasindaki giliven iligkisinin yogun oldugu estetik amagli tibbi miidahale
sozlesmesinde, cerrah, hasta ile arasindaki giiven iliskisini zedelememek ve
iletisimlerini giiclendirmek i¢in aydinlatma yiikiimliiliiglinii her zaman bizzat yerine

getirmelidir.

Aydinlatilacak kisi, kural olarak, temyiz kudretine sahip olmasi halinde,
estetik miidahale talep eden hastanin kendisidir (HHY m.18 f.3; insan Haklar1 ve
Biyotip Sozlesmesi m. 5 f. 2). Hasta disinda bilgilendirilecek kisileri ise, hasta
kendisi bizzat belirler®®. Bu konuya iliskin olarak, Yargitay 3. HD bir kararinda,
meme ameliyati olacak hastanin kizinin onaminin alindigi; ancak hastanin kendisinin
aydinlatilip onamimnin alindiginin  ispatlanamadigi  gerekgesiyle ilk derece
mahkemesinin cerrah lehine olan kararmi bozmustur®”. Hastanin tam ehliyetsiz bir
kisi olmasi halinde ise, bu Kkisilerin estetik ameliyat olma iradesinden s6z
edilemeceginden ve bir baskasinin onun bedeni iizerinde tasarruf edebilecek sekilde
karar verme yetkisi de olmadigindan, bu kisilere estetik miidahale uygulanmasi s6z
konusu olmamaktadir®®. Ayrica tam ehliyetsiz kisilerin bedenlerindeki bir estetik
kusurun o kiside psikolojik veya sosyal bir sikinti yarattifindan bahsedilemez.
Estetik miidahaleler agisindan asil sorun, temyiz giiciine sahip sinirl ehliyetsiz olan
kiigiiklerdir®®. Kiiciige estetik miidahale uygulanmasi ancak miidahale onun
yararinaysa ve onami varsa miimkiindiir (Insan Haklar1 ve Biyotip Sézlesmesi m.6
f.1). Bu halde, kii¢iigiin goriisii de yas1 ve olgunluk derecesi ile orantili bir sekilde
g6z oniine almmalidir (Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi m. 6 f.3; HHY m.18).

Kii¢iigiin onaminin hukuka uygun olarak alinabilmesi iginse, estetik cerrahin hem

® Ayan, a.g.e., 5.82; Cilingiroglu, a.g.e., s.70; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.39; Kaya, a.g.m., 5.62;
Oral, a.g.m., s.193; Ozanoglu, a.g.m., s.72.
® Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.001.2014, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
67 Yargitay 3. HD E. 2012/177 K. 2012/6939 T. 15.03.2012, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
%8 petek, a.g.m., 5.206-207, dipn.85.
& Ayrintili bilgi icin bkz. Senocak, a.g.m., s.79vd.
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kii¢iigii hem de kanuni temsilcisini aydilatmasi gerekmektedir’®. Ancak bu halde
hekim, aydinlatma yiikiimliiliiglind, kii¢iigiin bireysel anlama ve kavrama kabiliyetini

dikkate alarak yerine getirmelidir’®.

Aydinlatmanin zamani konusuna gelince, bu konuya iliskin pozitif hukukta
bir hiikiim bulunmamaktadir. Ancak secimlik nitelikteki estetik miidahaleleri
uygulayan cerrah, aydinlatma ylkiimliliigiinii, planlanan tibbi miidahalenin
gerceklesmesinden Once, hastanin rahat ve sakin bir bicimde diisiinebilecegi, isterse
yakinlari ile veya danismak istedigi diger kisilerle goriisebilecegi ve serbest¢ce karar
verebilecegi bir zaman periyodunu dikkate alarak yerine getirilmelidir’2. Bu nedenle,
hastanin ameliyat masasinda aydinlatilmasi veya ameliyattan bir giin Once

aydinlatilmasi dogru degildir”.

Aydinlatmanin  sekli  konusunda, mevzuatimizda 6zel bir  kural
bulunmadigindan kural sekil serbestisidir’®. Bu nedenle hastanin aydinlatilmasi sdzlii
veya yazili ya da hem yazili hem de sozli bir sekilde gerceklestirilebilir.
Uygulamada estetik cerrahlar, kendileri i¢in dogmasi muhtemel ispat yiikiinden
kurtulabilmek amaciyla, genel nitelikte bilgilerin, hastanin uygulanacak miidahale
konusunda aydinlatildig1 ve onam verdigine dair imzasinin bulundugu, yazili sekilde
hazirlanmig ve formiile edilmis belgeler ile bir aydinlatma sistemi
benimsenmektedir™. Ancak bu genel nitelikteki yazili aydinlatmalar estetik
miidahaleler agisindan oldukca yetersiz olabilir. Detayli bir bicimde hazirlanmis

yazili aydinlatmalar ise, hastayla lizerinde konusulup, hastaya agiklanmadig: siirece,

0 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.41; Ayan, a.g.e., s.82; Yilmaz, a.g.e., s.41; Cilingiroglu, a.g.e.,
s.70; Ozanoglu, a.g.m., s.72; Oral, a.g.m., s.193.
"1Senocak, a.g.m., s.78.
72 Cilingiroglu, a.g.e., s.70-71; Ayan, a.g.e., 5.83; Ozsunay, a.g.m., s.52; Sarial, a.g.e., 5.61-62;
Dogan, a.g.m., s.151; Hakeri, a.g.e., s.301; Ozanoglu, a.g.m., s.73; Kaya, a.g.m., s.64; Oral,
a.g.m., s.194,
3Ozsunay, a.g.m., s.52; Ayan, a.e., 5.83; Sarial, a.e., 5.62; Cilingiroglu, a.e., s.71.
74 Ayan, a.e., 5.84; Hakeri, a.g.e., s.305; Kaya, a.g.m., s.65. Istisnai bazi tibbi miidahaleler icin
yazili sekil arandigina dair bkz. TSSTIDK m.70.
> Ayan, a.e., 5.84; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.60; Kaya, a.g.m., s.65.
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hasta acisindan, anlasilma giigliigii riski tasir ve yine aydinlatma yilikiimliliigiiniin
yerine getirilmesini saglamaz’®. Bu nedenle, asil olmas1 gereken, hekimin hasta ile
karsilikli bir goériisme sonucu sozlii olarak aydinlatma yiikiimliligiini yerine
getirmesi ve sonra bunu yazili bir belgeye déniistiirmesidir’’. Ciinkii sozlii olarak
yapilacak bir aydinlatmada, cerrah, somut olayin 6zelliklerini ve hastanin siibjektif
durumunu dikkate alabilecek, bdylece aydinlatmanin kapsamini somut olayla iliski

kurarak ve kendi mesleki tecriibelerine dayanarak olusturabilecektir’®

. Bunun yam
sira cerrah hem ispat yiikiinden kurtulmak hem de sozlii aydinlatmanin zeminin
hazirlamak amaciyla, sozlii aydinlatmadan &nce yazili aydmlatma da yapabilir’®.
Yine ikinci bir hekim veya hemsirenin de aydinlatma yiikiimliliigi yerine
getirilirken cerrahin yaninda hazir bulundurulmas: ispat bakimindan kolaylik

saglayacaktir®.

Estetik cerrah hastasin1 aydinlatirken, hasta ile olan sozlii ve sdzsiiz
iletisimine ve hastanin egitimsel, kiiltiirel, toplumsal, ruhsal durumuna uygun hareket
etmeli ve hastanin anlayabilecegi bir sekilde aydinlatmayi gergeklestirmelidir (HHY
m.18 f.1 ve 19 f.1)8. Buna gore dncelikle cerrah, aydinlatma yiikiimliiliigiinii yerine
getirirken, hasta tarafindan anlasilmasi oldukca gii¢ olan tibbi teminolojiyi yerine
giinliik terimler kullanmalidir®. Bunun miimkiin olmamasi durumunda, cerrahin
tibbi terimlerin ne anlama geldigi veya somut durumlara nasil etki edebilecegini
aciklanmas1 gerekmektedir. Yine cerrah, hastaya uygulayacagi tibbi miidahalenin

risklerinden ve yan etkilerinden bahsederken hastayi sakinlestirici bir ses tonu ve

0zanoglu, a.g.m., s.72-73; Ayan, a.e., 5.85; Kaya, a.g.m., s.65.
’7Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.60; Kaya, a.g.m., s.65; Ozanoglu, a.g.m., s.72-73.
8Cilingiroglu, a.g.e., s.71; Ayan, a.g.e., .85.
9 Ayan, a.e., .85; Cilingiroglu, a.e., s.72; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.242; Oral, a.g.m.,
s.193.
80 Seoncak, Hekimin Sorumlulugu, s.60; Ayan, a.e., s.85.
8 Yargitay 3. HD, E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
8Qral, a.g.m., 5.188.

71


http://www.kazanci.com.tr/

beden dili kullanmalidir. Clinkii cerrah, aydinlatmay1 abartarak ve korkutucu bir

bigimde yaparsa, hasta, tibbi miidahaleye onami1 vermekten kaginabilir®,

Aydinlatma yiikiimliiliigiinii hi¢ veya geregi gibi yerine getirilmediginin ispat
yiikii, kural olarak, bunu cerrah aleyhine ileri siiren hastaya aittir (TMK m.6)%.
Ancak tibbi miidahale iligkisi kapsaminda, bu yiikiimliiligiin yerine getirildiginin
ispatinin hekime yiiklenmesi gerektigi doktrinde®® ve Yargitay kararlarinda®
savunulmaktadir. Bunun gerekcesi olarak, Oncelikle hastanin miidahaleyi
gerceklestirecek hekim karsisindaki zayif pozisyonu ve hekimin kendi diizenledigi
tibbi belgelere daha kolay ulagabilme yetenegi gosterilmektedir. Yine kural olarak
hekim tarafindan uygulanan tibbi miidahale hukuka aykiridir ve hastanin
aydinlatilmis onami ile hukuka uygun hale gelir. Bu halde hekim hukuki haklilik
nedenini kendisi ispatlamalidir (TMK m. 24)%7,

Aydmlatma  yikiimliliigiiniin ~ yerine  getirildigi her tirli  delille
ispatlanabilir®®, Ispata iliskin yasal bir sekil sart1 5ngoriilmemisse de, dnce hastasinin
yazili olarak aydinlatmasi ve hemen ardindan yine yazili bir bicimde onaminin
almasi cerrahin ileride kendisine yoneltilebilecek sorumluluk davasindan kurtulmasi
acisindan dnemlidir®. S6z konusu yazili belge, aydilatma yiikiimliiliigiin ispatinda
gliclil bir delildir. Zira Yargitay pek c¢ok kararinda yazili bir aydinlatma belgesinin
bulunmamasii1 veya var olan belgenin hasta tarafindan imzalanmamis olmasini

cerrah aleyhine yorumlamistir®®. Konuya iliskin 2008 tarihli bir kararinda, Yargitay,

8 Cilingiroglu, a.g.e., s.64-65; Dural, a.g.m., s.253.
8 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s. 242.
8Yilmaz, a.g.e., s.41; Ayan, a.g.e., s.87 dipn. 302; Hakeri, a.g.e., s.324; Dogan, a.g.m., s.153;
Kaya, a.g.m., s.66.
8 vargitay 3. HD, E 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
87 Ayan, a.g.e., s.86; Hakeri, a.g.e., s.324; Ozanoglu, a.g.m., s.74-75; Kaya, a.g.m., s.66;
Ozsunay, a.g.m., s.56.
8Kaya, a.g.m., 5.67.
8Yilmaz, a.g.e., s.42.
%Kaya, a.g.m., 5.67.
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yiiziindeki kirigikliklari gidermek amaciyla fill-new adli dolgu malzemesini yiiz
bolgesine enjekte ettiren; fakat bunun sonrasinda yiiziinde giderilmesi miimkiin
olmayan hasar olusan davacinin hekim aleyhine agtig1 davada, davali hekimin iglemi
ger¢eklesmeden Once davaci hastaya islemin muhtemel komplikasyonlar1 hakkinda
bilgi verdigine, riskleri anlattigina ve hastanin onamini aldigina yonelik savunmasini
yazili belge ile ispat edemegini vurgulanmistir®. Yine aydinlatilmis onam formunun
ayrintili bir sekilde, somut olayla iliskilendirerek, yazili sekilde alinmasinin, cerrah
aleyhine ileri siiriilebilecek bir sorumluluk iddiasinda, cerrah igin ispat kolayligi

saglayacagina yonelik Yargitayin kararlar1 da bulunmaktadir®.

Bu noktada belirtmek gerekir ki, hekimin elinde olan matbu bir yazili belge
de aydinlatma yikiimliliigiiniin yerine getirildiginin ispatinda yeterli degildir.
Aydinlatma formunda yazilanlarin hastaya uygulanan somut estetik miidahalenin
ozellikleri ile birlikte degerlendirildiginde uygun aydinlatmay saglayip saglamadigi,
hastanin bu belgeden somut olarak ne anladigi gibi hususlarin da ayrica irdelenmesi

gerekir®,

Eger cerrah aydinlatilmis onam formunu yazili sekilde almamigsa, aydinlatma
yikiimliliiginii yerine getirdigini tanik delili ile de ispatlayabilir. Ancak bu halde,
tanik delilinin takdiri niteligi goz Oniline alinarak, her iki tarafin taniklarinin

beyanlarinin karsilagtirilmasi, miidahalenin niteligi ve olayin gelisim bi¢imi ile genel

Yargitay 13. HD, E. 2008/4519 K. 2008/10750 T. 18.09.2008, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
9 Dosya kapsamindaki davaci hasta tarafindan imzalanmis aydinlatiimis onam belgesi
incelendiginde, yarik damak dudak ve burun ameliyati geciren davaci hastaya, ameliyat
oncesinde mevcut durumun miimkin oldugu 6lclide ameliyatla diizeltilecegi, ancak ileride
gerekli gorildugl takdirde ilave ve farkli ameliyatlarin yapilabilecegi cerrah tarafindan
anlatildigl ve davaci hastanin da buna onam verdigi somut olayin gelisimini degerlendiren
Yargitay, hastanin saglik durumu, hastaya uygulanacak miidahale ve bu midahalenin
etkileri ile sonuglari hakkinda biitlin ayrintilari ile yeteri kadar aydinlatildigi ve bu nedenle
hastanin onaminin hukuka uygun oldugunu ifade etmistir, Yargitay 15. HD, E. 2010/589 K.
2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimigi, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
%Kaya, a.g.m., 5.67.
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hayat tecriibesinden yararlanmak suretiyle, s6z konusu tanik beyanlar irdelenerek
hangi tanik beyanina istiinlik taninacagi belirlenmelidir. Yargitay 2012 tarihli bir
kararinda®, aydinlatilmis onam formu sunamayan davali cerrahm taniklari, her ne
kadar davali cerrah tarafindan kendilerine benzer ameliyatlarda bilgi verildigini
beyan etmislersede, bu beyanlarin somut olaydaki davacinin bilgilendirildigini
kabule yeterli gormemistir. Aydinlatma yiikiimliliigliniin ispatinda bazen genel
yasam tecriibelerinden de yararlanildigi ve boyle bir konuda aydinlatma yapilan
hastanin davranis biciminin bu olup olmayacagina goére sorunun ¢ozildigi
goriilmektedir®®. Hekim tarafindan kendisine agr1 kesici verilen bir hastanm, mide
kanamas1 gegirmesi lizerine, hekim aleyhine ac¢tigi sorumluluk davasinda Yargitay
13. HD, dosya kapsaminda bulunan bilirkisi raporunun aksine, hastanin bu konuda
bilgilendirildigi ve gerekli tedbirlerin alindigina iliskin hekim beyaninin disinda
dosya da herhangi bir belge bulunmadigin1 ve tedavi oncesi mide sikdyeti olan
hastanin bu konuda uyarilmasina ve soru sorulmasina ragmen, kendi sagligini riske
atacak sekilde bu durumu bildirmeyerek ve 1srarla bu ilact 9 giin kullanarak mide
kanamasi gegirmesine sebebiyet vermesinin hayatin olagan akisina aykiri oldugunu
belirterek, hekimin aydinlatma yiikiimliiligiinii yerine getirdigini ispatlayamadigini

vurgulamistir®,

C. Sadakat Yiikumliliigi

Estetik amacli tibbi miidahale sézlesmesi, ister vekalet ister eser sdozlesmesi
olarak nitelendirilsin, sdzlesmenin temeli olusturan giiven iliskisi nedeniyle cerrahin

bir diger yiikiimliiliigii de sadakat yiikiimliliigidiir (TBK m.506 f.2, TBK m. 471

% Yargitay 3. HD E. 2012/177 K. 2012/6939 T. 15.03.2012, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
% Kaya, a.g.m., 5.68.
% vYargitay 13. HD, E. 2006/10057 K. 2006/13842 T. 19.10.2006, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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f.1)%. Bu yiikiimliiliik uyarinca, estetik cerrah, hastasi iizerinde bir tibbi miidahalede
bulunurken, daima hastasinin yararina hareket etmeli, onun menfaatlerini korumali,
onun giivenini sarsabilecek ve/veya ona zarar verebilecek her tiirli davranistan
kaginmali ve gerektiginde hastasinin menfaatlerini kendi menfaatlerinden iistiin
tutmalidir®®. Bu yiikiimliiliik geregince, 6rnegin, cerrah sadece iicretini arttirmak
amaciyla hastaya gereksiz tetkikler yaptirmaktan, miidahaleler uygulamaktan veya
miidahale siirecini gereksiz yere uzatmaktan kagcinmalidir (Hekimlik Meslek Etigi
)%

Kurallar1t m.30)*. Yargitay da cerrahin sadakat yiikiimliiliiglinli kararlarinda siklikla

vurgulamistirt®,

Sadakat yiikiimliiliiglinlin kapsamina, sir saklama, estetik miidahaleyi
hastanin iradesine uygun olarak yerine getirme, hastayi bilgilendirme, hastaya hesap
verme ve alman seyleri iade etme borglar1 da girmektedir!®l. Sadakat yiikiimliiliigii
ve Ozellikle bu yiikiimliilik kapsaminda yer alan sir saklama ylikimliligi, 6zen
yikiimliiliglinden farkli olarak, sozlesme sona erdikten sonra da devam

etmektedirl®?,

% Tandogan, Borg¢lar Hukuku, C.ll, s.407; Aral/Ayranci, a.g.e., s.420; “..Vekdlet

sézlesmesinde giiven iliskisi genellikle acik bir sekilde kendisini gdsterir. Giiven karsilikli
olmakla birlikte, ézellikle vekdlet veren, glivendigi bir vekile isini vermek ister. Giiven, vekilin
hem kisiligine hem de mesleki bilgisine, yetenegine iliskindir. Bu, vekilin genellikle, yerine
getirilecek sézlesme konusu is hakkinda uzman olmasiyla da yakindan ilgilidir”,
Zevkliler/Gokyayla, Borglar Hukuku, s.592.
% Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.407; Ayan, a.g.e., s.87; Demir, Hekimin Sorumlulugu,
5.243; Ozay, a.g.e., 5.66.
% Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.408 dipn. 5; Ayan, a.e., 5.88.
100 yargitay 13. HD, E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Yargitay 3. HD E. 2015/11701
K. 2015/19001 T. 26.11.2015; Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010;
Yargitay 15. HD e. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011; Yargitay 3. HD E. 2015/11672 K.
2016/4827 T. 29.03.2016; Yargitay 3. HD E. 2015/12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015;
Yargitay 3. HD, E. 2015/9077 K. 2016/5505 T. 11.04.2016; Yargitay 3. HD E. 2012/177 K.
2012/6939 T. 15.03.2012; Yargitay 3. HD E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014; Yargitay
13. HD, E.2011/11359 K. 2012/12808 T. 21.05.2012; Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
101 Aral/Ayranc, a.g.e., 5.420-421; Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.408.
192 Tandogan, Borglar Hukuku, C. 11, s.409.
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Sadakat yiikiimliiliigiine aykirt davranilmasi halinde Ongoriilen tazminat,
hastanin, cerraha karsi besledigi giivenin bosa ¢ikmasindan kaynaklanan zararin
tazminine yoneliktir'®®. Sadakat yiikiimliiliigii, aktif bir faaliyeti gerekli kildig

takdirde, cerrahin bu borcunu da 6zenli bir sekilde yerine getirmesi gerekir'®,

d.  Ozen Yiikiimliiliigii

Estetik amagli tibbi miidahale s6zlesmesi kapsaminda miidahalede bulunan
estetik cerrahin sadakat yiikiimliiliigiiniin yan1 sira 6zenli hareket etme ylikiimliligi
de bulunmaktadir (TBK m.506 £.2-3)!%, Estetik cerrahin dzen yiikiimliiliigii, sadece
sozlesmeden degil, ayn1 zamanda meslek etik kurallarindan ve cerrah ile hasta
arasindaki giiven iliskisinden kaynaklanmaktadir (TDT m. 2, HHY m.14 f.1)0,
Ayrica bu yiikiimliiliik, asli edim yiikiimii degil, bagimsiz bir bor¢tur'®”. Bu nedenle,
0zen yiikiimliiliigiiniin ihlali halinde, estetik miidahale sozlesmesi ister vekalet ister
eser sozlesmesi olarak nitelendirilsin, hasta, bu ihlale dayanarak cerrahtan tazminat
talep edebilir (TBK m. 112 )%,

Estetik cerrahin 6zen yiikiimliiliigiiniin kapsami, ayn1 uzmanlik dalinda egitim
gormiis, benzer tibbi miidahaleleri uygulayan basiretli bir cerrahin gostermesi

gereken Ozene gore belirlenmelidir (TBK m.506 f.3, TBK 471 £2)1%. Buna gore,

13 Tandogan, Borglar Hukuku, C. 11, s.409.

104Bagpinar, a.g.e., s.146.

105 Ayrintili bilgi icin bkz. Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.490 vd.

106 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.46.

17 Bzay, a.g.e., 5.80. Ayrica bkz. Yargitay 15. HD, E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011,

Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

1% Tandogan’a gore, “6zen yiikiimliiliigiiniin yerine getirilmemesi, geredi gibi ifaya olan

menfaatin, sadakat borcunun yerine getirilmemesi ise, beslenen glivenin bosa ¢ikmasindan

dogan zararin tazminidir”, Tandogan, Borglar Hukuku, C.11, s.409.

1 vargitay 13. HD T.14.10.1974 E. 1974/2637 K.1974/2492 ve Yargitay 4. HD. T. 10.04.1980

E.1980/2175 K.1980/4735 ictihatlarinda hekimin siibjektif 6zellikleri dikkate alinmadan,

yalniz tedbirli bir doktorun ayni hal ve sartlar altinda gosterecegi muted ihtimamin yapilan

miidahalede ihmal ve tedbirsizligin varhgini kabul i¢in 6l¢l olarak benimsemistir, Cevrimigi,

www.kazanci.com.tr, 07.02.2016. Doktrinde Petek, estetik cerrahin gdstermesi gereken
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estetik cerrah 6zen yilikiimliiliigiine uygun davranmak igin, basiretli bir estetik cerrah
gibi davranarak, estetik miidahalede bulunmadan 6nce zorunlu olan ve hasta 6zelinde
gerekli gordiigli tiim muayene ve tani koyma yoOntemlerini gergeklestirmeli,
uygulayabilecegi miidahale teknikleri arasindan basari sansi en fazla olan teknigi
secmeli ve sectigi ameliyat teknigini zamaninda, tibben kabul edilen ilkelere uygun
ve ozenli bir sekilde gergeklestirmelidir'®. Asgari diizeyde dahi olsa, tereddiit
doguran bir durum ortaya ciktiginda, bu tereddiidii ortadan kaldiracak aragtirmalari
yapmali Ve koruyucu tedbirleri almalidir. Yine estetik cerrahin kendi alanina iligkin
tip bilimindeki yenilikleri, giincel yaymlar1 okuyarak, takip etmesi gerekmektedir!'.
Yargitay da kararlarinda bu hususu agik¢a belirtmistir''?2. Bununla birlikte, cerrah,
sadece tibbi miidahale 6ncesi ve uygulama aninda degil, sonrasinda gerekli arastirma
ve kontrolleri yaparken ve gerekli talimatlari verirken de 6zenli davranmakla
yiikiimliidiir. Ornegin, karin germe ameliyat: sonrasinda hastada kanama meydana
gelmesi halinde, kanama komplikasyonu yonetimi kapsaminda revizyon ameliyati,
yeterli replasman tedavisi ve yakin takip yapilarak, komplikasyonun ortadan

kaldirilmas1 6zen yiikiimliiliigiiniin geregidir!®®.

Cerrahin 6zen yiikiimliiliigli, yalniz tip biliminin teknik kurallar1 ile simirh

degildir. Cerrah bir estetik miidahale bulunurken, ayn1 zamanda, tip etigi ve

Ozenin kural olarak, kendi stbjektif durumundan bagimsiz bir sekilde, ortalama basiretli bir
cerrahi gostermesi gereken 6zenle ayni oldugunu kabul etmekle birlikte, eger, hastanin o
cerrahla s6zlesme yapmasinda onun diger cerrahlara gére daha tecriibeli ve bilgili olmasi rol
oynamissa, gostermesi gereken 6zen hususunda artik kendi sibjektif 6zelliklerinin dikkate
alinmasi gerektigini ifade etmistir, Petek, a.g.m., s.211, dipn.98.
110 Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il 5.416; Ozay, a.g.e., s.81; Kicalioglu, a.g.e., s.4; Ozpinar,
a.g.e., s.22.
111 Atabek/Sezen, a.g.m., s.147-148.
"2yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015; Yargitay 15. HD, E. 2010/589
K. 2011/263 T. 25.01.2011; Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010;
Yargitay 13. HD E. 2008/4519 K. 2008/10750 T. 18.09.2008; Yargitay 3. HD E. 2015/12079
K.2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
13 vargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016, GCevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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deontoloji kurallarma uymakla da yiikiimliidiir''*. Buna gore drnegin meslek etigi
geregince, cerrah, kisisel bilgi, beceri ve uzmanlik alanini astifini diistindiigii
durumlarda hasta ile s6zlesme yapmaktan kaginmali ve dilerse, hastasini o konuda
uzman bir hekime yonlendirmelidir, aksi halde 6zen yiikiimliligine aykir

davranmis sayilir'®,

Ozen yiikiimliiliigiiniin yerine getirilmediginin ispat yiikii hastaya aittir.
Hastanin bu ispat yiikii kapsaminda, cerrahin tip mesleginin kurallarmma uygun
olmayan aktif ya da pasif bir harekette bulundugunu ve hayat deneyimlerine gére, bu
hareketin, sonucun meydana gelmesinde etkili oldugunu kanitlamasi gerekmektedir.
Buna karsilik cerrah, ozen yiikiimliliigiine aykir1i harekette bir kusurunun
bulunmadigini ispatlayarak sorumluluktan kurtulabilir. Ancak belirtmek gerekir ki,
Yargitay 2011 tarihli istisnai bir kararinda, hekim, tip biliminin kurallarini
uyguladigini ispat etmek zorundadir diyerek, Ozen yiikiimliligiiniin yerine

getirildiginin ispat yiikiiniin hekime ait oldugunu ifade etmistir®.

Uygulamada 6zen yikiimliliigiine aykir1 davranilip davranilmadigi tespit

edilirken, ¢ogu zaman, tibbi bilirkisinin yardimina bagvurulmaktadir. Ancak bu

aykirihgin gok agik oldugu hallerde, bilirkisiye bagvurulmasi gerekmedigi gibi'’,

bilirkisi tarafindan verilen raporun hakimin baslayicilig1 da bulunmamaktadir!®®,

114 Ascioglu, Tibbi Yardim, 5.49; Ozay, a.g.e., 5.66; Sarial, a.g.e., 5.85.
115 Ayan, a.g.e., s.90; Ozay, a.e., s.67; Donay, a.g.m., 5.50; Atabek/Sezen, a.g.m., s.149;
Belgesay, Mesuliyet, s.99.
116 yargitay 15. HD, E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
117 Yargiyay 13. HD E. 1982/7237 K. 1983/1783 T. 14.03.1983, YKD, 1983/7, s.1037. Bunun
disinda burun ameliyati olacak hastaya yanlslikla meme ameliyati yapmak da bu duruma
ornek olarak gosterilebilir.
18 “HUMK hiikiimlerine gére hdkim ancak, olaylarin ézellgine uydudu, dayanaklari
gosterdigi, inandirici oldugu takdirde bilirkisi raporlari ile baghdir. Bunun disinda bazi ayrik
durumlar harig, hangi merci ve makam tarafindan verilirse verilsin anilan niteliklere haiz
olmayan bilirkisi raporlari baglayici sayilmaz. Yiiksek Saglk Surasi raporu da bu niteliktedir.
Ciinkii rapor, gerekgeli ve inandirici degildir.”, Yargitay 4. HD E. 1976/6297 K. 1977/2541 T.
07.03.1977, YKD, 1978/6, 5.909.
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e. Sir Saklama Yiikimliilugii

Estetik amacli tibbi miidahale s6zlesmesi kapsaminda cerrahin bir diger
yikiimliligi ise, sadakat yiikiimliliigii kapsaminda kalan sir saklama
yikiimliligadir (AY. m. 17; TMK m. 23; TDT m. 4; HHY m. 21 ve 23; Hekimlik
Meslek Etigi Kurallart m. 9). Sir, gizli tutulmasi hastanin menfaatine olan hasta
hakkindaki her tiirlii bilgidir''®. Cerrah 6grendigi bir bilginin sir olarak nitelendirilip
nitelendirilemeyecegini belirlerken, ortalama bir hastayr degil, somut olaydaki

hastay1 esas almalidir!?,

Bilindigi gibi cerrah, ifa ettigi is itibariyle hastasinin en mahrem olan 6zel

121 QOgzellikle kisinin psikolojik

hayatina iliskin bilgilerine vakif olabilmektedir
durumuyla yakindan ilgili olan estetik amagli tibbi miidahalelerde, ¢ogu zaman
hastalar, kendilerine bu tip miidahaleler uygulandiginin  bilinmesini
istememektedirler. Hatta estetik miidahale uygulayan bir cerraha basvuruldugunun
Ogrenilmesi halinde, estetik operasyon gegcirildigi sonucuna varilabileceginden,
estetik cerraha basvurduklarmin bile saklanmasini istemektedirler'??>. Bu nedenle
kanaatimizce, genellikle hastalar tarafindan gizlice gergeklestirilen ve hastalarin en
yakinlar1 dahil herkesten sakladiklari estetik miidahalelerde sir saklama yilikiimliiliigi
kat1 bir sekilde uygulanmalidir. Cerrah, hastasinin istegine saygi gostermeli ve
sadakat yiikiimliliigiinden kaynaklanan sir saklama yiikiimliiliigii kapsamina giren
hastasinin kimligi, uyguladigi miidahalenin tiirii ve uyguladig1 miidahale nedeniyle
hastas1 hakkinda 6grendigi tiim tibbi ve/veya sahsi bilgileri sakli tutmali ve diger

hekimler ve hasta yakilar1 dahil kimseye agiklamamalhdir'?®. Ayrica cerrahin,

iclinci bir kisinin tahmin ettigi veya bildigi bir olay1 teyit etmesi de sir saklama

119 petek, a.g.m., 5.215.
120 Ayan, a.g.e., 5.98-99; Belgesay, Mesuliyet, s.146; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.47.
121zay, a.g.e., 5.73.
12 Tandogan, Borglar Hukuku, C.11, 5.453; Ozay, a.e., 5.90.
13 Tandogan, Borglar Hukuku, C. 11, 5.450.
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yiikiimliiliigliniin ihlali sonucu dogurabileceginden, hastas1 hakkindaki higbir bilgiyi

teyit etmemelidirt?4,

Cerrahin sir saklama yiikiimliiliigii, sadece kurulmus bir s6zlesmesinin ifasi
sirasinda degil, s6zlesme oncesinde, kurulma aninda ve hatta s6zlesme sona erdikten
sonra hasta vefat etse bile devam etmektedir'?®. Yine cerrahin, bilimsel tebliglerde

hastanin anonimligini korumasi da sir saklama yiikiimliiliigiiniin bir geregidir'?°.

Hastanin sirrinin agiklanabilmesi hususunda onaminin olmasi, hekimin hakl
menfaatinin varligi veya kanundan dogan hallerde'®’, cerrahin hasta sirlarini
aciklamasi, sir saklama yiikiimliiliigiin ihlaline yol agmaz!?®. Ornegin, cerrahim,
hastasin1 baska bir hekime sevk etmesi halinde gerekli hasta bilgilerini sevk ettigi
hekime vermesi veya hasta tarafindan cerrah aleyhine agilan bir davada, cerrahin
kendisini savunmak amaciyla durumun gerektirdigi olgiide ve gereken kimselerle
hasta bilgilerini paylasmas1 hallerinde, hekimin sir saklama yiikiimliiliiglinii ihlalden
sorumlulugu s6z konusu olmayacaktir. Son durumda, sirrin agiklanmasi, son

savunma araci olarak kullanilmalidir'?.

Cerrah, sir saklama yiikiimliiliigiine aykiri davranirsa, hastanin bu nedenle
dogan maddi veya manevi zarararindan dolayr sorumlulugu s6z konusu olacaktir
(TBK m. 506 f.2). Bu halde maddi tazminat, cerraha duyulan giivenin sarsilmasindan
dogan menfi zararin tazminini teskil ederken, TBK m. 58 ‘deki sartlarin olusmasi

halinde manevi tazminat da talep edebilir’®®. Ayrica bu yiikiimliiligii aykiri

124 Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il 5.453.
125 zay, a.g.e., 5.90.
126 Ayan, a.g.e., 5.98-99; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.47; Belgesay, Mesuliyet, s.146.
127 By hallere érnek olarak, 1593 sayil umumi Hifzissihha Kanunu kapsaminda tehlikeli ve
bulasici bazi hastaliklarin yayilmasina engel olarak getirilen diizenlemeler (m. 57 — 97 — 107)
ve saglik meslek mensuplarinin sugu bildirmemesine iliskin TCK m. 280 gosterilebilir.
128 Tandogan, Borglar Hukuku, C. I, s.454-455.
129 3zay, a.g.e., 5.75.
130Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.456.
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davranig, ayn1 zamanda, kisilik haklarina saldir1 teskil edeceginden, cerrah, haksiz

fiil hiikiimleri uyarinca sorumlu olacaktir*®,

f. Hastanin iradesine ve Talimatlarmma Uygun Olarak

Miidahalede Bulunma Yiikiimliiliigii

Kural olarak vekil, miivekkilinin iradesine ve talimatlarina uygun olarak
miidahalede bulunmalidir (TBK m. 505 f.1)**2. Ancak vekilin vekalet verenden izin
alma olanagi bulunmadigi hallerde, sayet miivekkil bilseydi izin verecegi isler igin,
onun yararina olarak vekil, miivekkilin talimatlarindan ayrilabilir (TBK m.505
f.1)1%3. Yine miivekkilin hukuka ve ahlaka aykiri talimatlariin yerine getirmeyen

134 Ancak bu istisnalar disinda vekil,

vekilin sorumlulugu s6z konusu olmaz
miivekkilinin talimatlarina uymakla yiikiimlidiir, aksi halde bundan dogan zarar

karsilamak zorundadir (TBK m.505 £.2).

Estetik amagli tibbi miidahalelerin uygulanmasi1 bakimindan ise, bu
miidahaleler uzmanlik gerektirdiginden ve alaninda uzun yillar yogun bir egitim
almig, uzman cerrahlar tarafindan gergeklestirildiginden, bu konuda herhangi bir
egitimi olmayan hastanin cerraha talimat verebilme olanagi ¢ok sinirlidir. Cogu
zaman, hastalar kendilerine uygulanmasini istemedikleri miidahaleler hakkinda
cerraha talimat vermektedirler'®®. Ancak bu aciklamadan cerrahin tamamen bagimsiz
olarak, hastasinin iradesinin aksine miidahalede bulunabilecegi ¢ikarilmamalidir.

Zira cerrahin bagimsizligl, miidahalenin uygulanmasinda izlenecek yoOntemle

131 (zay, a.g.e., 5.74.
132Tandogan, Borglar Hukuku, C.11, 5.436; Ozay, a.e., 5.81-82.
133 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.446.
134 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.442.
135 Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s.1167; Aral/Ayranci, a.g.e., s.425-426; Ozay, a.g.e., s.82.
“...Ancak istisnai hallerde miivekkil de vekil kadar uzman olup ona ayrintili ve olumlu yénde
bir takim talimatlar verebilir: Taninmis bir cerrahi diger bir cerrahin ameliyat etmesi halinde
oldugu gibi...”, Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.438.
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136

sinirhidir°. Bunun disinda, hasta, kisilik hakki kapsaminda yer alan beden biitiinligii

uzerinde kendisi sO0z sahibi olmalidir.

Hastanin yanilarak talimat verdigi hallerde, cerrah bu durumu biliyor veya
bilmesi gerekiyorsa, sadakat ve 6zen yiikiimliiligii geregince bu talimata uymamali
ve hastasini uyarmalidir. Aksi halde sadakat ve 6zen yiikiimliiliigline aykiriliktan
dolay1 sorumlulugu dogar. Cerrahin hastasin1 yaniltarak talimat elde ettigi hallerde

ise sorumlulugu agirlasir™®’.

Hasta tarafindan cerraha verilen talimat, miidahalenin sonuclarini olumsuz
yonde etkileyebilecek nitelikteyse, cerrah hastayr uyarmali; ancak hasta talimatin
yerine getirilmesinde 1srar ederse, cerrah, ileride dogabilecek sorumluluktan
kurtulmak i¢in talimata uymamali, gerekirse istifa ederek talimattan kurtulmalidir'®,
Ozellikle estetik amacli tibbi miidahalelerde bir zorunluluk bulunmamas: sebebiyle,
hasta tarafindan izin verilmis olsa dahi cerrah, tehlike orani yiiksek ve biiyiik zararlar
dogurabilecek talimatlardan kaginmalidir™®®. Zira cerrahin sirf belirli bir iicret elde
etmek amaciyla tibbin gereklerine aykiri hareket edip, kariyerini zedelemesi
beklenemez. Ancak, estetik amagli tibbi miidahale sozlesmesinin, goriisiimiiziin
aksine, eser sozlesmesi olarak nitelendirilmesi halinde, cerrah, hastanin ameliyatin
sonuglarini olumsuz yonde etkileyebilecek talimatlarina karsi onu uyarmali, ancak
hasta talimatinda israr ederse, bu talimat dogrultusunda hatali bir miidahalede
bulunsa dahi, bu yiizden dogacak zararlardan sorumlu tutulmamalidir (TBK m. 476,
MK m.23))¥°, Oysa vekalet sdzlesmesi olarak nitelendirilen estetik amagli tibbi
miidahale s6zlesmelerinde, taraflar arasindaki giiven iligkisi uyarinca, cerrah hastanin
uygun olmayan bir talimatini, hastaya zarar verecegini bile bile hastanin 1srari

nedeniyle uygularsa sorumluluktan kurtulmasi miimkiin degildir.

136 3zay, a.e., 5.82.
137 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, s.443-444.
138 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.445.
139 Cakmut, a.g.e., 5.182.
“0Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.49-50; Ozay, a.g.e., s.90.
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g. Sozlesmeyle 1liskili Olarak Aldiklarbm Geri Verme

Yiikimliliigii

Estetik cerrah, estetik bir miidahalede bulunmak amaciyla hastasi tarafindan
temin edilen veya iigilincii kisilerden aldigi belgeleri ve diger seyleri hastasina geri
verme yiikiimliiliigii altindadir (TBK m. 508 f.1)!%!. Cerrahin tibbi miidahalede
bulunmak icin gerek duydugu ve ihtiyact sona erdiginde iade etmesi gereken bu
belgelere 6rnek olarak, hasta tarafindan kendisine teslim edilen fotograflar, rontgen
filmleri, tahlil sonuglari, raporlar, calisma belgeleri, hastaligin gelisimi anlatan
yazilar ve benzeri belgeleri sayilabilir'*?. Bu yiikiimliiliik yine kismen cerrahin hesap
verme yikimliliginden kaynaklanmaktadir (TBK m. 508 f. 1, Hekimlik Meslek
Etigi Kurallart m. 31 ve m.32).

Cerrah, aksi kararlastirilmadikca, hasta tarafindan kendisine verilen belgelerin
asillarmi  geri  vermelidir'®®, Ancak cerrah, gerceklestirdigi miidahaleyi
ispatlayabilmek amaciyla bu belgelerin bir suretini alabilir. Zira bu belgeler, hem
hastanin sirlarinin saklanmast hem de ileride baska bir hekime basvuruldugunda

hastaligin 6ykiisiiniin anlatilabilmesi bakimindan énemlidir.

Estetik miidahale sirasinda cerrahin kendi diizenledigi belgeler, rapor ve
rontgen filmlerinin miilkiyeti ise cerraha aittir. Hasta, bu belgelerden c¢ikar1 olanlari
gorme, inceleme ve 6rnek alma hakkina sahiptir (HHY m.16, Hekimlik Meslek Etigi

)144

Kurallar1 m.31)**. Buna gore, O6rnegin, cerrahin hastasinin durumu hakkinda,

hastanin istegi disinda, kendiliginden tuttugu notlar, hesap verme yiikiimliligi

141 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.494.

142 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.494.

43Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s.1174-1775; Tandogan, Borglar Hukuku, C. II, 5.494.

144 Bu konuda bkz. Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, s.494; Ayan, a.g.e., 5.96; Senocak,

Hekimin Sorumlulugu, s.65; ipekyiiz, a.g.e., s.111; Ozay, a.g.e., s.73; Petek, a.g.m., s.213.
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kapsaminda istenebilir. Ancak sadece cerrahin ¢ikarmin bulundugu kayit ve

belgelerin ise, hastaya gosterilmesi ve geri verilmesi gerekmemektedir'®®.

Bu yiikiimliiligiini ihlal eden cerrah sadakat ve hesap verme yiikiimliiliigiine

aykir1 davranmis olacagindan sorumlulugu s6z konusu olur®®.

2. Sozlesmenin Eser Sozlesmesi Olarak Nitelendirilmesi
Halinde Cerrahin Giindeme Gelebilecek Bazi Yiikiimliiliiklerinin

Degerlendirilmesi

a. Arac, Gere¢ ve Malzeme Saglama Yiikiimliiliigii

Estetik amagli tibbi miidahale sozlesmelerini eser soOzlesmesi olarak
nitelendiren goriise gore, aksine bir adet veya anlasma olmadigi siirece, ameliyatin
gerceklestirilmesi i¢in gerekli malzeme, arag ve gereglerin cerrah tarafindan
saglanmas1 zorunludur (TBK m. 471 f. 4) %7, Zira estetik miidahale konusunda
ihtisas sahibi olmayan hastanin, cerrahin kullanacagi malzeme ve araglari tedarik
etmesi veya talimat niteliginde de olsa bu malzeme ve araglar hakkinda se¢imde

bulunmasi miimkiin degildir'*®,

Cerrah, kendisi tarafindan saglanan malzemenin ayipli olmasi ve bu nedenle
eserde bir ayip olusmas1 durumunda, hastasina karsi satict gibi sorumlu olur (TBK
m. 472 f.1). Ancak cerrahin satict gibi sorumlu oldugu kabul edilirse, hastanin bu

ayiptan kaynaklanan zararinin giderebilmesi igin, hastanin gozden gegirme ve

145 Ayan, a.e., 5.95-97; ipekyiiz, a.e., s.11-112; Ozdemir, a.g.e., 5s.135; Onaran, a.g.m., 5.288-
289; Oztiirkler, a.g.e., 5.97.
146 Tandogan, Borglar Hukuku, C.11, 5.490.
147 (Ozay, a.g.e., 5.92-93; Doktrinde estetik miidahale sdzlesmelerinin sui generis bir
sozlesme oldugunu savunan Atabek/Sezen de cerrahin bu goérGsi savunmaktadir,
Atabek/Sezen, a.g.m., 5.48.
148 3zay, a.e., 5.92-93.
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cerraha ihbar etme yiikiimliliiglini yerine getirmis olmasi (TBK m.223) ve 2 yilik
zamanagimi siiresine (TBK m. 231 f.1) uymas1 gerecektir. Bu nedenle, bu tip
sozlesmeleri eser sozlesmesi olarak nitelendiren goriis dahi, satim soézlesmesinin
ayiba iligskin hiikiimlerinin cerrah ile hasta arasindaki iliskiyle bagdasmayacagini ve
bu madde hiikkmiinlin estetik amagli tibbi miidahale sozlesmesi kapsaminda

1499 Buna gore, hastanin dis

uygulanmasinin miimkiin olmadigini belirtmistir
goriiniimiinde agikg¢a bir farklilik, bozulma, kanama, agri, sanci, siz1 gibi belirtiler
olmasi halinde, hastanin muayene ve ihbar kiilfetinden bahsedilebilir. Aksi halde, tip
bilimi hakkinda neredeyse hi¢ bilgi sahibi olmayan hastaya ihbar kiilfeti yiiklemek ve
hastadan kendisine uygulanan estetik miidahalenin ayiplarini tespit etmesini veya
bunu bir diger hekime muayene ettirip, bu muayene neticesinin bir raporla tespitini
ve bu ayiplar ihbar etmesini beklemek dogru olmaz'*®. Kald: ki, uygulamada, hasta,

cogu zaman miidahalede bulunan cerraha kontrole gittiginde ayiptan haberdar

olmaktadirlar.

Kanaatimizce, estetik amagli tibbi miidahale sozlesmesi kapsaminda,
uygulamada teamiil olarak, cerrah, bazi ara¢ ve gerecleri kendisi saglasa dahi, tiim
malzeme, ara¢ ve gereclerin saglama yiikiimliiliigliniin cerraha ait oldugu kabul
edilmemektedir. Buna gore 6rnegin, estetik cerrahlar, makas, portegii, klemp, penset,
bistiiri sap1, ekartér vb. cerrahi aletlerden olusan 6zel alet setlerine sahiptirler ve
ameliyatlarinda ayni cerrahi setleri kullanmay1 tercih etmektedirler. Ancak bunun
nedeni cerrahlarin boyle bir yiikiimliiliiklerinin olmasi1 degil, ameliyat esnasinda
aligkin olduklar1 kendi aletleriyle daha rahat ve 6zenli bir sekilde miidahalede
bulunmalaridir. Bunlar diginda kalan dikis ipi, koter, anestezi i¢in gerekli olan arag
ve gerecler, ameliyat masasi, ameliyat Ortiileri vb. ara¢ ve gereclerin ya hasta
tarafindan ya da hastanin ameliyatinin yapilacagi hastane tarafindan saglanmasi
gerekmektedir. Cerrahin bu ara¢ ve geregleri saglamakla yiikiimlii oldugundan

bahsedilemez. Ciinkii estetik miidahalelerde saglanmasi gereken ara¢ ve gerecler

149 zay, a.e., 5.93.
150 Bzay, a.e., 5.93, dipn. 184.
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miidahaleden miidahaleye farklilik gdstermektedir. Her estetik miidahalede, olagan
olarak kullanilmasi gereken arag ve gereglerin yani sira operasyon esnasinda ihtiyag
duyulabilecek, onceden ihtiyac1 dngdriilemeyen arag ve gereglerde bulunmaktadir.
Tim bu arag ve gereglerin ise cerrah tarafindan temin edilip, hazir tutulmasini
beklemek hayatin olagan akismna aykiridir®™!. Uygulamada genellikle, bu ara¢ ve
gerecler, hastanin ameliyat olmak i¢in hastaneye kabul sézlesmesi akdettigi hastane
tarafindan saglanmaktadir. Bunlar disinda kalan slikon implantlar (meme, ¢ene,
yanak, kalga implantlar1), gz kapagi ameliyatlarinda kullanilan g6z kapagi altin
agirlik, burun estetigi ameliyatlarinda kullanilan atel, kirisiklart azaltmak amaciyla
yiize uygulanan botox veya dolgu ilaglar1 vb. tek kullanimlik malzemeler hasta
tarafindan saglanmalidir. Ciinkii bu malzemelerin hem pahali olmasi hem de
Omiirlerinin kisa olmasi nedeniyle, cerrah tarafindan saglanmasi ve saklanmasi
beklenemez. Bunlar her ameliyat i¢in hasta tarafindan temin edilmelidir. Cerrah
sadece hastasina temin etmesi gereken malzeme ile ilgili 6neride bulunabilir ve
alabilecegi yerleri isaret edebilir, fakat hangi malzemeyi nereden alacagina hasta
karar vermelidir. Sonug olarak, estetik miidahale uygulamalarinda gerekli olan tiim
malzemelerin ve bazi ara¢ ve gereclerin masraflarinin hasta tarafindan karsilanacak
olmast bile taraflar arasindaki bu soOzlesmesinin vekalet sozlesmesi olarak

nitelendirilmesi gerektiginin bir gostergesidir!®2,

151 poktrinde Atabek/Sezen’e gére, hekimin stetoskop, tansiyon aletini nezdinde

bulundurmasi zorunlu ise de, réntgen makinasi sahibi olmasi zorunu degildir. Bu halde
hekimin vasat bir uzman hekimin nezdinde bulundurmasi gereken ara¢ ve geregleri
bulundurup bulundurmadigi arastirilmalidir, Atabek/Sezen, a.g.m., s.48.
152 Tandogan, istisna Akdi, s.327; Kursat, a.g.m., 5.161.
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b. Ise Zamanminda Baslama, Yiiriitme ve Teslim

Yiikiimliiliigii

Estetik miidahale sozlesmelerini eser sézlesmesi olarak nitelendiren goriise
gore!®, estetik amacli tibbi miidahaleler zorunluluk tasimadigindan, miidahalenin
siiresi taahhiit edilebilir. Bu halde cerrah, taahhiit edilen zaman igerisinde ve
taahhiide uygun bir bigimde miidahaleye baslamak ve tamamlamak zorundadir (TBK
m. 473 f.1)™®. Ancak bu miidahaleler hastanin viicudu iizerinde gergeklestiginden
teslim borcunun hukuken ve fiilen yerine getirilmesi miimkiin degildir'>. Cerrahin
tip bilimi geregince, beklemeyi veya acele etmeyi tercih ettigi haller ise bu durumun

istisnas1 olarak gosterilmistir'®®.

Kanaatimizce, estetik amagli tibbi miidahaleler de hastanin viicudu iizerinde
gerceklestiginden ve bu nedenle miidahalenin ne kadar siirede ve nasil sonuglanagi
cerrahin miidahaleyi nasil gerceklestirdigi kadar, hastanin viicudunun bu miidahaleye
verecegi tepkiye de bagli oldugundan, cerrahin hastaya belli bir siirede belli bir
sonucu elde edebilecegini taahhiit etmesi miimkiin degildir. Ornegin, yapilan bir
burun veya meme estetigi operasyonun da olusan morluklar ya da yara izlerinin yok
olma siiresi veya bu izlerin ve ekimozlarin ne kadar yok olacagi hastadan hastaya

degisiklik gostermektedir.

153 zay, a.g.e., 5.95-96.
154 Bu konuya iliskin ayrintili bilgi icin bkz. Tandogan, Borglar Hukuku, C.l, s.112 vd.; Zarife
Senocak, Eser Sozlesmesinde Ayibin Giderilmesini isteme Hakki, Turhan Kitabevi, 1. Baski,
Ankara 2002, s.24-25; Tungomag, a.g.e., s.1004; Aral/Ayranci, a.g.e., s.364;
Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., 5.987.
155 petek, a.g.m., 5.194; Ozay, a.g.e., 5.96.
156 Ozay, a.e., 5.96.
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C. Ayip Nedeniyle Yiikiimliiliigi

Vekalet sozlesmesi kapsaminda “6zen yiikiimliiliigine aykirilik” olarak
degerlendiren hususlar, eser sozlesmesi kapsaminda ise “ayip” kavramui ile ifade

edilmektedir®®’.

Bu nedenle, estetik amaghi tibbi miidahale sozlesmeleri eser
sozlesmesi olarak nitelendirildigi takdirde'*®, bu s6zlesme kapsaminda cerrah, sadece
miidahaleyi 6zenli bir sekilde yapmayi degil, belirli bir sonucu gerceklestirmeyi
taahhiit ettiginden, hasta gerektiginde ayiba karsi tekeffiil hiikiimlerine de
bagvurabilir (TBK m.474vd). Belirtmek gerekir ki, bu halde, hastanin 6zen
yiikkiimliiliigine aykiriliga dayanabilmesi i¢in, eser olarak kabul edilen estetik
miidahale tamamlanmadan degisik nedenlerle yarida kesilmis veya estetik miidahale
tamamlanmis ve ayipsiz olarak teslim edilmis olmasina ragmen, miidahale sirasinda
hekimin 6zen yiikiimliiligline aykir1 hareket etmis, 6rnegin miidahale sirasinda hasta,
cerrahin 6zen yiikiimliliigiine aykir1 davraniglari nedeniyle enfeksiyon kapmis

159

olmalidir™". Aksi halde hasta sadece ayip nedeniyle sorumluluk hiikiimlerine

dayanabilir.

Yargitay da pek ¢ok kararinda, estetik amagl tibbi miidahale sonucunda
hastanin beklentilerinin karsilanmamas1 halinde, hastanin ayip hiikiimlerine
basvurabilecegini kabul etmektedir'®®. Bu duruma 6rnek olarak gosterilebilecek 2006
tarihli bir kararinda Yargitay'®!, estetik ameliyatlarda, ameliyat sonucunda hastanmn
viicudunda meydana gelen degisikligin fen ve sanat kurallarina uygun ve hastanin

beklentisini karsilar nitelikte olmasi gerektigini, aksi halde, sozlesmenin yarar

157 Kursat, a.g.m., 5.156.
%80zay, a.g.e., 5.96-97.
159 Ozay, a.e., 5.87.
160 yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015; Yargitay 3. HD, E. 2015/9077
K. 2016/5505 T. 11.04.2016; Yargitay 3. HD E. 2012/177 K. 2012/6939 T. 15.03.2012;
Yargitay 3. HD E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014; Yargitay 13. HD, E. 2011/11359 K.
2012/12808 T. 21.05.2012, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
11 vargitay 15. HD, E. 2005/7988 K. 2006/3417 T. 08.06.2006, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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dengesinin hasta aleyhine bozulacagini ve cerrahin ayip nedeniyle sorumlu olacagini
belirtmistir. Ayn1 karar kapsaminda Yargitay, dogum sonrasinda karin bolgesinde
olusan ¢atlak ve diger deformasyonlarin giderilmesi amaciyla operasyon gegiren
hastanin dosyadaki fotograflarini inceleyerek, operasyon sonucunda istenen sonuca

ulasilamadigini, bu nedenle cerrahin kusurlu oldugunu ifade etmistir.

Ayip hiikiimlerine dayanan hasta, 6ncelikle muayene ve ihbar kiilfetini yerine
getirmek kaydiyla kanun kapsamindaki segimlik haklardan yararlanabilir (TBK
m.474). Hasta birden fazla se¢imlik hakki arasindan somut olaya en uygun olani
tercih edebilir (TBK m.475)!2,  Bu kapsaminda hastanin ilk hakki sézlesmeden
donme hakkidir (TBK m. 475 f.1 ¢.2)!®3. Ancak her ne kadar hastanin bu hakk:
kullanmasi teorik olarak miimkiin goziikse de, estetik miidahalelerde cerrah, eseri
hastanin viicudunda meydana getirdiginden ve sozlesmeden donme durumunda
eserin hastanin viicudundan kaldirilmasi, saglik ve estetik acgisindan uygun
olmadigindan, uygulamada hasta tarafindan bu hakkin kullanilmasi miimkiin
degildir. Kald1 ki, hasta bu hakkini kullanmak istese bile cerrah, hastanin zarara
ugramasini engellemek amaciyla, s6z konusu hakkin kullanilmasina karst ¢ikmalidir
(TBK m.475 £.3)!% Aksi halde, hastanin saghig1 acisindan tehlikeli bir durum ortaya
cikabilir ve cerrahin sadakat ve 6zen yiikiimliiliigline aykiriliktan sorumlulugu sz

konusu olabilirt6®,

Estetik miidahale, sozlesmeden donmeyi gerektirecek kadar ayipli veya

sozlesmeye aykir1 degilse, hasta, diger bir se¢imlik hakki olan ayip oraninda

162 yargitay’in da estetik ameliyatlar hakkinda ayni dogrulturdaki gériisi icin bkz. Yargitay 3.
HD E. 2015/12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
183 Ayrintili bilgi icin bkz. Senocak, Eser Sézlesmesi, s.53; Tandogan, Borglar Hukuku, C. I,
s.177 ve 183; Tuncomag, a.g.e., s.1030; Aral/Ayranci, a.g.e., 5.379; Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e.,
5.1004 vd.
164 3zay, a.g.e., 5.98.
165 (zay, a.e., 5.98.
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bedelden indirim hakkin teorik olarak kullanabilir (TBK m.475 f.1 ¢.3)'%, Yargitay
da 2015 tarihli bir kararinda, bilirkisi raporu uyarinca, hastanin bedeninde meydana
gelen ayibin kabul edilemeyecek derecede olmadigindan s6zlesmenin feshini ve asil
is bedeli ve giderlerini talep edemeyecegini belirtmistir!®’. Ancak yine pratikte,
ayibin derecesi ve hasta agisindan yaratti§i zararin tespiti miimkiin olmadigindan,
ayip oraninda bedelden indirim se¢imlik hakkinin da estetik amacli tibbi miidahale
sozlesmelerinde uygulama alan1 bulmasi ¢cok zordur. Doktrinde Ozay, sozlesmenin
hukuki niteliginin eser olarak nitelendirmis; fakat her ne kadar hastanin edimi para
olsa da, cerrahin edimi para ile dlgiilebilen, ayip orani degerlendirilip maddi degeri
tespit edilebilen bir edim olmadigindan bu se¢imlik hakkin da uygulanmasimin pek

miimkiin olmadigini ifade etmistir'®®,

Son olarak, hastanin viicudundaki estetik ameliyat sonucunda olusan ayibin
giderilmesi miimkiin ve asir1 masrafa yol agmayacak nitelikte ise, hasta, cerrahtan
ayibim iicretsiz olarak onarilmasini talep edebilir (TBK m.475 f.1 ¢.4)'®°. Cerrahin
onarim borcunu ifadan kaginmasi halinde ise, hasta, ticreti bor¢lu cerraha ait olmak
tizere, miidahalenin baska bir cerrah tarafindan gergeklestirilmesini talep edebilir
(TBK m.113 f.1). Belirtmek gerekir ki, bu halde cerrah borcunu ifadan kaginmasa
bile, eger, hasta, ilk cerraha karsi gilivenini yitirmis oldugunu ispat ederse, yine
hakimden ayibin basgka bir cerrah tarafindan giderilmesini ve buna iliskin iicret ve
masraflarin ilk cerrah tarafindan karsilanmasini talep edebilir. Yargitay 3. HD bir

kararinda, yiiz germe ameliyati gegiren davaci hastanin bedeninde meydana gelen

186 Ayrintil bilgi icin bkz. Senocak, Eser sézlesmesi, s. 57 vd.; Aral/Ayranci, a.g.e., 5.381;
Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s.1007 vd.; Tandogan, Borglar Hukuku, C. II, 5.186; Tuncomag,
a.g.e., s.1033.
167 vYargitay 3. HD E. 2015/12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
168 3zay, lazer epilasyonla kil dékmek veya sa¢ ektirmek amaciyla bir hekime miiracaat eden
hastanin killarinin belli bir kisminin dékildugi veya ekilen saglarin belli bir kisminin giktig
hallerde, basarisiz olunan oranda bedel tenzili talep edilebilecegi seklindeki orneklerin
zorlama olacagini belirtmistir, Ozay, a.g.e., 5.99.
189 Senocak, Eser Sozlesmesi, s.77; Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, 5.196; Aral/Ayranci,
a.g.e., 5.382; Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s.1008-10009.
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ayibin, bilirkisi raporu uyarinca, diizeltilmesi i¢in tekrar miidahale edilmesi gerektigi
belirtildiginden, ayibin giderilmesi i¢in yapilacak giderlerin ilk cerrah tarafindan
odenmesi gerektigini belirtmistir'”®. Kanaatimizce, higbir tibbi miidahalenin
sonucunun taahhiit edilmesi miimkiin olmadigindan, estetik amagli tibbi
miidahalelerden dogan zararlarin giderilmesinin, onceden, objektif olarak miimkiin
oldugunu ileri slirmek imkansizdir. Zira ayni cerrah veya ikinci cerrah ayibi
gideremeyebilir ve hatta daha fena bir hal almasina neden olabilir. Dolayisiyla bu

hakkin da kullanilmas1 estetik miidahale s6zlesmeleri agisindan miimkiin degildir.

Tiim bu se¢imlik haklarla birlikte veya ayr1 olarak, hasta, ayip sonucu ortaya
¢ikan zararin tazminini de talep edebilir (TBK m.475 f.2). Diger se¢imlik haklarla
talep edilmesi halinde, tazminat olarak talep edilebilecek zarar, bu haklarin
kullanilmasma ragmen giderilemeyen ve ayiptan dogan zarardir. Cerrah kusurlu
olmasa ve miidahale tip biliminin genel kabul gérmiis kurallarina uygun olsa bile,
hasta, TBK m. 475 f. 1 ‘deki haklarin1 kullanabilir; ancak TBK m. 475 f. 2 geregince
zararim1 talep edebilmesi ic¢in genel hiikiimler dogrultusunda, cerrahin

kusursuzlugunu ispatlamamis olmasi gerekmektedir.

Doktrindeki kars1 goriise gore, estetik miidahale sdzlesmesi sonuglarini insan
viicudunda {izerinde dogurdugundan ve bu nedenle, objektif olarak estetik
miidahalenin sonucu ayip denetime elverigsiz oldugundan ve ayrica sonucu meydana
getiren  estetik cerrahin  Ozelligini  tasidigindan  cerrahin  sadece  Gzen
yikiimliiliiginden  bahsedilebilecegi, ayip  hiikiimlerinin  bu  sozlesmeye
uygulanabilirliginin olmadig1 kabul edilmektedir'’!. Zira estetik miidahale sonucu
ortaya c¢ikan sonug, cerrahin estetik anlayisini yansitmaktadir ve eger bu
sozlesmelerin eser sézlesmesi oldugunu kabul edersek, hasta, sirf cerrahin estetik

anlayisindan hoslanmadig: icin, tiimiiyle kisisel nedenlerle s6zlesmeyi sonlandirip,

170 vargitay 3. HD E. 2015/12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
171 Kursat, a.g.m., 5.157-158.
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cerrahin sorumluluguna gidebilir ki bu da estetik cerrahlarin ¢ekingen davranmasi ve

bu alaninin gelismemesine neden olur.

C. HAKSIZ FIiLE DAYALI HUKUKi SORUMLULUK

Estetik amagli tibbi miidahalede bulunan cerrahla hasta arasindaki iliski, cogu
zaman soOzlesme iliskisine dayanir. Ancak cerrahla hasta arasinda gegerli olarak
kurulmus bir sézlesme iligkisi yoksa yahut estetik cerrah 6zel bir hastanede hizmet
sOzlesmesiyle ya da devlet hastanesinde devlet memuru sifatiyla ¢aligmakta ise
taraflar arasinda bir s6zlesme iliskisi bulunmadigindan, estetik cerrahin sorumlulugu

172

haksiz fiil hiikiimlerine dayandirilabilir-**. Yine taraflar arasinda gegerli bir sdzlesme

iligkisi bulunmasina ragmen, hasta yakinlarinin cerraha karsi agacaklari maddi ve

manevi tazminat davasinin hukuki dayanagini da haksiz fiil olusturmaktadir*”,

Bununla birlikte, belirtmek gerekir ki, s6zlesmeye aykirilik ve haksiz fiil
sorumlulugu yarisan iki sorumluluk sebebidir (TBK m.60). Bu nedenle, hasta, cerrah
aleyhine acacagi davada ya soOzlesmeye aykirilik hiikiimlerine ya haksiz fil
hiikiimlerine veya her iki sebebe ayni anda dayanabilir'’®. Ciinkii cerrahm, hasta
tizerinde uyguladig1 estetik miidahale hastanin beden biitlinliigiine yoneliktir ve bu
nedenle cerrahin sozlesmeye aykiri, zarar verici her tlirlii davranist ayni zamanda

haksiz fiil teskil eder'’®. Buna kars1 doktrinde Atabek/Sezen’e gore, cerrahla hasta

172 senocak, Hekimin Sorumlulugu, s. 110; Ayan, a.g.e., s.179, dipn.295.
173 Ascioglu, Doktorun Sorumlulugu, s.62; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.64-65; ipekyiiz, a.g.e.,
s.125; Reisoglu, a.g.m., s.17.
17%Y\lmaz, a.g.e., s.105; Ayan, a.g.e., s.62 ve 116; Fidan, a.g.m., s.358; Kaneti, a.g.m., s.524;
Kopriall, a.g.m., s.598-599; Reisoglu, a.g.m., s.15; Belgesay, Doktorun Hukuki Borglari,
5.109; Ozpinar, a.g.e., 5.60; Demir, Hekimin Sorumlulugunun Kaynaklari, s.270 vd.
5 Ayrintih bilgi icin bkz. Ayan, a.e., s.61 ve 116; Reisoglu, a.g.m., s.13; Belgesay, Mesuliyet,
s.77; Kicalioglu, a.g.e., s.171; Ozpinar, a.e., 5.60; Kaneti, a.g.m., s.523-524; Tandogan,
Mesuliyet, s.7vd.; Yilmaz, a.e., s.105; Fidan, a.g.m., s.358. Ayrica bkz. “..bir doktor
hastasinin tedavisi sirasinda uymadigi bir tip icabindan dolayr sézlesmeye gére veya
sézlesme disi sorumluluga baghdir”, Yargitay 4. HD, T. 29.06.1967, E. 1967/2876, K.
1967/5612, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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arasinda sozlesme iligkisi oldugu siirece, dogan zarar bedeni olsun olmasin taraflar
birbirleri aleyhine agacaklar1 davada sadece soOzlesmeye aykirilik hiikiimlerine
dayanabilirler'’®. Kanaatimizce, estetik amagli tibbi miidahalelerde de hasta, teorik
olarak, cerrahin kusuru nedeniyle dogan zararlarindan dolay1 s6zlesmeye aykirilik
ve/veya haksiz fiil sorumluluguna dayanabilir; ancak uygulamada ¢ogu zaman

sOzlesmeye aykirilik sorumluluguna bagvurulmaktadir.

Hasta, haksiz fiil sorumluluguna dayandiginda, sozlesme sorumlulugundan
farkli olarak, haksiz fiil sorumlulugunun unsurlarin1 olusturan hukuka aykirilik ve
illiyet bagmin yani sira hekimin kusurunu da ispat etmekle yiikiimlidiir (TBK m.50).
Sozlesmeden dogan sorumlulukta ise, hastanin, hekimin kusurunu ispatlamasi
gerekmemektedir (TBK m.112). Yine, haksiz fiil sorumlulugunda zamanasimi siiresi
2 ve 10 y1l oldugu halde (TBKm.72), s6zlesmeden dogan sorumlulukta zamanasimi,
vekalet sozlesmesi olarak nitelendirilmesi halinde, 5 yildir (TBK m.147 f.1 c. 6).
Nihayet, yardimeir sahislarin fillerinden sorumluluk agisindan baktigimizda, haksiz
fiil sorumlulugunda, hekim, zararin dogmamasi icin hal ve sartlarin gerektirdigi
biitiin dikkat ve Ozeni gosterdigini ispatlayarak sorumluluktan kurtulabilir (TBK
m.66 f.2). Yani, objektif 6zen Odevinin yerine getirildiginin veya objektif 6zen
odevinin ihlali ile zarar arasinda illiyet bagmin bulunmadiginin ispat1 yeterlidir’’.
Buna karsilik, sézlesmeden kaynaklanan sorumlulukta hekimin kurtulus karinesinden
yararlanmasi miimkiin degildir (TBK m.116). Yardimeci sahsin davranisinin kendisi

i¢cin dahi kusurlu sayillamayacagin ispatlamas1 gerekir®’®.

176 ntabek/Sezen, a.g.m., s.141.
177 pyan, a.g.e., 5.62.
178 Belgesay, Mesuliyet, s.78-79; Ayan, a.e., 5.62.
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D. VEKALETSiZ IS GORMEYE DAYALI HUKUKIi
SORUMLULUK

Cerrah ile hasta arasinda herhangi bir sozlesme iligskisi bulunmadigi veya
varolan bir sozlesmede hastanin onaminin kapsaminin asildigi ya da hastanin
onaminin alimmadigi ahllerde, hastanin menfaatine ve varsayilan iradesine uygun
olarak hastaya tibbi miidahalede bulunursa, taraflar arasindaki iligski caiz (gercek)
vekaletsiz is gormel’® olarak degerlendirilebilir (TBK m.526)!°. Zira bu halde,
uygulanan tibbi miidahale, hastanin varsayilan iradesine ve istiin 6zel yararina
(TMK m.24/2, TBK m.63) uygun oldugundan, haksiz fiil iliskisinin sartlari
olusmayacaktir’8l, Buna karsilik, hastanin varsayilan iradesine veya diiriist, makul ve
ortalama bir cerrahin bakis agisina gore hastaya herhangi bir miidahalede
bulunulmasi gerekmiyorsa ya da hasta bu tiir bir miidahaleyi ac¢ik¢a yasaklamigsa

caiz olmayan (gercek olmayan) vekaletsiz is gorme iliskisi s6z konusu olur'®,

Cerrahin vekaletsiz is gorme nedeniyle sorumlulugu degisik sekillerde
dogabilir. Ornegin, cerrah, aralarinda sbzlesme iliskisi olmamasma ragmen, acil
durumdaki bir hastanin hayatint kurtarmak ya da agir bir zarara ugramasini
engellemek amaciyla tibbi miidahalede bulunursa (TCK m. 476 ve 527, TDT m.3)
veya cerrah tarafindan gergeklestirilen bir tibbi miidahale esnasinda ortaya ¢ikan ve
onceden 6ngoriilemeyen bir zorunluluk nedeniyle anestezi altindaki hastanin onami

alinmaksizin, taraflar arasindaki sdzlesmede yer almayan, ancak gerekli olan yeni bir

179 yekaletsiz is gorme ile ilgili olarak ayrintili bilgi icin bkz. Haluk Tandogan, Mukayeseli
Hukuk ve Hususiyle Tiirk-isvicre Hukuku Bakimindan Vekaletsiz is Gérme, Ankara Hukuk
Fakiiltesi Yayini No. 109, istanbul 1957, s. 74 vd.; Tandogan, Borglar Hukuku, C. I, s. 678vd.;
Zevkliler/Gokyayla, Borglar Hukuku, s. 630; Yavuz/Acar/Ozen, a.g.e., s. 640.
180 Ayan, a.g.e., s.60; Mehmet Emin Ozgiil, Yeni Tibbi Yontemlerin Hukuka Uygunlugu, 1.
Baski, On iki Levha Yayincilik, istanbul 2010, s.91; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, 102;
Giinday, a.g.e., s.10; Oztiirkler, a.g.e., 5.191; Reisoglu, a.g.m., s. 13; Yilmaz, a.g.e., 5.38.
181 Reisoglu, a.g.m., s.13; Ekrem Kurt, “Hekimlik Sézlesmeleri”, Uluslararasi I. Saghk
Hukuku Sempozyumu 24-25 Nisan 2008, On iki Levha Yayincilik, istanbul 2011, 5.59-75, s.
73; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.102.
182 Tandogan, Borglar Hukuku, C.II, s.677.
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tibbi miidahalede bulunulursa yahut sdzlesme sartlar1 cerrah tarafindan genisletilirse
cerrahin vekaletsiz is gorme sorumlulugundan bahsedilebilir!®3, Tiim bu hallerde
cerrah, hastanin onamini alamasa da, onun {stiin ve Ozel yararina ve varsayilan
iradesine uygun olarak, onu tedavi etmek amaciyla hareket ettifinden ve hastanin
gecerli bir yasaklamasina aykirt hareket etmediginden cerrahla hasta arasinda caiz
vekaletsiz is gorme iliskisi kurulmaktadir (TBK m. 526)'#. Zira bu hallerde hastanmn

muhtemel iyilesme ve hatta yasama menfaati s6z konusudur®®,

Cerrahla hasta arasindaki hukuki iliskinin vekaletsiz is gorme hiikiimlerine
dayandirildig1 s6z konusu haller, ¢ogu zaman bir sdzlesme iligkisine dayanan estetik
amagh tibbi miidahale uygulamalarinda pek karsimiza ¢ikmasa bile, nadiren estetik
cerrah ile hasta arasinda vekaletsiz is gorme iliskisi s6z konusu olabilir'®, Bu hallere
ornek olarak, cerrahin uyguladigi herhangi bir tibbi miidahale esnasinda, hastanin
onami olmaksizin estetik amach tibbi miidahalede bulunulmasi ya da cerrah
tarafindan belirli bir estetik miidahalede bulunulurken, yine onam olmaksizin, baska
bir estetik miidahalede bulunulmasi veya cerrahin estetik miidahale sirasinda,
hastanin hayat1 acisindan tehlikeli bir durumla karsilagsmasi halinde, tedavi amaciyla
bir tibbi miidahale bulunulmasi gosterilebilir!®’. Belirtilen ii¢ halde de, estetik
cerrahin ameliyati genisletmesi nedeniyle vekaletsiz is gorme sorumlulugu

dogmaktadir.

Ameliyatin genisletilmesi halinde, cerrah, hukuk kurallarina uygun bir sekilde

hastayr aydinlatmig, onamin1 almis ve estetik amagh tibbi miidahaleye baglamis,

8 Qztirkler, a.g.e., s.192; Ginday, a.g.e., s.12-13; Ayan, a.g.e., 5.60-61; Fidan, a.g.m.,
5.358; Kicalioglu, a.g.e., s.154; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.102vd.; Ozgiil, a.g.e., 5.91;
Yilmaz, a.g.e., s.112; Demir, Hekimin Sorumlulugunun Kaynaklari, s.269-170; Pervin Somer,
“Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, Uluslararasi I. Saghk Hukuku Sempozyumu 24-25 Nisan
2008, On iki Levha Yayincilik, istanbul 2011, 5.41-57, s.52.
184 Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.675 vd., Kicalioglu, a.e., s.182-183; Ayan, a.e., s.60.
18 Oztiirkler, a.g.e., 5.168; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.104; Ozay, a.g.e., 5.105.
% Kicalioglu, a.g.e., s.183; Fidan, a.g.m., 5.358; Ozgiil, a.g.e., s.91.
187 Boran, a.g.m., 5.257.
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ancak operasyon esnasinda, onceden tahmin edilemeyen ve bu nedenle hastanin
onam vermedigi, yeni bir tibbi miidahale uygulamasi veya uygulanan tibbi
miidahalenin hastanin onaminin kapsamini asacak sekilde genisletilmesi zorunlu hale
gelmisse ve fakat bu tibbi miidahalenin gecikmesinden dogacak riskler nedeniyle
anestezi altindaki hastanin onaminin almasmin da miimkiin degilse, hastanin onami
olmaksizin cerrahin takdiriyle ameliyat planlananin disina ¢ikarilir'®®. Bu halde,
ameliyatin genisletilmesi nedeniyle uygulanacak tibbi miidahalenin, hastanin onam
vermis oldugu estetik amacli tibbi miidahaleden daha biiyiik riskler tasimamasi ve
yasamsal bir risk olmadig1 siirece hayati organlara yonelik olmamasi gerekir'®.
Zorunluluk halinin varligi ise, somut olayin 6zellikleri ve tip biliminin verilerine
gore cerrah tarafindan degerlendirilecektir’®. Bu sartlarin varligi halinde cerrah,
hastanin birinci tibbi miidahale i¢in vermis oldugu onamin, ikinci tibbi miidahaleyi
de kapsadigimi farz edecek ve genisletilen tibbi miidahale agisindan caiz vekaletsiz is

goren sifat1 ile sorumlu olacaktir®?,

Yukaridaki agiklamalardan da anlasilacag: iizere, taraflar arasinda herhangi
bir sozlesme iligkisi olmaksizin, cerrah tarafindan estetik amagli olarak uygulanan
tiim tibbi miidahaleler hukuka aykidir!®2. Yani cerrah, uyguladigi herhangi veya
estetik amaclh bir miidahale sirasinda, hastanin onami olmaksizin, soézlesme
kapsaminda olmayan bir estetik miidahalede bulunursa ve bu miidahale sonucunda
bir zarar dogarsa, kanaatimizce vekaletsiz is gérme hiikiimleri uyarinca degil haksiz
fiil hiikiimleri uyarinca sorumlu olacaktir. Ciinkii zorunlu olarak genisletilen tibbi

miidahale, hastanin onam verdigi miidahaleden daha biiytlik riskler tastmamalidir.

188 Ayan, a.g.e., s.61; Tandogan, Borg¢lar Hukuku, C. I, s.681 vd.; Reisoglu, a.g.m., s.7;
Yilmaz, a.g.e., s.112; Giinday, a.g.e., s.13; Ozgiil, a.g.e., s.91; Senocak, Hekimin
Sorumlulugu, s.105.
189 Ayan, a.e., s.61; Giinday, a.e., 5.13; Reisoglu, a.g.m., s.7; Yilmaz, a.e., s.112; Ozgiil, a.e.,
s.91; Somer, a.g.m., s.52.; Senocak, a.e., s.105.
190 Ozgiil, a.e., 5.92.
1 Giinday, a.g.e., s.13; Yilmaz, a.g.e., s.112; Oztiirkler, a.g.e., 5.170; Ozay, a.g.e., s.106;
Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.105.
192 Giinday, a.e., s.14; Ozgiil, a.g.e., 5.92.

96



Kaldi ki hastanin daha sonra s6z konusu estetik miidahaleye onam verip vermeyecegi
de belli degildir. Bu halde, varsayillan onamdan veya hastanin menfaatinde de
bahsedilemez. O halde, yalnizca estetik amagli bir tibbi miidahale esnasinda, 6nceden
sozlesmede Ongoriilemeyen ve tip biliminin kurallarina gore zaruret hali olarak kabul
edilebilecek bir durumun ortaya ¢ikmasi halinde, cerrahin sézlesme kapsamini asarak

ameliyat1 genisletmesi vekaletsiz is gorme olarak degerlendirilebilir.

Cerrahin vekaletsiz i goren sifatiyla gerceklestirdigi operasyonlarda
taraflarin hak ve borclarin1 belirlemek icin vekéletsiz is gorme hiikiimleri
uygulanmalidir (TBK m.526vd.). Buna gore cerrah, her tiirlii ihmalinden sorumludur
(TBK m. 527 f.1 ¢.1)!%. Boylece sozlesmeye dayanmayan tibbi miidahalede cerrahin
Ozen yiikimliliginin, sozlesme iligkisindeki 6zen yilikiimliliigiinden daha az
olmadig1 vurgulanmistir. Her ne kadar cerrah, hastay1 agir bir zarardan korumak
amaciyla ve onun menfaatine miidahalede bulunsa da, bu fedakarlik ona sdzlesmeye
dayal1 olarak miidahalede bulunan hekime nazaran daha az 6zenli hareket etme hakki

194

tanimaz~". Ancak istisnai olarak vekaletsiz ig gorenin sorumlulugun yumusatildig

veya agirlastirildigr haller 6ngoriilmiistiir (TBK m.527 f.1-2).

Vekaletsiz is goren, isi, is sahibinin karsilastig1 zarar1 veya zarar tehlikesini
gidermek amaciyla yapmigsa, sorumlulugu daha hafif olarak degerlendirilir (TBK m.
527 f. 1)1%°. Ancak bu hiikmiin vekaletsiz is goren hekim hakkinda uygulama alam
bulup bulamayacagi doktrinde tartismalidir. Doktrindeki bir goriise gore®®, bu

hiikiim hastanin agir bir zarara ugramasii 6nlemek ya da Oliimiine engel olmak

19 Tandogan, Vekaletsiz is Gorme, s.207 vd.; Ayan, a.g.e., s5.113; Senocak, Hekimin
Sorumlulugu, s.104; ipekyiiz, a.g.e., s.128.
1% Y\lmaz, a.g.e., s.113; Tandogan, Borglar Hukuku, C.l, s.214 vd.; Oztirkler, a.g.e., s.174;
Ayan, a.e., s.113.
195 Ayrintili bilgi igin bkz. Tandogan, Vekaletsiz is Gorme, s.214 vd.
1% Kicaloglu, a.g.e., s.183; Demir, Hekimin Sorumlulugunun Kaynaklar, s$.269-270;
Senocak'a gore, is sahibinin malvarligini tehdit eden bir durumda dahi uygulama alani bulan
bu hikmin, hastanin yasaminin tehlikede oldugu anlarda evveliyetle uygulanmasi gerekir.
Aksi goris hekimlerin ¢ekingen davranmasina neden olur, Senocak, Hekimin Sorumlulugu,
s.106.
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amaciyla, hastanin baglayic1 yasaklamasina aykiri1 diismeyen bir tibbi miidahalede
bulunan hekim hakkinda da uygulanarak hekimin sorumlulugu yumusatilmali ve
hekim sadece kast ve agir ihmalinden sorumlu tutulmalidir. Doktrindeki diger bir
goriise gore ise!®, hekim agisindan TBK m. 527 f.1 hiikkmiiniin uygulamasi ve
hekimin 6zen yilikiimliliigliniin hafifletilmesi uygun degildir; ¢linkii hekim, bir
kimseyi daha agir bir zarardan korumak amaciyla miidahalede bulunuyorsa da, hasta
ile arasinda her zaman giiven iliskisi s6z konusudur ve insan hayati ve sagligi
izerinde faaliyet gosteren hekimin hangi hukuki kaynaga gore miidahalede bulunursa
bulunsun bu giiven iligkisine bagli kalarak 6zenli hareket etmesi gerekmektedir.
Yalnizca durumun acil olmasi, ayni tip olaylarda gosterilmesi gereken Ozenin

hafifletilmesi i¢in hakli bir neden olmaz*®®.

Sorumlulugun agirlagtirildigr hali diizenleyen TBK m. 527 f.2'e gore ise,
vekaletsiz is goren ig sahibinin yasaklamasina karsin isi yapmis ve is sahibinin
yasaklamasi hukuka veya ahlaka aykir1 degilse, beklenmedik halden de sorumlu olur.
Bu halde, hekim, hastanin daha 6nce tedaviyi reddettigini bildigi veya somut olayin
Ozelliklerine gore bilmesi gerektigi halde, hastasinin iradesine aykiri olarak tibbi
miidahalede bulunursa, tibbi miidahale nedeniyle her tiirlii ihmalinden ve hatta
beklenmeyen halden kaynaklanan zararlardan dahi sorumludur®®. Yani, hasta, daha
once tedaviyi reddetmigse ve hekimin bu durumu somut olayin ozeliklerin gore
bilmesi gerekiyorsa, yani yapilan tibbi miidahale hastanin onamina aykir1 olarak
gerceklestirilmisse, hekimin vekaletsiz i gormeden kaynaklanan sorumlulugu

200

agirlasacaktir™". Ancak, bu halde, hastanin tedaviyi ret iradesi hukuka veya ahlaka

aykiri ise dikkate alinmamalidir?®t,

97 Yilmaz, a.g.e., s.113; Ayan, a.g.e., s.114; Tandogan, Vekaletsiz is gérme, s.216;
Tandogan, Borglar Hukuku, C.1I, 5.682; Oztiirkler, a.g.e., s.174; Somer, a.g.m., 5.52.
1% Ayan, a.e., s.114.
199 Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.106-107; Ayan, a.e., 114-115; Demir, Hekimin
Sorumlulugunun Kaynaklari, s.270; Kicalioglu, a.g.e., 5.183; Tandogan, Vekaletsiz is Gorme,
5.230; Ozgiil, a.g.e., 5.165.
20Giinday, a.g.e., s.14; Yilmaz, a.g.e., s.113; Kicalioglu, a.e., s.183.
21y|lmaz, a.e., s.114; Kicalioglu, a.e., s.183; Ayan, a.g.e., s.115.
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Buna karsin, eger is gOren o isi yapmamis olsaydi bile, bu zararin
beklenmedik hal sonucunda gergeklesecegini ispat ederse sorumluluktan kurtulur
(TBK m. 527 f. 2 c¢. 2). Bu istisna hiikmiine gore, hekim, tibbi miidahalede
bulunmasayd: bile beklenmedik halin yine de ortaya ¢ikacagmi ve hastanin bu

202 Bynun

durumdan zarara ugrayacagini ispatlayarak sorumluluktan kurtulabilir
disinda sadece tibbi miidahaleye onam vermeyen hastanin ret kararinin makul
olmadigi, tedavinin objektif olarak yararli oldugunun hekim tarafindan ileri
siiriilmesi sonucu degistirmez?®®. Yalmzca, saghg tehlike altinda olan hastanmin
zararinin artmasini  engellemenin miimkiin olmasi halinde miidahaleye onam

vermemesi hastanin miiterafik kusurunun dogmasina neden olur?%,

Estetik amach tibbi miidahaleler agisindan ise cerrahin 6zen yiikiimliiligliniin
hafifletilmesinin miimkiin olmayacagi, aksine agirlastirilmig 6zen yilikiimiinden

sorumlu tutulmas1 gerektigi ileri siiriilmektedir?®.

Kanaatimizce, eger cerrah,
hastanin onami1 olmaksizin estetik miidahalede bulunursa, miidahale hukuka aykiri
olacagindan haksiz fiil nedeniyle sorumlu olacaktir. Ancak estetik operasyon
esnasinda ortaya ¢ikan ve ongoriilemeyen bir zarar1 engellemek i¢in miidahalede
bulunursa cerrahin 6zen yiikiimliigiinin TBK m.527 f.1 uyarinca hafifletilmesi

gerekmektedir.

Hastanin menfaatine tibbi miidahalede bulunan hekime sadece zorunlu ve
faydali masraflar degil, mutad bir iicretinde 6denmesi gerektigi kabul edilmektedir.

Ciinkii hekim emegini ve zamanini baska bir ise hasretseydi alabilecegi iicretten

202 Ayan, a.e., s.115; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.106-107; Demir, Hekimin
Sorumlulugunun Kaynaklari, s.270; Ozgiil, a.g.e., s.165.
203 Senocak, a.e., s.106-107; Ayan, a.e., s.115; Demir, Hekimin Sorumlulugunun Kaynaklari,
5.270; Yilmaz, a.g.e., s.114; Oztiirkler, a.g.e., s.174.
204 Tandogan, Vekaletsiz is Gérme, s.230; Ayan, a.e., 5.115.
205 Giinday, a.g.e., s.15; Ozgiil, a.g.e., 5.166-167.
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206 Hastanin tibbi miidahale sonrasinda icazet vermesi halinde

mahrum kalmamalidir
ise, hekim ile hastasi arasinda tibbi miidahale sozlesmesi iligkisi dogacagindan iicret

odenmesini talep hakki kiyas yolu ile uygulanabilir (TBK m.531)%%".

E. CERRAHIN HUKUKi  SORUMLULUGUNUN
SARTLARI

Bu baglik altinda birbirleriyle ¢ogu zaman paralellik gosteren estetik amach
tibbi miidahalelerde cerrahin sozlesmeden ve haksiz fiilden dogan sorumlulugunun
unsurlar1 olan hukuka ve sozlesmeye aykiri fiil, kusur, zarar ve illiyet bagi
ortiistiikleri olgiide birlikte ele alinacak ve gerektigi hallerde aralarindaki farkliliklar

aciklanacaktir.

1. Hukuka ve Sozlesmeye Aykir Fiil

Haksiz fiil sorumlulugunun unsuru olan, “hukuka aykir fiil” ile s6zlesmeden
dogan sorumlulugun unsuru olan, “sézlesmeye aykir1 fiil” birbirleriyle paralellik
arzeder ve her iki sorumluluk tiiriiniin ilk sartidir®®, Zira cerrahin sézlemeye aykiri
eylemi ¢cogu zaman hastanin Gliimiine, beden biitlinliigliniin ve/veya diger kisilik
haklarimin ihlaline neden oldugundan aymi zamanda hukuka aykirilik tegkil

etmektedir®®.

Hukuka aykirilik, kisilerin malvarligi ve/veya sahis varligmi dogrudan

dogruya veya dolayli bir sekilde koruma amaci giiden hukuk kurallarinin ihlali

206 Reisoglu, a.g.m., s.13; Ayan, a.g.e., s.114.
27 Ozpinar, a.g.e., s.81; Ayan, a.e., s.114, dipn. 532; Reisoglu, a.g.m., s.13; Senocak,
Hekimin Sorumlulugu, s.102.
208 Kpriill, a.g.m., s.598; Ayan, a.e., s.61-62 ve 117; Belgesay, Doktorun Hukuki Borglari,
s.108-109.
209 Avan, a.e., s.117.
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anlamina gelmektedir?!®. Buna gore, tiim tibbi miidahaleler, hastanin sahis varhigi,
yani yasami, sagligi, beden biitiinliigii?!! izerinde gerceklestiginden, kural olarak,
hukuka aykiridir. Ancak, hukuk diizeninde, bu miidahaleler, tibbi bir gereklilik
halinde, aydinlatilmis onami1 alinarak, sadakat ve 6zenle gergeklestirildikleri siirece,
hastanin tstiin 6zel yararmin varligi da géz oniline alinarak hukuka uygun kabul

edilir®2,

Sozlesmeye aykirilik ise, gegerli olarak kurulmus bir estetik miidahale
sOzlesmesinin tarafi olan cerrahin, sézlesmenin sartlarini hi¢ veya geregi gibi ifa
etmemesi (malpraktis) ve boylece sozlesme hiikiimlerini ihlal etmesine denir?!3, Bu
halde cerrahin tiim hukuk kuralarini ihlalinden degil, sadece sdzlesme hiikiimlerini
ihlalinden bahsedilmektedir. Ancak estetik miidahale sozlesmelerinde s6zlesmeye
aykirilik unsuru, kusurlu imkansizlik veya temerriitten gibi borcun hi¢ ifa
edilmemesinden ziyade koti ifa (malpraktis) edilmesi seklinde karsimiza
cikmaktadir. Dolayisiyla cerrahin sozlesmeden dogan sorumlulugu genellikle
sozlesmenin miispet ihlali seklinde olur ki, bu durumda asil borg ile yan borglar
arasinda sorumluluk bakimindan bir fark yoktur?*4, Buna gére, sdzlesmeye aykiriligi
tespit edebilmemiz igin, estetik miidahale s6zlesmesi ile cerraha yiiklenen borglarin

neler oldugunun agik bir sekilde belirlenmesi gerekmektedirzls. Bunun yani sira,

210 Ayan, a.e., 5.116; Reisoglu, a.g.m., s.4; Yilmaz, a.g.e., 5.105; Ozpinar, a.g.e., s.61.
Tandogan’a goére; “Cismani tamamiyetin ihldli mefhumunda viicutta her hangi bir
anatomik degisikligi mucip olacak mihaniki miidahalelerden baska mihaniki olmayan bir
miidahale, meseld bir korku neticesi husule gelen kalp hastaligi, erken veya noksan dogum,
sinir bozuklugu gibi haller de girer. Yani burada sadece bedeni degil ayni zamanda ruhi
tamamiyetinde ihldli bahis mevzuudur. Bundan baska bir uzvun yaralanmasi, kirilmasi veya
kopmasi yahut gérme, isitme gibi bir duygunun azalmasi veya kaybolmasi kadar fiziki
goriiniistiin  dedgismesi, hatta giizelligin haleldar olmasi (estetik zarar) da cismani
tamamiyetin ihldlini teskil eder”, Tandogan, Mesuliyet, s.283.
212 Avan, a.g.e., s.117.
23 Kicalioglu, a.g.e., s.188; Giinday, a.g.e., s.34; Ayan, a.e., s.63; Demir, Hekimin
Sorumlulugu, s.238.
214 E. Deutsch/K. H. Matthies, Arzt-Haftungsrecht, 2. Auflage, Kéln, 1987, s.18-19, aynen,
Ayan, a.e., s.63, dipn. 99.
215 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.238.
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cerrah, sozlesme iginde tip sanatinin kendisine yiikledigi tiim kurallara uymak
zorundadir®®®, Sézlesmenin kapsamindaki borglarin yani sira, cerrah kanundan ve
isin mahiyetinden dogan borglarindan birine aykir1 davranmasi da, s6zlesmeye aykiri

davranis olarak degerlendirilir?'’.

Cerrahin en 6nemli (asli) borcu, hastanin hastaligini teshis edip, hastaya
uygulanmas1 gereken en uygun tibbi miidahaleyi uygulamaktir®’®, Bunun yani sira
yine sozlesmeden kaynaklanan ve asli borcunu yerine getirilmesine hizmet eden,

“hastay1 aydinlatma?'®”, “sadakat ve 6zen gdsterme??”, “tibbi miidahale ile ilgili

2215

aldiklarim geri verme ve “sir saklama???”

gibi yan (tali) borglar1 da
bulunmaktadir?®3. Hekim asli veya tali herhangi bir borcunu yerine getirmezse, borca

aykir1 davranmis olur??4,

Belirtmek gerekir ki, cerrah tarafindan hastanin kisilik degerlerine saldiri,
sadece hastanin beden biitiinliigiine karsi gerceklesmemektedir. Ozellikle estetik
amacli tibbi miidahalelerde cerrahlar kimi zaman hastanin diger kisilik haklarina
yonelik olarak da hukuka ve so6zlesmeye aykiri eylemler gerceklestirebilmektedir.

Ornegin, cerrah tarafindan estetik miidahale uygulamadan énce ve uyguladiktan

218 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.67.
27 Ozpinar, a.g.e., s.77.
218 Hastayl tedavi etmek, hekimin, hastanin iyilesmesi veya hi¢ degilse acilarinin en aza
inmesi icin tip biliminin 6ngordtgl esaslar cercevesinde Ozenle faaliyette bulunmasidir.
Hekim tedavi borcu, hastayl mutlak olarak iyilestirmek degil; ancak yan yikimlaltklere de
riayet etmek suretiyle, sadece hastanin iyilesmesi icin caba sarf etmektir. Ozenle gercekle
bir tedaviye ragmen hastanin iyilesmemesi hekimin sorumlulugunu dogurmaz. Zira taahhiit
edilen tedavi sonucunun elde edilmemis olmasi, tek basina s6zlesmenin hig¢ veya geregi gibi
ifa edilmedigi anlamina gelmez (Bkz. Ayan, a.g.e., s.64; Koprill, a.g.m., 589; Belgesay,
Doktorun Hukuki Borglari, s.109.
219Bkz. Aydinlatma Yikumlalugi, s.62 vd.
220 Bkz. Sadakat YukumlGlugi, s.74 vd.; Ozen YukimlilGgi, s.76 vd.
221 Bkz, Sézlesmeye iliskili Olarak Aldiklarini Geri Verme Yikimliliga, s.83 vd.
222 Bkz. Sir Saklama Yikumlaltga, .79 vd.
223 Ayan, a.g.e., 5.64.
224 Kicalioglu, a.g.e., s.188; Ayan, a.e., s.64; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.238-239;
ipekyiiz, a.g.e., s.74 vd.; Ozpinar, a.g.e., s.76.
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sonra hastanin resimleri g¢ekilmekte ve s6z konusu resimler hastanin onceki ve
sonraki halleri olarak, hastanin izni alinmaksizin degisik basin yayin organlarinda
ve/veya internet ortaminda yayilanmaktadir. Bu halde de, hasta, hem sadakat ve sir
saklama yiikiimliliigiine aykir1 davranistan kaynaklanan sozlesmeye aykirilik
hiikiimlerine hem de haksiz fiil hiikiimlerine bagvurarak hekimin sorumluluguna

gidebilir.

Cerrahin sozlesmeye ve hukuka aykir1 davranisini ispat yilikii hasta
tizerindedir. Hasta, cerrahin tibbi miidahale esnasindan yerine getirmekle yiikiimlii
oldugu hangi borcu ihlal ettigini veya ne sekilde hukuka aykiri bir eylem

gerceklestirdigini kanaat verici sekilde ortaya koymak zorundadir??,

2. Tibbi Meslek Kusuru (Malpraktis)

Kusur, haksiz fiil sorumlulugu acisindan, “hukuka aykiri sonucu istemek
(kast) veya bu sonucu istemis olmamakla beraber hukuka aykirt davramistan
kaginmak icin iradesini yeter derecede kullnamamaktir (ihmal)”??®. Sézlesmeden
dogan sorumluluk agisindan ise, bor¢lunun mensup oldugu sosyal ve mesleki ¢cevrede
bulunan basiretli bir kisinin géstermesi gereken davranis bi¢imini gosterilmemesi

seklinde tanimlanabilir?®’.

Giintimiizde, saglik hukuku agisindan gittikge daha ¢ok tartisilan bir konu
olan tibbi meslek kusuru (tibbi malpraktis) ise, hekimin tip bilimince kabul edilmis
olan objektif meslek kurallarma uyulmasinda gostermek zorunda oldugu mesleki

becerilerini ve tibbi 6zen yiikiimiinii kusurlu olarak ihlal etmesidir (Hekimlik Meslek

225 Ayan, a.e., s.64 ve 117; Ozpinar, a.e., 5.76.
226 Ayrintili bilgi icin bkz. Oguzman/Qz, a.g.e., 5.526; Tandogan, Mesuliyet, s.45vd.
227 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.247; Eren, a.e., s.569; Yilmaz, a.g.e., s.83; Kicalioglu,
a.g.e., s.190.
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Etigi Kurallart m.13)?%8, Hekim tarafindan uygulanan tibbi miidahaleler, tip biliminin
kurallaria uygun olarak gerceklestirilmelidir. Hekim tibbi miidahalede bulunurken,
bu miidahalenin neden olacagi yarar1 ve zarari ongormeli, degerlendirmeli ve
sonucunda hastanin yararmna olabilecegi tahmin edilen tibbi miidahaleyi
uygulanmalidir?®. Muhakkak olmayan, tartisma konusu olup, genellikle kabul
olunmayan tip kurallarina uyulmamasi ise hekimin sorumlulugunu gerektiren bir
kusur sayllmaz®®. Yine hekim, kabul edilmis tip kurallarmin yan1 sira hastasinin
zarar géormemesi i¢in genel hayat deneyimlerine gore herkese yiiklenebilecek dikkat

ve 6zeni de gdstermekle yiikiimliidiirler®3!.

Kusur, genel olarak, tazminat sorumlulugunun kurucu unsurlarindan biridir
(TBK m.49, TBK m.112). Doktrinde kusur, agir®® ve hafif®® (6zensizlik,
tedbirsizlik ve dikkatsizlik) olmak tizere ikiye ayrilarak siniflandirilmaktadir. Ancak
bu ayrim, tazminat sorumlulugunun dogmasinda degil, sadece tazminat miktarinin
belirlemesinde gz 6niine alinmaktadir. Bununla birlikte, doktrinde, hekimin sorumlu
tutulmasi gereken kusurun derecesinin ne olmasi gerektigi konusunda farkli goriisler
bulunmaktadir. Bu goriislerden birine gore, kusurun ispat1 zor oldugudan, hekimin
sorumlulugu acisindan kusur bir unsur olarak goriilmemeli, hekimin sorumlulugu bir
tir kusursuz sorumluluk hali olan hakkaniyet sorumlulugu (TBK m.64) olarak

degerlendirilmeli ve hastanin zararindan dolayir hekim, kusur aranmaksizin sorumlu

228 Avan, a.g.e., s.105; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.246; Ozpinar, a.g.e., s.64; Giinday,
a.g.e., s.111; Ozdemir, a.g.e., s.163; Yilmaz, a.e., 5.101; Kicalioglu, a.e., 5.190.
22Y|Imaz, a.e., s.92.
B0 Bkz. Yargitay 13. HD, T. 14.10.1974, E. 1974/2637, K. 1974/2492, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 07.02.2016.
21 Mustafa Resit Karahasan, Sorumluluk Hukuku: Sézlesmeden Dogan Sorumluluk, 6.
Baski, Beta Yayinlari, istanbul 2003, 5.449.
232 Cerrahin tibbi bir endikasyon yokken bir hastasini ameliyat etmesi agir kusura érnek
olarak verilebilir.
233 Cerrahin, ancak dikkatli bir kontrolle bozuk oldugu anlasilabilecek bir cerrahi aletle
hastayl ameliyat etmesi ise, cerrahin hafif kusurna 6rnek olarak verilebilir, Reisoglu, a.g.m.,
s.11; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.86.
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tutulmalidir®®*, Bunun disinda, kusuru hekimin sorumlulugunun olmazsa olmaz bir
unsuru olarak degerlendiren bir bagka goriise gore, hekim, ancak agir ve higbir
sekilde mazur goriilemeyecek kusuru nedeniyle sorumlu tutulabilir?®®. Buna gore,
sozlesmenin zayif tarafi olarak kabul edilen hastanin zarar gérmesi durumunda,
Olusan zarar hakkinda, hakim, ekonomik durumu yerinde olan hasta igin farkl,
ekonomik durumu yerinde olmayan hasta icin farkli tazminat miktarina
hitkmedecektir?®. Doktrindeki hakim goriis ve Yargitay kararlarina gore ise, hekim
her tiirlii kusuruyla verdigi zarardan sorumlu tutulmalidir®®’. S6z konusu hakim goriis
doktrinde elestirilmistir. Zira her tirlii tibbi miidahale az ya da ¢ok bir risk
tasimaktadir. Bu halde, hekimin her tiirlii kusurundan sorumlu tutulmasi defansif tip
uygulamalarina yol agabilir ve hekimler mesleklerini yaparken c¢ekingen hale
gelebilir’®, Tibbi meslek kusurunun tespit ederken, bir yandan hastay1 hekimin 6zen
eksikligine karst koruyacak, diger yandan, hekime, hastanin kaderinin
sorumlulugunu yiikklemeyecek ve tip biliminin gelismesi i¢in yapilan girisimleri
engellemeyecek bir yontem belirlemek gerekmektedir. Zira hekimi, hastalarin etkin
bir bigimde koruyan bir sorumluluk sistemine hapsetmek, onun meslegini
uygulamadaki cesaretini kirabilir’®. Oysa hukukun amaglamasi gereken sey, bir
yandan hasta haklarint korurken, diger yandan tip biliminin gelisiminin
desteklenmesidir. Kanaatimizce, Kkusur, hekimin sorumlulugunun dogmasi igin
zorunlu bir unsurdur ve estetik miidahaleler gibi elektif tibbi miidahaleler disinda
kalan hallerde, hekimin c¢ekinerek ve her an aleyhine bir dava agilabilecegi
korkusuyla tibbi miidahalede bulunmasini engelemek amaciyla, hekimi sadece agir

kusurundan dolayr sorumlu tutmak gerekmektedir. Ancak herhangi bir zorunluluk

B4Y|Imaz, a.g.e., 5.86.

235Yilmaz, a.e., s.85.

B6Giinday, a.g.e., s.114.

27 Ozpinar, a.g.e., s.76-77; Kicalioglu, a.g.e., s.190; Yilmaz, a.g.e., s.83; Karahasan,

Sorumluluk Hukuku, s.449. Ayrica bkz. Yargitay 13. HD E. 2008/4519 K. 2008/10750 T.

18.09.2008, Cevrimigi, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

238Y|lmaz, a.e., 5.84.

239 Kaneti’nin belirttigi gibi, tip bilimi kesinsizliklerle dolu olup, siirekli gelistiginden, hekim

cok sik kisisel degerlendirmeler yapmak ve kararlar almak zorundadir, Kaneti, a.g.m., s.525.
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tagimayan, elektif miidahaleler olan estetik miidahaleler agisindan, cerrah, her tiirlii

kusurundan dolay1 sorumlu tutulmalidir.

Estetik amagli tibbi miidahale s6zlesmelerinde cerrahin tibbi meslek kusuruna
ornek olarak su haller gdsterilebilir®®;

- Estetik miidahaleler konusunda uzmanlik egitim diplomasina sahip
olmayan bir hekimin, estetik miidahale talebiyle kendisine basvuran hastayi
konusunda uzman bir hekime yonlendirecegi yerde, yetkisini asarak estetik amagli
tibbi miidahalede bulunmasi. Ornegin, bir KBB uzmanmin sadece estetik amagh bir
burun ameliyat1 yapmasi veya ameliyat esnasinda estetik uygulama yapmasi,

- Hastanin hikdyesinin (anamnez) hatali alinmasi,

- Tanm1 koymak i¢in giincel tip bilimi geregince tiiketilmesi gereken
fiziksel-biyolojik islemlerin ve kimyasal tahlillerin veya diger pozitif tan1 yontem ve
araclarinin eksik veya yanlis uygulanmasi veya uygulanmamasi gereken bir tani
yontemine bagvurulmasi. Ornegin, hekimin meme protezi ameliyati oncesinde
hastaya kanama zamani, pihtilasma zamani, trombosit sayis1 vb. gerekli kan tetkikleri
uygulamamast sonucunda hastaya uygulanan tibbi miidahale sonucunda hastanin
memesinde kanama olmasi®*,

- Ozen yiikiimliiliigiine aykir1 davranilmas1 veya mesleki beceriksizlik
nedeniyle yanlis tani konulmas: ya da gereksiz ileri tani tetkikler uygulamasi.
Ornegin, hastasina meme protezi takacak bir estetik cerrahin, yaptig yanls dlgiimler
sonucu hastaya takilmasi gereken boyuttan daha kiiciik veya daha biiylik bir protez
takmasi,

- Cerrahin hastalarinin  tibbi  ge¢misini, beden yapilarini, ruhsal

ozelliklerini goz Oniine alarak, her bir hastasi i¢in ayr1 ayri tip kurallarina en uygun

240 Ginday, a.g.e., s.51vd.; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.79vd.; Yilmaz, a.g.e., s.115vd.;
Oztiirkler, a.g.e., 5.90; Cakmut, a.g.e., 5.38; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.244.
241 vyargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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miidahale yontemini se¢memesi, tip biliminin verilerinin eksik ya da hatali
uygulanmasi?¥?,

- Tibbi miidahale sirasinda ameliyat tekniginin ve halin icaplarinin
gerektirdigi tiim onlemleri almamasi?4,

- Cerrahin, tibben kabul edilmemis ve yeteri kadar denenip standart
tedavi yontemleri arasina girmemis tedavi yontemini kullanmasi (TDT m.13),

- Cerrahin tibbi gelismeleri takip etmemesi®*,

- Sartlart olugmadigr halde cerrahi miidahalenin sinirlarinin hastanin
aydinlatilmis onaminin disina ¢ikmast;

- Cerrahin hastasina yazdigi regetedeki ilacin ismi, dozu, kullanim sekli
gibi unsurlarin eksik ya da yanlis yazilmasi yahut ilag kullanimina iliskin uyari
yiikiimliiliigiinii yerine getirmemesi. Ornegin, hekimin, hastasini fiilen hi¢ gérmeden
telefonda goriiserek ilag tedavisi uygulamasi, uygulayacagi ilacin mutad kullanim
alanin1 ve dozunu bilmeden, somut olaydaki durum ve kosullar gerektirmedigi halde
kullanim alan1 disinda ve yiiksek dozlarda ilag uygulamasi, ilacin el yapimi bir ilag
mi1 yoksa farmakolojik etkili bir ilag m1 olup olmadigini arastirmadan hastasina
recete etmesi, hastaya verilecek ilacin somut hastalik durumuna uygun dozajinmi ve
tedavi amacinin siirlarini asarak ¢ok yiiksek miktarda regete edilmesi, recete konusu

yapmadan once ilaglar hakkinda farmakolojik bilgileri igeren kitaplar1 arastirmadan

242Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010; Yargitay 13. HD E. 1993/131 K.
1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimigi, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
23 Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
244 By konuya iliskin doktrinde degisik gérisler bulunmaktadir. Doktrindeki bir goriise gére,
hekimin tim dinyadaki gelismeleri ve vyenilikleri izlemesi ve bu konudaki sinirsiz
sorumlulugunu kabul etmek mimkiin degildir. Hekim sadece yerlesmis, bir gercek olarak
kabul edilmis kurallari bilmek ylikimi altindadir. Yerlesmis kurallari bilip bilmeme de
hekimin yasadigi Ulkedeki tibbin genel dizeyine ve uzman olup olmadigina gore
degerlendirilecektir (Bkz. Bayraktar, a.g.e., s.148). Bu gorlUse karsi olanlara gore,
glnimizdeki teknolojik gelismeler hekimlerin bilgiye ulasmalarini, degismelerini ve
degisimlerini glini glinline takip etmelerini miimkin kilmaktadir. Bu nedenle, hekimler ve
tim saglik mensuplarinin bu degisiklikleri takip etme zorunluluklari vardir (Bkz. Gilinday,
a.g.e., s.64).
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ve ilacin prospektiisiinde yazili ilag bilgilerini okuyup elestirel bir gézle incelemeden
yiizeysel, eksik ve yanlig bilgilere dayali ilag regetelerinin diizenlenmesi,

- Estetik amacli tibbi miidahaleleri konu alan sozlesmeler vekalet
sozlesmesi olarak nitelendirildigi takdirde cerrahin malzemelerin tamhig1 ve
kullanima hazir olarak bulundurulmasi (sterilizasyon ve dezenfeksiyon onlemleri
alinmis olarak) sorumluluguna; eser sozlesmesi olarak nitelendirildigi takdirde ise,
malzemenin tamlig1 ve kullanima hazir olarak bulundurulmasi sorumlulugunun yani
sira malzemenin kaliteli bir nitelige sahip olmasi sorumluluguna aykirt davranmast,

- Cerrahin tibbi miidahale sirasinda Ongoriilme olanagi olan riskli
durumlari dnleyecek ara¢ ve gerecleri bulundurmamast,

- izin verilen risk kapsaminda olamayan iyatrojenik kusur?¥,

- Aydinlatilmis onamin eksik veya kurallara uygun alinmamas1?4,

- Tip biliminin  kabul ettigi, genellesmis tip  kurallarinm
uygulamamasi?#,

- Norm haline gelmis tip kurallarinin yani sira tedavi nedeniyle hastanin
zarar gormemesi i¢in durum ve kosullarin gerektirdigi tiim 6zen ylikiimliiliiklerine

aykir1 davranmasi®*®,

Estetik miidahaleler ¢ogu zaman estetik cerrahla hasta arasinda bir
s6zlesmeden kaynaklandigindan, borg¢lar hukukunun genel prensibi uyarinca, cerrah,

kusuru bulunmadigin ispatlamakla yiikiimliidiir, aksi halde sorumlulugu s6z konusu

24 jyatrojenik kusur, “hastanin kendisinde daha énce var olmayan bir hastali§a kusurlu tibbi
miidahale sonucunda yakalanmasidir’, Glinday, a.e., s.96.
246 vYargitay 3. HD, E. 2015/9077 K. 2016/5505 T. 11.04.2016, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016. S6z konusu kararda Yargitay, aydinlatma
yakimlalGginin geregi gibi yerine getiriimemesini 6zen yukimluligine aykiriik olarak
degerlendirmistir.
247 Yargitay 13. HD, T. 14.10.1974, E. 1974/2637, K. 1974/2492, Yargitay 4. HD, T.
29.06.1977, E. 1977/2876, K. 1977/5612; Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T.
25.10.2010, Cevrimigi, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
2% vargitay 4. HD, T. 17.12.1976, E. 1976/692, K. 1976/11046, GCevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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olur?®, Ancak hasta, estetik cerrahin haksiz fiil hiikiimlerine uyarinca sorumluluguna
gitmis ise, kusuru ispat ylikii hastaya ait olacaktir. Bu halde, cerrah, meslek
kurallarina aykiriligin 6zel olaym hal ve sartlarina gére bir kusur olusturmadigini
ispat ederek sorumluluktan kurtulabilir®®. Fakat belirtmek gerekir ki, tiim bu genel
hukuk kurallarinin varligia ragmen, tibbi miidahalelerde kusurun ispatlanmasi zor

! ve zayif durumda olan hastayr korumak amaciyla, cerrahin ispat

oldugundan®
yiikiinii yiiklenmesi suretiyle kusurun objektiflestirilmesi hastanin lehine olacaktir.
Buna gore, estetik cerrahin somut eyleminin, objektif olarak ortalama bir cerrahin
aynt durum ve kosullar altinda gosterecegi davranistan sapmasi halinde, karine
olarak, tibbi meslek kusuru islenmis kabul edilmelidir?®®2. Bu halde cerrah, somut
olayda kendisine herhangi bir tibbi kusurun yiiklenemeyecegini iddia ederse, bu
kusursuzluk iddiasim kanitlamak zorundadir®®, Yine Yargitay bir kararinda®>*, burun
estetigi ameliyat1 geciren hastaya bedel talep edilmeden ikinci ve liglincli kez

ameliyat yapilmasinin yapilan ilk ameliyattaki cerrahin islem ve eylemlerinin kusurlu

oldugunun kabulii niteliginde oldugunu belirtmistir.

Belirtmek gerekir ki, estetik cerrahin gergeklestirdigi bir operasyonunun tip
biliminin gereklerine uygun sekilde yapilip yapilmadigina, amacina ulasip

ulagamadigina veya beklenen sonucun meydana gelmemesinde cerrahin herhangi bir

29 Yargitay 13. HD E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016. Doktrinde Ascloglu’na gore, hakkaniyet geregince, hastanin hekimin kusurunu
ispatlamasi gerekmektedir; ancak, hasta yapilan miidahalenin hayatin olagan akisi ve
deneyimlere gore zarari meydana getirir nitelikte oldugunu ispatlarsa, hekimin kusurunu da
ispatlamis sayihacak, artik bunun aksini ispat yUkii hekime ait olacaktir. Fakat estetik
miidahalelerde cerrah, sonucu basarili bir sekilde gerceklestirmeyi yiklendiginden
kusursuzlugunu da ispatlamasi gerekmektedir, Ascioglu, Tibbi Yardim, s.139; Doktorlarin
Sorumlulugu, s.120-121. Belgesay ise, hekimin tibbi midahale i¢in gerekli hususlari yerine
getirdigi ispatlamasindan sonra, hastanin bu hususlarin yerine getirilmesinde hekimin
kusurlu oldugunu ispatlamasi gerektigini ifade etmistir, Belgesay, Mesuliyet, s.129.
0Kaneti, a.g.m., s.533-534.
21 0Ozpinar, a.g.e., s.78.
22Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.247; Ayan, a.g.e., s.109; Yilmaz, a.g.e., s.102.
253 Ayan, a.e., 5.109; Yilmaz, a.e., s.102; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.247.
24 vargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010, GCevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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yiikiimliiliiglini ihlalden kaynaklanan bir kusurunun bulunup bulunmadigina ancak
uygulanan miidahale konusunda uzman diger bir estetik cerrah karar verebilir. Zira
bu konular teknik konulardir ve mahkemenin ¢oziimii 6zel ve teknik bilgiyi
gerektiren hallerde bilirkisi goriisii alma zorunlulugu bulunmaktadir (HMK
m.266)*°.  Bu konuda, Adli Tip Kurumdan, Mahkemenin bulundugu ildeki
Universite veya Egitim Arastirma Hastanelerinin Plastik, Estetik ve Rekonstiiriktif
Cerrahi Ana Bilim dallarindan veya Yiksek Saglik Surasindan rapor alinabilir.
Hekimin hukuki sorumluluguna yonelik olarak acilacak tazminat davalarinda,
mahkeme, Yiiksek Saglik Surasina basvurmakta serbesttir ve onun raporuyla bagl
degildir®®. Bu halde, Yiiksek Saglk Surasi tarafindan diizenlenen rapor ile dosya
kapsamindaki diger bilirkisi raporlar1 birbirleriyle celiski arzediyorsa, hiikiim

vermeden 6nce bu celiskinin giderilmesi gerekmektedir®’.

Yargitay, estetik miidahalelerde hekimin hukuki sorumluluguna iligkin pek
cok kararinda, eksik inceleme yapilan bilirkisi raporlarina dayanilarak hiikiim
kurulamayacagini ifade ederek, bilirkisi raporlarmin TBK m. 475 ‘e gore
degerlendirme yapilmaya elverisli olmasi gerektigi belirtmis ve raporlarda bulunmasi
gereken hususlar1 siralamistir®®®, Buna gore, estetik cerrahin hukuki sorumlulugunun
olup olmadigina yonelik diizenlenecek bilirkisi raporlarinda, hastanin ameliyat
oncesi durumu, estetik cerraha miiracaat ama¢ ve nedeni, estetik miidahale
oncesinde, sirasinda ve sonrasinda tip kurallarina geregince alinmasi gereken
onlemler ile yapilmasi gereken hazirliklara uyulup uyulmadigi, ameliyatin tip

kurallarma uygun gerceklestirilip gerceklestirmedigi, cerrahin eylemi ile zararh

25 Yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Yargitay 13. HD E. 2000/1446
K. 2000/4438 T. 09.05.2000; Yargitay 12. HD E. 2010/2958 K. 2011/676 T. 09.02.2011;
Yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
26Y|lmaz, a.g.e., s.102.
27 Yargitay 13. HD E. 2000/1446 K. 2000/4438 T. 09.05.2000, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
258 yargitay 13. HD E. 2000/4427 K. 2000/6584 T. 04.07.2000; Yargitay 13. HD E. 2000/1446
K. 2000/4438 T. 09.05.2000; Yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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sonug arasinda bilimsel bir nedensellik bagi bulunup bulunmadigi, cerrrahin tiim bu
asamalarda kusurunu gosteren bir eyleminin bulunup bulunmadigi, cerrahin kusur
varsa bunun hangi maddi verilere dayandirildigi, hangi kusurlu davranisi nedeniyle
hastanin zarar gordiigii, kusurunun derecesi somut ve denetime elverisli bir sekilde
ortaya konulmalidir. Ayrica raporu hazirlayacak bilirkisilerin tamaminin, ister Adli
Tip Kurulundan isterse Universitelerden secilsin, mutlaka plastik, rekonstriiktif ve
estetik cerrahi alaninda ihtisas yapmis uzman cerrahlar arasindan secilmesi

gerekmektedir, aksi halde Yargitay raporu yetersiz kabul etmektedir®®®.

Estetik cerrah aleyhine agilmis bir tazminat davasinda, mahkemeler,
genellikle Adli Tip kurumundan rapor almay1 tercih etmektedir. Ancak Adli Tip
Kurumu tarafindan verilen raporlar Yargitay tarafindan cesitli yonleriyle

260 mahkemece alian

elestirilmektedir. Ornegin Yargitay 2015 tarihli bir kararinda
Adli Tip Kurumu 2. Ihtisas Kurulu raporuna yonelik taraf itirazlarinin dikkate
alinmaksizin bilirkisi raporu dogrultusunda karar verilmesini elestirmistir. Bu halde,
bilirkisi raporu HMK m. 281 f.2-3’e aykir1 oldugundan, mahkemenin dosyay1 Adli
Tip Genel Kuruluna sevk etmesi gerektigini, aksi halde eksik inceleme ve yanilg ile
karar vermis olacagim ifade etmistir. Yine Yargitay 2015 tarihli bir kararinda?®!,
burun estetigi ameliyati sonrasinda hastanin burnunda meydana gelen sislik ve
egrilik hakkinda Adli Tip Kurumu Ikinci Ihtisas Kurulunca verilen ve sz konusu
sislik ve egriligin komplikasyon oldugu yoniindeki raporla, Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi Plastik, Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi uzmanlarinca hazirlanan ve s6z
konusu sislik ve egriligin burun ameliyatinda yapilan lateral osteotomilerin yetersiz

oldugunu gosteren bulgularin mevcut oldugu yoniindeki raporlar arasindaki

29 yargitay 15. HD E. 2010/2958 K. 2011/676 T. 09.02.2011, Yargitay 13. HD E. 2000/4427 K.
2000/6584 T. 04.07.2000; Yargitay 13. HD E. 2000/1446 K. 2000/4438 T. 09.05.2000;
Yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
260 vyargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
%61 vyargitay 3. HD E. 2015/11056 K. 2015/19534 T. 03.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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celiskinin giderilmesi gerektigini ifade etmistir.  Zira Adli Tip Kurulunun
gorevlerinden biri, Adli Tip Ihtisas Kurullar1 ile Adli tip Kurumu disindaki saglik
kuruluglariin verdikleri rapor ve goriisler arasinda ortaya ¢ikan celiskileri, konu ile
ilgili uzman tyelerin katilimiyla incelemek ve kesin karar baglamaktir (Adli Tip
Kurumu Kanunu m. 15/f). Baska bir kararinda ise?®?, Yiiksek Saglik Suras
raporunda hastanin ilk derece deformasyon ve burun tikanikliginin giderilmesi i¢in
cerraha miiracaat ettigi ve septorinoplasti ameliyat1 yapildiginin agiklandigi, ancak
hastaya ait ameliyat Oncesi resimlere ciplak gozle bakildiginda burunda ileri
derecede bir deformasyon olmadiginin agik¢a gorildiigii belirtilmis, bu nedenle

verilen rapor karara esas tutulacak yeterlikte olmadigi ifade edilmistir.

Son olarak ifade etmek gerekir ki, uygulanan her tiirlii tibbi miidahalede,
hekim tarafindan Onceden Ongérillen ama istenmeyen; ancak tibbi miidahale
uygulamalarinin dogasindan kaynaklanan ve gerekli dikkat ve 6zen gosterilse bile
kacinilmaz olan bir takim tibbi sonuglarin (komplikasyon) dogma olasiligi
bulunmaktadir®®®, Hekim, ¢ogu kez hastaya uyguladigi tibbi miidahalenin
dogurabilecegi zararli sonuclari ongorebildigi halde, s6z konusu tibbi miidahaleyi
uygulamaya devam etmektedir®®*. Bu durumda zararli sonucun bilinebilir olmasi
tibbin kabul edip izin verdigi 6l¢lide hekimin kusurunun varligr i¢in tek basina yeterli
degildir; ayrica zararin &nlenebilir olmas1 da gerekmektedir?®. Estetik amagl tibbi
miidahaleye 1iliskin Yargitay kararlarinda Adli Tip tarafindan genellikle
komplikasyon olarak nitelendirilen hususlar sdyledir;

- Meme silikonu takilan hastanin ameliyat sonrasinda korkung bir agr1

ve nefes alma giicliigli yasadigi ve memesinden kan sizmasi iizerine ikinci bir

262 yargitay 13. HD E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
263 Ayrintili bilgi icin bkz. Fatih Yavuz, “Malpraktis — Komplikasyon Ayrimi”, A’dan Z’ye Saghk
Hukuku Sempozyum Notlar, istanbul Barosu Yayinlari, istanbul 2007, s.97 vd.; Nesime
Yayci, “Komplikasyon ve Malpraktis Ayrimi”, Uluslararasi I. Saghk Hukuku Sempozyumu 24-
25 Nisan 2008, On iki Levha Yayincilik, istanbul 2011, 5.29-39, s.29vd.
264Y|lmaz, a.g.e., 5.92.
265 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.73; Yilmaz, a.e., s.92.
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ameliyat olmas1 gerektigi iddiasi ile acgilan davada, Adli Tip Kurumu Bagkanligi
Ikinci Ihtisas Kurulu, meme protezi islemlerinden sonra operasyon Oncesi
istenmeyen goriintiilerde tam bir diizelme saglanamayabilecegi, yine ameliyat sonrasi
ortaya ¢ikan enfeksiyon, asimetri ve nedbelerin bu tiir ameliyatlardan sonra
olusabilecek komlikasyonlardan oldugunu®®®,

- Burun estetigi operasyonu geciren bir hasta tarafindan hekim aleyhine
hastanin burnunda ¢okme ve eskisinden ¢irkin bir hal alma iddiasiyla acilan bir
davada Adli Tip Kurumu Ucgiincii Adli Tip Ihtisas Kurulunca diizenlenen raporda,
burun estetigi ameliyatlarinda enfeksiyona bagli bir komplikasyon olarak burun
seklini ve tedavi siirecini etkileyen sonuglarla karsilasilabilecegini®’,

- Yiiz dolgusu yapilan hastanin yiiziinde yumru olusmasinin, Adli Tip
Kurumu ve Tabip Odast Onur Kurulu raporlarina gore, isin kotii yapilmasi veya kotii
malzeme kulanilmasindan kaynaklanmadigi, enjeksiyon isleminin ve daha sonra
gelisen deri alt1 yabanci cisim reaksiyonu sonrasi uygulanan kortikosteroid tedavisi
isleminin glinlimiiz tip kurallarina ve kozmetik cerrahi teknigine uygun bir islem
oldugu, daha sonra yiiz bolgesinde gelisen lezyonlarin bu islem sonrasinda nadir
gelisen komplikasyonlardan oldugunu?®®,

- Burun estetigi ameliyati sonrasinda burun yapisindan bir diizelme
olmamasi ve burun iizerinde yanik izi ve sisliklerin olusmas1 Adli Tip Kurumu Ikinci
fhtisas Kurulu tarafindan komplikasyon olarak nitelendirilebilecegini®®®,

- Karin germe ameliyatindan sonra kanama meydana gelmesi Adli Tip

Kurumu Ikinci Thtisas Kurulunca komlikasyon olarak nitelendirilebilecegini®’®,

%6 yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/190001 T. 26.11.2015, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
%7 Yargitay 15. HD E. 2010/4538 K. 2010/5692 T. 25.10.2010, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
%8 vyargitay 13. HD E. 2008/4519 K. 2008/10750 T. 18.09.2008, Cevrimigci,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
29 vyargitay 3. HD E. 2015/11056 K. 2015/19534 T. 03.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
20 yargitay 3. HD E. 2015/11672 K. 2016/4827 T. 29.03.2016, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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- Yiz gerdirme ameliyatindan sonra hastanin mevcut kulak
memelerinin asagiya dogru yer degistirmesi ve yapisik hale gelmesi Cerrahpasa Tip
Fakiiltesi Dekanlig1 Plastik, Rekonstriiktif ve estetik cerrahi Anabilim Dali
Bagkanligi tarafindan diizenlenen raporda bu tip ameliyatlarin 6nlenebilir ve gelistigi
takdirde kiigiik bir miidahale ile diizeltilebilir komplikasyonlarindan bir oldugunu?’?,

- Burun estetigi ameliyatindan sonra burun kemiginin bir yone dogru
kaymasinin, kulak-burun-bogaz, adli tip ve estetik cerrahi ana bilimi dallarindan
uzman olan ii¢ hekim tarafindan hazirlanan bilirkisi kurulu raporunda, komplikasyon
olarak nitelendirilebilecegini?’?,

- Meme kiicliltme ve karin yaglarinin alinmasi amaciyla estetik
miidahale gegiren hastanin karin germe miidahalesi sonrasinda 6zellikle orta hat
yakininda olmak iizere cilt nekrozu olusmas1 ve meme kiigiiltme miidahalesinden
sonra memelerde goriilen hafif asimetri ve yara izleri Adli Tip Kurumu 3. Adli Tip

Ihtisas Kurulu tarafindan komplikasyon olarak nitelendirilebilecegini belirtmistir?’>.

3. Zarar

Hekimin hukuki sorumlulugunun olmazsa olmaz sartlarindan biri de,
sOzlesmeye aykiri davramis veya haksiz fiil nedeniyle hastanin zarara ugramis
olmasidir (TBK m. 49 f.1). Yapilan miidahale hukuka veya sozlesmeye aykiri
olmasina ragmen, bir zarar dogmadig: siirece cerrahin hukuki sorumlulugundan s6z

edilemez?™,

Zarar, sOzlesmenin ihlali veya haksiz bir eylem neticesinde, hastanin

malvarhi§inda veya sahis varliginda iradesi disinda meydana gelen ve tazmini

21 yargitay 3. HD E. 2015/12079 K. 2015/19759 T. 07.12.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
272 yargitay 3. HD E. 2015/9077 K. 2016/5505 T. 11.04.2016, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
273 yargitay 3. HD E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 23.01.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.
274Y¥|lmaz, a.g.e., .65.
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gereken maddi veya manevi degerlerde azalma veya artmasi gerekirken artmama ya
da mahrum kalinan kar seklinde ortaya ¢ikabilir?”®. Bir baska deyisle zarar, hukukca
korunan maddi ve manevi degerlerin el atma ve saldiridan Onceki ve sonraki

durumlar arasindaki eksilme olarak tanimlanmaktadir?’®.

Zarar, farkl dlciitlere gore degisik tiirleri ayrilmaktadir. Bunlar, maddi zarar —
manevi zarar, normatif zarar — gercek (fiili) zarar, kisisel zarar — nesnel zarar olarak
sayilabilir?’’. Asagida estetik amacli tibbi miidahaleler agisindan maddi zarar —

manevi zarar ayirimi agiklanacaktir.

a. Maddi Zarar

278 astetik miidahalenin

Estetik amagli tibbi miidahaleden dogan maddi zarar
tip biliminin kurallar1 ile 6zen ve sadakat yiikiimliligine uygun olarak
gerceklestirilmemesi  sonucu  olusan hastanin  saglik durumu ile cerrah
yiikiimliiliiklerine uygun bir estetik miidahale gergeklestirseydi hastanin kavusacagi
saglik durumu arasindaki parayla dlgiilebilen farktir?’®. Hasta, hatali estetik miidahale
nedeniyle yeni bir takim tedavi giderleri yapmak zorunda kalabilecegi gibi, belli bir
siire sonra sagligina kavusamadig1 ve calisamadigindan gelir kaybina ugrayabilir ya

da ekonomik geleceginin sarsilmasi nedeniyle zarar1 s6z konusu olabilir?,

Maddi zarar, 6liim halinde dogan ve bedensel zarar olarak iki ayri baslik
altinda incelenmektedir (TBK m.53-54 ve 55). Estetik amagli cerrahi miidahalelerde

25 Yargitay 3. HD E. 2013/18772 K. 2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici,

www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

276Y|lmaz, a.g.e., s.65.

277 Abik, a.g.m., 5.267-268; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.247.

278 Ayrintili bilgi icin bkz. Kilicoglu, a.g.e., 5.291; Oguzman/Qz, a.g.e., s.514.

P Kicalioglu, a.g.e., s.220-221; Yilmaz, a.g.e., s.65.

280 Eren, Borglar Hukuku, s.712; Tuncomag, a.g.e., s.468; Sema Giile¢ Ucakhan, Maddi

Tazminat Esaslari ve Hesaplanmasi, Yenilenmis Gelistirilmis 5. Baski, Seckin Yayinevi,

Ankara 2008, s.242; Tandogan, Mesuliyet, s.283; Yilmaz, a.e., 65-66; Kicalioglu, a.e., s.221
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6liim kadar agir bir sonug ¢ok nadiren gergeklestiginden, genellikle bedensel zararlar

dava konusu olmaktadir.

Bedensel zararin kapsamina, tedavi giderleri, kazang kaybi, ¢alisma giiciiniin
azalmasindan veya yitirilmesinden dogan kayiplar ve ekonomik gelecegin

sarsilmasindan dogan kayiplar girmektedir (TBK m.54).

Tedavi giderleri, cerrahin kusurlu bir estetik miidahalesi sonucunda, hastaya
verdigi zarar nedeniyle hastanin sagligina kavusmasi igin yapilan tiim tahlil, tani,
ameliyat, ilag, hastane, rontgen, bakic1?®!, pansuman, fizik tedavi, yol ve kalma

giderleri ile hastaya yurt disinda yapilan tiim tibbi miidahale masraflarmi®®

28 Ornegin, gergeklestirilen hatali bir burun estetigi ameliyati

kapsamaktadir
sonrasinda, hasta ikinci kez burun ameliyat: olmak zorunda kalirsa, bu ameliyatin
neden oldugu ek tedavi giderleri bedensel zarar kapsaminda ilk ameliyati yapan

cerahtan talep edilebilir?®. Yargitay’m bir kararinda?®®, meme estetigi ameliyati

281 Tibbi mudahale sonucu kisi, sakat kalmis ise, yasamini devam ettirmesi bagkasinin
bakimini gerektiriyorsa, sakat kalan kisinin sakatlik derecesi, yasi (muhtemel yasam siresi),
evli olup olmadigl, sosyal ve ekonomik durumlar gibi unsurlar g6z 6ninde tutulmak
suretiyle bu giderlerde zarar kapsamina alinmalidir. Ancak kisinin ¢alismayan ve yasa geregi
kendisine bakmakla ylikimli esi mevcut ise, bakim giderleri istemi reddedilebilecegi gibi
indirim de yapilabilir, Kilicoglu, a.g.e., s.410.
282 Yijksek Saglik Surasi 2 Temmuz 1980 tarih ve 7192 sayili kararinda; “...daha ileri tetkik
diisiincesiyle yurt disina génderilmesinin diistiniildiigi, bunun gecerli oldugu, ana babanin
cocuklarinin géziiniin gérmesi ve eski sagligina kavusmasi icin en ileri tibbi ve teknik imkadn,
care ve tedbir ve tedavilere basvurmalarindan daha dodgal ve 6zellikle insancil bir tutum ve
davranis  diisiintilemez” diyerek, maddi tazminatin kapsaminin genis olarak
degerlendirilmesi gerektigi belirtilmistir. Yine Yargitay 4. HD, bu karar esas alan E.
1981/1247 K. 1981/3013 T.11.03.1981 tarihli kararinda, “...iyilesmek imkéni hdsil olmasa
dahi yapilan giderlerin tazmini gerekir. Bu durumda anne ve baba, ispat sartiyla, yurt
disinda katlandiklari tedavi giderlerini istemekte hakhidir’ demistir, (Bkz. Ozpinar, a.g.e.,
s.92).
283 Hasan Tahsin Gokcan, Haksiz Fiil Hukuku ve Maddi — Manevi Tazminat Davalan,
Genisletilmis 2. Baski, Seckin Yayinlari, Ankara 2009, s.606; U¢akhan, a.g.e., s.243; Ascioglu,
Tibbi Yardim, s.100; Yilmaz, a.g.e., s.66; Kilicoglu, a.e., s.409; Kaya, a.g.m., s.72; Kicalioglu,
a.g.e., s.221.
284Y|lmaz, a.e., s.66; Fidan, a.g.m., s.359.
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geciren bir hasta, ameliyat sonrasinda sag gogsiinde olusan sorun nedeniyle, ikinci
kez baska bir cerraha ameliyat olmus ve bu ameliyat i¢in 6dedigi bedeli, ilk ameliyat
i¢in davali cerraha 6dedigi bedeli, ayrica u¢ak masraflarini tedavi giderleri olarak ilk
ameliyat: yapan cerrahtan talep etmistir. Baska bir kararda ise®®, Tiirkiye’de bir
hekime sa¢ ekimi yaptiran Almanya’da yasayan hasta, cerraha kars1 actig1 davada sag
ekim ticretini, sa¢ ekimi i¢in Tiirkiye’ye gelis masraflarini, sa¢ ekimi icin alinan
zorunlu izin nedeniyle meydana gelen kazang¢ kaybini, ilag giderlerini, telefon ve
posta masraflarini, benzin masrafini ve terciiman masrafini maddi tazminat kalemleri

olarak davali cerrahtan talep etmistir.

Bedensel zararlarin ikinci kalemini olusturan kazang kayb1 ise (TBK m.54 f.1
€.2), hastanin malvarliginda azalma olmamakla birlikte, cerrahin hatali tibbi

miidahalesi nedeniyle daimi veya gegici siireyle c¢alisamamasi sonucunda

287

malvarliginin artisinin saglanamamasi durumudur®®’. Bu zarar, hastanin ugradigi

calisma kaybindan ve ekonomik geleceginin sarsilmasindan dogan zararlar1 kapsar.
Calisma giicliniin kaybi, kalic1 veya gegici olabilir. Calisma giiciiniin kalict bigimde
kaybi, tibbi miidahale sonucunda, hastanin devamli bigimde tamamen veya kismen

288

sakat kalmas1 durumudur<®®. Calisma giiciiniin gegici kayb1 halinde ise, hasta, belirli

bir zaman i¢in caligma giiclinii kaybetmistir. Bu halde, hastanin eski sagligina
kavusuncaya ve fiilen calisacak hale gelinceye kadar gegen siire yoniinden kazang

289

kayb1 s6z konusu olur=®”. Calisma giiclinden anlasilmasi gereken, kisinin bedensel,

ruhsal ve zihinsel yeteneklerine bagli olan ekonomik verimliligidir®®. Ornegin,

85 Yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
86 Yargitay 3. HD E. 2013/18772 K. 2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
287 Kicalioglu, a.g.e., s.221.
28 Kiligoglu, a.e., 5.410; Ugakhan, a.g.e., s.249; Oguzman/Oz, a.g.e., 5.559; Kaya, a.g.m.,
s.71.
289 Eren, Borglar Hukuku, s.713; Tuncomag, a.g.e., s.469; Tandogan, Mesuliyet, s.285; Kaya,
a.g.m., s.71.
290 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.100-101; Yilmaz, a.g.e., s.67; Kaya, a.g.m., s.71; Ozpinar, a.g.e.,
s.95.
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kusurlu olarak yapilan bir estetik amagli tibbi miidahale sonucunda yiiziinde sabit bir
iz kalan bir modelin bekledigi reklam ve tanitim tekliflerini alamamis olmasi halinde
ugradig1 zarar yoksun kaliman kazang olarak maddi tazminat davasinda parasal

291 Yine Yargitay’m bir kararinda gogiis estetigi

tazmin konusu yapilabilir
operasyonu gegiren yabanci uyruklu bir hasta, iilkesinde saygin bir avukat olarak
gorev yaptigini, hekimin hatast nedeniyle ilk operasyondan sonra ikinci bir
operasyon daha ge¢irmek zorunda kaldigin1 ve bu siirecte isinden geri kaldigini ileri

siirerek ¢alisma giicii kaybindan dogan zararlar1 hekimden talep etmistir?®2,

Hastanin bedensel zararinin ¢alisma giici lizerindeki olumsuz etkisi
nedeniyle, hasta, is piyasasinda yeni is bulma veya eski isini koruma gii¢ligii
yasayabilir. Ozellikle estetik miidahalelerde oldugu gibi fiziksel seklin bozulmasina
iliskin zararlarin ortaya ¢iktig1 hallerde, hastanin fiziginin 6n planda oldugu bir isi
varsa bu zarar giindeme gelecektir?®. Bu zararlara ekonomik gelegin sarsilmasindan
dogan zarar denmektedir®®. Bu durumda, hastanin zarar verici olay meydana
gelmeseydi elde edecegi kazang ile gelecekte bu zarar nedeniyle elde edecegi kazang
arasindaki fark tazmin olunur®®. Ornegin, kusurlu bir estetik miidahale sonucunda

cirkinlesen bir geng kizin evlenme sansini kaybetmesi veya sinir zayifligina ugramasi

21 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.250.
2% Yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/190001 T. 26.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
293 Hatta Yargitay 4. HD, T. 27.03.1979,E. 1979/1301 K. 1979/4136, “...terzi olan davacinin
yliziini bozan bir yara nedeniyle aslinda ¢alisma glicii azalmamis ayni meslegi yine de
devam ettirmis (yani meslegin icrasina dogrudan dogruya engel olmamis) bulunmakia
birlikte, bu izler mesleginde ilerlemesine engel ve dolayisiyla ekonomik geleceginin
sarsilmasina neden olmus ise, yarayr meydana getiren davalilar bu ylizden dogacak olan
zararlardan sorumlu olacaktir. Hatta bir Federal Mahkeme Kararinda da vurgulandigi gibi
magdur ¢irkinlesmese bile eskiden taninmis olan yiiz seklinin degismesi yiiziinden ekonomik
gelecegi sarsilabilir ve bu sebepten ©étiirii tazminat isteyebilir’, diyerek kisinin dis
gorinlsinde meydana gelecek bozulmanin tiim meslek dallarinin geleceginde sarsilmaya
neden olabilecegine isaret etmistir, bkz. Ugakhan, a.g.e., s.291; Gokcan, a.g.e., s.646.
2% 0guzman/Oz, a.g.e., 5.562.
2% Mustafa Resit Karahasan, Tazminat Hukuku: Maddi Tazminat, Genisletilmis Yenilenmis
ve giincellenmis 6. Baski, Beta Yayinlari, istanbul 2001, 5.819; Eren, Borglar Hukuku, s.750-
751; Gokcan, a.g.e., s.646; Ugakhan, a.g.e., s.291-292.
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hallerinde ekonomik gelecegin sarsildigindan bahsedilebilir?®. Yine bir mankenin
estetik miidahale sonucunda bacaginda kalic1 iz birakan bir yara olusmasi, onun

mesleki gelecegini onemli derece etkileyecektir®®’.

Bazi zararlarin is giiclinii mi azalttig1, yoksa ekonomik gelecegi mi sarstigi
hususunda tereddiit dogabilir. Ancak bunlar arasindaki sonu¢ agisindan bir fark
yoktur, her iki halde de zarar dogmustur. Siiphesiz is giiciinii azaltan bir zarar,

ekonomik gelecegi de sarsacaktir®®,

Nadiren olsa da, estetik miidahale sonucunda hastanin 6lmesi halinde
ugranilan zararlar, cenaze giderleri, 6lenin desteginden yoksun kalanlarin bu sebeple
ugradiklar1 zararlar ve 6lim hemen gerceklesmemisse tedavi giderleri ile calisma
giiclinlin kalic1 veya gecici olarak azamasindan ya da yitirilmesinden dogan
zararlardir. Tedavi giderleri ile calisma giicii kaybindan dogan zararlar i¢in yukarida
yapilan ag¢iklamalar gegerlidir. Ancak belirtmek gerekir ki, bu halde, bu zarar

kalemleri 6len hastanin mirasgilar1 tarafindan talep edilir ve ¢alisma giiciiniin kismen

2% Eren, Borglar Hukuku, s.717; Tuncomag, a.g.e., s.472; Safa Reisoglu, Borglar Hukuku
Genel Hiikiimler, 19. Baski, Beta Yayinlari, istanbul 2006, s.197; Karahasan, Tazminat
Hukuku, s.819; Ucakhan, a.g.e., s.291. Yine Yargitay bir olayda, “...Olay tarihinde 1953
dogumlu olan davaci bir geng kizdir. isverenin adir kusuru sonucu evlenme ¢adinda, 6miir
boyunca sagsiz kalmak gibi bir bahtsizligin kurbani olmustur. Bu durumun onun evlenme
sansini agir 6lclide etkiledigi, biiyiik bir olasilikla ve en azindan gelecekteki hayatinda onu bir
kocanin desteginden yoksun kilacagi su gétiirmez. Davaci bu haliyle bazi isleri yapamayacak
ve bazi hizmetlere kabul edilmeyecek bir duruma diismiistiir. Halen eski mevsimlik isine
devam edip etmedigi bilinmemektedir. Eski isine devam etmis olmasi nedeniyle bir kazang
kaybi simdilik sé6z konusu olmasa bile gelecegin neler getirecedini 6nceden kestirmek olanagi
yoktur. Gelecedin aleyhteki olasiliklarindan is¢i zarar gérmemelidir.... Ugradidi is kazasi
sonucu maddi varligindan sagi gibi énemli bir parcasini kaybetmis davacinin maddi zararinin
olmayacadi gériisii ¢agimiz ve hele giiniimiiz kosullari igerisinde savunulamaz...” demistir,
bkz. Yargitay 10. HD, T. 20.05.1976, E. 8355, K. 3924, Karahasan, Tazminat Hukuku, s.819-
820.
297 Gokcan, a.g.e., 5.646.
2% Ucakhan, a.e., s.292; doktrinde Biiyiiksagis’a goére; “..estetik ameliyati basariya
ulasmamis bir kisinin giizellik yarismasini degil, onu kazanma sansini kaybettigini kabul
etmektedirler...”, Blylksagis, a.g.m., s.133.
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veya tamamen kaybina iligkin zararlar, olay tarihinden 6liim tarihine kadar olan

donemle sinirlidir?®,

Cenaze giderlerine iliskin zararlar, 6lenin gomiilmesi i¢in yapilan Gliiniin
yikamasi, kefenlenmesi, tabut yaptirilmasi, mezar kazma, mezar tasi, cenaze ilan,
cenazenin tasinmasi, dini ve adet geregi yapilan merasimler gibi giderleri kapsar®®

(TBK m.53). Cenaze giderleri yoredeki geleneklere gore tayin edilmelidir3®:.

Bunlar disinda, hastanin 6liimi halinde, 6lenin desteginden yoksun kalanlarin
bu sebeple ugradiklar1 zarar1 da talep etme haklar1 vardir. S6z konusu destekten
yoksun kalma zarari, estetik amagli tibbi miidahaleler de ¢ok yaygin goriilememekle
birlikte, tibbi miidahale sonrasi zarara ugrayan kimse eger 6liirse, 6lenin yardimindan

yoksun kalanlarin, bu nedenle ugradiklar zarar1 ifade eder®*2.

Maddi zararin kapsamini ve miktarini ispat yiikii, zarar goren davaci hastaya
aittir (TBK m.50 f.1, TMK m.6)%%, Zira borca veya hukuka aykir1 davranisi
sonucunda malvarlig1 veya sahis varliginda ne gibi eksilmeler oldugunu en iy1 bilen

kisi, zarara uyaran kisinin kendisidir®®*

. Ancak ¢ogu kez hastanin ugradig1 zararin
varliini, boyut ve sinirini kanitlamadaki ciddi giigliikler nedeniyle, hastadan tam bir
ispat beklemek somut olay adaletine ters diismektedir. Bu nedenle hastanin ispat
yukiimliliigi agisindan, ispatlama giigligii olan vakialar yoniinden ilk goriiniis ispatt
ya da emarelere dayali ispat gibi Ozel ispatlama yontemleri kabul edilmektedir. Bu

sayede, hasta, hakimde yeteri kadar yargisal kanaat olusturabilecek derecede somut

29K licoglu, a.g.e., s.411; Yilmaz, a.g.e., 5.216.
300 Gokcan, a.g.e., 5.652; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.101; Kilicoglu, a.e., s.412; Yilmaz, a.e.,
s.67 ve 125.
01Kihgoglu, a.e., s.412.
302 Ascioglu, Tibbi Yardim, s.101; Gdékcan, a.g.e., s.654; Kaya, a.g.m., s.71; Kilicoglu, a.e.,
s.412.
303 Kiligoglu, a.e., 5.405; Ozpinar, a.g.e., s.78. Ayrica bkz. Yargitay 3. HD E. 2013/18772 K.
2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
304Kihcoglu, a.e., s.405;
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olayin olusum ve gelisim silirecini ortaya koyan deliller ileri siirerek zararimi

ispatlayabilir3®,

Zarara ugrayan hasta, bu zararini her tiirlii delille ispat edebilir®®. Tip hukuku
alaninda hastanin zararmin ispatlanmasi ¢cogunlukla teknik ve uzmanlik gerektiren
bir konu oldugundan, bilirkisi incelemesi basvurulan 6nemli delillerdendir. Bu

alanda bilirkisi olarak yine bir hekime bagvurulmaktadir.

Zarar miktarinin tam olarak ispatlanmasinin miimkiin olmadig: hallerde ise
genel hayat tecriibelerine, olaymn normal akigina ve zarar goérenin almis oldugu
tedbirlere®” gore, estetik miidahalenin boyle bir zarari dogurmaya elverisli olup
olmadig1 ve elverisli ise zararin miktar1 hakim tarafindan belirlenecektir (TBK m.50
£.2)%%8, Ancak higbir durumda 6denecek maddi tazminat zararin azami miktarim

gecemez %,

b. Manevi Zarar

Manevi zarar, kusurlu estetik miidahale sonucu hastanin psikolojik (ruhsal) ve
manevi degerlerinde iradesi disinda meydana gelen azalmay1 ve bu nedenle hastanin
duydugu bedensel ve manevi actyi, 1zdirab1 ve yasam sevicinde meydana gelen
azalmayi ifade etmektedir (TBK m.56-m.58)*'%. Bu halde, manevi zararin dogmast
icin, sadece magdurun objektif olarak kisilik haklarmin saldirtya ugramas: yeterli

degildir, ayrica siibjektif olarak bu saldirmin magdur tarafindan hissedilmesi

305 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.250-251.

36 Kilicoglu, a.g.e., s.405.

307« . Zarar gérenin aldigi tedbirlerden amag, zararin artmasini énleyecek tedbirler dedil,

onun ileride kazang (kdr) elde etmek amaciyla yapmis oldugu faaliyet ve tesebbiislerdir”,

Eren, Borglar Hukuku, s.726.

308 Kilicoglu, a.g.e., s.406; Eren, Borglar Hukuku, s.726; Kaya, a.g.m., 5.72.

309 Eren, Borglar Hukuku, s.763.

310y|lmaz, a.g.e., s.68; Fidan, a.g.m., s.358; Kicalioglu, a.g.e., s.221. Ayrica bkz. Yargitay 3.

HD E. 2013/18772 K. 2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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gerekir®'!, Ornegin, cerrah estetik bir ameliyat sirasinda veya sonrasinda, kusurlu bir
sekilde aydinlatma veya sir saklama yiikiimliliigline aykir1 davranarak hastasinin

kisilik hakkin ihlal ederse, dogacak manevi zarardan da sorumlu tutulabilir®?,

Manevi zarar, kusurlu olarak gerceklestirildigi iddia edilen estetik amacgl
tibbi miidahalelerde kesin olarak talep edilen bir zarar kalemidir. Bunun nedeniyse,
estetik acidan dis gOriinimii zarar goren herkesin ac1 ve 1zdirap hissetmesidir.
Ozellikle toplumsal olarak bir yer elde edebilmek igin fiziksel giizellige ihtiyag
duyan kisiler agisindan, dis giizelligin kayb1 manevi olarak yikima neden olabilir.
Ornegin, Yargitay’in bir kararmda®®®, kusurlu bir gogiis estetigi ameliyati gegirdigini
iddia eden hasta, bu ameliyat sonucunda sa§ memesini kaybetme riski yasadigini,
ameliyat doneminde esi ile olan evliligini sonlandirma noktasina geldigini, fiziksel
ozelliklerindeki estetik kaybi nedeniyle aci ve 1zdirap ¢ektigini ve bu nedenlerden

dolay1 manevi zararinin dogdugunu iddia etmistir.
4. illiyet Bag

Hekimin hukuki sorumlulugunun dogabilmesi i¢in gerekli olan son kosul ise,
cerrahin kusurlu eylemi ile hastanin ugramis oldugu zararli sonu¢ arasinda uygun

illiyet baginin kurulabilmesidir®!*

. Bir baska deyisle hastanin zararmna, cerrah
tarafindan uygulanan kusurlu estetik miidahalenin sebep olmasi gerekmektedir.
Ancak bu halde cerrahin eylemi ile hastanin zarari arasinda uygun illiyet baginin
varligi kabul edilir. Cerrahin estetik miidahalesi, hastanin zararinin uygun sebebi
olarak gosterilemiyorsa, cerrahin eylemi ile hastanin zarar1 arasinda uygun illiyet

bag1 yok sayilir. Bu konuda doktrin tarafindan verilen ug¢ 6rneklerden biri, hekimin

311 Ozpinar, a.g.e., 5.96.
312 petek, a.g.m., 5.220; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.248.
33 vargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimigi,
www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
314 Fikret Eren, Sorumluluk Hukuku Agisindan Uygun illiyet Bagi Teorisi, Ankara Universitesi
Hukuk Fakultesi Yayinlari No.361, Ankara 1975, s.52-53; Kicalioglu, a.g.e., s.431; Demir,
Hekimin Sorumlulugu, s.248; Ozpinar, a.g.e., s.67.
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telefonda randevu verdigi hastanin, randevuya gelirken gecirdigi trafik kazasi

neticesinde dliimii ile hekimin davranisi arasindaki illiyet baginin yoklugudur. 3%,

Uygun illiyet bag teorisinin iki fonksiyonu bulunmaktadir. Bunlar,
sorumlulugu kurma ve sorumlulugu smirlama fonksiyonudur. Sorumlulugu kuran
illiyet bagi, sorumlulugu doguran eylemin, hukuki bir degeri ihlali ve bu ihlalden
dogan zararin sebebi sayilip sayillamayacagina gore belirlenir. Sorumlulugu
siirlayan illiyet baginda ise, zararli sonugla talep edilen zarar arasinda uygun bir

sebep sonug bagmin mevcut olup olmadigia bakilmaktadir®:®,

Cerrahin uyguladig: estetik miidahale sonucunda hastanin bir zarara ugramasi
halinde, dogan zararin mutlaka cerrahin fiilinin sonucu olarak ortaya ¢iktigini
sOylemek olanagi yoktur. Ciinkii yapilan her ameliyatin kendine ozgii riskleri
bulunmaktadir. Ancak cerrahin miidahale sirasindaki kusuru, dogal gelismeyi
etkilemis ve zararli sonucun gerceklesmesi olasiligini 6énemli derecede arttirmis ise

illiyet baginin varliginin kabulii gerekir.

Yargitay’in illiyet bagi kriterine gore; “bir olay hayattaki genel davraniglara
ve olaylarin tabii akisina goére diger bir olayi meydana getirmeye elverisli
bulunuyorsa, ilk olay uygun sebep ve sonug 6l¢iisiine gore ikincisinin nedeni sayilir”.
Buna gore, cerrahin tibbi miidahalesindeki kusurlu tutumu hayattaki genel
davranislara ve olayin tabii akisina gore hastadaki zarar1t meydana getirmeye elverisli

degilse hekimin sorumlulugundan s6z edilemez®’.

Zararla cerrahin kusurlu davranigi arasindaki illiyet bagimin kesildigi ti¢ hal

vardir. Bunlar, miicbir sebep, tiglincii kisinin kusuru veya hastanin agir kusuru

315Ozpinar, a.e., s.67.
316 Eren, Uygun illiyet Bagi Teorisi, s.54.
317 Ayan, a.g.e., s.111; Yilmaz, a.g.e., s.71.
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halleridir®'®, Ote yandan, zararli sonug, hekimin eyleminden ziyade, bizzat hastanm
yapisal yatkinlii, organik, fizyolojik ve biyolojik 6zelliklerine bagli hassasiyeti
nedeniyle ortaya ¢ikmis ya da artmis olabilir. Boyle durumlarda, hastanin bu yapisal
Ozelliklerinin, genel hayat tecriibelerine gore, cerrah tarafindan g6z Onilinde
bulundurulmas: gerektiginden, cerrahin davranigi ile zarar arasinda illiyet bagi
varsayilir. Ancak, bu halde, hem cerrahin davranisi hem de hastanin kisisel
Ozellikleri zarara yol agtigindan, artik illiyet bagir nedenlerinin yarigmasi hali sz
konusu olur. Buna karsilik, cerrahin somut olayda hastasindaki hassasiyeti
anlayabilecek durumda olmasina karsin, O6zensizligi sonucunda bunu hesaba
katmamigsa, nedenlerin yarismasi hali s6z konusu olmayacak, sadece cerrahin
kusurlu eylemi ile zararli sonug¢ arasinda hukuksal anlamda uygun illiyet baginin

kurulmus oldugu kabul edilecektir®!®.

Ozellikle tip hukuku alaninda illiyet baginin varligim ispat etmek c¢ok kolay
degildir®?. Illiyet baginin varliginin kim tarafindan ispat edilmesi gerektigi hususu
bile doktrinde tartismalidir. Bir goriise gore, uygun illiyet baginin varligini, hasta
iddia etmektedir; ancak cerrah, hastanin zararinin kendi fiilinden ileri gelmedigini
iddia ediyorsa, o zaman ispat kiilfeti cerrahta olacaktir®?!. Baska bir goriise ve
kanaatimize gore ise, haksiz fiil ya da sozlesmeden kaynaklanan zararin illiyet
bagmin ispat sorumlulugu daima cerraha kars1 sorumluluk ve tazminat davasi acan
hastaya aittir®??. Ancak, sdzlesmeye aykirilik olusturan tibbi kusurlu eylemlerin
varligini ispatlamaktaki giicliikte oldugu gibi, burada da hastadan iizerine diisen ispat
yiikiiniin geregini yerine getirirken kesin ve zorunlu ispat araclari ortaya koymasi
beklenmemelidir. Somut olaydaki 6zel durum ve kosullar altinda cerrahin kusurlu

eyleminin, benzer diger olaylardaki istatistiksel verilerin ve genel olarak edinilen

318 Ayrintili bilgi icin bkz. Miicbir Sebep, s.145 vd. ve Hastanin veya Uciincii Kisinin Agir
Kusuru, s.151 vd.
319 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.249; Ayan, a.g.e., s.110-112; Senocak, Hekimin
Sorumlulugu, s.89-90; ipekyiiz, a.g.e., s.142; Oztiirkler, a.g.e., 5.43.
320Giinday, a.g.e., s.123.
321 Reisoglu, a.g.m., s.9.
322 Ayan, a.g.e., s.111-112; Giinday, a.g.e., s.122; Ozpinar, a.g.e., 5.68.
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deneyimlerin 1s18inda zararli sonucu dogurmada inandirict oldugunu gosteren ilk
goriiniis ispatt ya da emarelere dayali kuvvetli bir ihtimali ispatlamasi seklinde ispat
olanaklar1 taninarak hasta iizerindeki ispat yiikii yumusatilmalidir. Dolayisiyla
hastanin olayin olagan akisina gore cerrahin davranisinin boyle bir sonucu yaratmaya
elverisli oldugunu ispatlamasi yeterlidir. Hastadan illiyet baginin varligini kesin bir

sekilde ispatlamasimi beklemek, asir1 giic olmasi nedeniyle hakkaniyete aykir1 olur3?,

33 (Ozpinar, a.e., 5.68; Ayan, a.e., s.111-112; ipekyiiz, a.g.e., s.142; Bliyiiksagis, a.g.m., s.136-
137; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.249; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.91; Ozay,
a.g.e., s.121; Onaran, a.g.m., s.318. Ascioglu’'na gore ise, estetik cerrah, estetik
ameliyatlarda belirli bir sonucu yiklendigi i¢in, sonucun ger¢ceklesmemesi halinde, basarisiz
sonug ile cerrahin eylemi arasindaki uygun illiyet baginin varhg! kabul edilmelidir, As¢ioglu,
Tibbi Yardim, s.104.
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I1l. BOLUM
HUKUKA UYGUNLUK NEDENLERi, SORUMLULUGUN
SONUCLARI VE SORUMLULUGU ETKILEYEN HALLER

A. HUKUKA UYGUNLUK NEDENLERI

Kisilerin bedenleri iizerinde, yetkili bir cerrah tarafindan, tip bilimince kabul
edilmis bir endikasyonun varligi halinde gergeklestirilen estetik amagli tibbi
midahalelerin hukuka uygun olabilmesi i¢in, tip biliminin ilkelerine uygun olarak
gerceklestirilmesi ve hastanin onaminin alinmig olmasi gerekmektedir. Aksi halde
gerceklestirilen estetik amagli tibbi miidahale, kisinin yasami, sagligi ve cismani
biitiinliigiinii ihlal ettiginden hukuka aykir1 olacaktir. Bunun disinda hasta, tistiin nitelikli
0zel yarar veya Ustiin nitelikli kamu yarar1 gibi kisiler hukukuna 6zgii hukuka aykirilig
engelleyen nedenlerden birini tasiyorsa yine hukuka aykirilik ortadan kalkar (TMK m.24
f2)L

Doktrindeki baska bir goriise gore ise, hastanin onaminin cerrahi miidahaleler
acisindan hukuka uygunluk nedeni olarak kabul edilmesi miimkiin degildir. Ciinkii
hukuk diizeni insanlara kendi yasamlar1 ve bedenleri tizerinde istedikleri gibi tasarrufta
bulunma hakki vermemektedir. Tibbi miidahalelerin hukuka aykiriliini ortadan kaldiran

etken ise yasa tarafindan hekime saglanan bir hakkin icrasi olmasidir (TMK m.24 f.2)2,

! 0guzman/Qz, a.g.e., 5.509-512; Ayan, a.g.e., s. 167; Reisoglu, a.g.m., s.4; Cilingiroglu, a.g.e.,
s.35; Gurelli, a.g.m., s.268; Yine Erman’a goére; “..her tibbi midahalenin kendiliginden bir
miliessir fiil oldugu kabul edilirse, bu miidahaleyi hukuka uygun kilmak icin bir hukuka uygunluk
nedenine gereksinim duyulacaktir”, (B. Erman, a.g.e., s.28).

2Gdrelli, a.g.m., 5.267-268.
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Estetik amagli tibbi miidahalelerin hukuka uygun olmasi icin gerekli olan tip
bilimince genel kabul goérmiis kural ve uygulamalara uygun olma kosulu ile hastanin

aydinlatilmis onaminin alinmasi kosulu asagida ayrintili bir sekilde incelenecektir.

1. Tip Bilimince Genel Kabul Gormiis Kural ve
Uygulamalara Uygun Olma Kosulu (T1bbi Standart Kosulu)

Estetik amagl tibbi miidahaleler, kanunen yetkili bir hekim tarafindan, ruhsal
veya sosyal temelli bir endikasyonun varligi halinde ve hastanin onami alinarak
gerceklestirilmis olsa bile, bu miidahalelerin hukuka uygun kabul edilebilmesi i¢in, tip
biliminin genel kabul gormiis kural ve uygulamalara uygun olarak yapilmis olmasi
gerekmektedir (TDT m. 11)°. Buna gore cerrah, estetik miidahalede bulunurken, tip
bilimince genel olarak kabul gormiis yerlesik esaslar1 bilme ve bunlara gore hareket
etme yiikiimliiliigii altindadir*. Aksi halde, s6z konusu miidahale hukuka aykir1 olacag

gibi, cerrahin da mesleki kusuru s6z konusu olacak ve hukuki sorumlulugu dogacaktir®.

Bu noktada agiklanmas1 gereken husus, tip biliminin genel kabul gormiis kural ve
uygulamalarinin (tibbi standart) neler oldugunun nasil belirlenebilecegidir. Bu kural ve
uygulamalar, miidahalenin gergeklestirildigi somut olayin 6zellikleri de hesaba katilarak,
tedavi amacina ulagmasi igin gerekli olan, denenerek ispatlanmis, cerrah tecriibesi ve tip
biliminin miidahale tarihinde, uygulandig: tilkede ulastigi bilimsel ve teknik en son

6

diizeye gore belirlenir’. Cerrahm, tip bilimi ve uygulamasimin genel kabul goéren

3 Ayan, a.g.e., s.12; Cilingiroglu, a.g.e., s.33; Cetin Ozek, “Hekim ve Hukuk, Tibbi Miidahalede
Bulunma Hakkinin Sinirlari”, iIUTFM, C.28, S.4, istanbul 1965, 5.445-458, s.453; Kaya, a.g.m.,
s.50; Bayraktar, a.g.e., s.147-148; Hakeri, a.g.e., s.498; Cakmut, a.g.e., 5s.38.

4 Ayan, a.e., s.12; Tandogan, Borglar Hukuku, C.Il, s.416; Zevkliler, Kisilik Haklarina Saldirinin
Sonuglari, s.23; Kaya, a.g.m., s.51-52.

> Koéprill, a.g.m., s.606; Cilingiroglu, a.g.e., s.33. Ayrica bkz. Yargitay 4. HD, T. 29.06.1967, E.
2876, K. 5612, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

®Hakeri, a.g.e., s.498-500; Kaya, a.g.m., s.52-53; Cilingiroglu, a.e., s.34.

127


http://www.kazanci.com.tr/

kurallarini bilmesi ve bunlara uygun davranilmasi i¢in ise tip alanindaki yenilikleri ve

gelismeleri yakindan takip etmesi gerekecektir’.

Sayet estetik cerrah heniiz tip bilimince heniiz kabul edilmemis bir yontemi
hastanin {izerinde uygularsa, miidahale sonucunda basarili olsa ve hastanin arzuladigi
sonu¢ elde edilse bile, tibbi miidahale hukuka aykir1 kabul edilmeli ve cerrahin

sorumlulugu dogmalidir.

2. Hastanin Aydinlatilmis Onaminin Alinmasi Kosulu

Daha oOnce de belirtildigi gibi viicut biitiinligline yapilacak her tiirli tibbi
miidahale, kisilik hakkinin hukuka aykir1 ihlalidir ve bu miidahaleyi hukuka uygun hale
getirmenin ilk ve en Onemli sarti, hastanin uygulanacak tibbi miidahale konusunda
aydinlatilmis onaminin alinmasidir®. Hasta, viicudu iizerinde gergeklestirilecek her tiirlii

tibbi miidahaleye onam verip vermeme hakkina sahiptir®

. Hastanin onami, hasta
bakimindan, beden ve ruh sagliginin ve biitiinligiiniin saglanmasi ve yine hastanin kendi
gelecegini belirleme hakkinin kullaniminda bir ara¢ olarak karsimiza ¢ikarken; cerrah
acisindan ise, uygulanan miidahalenin hukuka uygun olmasimin bir sartin1 ve cerrahin
yetkisinin smirin1 olusturur'®. Hastanin onamiin alinmamasi veya hasta aydinlatiimadan

onaminin alimmast ya da onamin kapsaminin asilmasi durumunda, cerrahin eylemi

hukuka aykiri olur ve hukuki sorumlulugu ortaya gikar*.,

7 Ayan, a.g.e., s.90; Bayraktar, a.g.e., 5.148; Kaya, a.g.m., s.52.

& Ayan, a.e., s.11; Hakeri, a.g.e., 5.266; ipekyiiz, a.g.e., s.27; Kaya, a.g.m., 5.53; Ozpinar, a.g.e.,
s.6; Dural/Ogliz, a.g.e., s.100.

% Yargitay 4. HD, T. 07.03.1977, E. 1997/6269, K. 1977/548, “Tibbi miidahaleler ve hekimin
girisecegi diger eylemler kisinin saghgini, viicut biitinliigini ilgilendirdigi igin, bunlarin
gerceklestiriimesine karar verme yetkisi hekime degil miidahalelere maruz kalacak kisiye,
hastaya aittir’ (Bkz. Dural/Ogiiz, a.e., 5.100).

19Bayraktar, a.g.e., s.123-124-125; Kaya, a.g.m., s.53.

1Yilmaz, a.g.e., s.42-43; Cilingiroglu, a.g.e., s.43.
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Aydmlatilmis onam (AY. m. 17 f. 2; HHY m. 5/d, m. 22, m. 24; TSSTIDK m. 70
c.1), hastaya uygulanacak estetik miidahalenin tiim faydalar1 ve risklerinin, miidahale
esnasinda dogabilecek komplikasyonlarin, varsa alternatif miidahale yontemlerinin ve
alternatif miidahalelerin de risk ve faydalarinin anlasilabilir sekilde, cerrah tarafindan
aciklanmasindan sonra, hastanin kendi 6zgiir iradesi ile estetik miidahalenin bedenine

uygulanmasini kabul ettigini agiklamasidir!?.

Hasta tarafindan verilen onamin hukuken gegerli olabilmesi i¢in ilk olarak,
hastanin serbest iradesi ile aciklanmis olmas1 gerekmektedir'®, Onamin serbest irade ile
aciklandigindan séz edebilmek iginse tasimasi gereken bazi kosullar vardir. Oncelikle,
onam alinmadan 6nce cerrah tarafindan hukuka uygun bir aydinlatma yiikiimliiligiiniin
yerine getirmis olmasi1 gerekmektedir. Yine hastanin iradesinin, cerrah ya da diger bir
kisinin hilesi veya tehdidi ile sakatlanmamis olmasi, hastanin diizenli bir psisik yapiya
sahip olmasi ve onamin, genel olarak degil, somut bir tibbi miidahale i¢in 6zel olarak
aciklanmis olmasi, onamin, hastanin serbest iradesine dayanmasi i¢in gerekli olan diger

kosullardir (TMK m. 23)%,

Hastanin onami, kural olarak, herhangi bir sekil sartina bagli olmaksizin, yazili
veya sdzlii olarak alinabilmektedir (TBK m.1 f.2, HHY m.28 f.1)!°. Fakat bu kuralin
bazi istisnalar1 vardir. ilk olarak, biiyiik cerrahi miidahalelerde, onamin yazili olarak
almmasi gerekmektedir ( TSSTIDK m. 70 c. 2). Biiyiik cerrahi miidahalenin ne oldugu
TSSTIDK kapsaminda tanimlanmistir. Buna gore, genel yahut lokal anestezi altinda

yapilmasi gereken cerrahi miidahaleler biiyiik cerrahi miidahalelerdir ( TSSTIDK m.23

12Hakeri, a.g.e., 5.267; Yilmaz, a.e., s.30.

3 Cilingiroglu, a.g.e., s.75; Dural, a.g.m., s.251; Bayraktar, a.g.e., 5.138; Ozsunay, a.g.e., 5.103;
Ayan, a.g.e., s.11-12.

¥ Dural, a.g.m., 5.251-252; Cilingiroglu, a.e., 5.75-76; Dural/Ogliz, a.g.e., s.102; Bayraktar, a.e.,
5.138-139; Oguzman, a.g.m., s.84. Aksi goriiste olan Ozek’e gore; riza, miicerret ve genel olarak
aciklanabilir, Ozek, a.g.m., 5.452.

5 Sarial, a.g.e., 5.65-66; Ozsunay, a.g.e., 5.103; Dénmezer/Erman, a.g.e., 5.56-57; Bayraktar,
a.e., s.140; Ayan, a.g.e., s.11-12; Cilingiroglu, a.e., s.72; Kaya, a.g.m., s.53; Hakeri, a.g.e., s.305.
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c.1). Ancak doktrindeki bir goriise gore!®, TSSTIDK kapsamindaki bu diizenleme,
sadece hekimin cezai sorumlulugu bakimindan gegerlidir. Yani hekim, cezai
sorumlulugunun dogmasint engellemek icin hastanin onamini biiylik cerrahi
miidahalelerde yazili olarak almasi1 gerekmektedir. Hekimin tazminat sorumlulugunun
dayanagini olusturan sézlesmeler hukuku agisindan, kanunda aksine bir diizenleme
bulunmadikga, s6zlesmeler herhangi bir sekil sartina bagli olmadan gergeklestirilebilir.
Bu, sozlesme serbestisinin de bir geregidir. Hekim ile hasta arasindaki iliski de vekalet
veya eser sOzlesmesi olarak degerlendirilebileceginden ve bu tiir sdzlesmeler agisindan
Tiirk Borglar Kanunda herhangi bir sekil sarti diizenlenmediginden, hastanin onamin,
yazili olarak alinmasi da sart degildir. Cerrahla hasta arasinda gergeklestirilen bir estetik
miidahalenin somut kosullarindan ve taraflarin karsilikli davranislarindan onamin
bulundugu anlasiliyorsa, onam varsayilmalidir. Yazili sekil sartinin ikinci istisnasi ise,
insan kokenli biyolojik maddelerin alinmasi, asilanmasi ve nakline iliskindir. Daha
oncede ifade ettigimiz gibi, konumuzu olusturan estetik amacgli tibbi miidahaleler
kapsaminda olan otogreft sekilde sa¢c ve deri nakilleri ODASNHK kapsaminda
olmadigindan, bunlar agisindan nitelikli bir yazili sekil sart1 yoktur. Ancak TMK m. 23
f. 3 ¢.1, insan kokenli biyolojik maddelerden olan organ, doku ve bunlarin pargalarinin
alinmasi, asilanmast ve nakline iliskin tibbi miidahalelerde, onam agiklanmasini yazil
sekle baglanmakta, ama bu yazili seklin nasil gerceklestirilecegini belirtmemektedir. Bu
halde, bu miidahaleler de yazili seklin gerceklestirilme bigimi a¢isindan ODASNHK m.
6 kiyas yoluyla uygulanabilir®’.

Belirtmek gerekir ki, her ne kadar yasal olarak onamin agiklanmasi herhangi bir
sekilde sartina bagli olmasa bile, tipki aydinlatmada oldugu gibi hastanin onamin
alirken de cerrahin yazili sekle uymasi, daha sonra onun aleyhine agilabilecek
sorumluluk davalarinda onamin varlig: acisindan ispat kolaylig1 saglayacaktir’®, Ancak

yasanin zorunlu kildigi hallerde, yazili sekle uyulmasi sadece ispat agisindan degil,

%Yilmaz, a.g.e., s29-30; B. Erman, a.g.e., s.124.
7 Cilingiroglu, a.g.e., s.74.
18 Bkz. Aydinlatma Yukumluluga, s.62 vd.
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yapilan miidahalenin hukuka uygunlugu agisindan da onem tasir. Bununla birlikte,
onamin1 Ongoriilen sekilde aciklamamis bir hastanin, daha sonra sekil eksikligine
dayanarak, gerceklestirilmis olan tibbi miidahalenin hukuka aykiri oldugunu ileri
siirmesi, hakkin kétiiye kullanilmasi yasagma aykirilik teskil edebilir'®. Bu halde,
allogreft doku nakilleri agisindan yazili sekilde onam alinmasi1 miidahalenin hukuka

uygun olmasi i¢i gereklidir.

Yine onamin hukuken gegerli olabilmesi i¢in, onam veren hastanin, onam verme
ehliyetine sahip olmasi gerekmektedir. Cerrah, miidahaleyi gergeklestirmeden once,
onam alma agamasinda bu hususu goz oOniline almalidir. Konumuzu olusturan estetik
amagcli tibbi miidahaleler, cogu zaman onam verme yetkisine sahip, tam ehliyetli bireyler
tarafindan talep edilmektedir. Bu kisiler, kendilerine uygulanan tibbi miidahalenin
sonuglarini anlayabilecek ve degerlendirebilecek durumda oldugundan, tam ehliyetli

kisilerin onam verme ehliyetine sahip oldugu kabul edilmektedir?,

Ancak son zamanlarda, toplumlarda, yas sinir1 olmaksizin tiim kadin ve
erkeklerin zihninde vyaratilan giizel/yakisikli olmalar1 gerektigi algisi ve ozellikle,
viicudunda anomalisi olan bir kiiclige karsi, kendi yasitlarinin acimasiz davranislari
nedeniyle tam ehliyete sahip olmayan kiigiikler de bu tip miidahalelerin kendilerine
uygulanmasini talep etmektedirler. Ornegin, kepge kulak hastasi olan bir kiigiik, yasini
doldurup onam verme ehliyetine sahip olmayr beklemeden, bu estetik miidahalenin
kendisine uygulanmasini istemektedir. Bu halde, her ne kadar kural olarak, ayirt etme
giiciine sahip kiigiik ve kisithilar, kisiye siki sikiya bagli haklarini yasal temsilcilerinin
onami olmaksizin kullamilabilecekleri TMK m. 16 kapsaminda ifade edilmisse de?, ayirt
etme giiciine sahip kiigiiklerin, estetik miidahalelere onam verme ehliyetlerinin olup

olmadig1 konusu doktrinde tartismalidir??. Doktrindeki bir goriise gore®®, ayirt etme

¥ Cilingiroglu, a.g.e., s.74.
20 Bayraktar, a.g.e., s.130; Oral, a.g.m., 5.196.
21 Oztan, a.g.e., 5.101-102.
22 ayrintih bilgi icin bkz. Senocak, a.g.m., s.74.
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giiciine sahip kiigtige estetik miidahalede bulunmak igin, yasal temsilcisinin onami, ayirt
etme giiciine sahip kiiciigiin ise goriisii almalidir (TSSTIDK m.70; HHY m. 24). Burada
kii¢iiglin goriisliniin alinmasi, sadece bir 6neriden ibarettir. Yoksa hukuken gegerli olan
ve hekimin almakla yiikiimli oldugu onam, yasal temsilci tarafindan verilebilir. Buna
karsin bir diger goriis?, yasal temsilcisinin ve ayirt etme giiciine sahip kiigligiin
onaminin birlikte alinmasi gerektigini savunmaktadir (AY m. 17; TMK m. 24). Tibbi
miidahale, kii¢iiglin bedeni iizerinde uygulanacagindan, onam verme hakkinin ayirt etme
giiciine sahip olan kiigligiin elinden alinmasi ve Yyasal temsilcisine birakilmasi
diisiiniilemez. Buna gore, tibbi miidahaleye onam, kii¢iik tarafindan verilmelidir; ancak,
bu goriisii savunanlara gore, kiigiiglin korunmasit amaciyla, yasal temsilcisinin de
onammin alinmas1 gerekmektedir. Doktrindeki iigiincii goriis ise®, ayirt etme giiciine
sahip kiicliglin onamini tek basina yeterli saymaktadir. Buna gore, tibbi miidahaleler,
kisilik degeri olan viicut ve ruh biitiinligli lizerinde tasarruf anlamina geldiginden, bu
miidahalelerin uygulanmasi konusunda kisiye bizzat karar verme, bu kararin
sorumlulugunu tagima ve de kendi kendini koruma 6zgiirliigii verilmelidir. Ancak her ne
kadar, tibbi miidahale konusunda karar verme hak ve yetkisi ayirt etme giicline sahip
kiiciige ait olsa da, anne ve babasina da velayet hakkina dayali olarak, tibbi miidahale

26

konusunda bilgi alma hakki taninmalidir®™. Ancak doktrinde hekimin sir saklama

yiikiimliiliigiinden hareketle aksi goriisii savunan yazarlar da bulunmaktadir?’.,

Zpural, a.g.m., 5.250; Dural/Ogiiz, a.g.e., s.100.

24 7evkliler/Acabey/Gokyayla, Medeni Hukuk, s.438; Hinderling'e gore, "kisiye siki sikiya baglh
haklarda, bu hakkin iliskin oldugu kisilik degerinin tiiriine gére, karar verme 6zglirliigii ve sinirl
ehliyetsizi koruma ihtiyaci arasindaki denge degisebilir. Viicut bltiinliigiini ilgilendiren ve 6zel
riskler iceren, ézellikle uzun siire hastanede kalmayi gerektiren tibbi miidahalelerde ayirt etme
gliciine sahip kii¢ligiin rizasi yaninda, yasal temsilcinin de rizasi aranmalidir. Ameliyat gibi
kiictigiin yasam ve 6&liimiiniin s6z konusu oldugu durumlarda, ana babaya s6z hakki
taninmamasi dlistiniilemez", (Bkz. Senocak, a.g.m., s.75); Cilingiroglu, a.g.e., s.56.

% (Oztan, a.g.e., s.103; Senocak, a.g.m., s.74-76. Doktrinde Kaya’da kiicik ve kisitlinin
kendilerine uygulanacak olan tibbi midahalenin 6nemi, anlami ve sonuglarini kavramalari
sartiyla onami kendilerinden alinmasinin uygun olacagini savunmaktadir, Kaya, a.g.m., s.54;
Oral, a.g.m., s.198.

% Senocak, a.g.m., s.79.

¥ Senocak, a.g.m., s.79, dipn. 69.
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Tiim bu goriisler disinda Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi’ne gore, Yasal
olarak onam verme yetenegi bulunmayan kiigiige yasal temsilcisinin izni ile tibbi
miidahalede bulunulabilir. Ancak kiigiigiin goriisii de, yast ve olgunluk derecesi ile
orantil1 bir sekilde artan belirleyici bir etken olarak dikkate alinmalidir (Insan Haklar1 ve

Biyotip Sozlesmesi m.6 f. 2-3)

Kanaatimizce, tibbi agidan acil bir hal yaratmayan ve hayati bir tehdit
olusturmayan estetik amagli tibbi miidahaleleri gergeklestirmeden Once cerrah, hem
kiigiigiin hem de yasal temsilcisinin onamini almalidir. Buna gore oncelikle cerrah,
kii¢ligiin ayirt etme giiciine sahip olup olmadigimi tespit etmelidir?®. Cerrah, kiigiigiin
ayirt etme giicliniin olup olmadigim1 degerlendirirken, onun aydinlatma yiikiimliligii
cercevesinde verilen bilgileri anlayip anlamadigi, bu bilgileri kendi deger anlayisi
acisindan degerlendirip degerlendiremedigi ve davranisini edindigi kanaate gore
belirleyip belirleyemedigi hususlarma dikkat etmelidir?®. Bu halde, cerrah, kiiciigiin ayirt
etme giiciine sahip olmadigina karar verir veya ayirt etme giici olup olmadig:
konusunda kuskuya kapilirsa, durum acikliga kavusuncaya kadar tibbi miidahaleyi
ertelemelidir®®.Cerrah, kiigiigiin ayirt etme giiciine sahip oldugunu kanaatine ulasirsa,
onun onamini almalidir. Bu halde eger kiigiik, tibbi miidahaleyi reddederse, artik velinin
onamina basvuramaya gerek kalmaz3l. Ancak eger kiigiik, tibbi miidahaleye onam
verirse, cerrah bu kez kiigliglin yasal temsilcisinin onamini da almahidir. Kiigiigiin yasal
temsilcisi onam vermekten imtina ederse, cerrah daha ayrintili bir inceleme yapmali ve

gerekirse bu hususta uzman bir psikiyatristin yardimimi almalidir®2. Son olarak belirtmek

8Senocak, a.g.m., s.77.
Y Senocak, a.g.m., s.77.
%0Senocak, a.g.m., s.77.
31 Oztan, a.g.e., 5.103; Senocak, a.g.m., 5.78.
32 Senocak, a.g.m., s.77.
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gerekir ki, kanuni temsilci kotii niyetle onam vermekten kaginirsa, onun onamindan

vazgegilebilir. Boyle bir durumda hastaya bir kayyim tayin edilmesi yerinde olur®3,

Belirtmek gerekir ki, ayirt etme giiciine sahip olmaktan kasit, gerceklesmesi
planlanan tibbi miidahalenin ne oldugunu, beraberinde ne gibi riziko ve zararlar
getirebilecegini anlayabilecek ve bodyle bir tibbi miidahaleye onam vermenin veya
vermemenin anlam ve Onemini kavrayabilecek zihinsel ve ruhsal olgunluga ulagmis
olmaktir. Estetik amagh tibbi miidahaleler de, tipki kiigiikler gibi tam ehliyete sahip
kisiler de, eger akli ve ruhi durumu itibariyle kendiliginden karar verebilecek durumda
degillerse, estetik miidahaleye onam verme agisinda ehliyetsiz sayilmalidir ve cerrah, bu
kisilere estetik miidahale uygulamadan kaginmalidir*®. Bununla birlikte, ayirt etme
giiciine sahip olmayan tam ehliyetsiz kisilere, zaten estetik miidahale uygulanmasi s6z

konusu olamaz.

Hastanin onami hangi estetik miidahaleye iligskin ise, cerrahin miidahalesinin, bu
miidahale ile sinirli kalmasi gerekmektedir. Ancak cerrah, alinan onama uygun olarak
gerceklestirdigi bir estetik miidahale esnasinda, dngoriilemeyen bir durumla karsilasir,
bu nedenle, onamin kapsami disinda bir miidahalede bulunmas1 gerekirse ve bu yeni
miidahaleye iliskin hastanin onamini almak da miimkiin olmazsa, cerrahin belli sartlar

dahilinde bu miidahaleyi uygulamasi gerekmektedir.

Onamin alinacagr zamana baktigimizda, hasta, uygulanacak tibbi miidahale
konusunda aydnlatildiktan sonra ve fakat tibbi miidahale uygulanmaya baslanmadan
once, en gec tibbi miidahale uygulamaya baglandig1 anda onam alinmalidir. Buna gore,

onam, yapilacak tibbi miidahalenin baslangicinda bulunmali ve sonuna kadar varhigin

3 Yahya Deryal, “insan Saghgina ve Viicut Biitiinligiine Yénelik Tibbi Miidahalelerde Hastanin
Rizas!”, Cevrimici, http://www.saglikhakki.org/aydinl.htm, 11.04.2015; Serap Helvaci, Gergek
Kisiler, 7. Baski, Legal Yayinevi, istanbul 2016, s.80.

34 Deryal, a.g.m., Cevrimici, http://www.saglikhakki.org/aydin1.htm, 11.04.2015.

35 Bu konuda ayrintili bilgi icin bkz. Vekaletsiz is Gormeye Dayali Sorumlulugu, 5.94 vd.
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siirdiirmelidir®®. Tibbi miidahaleye baslandiktan sonra verilen onam ise, icazet olarak
kabul edilmelidir ve hukuka aykir1 miidahaleden dogan tazminat talebinden de

vazgec¢me olarak yorumlanmalidir®”.

Onamin kim tarafindan alinacagina baktigimizda ise, her ne kadar cerrah tibbi
kayitlarin tutulmasi i¢in yardimci personel calistirsa bile, hastadan aydinlatilmis onam
alinmamas1 halinde cerrahin sorumlulugu s6z konusu olacagindan, cerrah, onam alma

8, Cerrah, aldign

islemine ciddiyetle yaklagmali ve onami bizzat kendisi almalidir
aydinlatilmis onamu, ilgili hastanin dosyasinda muhafaza etmeli ve kaybolmamasi i¢in
0zen gostermelidir. Yine hasta talep ederse, onaminin bir suretini hastaya vermelidir

(HHY m.16).

Hastanin yukaridaki sartlara uygun olarak agikladigi onam, kendi gelecegini
belirleme hakkinin bir uzantisi olarak, en ge¢ miidahale anina kadar her zaman ve her
sekilde geri alinabilir®. Miidahale basladiktan sonra ise, hasta onamini ancak, tibbi
yonden sakinca bulunmamasi halinde geri alabilir (HHY m.24)*. Onam, yazili sekilde
aciklanmis olsa bile, onamin geri alinmasinda herhangi bir sekil sarti zorunlulugu
bulunmamaktadir*!. Hasta tarafindan verilen onamin geri alinmasi ileriye dogru bir
etkiye sahiptir. Buna gore, geri alinan onam, geri alma agiklamanin yapildig: ana kadar
gerceklesmis bulunan estetik miidahalelerin hukuka aykiriligin1 engellemekte; ancak
geri alinma anindan sonra gercgeklestirilecek estetik miidahalelerin hukuka aykiriligini

engellememektedir??,

%B. Erman, a.g.e., s.122; Yilmaz, a.g.e., s. 40; Oral, a.g.m., 5.199.

37 Yilmaz, a.e., s.40. Ancak Erman’a goére, “..Riza aciklamasinin, eylemden sonra yapilmasinin
hi¢bir hukuksal sonu¢ dogurmayacadi kabul edilmektedir. Bunun nedeni, ‘sonradan verilen
rizanin, hukuksal konuyu koruyan norma karsi gerceklesmis olan itaatsizligi ortadan
kaldiramayacagr’ olarak gésterilmektedir...” B. Erman, a.e., s.122.

¥ Ginday, a.g.e., s.107.

¥ Kaya, a.g.m., s.55; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.43-44.

“0Senocak, a.e., 5.44; Ozdemir, a.g.e., s.122-123; Kaya, a.g.m., s.55.

4 Cilingiroglu, a.g.e., s.74.

“2Hakeri, a.g.e., 5.301-302; ipekyiiz, a.g.e., 5.29; Kaya, a.g.m., 5.53.
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Son olarak belirtmek gerekir ki, doktrindeki kimi yazarlar®®, bazi istisnai hallerde
hekim, hastadan onam almasa bile, hastanin varsayilan onaminin tibbi miidahaleyi
hukuka uygun hale getirdigini savunmaktadir (TSSTIDK m. 70 c.3). Ancak konumuzu
olusturan estetik amagli tibbi miidahaleler agisindan, cerrah, mesleki bir yiikiimliligiini
yerine getirmeyip, sadece kendisine taninan bir yetki ile hareket ettiginden, estetik
miidahaleye maruz kalan kimsenin buna onam vermesi sarttir. Aksi halde, cerrah
yetkisinin smirlari1 asar ve yapilan miidahale hukuka aykir1 olur®*. Hatta bu tip
miidahalelerde hastanin, aydinlatmadan vazgegmesi, tipki kisilik hakkindan veya bu
hakkin kapsaminda yer alan kisilik degerleri iizerindeki hukuki korumadan, 6nceden ve
genel nitelikte yapilan bir vazgecme gibi, hukuken gecerli olmaktan uzaktir*®. Ancak,
istisnai olarak, onam ile girisilen estetik amagli bir tibbi miidahale esnasinda, genel
anestezi altindaki hastaya Onceden Ongoriilemeyen ve onun onami kapsami diginda
kalacak yeni bir tibbi miidahalenin yapilmasi veya ameliyatin genisletilmesi
zorunlulugunu ortaya ¢ikabilir®>. Bu hallerde, eger kisiye gecikmeksizin tibbi
miidahalede bulunulmadig1 takdirde sagligini ciddi sekilde etkileyecek bir sonugla
karsilasilacaksa, tibbi miidahalenin genisletilme veya degistirilmesi hukuka uygun kabul
edilmeli ve hasta ile hekim arasindaki iliskiye “vekaletsiz is gorme” hiikiimlerinin

uygulanmalidir®’.
B. SORUMLULUGUN SONUCLARI

Estetik miidahale sonucunda, cerrah, kusurlu ve hukuka veya soézlesmeye aykir

bir hareketiyle, hastanin kisilik haklar1 kapsaminda bulunan, yasami, saglig1 ve bedensel

4 Cilingiroglu, a.g.e., s.50. Hakeri’e gére ise, onam, acik veya 6rtiilii olarak verilebilirse bile, bu
durum, hekimin aydinlatma yukimluliigl ortadan kaldirmayacaktir, Hakeri, a.e., s.311vd.

4 Dénmezer/Erman, a.g.e., 5.62-63.

% Cilingiroglu, a.g.e., s.68.

%Y|lmaz, a.g.e., s.35-36; Cilingiroglu, a.e., s.47.

*7Yilmaz, a.e., 5.36-37; Oguzman, a.g.m., 5.82-83; Ozsunay, a.g.m., 5.43; Cilingiroglu, a.e., s.48.
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biitiinliigline maddi veya manevi bir zarar verirse, cerrahin bu zarar1 tazmin etme
yiikiimliiliigii dogar*®. Bu halde, zarara ugrayan hasta, ister haksiz fiil ister sdzlesmeye
aykirilik hiikiimlerine dayanarak, maddi ve manevi zararmin giderilmesi i¢in cerrah
aleyhine tazminat davasi agabilir. Hastanin haksiz fiil veya sozlesmeye aykirilik
hiikiimlerine dayanmasi tazminatin hesaplanmasi yoniinden énemli bir fark yaratmaz*.
Zira haksiz fiil sorumlulugunun diizenleyen hiikiimler kiyasen sozlesmeden dogan
sorumluluk hakkinda da uygulanacagindan, her halilkarda, kanunun haksiz fiil
hiikiimleri arasinda yer alan maddi ve manevi tazminat ve bunlarin belirlenmesine iliskin

hiikiimlere gore tazminat miktarlar1 belirlenecektir (TBK m.114 £.2).

Cerrahin sozlesmeye aykiri olarak, kusurlu bir hareketiyle hastaya zarar vermesi
halinde, zarar goren hasta, maddi ve manevi tazminat davasinin yani sira, cerrahin, kendi
kisilik haklarina tecaviiz etmesi sonucunda elde ettigi kazanglarin ve ¢ikarlarin cerrahin
malvarliginda meydana getirdigi artisi, vekaletsiz is gérme hiikiimleri uyarinca talep
edebilir (TMK m.25 £.3)*. Kazancin geri verilmesi davasinin agilabilmesi igin, kisisel
degerlerden birine saldirida bulunulmasi, saldirmin hukuka aykiri olmasi, failin,
magdurun elde etmek istemedigi veya elde edemeyecegi bir kazanci elde etmesi, saldirt
ile kazang¢ arasinda nedensellik baginin bulunmasi gerekir ve bu davada kusur sarti
aranmaz®!. Cerrahin, iinlii bir hastasinin kimsenin bilmesini istemedigi sirlarin1 gazeteye

satmas1 veya iin ve para kazanmak i¢in sosyal medyada paylasmasi bu duruma 6rnek

4 Ayan, a.g.e., s.121; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.100; Hakeri, a.g.e., s.578; Ozpinar, a.g.e., 5.90;
Kaya, a.g.m., s.69; Serap Helvaci, Tiirk ve isvigre Hukuklarinda Kisilik Hakkini Koruyucu
Davalar, Beta Yayinevi, istanbul 2001, s.176-178; Helvaci, Gergek Kisiler, s.127; Demir, Hekimin
Sorumlulugu, s.249.

4 Ancak genellikle zamanasimi ve kusursuzlugun hekim tarafindan ispatlanmasi gerekliligi
agisindan daha kolay bir yol olan sézlesme sorumlulugu tercih edilmektedir, Ozpinar, a.e., 5.90;
Reisoglu, a.g.m., s.15.

0 Giinday, a.g.e., s.115; Helvaci, Gergek Kisiler, s.130-131. “Doktrinde kazanci geri verilmesi
davasi da bir ¢esit tazminat davasi oldugu ve bu nedenle de maddenin li¢ gesit tazminat
davasini diizenledigi kabul edilir”, Helvaci, Kisilik Hakkini Koruyucu Davalar, s.177-178.

51 Helvaci, Gergek Kisiler, s.131. Ornegin, bir reklam kampanyasindan bir kimsenin adinin ve
resminin kullanilmasi veya bir kimsenin kamuya sunmak istemedigi siralarinin bir baskasi
tarafindan kitap olarak yayinlanmasi durumlarinda bu dava ileri strilebilir.
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olarak gosterilebilir. Kazancin geri verilmesi davasinda, geri verilecek miktar hakim
tarafindan takdir edilir (TBK m.50 f.2). Bu dava, haksiz fiil zamanasimi siiresine tabidir
(TBK m. 72)%2,

Cerrahin, estetik miidahale sirasinda veya sonrasinda, hukuka aykir1 ve kusurlu
bir hareketiyle sebep oldugu maddi ve manevi zararin kargilanmasi amaciyla, cerraha
kars ileri siiriilebilecek maddi ve manevi tazminat davalar1 asagida ayrintili bir sekilde

ele alinacaktir.

1. Maddi Tazminat

Maddi tazminat, kisinin, maddi zararmin giderilmesi ve kisinin malvarliginin
eski duruma getirilmesi amacma dayanmaktadir®®. Buna gore, estetik miidahale
esnasinda, cerrahin kusurlu ve sézlesmeye veya hukuka aykir1 bir hareketi nedeniyle,
hastanin kisilik hakkini olusturan yagsam, saglik veya bedensel biitiinligiinde bir zarar

meydana gelirse, hasta cerrahtan bu zararin tazminini talep edebilir (TBK m.49 f.1),

Maddi tazminat miktar1 belirlenirken, hakim, kural olarak, hasta tarafindan ispat
edilen zarar miktarindan fazlaya hitkkmedemez®. Yani, zarar goren sifatiyla hasta, maddi
zarar kalemleri olarak varligini1 ve miktarini kanitlayabildigi 6l¢iide, zarar veren bor¢lu
cerrahtan maddi tazminat talep edebilir (TBK m.50 f.1)%. Ancak tibbi miidahaleden
kaynaklanan zarari ispat yiikiiniin hasta tizerinde olmasi, cogu zaman hastay1 zor duruma
sokmaktadir. Bu nedenle eger hasta, tibbi miidahale nedeniyle ugradig: zararin miktarim

tam olarak ispat edemiyorsa, hakim, olaylarin olagan akisi ve zarar goren hastanin aldig1

52 Helvacl, Gergek Kisiler, s.131.

>3 Yargitay 3. HD E. 2013/18772 K. 2014/3360 T. 05.03.2014, Cevrimici, www.kazanci.com.tr.
28.11.2016.

% 0guzman/Oz, a.g.e., s.537; Helvac, Kisilik Hakkini Koruyucu Davalar, s.177; Yilmaz, a.g.e.,
5.215; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.249.

> Yilmaz, a.e., 5.215; Ozpinar, a.g.e., 5.92.

%6 Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.249-250; Ayan, a.g.e., s.121; Giinday, a.g.e., s.114-115.
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onlemleri goz Oniine alarak, zararin miktarin1 hakkaniyete uygun olarak belirleyebilir
(TBK m.50 f.2)°".

Belirtmek gerekir ki, hastanin kusuru, cerrahin eylemi ile zarar arasindaki illiyet
bagimi kesecek nitelikteyse ve zararin baglica kaynagimi teskil ediyorsa, cerrahin
tazminat &demesine hiikkmedilmemelidir®®, Yine estetik miidahalenin uygulanmasi
esnasinda miicbir sebep veya beklenmedik halin varligi®® veya bu nedenlerle hastanin
zararinin artmast ya da cerrahin kusurunun ¢ok hafif olmasi tazminat miktarinin

belirlenmesinde etkili olmaktadir®®.

Maddi tazminat davasinda talep edilebilecek kalemler, estetik miidahale
sonucunda hastanin sadece bedensel zarari s6z konusu ise, tedavi giderleri, kazang
kaybi, ¢alisma giiciiniin azalmasindan veya yitirilmesinden dogan zararlar ile ekonomik
gelecegin sarsilmasindan dogan zararlardir (TBK m.54)%!. Ancak hasta 6lmiisse, cenaze
giderleri, 6liim hemen gerceklesmemisse olay tarihi ile 6liim tarihi arasindaki tedavi
giderleri ile ¢aligma giiclinliin azalmasindan veya yitirilmesinden dogan zararlar ve
Olenin desteginden yoksun kalan kisilerin bu sebeple ugradiklar1 zararlar maddi tazminat
kapsaminda talep edilebilir®?. S6z konusu zarar kalemleri arasinda yer alan tedavi
giderlerinin maddi tazminat davasina konu edilmesi icin, bu giderlerin fiilen
gerceklesmis olmasi aranmamakta, Sadece bu zararlarinin varli@inin ve miktarinin

bilirkisi marifetiyle tespit edilmesi yeterli goriilmektedir®. Yine ¢alisma giicii kaybinin

>7 Biylksagis, a.g.m., s.140-141; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.250.

%8 Ayrintili bilgi icin bkz. Hastanin Agir Kusuru, s.151 vd.

59 Ayrintil bilgi icin bkz. Miicbir Sebep ve Beklenmedik Hal, s.145 vd.

¢ (zay, a.g.e., 5.132; Ozpinar, a.g.e., 5.93.

61 Ayrintili bilgi icin bkz. Maddi Zarar, s.115 vd.

62 Ayrintih bilgi icin bkz. Maddi Zarar, s.115vd.

8 Yargitay 4. HD, T.27.03.1979, E. 13013 K.4136; Yargitay 4. HD, T. 27.11.1986, E. 7344, K. 8090,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
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gecici veya siirekli nitelikte olmasit ya da isin niteligi sadece tazminatin miktari

acisindan énemlidir, yoksa tazminatin dogumunu etkilememektedir®.

Destekten yoksun kalma tazminat1 davasi agma hakki, diger zarar kalemlerinden
farkli olarak, bunu talep eden hasta yakinlarina 6len hastadan gecen bir hak degil,
dogrudan dogruya onlarin sahsinda dogan bir haktir. Destekten yoksun kalma
tazminatin1 talep edebilecek olan kisiler, sadece Olenin mirasgilar1 degil, Olenin
bakimindan yararlanan ve bu durumu ispat edebilecek olan herkestir®®. Ornegin,
aralarinda resmi nikah olmadan birlikte yasayan kadin ve erkekten herhangi birisinin

oliimii, digeri yoniinden, destegin kaybr anlamina gelmektedir®.

Olen kisi ile destekten yoksun kalma tazminat talep eden kisi arasinda destek
iligkisinin varliginin kabul edilebilmesi igin, 6ncelikle destek oldugu iddia edilen, 6len
kisinin bakim giliciiniin bulunmasi ve tazminat talebinde bulunan kisiye fiilen, siirekli ve
diizenli bir sekilde destek oluyor olmasi veya ileride bakim giiciine sahip bulunabilecek

olmas1 gerekmektedir®’.

Destekten yoksun kalma tazminatinin miktar1 belirlenirken, Oncelikle, 6lenin
olmeden onceki geliri arastirilir®® Meslegi olmayan ya da geliri tespit edilemeyen
kisilerin geliri ise uygulamada asgari iicrete gore belirlenmektedir®®. Yine dlenin yas,
yasam siiresi ve destek payr da destekten yoksun kalma tazminatin miktarinin
belirlenmesinde 6nemli bir unsurdur’®. Olen hasta eger dlmeseydi, gelecekte ne kadar
slire yasayabilecegi, yine dlen kisinin ¢alisma hayatindaki aktif ve pasif donemleri goz

oniine alinir. Olen kisinin geng olmasi halinde, bu kisinin muhtemel ¢alisma siiresi uzun

®Yilmaz, a.g.e., s.67.

® Yilmaz, a.e., 5.67; Tandogan, Mesuliyet, 5.424-425.

¢ Ozpinar, a.g.e., s.94.

67 Gokcan, a.g.e., 5.658 vd.; Kilicoglu, a.g.e., s.413-414; Yiimaz, a.g.e.,s.216.
8 Kilicoglu, a.e., s.414; Gdkcan, a.e., s.658 vd.

% Ozpinar, a.g.e., 5.94.

70 Gokcan, a.g.e., s.658 vd; Kilicoglu, a.g.e., s.414.
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olacag i¢in, destek siiresinin de uzun olacag: diisiiniiliir ve tazminat tutar1 daha yiiksek

hesaplanir’,

Destekten yoksun kalma tazminatinin talep edilebilmesi i¢in sadece destek
iligkinin varlig1 yeterli olmayip, tazminat isteyen kisinin bakima ihtiyacinin da
bulunmasi gerekir’?>. Séz konusu 6liim nedeniyle, tazminat talep edenlerin, ekonomik
durumlarinda gerileme olmadig: takdirde bakim ihtiyacindan séz edilemez’®. Bu halde
tazminat talebinde bulunan kisinin yasi ve cinsiyeti de bu tazminatin hesaplanmasinda
g0z Oniine alinir. Zira yash olan bir kimsenin bakim ihtiyacinin siiresi daha kisa
olacakken, gen¢ olan kisinin daha uzun siire bakima ihtiyaci olacaktir. Yine tazminat
talebinde bulunan es kadin ise, bu kisinin evlenme sans1 hesaplama da dikkate alinan bir

husustur.

Hastanin kazan¢ kaybindan dogan zararimin miktar1 belirlenirken, zarar goren
hastanin isgal ettigi isin niteligi onemlidir. Bu halde, zarar géren hasta, ev kadin1 bile
olsa, estetik miidahale sonucu dogan zararmi talep edilmelidir’®. Yine calisma giicii
kaybinin, gegici veya daimi nitelikte olmasi, tazminat miktarinin belirlenmesinde

dikkate alinmalidir’.

Maddi zararin hesaplanacagi an, doktrinde tartismalidir. Tiirk Isvigre
Hukukundaki hakim goriise gore, zarar miktarinin belirlenmesinde, hakimin karar
verdigi tarih esas alinmalidir’®. Azinhktaki goriise gore ise, zararin belirlenecegi an,

tibbi miidahalenin gergeklestirildigi andir’’. Hakim, karari verdigi sirada zararm

1 Ozpinar, a.g.e., 5.94.

2Yilmaz, a.g.e., 5.216.

3 Ozpinar, a.g.e., 5.94.

4Yi\lmaz, a.g.e., 5.218; Ozpinar, a.e., 5.95.

>Yilmagz, a.e., s.67.

5 Eren, Borglar Hukuku, 5.726; Oguzman/Oz, a.g.e., 5.528; Tandogan, Mesuliyet, s.264-265.
7Kih¢oglu, a.g.e., s.407-408.
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kapsamini tam olarak belirleyemiyorsa, kararin kesinlesmesinden baslayarak iki yil

icinde, tazminat hilkkmiini degistirme yetkisini sakli tutabilir (TBK m.75).

2. Manevi Tazminat

Tibbi miidahale sonucunda, cerrahin kusurlu miidahalesi nedeniyle, hastanin
viicudunda bir zarar meydana gelirse, hastanin duydugu ruhsal aci, elem ve 1zdirabi
miimkiin olabildigi 6l¢lide giderebilmek amaciyla, hasta, manevi tazminat talep edebilir
(TBK m. 56, 58; TMK m.25 f.3)"8. Bu halde hakim, sartlar1 olusmussa, hastanin ac1 ve
1zdirap duymasi, yasama sevincinin yok olmasi veya azalmasi nedeniyle, olayin
ozelliklerini g6z oniinde bulundurarak, zarar gorene, adalete uygun bir miktar paranin
manevi tazminat olarak édenmesi yoniinde karar vermelidir (TBK m.56 f.1). Manevi
tazminatin amaci, zarara ugrayan hastanin duydugu manevi aciyi hafifletmek, onda bir
huzur hissi, bir tatmin duygusu yaratmak ve ruhsal kayiplari olabildigi ol¢tide telafi
etmektir’®. Hastanin memnuniyetsizligi ile sonuglanan estetik miidahalelerde, hasta cogu

a0 davaci

kez manevi zararin tazminini talep etmektedir. Ornegin, bir Yargitay kararind
vekili meme kiigiiltme ve karin yaglarimin alinmasi ameliyati geciren bekér hastanin
ugradig1 zarar neticesinde, evlenmesinin ve ¢ocuk sahibi olmasinin zora girdigini, bu
nedenle davacinin act duydugunu iddia ederek manevi tazminat talep etmistir. Bagka bir
kararda ise, Yargitay, kolundaki dovmeyi silmesi icin estetik cerraha bagvuran hastanin

kolunda eskisinden daha c¢irkin bir iz kalmasi nedeniyle, hastanin hayati boyunca

78 Manevi tazminat konusunda ayrintili bilgi icin bkz. Eren, Borglar Hukuku, s.780-781;
Oguzman/Oz, a.g.e., 5.679-680; Helvaci, Gergek Kisiler, 5.128-129; Yilmaz, a.g.e., s.218;
Kicalioglu, a.g.e., 5.221-222; Ascioglu, Tibbi Yardim, s.101-102; Fidan, a.g.m., 5.359; Ozpinar,
a.g.e., s.96.

®Yilmaz, a.e., 5.218; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.250.

8 vYargitay 3. HD E. 2013/16671 K. 2014/815 T. 32.01.2014, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.
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tagityacagl bu ¢irkin iz nedeniyle iiziintii duyacagini kabul ederek manevi tazminata

hiikkmetmistir®?.

Sayet estetik miidahale sonucunda ortaya c¢ikan zarar, hastanin beden
biitiinliigliniin ihlalinden kaynaklanmiyorsa, yani TBK m.56’lin sartlar1 olugmamissa,
hakim, TMK m 24 — 25 ve TBK m.58 esas alinarak, manevi tazminata karar verebilir.
Bu duruma 6rnek olarak, hastanin kisilik haklarindan olan sirlar1 ve 6zel yasamina ait
bilgilerin, cerrah tarafindan ifsa edilmesi durumu gosterilebilir. Ornegin, bir estetik
cerrah, linli bir hastasmnin fotograflarin1 basinla paylasirsa veya hastasinin rizasi
olmadan kendi internet sayfasindan ifsa ederse, hasta, TBK m.58 f.1 ve TMK m.25 f.3
uyarinca manevi tazminat talep edebilir®2. Bu konuya iliskin olarak, Yargitay 15. HD
2011 tarihli bir kararinda®, TMK m. 25 hiikmii ile korunan kisilik haklarina hukuka
aykir1 olarak haksiz bir saldirida bulunulmasi nedeniyle kisilik haklarinin zedelenmesi
ve TBK m. 58’de ongoériilen yasal sorumluluk kosullarinin olusmasi durumunda manevi

tazminat talep edilebilecegini ifade etmistir.

Kural olarak manevi tazminat talep etme hakki manen ac1 ¢eken hastaya aittir.
Ancak agir bedensel zarar ve Oliim halinde, zarar gorenin veya Olenin yakinlari da
manevi tazminat olarak uygun bir miktar paranin 6denmesini talep edebilir (TBK m.56
f.2). Yargitay bir kararinda, kisinin sagligi ve bedensel biitiinliigiiniin ihlali halinde,
yakinlarinin bundan etkilenmemeleri ve iiziintii duymamalarinin hayatin olagan akisina
aykir1 oldugunu ve zararin agir olmast durumunda zarar gérenin yakinlarimin da,
duygusal kisilik degerleri ihlal edilmis olacagindan manevi tazminat isteme haklarinin

dogacagim ifade etmistir®®. Burada hasta yakinlar1 kapsamina, hasta ile kan veya sihri

8 Yargitay 15. HD E. 1999/4007 K. 1999/3868 T. 03.11.1999, Cevrimici 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.

8Kicaloglu, a.g.e., s.221.

8 Yargitay 15. HD E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

8 Yargitay 4.HD T.16.10.2007, E. 2007/2243 K. 2007/12329, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016
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hisimlig1 bulunan kisilerin yani sira, hastanin nisanlis1 veya birlikte yasadigi kisiler de
girmektedir®. Ozellikle konumuzu olusturan estetik amagli tibbi miidahaleler sonucunda
hastanin 6lmesi veya agir zarara ugramasi ihtimali diisiik oldugundan, bu miidahaleler
neticesinde hasta Oliir veya agir bir zarara ugrarsa, bu durum yakinlarinda biiyiik 6l¢tide
elem ve 1zdiraba sebebiyet verebilir ve manevi yikimlarina neden olabilir®. Bu halde,

hasta yakinlarinin da manevi tazminat talep etme hakkindan s6z edilebilir.

Manevi tazminatin miktarinin belirlenmesinde, objektif ve siibjektif unsurlar rol
oynamaktadir (TBK m.51 f.1 ve 56 f.1). Bu unsurlar arasinda estetik miidahale
sonucunda ortaya ¢ikan zararin derecesi, hastanin maluliyet orani (gegici veya siirekli is
gormezlik durumu), sabit iz kalip kalmamasi, miidahalenin sekli, miidahalede kullanilan
araglar, zarar verenin kusurunun agirligi, zarar gérenin kusurunun olup olmadigi, zarar
gorenin yasi, taraflarin isi, olaymn olus bi¢imi, sartlart ve agirligi, giiniin ekonomik
kosullari, paranin satin alma giicii ve olay tarihi sayilabilir. Hakim, tiim bu unsurlar
somut olayin 6zel sartlarin1 da géz Oniine alarak degerlendirmeli ve hakkaniyetle karar
vermelidir (TMK m. 2)¥”. Ornegin, Yargitay bir kararinda, estetik ameliyat gegirmesine
ragmen ¢ehresindeki iz giderilemeyen devlet tiyatrosu sanatcisi olan hastanin, meslegi
ve sosyal durumu itibariyle duydugu elem ve 1zdirap dikkate alindiginda, s6z konusu iz
gecici bile olsa takdir edilen manevi tazminat miktarinin az oldugunu ifade etmistir®,
Unutmamak gerekir ki, manevi tazminat, zararinin tekligi ve bdolinmezligi ilkesi
geregince, boliinerek talep edilemez ve kisinin manevi zarari bir kere tazmin edildiginde,

artik yeniden ayn1 olay igin manevi tazminat talep etmek miimkiin degildir®.

8 Yilmaz, a.g.e., 5.218; Ozpinar, a.g.e., 5.98.

8 YHGK T. 23.06.2004 E. 2004/13-291 K. 2004/370, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.
8 Yilmaz, a.g.e., 5.218; Kicalioglu, a.g.e., 5.222; Fidan, a.g.m., 5.359.; Kaya, a.g.m., 5.76; Ozpinar,
a.g.e., 5.97-98; Helvaci, Gergek Kisiler, s.129; Dural/Ogiiz, a.g.e., s.151. Ayrica YHGK’nun
manevi tazminatin kriterlerini belirleyen karari icin bkz. YHGK T. 23.06.2004 E. 2004/13-291 K.
2004/370, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

8 Yargitay 11. HD, T.30.04.1981, E. 1981/1695, K. 1981/2077, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

8 (Ozpinar, a.g.e., 5.98. Ayrica bkz. Yargitay 4. HD, T. 10.02.2010 E. 2009/4089 K. 2010/1089,
Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.10.2016.
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Son olarak, hakim tarafindan hiikmedilecek manevi tazminat miktarinin, zararla
orantill, duyulan aciyr hafifletecek ve caydirici nitelikte olmasi gerekir®™®. Yargitay
Hukuk Genel Kurulu 2004 tarihli bir kararinda, gelismis iilkelerde artik manevi
tazminatin caydiricilik unsuru tasidigi goriisiiniin yaygmn oldugu, ozellikle kisilerin
bedenine ve ruhuna yoneltilen haksiz eylemlerde veya taksirli davranislarda tatmin
duygusunun yani sira caydiricilik uyandiran oranlarda manevi tazminata hiikkmedilmesi
gerektigi ifade edilmistir®*. Ancak hakimin hiikmedecegi manevi tazminat miktarinin,
hastanin zararin dogmasini isteyecegi, hekimin de iktisadi yonden yikima ugrayacagi

miktarda olmamasina dikkat edilmelidir®.

C. SORUMLULUGU ETKILEYEN HALLER

1. Miicbir Sebep ve Beklenmedik Hal

Cerrahin sorumlulugunu etkileyen hallerden ilki miicbir sebeptir. Miicbir sebep,
bor¢lu cerrahin faaliyeti disinda olusan, 6nceden Ongoriilmesi ve onlenmesi objektif
olarak miimkiin olmayan ve estetik miidahaleyi yapma borcunun ihlalini kesin olarak
kacimilmaz hale getiren, karsi konulamayacak bir siddette kendini gdsteren olaganiistii
bir olay olarak tanimlanabilir®®. Buna gére, miicbir sebep, dogal (deprem, yildirim
diismesi, siddetli kasirga vb.), sosyal (birden patlayan savas, i¢ isyan, ihtilal, kriz vb.) ya
da hukuksal (genel grev vb.) bir olay bigiminde ortaya ¢ikabilir. Miicbir sebebin varlig

halinde, hastanin zararmi doguran olayla, cerrahin eylemi arasinda nedensellik bagi

Yilmaz, a.g.e., 5.218; Fidan, a.g.m., s.359; Kaya, a.g.m., 5.75-76.

91 Yargitay HGK T. 23.06.2004 E. 2004/13-291 K. 2004/370, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

%2 Helvaci, Gergek Kisiler, s.130; Dural/Ogiiz, a.g.e., s.152. Ayni ydnde, Yargitay 4. HD T.
25.01.2005, E. 2004/6659 K. 2005/292; Yargitay 4. HD T. 16.06.2003, E. 2003/3265 K.
2003/7756, Cevrimici, www.kazanci.com.tr, 28.11.2016.

BAyrintih bilgi igin bkz. Tandogan, Mesuliyet, s.464; Oguzman/QOz, a.g.e., 5.357; Reisoglu, a.g.e.,
s.313.
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olmadigindan cerrahin sorumlu tutulmasi séz konusu degildir. Ornegin, estetik bir
miidahale esnasinda gerceklesen deprem nedeniyle hasta Oliirse, deprem bir miicbir
sebep hali oldugundan, cerrahin sorumluluguna gidilemeyecektir®. Ancak

sorumluluktan kurtulmak isteyen cerrah, miicbir sebebin varligmi ispatla yiikiimliidiir®®.

Beklenmedik hal ise, estetik miidahale s6zlesmesinin yapilisi aninda taraflarca
ongoriilmeyen, cerrahin kusuru olmadan gerceklesen ve soézlesmeye aykiri davranisa
kagimilmaz bir sekilde sebep olan olaylar olarak tammlanmistir®®. Beklenmedik halin
varlig1 halinde, cerrah, bilimsel ve teknik verilere gore alabilecegi her tiirlii onlemi alsa,
her tiirlii 6zeni gosterse bile, olayin kendisini degil; ama doguracagi zararli sonucu
ongorebilmesi ve onleyebilmesi miimkiin degildir®’. Beklenmedik hal, ya hastanin
zararinin dogmasina tek basina neden olur ya da hekimin kusuru sonucu dogmus zararin
artmasina yol acar. Bu halde, zararin dogmasina tek basina neden olmussa, yine miicbir
sebepte oldugu gibi zararla cerrahin eylemi arasina illiyet bagi olmadigindan cerrahin
sorumlulugundan bahsedilemez. Ancak beklenmedik hal, cerrahin eyleminin yani sira
hastanin zararinin dogmasina kismi olarak katkida bulunmugsa veya zarari arttirmissa,
beklenmedik halin sebep oldugu oranda tazminatta indirim uygulanmalidir. Ornegin,
meme estetigi ameliyati sonunda hastanin yaralarinin kapanmamasinin nedeni hastanin
kronik seker hastaligi ise hastanin bilinyesinden kaynaklanan bu durum beklenmeyen
haldir ve bu halde, ya cerrahin hukuki sorumlulugu dogmaz ya da kusuru varsa

tazminatta indirim uygulanmalidir.

% ipekyliz, a.g.e., 5.40; Ozay, a.g.e., s.121, dipn.301; Petek, a.g.m., 5.220.

% Reisoglu, a.g.e., s.348.

% Ayrintili bilgi icin bkz. Oguzman/0Oz, a.g.e., s.357; Tandogan, Mesuliyet, s.461; Reisoglu, a.e.,
s.313.

9 Tandogan, Mesuliyet, s.462.
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2. Cerrahin  Yardimcar Kisilerin Eylemlerinden Dolayl

Kusursuz Sorumlulugu

Estetik amagli ameliyatlar da dahil tiim tibbi miidahale siirecinin sadece estetik
cerrah tarafindan yerine getirilmesi miimkiin degildir. Bu nedenle, cerrah, estetik
miidahaleyi uygulama siiresince asistan, hemgire, laborant, anestezi hekimi veya
teknisyeni gibi yardimci sahislardan da faydalanmaktadir®®. Bu halde, yardimci
personelin, hastaya verdigi zararlardan dolayi, cerrahla hasta arasinda bir sozlesme
iligkisi varsa TBK m. 116; eger arada bir sozlesme iliskisi yoksa ve bu nedenle yardimci
sahsin zarar verici davranisi haksiz fiil teskil ediyorsa TBK m. 66 ¢ergevesinde cerrahin
sorumluluguna gidilebilir®®. Bunun yam sira hasta ile cerrah arasinda sdzlesme iliski
bulunsa bile, yardime1 personelin davranisi s6zlesmeye aykiriligin yani sira haksiz fiil de
teskil ediyorsa, hasta yine TBK m. 66’ya dayanilabilir. Burada teorik olarak haklarin
yarigmasi soz konusu olmasina ragmen, estetik miidahalelerde estetik cerrahin TBK
m.66 uyarinca sorumlu tutulmasi genellikle hasta ile cerrah arasinda bir sézlesme

bulunmadig: hallerde séz konusu olur'®,

Tiirk Borglar Kanunu m. 66’e dayanarak hekim aleyhine dava agilabilmesi i¢in
ilk sart'!, cerrah ile zarar veren yardimci personel arasinda bir istihdam iliskisi
bulunmasi gerekliligidir. Zira yardimci personelin hukuka aykiri eyleminden dolayi,
cerrahin sorumluluguna gidilebilmesi icin, yardimci personelin cerrahin talimati ile
hareket ediyor ve onun gozetimi altinda gorevini yerine getiriyor olmasi
gerekmektedir'®2, Genelde, cerrah ile asistan hekimler, hemsireler ve hasta bakicilar
arasinda bdyle bir iliskinin varligi kabul edilir. Ikinci sart, zararm, yardimci personele

verilen igin ifas1 esnasinda gerceklesmesi gerekmektedir. Bu halde asistan hekimler,

% Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.239.

% Yilmaz, a.g.e., s.111; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.239.
100 petek, a.g.m., 5.224.

101 ¥ilmaz, a.g.e., s.106-107.

192 Giinday, a.g.e., s.107-108.
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hemsireler ve hasta bakicilarm ¢aligmalar1 tibbi miidahale faaliyetine dahildir. Ugiincii
ve son sart ise, zararn, yardimci personelin hukuka aykiri eylemlerinden dogmus
olmasimin gerekliligidir. Yani isin ifasi esnasinda verilen zararla yardimci sahsin hukuka
veya borca aykiri davranisi arasinda uygun illiyet baginin varligi gerekir. Bu halde,
“kusur ile meydana gelen zarardan” bahsedilmediginden cerrahin yaninda ¢alisan kisinin
kusuru olsun olmasin, igini gordiigii sirada meydana gelen zarardan sorumlu tutulacagi
anlagilmaktadir. Buna gore, cerrahin tazminata mahkim edilebilmesi i¢in kendisinin
kusurunun bulunmasi gerekmedigi gibi, yardimei sahsin dahi kusurunun bulunmasi
gerekmemektedirl®, Ancak cerrah, hastaya 6dedigi tazminati, zarar veren calisana,
ancak onun bizzat sorumlu oldugu 6l¢iide yani kusuru oraninda riicu edebilir (TBK m.66
f.4). Ayni sekilde cerrah, aralarindaki sozlesme uyarinca hastasina karsi olan estetik
miidahalede bulunma borcunun ifasin1 yaninda ¢alisan yardimcilarina kanuna uygun
surette birakmis olsa bile, onlarin isi yiiriittiikkleri sirada diger tarafa verdikleri zararlar

gidermekle yiikiimliidiir (TBK m.116 f.1).

Son olarak belirtmek gerekir ki, haksiz fiil iliskisinde, sozlesme iliskisinden farki
olarak, cerrah, yukarida ifade edilen sartlar gerceklesse bile, yardimci personelini
secerken, talimat verirken, gozetim ve denetimde bulunurken, zararin dogmasini
engellemek igin gerekli 6zeni gosterdigini ispat ederek sorumluluktan kurtulabilir (TBK
m.66 £.2)1%. Omegin cerrah, yaninda galisan hemsirenin estetik amagl tibbi faaliyette
bulunmaya uygun yetenek, nitelik ve beceriye sahip oldugunu, bu iste mesleki
tecriibesinin  bulundugunu, bu husustaki diploma, teorik ve uygulamali sinavlarla
secildigini ispat etmek suretiyle yardimci sahsin eyleminden dolayr sorumlulugunun

dogmasini engelleyebilir.

193 Yilmaz, a.g.e., s.139.
194 Ozpinar, a.g.e., 5.84-85.
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3. Cerrahin Hastaya Verilen Ila¢ ve ilacin Kullanim

Nedeniyle Sorumlulugu

Kural olarak cerrah, hastaya onerecegi ilaci segmede serbestge karar verebilir
(TDT m.6); ancak bunu yaparken tip biliminin ulastigi diizeyi g6z Oniine alarak,

hastanin ve hastaligin durumuna en uygun diisen ilaci segmekle yiikiimliidiir®,

Cerrah, hastasina Onerdigi ilacin nasil kullanilacagini, endikasyonlarini,
kontrendikasyonlarini, yan etkilerini ve dozajini ¢ok iyi bilmeli, tiim bu bilgileri eksiksiz
olarak hastaya anlatmali ve recete {lizerine gerekli agiklamalar1 hastanin anlayabilecegi

196, Tlacin yan etkileri ve kullanim sekli ile ilgili bilgi vermedeki kusur

sekilde yazmalidir
nedeniyle, hastada fiziksel veya ruhsal zararlar ortaya ¢ikarsa, cerrahin sorumlulugu s6z
konusu olurl®. Konuyla ilgili olarak Yargitay 13. HD. 2006 tarihli bir kararinda,
yiiziindeki kirisiklik, leke ve sivilce izlerinin silinmesi amaciyla davali doktora bagvuran
hastanin yiiziine yapilan uygulamalar ve kullanilan ruhsatsiz ilaglar nedeniyle, yiiziinde
sert nodiiller olustugu, géz kapaginin diistiigii, kirisiklik ve izlerin derinlesip yenilerinin
eklendigi, bliylik agr1 ve istirap ¢ektigi ve davali hekimin tamamen kusurlu oldugu
iddias1 ile agilan davada, davali hekimin eyleminin Adli Tip raporuna gore, kisinin
sagligina zarar verecek sekilde izinsiz ve ruhsatsiz maddeyi uygulamaktan dolay1 haksiz

fiil teskil ettigi gerekgesiyle, hekimin sorumlu olduguna karar verilmistir'%,

Hastanin ilacin prospektiisiini okumamis olmasi, cerrahin sorumlulugunu

ortadan kaldirmaz'®. Ancak hastani, cerrahin 6nerisine aykir1 olarak, cerrah tarafindan

195 Yilmaz, a.g.e., 5.155.

1% YiImaz, a.e., 5.154-155; Kicalioglu, a.g.e., s.445.

17 Kicalioglu, a.e., s.445; Yilmaz, a.e., s.154.

198 yargitay 13. HD. T.13.04.2006 E.2006/905 K.2006/5549, Cevrimici, www.kazanci.com.tr,
28.11.2016.

199 Yilmaz, a.g.e., s.154.
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Onerilmeyen bir ilact kullanmasi halinde dogan zararlardan hasta kendisi sorumlu

olurtt?,

Son olarak belirtmek gerekir ki, ilacin hatal1 ve bozuk {iretilmesinden, recetede
yazili ilacin karsilanmasi sirasinda eczacinin yaptigi hatalardan ve ilacin hastaya
verilmesini gerceklestiren ve cerrahin yardimecir saglik personeli olmayan diger

kimselerin hatalarindan dolayr hekim sorumlu tutulamaz**.

4, Kisinin Bedensel Yapisindaki Bozuklugun Cerrahin

Sorumluluguna Etkisi

Cerrahin uyguladigi estetik miidahale sonucunda ortaya ¢ikan zarar, hekimin
kusurundan degil de, hastanin bilinmeyen bir viicut bozuklugundan kaynaklaniyorsa,
cerrahin bu zarar nedeniyle sorumlu tutulup tutulmayacagi konusunda doktrinde degisik
gorisler ileri siiriilmiistiir. Doktrindeki hakim goriise gore, hastanin beden yapisindaki
bozukluk, cerrahin estetik miidahaleyi uyguladigi anda bildigi veya sonradan
bilinebilecek veya ortaya cikabilecek bir durumsa cerrahin sorumlulugu séz konusu
olur''?, Hastanin bedensel yapisina iliskin dngodriilemeyecek nedenlerden kaynaklanan
zararlardan dolay1 ise cerrahmn sorumluluguna gidilmesi miimkiin degildir. Ornegin,
cerrah tarafindan uygulanan bir estetik miidahale sonrasinda hastanin yaralarinin geg
lyilesmesi ya da iyilesen yaralarin viicutta belirgin izler birakmasi hastanin beden
yapisindan veya kronik hastaliklarindan (seker hastalifi vb.) kaynakliysa, cerrahin

sorumluluguna gidilmesi miimkiin degildir.

10 Kicalioglu, a.g.e., s.445.

11 Kicalioglu, a.e., 5.445.

112 Tandogan, Mesuliyet, s.77-78; Kicalioglu, a.e., s.445. Ayrica bu goruslerin elestirileri icin yine
bkz. Tandogan, Mesuliyet, s.78.
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S. Hastanin veya Uciincii Kisinin Agir Kusuru

Hastanin zarari, kendisinin agir kusurlu davranmigindan kaynaklanir ve bu
davranig sonucu, zararli sonug¢ ile cerrahin eylemi arasinda “illiyet bagi” ortadan

113 Hastanim kusurlu davranist sonucu,

kalkarsa, artik cerrahin sorumluluguna gidilemez
cerrahin eylemi ile zarar arasindaki illiyet bagi tamamen kesilmemis ise, cerrahin
sorumlulugunu devam etmekte; fakat hastanin ortak kusuru da goz Oniine alinarak
tazminat miktarinda indirim yapilmalidir (TBK m.52 f.1)!!*. Hastanin agir kusurlu
davraniglarina Ornek olarak, hasta tarafindan cerraha yanlis bilgi verilmesi, estetik
midahalenin devami sirasinda veya sonrasinda cerrah tarafindan yapilan Onerilere

hastanin uymamasi, estetik ameliyat uygulanmasindan sonra iyilesme silirecinde,

hastanin kendisine recete edilen ilaclar1 kullanmamasi halleri gosterilebilir

Hastanin agir kusuru, estetik cerrah aleyhine agilan davalarin genelinde, davali
cerrah tarafindan ileri siiriilen en 6nemli savunmalardandir. Hastalarin en sik yaptig1 agir
kusurlu davranislar arasinda, ameliyattan sonra gerekli olan kontrol muayenelerine
gelmemeleri'®®, aydmlatilmalarina ragmen sigara kullanmaya devam etmeleri veya
estetik miidahale sonrasindaki nekahet déneminde dzensiz ve tedbirsiz davranmalari®
sayilabilir. Bu duruma iliskin olarak, Yargitay bir kararinda''’, dudak-damak yarig1 ve
burun ameliyati gegiren hastanin ilk ameliyati sonrasindaki kontrol muayenelerinden
sonra tekrar ameliyat olmasi gerektigi kendisine bildirilmis olmasina ragmen, tekrar

kontrol muayenesine gelmemis olmasi nedeniyle, tedavinin ger¢eklesmesine davacinin

113 petek, a.g.m., 5.221; Ozay, a.g.e., s.121 dipn. 303; ipekyiiz, a.g.e., s.140.

14 Ozdemir, a.g.e., 5.183; Giinday, a.g.e., s.115; Reisoglu, a.g.m., 5s.17; Ozpinar, a.g.e., 5.93;
Petek, a.g.m., s.221, dipn.136.

115 yargitay 3. HD E. 2015/11701 K. 2015/19001 T. 26.11.2015, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.

116 vargitay 13. HD E. 2000/1446 K. 2000/4438 T. 09.05.2000, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.

17 Yargitay 15. HD E. 2010/589 K. 2011/263 T. 25.01.2011, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.
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olanak saglamadigi ve bu nedenle davanin reddedilmesi gerektigi ifade etmistir.
Yargitay’in bir bagska kararinda ise'®, estetik burun ameliyatinda hastanin burnuna
konulan tespit algisinin hasta tarafindan zamanindan Once alinmasinin, zararmin
meydana gelmesinde mutlak ve tek etken olup olmadigi yoniinde gerekgeli ve
dayanaklariyla yazilmis bir rapor alinmamasini eksiklik olarak nitelendirmistir. Zira bu
halde cerrahin kusurunun tespit edilebilmesi i¢in dncelikle hastanin illiyet bagini kesen

agir bir kusurunun olup olmadiginin takdiri gerekmektedir.

Hasta tarafindan istihdam edilen kisilerin kusurlar1 da, zarar gdrenin kusuru
olarak nitelendirilir''®, Ornegin, hasta tarafindan hasta bakici olarak istindam edilen
kisinin, hastaya uygulanan operasyondan sonra Ozensiz ve tedbirsiz davranmasi
sonucunda hastanin yanlis dozda ila¢ kullanmasina neden olmasi halinde hasta zarar

goriirse, yine cerrahin sorumlulugu s6z konusu olmayacaktir.

Ugiincii kisinin agir kusuru nedeniyle, hastanin zarari ile cerrahmn eylemi arasinda
illiyet bagi kesilmis olursa, yine cerrahin sorumlulugu s6z konusu olmaz. Zira bu
durumda, cerrahin objektif sorumlulugu, {igiincii kisinin agir kusuru nedeniyle 6nemsiz
hale gelmektedir. Bu halde, tg¢iincii kisi, cerrah ile hasta disinda olan ve onlarla bir
iliskisi bulunmayan kimsedir'?. Ornegin, uygulanan bir estetik burun operasyonunun
ardinda, Ugilincli bir kisinin hastaya kasitli olarak yumruk atmasi sonucunda veya
hastanin trafik kazasi ge¢irip burnundan darbe almasi sonucunda zarar gerceklesmisse
ya da eczaci, cerrahin yazdig regeteden farkli ilaclar vermisse, iigiincli kisinin agir

kusuru nedeniyle cerrahin sorumlulugundan s6z edilemeyecektir'?:,

118 yargitay 13. HD E. 1993/131 K. 1993/2741 T. 05.04.1993, Cevrimici, 28.11.2016,
www.kazanci.com.tr.

19 Kicalioglu, a.g.e., 5.436.

120 Kicalioglu, a.e., 5.438.

121 Bzay, a.g.e., 5.131 dipn.302; Petek, a.g.m., 5.221.
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Yine zarar goren hasta ile tgiincii kisinin birlikte agir kusurlu olmalari

durumunda da, hekimin sorumlulugundan séz edilemez'?2,

6. Sorumsuzluk Anlasmasi

Sorumsuzluk anlagmasi, zarar verici sozlesmeye aykiri hareketten ve zararin
dogumundan Once, cerrahla hastanin karsilikli ve birbirine uygun irade beyani ile
kurduklar1 ve ileride cerrah aleyhine dogabilecek tazminat sorumlulugunu sinirlandiran
veya ortadan kaldiran anlagmadir'?®, Sézlesmeden dogan sorumlulugun, sorumsuzluk
anlagmasi ile daraltmasit miimkiinken, haksiz fiil sorumlulugunun énceden yapilmis bir
sorumsuzluk anlagmas ile sinirlandirabilmesi miimkiin degildir; zira yapilan anlagma

kamu diizenine aykir1 olmasi nedeniyle batildir'?*,

Sorumsuzluk anlagsmalari sozlesme 6zgiirliigli ilkesi geregince, ayr1 bir s6zlesme
olarak yapilabilecegi gibi asil sézlesmeye ek olarak da yapilabilir. Buna gore, asil
sozlesmeye, cerrahin estetik miidahale kapsamina dogacak zararlardan hi¢ sorumlu
olmayacagi ya da belirli bir miktarla sinirli olarak sorumlu olacagi yoniinde koydugu

sartlar, sorumsuzluk klozu olarak degerlendirilebilir'?®.

Sorumsuzluk anlagmasinin gecgerli olabilmesi i¢in, sézlesmenin kurulmasi
esnasinda veya en ge¢ estetik miidahale uygulanmasindan once yapilmis olmasi
gerekmektedir'®, Sozlesmeye aykiri davramist nedeniyle cerrahin  sorumlulugu

dogduktan sonra, onun tazminat ylikiimliliigiinii bertaraf etmek veya azaltmak igin

122 Kicalioglu, a.g.e., s.438.

123 Galip Sermet Akman, Sorumsuzluk Anlagmasi, istanbul Universitesi Yayinlari No. 2131,
Hukuk Fakiiltesi Yayinlari No. 472, istanbul 1976, s.80vd.; Ozay, a.g.e., 5.136; Ozpinar, a.g.e.,
s.103, Petek, a.g.m., s.234, dipn.175; Kiligoglu, a.g.e., s.309-310; Bliyliksagis, a.g.m., s.128-
129; Demir, Hekimin Sorumlulugu, s.251.

124 Akman, a.e., 5.39-40; Ozay, a.e., 5.136; Ozpinar, a.e., 5.103.

125 Tandogan, Mesuliyet, s.453.

126 Tandogan, Mesuliyet, s.453.
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yapilacak anlagsma, bir sorumsuzluk anlagsmasi degil, bir sulh veya ibra anlasmasi
hiikkmiindedir'?’. Boyle bir anlasma, sorumsuzluk anlagmasi mahiyeti tasimadigindan,

cerrahm her tiirlii kusuru hakkinda yapilabilir!?,

Kural olarak, bor¢lu lehine sorumsuzluk anlasmasi, kast ve agir kusur disinda
kalan, sadece hafif kusurlu eylemine dayanan sozlesmeye aykirt davraniglari igin
yapilabilir. Bor¢lunun agir kusurundan sorumlu olmayacagina iliskin dnceden yapilan
anlasmanin tamami kesin hiikiimsiizdiir (TBK m.115 f.1)**°. Ancak bor¢lunun
sorumlulugu kanun veya yetkili makamlar tarafindan verilen izinle yiriitiilen, uzmanlig1
gerektiren bir hizmet, meslek ya da sanatin icrasindan kaynaklaniyorsa, bor¢lunun hafif
kusurundan sorumlu olmayacagina iliskin 6nceden yapilan anlasmalar da kesin olarak
hiikiimstiz kabul edilmektedir (TBK m.115 f.3)*°. Estetik cerrahlar da yetkili makamlar
tarafindan kendilerine taninan bir meslegi icra ettiklerinden dolayi, estetik miidahale
sOzlesmesine cerrahin hafif kusurundan sorumlu olmayacagi yoniinde bir hiikiim koyup
koyamayacaklar1 doktrinde tartismalidir. Doktrindeki ¢ogunluk goriise gore, cerrahin
lehine yapilan sorumsuzluk anlagmalari gecersiz kabul edilmelidir®. Bu goriisii
savunanlardan Ayan’a gérel?’z, tibbi miidahale sozlesmelerinde, hasta, cerraha karsi tam
bir giiven duygusu ic¢inde tibbi miidahaleyi kabul ettiginden, hasta karsisinda iistiin

durumda bulunan cerrah lehine sorumsuzluk anlagmasi yapilamaz. Eger boyle bir

27 Tandogan, Mesuliyet, 5.453; Oguzman/0Oz, a.g.e., 5.359.

128 0guzman/0z, a.e., 5.359; Tandogan, Mesuliyet, s.453.

129 818 sayili eski Borclar Kanunu déneminde, cerrahin kast ve agir kusurundan sorumlu
olmayacagina iliskin olarak yapilan sorumsuzluk anlasmalarinin tamami degil, sadece soz
konusu anlasma sarti batil kabul edilmekteydi. Clinkl cerrah, kastindan veya agir kusurundan
sorumlu tutulacak oldugunu bilseydi, sdzlesmeyi hi¢ yapmayacagini iddia etmesinin, iyi niyet
kurallarina aykiri oldugu kabul edilirdi, Tandogan, Mesuliyet, s.455-456.

130« _Doktorlarin, mimar ve miihendislerin, avukatlarin ve ézel bir belge ile ¢calisanlarin bu
amagla yaptiklari sézlesmeler de bu hiikme tébi olacaktir...”, Oguzman/QOz, a.g.e., s.361, dipn.
356.

131 Akman, a.g.e., s.64-65; Tandogan, Borglar Hukuku, C. I, 5.433; Oguzman/Oz, a.e., 5.361;
Eren, Borglar Hukuku, 5.1085; Ozpinar, a.g.e., 5.103; Ayan, a.g.e., 5.120; Yilmaz, a.g.e., 5.169;
Ascioglu, Tibbi Yardim, 5.128; Petek, a.g.m., 5.234-235; Ozpinar, a.g.e., 5.105.

132 Ayan, a.e., 5.120. Ayni ydnde bkz. Tandogan, Borglar Hukuku, C. I, s.433; Ascioglu, Tibbi
Yardim, s.128.

154



anlagsma yapilirsa giiven duygusu ortadan kalkar ve hakimin bunu her halde ve sartta
gecersiz saymas1 gerekir. Baspmar’a gore®®®, cerrah, ruhsat veya izin alarak mesleki
faaliyetlerini gerceklestirdiginden, kendisiyle sozlesme yapmak icin gelen hastalara,
mesleki stlinliiglinden Yyararlanarak, sorumsuzluk anlasmasi sartlarin1  kabul
ettirebileceginden, bu anlasmalarin gegersiz sayilmasi gerekmektedir. Akman’a gore!3*,
cerrahlarin resmi izin ve ruhsat sahibi olmalarindan kaynaklanan, hastalara karsi
yaratilan emniyet ve giiven havasi sebebiyle, hasta sézlesmenin zayif tarafi oldugundan
ve pazarlik giici olmadigindan dolayi, sorumsuzluk anlagmalari TMK 2 uyarinca
gecersizdir. Petek’e gore!®®, boyle bir sdzlesme sart1, giiven sarsict oldugundan, kamu
diizenine ve ahlaka aykir1 sayilmalidir. Ozpinar’a gore ise’*®, tedavi siirecinin basinda,
olusacak zararlardan sorumlu olunmayacagina iliskin bir sartin hasta tarafindan kabulii
tibbi miidahale iliskisinden beklenen amaca aykiridir. Buna karsin doktrindeki diger
goriise gore'®, estetik cerrah hafif kusurundan dolay1 gegerli bir sorumsuzluk anlagsmasi
yapabilmelidir; ¢linkii estetik miidahalelerde hastanin can kaygisi veya zorda kalma hali
s0z konusu degildir ve hasta miidahalenin yerine ve zamanina kadar kendisi tayin
etmektedir. Ayrica bu miidahaleler mahiyetinde sonug taahhiidii barindirmas1 ve olagan
hasta hekim iligkisinden farki sebebiyle, hafif ihmalden sorumsuzluk sartinin

ongoriilmesi miimkiindiir.

Yardimer kisilerin eylemlerinden dogan sorumsuzluk anlagmasinin ise, kural
olarak, bor¢lu lehine yapilabilmesi miimkiindiir (TBK m.116 f.2). Ancak yine istisnai
olarak, aym sekilde, uzmanlig gerektiren bir hizmet, meslek veya sanat kanun ve yetkili
makamlar tarafindan verilen izinle yiiriitiilebiliyorsa, bor¢lunun yardimci kisilerin
fiillerinden sorumlu olmayacagina iliskin anlagsma kesin olarak hiikiimsiizdiir (TBK

m.116 f.3). Bu konuda da doktrinde agirlikli olarak, taraflar arasindaki gii¢ dengesizligi

133 Baspinar, a.g.e., s.167.

134 Akman, a.g.e., s.75.

135 petek, a.g.m., 5.234-235.

136 Ozpinar, a.g.e., s.105.

137 Sarial, a.g.e., s.104; Ozay, a.g.e., 5s.138-139.
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dikkate alindiginda, cerrahin yardimei kisilerinin hafif kusurlarinin sdzlesme ile ortadan
kaldirilamayacagi savunulmaktadir™®, Ancak doktrinde Ascioglu®®®, yardimcilarinin
hastaya verdikleri zarardan dolay1, cerrahla hasta arasinda kusur ayrimi yapilmaksizin

sorumsuzluk anlagmasi yapilabilecegi goriisiindedir.

1. Zamanasimi

Cerrah ile hasta arasindaki iligski haksiz fiile dayali ise, hasta tarafindan cerrah
aleyhine acilacak tazminat davalarinda zamanasimi siiresi, hastanin zarar1 ve tazminat
yiikiimliistinii 6grendigi tarihten baglayarak iki y1l ve her halde fiilin islendigi tarihten
baglayarak on yildir (TBK m.72 f.1). Ancak haksiz fiil ayn1 zamanda sug teskil ediyorsa
ve fiil i¢in O6ngoriilen ceza zamanasimi siiresi, haksiz fiil zamanasimi siiresinden fazla

ise, bu durumda ceza zamanasimi siiresi uygulanmalidir (TBK m. 72 f. 1).

Estetik miidahalelerde zarar goren ve zarar veren cogunlukla bellidir. Zarar
veren, estetik miidahalede bulunan cerrahtir. O halde, onemli olan husus, zararin ne
zaman Ogrenildigidir. Zarar verici eylemin niteligi ve zararin yapisina gore, eger, zarar,
zaman i¢inde ilk dogdugu sekliyle varligin siirdiiriiyorsa, zarar géren hastanin sadece bu
zararin varhigim 6grenmis olmasi zamanasimi siiresinin baslamasi icin yeterlidir'®.
Ancak eger zarar, sonradan nitelik ve kapsam olarak degisme egilimi gosteriyorsa,
zararin kapsamini belirleyecek husus, gelismekte olan bir durumdur ve gelisme sona
ermedik¢e zarar heniiz tamamen gerceklesmemis olacagindan zamanasimi siiresi
islemeye baglamayacaktir. Bu halde, zamanagimu siiresi, bu gelisen durumun durdugu

veya ortadan kalktigiin dgrenilmesiyle birlikte baslayacaktir!4!,

138 Ayan, a.g.e., s. 120; Senocak, Hekimin Sorumlulugu, s.100; ipekyiiz, a.g.e., 5.145; Ozdemir,
a.g.e., s.181.

139 Ascioglu, Doktorlarin Sorumlulugu, s.111.

140 Ozpinar, a.g.e., s.100-101.

%1 Ozpinar, a.e., s.101.
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Cerrah ile hasta arasindaki iligki s6zlesmeye dayaniyorsa, zamanasimi siiresi bu
bor¢ iligkinin niteligine gore belirlenir. Buna gore; estetik amagli tibbi miidahale
sozlesmesinin hukuki niteligi vekalet sozlesmesi olarak kabul edilirse, vekalet
sOzlesmesine iliskin zamanasimi siiresi uygulanacak ve zamanasimui siiresi bes yil olarak
kabul edilecektir (TBK m.147 f. 5). Hekimle hasta arasindaki sozlesmenin eser
sozlesmesi oldugu kabul edilirse, eser sozlesmesinden dogan yiikiimliligin, hekim
tarafindan kasten veya agir kusurlu olarak hi¢ ya da geregi gibi yerine getirilmemesi
halinde zamanasimi siiresi on y1l (TBK m.146), diger hallerde ise bes y1l (TBK m.147 f.
6) olacaktir.

Cerrahla hasta arasinda vekaletsiz is gorme iliskisinin s6z konusu oldugu

hallerde ise, gercek olmayan vekaletsiz is gorme varsa haksiz fiil zamanagimi siiresi,

gercek vekaletsiz is géorme varsa, sozlesme zamanagimi siiresi uygulanacaktir.
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SONUC

Giin gectikte daha ¢ok ragbet goren estetik amacli tibbi miidahalelerin tip alaninda
uygulamalari arttik¢a, hukuk alaninda da hasta ile estetik cerrah arasinda daha fazla sayida
cOziimlenmesi gereken hukuki uyusmazlik dogmaktadir. Bu hukuki uyusmazliklarin
¢Oziimlenebilmesi i¢in Oncelikle estetik amagli tibbi miidahalelerin hukuken taniminin
belirlenmesi gerekmektedir. Estetik amacli tibbi miidahale, kisilerin bedenlerinde
dogustan sahip olduklari veya sonradan bir dis etken sonucu ortaya ¢ikan ya da sonradan
kendiliginden meydana gelen ve kisinin dig goriiniisiinde istenemeyen degisiklikler
meydana getiren bedensel deformasyonlarin diizeltilerek kisinin daha gilizel bir dis

goriinlime kavugmasini amaglayan miidahalelerdir.

Bu miidahalelerin tibbi bir nitelik tasiyabilmesi ve hukuka uygun kabul
edilebilmesi i¢in, mutlaka bu tip miidahaleleri uygulamaya yetkili hekimler tarafindan,
estetik miidahale i¢in gerekli bir endikasyonun varlig1 halinde, bu alanda kabul goérmiis
tip bilimi kurallarina uygun bir sekilde ve hastanin aydinlatilmis onami alinarak
uygulanmalidir. Bu sartlardan ilkini olusturan, estetik miidahalelerin yetkili hekimler
tarafindan uygulanmasi sarti, pratikte sik¢a ihlal edilmektedir. Soyle ki, bugiin arttk maddi
menfaat elde etmek amaciyla 6nemsiz miidahaleler olarak goriilen, oysa insan saglig1 i¢in
risk tasityan dolgu, botox, sa¢c ekimi vb. uygulamalar hekim olmayan kisilerce
yapilmaktadir. Bunun sonucunda hastalar maddi ve manevi zararlar gérmekte ve bu
zararlar1 tazmin yoluna gitmektedirler. Yine hekim, hastasinin estetik miidahale
uygulanmasi i¢in uygun bir endikasyonu olmasi halinde miidahalede bulunabilir ki, zaten
bu durumda hastanin menfaati gozetilmekte ve hasta gerek fiziksel gerek ruhsal olarak
daha iyi bir duruma getirilmeye c¢alisilmaktadir. Yani kanaatimizce buradaki hukuka
uygunluk sarti, estetik amagli tibbi miidahalenin hastanin iyilestirilmesinin amaglanmasi
degil, hastada tibben o miidahalenin uygulanmasi i¢in bir endikasyonun var olup
olmadigidir. Bunun disinda hekimden hastanin viicudundaki begenmedigi bir yerin onu

ruhsal olarak etkileyip etkilemedigi arastirmasi yiikiimliiligiinii yliklemek hayatin olagan
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akisina aykiridir, zira hekimin bunu tespit edebilmesi ¢ok giictiir. Bu halde hekim,
kendisine estetik miidahale uygulanmasi talebiyle basvuran hastasinda tibben bir
endikasyon goriirse, hastanin aydinlatilmis onamini alarak tip biliminin kurallar

cercevesinde miidahalede bulunabilir ve bu miidahale hukuka uygun bir miidahaledir.

Estetik amagli tibbi miidahalelere iliskin doktrin ve uygulamadaki bir diger sorun
ise, hasta ile cerrah arasindaki estetik miidahale s6zlesmelerinin hukuki olarak ne sekilde
nitelendirilebilecegidir. Her ne kadar bu sozlesmeler Yargitay ve doktrindeki bir kisim
yazar tarafindan eser sozlesmesi olarak nitelendirilse bile, doktrindeki yazarlarin
cogunlugu ve kanaatimizce, bu sozlesmeler de tipki diger tibbi miidahale s6zlesmeleri gibi
vekalet sozlesmesi olarak nitelendirilmelidir. Zira estetik amacgli tibbi miidahale
sozlesmelerinde de, tipki diger tibbi miidahalelerde oldugu gibi hekimle hasta arasindaki
giiven unsuru 6n plandadir. Hasta, hekime duydugu giiveni yitirdigi an s6zlesmeyi sona
erdirme hakkina sahiptir. Ayrica giizellik goreceli bir kavram oldugundan, estetik
miidahale sonucunun basarili olup olmadiginin kesin bir sekilde ortaya konulmasi ve
bdylece sonucun ayipli olup olmadiginin anlasilmasi miimkiin degildir. Sonucta bu
miidahaleler insan viicudu iizerinde gergeklestirilmektedir ve bu nedenle bu
miidahalelerin bagarili olmasi cerrahin emeginin yani sira hastanin cilt yapisina, kikirdak
yapisina, bagisiklik sistemine, kisacasi viicudunun bu miidahaleye verecegi tepkiye de
baglidir. Bu nedenle estetik amacli tibbi miidahalelerin sonucunun taahhiit edilmesi
miimkiin degildir ve bu midahaleler nedeniyle cerrahla hasta arasinda kurulan
sozlesmenin de vekalet s6zlesmesi olarak nitelendirilmesi kanaatimizce daha dogru bir

yaklasim olacaktir.

Yine diger tibbi miidahalelerden farkli olarak, estetik amacli tibbi miidahaleler
hastanin yagamini tehdit eden bir endikasyonun séz konusu olmadigi hallerde, elektif
olarak, sadece hastanin bedensel bir anomalisinin diizeltilmesi i¢in gerceklestirilen ve
hastanin dis gorlinlimiinde geri doniilmez degisiklikler meydana getiren riskli miidahaleler

oldugundan ve miidahalenin sonuglar1 hizli ve gozle goriiniir bir bigimde ortaya
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ciktigindan dolay1 hekim aydinlatma yiikiimliiliiglinii miimkiin oldugu 6l¢iide ayrintili bir
sekilde yerine getirmelidir. Bu asamada hekim, uygulayacagi estetik miidahalenin
gerceklesme ihtimali en az olan komplikasyonlar1 hakkinda dahi hastaya bilgi vermelidir.
Ayrica hekim, hasta ile arasindaki giiven iliskisini daima saglikli ve canli tutmali, estetik
miidahalenin uygulanmasi talebinden baslayarak miidahalenin uygulanmasi ve ardindan
hastanin ameliyat sonrasi nekahat doneminde hastanin tiim sorularina anlayabilecegi bir
dille cevap vermelidir. Bilinmektedir ki, hasta hekime kars1 gliven durdugu siirece estetik
miidahalenin sonucundan tatmin olmama ihtimali daha az olacak ve hekimin hukuki bir

sorumluluk riski ile karsilagsma ihtimali azalacaktir.

160



KAYNAKCA

Abik, Yildiz

Akincl, Sahin

Akman, Galip Sermet

Aral, Fahrettin / Ayranci, Hasan

Asciroglu, Cetin

Asciroglu, Cetin

Ataay, Aytekin

Atabek, Resat /
Sezen, Merih

Ayan, Mehmet

“Doktorun  Sorumlugunda  Sans  Kaybu:
Iyilesme Sansinin Kayb1”, AUHFD, C. 54, S. 3,
Ankara 2005, s.241-287.

. Tiirk Ozel Hukukunda Insan Kokenli
Biyolojik Madde (Organ - Doku) Nakli
Kavramm ve Bundan Dogan Hukuki
Sorumluluk, Yetkin Yaymlari, Ankara 1996,
s.11.

Sorumsuzluk  Anlasmasi,  Istanbul
Universitesi  Yaymlar1 No. 2131, Hukuk
Fakiiltesi Yayinlar1 No. 472, Istanbul 1976.

Bor¢lar Hukuku (Ozel Bor¢ iliskileri),
Yetkin Yayinevi, 11. Baski, Ankara 2015.

: Doktorlar1 Hukuki ve Cezai Sorumlulugu,
Ankara 1982. (Doktorlarin Sorumlulugu)

: Tibbi Yardim ve El Atmalardan Dogan
Sorumluluklar, Tekisik Ofset Tesisleri, Ankara
1993. (T1bbi Yardim)

: “Viicud (Beden) ve Cesed Uzerindeki Hak”,
TUMHAD, C.20, 1996, s.25-29.

: “Hekimin Mesuliyeti”, iBD, S.2, istanbul
1954, s.137-166.

Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki
Sorumluluk, Kazanci Hukuk Yayinlari, No:
102, Ankara 1991.

161



Ayiter, Nusin

Baspinar, Veysel

Baykal, Ali

Bayraktar, Koksal

Belgesay, Mustafa Resit

Belgesay, Mustafa Resit

Boran, Bedia

Biiyiiksagis, Erdem

Civas, Ekrem

. “Sahsiyet Haklar1 A¢isindan Organ Nakli”,
AUHFD, C.25, S.1-2, 1968, 5.137-144.

Vekilin (Avukatin, Hekimin, Mimarin,
Bankanin) Ozen Borcundan Dogan
Sorumlulugu, Yetkin Yayinlar, 2. Baski,
Ankara 2004.

: “Organ Nakli”, Adalet Dergisi, C. 60, S. 5,
1969, 5.298-301.

Hekimin  Tedavi Nedeniyle Cezai
Sorumlulugu, istanbul Universitesi Yayinlari
No. 768, Hukuk Fakiiltesi Yaymlar1 No. 391,
Istanbul 1972.

: Tibbi Mesuliyet (Esaslar-Tipik Vakialar),
Istanbul Universitesi Yayinlari, Istanbul 1953.
(Mesuliyet)

. “Doktorun Hukuki Borglar1™, IUHFM, C.11,
S.3-4, Istanbul 1945, s.108-129.

“Estetik  Cerrahi Hekimin  Hukuki
Sorumlulugu”, Ankara Barosu II. Saghk
Hukuku Kurultayr (7-8 Kasim 2008), Ankara
2009, s.253-269.

“Yasama Sansinin  Yitirilmesi  Sonucu
Ugranilan ~ Kayiplar ~ Agisindan ~ Hekimin
Tazminat Sorumlulugunun Kapsami — Uygun
[lliyet Bagi Teorisine Degisik Bir Yaklagim”,
AUHFD, C. 54, S. 4, Ankara 2005, 5.119-148.

“Sa¢ Ekiminde Yenilikler, Uygulamalar”,
Tiirkderm, Ozel Say1: 48(1), 2014, 5.70-73.

162



Cakmut, Ozlem Yenerer

Cilingiroglu, Ciineyt
Istanbul 1993.

Demir, Mehmet

Demir, Mehmet

Deryal, Yahya

Dogan, Cahid

Donay, ihsan Siihely

Donmezer, Sulhi / Erman, Sahir

. Tibbi Miidahaleye Rizamin Ceza Hukuku
Acisindan Incelenmesi, Legal Yaymcilik,
Istanbul 2003.

: Tibbi Miidahaleye Riza, Filiz Kitapevi,

“Hekimin ~ Hukuksal =~ Sorumlulugunun
Kaynaklar1 ve Ozel Hastane-Kamu Hastanesi
Ayirimi”, Prof. Dr. Ali Naim Inan’a
Armagan, Seckin Yaymevi, Ankara 2009,
5.263-281. (Hekimin Sorumlulugunun
Kaynaklar1)

: “Hekimin Sézlesmeden Dogan Sorumlulugu”,
AUHFD, C. 57, S. 3, Ankara 2008, s.225-252.
(Hekimin Sorumlulugu)

“Insan Sagligina ve Viicut Biitiinliigiine
Yonelik Tibbi Miidahalelerde Hastanin Rizas1”,
Cevrimigi,
http://www.saglikhakki.org/aydinl.htm,
11.04.2015.

“Hastanin  Aydinlatilmast ve Rizasinin
Almmas1”, Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti
Girne Amerikan Universitesi Saghk Hukuku
Sempozyum, 2-3 Mart Girne, Ankara 2010,
s.111-2109.

“Doktorlarin Hukuki Sorumlulugu”, Iktisadi
ve Ticari Bilimler Dergisi, Y. 6, S. 10, 1968,
5.39-53.

Nazari ve Tatbiki Ceza Hukuku: Genel
Kisim C. 11, Beta Yayinlari, 10. Baski, Istanbul
1994.

163


http://www.saglikhakki.org/aydin1.htm

Donmezer, Sulhi

Dural, Mustafa / Ogiiz, Tufan

Dural, Mustafa

Erem, Faruk

Eren, Fikret

Eren, Fikret

Erman, Bars

Falk, Geoffrey T.

Fidan, Nurten

“Talep {izerine Oldiirme ve Sifa Verme
Maksatlar1 Disinda Yapilan Cerrahi
Ameliyeler”, Sosyal Hukuk ve Iktisat
Mecmuasi, S.6, Subat 1949, s.242-253.

- Tiirk Ozel Hukuku-Kisiler Hukuku, C. II,
Filiz Kitabevi, 10. Baski, Istanbul 2010.

“Hekimin ~ Aydinlatma  Yukimlilagi”,
Uluslararasi 1. Saghk Hukuku Sempozyumu,
24-25 Nisan 2008, On iki Levha Yayncilik,
Istanbul 2011, 5.249-258.

: “Organ Nakli Hakkinda Kanun”, Yargitay
Dergisi, S.4, C.5, Ekim 1979, 707-718.

Fikret Eren, Bor¢lar Hukuku Genel
Hiikiimler, Beta Yaynlari, 15. Baski, Ankara
2013. (Borg¢lar Hukuku)

Sorumluluk Hukuku Ag¢isindan Uygun
illiyet Bag1 Teorisi, Ankara Universitesi Hukuk
Fakiiltesi Yaymlar1 No.361, Ankara 1975.
(Uygun Illiyet Bag1 Teorisi)

Ceza Hukukunda Tibbi Miidahalelerin
Hukuka Uygunlugu, Seckin Yaymlari, Ankara
2003.

“Siinnet Hakkinda Sik Sorulan Sorular”,
Cevrimigi,
http://lwww.cirp.org/pages/parents/FAQ/index_t
k.html, 01.12.2014.

“Hekimin Tibbi Miidahaleleri Nedeniyle
Sorumlulugu”, Tiirkiye Adalet Akademisi
Dergisi (TAAD), C. 1, Y. 1, S. 3, 20 Ekim
2010, s.349-362.

164


http://www.cirp.org/pages/parents/FAQ/index_tk.html
http://www.cirp.org/pages/parents/FAQ/index_tk.html

Gokcan, Hasan Tahsin

Giinday, Rezzan

Giirelli, Nevzat

Giiven, Kudret

Hakeri, Hakan

Helvaci, Serap

Helvaci, Serap

Ipekyiiz, Filiz Yavuz

Kaneti, Selim

Kar, Hakan / Dokgoz, Halis /
Bilgin, Nursel Gamsiz /

: Haksiz Fiil Hukuku ve Maddi — Manevi
Tazminat Davalar, Genisletilmis 2. Baski,
Seckin Yaylari, Ankara 2009.

: Tibbi Miidahale ve Tedavide Malpraktisten
Dogan Hukuki Sorumluluk, 1. Baski, Adalet
Yaymevi, Ankara Mart 2012.

. “Hukuk Agisindan Cerrahi Miidahalelerin
Sinirt”, istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi
Mecmuasi (IUHFM), S. 1-4, 1979-80-81,
5.267-275.

. “Cinsiyet Degisikligi ve Hukuki Sonuglar1”,
Gazi Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi
(GUHFD), C.1, S.1, Haziran 1997, s.57-92.

: Tip Hukuku, Giincellesmis 4. Baski, Seckin
Yayinevi, Ankara 2012.

. Gercek Kisiler, 7. Baski, Legal Yayinevi,
Istanbul 2016.

Tiirk ve Isvicre Hukuklarinda Kisilik
Hakkinm1 Koruyucu Davalar, Beta Yaymevi,
Istanbul 2001.

. Tiirk Hukukunda Hekimlik Sozlesmesi,
Vedat Kitapgilik, Istanbul 2006.

. “Hekimin Hukuksal Sorumlulugunda Kusur ve
Ispat Yiiki”, Prof. Dr. Umit Doganay’in
Amisina Armagan II, Istanbul Universitesi
Yayin No. 2848, Siyasal Bilimler Fakiiltesi
Yaym No. 1, Istanbul 1982, 5.523-537.

165



Albayrak, Betil /
Kaya, Tamer Irfan

Karahasan, Mustafa Resit

Karahasan, Mustafa Resit

Kaya, Mine

Kayal, Zeka

Kicalioglu, Mustafa

Kilicoglu, Ahmet M.

Kiriml, Yiiksel

Kocayusufpasaoglu, Necip/
Hatemi, Hiiseyin/Serozan, Rona/

: “Lazer Epilasyona Bagli Cilt Lezyonlarinin
Malpraktis Agisindan Degerlendirilmesi”, Adli
Tip Biilteni, 21 (3), 2016, s. 153-158.

: Sorumluluk Hukuku: Soézlesmeden Dogan
Sorumluluk, 6. Baski, Beta Yayinlari, Istanbul
2003. (Sorumluluk Hukuku)

Tazminat Hukuku: Maddi Tazminat,
Genisletilmis Yenilenmis ve giincellenmis 6.
Baski, Beta Yayinlari, Istanbul 2001. (Tazminat
Hukuku)

: Mine Kaya, “Hekimin Hastay1 Aydinlatma
Yikiimliliigiinden = Kaynaklanan = Tazminat
Sorumlulugu”, Tiirkiye Barolar Birligi
Dergisi, S.100, Ankara 2012, s. 45-82.

“Hukuka Uygunluk Sebebi Olarak Tibbi
Miidahaleler”, Yaymlanmamis Yiiksek Lisans
Tezi, Istanbul Universitesi Adli Tip Enstitiisii,
Istanbul 1996.

Doktorlarin  ve Hastanelerin Tibbi
Miidahaleden Kaynaklanan Hukuki
Sorumluluklari, Adalet Yaymevi, Ankara
2011.

: Borc¢lar Hukuku: Genel Hiikiimler, Turhan
Kitabevi, 17. Baski, Ankara 2013.

“Yetigkin Olmaya Ilk Adim ‘Siinnet’”,
Cevrimigi,
http://dergiler.ankara.edu.tr/dergiler/71/1760/18
660.pdf, 05.01.2017.

166



Arpaci, Abdiilkadir

Kopriilii, Omer

Kursat, Zekeriya

Kurt, Ekrem

Martorell, Eva Cuallado

Nuhoglu, Ayse

Oguzman, Kemal/Oz, M. Turgut

Oguzman, M. Kemal

Olgac, Senai

. Bor¢lar Hukuku Genel Hiikiimler, C. |11, 6.
Basi, Istanbul 2014.

: “Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, iBD, C. 58,
S. 10-11, istanbul 1984, s. 489-613.

“Eser ve  Vekalet Sozlesmelerinin
Nitelendirilmesi Sorunu ve Nitelendirmenin
Hiikmii”, TUHFM, C. 67, S. 1-2, istanbul 2009,
5.143-166.

“Hekimlik Sozlesmeleri”, Uluslararas: 1.
Saghk Hukuku Sempozyumu 24-25 Nisan
2008, On Iki Levha Yayincilik, Istanbul 2011,
5.59-75.

“Yiiz Naklinin Ispanya’daki Hukuksal
Gériiniimii”, Cev. Yener Unver, Tip Hukuku
Dergisi, S. 2, Istanbul 2012, 5.135-159.

“Stnnet ve Ceza Hukuku”, Marmara
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Hukuk
Arastirmalan1 Dergisi Ozel Say1 Prof. Dr.
Nur Centel’e Armagan, C.19, S.2, Istanbul
2013, s.210-219.

. Borclar Hukuku Genel Hiikiimler, G6zden
Gegirilip - Giincellestirilmis 8. Baski, Vedat
Kitapeilik, Istanbul 2010.

: “Tipta Hastanin Muvafakatinin Alinmasinin
Hukuki Yénii”, Adli Tip Dergisi, S.5, Istanbul
19809, 5.81-84.

: Bor¢lar Hukuku Akdin Mubhtelif Nevileri,
C.1, Istanbul 1967.

167



Onaran, Bilge

Oral, Tugce

Ozanoglu, Hasan Seckin

Ozarpat, M. Hilmi

Ozay, Merter

Ozdemir, Hayrunnisa

Ozek, Cetin

Ozer, Caglar

Ozgiil, Mehmet Emin

Ozpinar, Berna

: “Hasta Haklar1”, YUHFD, Istanbul 2005/1-2,
s.273-323.

: “Hekimin Aydinlatma ve Hastanin Rizasini
Alma Yukimi”, ABD, S. 2, Ankara 2011,
s.185-210.

: “Hekimin Hastalarimi Aydinlatma
Yiikiimliiliigi, AUHFD, C. 52, S. 3, Ankara
2003, s.55-77.

: “Transplantasyon = Organ Nakli Hukuku”,
ABD, S.2, 1968, 5.258-259.

Estetik Amach Hukuki Miidahalelerde
Hekimin  Hukuki Sorumlulugu, Yetkin
Yayinlari, Ankara 2006.

: Ozel Hukukta Teshis ve Tedavi Sézlesmesi,
Yetkin Yayinevi, Ankara 2004.

. “Hekim ve Hukuk, Tibbi Miidahalede
Bulunma Hakkinin Smirlar”, TUTFM, C.28,
S.4, Istanbul 1965, 5.445-458.

: “Tirk Hukukunda Estetik Cerrah ile Hasta
Arasindaki Hukuki iliskinin Niteligi”, Ankara
Barosu II. Saghk Hukuku Kurultay1 (7-8
Kasim 2008), Ankara 2009, s.241-252.

Yeni Tibbi Yontemlerin Hukuka
Uygunlugu, 1. Baski, On Iki Levha Yayincilik,
Istanbul 2010.

: Tibbi Miidahalede Kotii Uygulamasinin
Hukuki Sonuclari, Ankara Barosu Yayinlari,
Ankara 2007.

168



Ozsunay, Ergun

Ozsunay, Ergun

Oztan, Bilge

Oztiirkler, Cemal

Petek, Hasan

Reisoglu, Seza

Reisoglu, Safa

: Gercek Kisilerin Hukuki Durumu, istanbul
Universitesi  Yaymlar1 No. 2610, Hukuk
Fakiiltesi No. 584, Genisletilmis ve Gozden
Gegirilmis 4. Baski, Istanbul 1979.

“Alman ve Tirk Hukuklarinda Hekimin
Hastayr Aydinlatma Odevi ve Istisnalar”,
Sorumluluk Hukukundaki Yeni Gelismeler
V. Sempozyumu, Tiirk Hukukunda Hekimin
Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, istanbul
Universitesi Yaym No. 3180, Hukuk Fakiiltesi
No. 678, Ankara 12/13 Mart 1982, 5.31-60.

. Sahis Hukuku: Hakiki Sahislar, 7. Baski,
Turhan Kitabevi, Ankara 1997.

: Hukuk Uygulamasinda Tibbi Sorumluluk,
Teshis, Tedavi ve Tibbi Miidahaleden Dogan
Tazminat Davalari, Seckin Yayinlari, 2. Baski,
Ankara 2006.

: “Giizellestirme Amacl Estetik Ameliyatlardan
Kaynaklanan Hukuki Sorumluluk”, Dokuz
Eyliil Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi
(DEUHFD), C. 8, S. 1, 2006, 5.177-239.

“Hekimlerin ~ Hukuki Sorumlulugu”,
Sorumluluk Hukukundaki Yeni Gelismeler
V. Sempozyumu, Tiirk Hukukunda Hekimin
Hukuki ve Cezai Sorumlulugu, Ankara 12-13
Mart 1982, istanbul Universitesi Yaym No.
3180, Hukuk Fakiiltesi No. 678, Istanbul 1983,
s.1-18.

Bor¢lar Hukuku Genel Hiikiimler, 19.
Bask1, Beta Yayinlari, Istanbul 2006.

169



Sarial, M. Enis

Sengir, Turgut

Somer, Pervin

Soyaslan, Dogan

Soziibir, Selami

Sunay, Ozgiir/ Kizilkaya, Ali/

Mola, Fahri /Barutcu, Ali

Senocak, Zarife

Senocak, Zarife

Senocak, Zarife

. Saglararas1 Organ Nakillerinden Dogan
Hukuksal Iliskiler, Kazanc1 Hukuk Yayinlari,
No: 53, Istanbul 1986.

: “Organ Naklinin Dogurdugu  Hukuki
Meseleler”, Adalet Dergisi, Y. 59, S. 11-12,
Kasim—Aralik 1968, s.645-660.

: “Hekimin Hukuki Sorumlulugu”, Uluslararasi
I. Saghk Hukuku Sempozyumu 24-25 Nisan
2008, On Iki Levha Yayincilik, Istanbul 2011,
s.41-57.

“Estetik Cerrahi Miidahaleler Nedeniyle
Doktorlarin Sorumlulugu”, Ankara Barosu II.
Saghk Hukuku Kurultay1 (7-8 Kasim 2008),
Ankara 2009, s.253-2609.

: “Cocuk Hekimleri Igin Siinnet Bilgileri”, Tiirk
Pediatri Arsivi, 45. Ozel Say1, 2010, s.100-103.

Estetik Cerrahin  Hukuki Sorumlulugu,
TPRECD, C. 13, S. 1, 2005, s.36-37, s.37.

: “Kii¢tigiin Tibbi Miidahaleye Rizas1”, Ankara

ﬁniversitesi Hukuk Fakiiltesi  Dergisi
(AUHFD), Ankara 2001, s.65-80.

Ozel Hukukta Hekimin Sorumlulugu,
Ankara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yaymnlari
No. 529, Ankara 1998. (Hekimin Sorumlulugu)

. Eser Sozlesmesinde Ayibin Giderilmesini
Isteme Hakki, Turhan Kitabevi, 1. Baski,
Ankara 2002. (Eser Sozlesmesi)

170



Tandogan, Haluk

Tandogan, Haluk

Tandogan, Haluk

Tandogan, Haluk

Temel, Erhan

Toroslu, Nevzat

Tuncomag, Kenan

Ucakhan, Sema Giile¢

Warren, John P. /
Bigelow, Jim

: Bor¢lar Hukuku (Ozel borg iliskileri), C.II,
5. Tipkibasim, Vedat Kitapcilik, 1961 Yil
Birinci Basidan Tipki Basi, Istanbul 2011.
(Borglar Hukuku)

. Tiirk Mesuliyet Hukuku AKit Dis1 ve Akdi
Mesuliyet, Vedat Kitapgilik, Istanbul 2010.
(Mesuliyet)

Haluk Tandogan, “Istisna Akdi Kavramu,
Unsurlar1 ve Benzeri Akitlerden Ayirtedilmesi”,
imran Oktem’e Armagan, Ankara
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Yaymlari, Ankara
1970, 5.311-332. (istisna Akdi)

: Mukayeseli Hukuk ve Hususiyle Tiirk-
Isvicre Hukuku Bakimindan Vekaletsiz Is
Gorme, Ankara Hukuk Fakiiltesi Yaymi No.
109, Istanbul 1957. (Vekaletsiz is Gorme)

: “Alman Hukukunda Estetik Cerrah ile Hasta
Arasindaki Hukuki iliskinin Niteligi”, Ankara
Barosu II. Saghk Hukuku Kurultayr (7-8
Kasim 2008), Ankara 2009, 5.223-239.

: “Organ Aktarma ve Cezai Sorumluluk”,
AUHFD, C.35,S.1, 1978, 5.91-118.

. Tiirk Bor¢lar Hukuku, C. II, Ozel Bor¢
Mliskileri, Sermet Matbaasi, Istanbul 1977.

: Maddi Tazminat Esaslar1 ve Hesaplanmasi,
Yenilenmis Gelistirilmis 5. Baski, Seckin
Yaymevi, Ankara 2008.

“The case against circumcision”, British
Journal of Sexual Medicine, Eyliil-Ekim 1994,
S.6-9.

171



\_(avuz, Cevdet / Acar, Faruk /
Ozen, Burak

Yavuz, Fatih

Yayci, Nesime

Yilmaz, Battal

Zevkliler, Aydin /
Acabey, M. Besir /
Gokyayla, K. Emre

ZevKliler, Aydin/

Gokyayla, K. Emre

Zevkliler, Aydin

Zevkliler, Aydin

. Tiirk Borclar Hukuku Ozel Hiikiimler,
Yenilenmis 10. Basi, Beta Yaymcilik, Istanbul
Kasim 2014.

. “Malpraktis — Komplikasyon Ayrimi”, A’dan
Z’ye Saghk Hukuku Sempozyum Notlari,
Istanbul Barosu Yaynlari, Istanbul 2007, s.97
vd.

“Komplikasyon ve Malpraktis Ayrimi1”,
Uluslararasi 1. Saghk Hukuku Sempozyumu
24-25 Nisan 2008, On Iki Levha Yaymcilik,
Istanbul 2011, s.29-39.

Hekimin Hukuki Adalet

: Sorumlulugu,
Yayinevi, Ankara 2007.

: Medeni Hukuk, Se¢kin Yayinevi, 6. Baski,
Ankara 2000.

. Bor¢lar Hukuku Ozel Borg iliskileri, 12.
Baski, Turhan Kitabevi Yayinlari, Ankara Mart
2013. (Borglar Hukuku)

: “Tedavi Amachh Miidahalelerle Kisilik
Haklarma Saldirmin Sonuglar (1982 - 1983
Ogretim Yili Acilis Dersi Metni)”, DUHFD,
S.1,Y. 1983, s.1-37. (Kisilik Hakkina Saldirinin
Sonuglari)

“Medeni Kanun ve Cinsiyet Kargasas1”,
Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S.2, 1988,
5.258-285. (Cinsiyet)

172



ELEKTRONIK KAYNAKLAR

www.kazanci.com.tr

www.karartek.com.tr

www.tdk.gov.tr

www.tpcd.org.tr

www.dovmeci.com

Germen Civil Code (BGB) - www.gesetze-im-internet.de
WWW.UN.org

www.wikipedia.org

173


http://www.kazanci.com.tr/
http://www.karartek.com.tr/
http://www.tdk.gov.tr/
http://www.tpcd.org.tr/
http://www.dovmeci.com/
http://www.gesetze-im-internet.de/
http://www.un.org/
http://www.wikipedia.org/

