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HEMSIRELERIN GOREVLERI KAPSAMINDA KADIN DOGUM
HEMSIRELERININ HUKUKI VE CEZAi SORUMLULUGU

Bu calismamizda kadin dogum hemsirelerinin Hukuki ve Cezai sorumluluklari neler,
yargtya intikal eden meslek riskleri ve en ¢ok hangi uygulamalarda hatalarin yapildig:
irdelenmigtir. Nitekim Hemsirelik Uygulamalar1 nedeni ile agilan ceza davalarmin biiylik
cogunlugu kasten islenen suglar degil, tedbirsizlik, dikkatsizlik, ihmalkarlik, mesleki
deneyimsizlik sonucu iglenen taksirli su¢lardir. Bu nedenledir ki, hemsirelerin meslek i¢i egitim
kalitesinin artirilmasi ve hemsirelerin eylemlerinin muhtemel hukuki ve cezai sonuglari
hakkinda bilgilendirilmesi, hemsireyi koruyacag gibi, insan sagliginin korunmasina da katkida
bulunacaktir. Ulkemizde hemsirelerin, yasal sorumluluklarmi, yasa, tiiziik ve yonetmelikleri
bilmeleri, kendilerini koruma altina alabilmeleri i¢in gereklidir. Bu durum meslek olarak
sorunlarin iistesinden gelinebilmesini de kolaylastiracaktir. Burada amacimiz kadin dogum
hemsirelerinin siklikla karsilastig1 hukuki yada yasal sorunlar neler sorusuna cevap vererek bir

farkindalik olusturmaktir.
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ABSTRACT

OCCUPATIONAL LEGAL AND PENAL RESPONSIBILITIES OF
OBSTETRIC NURSES IN NURSING PRACTICE AND DUTIES

This study focuses on legal and penal responsibilities of obstetric nurses, occupational
risks against which legal proceedings have been filed, and practices involving most of the
errors. In fact, most of the criminal lawsuits filed against nursing practices are not for malicious
crimes, but for offenses committed due to imprudence, carelessness, negligence or vocational
inexperience. Therefore, quality of internal training given to nurses must be increased and
nurses must be informed of possible legal and criminal outcomes of their practices in order to
protect them and help human health to be protected. In this country nurses must know their
legal responsibilities and the applicable laws, decrees and regulations to protect themselves.
This will help them solve their vocational problems too. This study aims to create awareness

by answering the question that what legal problems do obstetric nurses frequently face.
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GIRIS
Hastalik sagligin olmamasi, hasta kisinin fiziksel, sosyal veya ruhsal yénden
kotli durumda olmasidir. Hastalar ruhsal yonden yipranmis oldugundan genel bir

gerginlik icindedirler. Hatta yalniz hasta degil, hasta yakinlart da ayni sikintiy

paylastigindan hastalar, sagligi ile ilgilenenlere kars1 gergin tavirlar sergileyebilirler.

Zaman iginde, TV ve medya yayin organlarinin etkisi ile bu gergin tavirlar
siddete doniigsmiis, saglik sektoriinde Ozellikle kamu kuruluslarinda hekim ve
hemsirelere yonelik siddet olaylar: artarak giindeme gelmeye baslamistir. Bu olaylar,
hasta ve yakinlarinin ruhsal olarak yipranmis olmasi, daha bilingli bir hasta profilinin
olugsmaya baslamasi, medya ve yayin kuruluslarinda gosterilen haberler, saglik
calisanlarinin yorucu ¢aligma sartlar1 ve uzun calisma saatleri yiiziinden gerekli
iletisim becerilerini sergileyemez hale gelmesi nedeniyle, yargiya intikal eden davalar
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Saglik camiasinda hastalar 6zensiz davraniglar nedeni
ile karsilarina daha ¢ok hekimleri aliyor gibi goriinse de, bunlardan hemsireler de
yeterince etkilenirler, ¢linkii hemsireler doktorlara kiyasla hasta ile daha ¢ok iletisim

icindedirler.

Hemsirelik; fert, aile ve toplumun sagliginin korunmasi ve gelismesine
yardimci olan, hastalik durumunda ise kisinin iyilesmesi ve eski durumunu yeniden
kazanmasini amaclayan bir meslektir. Hemsireler, hekimler gibi sadece hastalik
durumunda degil, saglhigin siirdiiriilmesinde de fertlerin hep yaninda gorevdedirler. Bir
hekim gilinde 3-4 saatini hastasina ayirabiliyorken, hemsireler giiniin 24 saatini
hastalari ile birlikte gecirmektedir. Iste bu nedenledir ki hemsireler hukuki ve cezai
sorumluluklarini bilmeli ve bu dogrultuda gérevini yerine getirirken hem kendini hem

de hastay1 korumak adina hizmet vermelidir.

Calismanin amaci ve onemi; kamu ve 6zel kurumlarda calisan kadin dogum
hemsirelerinin, hemsirelik gorevi kapsaminda hukuki ve cezai sorumluluklarinin neler
oldugunun ve yargiya intikal etmis olaylarin, hemsirelerin hangi eylemlerinden dolay1
oldugunun arastirilmasidir. Bunun i¢in Hemsirelik Kanunu’nun 1954, 2007 ve 2010
yillarinda yapilan degisiklikler incelenerek yorumlanmustir. Calismada Istanbul

Barosu web sitesi bilgi bankasinda yaymlanmis kararlar taranmistir. Bu taramada



hemsirelik meslegi alaninda yargiya intikal etmis kararlar aragtirilmis ve Kadin
Dogum Hemsireligi gorevleri kapsaminda alinan kararlar incelenmistir. Sonug olarak,
hemsirelerin en ¢ok taksirli eylemleri nedeni ile ceza aldigi tespit edilmistir. Bu taksirli
eylemlerin agirlikli olarak, gérevi ihmal, 6zensiz ve dikkatsiz davraniglar nedeni ile
meydana geldigi gorilmiistir. Calismanin amaci, bu hususlarda hemsirelerin
bilgilendirilmesi ve hemsirelerin gorevini ifa ederken kendilerini hukuki olarak
korumalaridir. Bunun i¢in TCK ve BK’ da hemsirelik ile ilgili maddeler arastirilmus,
incelenerek Istanbul Barosu web sitesi bilgi arsivinden ve kazanci ictihat bilgi

bankasindan edinilen kararlar ile agiklanmis ve yorumlanmastir.

Calismanmin Kapsam: istanbul Barosu bilgi bankasindan ve Kazanci igtihat
bilgi bankasindan hemsirelik ile ilgili 30 karar incelenmis, bunlardan hemsirelik gérevi
kapsaminda olan kararlar alinmis ve TCK ve BK da ilgili maddeler igerisinde ele

alinarak yorumlanmistir. Yargiya intikal etmis olan kararlarin incelenmesi sonucunda;

. Kadin Dogum Hemsirelerine en ¢ok taksirli fiilleri nedeni ile dava agildig,
o Bu taksirli fiillerin gorevi ihmal, 6zen ve dikkat eksikligi nedeni olustugu,
. Hemsirenin kusurunun degerlendirilmesinde ¢alisma ortami ve kosullarinin da

degerlendirilmesi gerektigi,

. Karar verirken Adli Tip Kurumu ve Yiiksek Saglik Surasi’ndan bilirkisi raporu
istenmesi gerektigi, ancak bu kurumlarda hemsirelik meslegi mensubu bir iiyenin
olmadig,

. Akademisyenlerden bilirkisilik yapmasi istenebildigi halde, alinan kararlarin
hi¢birinde akademisyen hemsirelerden bilirkisi raporu istenmedigi saptanmustir.

. Kadin Dogum Hemsireligi ve malpraktis kavrami arastirilarak, Hemsirelerin

tibbi hataya sebebiyet veren fiileri agiklanmustir.

. Istanbul Barosu web sitesi bilgi bankasindan edinilen kararlar agiklanarak,
yorumlanmustir.
. Calismada yararlanilan tiim bilgi ve goriisler, calismada yer alan bilimsel

kaynaklar ile arastirmacinin bilimsel kaynaklara dayali gériisleri, Istanbul Barosu web
sitesi bilgi bankasindan ve kazanci igtihat bilgi bankasindan edinilen kararlar ve

calisma alaninda ki gozlemleri ile sinirhdir.

Calisma Plani: Bu calisma 3 bdliimden olusmaktadir. Birinci boliimde

hemgirelik genel olarak ele alinmis, Hemsirelik Kanununun 1954, 2007 ve 2010
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yillarinda gecirdigi siire¢ incelenmis ve degerlendirilmistir. Kadin Dogum
Hemsireligi’nin gorevleri ele alinarak, bu gorevler kapsaminda yargiya intikal etmis

yasal sorunlar anlatilmig ve alinmis kararlar gosterilerek yorumlanmaistir.

Ikinci béliimde Kadin Dogum Hemsirelerinin Hukuki ve Cezai Sorumluluklari
TCK ve BK’dan arastirilmistir. Bu sorumluluklar Cezai ve Hukuki Sorumluluklari
olarak iki kisimda incelenmistir. Ozel Ceza Hukuku kapsaminda Kadin Dogum
Hemsireligini ilgilendiren sug¢ tipleri arastirilarak  yorumlanmistir. Hukuki
sorumluluklarinda s6zlesme ve zararin tazmini Kadin Dogum Hemsireligi acisindan
arastirilarak degerlendirilmistir. Aydinlatilmis onam, haksiz fiill ve kusurdan
bahsedilmis, hemsirenin fiilinden hekimin sorumlulugu, yardimei kisilerin fiilinden
sorumlulugu, hekim ve hemsirelik meslegi agisindan arastirilarak degerlendirilmistir.

Kamu gorevlilerinin eylemleri nedeni ile agilan tazminat davalarindan bahsedilmistir.

Ucgiincii boliimde yargilama usulii ve Malpraktis konularma deginilmistir.
Yargilama usuliinde bilirkisi olarak gorev yapan kurumlar anlatilmis, Yiiksek Saglik
Surast1 ve Adli Tip Kurumundan bahsedilmistir. Kadin Dogum Hemsireliginde

Malpraktis’e neden olan etmenlerden bahsedilerek sonuglandirilmistir.



BIiRINCI BOLUM
HEMSIRELIGE GENEL BAKIS

1. 1. HEMSIRELIiK MESLEGI

Hemsirelik; birey, aile ve topluma saglik ve hastalik durumunda gereksinim
duydugu yardimi saglayan uygulamali bir saglik disiplinidir. Tiirk Hemsireler
Derneginin tanimina gore ise “Hemsirelik; bireyin, ailenin ve toplumun sagligini ve
esenligini koruma, gelistirme ve iyilestirme amacina yonelik hizmetlerin planlanmasi,
orglitlenmesi, uygulanmasi degerlendirilmesinden sorumlu bilim ve sanattan olusan
bir saglik disiplinidir.”*Hemsireler, insanin yasaminin ilk anlarindan itibaren, liimiine
kadar gecen siire iginde saglik ve hastalik durumlarinda, hayatinda yer alir, bakim,

tedavi ve danismanlik hizmeti verir.?

Ulkemizde hemgirelik meleginin egitim diizeylerinde farliliklar mevcuttur.
Lise, oOnlisans, lisans ve uzman hemsirelerin olusturdugu bir meslek gurubu olarak
egitim diizeyleri ¢esitlilik gostermektedir. Tabi bu farkliliklarin i¢cinde verilen bakim
ve tedavi hizmetleri hatta hastalara profesyonel yaklasimin bile ayni olmayacagini
sdylemeye gerek yoktur. Ulkemizde dort yil saglik meslek lisesi okuyarak hemsire
olunabildigi gibi, Universite sinavi ile girilen lisans programlari ile de hemsire

olunabilmektedir.?

Saglik Bakanligir 1992 yilinda gergeklestirdigi 1. Ulusal Saglik Kongresi’nde
belirlenen hedefler dogrultusunda ‘“saglik egitimi yeniden yapilandirma projesi”
baslatmis; Ulkemizin gereksindigi hemsire egitiminin {iniversitelerde yapilmasina
karar vermistir. Bu gelismeleri takiben Yiiksek saglik Surasi 185/1 sayili karart (mayis
1995), Bakanlar kurulu karar1 (kastm 1996) ve YOK ile Saglik Bakanligi arasinda
yapilan protokol ile ulusal ve uluslar aras1 kararlar temel alinarak saglik meslek liseleri

lisans egitimine doniistiiriilmek iizere iiniversitelere devredilmistir.*

! Tirk hemsireler Dernegi, Ulusal ve Uluslararasi Platformda Ebelik ve Hemsirelik Birbirinden
Bagimsiz ve Tamamen Farkli Mesleklerdir, 2011,

http:// www.turkhemsirelerdernegi.org.tr/upload/Goriigii%20ve%20Talebi.docx, 10.05.2014

2 Sule Ergél, Tiirkiye’de Yiiksekdgretimde Hemsirelik Egitimi , Biilent Ecevit Universitesi
Yiiksekogretim ve Bilim Dergisi, Ciltl, say1 3,2011, s. 152

3 Ergol, a.g.m., s.153

4 Ergél, a.g.m., s.154
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2011 yilinda Bakanlar Kurulu karari ile kurulmus biri hemsirelik fakdiltesi
olmak {izere toplam 96 hemsirelik lisans programi vardir. Hemsirelik lisans
programlarinda egitim siiresi en az dort yildir. Ayrica Saglik Bakanligi sadece 2009-
2010 ve 2010-2011 yillarinda kamu ve 6zelde calisan 6nlisans mezunu hemsirelerin,

lisans tamamlama programu ile lisans mezunu olmalarini saglamustir. .°

1.1.1. Hemsirelikte Mezuniyet Sonrasi Egitim

Mezuniyet sonrasi egitim, se¢ilen alanda ( Kadin Dogum, Cocuk,Cerrahi vb.),
bilgilerin genisletilmis olarak ve derinlemesine 6grenilmesini saglar. Mezuniyet
sonras1 yapilan yliksek lisans ve doktora egitimi ile hemsireler, kazanilan bilgi ve
becerilerle, mesleki felsefe, bilimsel yaklasim ve cesitli bakim modellerini klinik
alanda uygulayabilmekte; hizmet alaninda degisim igin lider saglik profesyoneli

roliinii iistlenebilmektedir.®

Hemsirelerin egitimi, gorev ve sorumluluklari kanunla belirlenmistir. Ancak
bu kanun, meslegin icra ettigi ve ¢alisma alaninda kullanilan, bilgi ve tecriibenin
muhteviyatini anlatmada son derece yetersiz kalmaktadir. Her ne kadar 2007 yilinda
yapilan diizenlemeler ile iyilestirmeler yapilmis olsa da bunlar kafi degildir.
Ulkemizde hemsirelik kanunu, ilk olarak 1954 yilinda kabul edilmistir. Bu kanun,
2007 yilina kadar gegerliligini korumustur. Yillar arasindaki uzun zaman dilimi, insan
hayat1 gibi Onemli bir alana hizmet eden meslegin gelisiminin, Yeterince
onemsenmedigi ve tip bilimindeki hizli gelisimin gerisinde kaldigini gozler oniine
sermektedir. 1954 tarihli 6283 sayili, Hemsirelik Kanununda 2007, 2008, 2012

yillarinda yeni diizenlemeler ve degisiklikler yapilmistir.7

1.1.2. Hemsirelik Kanunu ve Mevzuati

Hemsirelik meslegi, ilk defa bagimsiz bir kanun olarak diizenlenmesi

25.02.1954 tarihi 6283 sayili kanun ile miimkiin olmustur. Kanunun giincelligini

% Ergol, a.g.m., s.155

® {lkay Giingor , Giilay Rathfisch, Nezihe Kizilkaya Beji, Kadin Sagligi Hemsirelerinin Rol Yetki ve
Sorumluluklarinin Uluslararas1 Diizeyde Irdelenmesi, Florance Nightingale Hemsirelik Dergisi , Cilt
21- Say1 1, 2013, s. 49-56

7 Giingér ve digerleri,a.g.m., s.52-54



yitirmesi ve giinlin ihtiyaglarina cevap vermemesi nedeniyle, ancak yarim asir
dokunulmadiktan sonra 26510 sayili resmi gazetede yayinlanarak yiiriirliige giren
5634 sayil1 25.04.2007 tarihli Hemsirelik Kanununda Degisiklik Yapilmasina Dair
Kanun ile 6283 sayili kanunda radikal 6l¢iide degisiklikler yapilmis ve kanun biiytlik

dleiide yiiriirliikteki halini almigtir.®

Kanunun, degisiklikten onceki 1. Maddesine gore hemsire olabilmek igin
ortaokul mezunu olmak yeterli iken, 2007 degisikliginden sonra hemsire unvani
alabilmek i¢in {iniversitelerde lisans egitimi mezunu olmak zorunlulugu getirilmistir.
Kanun 1. Maddesi sarih olup “...Madde 1 — (Degisik: 25/4/2007-5634/1 md.)
Tiirkiye’de tiniversitelerin hemsirelik ile ilgili lisans egitimi veren fakiilte ve yiiksek
okullarindan mezun olan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil edilenler ile
Ogrenimlerini yurt disinda hemsirelik ile ilgili, devlet tarafindan taninan bir okulda
tamamlayarak denklikleri onaylanan ve diplomalari Saglik Bakanliginca tescil

edilenlere Hemsire unvani verilir.” hitkmiinii icermektedir. (bkz. Ek-2)

Yani Hemsirelik Kanunu 1. maddesi sadece tliniversite mezunlarinin ( fakiilte
veya yiiksekokul ) hemsire olabilecegini belirlemistir. Bununla beraber 2007
degisikligi, kanuna eklenmis olan Gegici 2. madde ile hemsirelik egitimine denk,
saglik memurlugu programlari mezunlarina, bir defaya mahsus olmak kaydiyla, 3
yildir fiillen hemsirelik yapan ebelik diplomasina sahip personele hemsirelik hakki
taninmustir. Yine, 2007 yilindan gegerli olmak tizere 5 yil stireyle sinirli olarak, saglik
meslek liselerine 6grenci alinmaya devam edilebilecegi ve saglik meslek liselerinin
hemsirelik programlarindan mezun olanlara hemsirelik unvani verilecegi
aciklanmistir. Yani, gecici 2. Madde ile kanun 1. Maddesine istisna getirilmis, ebelere
ve 5 yil siireyle sinirli olmak {izere saglik meslek lisesi mezunlarina hemsirelik imkani

taninmastir.

Ancak, Hemsirelik Kanununda, 04.07.2012 tarihinde yapilan degisiklikle
Hemsirelik Kanununa Gegici 3. Madde eklenmis, ebeler ve saglik meslek lisesi
mezunlarina 5 yillik ek siireyle yeniden hemsirelik kapist agilmistir. Gegici 2. ve 3.

maddelerde acik¢a amacin yeterli kontenjan olusturmak oldugu belirtilmistir. Yant,

8 Yahya Deryal, Saglik Hukuku Problemleri, 1. Baski, Seckin Yayincilik, Ankara, 2012, 5.354
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hemsire ihtiyact ebeler ve Ogrencilere hemsirelik yetkisi verilerek karsilanmaya

calisilmigtir.

02.01.2014 tarihinde, kabul edilen 6514 sayili Saglik Bakanligi ve Bagh
Kuruluslarmin Teskilat Ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname ile Baz1
Kanunlarda Degisiklik Yapilmasia Dair Kanun ile 1219 sayili Tababet Ve Suabati
San'atlarmnin Tarzi Icrasina Dair Kanuna Gegici 11. Madde eklenmis ve saglik meslek
liselerine, hemsire yardimcilig1 haricinde kayit yapilmayacagi karar altina alinmistir
(bkz. Ek-3). Bu degisiklikle saglik meslek lisesi mezunlari artik sadece hemsire
yardimcisi olarak mezun olup calisabilecektir. Hemsirelik meslegi egitim ve hizmet
kalitesinin artmasi bakimindan, bunun olumlu bir gelisme oldugu goriilmektedir.
Ayrica, 2007 yilinda erkeklere de hemsirelik meslegini yapma yetkisi verilerek 6nemli

bir degisiklik yapilmistir.®

Hemsirelik Kanununda yapilan degisiklikler ile hemsireligin bagimsiz
rollerinin, zamanla desteklendigi ve bu baglamda sorumluluklarinin artirildigi goriiliir.
Hemsirelik Kanunu 4. Maddesinde, dnceden hekimin verdigi tetkik ve tedavilerin
yapilmasi hemsirelerin esas gorevini olustururken, artik bunun yaninda hastanin
bakim1 ve bu bakimin yapilmasinda hemsirelik girisimi ve tanilama siirecinde
belirlenen bakimin planlanmasi ve denetlenmesi hemsirelerin bagimsiz rolleri arasinda
yer almistir (bkz. EK-2). Boylece hemsireler, kendi girisimleri ile karsilanabilecek
saglik ihtiyaglarii planlamak ve yiiriitmekle yiikiimlii hale gelmistir. Onceden
hemsirelerin kendilerine ait boyle bir degerlendirme yapma ve planlama gorevleri
bulunmazken, hemsirelik saglik alaninin diger profesyonel meslek iiyeleri arasinda
ozellikle hekimler kargisinda ayri ve bagimsiz bir yere oturmustur. Bir hemsire hekim
yardimcisi degil, ayn1 zamanda kendi bagimsiz gérevleri olan profesyonel bir meslek
sahibidir. Giliniimiizde Saglik Sektoriinde g¢alisan hemsirenin sorumluluklari, tip
alanindaki gelisme ve yenilikler ¢er¢evesinde artmaktadir. Hemsirenin toplumun her
alaninda gorev ve sorumluluklart vardir, birey ve toplumun saglik ihtiyaglarini
saptayacak ve kendi alani g¢ercevesinde gerekli eylemleri gergeklestirecektir. Bu
nedenle, artik hemsirelerin gorevini ifa ederken gerceklestirdigi eylemlerden, kanun

oniindeki sorumluklar1 artmistir.*°

® Deryal, a.g.e., 5.354
Deryal, a.g.e., 5.355



Bir hemsirenin gorevini ifa ederken, neden oldugu zararin tazmininin gerekip
gerekmediginin belirlenmesinde temel kistas, gerceklestirilen gorevde hemsirenin
bagimsiz roliiniin olup olmadigmin tespitidir. Hemsirelik Kanunu madde 4’de
hemsirenin bagimsiz rolleri oldugu gibi, hekime bagli olarak yapmasi gereken
gorevleri de vardir. Bunun i¢in hemsirelerin hekime bagli olarak ya da ondan bagimsiz
olarak yapabilecekleri islerin belirlenmesi; hukuki sorumluluklarinin, zararin kim
veya kimler tarafindan karsilanacaginin ve kimin ceza sorumlulugu tasiyacaginin

belirlenmesini saglar.

1.2. KADIN DOGUM HEMSIRELERININ GOREVLERI

Tiim hemgsirelerin gérev ve sorumluluklari, kadin dogum hemsireleri iginde

gecerlidir. Bunlar genel olarak;

e Hemgsirelik bakimini planlamak, uygulamak, degerlendirmek ve denetlemek,

e Bakimin kalitesini ve sonuglarini degerlendirerek ilgili kisilere iletmek,

e Hekim tarafindan istenilen tedavileri yapmak hastada gelisen beklenmeyen
durumlar1 hekime bildirmek, ani gelisen durumlarda hekimin s6zIii istemlerini yerine
getirmek ve bunlari durumun aciliyeti ortadan kalkinca hekimin istemini yazili hale
getirmek,

e Gorev teslimlerini hasta basinda ve hemsire bankosunda 6zel olarak yapmak,

e Tim girisimlerini kayit altina almak,

e Hemgsirelikle ilgili danigmanlik faaliyetlerini yiiriitmek, bilimsel etkinliklere
katilmak, 6grenci hemsirelerin egitimine katkida bulunmak,

e Dogal afet ve olaganiistii durumlarda hemsire ihtiyaci oldugu siirece kurumda

kalmak. 11

Bunun yani sira kadin dogum hemsirelerini diger hemsirelerden ayiran gorev

ve sorumluluklart da vardir. Bunlar asagidaki gibidir;

e Anne ve baba adaylarina hamilelik 6ncesi, sirasi ve sonrasinda danigmanlik
yapmak,
e Anne adaymin hamilelik doneminde periyodik kontrol ve izlemlerini yapmak,

takip ve kayit etmek.

11 Deryal, a.g.e., 5.357



e Hamilelik siirecinde annede gelisebilecek sorunlar ve riskli durumlara karsi
gerekli Onlemlerin alinmasimmi ve erken fark edilmesini, ayrica doktor
tarafindan istenilen tedavilerin yapilmasini saglamak.

e Dogumun kolay ve giivenilir sartlarda gerceklesmesi i¢in gerekli olan hususlar
konusunda ve dogum eylemi sirasinda hastayr bilgilendirmek ve
yonlendirmek.

e Dogum eyleminde annede ve bebekte gelisebilecek olumsuz durumlari
izlemek, hekime, hastaya veya ilgiliye bildirmek.

¢ Yenidogan bebegin bakim ve muayenesini yapmak, dogum sonrasi giivenligini
saglamak ve anneye teslim etmek.

e Dogumdan sonra erken ve ge¢ lohusalik doneminde anne taburcu olana kadar
bebegin ve annenin bakimini yapmak, anneyi bebek bakimi konusunda
egitmek.'?

e Aileye ana ¢ocuk sagligi, korunmasi ve siirdiiriilmesi hususunda gerekli
danigmanlik ve egitim faaliyetlerini planlamak ve uygulamak. Bu tarz gorevler
arasinda aile planlamasi, emzirme egitimi, saglikli cinsel yasam, genetik
hastalik riski olan ailelere danismanlik, periyodik jinekolojik muayeneler ve
meme kontrolii muayenesinin yeterli siklikta yapilmasi hususunda egitim
verilmesi, bu hususlarda genetik tasiyiciligi olan bireylerin ilgili birimlere
yonlendirilmesinin saglanmasidir.

e Kadin hastaliklar ile ilgili operasyon gegiren ve servise yatirilan hastalarin
doktor tarafindan istenilen tedavilerin yapilarak, hastanin bakim ihtiyacinin

planlanmasi ve uygulanmasini saglamak gibi temel gorevler sayilabilir.!3

1.3. KADIN DOGUM HEMSIRELERININ CALISMA ALANINDA
KARSILASTIGI YARGIYA INTIKAL ETMIiS YASAL SORUNLAR:

Biitiin hemsirelik alanlarinda yasal sorunlar oldugu gibi, kadin dogum
hemsireligine 0zgili yasal sorunlarda vardir. Genel olarak bakildiginda

karsilasilabilecek sorunlar; hekim istemine uymama, talimatlara aykir1 hareket etme,

12 http:// www.turkhemsirelerdernegi.org.tr/upload/Gériisii%20ve%20Talebi.docx, 10.05.2014
BAfyon Kocatepe Universitesi Hastanesi, Kadin Dogum Hemsirelerinin Gérev ve Yetkileri,
http://www.hastane.aku.edu.tr./hemsirelikk/ 05.2014
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hatal1 ya da uygunsuz malzeme kullanimi, hastanin i¢cinde yabanci madde birakilmasi,

hasta diismesi ve iletisim eksikligi gibi problemlerdir.

1.3.1. Hekim Istemine Uymama

Hemsirelik kanununun 4. Maddesi geregince, hemsireler hekim istemlerini
yerine getirmekle yiikiimlidiirler. Hemsirenin bu isteme uymamasi yada istemin
geregini eksik ve hatali yapmasi yasal olarak hukuka uygunsuz bir davranistir. Bundan
dolayidir ki hemsireler hekim istemi konusunda bilingli olmal1 ve ilgili talimatlara
uygun olarak istemi yerine getirmelidir. Acik¢a yasada diizenlenmis bu yiikiimliilikk
dogrudan yasadan kaynaklanan, ayrik durumlar hari¢ hemsireyi direkt sorumlu tutan

bir diizenlemedir.

Hemsirelerin tedaviyi uygulamaktan dogrudan sorumlu olmalari nedeniyle
hekim istemlerini uygularken, uygun prosediirlere gore yazilip yazilmadigini kontrol
etmelidir. Istem agik ve anlasilir sekilde yazilmis m1, hekim imza ve kasesi mevcut
mu, saat ve tarihi, uygulanacak doz net bir sekilde ifade edilmis mi kontrol edilmeli,
uygunsuz istemler hekime bildirilip diizeltilmeden tahmin ile uygulanmamalidir. Hatta
emin dahi olunsa yazili olarak diizelttirilmelidir. Hekim istemi yazili olabildigi gibi
sozliide olabilir. Bu istem bazi durumlarda zaman kaybin1 6nlemek i¢in telefonla veya
sozli yapilmig olabilir. S6zli istem ilk 24 saatte mutlaka yazili hale getirilmeli ve
hemsire gozlemine tarih, saat ve istemi yapan doktorun adi ve soyadi yazilmaldir.
Istemlerin yapildigina dair hemsirelerin kullandigi formlara, uygun ve okunakl
sekilde tarih, saat, yapilis sekli ve hemsirenin adi soyadi yazilarak kayit edilmelidir.
Riskli ilaglar ve narkotikler, sozel olarak alinan istemle acil haller disinda yapilmaz,
mutlaka yazili olmalidir. Okunuslar1 benzer ilaclarin istemi iki hemsireye ilacin adi
harf harf kodlanarak yapilmali ve hemsireler 24 saat i¢cinde doktorun sozel istemini,
yazili hale getirmesini saglamalidir. Acil hallerde istenen sozel istemlerde hemsirenin
yetkin, bilgi ve beceriye sahip olmasi gerekir. * Bunun icin hemsirelerin egitim
programlarinin hassasiyetle yliriitiilmesi son derece Onemlidir. Maalesef sahada
calisan hemsirelerinin bilgi ve becerilerinin kontrol edilmesini saglayan bir uygulama

mevcut degildir. Hemsireler mezun olmakta ve okulda kazandig: bilgi ile yillarca

1.‘_‘ Tiirkinaz Asti, Rengin Acaroglu, Hemsirelikte Sik Karsilasilan Hatali Uygulamalar, Cumhuriyet
Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi, Cilt:4, Say1:2, 2000, s.23
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caligmaktadir. Hastanelerin diizenledigi hizmet i¢i programlar ise genel bilgileri
icerdiginden (Enfeksiyon, kan iiriinleri ve transfiizyonu, atiklar vs. ) birimlere 6zel
egitimler yapilmadigindan (6rnegin jinekolojik cerrahi servisinde c¢alisan bir
hemsireye post op hasta bakimi, yapilan ilaglarin etkileri ve hazirlanmasi egitimi

verilebilir), tibbi hatalara neden olabilmektedir.

1.3.2. Talimatlara Aykir1 Hareket Etme

Hastanelerde, kurumun her bir boliimii i¢in ayr1 olarak hazirlanmis ve burada
calisan hemsirelerin gorev ve yetkilerini diizenleyen caligma talimatlar1 vardir.
Hemsire gerek miinferit tedavi esnasinda doktordan aldig1 talimatlara, gerekse saglik
kurulugsunun, genel isleyis talimatlarina uymakla mikelleftir. Hemsirenin, bu
talimatlara aykir1 hareket etmesi ve buna istinaden bir hastada zarar meydana getirmesi

durumunda, hukuki ve cezai sorumlulugu s6z konusu olur.*®
1.3.3. ila¢ Hatalan

Ilag hatalari, ilaclarin hazirlanmasi, dozunun hesaplanmasi ve uygulanmasi
sirasinda ortaya c¢ikmaktadir. Hemsirenin tecriibesiz ve bilgisiz olmasi yada bir sey
olmaz diisiincesi ile hareket etmesi, bu hatalarin olusmasina neden olmaktadir. Kadin
dogum hemsireliginde gebe hastalarin her ilact kullanamamasi ve doz
hesaplamalarinin da ozellikle dikkat gerektirmesi, bu alanda ¢alisan hemsirelerin
sorumlulugunu daha da artirmaktadir. Egitim ve arastirma hastanelerinde, asistanlarin
bilgisizlik ve tecriibesizlik nedeni ile yanlis ilag isteminde bulunmasi, hemsirenin de
tecriibesiz olmasi, ilag uygulamalarinda hatalara neden olabilmektedir. Boyle bir
durumda hemgirenin sorumlulugu olmasa yada az olsa dahi, her haliikkarda mevzu
bahis insan sagligi oldugundan, hastaya karsi sorumlulugu vardir. Bunun igin
hemsirelerin, ilaclarin farmakolojik o6zellikleri konusunda son derece donanimli

olmalar1 gerekir. 16

Hemsirelerin ilag hazirlama, uygulama ve kaydetme asamalarinin énemi ve

dikkat etmesi gereken unsurlar, hasta ve ailesine ilag egitimi vermesi, Yyasal

15 Ast1 ve digerleri, a.g.m., s.24
16 Ast1 ve digerleri, a.g.m., .25
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yiikiimliiliikleri de beraberinde getirir. 1 ilag hatalar1 genellikle eksik yada yanlis
istem, uygulamanin kaydedilmesi, hazirlanmasi ve uygulanmasi sirasinda ortaya
¢ikmaktadir. Bu hatalar hekim, hemsire, eczaci, kurum yada hastadan kaynaklanabilir.
Ornegin; eczacinin ila¢ muadili olarak servise verdigi ilag, aslinda istek yapilan ilacin
yerini tutmuyorsa ve hemsirede bu ilac1 uygulamis ise burada sorumlu kim olacaktir.
Eczaci sorumludur. Peki hemsire burada sorumlu mudur? Hemsirenin de bir bilgi ve
tecriibesi vardir. Yoksa bile, doktora bu durumu bildirmesi gerekir. Kanaatimizce
hemsireler sorgulamadan hicbir ilact uygulamamalidirlar. Hakim, burada hemsireyi

sorumlu tutabilecegi gibi tam terside olabilir.

Hemsireden kaynaklanan ila¢ hatalarinda; Yasal olmayan istem ve ilacin
verilmesi, hekim istemi olmadan ilacin uygulanmasi, benzer ilaglar nedeni ile (sekli
ve ismi benzeyen ilaglar) yanlis ilacin verilmesi, ila¢ dozunun yanlis hesaplanmast,
verilis zamaninm unutulmasi, son kullanma tarihine dikkat edilmemesi, Ilacin kutusu

iizerindeki bilgilere bakilmamasi gibi hatalardir.'8

Ozellikle Dogum Acil servisine enjeksiyon icin basvuran hastalarm, ilacin
uygulanmas1 konusunda 1srarci hatta kavgaci olmalari, ilacin regetesini unutma yada
stirekli yaptirdigl i¢in hemsirenin regeteyi sorgulamamasi gibi durumlarda ilaci
uygulamasi halinde, meydana gelen zararin tanziminde hemsire sorumlu olmalidir.
Ciinkii  hekimin, ilacin yapilmasimi istedigine dair bir belge, kanit olarak
gosterilemedigi siirece hemsireler sorumluluktan kurtulamazlar. Sonug¢ olarak,
hemsireler tibbi ve yasal bir sorumluluktan kurtulmak icin, hekim istemini kontrol
etmeli, eksik ve yetersiz istemleri uygulamamali, ilagla ilgili tiim soru isaretlerini

gidermeli, ilacin hesaplanmasi, verilis zamani ve kaydina dikkat etmelidir.*°

1.3.4. Hatal ya da Uygunsuz Malzeme Kullanim

Hastaneler, hastaya zarar verebilecek higbir unsurun olmadigi ortamlar

olmalidir. Kurum, bu ortami saglamakla miikelleftir. Hemsireler, kurumun sagladig

17 Yeter Kilig,26 Mart 2014, Hemsirelik UygulamalarindaTibbi Hatalar ve Yargiya Yansiyan Olaylar
Yayinlanmamus Bildiri, Hali¢ Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, Istanbul Barosu Saglik
Hukukunda Hemsirelik Uygulamalar1 Paneli, Hali¢ Universitesi Konferans Salonu Mecidiyekdy
Istanbul, s. numarasiz

18 Ast1ve digerleri, a.g.m., 5.26

19 Kilig, a.g.p., numarasiz
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hasta i¢in uygun kosullara sahip ortamda, hastayi her tiirlii zararli etkenden korumak
ve giivenligini saglamak, ayrica hasta i¢in olusabilecek olumsuz kosullar iyilestirmek
ve idareyi bu hususlarda bilgilendirmekle yilikiimliidiirler. Ancak hastanelerde yanlis
malzeme kullanimi, malzemenin hatali kullanimi1 ya da kullanma ehliyeti olmayan
kisilerce kullanim1 hatalara neden olabilmektedir. Hemsireler, bulunduklari serviste
kullanilan malzemelerin tam, eksiksiz ve c¢alisir durumda olmasini saglamali, ayrica
giinliik kontrolleri yaparak eksikleri gidermelidir. ?® Yeni malzeme ve aletlerin
kullanimu1 ile ilgili, kurum tarafindan hemsirelere gerekli egitimler verilmelidir.
Malzemenin kullanimi ile ilgili bir sorun oldugu disiiniiliirse, kullanilmamali ve

bildirimi yetkili kisilere yapilmalidir.?

Kadin Dogum alaninda kullanilan; defibrilator, ventilator, fototerapi cihazi,
EKG, Glukometre, Monitor, El Dopleri, NST, Ultrason gibi cihazlarin rutin kontrolleri
yaptirilmalidir. Dogru 6l¢tim yapmak, elektrikle ¢alisan aletlerin giivenli kullanimini
saglamak, hastay1 korumak adina ¢ok 6nemlidir. Hastanelerde bu aletlerin bakiminin
saglanmas1 ve yetkili kisilerce iletisime gecilmesi, sorumlu hemsireler tarafindan
yapilmaktadir. Ayrica kullanilan dogum seti, cerrahi aletleri muayene masasi gibi
ekipmanlarda, doktorun kullanimi i¢in her an hazir bir sekilde bulundurulmali,
bunlarin sterilizasyonu (Hastadan hastaya bulasict hastaliklarin  gegmesinin
Onlenmesi) saglanmalidir. Enfeksiyon kontrolii i¢in, malzemelerin tek kullanimlik
olmast ya da tek hastaya kullanilarak sterilizasyona gonderme, hemsirelerin
vazifelerindendir. Hemsireler malzemelerin kullanim1 asamasinda da sterilizasyona
cok dikkat etmelidirler. Ornegin; damar yolu agma sirasinda kullanilan Kataterin
ucunun, higbir yere degmeden kullanilmasi, uygulanacak olan alanin uygun antiseptik

solusyonla temizligi ve tek kez denenmesi enfeksiyon agisindan 6nemlidir??

20 Nesrin Ozkaya, 26 Mart 2014, Hemsirelik Mesleginde Tibbi Uygulamalardan Dogan Sorumluluklar
Yaymlanmamis Bildiri, Hali¢ Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, Istanbul Barosu Saglik
Hukukunda Hemsirelik Uygulamalar1 Paneli, Hali¢ Universitesi Konferans Salonu Mecidiyekdy
Istanbul, s. numarasiz

ZLAst1 ve digerleri, a.g.m., 5.26

22 Sema Kuguoglu, Cagri Covener, Meltem Kiirtiincii Tanir, Eda Aktas, ilag¢ Uygulamalarinda
Hemsirenin Mesleki ve Yasal Sorumlulugu, Maltepe Universitesi Hemsirelik Bilim ve Sanat Dergisi,
Cilt:2, Say1:2, 2009, s.87-93
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1.3.5. Yabanc1 Cisim Unutulmasi ve Malzeme Sayim Hatalari

Ameliyat esnasinda hastanin i¢inde yabanci cisim unutulmasi sik karsilagilan
hatalardan biridir. Kadin Dogum hastalarinda kanama kontrolii yada var olan
kanamanin durdurulmas: i¢in ameliyat yada miidahale sonrasi koyulan tamponlar
unutulabilmektedir. Bunun oOnlenmesi igin ¢alisan hemsirenin biitiin kullanilan
malzemelerin kaydinin dogru ve eksiksiz bir sekilde tutmasi gerekir. 2 Ornegin
tampon koyuldugunda ka¢ tane koyuldugu, hangi hastaya koyuldugu, diizgiin ve
eksiksiz bir sekilde kayit edilmelidir. Iki tampon koyulan bir hastaya tek tampon
koyuldugunu yazan bir doktor yada hemsire, ikinci tamponun unutulmasina ve bunun
sonucunda hastada zarara neden olabilir. Burada sadece hekimin degil, hemsirenin de
sorumlulugu vardir. Hemgsireler malzeme sayimi ile ilgili kurallart iyi bilmeli ve

uygulamalidir.

1.3.6. Hastanin Yetersiz Takibi

Eskreis’e (1998) gore “gelismis iilkelerde en sik goriilen davalar yetersiz hasta
izlemine bagh gelisen hatalar yiiziindendir. Eger hastanin sik araliklarla kontrole
ihtiyac1 var ise, bu zaman araligi saghk ekibi iiyelerince belirlenmelidir.” 2*
Hemsireler; calisan sayisinin azlhigi, uzun c¢alisma saatleri, yetersiz ekipman ve
malzeme gibi nedenlerle hasta takibinde hatalar yapabilmektedir. Ozensiz ve dikkatsiz
calisma sebebi ile hastanin takip siirelerine riayet etmemeleri de hastada zarar

olusturabilmektedir.

Yetersiz takip nedeni ile meydana gelen hatalar1 6nlemek icin, doktor
tarafindan istenen izlem siklig1 agik ve net bir sekilde belirtilmis olmalidir, Hekim
istemine uygun bir sekilde takibi yapilmali ve kayit altina alinmalidir. Kayitta tim
izlenen bulgular tam ve eksiksiz olarak, saat ve tarih belirtilerek yazilmalidir. Ornegin
dogum eylemi baglamis bir hastanin rahim kasilmalarinin, bebegin kalp atiglar1 ve
hareketlerinin NST ile takibi doktorun istemine binaen yapilmali, degisiklikler ve
onemli durumlar derhal doktora bildirilmeli ve bu bilgiler ( 6rnegin doktora bildirim

saati ve tarihi, ayrica doktorun soyledikleri), hemsire gézlem formuna kayit

23 Ast1 ve digerleri, a.g.m., 5.26 )
24 Siiheyla Abaan S. Hekim istemleri ve Hemsirenin Yasal Sorumlulugu, Cumhuriyet Universitesi
Hemgirelik Yiiksekokulu Dergisi, 1997,Cilt: 1, say1:1, s.1-7
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edilmelidir. Gebelikte tansiyon takibi dnemli oldugundan, sik izlenmesi gereken
hastalar doktorun istemine yada servisin takip politikasina uygun sekilde 6rnegin 15
dakikada bir, stabil olunca yarim saatte bir tansiyon takibi yapilarak kaydedilmelidir.?®
Takiplerin kaydedilmemesi, hemsirelik mesleginde 6zellikle ihmal edilen diger bir
husustur. Hemsireler, yaptiklart bakim ve tedavileri ancak tuttuklari kayitlar ile ispat
edebilirler. Hekim camiasi, kendilerini yasalar 6niinde korumak igin, bu hususun ¢ok
onemli oldugunun farkinda olarak her seyi kayit altina almaktadir. Hemsireler ise, son
yillarda yasanan yasal sorunlarin artmasi nedeni ile bu hususun 6nemini anlamaya

baslamislardir.
1.3.7. iletisim Eksikligi

Saglik ekibi igerisinde iletisim, kayitlar ve raporlar ile yazili ve sozlii olarak
saglanmaktadir. Iletisim hatalarim engellemek igin raporlar ve kayitlarm tam ve
eksiksiz olmas1 dnemlidir. Ayrica beklenmeyen bir durum oldugunda yada hastanin
durumu hakkinda o6nemli bir ayrintt 6grenildiginde, hemsirenin bu durumu
bildirmemesi yada ge¢ bildirmesi, iletisimden kaynaklanan hatalarin igerisinde yer
alir. Kadin Dogum hemsireleri, sadece saglik ekibi iiyeleri ile degil, hasta ve hasta
yakinlar ile de iletisim halindedir. Diger saglik ekibi iiyelerine gore de hastalarla daha
¢ok zaman geg¢irmekte ve iletisim kurmaktadirlar. Hemsirelik meslegi tiyelerinin iyi
bir iletisim becerisine sahip olmasi 6nemlidir. Ciinkii hemsireler, ¢ok ¢esitli inang ve
kiltiir diizeyine sahip hasta ve yakinlari ile ilgilenirler. Bu nedenle danismanlik ve
egitmenlik vazifeleri de oldugundan iletisim agisindan donanimli olmalar1 gerekir.
Ozellikle kadin dogum hemsireleri, anneye kendi Ve yeni dogan bebeginin bakimi
hususunda egitim ve damismanlik yaptiklarindan becerikli ve empati yetenegi giiglii
kisiler olmalidirlar. Bunun i¢in de hastanelerde hizmet i¢i egitim olarak iletisim

dersleri verilmekte ve katilim zorunlu tutulmaktadir. 28

Kesintisiz hizmet veren hemsirelik mesleginde noébet teslimleri yapilirken
hasta basinda devir-teslimin yapilmasi ve onemli bilgilerin kayit altina alinmast,
iletisimden kaynaklanan hatalarin 6nlenmesinde ¢ok onemlidir. iletisimde beden dili
ve goOrmenin, duyarak Ogrenilen bilgilere gore daha etkili oldugu, yapilan

aragtirmalarca belirlenmistir. Insanlar duyduklarini gordiiklerine gore daha cabuk

BAst1 ve digerleri, a.g.m., 5.25
% Kuguoglu, a.g.m., s. 87-93
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unuturlar. Bu nedenle nobet teslimlerinin mutlaka hasta baginda yapilmasi gerekir.
Hastanin durumu hakkinda hekimlere zamaninda haber verilmesi, idareye bildirilmesi
gereken hususlarin  bilinmesi ve gerekli kisilerin bu hususlar hakkinda

bilgilendirilmesi, hemsireleri yasal sorunlarla karsilasmaktan koruyacaktir.?’

1.3.8. Hastanin Diismesi

Hastanelerde diisme sonucu yaralanmalar ¢ok sik olarak yasanmakta ve buna
bagli olarak yargiya intikal eden olaylar meydana gelmektedir. Hastanin beden ve akil
sagligindaki degisimler, ortamin yabancit olmasi, engelli olma, yashlik, viicut
biitiinligiinlin bozulmasi, hastanin ameliyat olmasi ve anestezi almasi ve hamile olan
hastalarda viicut agirlik merkezinin degismesine bagli motor refleklerde yavaslama
gibi nedenler diisme riskini artirmaktadir. Hastanin ameliyat sonrasi yardimsiz
kalkmaya c¢aligmasi, akil saglhigindaki bozukluklar, epilepsi yada senkop gecirilmesi

baslica diisme nedenleri arasindadir.?®

Diisme nedeni ile olusabilecek travmalart engellemede hemsirelerin
sorumluluklart vardir. Hastanin yatisi esnasinda ortamin tanitilmasi, tuvalet, mutfak
ve yataginin gosterilmesi, odada kullanilacak aletlerin TV, yemek masasi, aydinlatma
ve hemsire ¢agri cihazinin kullaniminin anlatilmasi, hemsire ¢agri cihazinin hastanin
yakininda, kolay ulasabilecegi bir yerde olmasi, aydinlatmanin yeterli olmasi ve bu
cthazlarin ¢alismasinin sik aralilarla kontrol edilmesi 6nemlidir. Ayrica hastanin ilk
servise kabuliinde diisme riskinin, mental yeterliliginin degerlendirilmesi ve kayit
altina alinmasi gerekir. Hastanin yataginin frenlerinin kapali olmasi, tekerlekli
sandalyelerin frenlerinin ¢alisir ve kapali olmasi, zeminin kaymayi1 engelleyici
kaplamalar ile yapilmis olmasi gerekir. Hastanede ¢alisan temizlik elemanlarinin,
yerleri sildiklerinde kaygan zemin isaretlerini uygun yerlere yerlestirmesi ve bunun
hemsireler tarafindan takibi de diismeyi engellemek i¢in alinmasi gereken énlemler

arasindadir.

2" Ast1 ve digerleri, a.g.m., .26
28 Ast1 ve digerleri, a.g.m., s. 26
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1.3.9. Kan Transfiizyon Hatalar1

Biitiin hemsireler uzmanliklar1 ya da calistiklar1 alanlar ne olursa olsun kan
transfiizyonu gerektiren durumlarla karsilasmaktadir. Son derece dikkat gerektiren ve
riskli bir tedavi olan kan transfiizyonu, bilgili olmay1 ve dikkatli calismay1 gerektiren
bir uygulamadir. Verilecek kan gurubunun hastaninki ile ayni olmasi ve verilme
sirasinda hastanin yakindan takibi ¢ok dnemlidir. Cilinkii kan gurubu ayni olsa dahi
alerjik semptomlar olugsmasi muhtemeldir. Bu nedenle saglik ekibinden iki kisinin
kontrolii ile verilmesi gerekir. Hastanin takibinin yakindan ve dikkatli yapilmasi ve en
Oonemlisi ise kayitlarinin eksiksiz ve diizgiin tutulmasi hemsireleri hukuki olarak
olusabilecek sorumluluk gerektiren durumlardan korur.?°

Danistay 1. 2007/ 1012 E, 2007/1102 K, 14.11.2007 tarihli kararinda
.......... Dosyamin incelenmesinden, Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin
Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dalina 9.9.2005 tarihinde yatisi yapilan ve 10.9.2005
giinii sezaryenle dogumu gerc¢eklestirilen hasta ... i¢in 11.9.2005 giinii bir tinite kan
verilmesi gerektigine ... tarafindan karar verildigi, ... tarafindan bu durumun ... ve
...'va bildirilmesi iizerine kan istem yazisi hazirlandigi, hasta yakininin kani getirmesi
Icin kan bankasina gonderildigi, kan bankasindan hasta ...'a ait 0 Rh (+) kan yerine
baska bir hasta olan ...'a ait A Rh (+) kamin hasta yakinmina teslim edildigi ve
doktorlarin talimatiyla kan ambalajinin ilizerindeki hasta ismi, protokol numarasi ve
kan grubuna bakilmadan hemsire tarafindan 0 Rh (+) kan grubundan olan hasta ...'a
A Rh (+} kann verildigi, hastaya yanlis kan grubundan kan verilmesi nedeniyle bazi
komplikasyonlann meydana geldigi .......... olayin hangi asamalarinda hangi
gorevlilerin sorumlu olduklarinin belirtilmedigi dikkate alindiginda, siiphelilere isnad
edilen eylem hakkinda yeterli siiphe bulunmasi nedeniyle delillerin takdiri ceza yargi
yerine ait olmak iizere, iistlerine atili sucu Islediklerini dogrulayacak ve haklarinda
kamu davasimin agilmasini gerektirecek yeterli kanmitin dosyada mevcut oldugu
anlasildigindan..... siipheliler..., ..., ..., ..., ..., ..., ...'mn lLizum-u muhakemelerine ve
eylemlerine uyan Tiirk Ceza Kanununun 257 nci maddesi geregince yargilanmalarina,
vargilamanin Gaziantep Asliye Ceza Mahkemesinde yapilmasina... .... .30 denilmis ve
kan transfiizyonu hatalarinin ceza mahkemesinde yargilamay1 gerektirir sug¢ niteligi

tasidigr igtihadi olusturulmustur. Dava konusu olayda hemsire hastaya yanlis kan

2 (Ozkaya, a.g.p., s. nuUmarasiz
30 https://baronet.istanbulbarosu.org.tr/karar_arsivi/karar/ara, 02.01.2015
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verilmesinde iizerine diisen dikkat ve 6zen ylikiimliiligiine uygun davranmadig: gibi,
kan takilmasina dair prosediirii de ihlal etmistir (bkz. Ek-4). Zira, kan takilmasi igin
ilk once doktorun istek kagidina ne miktarda kan takilacagini yazmasi gerekir. Kan
servise geldikten sonra saglik ekibinden iki kisinin Ki bunlar doktor- hemsire veya
hemsire — hemsire olabilir, kontrol ederek transfiizyon formu doldurulur (burada kan
ile birlikte hastanin dosyasinda bulunan bilgileri karsilikli yazilir, iki bilginin ayni
oldugu teyit edilir), form doldurulduktan sonra en son hasta sozlii olarak kan grubu
ve kimlik bilgileri hakkinda sorgulanir, teyit alindiktan sonra kan transfiizyonu
baslatilir. Goriildigi gibi, tasidigi risk itibariyle kan takilmasi islemi birden ¢ok
kontrol ve teyit agsamasi igermekte olup, yanlis kan takilmasi ancak hatalar ve ihmaller
zinciri neticesinde meydana gelebilecek bir hadisedir. Bu itibarla, Danistay’in dava

acilmas1 yoniindeki karar1 isabetlidir.

1.3.10. Enfeksiyonu Onleyici Uygulamalara Dikkat Etmeme

Enfeksiyonu onleyici uygulamalar; asepsi kurallarina dikkat etme, el yikama,
enfeksiyon siiphesi olan hastalarin izole edilmesi, yatak takimlarinin ve hastane ortam
temizliginin kurallara uygun sekilde yaptirilmasi, uygunsuzluklarin tespiti ve
bildirilmesi, hastalara enfeksiyondan korunma egitimlerinin verilmesi sayilabilir.
Kadin dogum hemsireleri ayni zamanda annenin ve bebegin bakimini da
istlendiklerinden bu kurallarin titizlikle yerine getirilmesi gerekir. Hasta ile temastan
once ve sonra mutlaka eller yitkanmalidir. Yikama talimatina uygun yikanmasi da
mikroorganizmalarin uzaklastirilmasi agisindan énemlidir. Bir hemsire, enfeksiyonu
olan bir hastanin tedavisini yapip, elini yikamadan baska bir hastanin bebegine
dokunmasi son derece ihmali bir davranigtir. Hastanin enfeksiyonu olmasa dahi, bu
durum risk tagimadigi anlamina gelmez. Yatak carsaflarinin degistirilmemesi ve
degistirilmeden baska hastanin yatirilmasi, tibbi atiklarin ayristirilmas: kurallaria
uyulmamasi, drnegin evsel atiga kanli ve enfekte atiklarin atilmasi toplum saglhigini da
ilgilendiren hatali bir davranistir. Bu nedenle hastane enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde

hemsgirelerin rolii yadsinamaz.3!

31 Ast1 ve digerleri, a.g.m., 5.26
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1.3.11. Dogum Travay Takibinde Yetersizlikler

Bir kadin dogum hemsiresi dogum travay takibini zamaninda yapmali
degisiklikler doktora zamaninda bildirilmelidir. NST ve CKS takipleri zamaninda
yapilamali, takibi ve kayitlar1 tutulmalidir. Anne ve bebegi hayati tehlikeye girdiginde
hizli miidahale etmek son derece onemlidir. Bu nedenle takibin diizenli ve dikkatli
yapilmasi, doktorun bilgilendirilmesi hatalarin 6nlenmesinde ¢ok 6nemli bir yere

sahiptir.%

1.3.12. Adli Vaka Bildirimi Hatalar:

Adli vakalarin hastane polisi ve idareye zamaninda bildirilmesi cok 6nemlidir.
Ozellikle Dogum Acil de calisan hemsireler tecaviiz ve kadina siddet eylemleri ile sik
karsilagmaktadirlar. Ayrica resmi nikahi olmayan ¢ocuk anneler toplumuzda ¢ok fazla

goriilmektedir. Bunlarin ilgili makama yazili olarak bildiriminin yapilmas1 gerekir. 3

1.3.13. Cocugun Soybagini Degistirme

Tiirk Ceza Kanunu dogrudan kadin dogum hemsiresini ilgilendiren bir sug tipi
diizenlemistir. TCK 231. Madde “(1) Bir ¢ocugun soybagini degistiren veya gizleyen
kisi, bir yildan ii¢ yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.(2) Ozen yiikiimliiliigiine
aykir1 davranarak, saglik kurumundaki bir cocugun baska bir ¢ocukla karigmasina
neden olan kisi, bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.” hitkmiinii icermektedir.
Buna gore ¢ocugun anne babasi ile soybaginin kopmasina neden olan kisi
cezalandirilacaktir. Maddenin ikinci fikrasinda o6zen yiikiimliligiine aykir
davranarak, bir saglik kurulusunda belirtilen sugu isleyen kisinin cezalandirilacagi
0zel olarak belirtilmistir. Saglik kurulusunda, ¢cocuklari karistirmasi en muhtemel kisi
kadm dogum hemsiresidir. Is bu madde, kadin dogum hemsiresinin dzen ve dikkat
borcunu ihlal etmesine baglanan, 6zel bir neticedir.3* Nitekim, Istanbul’da ézel bir
hastanede 5 Haziran 2009 giinii iki dakika arayla iki kiz bebek diinyaya gelmistir.
Hemgire A.S. bebeklerin bileklerine takilan kol bandina soyadlar: dogru yazip takmus,

82 Ozkaya, a.g.p., s. numarasiz

%(zkaya, a.g.p., s. numarasiz

%Nesrin Ozkaya, Saglik Hukuku Makaleleri-II, Cocugun Soybagini Degistirme Sucu, 1. Baski, Istanbul
Barosu Yayinlari, Istanbul, 2012, 5.182
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ancak bebekleri yanls besiklere koymustur. Bebekler besiklerinden alinip yanlis
ailelere teslim edilmis, ailenin kol bandini evde kesip tesadiifen kontrol etmesinden
sonra, durum fark edilmis ve DNA testiyle hata kesinlesmistir. Ailenin sikayeti iizerine
yvargilanan hemsire asliye ceza mahkemesi tarafindan su¢lu bulunmus , ayrica aile

actig1 tazminat davasi neticesinde 20.000-TL tazminat kazanmstir. ®

Hemsirelerin yargiya yansiyan olaylar ve yasal sorumluluklar1 hakkinda
bilgilendirilmesi ve egitilmesi, yargiya intikal eden vakalarin azalmasimi ve
hemysirelerin daha bilingli bir sekilde gorevlerini yerine getirmesini saglar. Bunun igin
hemsirelik okullarinda ve hastanelerde, hizmet i¢i egitimi olarak saglik hukuku
dersleri verilebilir. Ayrica hastanenin ozellikli birimlerinde ¢alisan hemsirelerin
sorumlu hemsireler tarafindan belirlenmis bir egitim programini takiben, birime 6zel
gerekli egitimlerin yapilmast ve birimin biitiin ¢alisan hemsirelerinin sirayla bu
egitimlerde arastirict olarak vazifelendirilerek aktif katiliminin saglanmasi, meslegin

gelisimine ve hatalarin 6nlenmesine katki saglayabilir.

% Hayati Arigan, Dogumda Bebekleri Karistiran Hemsireye 1.5 ay Hapis Cezasi, Habertiirk Gazetesi,
10.03.2015

20



IKINCI BOLUM
KADIN DOGUM HEMSIRELERININ SORUMLULUKLARI

2.1. CEZAI SORUMLULUK

Bir hemsire gorevini ifa ederken O6zensiz ve dikkatsizlikten oOtiirii yaptigi
hatalar ve meydana getirdigi zararlar nedeni ile sug isleyerek ceza alabilir. Hemsireler
hastalarina bakim verirken yaptiklar1 kastli, hatali eylem veya ihmali davraniglardan,
hastanin oliimiine, sakatlanmasina yada kotiilesmesine neden olan fiillerinden
sorumludurlar.® Ceza kanunlarini bilmemeleri ya da bu davranislarmin sug oldugunu
diistinmemeleri mazeret sayilmaz (5237 sayili TCK m.4). Burada s6z konusu olan insan
hayatidir. Tim hemsireler eylemlerinin ve ihmallerinin su¢ teskil edebilecegini

bilmekle mikelleftir.

Saglik kurumlarinda, hem yogun stres ve fiziksel agr1 yasayan bireylere hizmet
verilmesi, hem de ¢alisan personelin olumsuz durumlarla ¢ok sik karsilasmasi nedeni
ile diger calisma ortamlarina kiyasla daha fazla is stresi yasanmaktadir. Olumsuz
calisma kosullari ister istemez hasta bakiminin diizeninde ve niteliginde bozulmaya
yol agmaktadir. Ozellikle Kadi Dogum Hemsiresi toplumun ¢ok 6nemli bir ferdi olan
ve ailenin bel kemigini olusturan kadina hizmet vermektedir. Tiirk toplumunun 6rf ve
adetlerine gore yuvanin gergek sahibi olan kadin, “ailenin ve toplumun” temel diregini
olusturmaktadir. Yeni nesillerin saglikli ve giiclii olabilmesi kadinlarin saglikli ve
giiclli olmasina baglidir. Bunun yani sira toplumumuzun 6rf ve adetlerine bagl olarak
kadinlarimizin omuzlarinda ki yiik ve stres ¢ok fazladir. Ev, aile ve ¢gocugun bakimi
tamamen kadina yiiklenmistir. Bir kadinin bakimi ayn1 zamanda ailenin bakimu;
saglhigi, ailenin saghg demektir. Kadin ruhsal olarak yiprandiginda, aile de
yipranmakta dolayisi ile hastanelerde kadin dogum kliniklerinde meydana gelen kavga
ve siddet olaylar1 daha ¢ok hasta yakinlari ile 6zellikle hastanin esi ile saglik personeli

arasinda yasanmaktadir.®’

% Deryal, a.g.e., 5.358 ’ )
87Zekeriya Kiirgat, Hemsirelerin Hukuki Sorumlulugu, Istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi
Mecmuast, Cilt:66, Sayi:1, 2008, 5.294-295
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Hemsirelerin hasta ve yakinlar ile yasadiklari sorunlar ve bunlarin yargiya
intikal etmesi ayn1 zamanda kurumu da etkileyerek kurumdaki bakim hizmetlerinin
aksamasina, kalitesinin diismesine, hizmet alan ve verenin memnuniyetsizligine, buna

bagli kurumsal sorunlara neden olmaktadir.

Tiirk Ceza Kanunu sistematigi, Genel Hiikiimler ve Ozel Hiikiimler olarak
ikiye ayrilir. Genel Hiikiimler sug, ceza, fail, sorumluluk, siireler gibi tiim sug tiplerini
ilgilendiren genel gergeve hiikiimleri barindirirken (5237 sayili TCK m1-76 arasi
hiikiimler), Ozel Hiikiimler; &zel olarak sugun tanimini yapar ve smirlarini gizer.
Ornegin; kisinin yaptig1 eylemin kag yasinda sug teskil edecegi, akil sagligiin sug ve
cezaya etkisi, cezay1 kaldiran veya hafifleten haller genel hiikiimlerde, “hakaret” sucu,
hangi eylemlerin, hangi sartlarda “hakaret” sayilacagi ve bunun cezasinin ne olacagi
0zel hiikiimlerde diizenlenmistir (5237 sayili TCK m 76 vd). Genel ceza hukuku, sug
kavraminin maddi ve manevi unsurlariyla, tanim ve genel ilkeler, su¢u ortadan
kaldiran haller gibi biitliin suglar i¢cin gecerli olan ilkelerdir ve genel kurallari
igerir.(Ceza sorumlulugunun sahsiligi, Suc¢a istirak, Kast ve Taksir, Ceza
sorumlulugunu kaldiran veya azaltan haller, yaptirimlar, giivenlik tedbirleri, cezanin

)% Ozel ceza

belirlenmesi ve bireysellestirilmesi, dava ve cezanin diisliriilmesi.
hukukunda iilkenin kanununa gore hangi eylemler sug¢ sayilir. Bunlarin kapsam,
sinirlar1 ve cezalari nelerdir seklinde, sug ayr1 ayri tarif edilmistir. Uluslararasi suglar,
kisilere karst suglar, topluma karsi suglar, millete ve devlete karsi suglar seklinde

siniflandirilmastir.

2.2. GENEL CEZA HUKUKU

2.2.1. Suc, Ceza ve Sucun Unsurlar

Tiirk Ceza Kanunu’nun amaci; “Kisi hak ve 6zgiirliiklerini, kamu diizen ve
giivenligini, hukuk devletini, kamu sagligini ve ¢evreyi, toplum barisini korumak, sug
islenmesini onlemek” olarak tanimlamaktadir. (TCK m.1) Tiirk Ceza Kanunu bu

amacint gerceklestirmek icin, su¢ olusturacak unsurlar1 tanimlayarak toplumdaki

38 Ziynet Ozgelik, Birkan Karaduman, Kiirsat Bafra, Aytolan Yildirim, Sevilay Senol Celik, Saadet
Ulker, Hemsirelikte Haklar ve Sorumluluklar (1.Basim ) Ankara: Odak Ofset Matbaacilik, 2006
s.11-13
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fertlerin yasam, saglik, ozglirliik ve malvarliklarin1 koruma altina almis, boylece

toplumda huzur ve giivenligi saglamay1 amaglamistir.

Ceza hukukgulari, sugu hukuka aykirt ve toplum ig¢in tehlike olusturan
durumlar olarak tanimlamistir. Su¢u kanun koyucu belirler ve ihmali veya eylemli bir
hareket sonucu olusur. Sugun en 6nemli unsuru yasadaki tipikliktir. Yani o eylemin ya
da ihmalin yasada sug olarak tanimli olmas1 gerekir. Kisaca” Kanunsuz sug¢ ve ceza
olmaz”. Kanunda a¢ikga tanilanmayan bir durum su¢ olamaz. Sugun bes unsuru vardir.
Bunlar; tipik olmali, hareket yani bir eylem olmali, bu eylem hukuka aykir1 olmali,
kusurlu bir davranis ve sug ile yapilan eylem arasinda illiyet (nedensellik) bagi
olmalidir. Sugu toplum belirler. Bizim iilkemizde sug¢ olan bir eylem baska bir tilkede

su¢ olmayabilir. Her iilke, topluma gére kanunlarini olusturmaktadir. %

Ceza topluma ve kigiye verilen zararlarin karsiligidir. Korkutucu ve aynmi
zamanda caydirici 6zelligi olan bir yaptirimdir. Yaptirimi devlet verir ve uygular. Sugu
ve verilecek cezayr ise, yasayl esas alarak yargi organlari belirler. Kanun ile
yasaklanan eylemler belirlenmekte ve bu eylemleri gerceklestirenler, suc islemis
sayilarak sorumlu olmaktadirlar. Bu sorumluluk ise belirlenmis bir ceza yaptirimi ile

bedellenmistir. .*°

Anayasanin 38. Maddesine gore “Ceza sorumlulugu sahsidir.” Tiirk Ceza
Kanunu’nun 20. Maddesinde ise “Ceza sorumlulugu sahsidir. Kimse bagkasinin
fiilinden dolayr sorumlu tutulamaz” denilmektedir. Yani kisi ancak kendi fiilinden
sorumlu tutulabilir, bagkasinin eyleminden sorumlu tutulamaz ve cezalandirilamaz.

Isledigi sugu baskasina devredemez.*!

2.2.2. Kanuni Unsur (Tipiklik)

Gergeklestirilen eylemin su¢ olabilmesi i¢in ceza kanununda taniminin olmast
gerekir. Ornegin birini delici bir aletle yaralamak sugtur, hemsirenin birine enjektorle,

doktorun yazdigi ilaci yapmasi su¢ degildir. Ancak zarar vermek maksatli olarak

3 Turan Ates, Hekimlerin Cezai ve Hukuki Sorumluluklari Kitabi, 3.Baski,istanbul: Nobel Tip
Kitabevleri, 2012 s. 118-131

40 Ates, a.g.e.,s. 116-119

4l Ates, a.g.e., s.127-129
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yaralamak amagli ayn1 enjektorii birine batirirsa, delici aletle yaralama oldugundan sug

teskil edecektir.*?

2.2.3. Maddi Unsur (Eylem-Hareket)

Sugun meydana gelebilmesi i¢in, failin bir fiil islemesi gerekir. Fiilden kasit,
insanin kendi iradesiyle dis diinyay:r degistiren bir is ortaya ¢ikarmasidir. Sucu
gerceklestiren bir hareket olmalidir. Ornegin; refleks hareketleri veya epilepsi
hastasinin bilincini kaybettiginde gerceklestirdigi hareketler fiil unsuru tasimaz. Maddi
unsur yasal tanima uygun fiildir. Sugun varligindan bahsedebilmek igin failin olumlu
yada olumsuz bir eyleminin olmasi, bu eylem ve netice arasinda bir baglantinin olmasi

gerekir. Eylem kanunda sug olarak tanimli ise ceza hukuku olarak degerlendirilir.*®

Hukukun sug¢ olarak tanimladigi eylem, “icrai” (eylemli) olabilecegi gibi
“ihmali”(pasif) de olabilir Ancak epilepsi sonucu yapilan eylem gibi istemsiz degil,
kisinin kendi iradesi ile yaptig1 bir hareket olmalidir. Kadin Dogum Hemsiresinin
gebeligin devamini istemeyen 12 haftalik hamile bir kadinin, diisiikk yapmasi ya da
fetlisiin kalp atiglarinin durmasini saglamak amaci ile ilag vermesi, (10 haftanin
iistlinde kiirtaj yasaktir.) icrai eylemle islenen suga 6rnektir. Kisaca icrai harekette kisi,
yapilmamas1 gereken bir isi yaparak su¢ islemektedir. Thmali harekette ise Kisi,
yapilmas1 gereken bir isi yapmamaktadir. Ornegin, hemsirenin hastaya vermesi
gereken ilact vermemesi ve tedavinin uzayarak hastanin sifa bulmasii geciktirmesi

ihmali bir harekettir.**

Tiirk Ceza Kanunu’nun 280. Maddesi, gorevini yaptig1 sirada bir sugun islendigi
yoniinde bir belirti ile karsilasmasina ragmen, durumu yetkili makamlara bildirmeyen
veya bu hususta gecikme gosteren saglik meslegi mensubunun cezalandirilacagi
belirtilmektedir. TCK m. 280 “Saglik meslegi mensuplarinin sugu bildirmemesi kenar
baslhigini tasimakta olup madde metni, (1) Gorevini yaptig1 sirada bir sugun islendigi
yoniinde bir belirti ile karsilagmasina ragmen, durumu yetkili makamlara bildirmeyen
veya bu hususta gecikme gosteren saglik meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezasi
ile cezalandirilir. (2) Saglik meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi, eczaci, ebe,

hemsire ve saglik hizmeti veren diger kisiler anlasilir...” seklindedir. Acil servise ciddi

42 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s.15
4 Savas, a.g.e., s.84
4 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.13
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darp edilmis ve kesici bir aletle yaralanmis olarak gelen bir hamile bir kadin1 géren
hemsirenin bunu yetkili makamlara bildirmesi gerekir. Ancak esi tarafindan yaralanan
hastanin esinin, hemsireyi tehdit etmesi iradilik sartin1 ortadan kaldiracaktir. Bu
durumda hemsire cezalandirilamaz. Ancak hemsire tehdit hali gectiginde sucu
bildirmek zorundadir. Aksi takdirde sugu gizledigi ve bildirme yiikiimliiliiglinii ihmal

ve ihlal ettigi icin suglu olmus olur.*®

2.2.4. Hukuka Aykiriik Unsuru ve Cezasizlik Nedenleri

“Hukuka aykirilik”, kanundaki su¢ tarifine uygun sekilde gerceklestirilen fiile,
hukuk diizeni tarafindan cevaz verilmemesi, bu fiilin mubah sayillmamasi, yalniz ceza
hukuku degil, biitiin hukuk diizeni ile geliski ve catisma halinde olmasi demektir.*®
Yani, islenen fiilin hukuk diizeni ile uyusmazlik i¢inde olmasidir. Bu fiili hukuka
uygun hale getirecek higbir durumun olmamasi gerekir. Kanuni (Tipik) unsuru
gerceklestiren bir hareket hukuka da aykiridir. Fiil ceza kanunu igindeki bir sug tipine
uymalidir. Buna gore bir hemsirenin hastasinin bakim ve tedavisinde kusur
gostermesi, vermesi gereken ilact zamaninda vermemesi yada yanlig ilaci vermesi,
yanlis enjeksiyon yapmasi, kanunun kendisine verdigi yetkilere aykiri davranmasi
demektir.

Ancak ceza hukuku hukuka aykiriliga bir takim istisnalar getirmistir. Buna gore
Kanuni unsuru tamamlayan baz1 fiiler hukuka uygundur. Bunlarin baslicalari asagida
siralanmaktadir.

e Kanunun hiikkmii ve amirin emri (TCK m.24/1)

e Mesru savunma (TCK m.25)

e Hakkin kullanilmasi ve ilgilinin rizast (TCK m.26)

e Cebir, siddet, korkutma ve tehdit altinda islenen suglar (TCK m.28)

2.2.4.1. Kanunun Hiikmii ve Amirin Emri

Kanunun 24. maddesi ilk fikrasina gore;” Kanun hiikkmiinii yerine getiren

kimseye ceza verilemez” denilmistir. Kanun hiikmii derken hukuk kurallan

4 Hamide Zafer, Saglik Meslegi Mensuplarinin Sugu Bildirmemesi Sugu, Cilt 66, say1 1, 2013,s.1329
4 Savas, a.g.e., s. 120
47 Deryal. a.g.e., 5.362
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kastedilmistir. Ancak tiiziik, yonetmelik, genelge gibi metinlerde hukuk kurallarini

kapsamaktadir. #

Bu kuralda esas olarak, bir gorevi yerine getirme diizenlenmistir. Ancak
Kanun Kural1 bu gérevin kaynagidir. Ornegin, polisin gérevi nedeni ile suclu bir kisiye
zor kullanmas1 su¢ degildir. Bir kisiyi kendi rizas1 disinda yataga baglamak sugtur.
Ancak hemsirelik mesleginde bir kadin dogum hemsiresinin gece nobette, psikolojik
travma yasayan hastasinin, bebegine zarar verme girisimi nedeni ile kisa siireligine,
doktor gelene kadar hastay1 yatagina baglamasi gorevi yerine getirmedir. Ayni1 sekilde
doktor emri ile hastanin kisitlanmasi da, gorevi yerine getirme oldugundan sug

degildir. 4

Aynit maddenin 2. Fikrasmna gore “Yetkili bir merciden verilip, yerine
getirilmesi gorev geregi zorunlu olan bir emri uygulayan sorumlu olmaz.” *
denilmektedir. Bu kuralin gecerli olmasi i¢in; emri veren ve uygulayan arasinda bir
ast-list iliskisi olmalidir. Emri veren kisi o emri vermede yetkili olmali, uygulayan kisi
ise bu emri yerine getirmek zorunda olmalidir. Emrin sekli ve igerigi de kanuna uygun
ve baglayici bir emir olmalidir. Emir kanunun istedigi bu sartlar1 tasidigi takdirde, emri
uygulayan kisi i¢in suc teskil etmez.%! Kanun hiikmiinii yerine getirme durumunda

yapilan tibbi islemler riza olmasa dahi su¢ olmaz.®? Buna 6rnek olarak siipheli

kisilerden saveinin emri ile alinan 6rnek yada yapilan genital muayeneyi verebiliriz.

Yukarida hemsirelik kanunundan, hemsirelerin gérev ve yetkilerinden detayl
bir sekilde bahsetmistik. Bu kanunun 4. Maddesi incelendiginde hemsire, hekim
isteminin ( yetkili merci tarafindan verilen emri) hekimin Tirk Ceza Kanunu
anlaminda hemsire i¢in” yetkili merci “ oldugu goriiliir. Bu nedenle hemsire hekim
istemini yapmakla yiikiimlidiir. Bu istem hastanin tedavisi igin yazilan ilag istemi
olabilecegi gibi, hastaya pansuman yapilmasi da olabilir. Sonu¢ olarak hekimin
istemini yerine getirmesi neticesinde hukuka aykir1 bir durum olusmugsa bundan
hemsire cezai olarak sorumlu degildir. TCK 24. Maddesinin son fikras1 da

gostermektedir ki; “Emrin, hukuki uygunlugunun denetlenmesinin Kanun tarafindan

48 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 24-25
49 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.26

0 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 23

51 Savas, a.g.e., s. 126

52 Savas, a.g.e., s.125
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engellendigi hallerde, yerine getirilmesinden emri veren sorumlu olur.” Emri yerine

getirecek olan kisi de emrin hukuka uygunlugunu da denetlemelidir. >

Ornegin hemsire okunakl1 yazilmamus bir ilag isteminin okunakli yazilmasini
istemelidir. Aksi takdir de yapilan tedavi yanlis olursa sorumlu olacaktir. Bunun yani
sira hemsirenin sahip oldugu bilgi ve deneyimde degerlendirme de goz 6niinde tutulan
bir kriter olmalidir. Penisilin alerjisi olan bir hastaya penisilin yapan bir hemsireyi,
doktorun isteminin olmasi sorumluluktan kurtarmayacaktir. Ciinkii hastanin alerjisini
sorgulamak hemsirenin de vazifesidir. Kisaca hemsire verilen emrin hukuka

uygunlugunu denetlemekle miikelleftir.>*

Emri veren merciin yetkili olmast da kanunun aradig: sartlar arasindadir.
Ornegin, bir psikiyatri uzmani ameliyat olmus bir hastanin tedavisini planlamada
yetkili degildir. Hemsirelik Kanunun 4. Maddesinde “Hemsireler miidavi tabip
tarafindan tavsiye edilen tedavi tedbirlerini uygulamaya yetkilidir.” denilmistir. ilac
istemini yazan hekiminde o ilac1 yazma yetkisinin olmasi gerekir. Ayrica ilag isteminin
yaninda doktorun adi, soyadi ve diploma numarasi yazilmis ya da kasesi basilmis

olmalidir. Ancak bu sekilde sorumlu olmaktan kurtulabilecektir

Kanunun 24. Maddesi 3. Fikrasina gore ise, “Konusu sug teskil eden emir
hicbir surette yerine getirilemez. Aksi takdirde yerine getiren ile emri veren sorumlu
olur.” denilmektedir.> Bu durum yukaridaki anlattiklarimizla tezat olustursa da
hemsirenin bilgi ve tecriibesinin sorumlulukta 6nemine isaret etmektedir. Ciinkii
tecrilbe ve egitim hemsirenin aldigi emrin sug¢ teskil etmesi ya da etmemesini
denetlemesine  yardimci  olacaktir. Bu husus da cezai sorumlulugun

degerlendirilmesinde g6z dniinde bulundurulmasina neden olur.

Ornegin hemsire aldif1 emrin, hukuka aykir1 oldugunu diisiiniiyorsa emri
verenle bunu paylagsmalidir. Emri veren 1srarla emri yerine getirmesini isterse bu
durumda yazil1 olarak aldig1 emrin altina bu durumu belirtmeli ve emri verene de bunu
imzalatmalidir. Bu durum sorumlulugun degerlendirilmesinde hemsireye yardimci
olacaktir. Fakat sug teskil eden bir durum s6z konusu oldugunda kesinlikle bu emri

yerine getirmemelidir. Aksi takdirde kendisi de sorumlu olur. Bir memura konusu sug

58 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 24
5 Ast1 ve digerleri, a.g.m., 5.26
% Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 23-25
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teskil etmeyen, ancak yonetmelige uymayan bir gorev verilirse, bu uyumsuzlugu emri
verene bildirir. Emri veren igin yapilmasi i¢in 1srar ederse, emir yazi ile yenilenir ve
yerine getirilir. Bu durumda emri yerine getiren sorumlu olamaz. Bu husus anayasanin
137/1 maddesi ve TCK’nin 24/2 maddelerinde “Kanunsuz Emir” baghgi ile

belirtilmistir.>®

Ormegin; sezeryan ameliyat1 sonrasinda hastalarin isleyis prosediiriine ve
post-op hasta tedavi bakim standardina gore islemden sonra en az 4 saat yatmalari
gerekmektedir. (bkz. Ek-1) Doktorun 1. Saatte hastanin hemen kaldirilmasini istemesi
halinde, hemsire hastanin post-op 1. Saatte oldugu, hastanin kaldirilmasinin uygun
olmadig1 doktora hatirlatilmali ve buna ragmen yapilmasi istenirse doktordan yazili
olarak istemini almali ve ancak bu sekilde hastay1 kaldirmalidir. Burada yapilan eylem
rutin tedavi uygulamasina aykiridir. Bu nedenle hemsire, istemini yerine getirmekle
yiikiimlii oldugu doktorun istegini yerine getirmesi i¢in yazili talimat istemeli ve
uygunsuzlugun doktora bildirildigi, buna ragmen istegin yapilmasi istendigi de yazili
olarak belirtilmelidir. Ancak bu sekilde ki bir yazili talimat hemsireyi sorumluktan
kurtarabilir. Hastanin olmasi gerekenden daha erken kaldirilmasi kanunda bir sug

teskil etmediginden, hemsirenin yazili talimata uymasinda sakinca yoktur.>’

Emrin konusu dogrudan dogruya sug teskil ederse emri yerine getiren kisi
sorumluluktan kurtulamaz.%® Ornegin; bir hemsirenin, on haftanin iistiinde saglikli bir
ceninin sagliksiz gosterilerek kiirtaj yapilmasi icin, bu islemi gerceklestirecek ekip
icerisinde bulunmasi istenmesi, on haftanin iistiinde saglikli bir ceninin kiirtaj ile

alinmasi kanunda sug olarak tanimli oldugundan kesinlikle yerine getirilemez.

Saglikli bir gebelikte ceninin on haftanin {istiinde olmasi durumunda kiirtaj
uygulamasi kanunen yasaktir. TCK 99. Madde 2. Fikrasinda su¢ olarak
diizenlenmistir. Buna gore; “Tibbi zorunluluk bulunmadig: halde, rizaya dayali olsa
bile, gebelik siiresi on haftadan fazla olan bir kadinin ¢cocugunu diisiirten kisi, iki
yildan dort yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. Bu durumda, c¢ocugunun
diistirtiilmesine riza gosteren kadin hakkinda, bir yila kadar hapis veya adli para
cezasia hilkkmolunur” denilmektedir. Bu nedenle doktorun hemsireden, on haftay:

geemis olan bir gebeligin sonlandirilmasi i¢in yardim istemesi veya birilerine bu

% Savas, a.g.e., s. 126-127
5 Deryal, a.g.e., s. 358
%8 Savas, a.g.e., s. 127
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konuda talimat vermesi durumunda, doktor hemsireye yazili bir talimat verse hatta
biitiin sorumlulugun her sekilde kendisine ait olacagini belirten bir teminat imzalasa
dahi, hemsirenin bu eyleme dahil olmasi durumunda sorumluluktan kurtulmasi
miimkiin degildir.Zira hemsire eylemin sug teskil ettigini bilmektedir. Kald1 ki kanunu
bilmemek de mazeret say1lamaz (TCK m 4). Ancak TCK m.30/ 4. fikrasinda, “Isledigi
sucun haksizlik oldugu konusunda kaginilmaz bir hataya diisen kisi cezalandirilmaz”
denilmektedir. Buna gore bazi durumlarda, 6zenli ve dikkatli davrandigi halde hukuki
bir hatanin olusmasi durumunda kisi cezalandirilmayabilir. Istisna olabilecek bu

durumlarda kanunu bilmemek mazeret sayilabilir.>®

2.2.4.2. Mesru Savunma

“TCK m. 25 (1) Gerek kendisine ve gerek bagkasina ait bir hakka yonelmis,
gerceklesen, gerceklesmesi veya tekrart muhakkak olan haksiz bir saldiriy1 o anda hal
ve kosullara gore saldirt ile orantili bicimde defetmek zorunlulugu ile islenen fillerden
dolay1 faile ceza verilmez, (2) Gerek kendisine gerek baskasina ait bir hakka yonelik
olup, bilerek neden olmadig1 ve bagka suretle korunmak olanagi bulunmayan agir ve
muhakkak bir tehlikeden kurtulmak veya baskasini kurtarmak zorunlulugu ile ve
tehlikenin agirlig ile konu ve kullanilan vasita arasinda orant1 bulunmak kosulu ile
islenen fiillerden dolayi faile ceza verilmez.” diizenlemesini igermektedir. Buna gore
bir sahsin karsisindaki kisiye etkili eylemi olmasina ve bu eylem kars1 tarafta fiili
netice meydana getirse dahi ceza uygulanmaz. Yani TCK m. 25 sartlarin varligi
halinde mutlak bir cezasizlik hali meydana getirir. Kanun mesru miidafaanin sartlarini
belirlemistir. Buna gore kisiye veya bir licilincli sahsa yonelmis gerceklesen veya
gerceklesme ihtimali ¢ok yiiksek bir saldiri olmalidir. Bu saldir1 haksiz olmali, (Bir
polisin su¢ islenmesini engellemek i¢cin makul dlgiilerde silah kullanmasi haksiz saldirt
degildir), saldiriya kars1 yapilan savunma 6l¢iilii ve denk olmalidir. (Sopa ile yapilan
saldirtya kars tiifekle yapilan saldirida savunma 6l¢iilii degildir ve sinir1 agsmistir). Son
olarak mesru miidafaada bulundugunu iddia eden kimse saldiriya kendi kusuru ile
sebep olmug olmamalidir. Yani, mesru miidafaaya karst mesru miidafaa olmaz.
Ornegin; annenin hayatini tehlikeye sokan bebegin, annenin lmemesi igin alinmasi

durumu sug teskil etmez.®°

% Savas, a.g.e., s.109-110
60 Savas, a.g.e.,s. 129
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2.2.4.3. Hakkin Kullanilmasi

Kanun ve yonetmelik ile bir meslegin ifasindan dolay kisilere verilen ¢esitli
haklar mevcuttur. Ornegin bir polis memurunun silah kullanmasi ona yasayla verilmis
bir haktir. Bu hakkin verilmedigi kisiler silah kullanarak zarara sebep olduklarinda
cezalandirilirken, su¢ Onlemek igin silahla bir kisiyi yaralayan polis memuru
cezalandirilmaz. Bu durum TCK’nin 26/1 de “Hakkini kullanan kimseye ceza
verilmez” seklinde diizenlenmistir. Bu nedenle tibbi miidahaleler hakkin kullanimi
kapsamindadir. Hemsirelik mesleginin de gorevleri ve kimlerin yapabilecegi
Hemsirelik Kanunu’nda belirtildiginden, bu meslegin icras1 hakkin kullanilmasidir.
Hemsirenin hekim istemine gore ilag vermesi de hemsirelere verilmis bir haktir.
Hemsirelik unvan1 olmayan biri 6rnegin tibbi sekreter bu gorevi yapamaz, tedaviyi

dogru dahi yapsa hakkin kullanimindan bahsedilemez.5!

Tibbi miidahalede bulunabilecek kisiler, bu konuda profosyonel olarak egitim
almuis, tecriibeli ve bilgili meslegi icra etmeye yetkili kisiler olmalidir. Ebenin normal
dogum yaptirmasi, hemsirenin enjeksiyon yapmasi, bunun egitimini belirlenen
stirelerde almis ve hukuken de meslegi yapmaya hak kazanmis kisilerdir. Bu kisiler
tibbi miidahalede bulunmaya yetkilidirler. Kendilerine bu meslegi icra etmek hak
olarak verilmistir. Bu nedenle yaptiklar1 tibbi miidahaleden de sorumludurlar. Ancak
meslekten kanunen men edilmis bir saglik ¢alisani, bu isin ehliyetine sahip olsa dahi
hukuken meslegini icra edemez, icra ederse suc islemis olur. Meslegini yerine getirme
hakki ondan alinmistir. Nitekim Yargitay 21. Hukuk Dairesi E. 2004/7439, K.
2004/8136, 11.10.2004 tarihli kararinda, Hemsirenin yaptigi enjeksiyonu tibbi
miidahaleden sayarak bu fiilinden sorumlulugu bulundugunu ve hemsirenin “Tibbi

Miidahale Kusuru” baslig ile maddi ve manevi tazminat talebinde bulunmustur.®2

2.2.4.4. Cebir, siddet, korkutma ve tehdit altinda islenen suclar

Cebir ve siddet baskasinin maddi-fiziki gili¢ kullanarak kisiyi kendi arzusuna
gore bir eylemi gerceklestirmeye yada bir eylemin yapilmasini engellemeye
zorlamaktir. Burada faile kendi iradesi digsinda sug isletilir. Kisinin iradesi yoktur ve

kisi hareket etmemekte, hareket ettirilmektedir. Bir hastanin hemsireyi bir odaya

81 Ozcelik ve digerleri, a.g.e., 5.25
62 Savas, a.g.e., $.58-59.
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kapatmasi nedeni ile hemsirenin hastalarin tedavisini yapamamasi da cebir ve siddet

altinda islenen suca drnek olarak verilebilir.%®

Bir kisinin korkutularak huzurunun bozulmasi ve zarar verilecegi sdylenerek
hukuka uygun olmayan bir eylemi gerceklestirmesi istenmesi halinde korkutma ve
tehdit s6z konusudur. Korkutma ve tehdit altinda islenen suglarda cebir ve siddetin
aksine kiginin farkli hareket etme imkani olabilir. Burada manevi bir zorlama sz
konusudur. Burada tehdit edenin istedigini yapmaktan kurtulmanin bir yolu
olmamalidir. 5237 sayili kanunun 28. Maddesi korkutma ve tehdit altinda sug isleyen
kisiye ceza verilmez, tehdit eden sugun faili sayilir demistir.®* Hemsirenin hastanin
esinin tehdit etmesi nedeni ile islenen sugu o anda bildirmemesi buna 6rnek olarak
gosterilebilir. Bu durumda hemsire sug islemis sayilmaz ancak tehdit ortadan kalkinca

durumu yetkililere bildirmekle miikellettir.

2.2.5. illiyet Bag1 (Nedensellik)

Mlliyet bag1 ya da nedensellik bag1, hukuki sonug ile sonucu ortaya ¢ikaran
olgularin arasindaki bagi belirtir. Ortaya ¢ikan zarar ile eylemi gergeklestiren kisinin
davranisi (fiil) arasindaki baglantidir. Tazminat hukukunda ve ceza hukukunda kisinin
gerceklestirdigi eylemden dogan sugtan sorumlu tutulabilmesi igin uygun illiyet

baginin olmasi gerekir. Béyle bir bag kurulamiyorsa sorumluluk olusmaz.%®

2.2.6. Manevi Unsur (Kast ve Taksir)

Bir kiginin hukuki yaptinmi olan bir fiilin gerceklestirmesi cezai
sorumlulugun olmasi i¢in yeterli degildir, ayn1 zaman da gergeklesen fiil ile kisi
arasinda manevi bir bag, yani fikir veya irade olmalidir. Fiilin faile isnadi kabil olacak
sekilde kusurlu irade ile islenmis olmas1 gerekir. ®*Kisaca kisi kusurlu olmalidir. Bu
durum TCK da kast ve taksir olarak ifade edilmistir. Kusur 3 sekilde olabilir. Bunlar;

kast, olas1 kast ve taksirdir. Taksir ise bilingli ve basit taksir olarak ikiye ayrilmistir.

83 Savas, a.g.e., 5.199
6 Savas, a.g.e., s. 200
% Savas, a.g.e., s.170
% Savas, a.g.e., s. 144
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2.2.6.1. Kast

Tiirk Ceza Kanunu’na gore sugun olusmasi kastin varligina baghdir. Kast, bir
eylemin sonucunu bilerek ve isteyerek gerceklestirmektir. (TCK m.21/1) Madde
gerekgesinde; “Kast, kisi ile isledigi sugun maddi unsurlar1 arasindaki psikolojik bagi
ifade etmektedir. Sugun kanuni tanimindaki maddi unsurlarin bilerek ve istenerek
gerceklestirilmesi, kastin varligi i¢in zorunludur. Sug taniminda yer almakla birlikte,
fiilin ifade ettigi haksizlik iizerinde etkili olmayan kosullarin gerceklestiginin bilinip
bilinmemesi, kastin varli1 acgisindan dnem tasimaktadir” denilmektedir. Olas1 kast;
Tiirk Ceza Kanunu’nun 21. Maddesi 2. Fikrasina gore; “Kisinin, sugun kanuni
tanimindaki unsurlarin gergeklesebilecegini Ongdérmesine ragmen, fiili islemesi
halinde olas1 kast vardir”. Burada kisi, su¢ unsurunun gergeklesecegini dngérmesine
ragmen fiili islemektedir. Diger bir deyisle, fail unsurlarin meydana gelmesini

kabullenmektedir”.6’

Kastta kisi eylemin sonucunu bilerek ve isteyerek gerceklestirir. Olas1 kastta
ise; kisi eylemin sonucunu bilmekte ve dngorebilmektedir. Sonucun gergeklesmesini
istememekte ama onleme imkan1 varken de dnlememektedir. Kanuna gore fiil olas1
kast ile islenirse verilecek cezadan indirim yapilir. “Agirlagtirilmis miiebbet hapis
cezasini gerektiren suglarda miiebbet hapis cezasina, miiebbet hapis cezasini
gerektiren suglarda yirmi yi1ldan yirmi bes yila yarisina kadar indirilir.” (TCK m.21/1)
Saglik Sektdriinde kast ve olasi kastla islenmis suglar cok nadirdir. Ornegin; hekimin
ameliyatin ortasinda sigara igmek i¢in ¢ikmasi ve bu esnada hastanin 6lmesi halinde
olasi kast ile islenmis bir sugtan bahsedilebilir. Hekim, ameliyattan ¢ikmasi eyleminin,
hastanin 6liimii sonucu doguracagini 6ngormekte ama bilingli olarak hareket ederek
ameliyathaneden ¢ikmakta ve neticeye, yani hastanin 6lmesine neden olmaktadir.
Ornegin; hastaneye agr1 sikayeti ile gelen hamile kadim1 NST ye baglayan hemsire,
bebegin kalp seslerinin diistiiglinii fark etmesine ragmen doktoru zamaninda
bilgilendirmemesi nedeni ile bebegin Oliimiine neden olmasi durumunda (diger
sartlarda miisait ise), ¢ocugun 6lii dogmasinda olas1 kast1 oldugu sdylenebilir Ciinkii
cocugun Olebilecegini, kalp seslerinin iyi olmadigini cihaz ile tespit etmistir. Burada

kasten oldiirme, ihmali sug ile islenmis olur.5®

67 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.15-17
% Savas, a.g.e., s. 158
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2.2.6.2. Taksir

Taksir; Bir kisinin 6ngoriilebilir sonucu 6ngérmemesi (bilingsiz taksir) ya da
sonucunu 6ngdrdiigli halde 6nlem almamasi ve sonucu istemedigi halde sug teskil eden
bir davramista (bilingli taksir) bulunmasidir. Taksirin psikolojik kaynagi
dikkatsizliktir. ®® Davranista hukuka aykir1 bir durum séz konusudur. Tiirk Ceza
Kanunu’na goére boyle bir eylemde bulunan kisinin cezai sorumlulugu vardir. Kast gibi
taksirde de hukuka aykirilik bulunur. Fakat taksirli su¢lar kasith suglara gore daha az
onemli ve daha az tehlikeli oldugu kabul edilmistir. Clinkii taksirli su¢larda kisi sonucu

istememektedir. Bu nedenle taksirli sugun cezasi kasta gére daha azdir.

Tirk Ceza Kanunun 22. Maddesi 1. Fikrasi; “ Taksirle islenen fiiller,
Kanunun acik¢a belirttigi hallerde cezalandirilir” demistir. Suclar zaten kasith
islenirler. Ancak kisinin sugu islerken kasithh olmamasi, neticenin istemeden
gerceklesmesi kisinin sugsuz oldugu manasina gelmemelidir. istemeden de olsa
sonugcta bir sug islenmis ve zarar olusmustur. Bununda bir cezasi olmalidir. Taksirli

suclar ise kasitli olmadigindan kanunun 85. Maddesinde ayrica tanimlanmustir. "

Basit yada bilingsiz taksir; Tirk Ceza Kanunu’nun 22. Maddesinin 2.
Fikrasinda, “Taksir, dikkat ve oOzen yikiimliligine aykirilik dolayisiyla, bir
davranigin = sugun kanuni taniminda  belirtilen neticesi  Ongoriilmeyerek
gerceklesmesidir” tanimina yer verilmistir.”*Fail fiilin gergeklesmesini dSngdérmemekte
ancak istememektedir. Ancak dikkat ve 6zen eksikliginden dolayr olayin Oniine
gecememektedir. Taksir yukarida anlattigimiz ithmali ya da icrai hareket neticesinde
ongoriilmeyerek gerceklesir. Bu 6ngérmeme dikkat ve 6zen yiikiimliiliigline aykirilik
dolayisiyla ortaya ¢ikmalidir. Kisilerin veya toplumun, bir hukuki yarari ihlal edilerek,

hukuka aykir1 bir durum olusmus olmalidir.

Bilingli Taksir; Tirk Ceza Kanunun 22. Maddesinin 3. Fikrasinda “Kisinin
Ongordiigii neticeyi istememesine karsin, neticenin meydana gelmesi halinde Bilingli
Taksir vardir; bu halde taksirli suga iligkin ceza ligte birden yarisina kadar artirilir”

denilmektedir. Kisaca kisi eylemin sonucunu Ongdrmektedir ama sonucun

® Savas, a.g.e., s. 163
0 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.45-46
"t Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.45-46
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gerceklesmesini  istememektedir. Buna karsilik sonucunda ger¢eklesmesini
engelleyemez. Bu durum bilingli taksiri, basit taksirden ayirir. Taksirli suglarda
sonucun 6ngdriilebilirliginin 6l¢iisii subjektif ve objektif olabilir. Thmali hareket ile
olusan taksirli fiilin 6lgiisii objektif iken, icrai hareket ile olusan taksirli fiilin olgiisii
subjektifdir. Subjektif Ongoriilebilirligin belirlenmesinde olay degil, failin sahsi

nitelikleri degerlendirilir. Kisinin hukuken harekete ge¢mesi beklenebilirdir.”?

Kisinin eylemin sonucunu Ongdrmesi bilingli taksiri olas1 kast gibi
algilanmasina neden olabilir. Ancak aralarinda ¢ok 6nemli bir fark vardir. Olas1 kastta
kisi eylemin sonucunu 6ngérmekte ve tam bir umursamazlik géstermektedir. Bilingli
taksirde ise kisi sonucu ongoriir ancak gerceklesmeyeceginden emindir. Ornegin
Dogumhanede calisan bir hemsire ayni anda dogum yapan iki hastanin bebegine
annenin ismi yazili olan kol bandlarimi takmistir ancak, annelere bebekleri teslim
ederken kol bandlarini tekrar kontrol etmeden vermis ve bebeklerin yanlis anneye
teslim edilmesine neden olmustur. Burada hemsire basit taksirli bir su¢ islemistir.
Sonucu 6ngdrmemekte fakat 6zensiz ve dikkatsiz davranarak istemeden bebeklerin
yanlig aileye teslim edilmesine neden olmustur. Zira hemsire, takmasi gereken kol
bandlarin1 takmadan nasil olsa karistirmam diyerek annelere bebegi teslim etse ve
bebekler karigsa bu bilingli taksir olur; ¢iinkii yapmasi gereken bir isi yapmamis,
karigma ihtimalini 6ng6rmiis ama nasil olsa karigtirmam diyerek kendine giivenmistir.

Burada ¢ocugun soy bagimi degistirme sugu da islenmistir.”®

Olasi kast ile bilingli taksirin farkinin da anlasilmasi gerekir. Zira her iki
kavram birbirine yakindir. Her iki durumda da fail hareketini bilerek yapmaktadir.
Ancak olasi kast halinde kisi “ olursa olsun” ruh hali igindedir. Bilingli taksirde ise *
nasil olsa olmaz” diislincesi vardir. Taksirli suglarda verilecek ceza kisinin kusuruna
gore belirlenir. Bilingli taksirde verilecek ceza basit taksire gore biraz daha fazla
olacaktir. Kusurun ne kadar oldugu, dikkat ve 6zen yiikiimliiliigiiniin ihlal edilip
edilmedigi ancak normatif bir degerlendirme ile miimkiin olabilir. Ornegin enjeksiyon
sonrasi sakat kalan bir hastanin hemsireyi dava etmesi neticesinde, hemsirenin kusurlu
olup olmadiginin degerlendirilmesi i¢in, kusur olup olmadigina, hemsirenin dogru
teknigi kullanarak enjeksiyonu yapip yapmadigina gore cezasi hakim tarafindan

belirlenir. Kusur olup olmadiginin ve hemsirenin dikkat ve 6zen ylikiimliiligiini

2 Savas, a.g.e., s. 108
3 Bkz. s.17 v.d.
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yerine getirdiginin belirlenmesi i¢in hakim, bilirkisiye ve Yiiksek Saglik Surasi’na
goriis sorar. 1219 sayil1 Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun’un
75. Maddesi tip mesleklerinin uygulanmasindan dogan suglarda, mahkemelerin uygun
gorecegi bilirkisinin goriisiine basvurma konusundaki takdir haklar1 sakli kalmak
kosulu ile Yiiksek saglik Surasi’nin goriisiiniin sorulmasi gerektigi ifade edilmistir. Bu
nedenle Yiiksek Saglik Surasinin goriisii alinmak zorundadir. Ancak hakim buradan
cikan goriise uymak durumunda degildir. Dosyay1 Adli tip yada Universitenin ilgili

uzmanlik alanina da gonderebilir.

Yiiksek Saglik Surasi’nda Hemsirelik meslegi ile ilgili verilmesi gereken
kararlar i¢in, meslek hakkinda bilgi sahibi bir akademisyen hemsire bulunmamaktadir.
Bu nedenle aldiklar1 kararlarin degerlendirmede ne derece dogru oldugu tartigilir.
Simdiye kadar bilirkisi talebinde ¢ok az dosya da hemsire akademisyenlerden goriis

istenmistir.

2.3. OZEL CEZA HUKUKU

Tiirk Ceza Kanununda 06zel olarak diizenlenmis bazi sug tiirlerinin saglik

uygulamalari alaninda islenmesi miimkiindiir.

2.3.1. Taksirle Oldiirme ve Taksirle Yaralama

TCK 85. Maddesi 1. Fikrasina gore “Taksirle bir insanin 6liimiine neden olan
kisi, iki yildan alt1 yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir”. TCK 89. Maddesi 1.
Fikrasina gore ise; “Taksirle yaralama”, Taksirle bir bagkasinin viicuduna acit veren
veya sagliginin ya da algilama yeteneginin bozulmasina neden olan kisi, li¢ aydan bir
yila kadar hapis veya adli para cezasi ile cezalandirilir” denilmektedir.
TCK aynm1 zamanda cezanin artirilabilecegi bazi 6zel sonuglara da yer
vermistir.

Cezanin yaris1 oraninda artirilacagi durumlar;

. Duyularindan veya organlarindan birinin islevinin siirekli zayiflamasi,
. Viicudunda kemik kirilmasi,

. Konugmasinda siirekli zorluk,

° Yiiziinde sabit iz,

™ Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s.17-26
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. Yasamini tehlikeye sokan bir durum,
J Gebe bir kadinin ¢ocugunun vaktinden 6nce dogmasina neden olmasi

durumunda, 89. Maddenin 1. Fikrasina gore belirlenen cezanin yarist oraninda

artirtlacaktir. (TCK m. 89/2)

Cezanin bir kat artirilacagi durumlar;

. Iyilesmesi olanag bulunmayan bir hastalia veya bitkisel hayata
girmesi,

. Duyularindan veya organlarindan birinin islevini yitirmesi,

. Konusma ya da ¢ocuk yapma yeteneklerinin kaybolmasi,

J Yiiziiniin stirekli degisikligi,

o Gebe bir kadinin ¢ocugunun diismesine yol agmis ise 89.maddenin 1.

Fikrasina gore belirlenen ceza bir kat artirilacaktir. (TCK m.89/3)

Omegin; Kadin dogum hastanesinde hemsire olarak c¢alisan hemsire A. Kalp
atis1 negatif olmus 12 haftalik gebelik nedeni ile kiirtaj i¢in servise yatis1 yapilan hasta
B. yi servise kabul etmistir. Doktorlar tarafindan kiirtaj isleminin rahat yapilabilmesi
icin dogum sancis1 baslatan ilaci, dosyasina yazarak istemistir. ilaci uygulayacak
hemsire adi ayni, ancak soyadi farkli olan, 12 haftalik hamile ve gebelik bulantisi
nedeni ile servise yatan bagka bir hastaya ilac1 vermesi neticesinde hastanin saglikli
bebegini kaybetmesine neden olmustur. Bu ornekte hemsire dikkatsiz ve 0zensiz
calisma, hastanin kol bandi oldugu halde kol bandina bakmadan ve hastaya sadece
i1sim ile hitap ederek yanlis tedaviyi uygulamistir. Burada basit taksir mi yoksa bilingli
taksir mi olduguna hakim karar verecektir. Ancak kanaatimizce bu 6rnekte basit taksir
vardir. Cilinkii; hemsire ilag uygulamalarinda hastanin odasi, yatak numarasi ve kol
bandindan her hasta i¢in her uygulamada hastanin adini ve soyadin1 defalarca sorarak
kontrol etmekle yiikiimliidiir. Burada servis yogunlugu, yetersiz ekip ve kendine asir1
giiven ile sonucu ongdrreden yapmasi gereken kontrol isini unutmus ve saglikli bir
gebeligin  kaybina neden olmus olabilir. Hicbir hemsire boyle bir karisiklik
olabilecegini diisiindiigli halde bir sey olmaz diisiincesi ile hastaya ilact vermez.

Ozellikle kadin dogum gibi iki canin emanet edildigi hasta servislerinde calisan

> Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.17-26
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hemsirelerin daha titiz olmas1 gerekir. Ancak servisin yogun ve hemsire sayisinin
yetersiz olmasi, hemsirelerin yapmasi gereken kontrolleri unutmalarina neden olmakta
acele ile yapilan ve yetistirilmeye ¢alisilan tedaviler geri dondiiriilemez hatalara neden
olmaktadir. Ancak hemsirelerin egitim seviyesi ve mesleki bilincin, asgari kontrol
mekanizmasini otomatik hale getirdigi ve ¢aligma prensiplerini etkiledigi bir gercektir.
Hakimin degerlendirirken bunlar1 da géz onlinde bulundurmasi gerekir. Burada ceza
sorumlulugu oldugu gibi tazminat sorumlulugu da dogar. TCK nin 89/3 maddesine
gore de gebe bir kadinin ¢ocugunun diismesine neden oldugundan ceza bir kat artirilir.
Kisinin yaralanma derecesinin belirlenmesi ve hakimin cezay1 artirmasi gerektiren bir
durumun varligmin tespiti i¢in hakim bilirkisiye, Yiiksek Saglik Surasi’na ve Adli

Tip’a basvuracaktir.’®

Taksirli fiil birden fazla insanin 6liimiine neden olduysa fail iki yi1ldan onbes
yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilmasi 6ngoriiliir. ( TCK m.85/2) Fiil neticesinde
6liim degil de yaralanma olduysa alt1 aydan ii¢ y1la kadar hapis cezast1 ile cezalandirilir.
(TCK m.89/4)

Bilingli taksir durumunda yaralama sugunun sorusturulmasi savciliklar
tarafindan yapilir. Basit Taksir ile islenen yaralama suglarinda ise sugun
sorusturulmasi kisinin sikayeti ile yapilabilir. (TCK m.89/5) Sucun sorusturulabilmesi
i¢in yaralanan kisinin alt1 ay i¢inde mahkemeye bagvurmasi gerekir. (TCK m.73) Bu
stire kisinin fiili ve fiili gerceklestiren kisiyi 6grendigi giin itibari ile baglar. Hikkiim
verildikten sonra kisinin sikayetini geri ¢ekmesi cezanin verilmesini engellemez.
Ancak ceza kesinlesmeden kisi sikayetini geri ¢ekerse ceza verilmeyecektir.

Sikayetten vazge¢menin yaninda “uzlasma” da davanin diismesini saglar.
“Failin sucu kabullenmesi ve dogmus olan zararin tiimiinii veya biiyiik bir kismim
O0demesi veya gidermesi kosulu ile, magdur ve fail 6zgiir iradeleri ile uzlastiklarinda
ve bu husus Cumhuriyet savcist veya hakim tarafindan saptandiginda, kamu davasi

acilmaz veya davanin diisiiriilmesine karar verilir.” (TCK m.73/8)

2.3.2. Gergege Aykir1 Belge Diizenlemek

Kanuna gore saglik mensubu kisilerin gergege aykiri belge diizenlemesi,

Diizenlenmis belgeyi yok etmesi ya da iizerinde degisiklik yapmasi sug teskil

6 Deryal, a.g.e., 5.275
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etmektedir. "Gergege aykirt belge diizenleyen tabip, dis tabibi, eczaci, ebe, hemsire
veya diger saglik meslegi mensuplarinin, {i¢ aydan bir yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilacagi hitkkme baglanmistir.” (TCK m.210/2) Resmi belgede sahtecilik
(TCK m.204), resmi belgeyi bozmak, yok etmek veya gizlemek (TCK m.205), Resmi
belgenin diizenlenmesinde yalan beyan (TCK m.206), 6zel belgede sahtecilik (TCK
m.207), ve 6zel belgeyi bozmak, yok etmek ve gizlemek (TCK m.208) suctur. Bu
maddelerin yani sira saglik mensubu kisilerin gercege aykir1 belge diizenlemesi ayrica
diizenlenmistir. Bu durum Saghik mensubu kisilerin diizenledikleri belgelere
Kanunlarimizin ayri bir 6nem verdiginin gostergesidir. Bu hiikiim ile bu raporlarin,
resmi makamlar icin ispatini garanti altinda olmas1 amaglanmustir.”’

“ Bir resmi belgeyi sahte olarak diizenleyen, ger¢ek bir resmi belgeyi
baskalarini aldatacak sekilde degistiren veya sahte resmi belgeyi kullanan kisi, iki
yildan bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.” (TCK m.210/2) Bu belge kisiye
haksiz bir menfaat saglamali ya da zararli bir sonug¢ olusturmalidir. Bu zararli sonug
kisiyi ya da kamuyu etkileyebilir.

“Gorevi geregi diizenlemeye yetkili oldugu resmi bir belgeyi sahte olarak
diizenleyen, gercek bir belgeyi baskalarini aldatacak sekilde degistiren, gercege aykiri
olarak belge diizenleyen veya sahte resmi belgeyi kullanan kamu gorevlisi ii¢ yildan
sekiz yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.”’® “Resmi belgenin, Kanun hiikmii
geregi sahteligi sabit oluncaya kadar gegerli olan belge niteliginde olmasi halinde,
verilecek ceza yarist oraninda artirilir.” (TCK m.204)

Kamu gorevlisi olan saglik personeli tarafindan yapilan belgede yada raporda
sahtecilik, belgeler resmi oldugundan belgede sahtecilik hiikiimlerine tabidir. Kamu
gorevlisi olmayan saglik personelinin diizenledigi belgelerde ise, su¢ olugmasi icin
sadece dilizenlenmesi yetmez, kullanilmasi da gerekir. Belgenin sahteciliginden
bahsedilen, gercek olmayan bir raporun ger¢ekmis gibi diizenlenmesi, yapilmayan bir
miidahalenin yapilmis gibi gosterilmesi, hastayr gormeden adina recete verilmesi yada
diizenlenmis bir rapor iizerinde tahribat yapilmasidir. Ornegin hasta dosyasi iizerinde
yapilan degisiklikler buna 6rnek verilebilir. Saglik personeli bu belgeyi menfaat

karsihiginda hazirlarsa, riisvet sugu da eklenerek sug nitelikli bir hal almis olur.’®

" Hakeri, a.g.e., s.757
8 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.17-26

" Hakeri, a.g.e., s.757-761
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Kamu gorevlisi TCK 204/2°ye gore belgede sahtecilik sugundan
cezalandirilirken, kamu gorevlisi olmayan saglik personeli TCK 210/2’den gore
sorumludur. Kamu gorevlisi olmayan saglik personelinin hazirladigi belgeler aslinda
Ozel belgelerdir. Fakat saglik meslegi mensuplarinin hazirladigi belgelerin 6neminden
dolay1 ve bu belgelere giivenilebilmesi i¢in resmi belge olarak kabul edilmistir. Bu
belgeler hastalik raporu, saglik raporu, 6liim raporu gibi belgelerdir. Belgenin sahteligi
iki sekilde yapilabilir. Birincisi belgeyi diizenleyen kisi gergek diizenleyicisi degildir.
Buna maddi sahtecilik denir. Ikincisinde ise belgenin igerigi gercegi yansimamaktadir.
Buna da fikri sahtecilik denir. Bir hekim hastayr gérmeden saglik raporu yada regete
diizenlerse fikri sahtecilik s6z konusudur.®

Kamu gorevlisinin sahtecilik sugunda zarar meydana getirme sart1 aranmazken,
kamu gorevlisi olmayan saglik personeli i¢in zararin sart1 aranmaktadir. Buna gore
sahtecilik sucunun magduru toplumdaki herkes olabilir. Ornegin, bir erkegin anne
olmak isteyen esine, kendisi ¢ocuk istemediginden saglik personeline gebe kalamaz
raporu hazirlatmasi durumunda anne olmak isteyen kadin magdur olarak manevi

yonden travma yasayacaktir.5!

2.3.3. Kisisel Verilerin Kaydedilmesi ve Verileri Hukuka Aykir1 Olarak Verme

veya Ele Ge¢irme

Meslek sirri, kisilerin mesleki gorevlerini ifa ederken hizmet verdikleri kisiler
hakkinda, meslekle ilgili olarak 6grendigi ve aciklandig takdirde bu kisiyi maddi ve
manevi olarak zarara ugratacak bilgilerdir.®? Kisisel veri, gercek kisilere iliskin, bir
hastalik dolayisiyla hekim veya diger saglik personeli tarafindan edinilen her tiirlii
bilgidir. Tip hukuku bakimindan, hastaya ait olan hekim veya saglik personeline
sOylenilen, bu kisiler tarafinda hukuka uygun olarak 6grenilen ve baskalar: tarafindan
duyulmasi istenmeyen bilgilerdir. Kisisel veriler kayda alinan ve alinmayan sekli ile
iki tiptir. Kisinin saglik merkezine gelmesi ile birlikte kayda gecen ve gegmeyen

birgok kisisel bilgi bulunmaktadir.®®

8Rahime Erbag, Kamu Gorevlisi Olmayan Saglik Meslegi Mensuplarinin Gergege Aykir Belge
Diizenlemesi Sugu, Istanbul Universitesi Hukuk Fakiiltesi Mecmuasi, Cilt 66, say1 1, 2013, s. 331-335
8 Erbas, a.g.e., 5.34

82Zafer, a.g.e., 5.1327

8 Hakeri, a.g.e., 5.728
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“Hukuka aykirt olarak kisisel verileri kaydeden kimseye alt1 aydan {i¢ yila
kadar hapis cezasi verilir.” (TCK 135/1) Kisisel verilerin el degistirilmesi de TCK
136°da diizenlenmis ve yaptirima baglanmistir. Cagimizda kisilere ait kimlik bilgileri,
irtibat bilgileri kolayca kotiiye kullanir hale gelmistir. Internet ve banka
dolandiriciliklari, 6zel hayata dair bilgilerin santaj, haksiz menfaat vs kotli amaglarla
kullaniliyor olmasi hakkinda bilgi toplanan kisilerin biiyiik zarara ugramasina neden
olmaktadir. Hastanelerde hastalarin bilgileri hekim, hemsire ve tibbi sekreterler
tarafindan alinmakta, bilgisayara ya da hastanin dosyasina kayit edilmektedir. Tedavi
amach kayit tutulmasi saglik personelinin gorevleri kapsaminda oldugundan hukuka
aykir1 bir durum olusturmaz. Yine, “Kisilerin siyasi, felsefi veya dini goriislerine, 1rki
kokenlerine; hukuka aykiri olarak ahlaki egilimlerine, cinsel yasamlarina, saglik
durumlarina veya sendikal baglantilarina iliskin bilgileri kisisel veri olarak kaydeden

kimse, yukaridaki fikra hiikkmiine gore cezalandirilir .” (TCK m.135/2)

Cinsel yasam ve saglik durumlar ile ilgili veriler kisisel veri olarak
kaydedilmemesi gerekir. Toplum tarafindan ayiplanan, tiksindiren durumlar, hastanin
ekonomik durumu, evli olmayan bir kadinin ¢ocuk dogurmasi yada kiirtaj yaptirmasi
gibi hastanin baskalar1 tarafindan bilinmesini istemeyecegi tiim haller sirdir. 8
Hemgireler, hastalarin saglik durumu ve 6zellikle kadin dogum hemsireleri cinsel
sagliklar ile ilgili verileri kaydetmektedirler. Ancak bu durum gorevleri icinde yer
aldigindan sug islenmis olmazken, bilgilerin baskalarina verilmesi, yayilmasi, hastanin
rizasinin olmadigi kisi veya kisilerle bu bilgilerin paylagilmasi ve bundan menfaat
saglamas1 suctur. Tiirk Ceza Kanunu’nun 136. Maddesine gore kisisel verilerin,
hukuka aykir1 olarak bir bagkasina verilmesi, yayilmasi veya ele gecirilmesi ayr1 bir
suc olarak diizenlenmistir. Bu sugun cezasi bir yildan dort yila kadar hapis cezasidir.

Bu eylemler savci veya mahkeme tarafindan sikayet olmasa dahi sorusturulabilir.

Kanunun 135 ve 136. Maddelerinde “ Kamu gorevlisi tarafindan ve gérevinin
verdigi yetkiyi kotiiye kullanmak suretiyle” veya “Belli bir meslek ve sanatin sagladig
kolayliktan yararlanmak suretiyle” islenirse verilecek ceza yari oraminda artirilir.”
seklindeki hiikiim ile fail bakimindan ceza artiric1 kural konulmustur. 8 Baz1 hallerde
hastanin zararina da olsa meslek sirrinin agiklanmasi gerekebilir. Gizlemenin zararli

sonuglar1 olacagi durumlarda aciklama yapilmasi icap edebilir. Ornegin saldiriya

8 Hakeri, a.g.e., 5.729
8 Ozcelik ve digerleri, a.g.e., 5.32-33
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ugramis bir kadinin durumu, saldirt yapan kisi nedeni ile sir sadece magduru
ilgilendirmediginden agiklanabilir. Zira, sugun kamu diizenini ihlal eden boyutu
vardir. Bulasic1 hastaliklar ve zehirlenmeler ayni zamanda toplum saghigini da

ilgilendirdiginden agiklanabilir.

2.3.4. Kamu Gorevlisinin Sucu Bildirmemesi ve Saghk Meslegi Mensuplarinin

Sucu Bildirmemesi

Tiirk Ceza Kanunu’na gore sadece kamu gorevlisi yada saglik calisam1 degil
biitiin bireyler sahit oldugu bir sugu yetkili kisi ve kuruluslara bildirmezse sugludur.
TCK hem kisisel bilgilerin agiklanmasini su¢ sayarken, sug teskil eden belirli kisisel
bilgilerinde agiklanmamasini su¢ saymistir.®® Kanun TCK nin 278. Maddesi “sugu
bildirmeme” sugunu diizenlemektedir. Buna gore islenmekte olan bir sucu yetkili

makamlara bildirmeyen kisi 1 yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilacaktir.

TCK kamu gorevlileri ya da saglik gérevlileri i¢in mesleki sifatlarindan dolay1
sugu bildirmek i¢in ek bir yikiimlilik getirmisti. TCK m 279. maddesi sugu
bildirmeyen kamu gorevlisinin cezalandirilacagini 6zel olarak belirttigi halde, TCK m.
280 oOzel olarak saglik calisanlarina yonelik diizenlenmistir. “Saglik meslegi
mensuplarinin sugu bildirmemesi kenar bashigini tasiyan TCK. madde 280, (1)
Gorevini yaptig1 sirada bir sugun islendigi yoniinde bir belirti ile karsilagsmasina
ragmen, durumu yetkili makamlara bildirmeyen veya bu hususta gecikme gosteren
saglik meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. (2) Saglk
meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi, eczaci, ebe, hemsire ve saglik hizmeti
veren diger kisiler anlasilir.” demek suretiyle saglik c¢alisanlarina ek ve o6zel

yiikiimliiliik yiiklemektedir.

Bir hemsire gorevini ifa ettigi sirada bir sug islendigine sahit olursa yada sugu
gorevinin kendine verdigi yetki ile Ogrenirse durumu Yyetkililere bildirmekle
yikiimliidiir. Aksi takdirde TCK’ nin 280. maddesine gore cezalandirilir. Ancak
hemsire gorevi ile iligkili olmayan bir sugu 6grenir de yetkili mercilere bunu iletmez

ise kanunun 278. maddesine goére cezalandirilir. Bu sug ile kamu personeline adli

8 Zafer, a.g.e., s. 1329
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makamlara ve kamu barisinin siirdiiriilmesine yardim etme 6devi verilmistir. Bununla

adli makamlarin, gorevini eksiksiz yerine getirmesi amaglanmistir.’

Bildirilmekle yiikiimlii olunan ilgili makamlar Ceza Mahkemesi Kanunu’nun
158. Maddesinde tanimlanmaistir. Bunlar; Cumhuriyet Bassavciligl, Kolluk makamlari
(polis, jandarma vb.) valilik, kaymakamlik ve mahkemelerdir. Bu suglarin ilgili kurum
ve kurulusun idaresine de bildirimi yapilabilir. Cilinkii bu idareler tarafindan suglar
ilgili makamlara iletilir. Kisaca amirine sugu bildiren hemsire, ilgili daireye de sucu
bildirmis olur. Hemsire teshis ve tedavi asamasinda sugun iz ve belirtileri ile direk
karsilagsmamis ise bunun bildirim yiikiimliliigi yoktur. Ancak dogrudan karsilasanlar
i¢in bildirim zorunlulugu vardir ve gorevini ifa ettigi sirada sug ile kargilasmis olmasi
gerekir. Gorevde olmadigi ancak disaridan olaya miidahale ettigi hallerde de sugu
bildirmekle yiikiimliidiir. Burada bir husus daha vardir ki sugu kisi gerekmedigi halde
itiraf etmis ise bu agiklama sir kapsaminda degildir. Dolayisiyla bunun adli makamlara
iletilmesi kisisel veriyi acgiklama olarak degerlendirilmez. Ancak bunun bildirme
yiikiimliliigli de tartigmalidir. Ciinkii beyan delilleri belirti kapsaminda degildir.
Sugun olusma belirtilerinin failde yada magdurda olmas1 bir 6nem arz etmez. Her iki
durumda da bildirim yiikiimliliigii vardir.%®

Ornegin; Kadim dogum hemsiresinin gérevini ifa ettigi sirada kuruma 16 yasini
doldurmamus evli olmayan bir bayan hasta agr1 sikayeti ile gelmistir. Hemsire hastanin
3 aylik hamile oldugunu ve tecaviiz sonucu hamile kaldigini1 6grenmistir. Hemsirenin
bu hastanin durumunu hastane polisine bildirmesi gerekirken, hastanin hamileliginden
ailesinin haberi olmadigini ve bunu sdylememesini rica etmesi {izerine, hemsirenin
hastanin durumunu gizlemesi ve resmi makamlara bildirimde bulunmamas1 kamu
gorevlisinin sucu bildirmemesidir.

Saglik meslegi mensubu hemsire yada hekim sonugta bir hukukcu degildir.
Yaralanma ya da olay1 kisisel olarak degerlendirecek ve su¢ olup olmadigma tip
verilerine gore karar verecektir. Takdir hatasi yapilmis ise saglik personeli bundan
yararlanmalidir. Iftira yada kisisel veriyi verme kasti saglk personelinde

aranmamalidir. Sug¢ teskil eden durum oOrnegin, rahim tahliyesi hastaya bakilir

87 Zafer, a.g.e., 5.1334
8 Zafer, a.g.e., s. 1337-1339
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bakilmaz goriilmis ise bildirim yiikiimliiligli o an yapilmalidir. Dolayis: ile saglik

personeli icin makul siirede bir bildirim zorunlulugu vardir.®

TCK saglik ¢alisanina sugu bildirme zorunlulugu getirirken diger taraftan Ceza
Muhakemesi Kanunu’nun 46. Maddesinde tanikliktan ¢ekinme hakki vermistir.*® Bu
durum iki kanun arasinda ¢eliskiye neden olmaktadir. Hekim ve hemsirelerin
hastalarin sirlarin1 saklamalar1 ile ilgili ettikleri yeminde kanundaki madde ile
celiskilidir.®? CMK 46. Maddesi asagidaki gibidir.

Meslek ve siirekli ugrasilari sebebiyle tanikliktan ¢cekinme;

“MADDE 46/1. Meslekleri ve siirekli ugrasilart sebebiyle tanikliktan
¢ekinebilecekler ile ¢ekinme konu ve Kkosullari sunlardir; hekimler, dis hekimleri,
eczacilar, ebeler ve bunlarin yardimcilar1 ve diger biitiin tip meslek veya sanatlari
mensuplarinin, bu sifatlar1 dolayisiyla hastalar1 ve bunlarin yakinlar1 hakkinda

ogrendikleri bilgiler.”

46. madde, meslek ve siirekli ugraslar nedeniyle tanikliktan gekinme konusunu
diizenlemektedir. Tanikliktan ¢ekinme kavrami beyanda bulunma zorunlulugunun
istisnasidir.  “Kanun koyucunun sayillan meslek adamlarma c¢ekinme hakki
getirmesinin nedeni sosyal gerekler ile agiklanabilir. Boylelikle ihtiyag sahibi kisilerin,
sirlarinin  agiklanmasi korkusu tagimaksizin rahatlikla miidafi, hekim ve ebelere

basvurabilmeleri icin gerekli bir giiven ortami saglanmustir.%?

2.3.5. Gorevi Thmal ve Gorevi Kotiiye Kullanma:

Kamu gorevlisinin kanun, yonetmelik yada amirin emri ile kendisine verilmis
bir gorevi, kisilerin magduriyetine yada kamunun zararmma neden olacak sekilde
bilerek ve isteyerek ithmal etmesi yada gorevini kotiiye kullanarak kisilere haksiz bir
kazang saglamasidir. Burada ihmal kendisinden beklenen ve yapmasi gereken iradi

hareketi yapmamasidir.%®

8 Zafer. A.g.e., s. 1341-1343

% Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 32-34
°l Ates, a.g.e., s.114-181

%2 Zafer, a.g.e., 5.1334

% Savas, a.g.e., 5.88
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Tiirk Ceza Kanunu’nun 257. Maddesi

1. Fikra “Kanunda ayrica su¢ olarak tanimlanan haller disinda, gorevinin
gereklerine aykir1 hareket etmek suretiyle, kisilerin magduriyetine veya kamunun
zararina neden olan ya da kisilere haksiz bir kazang saglayan kamu gorevlisi, bir y1ldan

tic yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir” seklinde tanimlanmustir.

2. Fikrasinda ise “Kanunda ayrica su¢ olarak tanimlanan haller disinda,
gorevinin  gereklerini yapmakta ihmal veya gecikme gostererek kisilerin
magduriyetine veya kamunun zararina neden olan ya da kisilere haksiz bir kazang
saglayan kamu gorevlisi, alt1 aydan iki yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir”

denilmektedir.%

Yukarida goriildiigii gibi 1. Fikrada gorevi kotiiye kullanma sugu, 2. Fikrada
ise gorevi ithmal sucu tanimlanmistir. Her iki sugun ayirict 6zelligi gorevi kotiiye
kullanma su¢unun aktif-eylemli bir fiil ile islenmesi, gorevi ihmal sugunun ise pasif-
eylemsiz olarak meydana gelmesidir. Yani gorevi kotiiye kullanma icrai, gérevi ihmal
ise ihmali bir suctur. TCK 257 de tanimlanmig gorevi ihmal ve gorevi kotliye kullanma
suclar1 genel, tali ve tamamlayici bir sug tipleri olup, her iki sucun ortak unsurlar ise;
eylemin kanunda bagka (6zel) bir sug olarak tanimli olmamasi, eylemle kamunun veya
kisilerin zarara ugramasi veya kisilere haksiz kazang saglanmasidir. TCK madde 257

de tanimli suglar ancak kamu gérevlisi tarafindan islenebilir.®®

YARGITAY 4. CEZA DAIRESI 2003/1064 E ,2004/2055 K , 11.02.2004
tarihli karar1 mevcut fiilin sucgun tipik nitelemesine uyup uymadigi, uymuyorsa gorevli
thmal olarak degerlendirilmesi gerektigi yoniinde isabetli emsal bir karardir.

Nitekim kararda....” trafik kazasi sonucu hastane acil servisine getirilen
olenin, yapilan ilk miidahaleden sonra yatirildigi ortopedi servisinde gorevli sanik
doktor Ilker ile hemsire Hatice'nin uzun siire gecmesine ragmen zamaninda ve yeterli
kontrol-muayene ile dlende gelisen klinik bulgulara uygun gerekli miidahaleyi yapmak
va da yapilmasini saglamalari gerekirken bunu yapmamalari nedeniyle Yiiksek Saghk

Surasinin 28.12.2001 tarih ve 10448 sayil karari ile oliim olayinda her bir sanigin

% Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 34
% Ates, a.g.e., 5.166-174
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4/8 oraminda kusurlu bulundugunun belirtilmis olmasi karsisinda; dosya ile birlikte,
olen ile ilgili tiim raporlar ile hastane kayit ve belgeleri gonderilmek suretiyle, Adli
Tip Kurumundan saniklarin tedavide kusur veya savsamalarinin bulunup
bulunmadigi, bulundugu saptandigi takdirde yiikletilen savsama niteligindeki
eylemler ile oliim arasindaki illiyetin belirlenmesine yénelik olarak, saniklarin
kendilerine yasal normlar ¢ergevesinde yiikletilen sorumluluklarini yerine getirmeleri
durumunda dahi 6liim olayinin gergeklesip gergeklesmeyecegine iliskin goriis
alinarak; saniklarin bu yondeki sorumluluklarini yerine getirmis olmalar: halinde
yine de oliim olayr kacinilmaz bicimde gerceklesecegi sonucuna varilmasi
durumunda, eylemlerinin gorevi savsama sucunu; oliim olayinin gergeklesmesinde,
saniklarin kendilerine yiikletilen sorumluluklarint yerine getirmemelerinin etkili
oldugu sonucuna varimast durumunda da taksirle éliitme neden olmak sucunu
olusturacagi ve kusur oranlarina gore cezalandiriimalar: gerekecegi gozetilmeden,
eksik sorusturmayla gorevi savsama sucundan hiikiim kurulmas:, “°® denilerek yerel
mahkemeler icin yol gosterici bir emsal olusturmustur.

Hemsirenin direkt olarak {lizerine diisen bir sorunlulugu yerine getirmemis
olmas1 halinde 6zen yiikiimliiligi ihlal edilmis olur. Hemsirenin “ nasil olsa bir sey
olmaz “ diisiincesi ile hareket ettigi tespit edilecek olursa bilingli taksir varligi
nedeniyle cezalandirilmasi gerekecektir. Fakat, meydana gelen neticede mesleki 6zel
gorevler yerine getirildigi halde sonu¢ meydana gelmisse gorevi ihmal sugu agisindan
degerlendirme yapilmasi icap eder. Siiphesiz, gorevi ihmal nedeniyle dava agilmasi
tek basina hemsirenin cezalandirilacagi manasina gelmez. Mahkeme sucun unsurlari
ve maddi olayr deliller, olayin gerceklestigi andaki hasta — personel sayisi gibi
faktorler cercevesinde degerlendirecek ve beraat veya cezalandirma yoniinde hiikiim
kuracaktir.  Bu aciklama 1s1ginda Orne@in hemsirenin tansiyon takibi yapmasi
gerekirken bunu yapmamasi gorevi ihmal sugunu olusturur. Zira kanunda tansiyon
olgmeme olarak tanimlanmis 6zel bir sug tipi yoktur. Ote yandan kadin dogum
servisinde calisan bir hemsirenin, hastalardan alinan ceninleri akrabasinin sahip
oldugu bir genetik arastirma sirketine gondermesi de gorevi kotiiye kullanmadir.
Hemsire bu eylemi para karsiligi gerceklestirirse ayni1 zamanda riisvet acisindan da

degerlendirilebilir.%®

% Kazanc Igtihad Bilgi Bankas, http://www.kazanci.com.[E.T.:04.03.2015].
7 Ates, a.g.e., s. 173
% Savas, a.g.e., 5.181-182
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Taksirli suglar degerlendirilirken failin egitimi, yetenekleri, bilgi diizeyi,
tecriibeleri ve iginde bulundugu sartlar da dikkate alinarak sucun Ongoriilebilirligi
degerlendirilmelidir.®® Hemsireler arasinda egitim diizeyi acisindan maalesef biiyiik
farkliliklar vardir. Tiirkiye de hastanelerde Lise, On lisans, Lisans ve Yiiksek lisans
hatta doktora iinvani almis hemsireler bulunmaktadir. Meslegin egitim diizeyindeki bu
farkliliklar hemsireler arasinda bilgi diizeyinde, algilama giiciinde, hizmetin
sunumunda ve hemsirelerin meslege bakis agisinda, farkliliklara neden olmakta,
dolayisiyla bu durum meslegin gelisimini ve hizmetin kalitesini etkilemektedir. Bu
durumda Hizmetin sunumunda hukuka aykir1 bir durum yasandiginda, kisinin sugunun
degerlendirmesinin biitiin bu kriterler géz oniine alinmadan yapilmasinin ne derece
dogru oldugu tartismalidir. Farkli egitim diizeylerindeki hemsirelerin ayni unvan ve
ayni iglerle sorumlu tutulmalari, hemsirelerin cezai sorumlulugu degerlendirilirken,
farkli egitim diizeylerinin hesaba katilmamasi hakkaniyetli bir degerlendirme
yapilmadigt sonucunu dogurur.

Dikkat ve 6zen ylikiimliiliigii kaynagini hukuk kurallarindan alabildigi gibi
meslek kurallarmdan da alabilmektedir. ® Hemsirelik kanununda hemsirelerin
gorevleri ve Hemsirelik Kanunu'nun nasil bir gelisme gostererek giliniimiize
geldiginden bahsetmistik. Ne yazik ki hala Hemsirelik Kanunu’nun giiniimiiz
ihtiyaglarma cevap verebildigi soylenemez. Ozellikle hemsire eksiginin
tamamlanmasi1 i¢in ebelere hemsirelik yetkisi verilmesi, Lisans tamamlama
programlari agarak onlisans mezunu hemsirelerin lisans mezunu olmalar1 bu durumun
gostergeleridir. Ancak bunu yaparken, hemsirenin, lisans okuyan bir hemsirenin aldig:
egitimi almadan sadece sinava girmesi ile verilen diplomalarin hakkaniyetli olup
olmadigi ve bu hemsirelerin sunduklari hizmeti ne derece -etkileyebildigi
tartisilmalidir. Ayrica ebelik ve hemsirelik yakin meslekler gibi dursa da gerek
egitiminde gerekse hizmet sunumunda farkliliklar vardir ve ayni meslek gibi
degerlendirilemez. Bu durum hemsirelik mesleginin basit bir is gibi gdsterilmesine
neden olmaktadir. Ancak yapilan hatalarin dogurdugu sonuglara bakildiginda, bu
diisiincenin yersiz oldugu ortadadir. Bu sorunlarin diizeltilmesi hemsirelerin karsisinda
bir gorev olarak durmaktadir. Ancak bu durum diizeltildigi takdirde hemsirenin dikkat
ve 0zen yiikiimliiliikleri somut olarak ortaya konulup degerlendirmelerin hakkaniyetli

yapilmas1 miimkiin olabilir. Hemsirelere gorev ve yetki olarak pek ¢ok sorumluluk

9 quelik ve digerleri, a.g.e., 5.38
100z¢elik ve digerleri, a.g.e., s.36
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yiiklenmigtir. Bu sorumluluklar degerlendirilirken meslekteki bu egitim farkliliklar

dikkate alinmamaktadir. 101

2.3.6. Kadin Dogum Hemsireligi Acisindan Gebeligin Sona Erdirilmesi

Cocuk diisiirme, hangi yontem kullanilirsa kullanilsin ¢ocugu tasiyan kadin
disinda baska kisi tarafindan gerceklestirilen, gebelik esnasinda yani dogumdan 6nce
cenine yonelik yapilan her tiirlii miidahaledir. Cocuk diisiirtme veya diisiirme olarak
gebeligin iki sekilde sonlandirilmasi s6z konusudur. Cocuk diisiirtmede hastanin rizasi
yoktur, hemsirenin ihmali nedeni ile meydana gelmistir. Diisiirmede ise hastanin rizasi

vardir ancak gebelik hukuken sonlandirma yapabilme kosullarini tasimamaktadir. 192

2.3.6.1. Cocuk Diisiirtme

Gebeligin onuncu haftasi doluncaya kadar kadmin sagligi agisindan tibbi
sakinca olmadig takdirde, istek iizerine rahim tahliye edilir.2%® Tahliye islemi kadin
dogum doktorlari tarafindan ya da rahim tahliyesi i¢in yeterlilik belgesi almig pratisyen
hekimler tarafindan yapilir.’% On haftayr gecen gebeliklerde ise rahim tahliyesi
yapilamaz. Ancak kadinin hayatini tehdit eden bir durum mevcut ise resmi yatakl
tedavi kurumlarinda ve kadin dogum doktoru tarafindan yapilir. Kadinin kimligi 24
saat icerisinde saglik sosyal yardim midiirliiklerine bildirilir. Cocuk diisiirtme
isleminin yapilabilmesi i¢in kadinin rizasi sarttir. Babanin ¢ocuk diisiirtmede rizasi
kiitaj icin soz konusudur. Anne ¢ocugun alinmasini istemez ise babanin isteginin
onemi yoktur. Tibbi miidahale babanin istegi ile yapilmaz. Niifus Planlamasi
Hakkinda Kanun’un 2. maddesine gore, gebeligin sona erdirilmesi ve sterilizasyon
devletin gozetimi altinda yapilir. Bu kanunun belirttigi haller disinda gebelik sona

erdirilemez. 1%

101 Tiirk Hemgireler Dernegi, Ulusal ve Uluslararas: Platformda Ebelik ve Hemsirelik Birbirinden

Bagimsiz ve Tamamen Farkli Mesleklerdir, 2011,
http://www.turkhemsirelerdernegi.org.tr/Upload/Goriisii%20ve%20Talebi.docx, 10 Mayis 2014
102 Hakan Hakeri, Tip Hukuku, 4. Baski, Ankara, 2012, 5.692

103 Hakeri, a.g.e., 5.438

104 Hakeri, a.g.e., s. 700

105 Savas, a.g.e., s. 555-556
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TCK 99. madde; (1) Rizas1 olmaksizin bir kadinin ¢ocugunu diisiirten kisi, bes
yildan on yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. Kadinin gebeliginin devam etmesi

halinde kadinin hayati tehlikesi olsa dahi rizasi olmadan miidahale edilemez.

Kadin dogum hemsireleri kiirtaj yapma yetkisine sahip degildir. Doktoru asiste
etmek ve gerekli aletlerin uygun kosullarda hazirlig1 ve temini hemsirenin gorevleri
arasindadir. Ayrica gebelerin hastanede kaldiklar siire i¢inde tedavi ve bakimlarinin
yapilmasi da bu gorevlere dahildir. Bu kapsamda bakildiginda yanlis ilag verilmesi
nedeni ile bir hemsire bir hastanin cocugunu kaybetmesine neden olabilir. Ozensiz ve
dikkatsiz davranis neticesinde oldugundan ve sonucu Ongérmediginden hemsire

taksirli eylemden yargilanabilir.

(2) T1ibbi zorunluluk bulunmadig1 halde, rizaya dayali olsa bile, gebelik siiresi
on haftadan fazla olan bir kadinin ¢ocugunu diisiirten kisi, iki yildan dort yila kadar
hapis cezasi ile cezalandirilir. Bu durumda, ¢ocugunun diisiirtiilmesine riza gosteren

kadin hakkinda bir yila kadar hapis veya adli para cezasina hiilkmolunur.

Kadin dogum hemsiresi hastanin rizasi olsa bile on haftadan biiyiik gebeligin,
diismesi i¢in hastanin istegi ile kiirtaja yardimer ilaglari, temin etmesi ya da doktorun
bu fiiline yardimda bulunma gibi eylemlerde bulundugu hallerde, suca istirak

ettiginden cezalandirilir.

(3) Birinci fikrada yazili fiil kadinin beden veya ruh sagligi bakimindan bir
zarara ugramasina neden olmussa, kisi alt1 yildan oniki yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilir; fiilin kadimin 6liimiine neden olmas1 halinde, onbes yildan yirmi yila

kadar hapis cezasina hiikmolunur.

(4) Ikinci fikrada yazili fiil kadimin beden veya ruh saghg bakimindan bir
zarara ugramasina neden olmussa, kisi ti¢ yildan alti yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilir; fiilin kadinin 6liimiine neden olmasi halinde, dort yildan sekiz yila kadar

hapis cezasina hiikmolunur.

(5) Rizaya dayali olsa bile, gebelik siiresi on haftayr doldurmamis olan bir
kadinin ¢ocugunun yetkili olmayan bir kisi tarafindan diistirtiilmesi halinde; iki yi1ldan
dort yila kadar hapis cezasina hilkkmolunur. Yukaridaki fikralarda tanimlanan diger
fiiller yetkili olmayan bir kisi tarafindan islendigi takdirde, bu fikralara gore verilecek

ceza, yar1 oraninda artirilarak hiikkmolunur.
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Kadin dogum hemsiresi kiirtaj yapma yetkisine sahip degildir. lgili sertifikay
almig bir pratisyen doktor ya da kadin dogum doktoru tarafindan yasadaki sartlara

uymast kosuluyla kiirtaj yapilabilir.'%

(6) Kadinin magduru oldugu bir su¢ sonucu gebe kalmasi halinde, siiresi yirmi
haftadan fazla olmamak ve kadinin rizasi olmak kosuluyla, gebeligi sona erdirene ceza
verilmez. Ancak, bunun i¢in gebeligin uzman hekimler tarafindan hastane ortaminda

sona erdirilmesi gerekir.

Bu sug tipi ile hem cenin hem de anne korunmaktadir. Bu korumayi, gebeligin
sona erdirilmesini sadece hekimin yapabilecegini, hekimin disindaki kisilerin
cezalandirilacagini ve ¢ocugun alinmast icin, bir siire kisitlamasinin olmasi

gostermektedir. 1%

Nitekim Yargitay Ceza Genel Kurulunun 1967/42 E,1967/53 K sayili
27.02.1967 tarihli i¢tihadinda “......Diplonesiz ve fakat 1219 sayili Tababet ve
Suabati Sanatlarimin Tarzi Icrasina Iliskin Kanuna gore belli sartlar altinda
calisabilecek olan ruhsatnameli ebe sanik E.C.A. hakkinda, miidahil SG.nin karis
P.G."un muvafakatiyle ilag ve alet kullanmak suretiyle ¢ocugunu diisiirtiip 6liimiine
sebebiyet vermekten dolayr kamu davast agilmis ve yargilamasi sonunda adli tip morg
ve kimyevi tahliller subelerinin rapor ve miitalaalar: da alindiktan sonra sucu sabit
goriilerek Tiirk Ceza Kanununun 468. maddesinin 2. ve son fikralariyla 472. maddenin
2. fikraswla hiikiimlendirilmis  bulunmaktadir... ....... Mahal mahkemesi, adli
ihtibaratta son merci olan adli tip miiessesesinin yukarida isaret edildigi tizere morg
ve kimyevi tahliller subesinin miitalaalarini almis bulunmaktadir ve bunu yaparken
yukarida metni aynen yazilan 1219 sayili kanunun 75. maddesinin sakl tuttugu takdir
serbestisine dayanmis ve olayin cereyan sekli ve fiilin mahiyeti merciinden alinan
raporlarla tereddiide yer vermeyecek surette tespit edilmistir. Bu itibarla,
C.Bassavciliginin, teblignamesindeki diisiinceyi reddetmis bulunan Birinci Ceza
Dairesinin itiraz konusu 19.8.1986 giinlii kararinda kanuna aykiri bir yon
bulunmadigindan itirazin reddine karar verilmesi gerekli goriilmiistiir’*°®. demek
suretiyle verdigi igtihadinda c¢ocuk diisliriilmesine aracilik eden ebenin

cezalandirilmasi gerektigini ortaya koymustur. Olayda ebe , ilag ve alet kullanarak

106 Fehim Ucisik, Saglik Hukuku, 3. Baski, Otiiken yayincilik, Ankara, 2008, s.138
107 Hakeri, a.g.e., s. 693
108 https://baronet.istanbulbarosu.org.tr/karar_arsivi/karar/ara, 02.01.2015
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cocugun diisiiriilmesini saglamistir. Bu eylemi adli tip raporu ile belirlenmistir. Ik
derece mahkemesi ¢ocuk diislirtme olaymnin varliginin tespitinden sonra ebenin
cezalandirilmasina karar vermis ve Yargitay bu karar1 onamustir. Yani, fiilin
gergeklestiginin tespitinden sonra baskaca hicbir husus degerlendirilmemis ve cezaya

hiikmedilmistir.

2.3.6.2. Cocuk Diisiirme

TCK m. 100, “(1) Gebelik siiresi on haftadan fazla olan kadinin ¢ocugunu
isteyerek diisirmesi halinde, bir yila kadar hapis veya adli para cezasina hiikkmolunur.”

seklinde diizenlenmistir.

Ceninin gelisimini engelleyici davranislar ¢ocuk diisiirme olmadig1 gibi,
¢ocugun dogumu itibari ile yapilan davraniglarda diistirtme degil, Oldiirmedir.
Miidahale kiirtaj gibi cenine direk miidahale ile olabilecegi gibi, ilagla diismesini
saglama yada anne karninda 6ldiirme seklinde olabilir. Sug i¢in ceninin dogumdan

once oldiiriilmesi yeterlidir. 1%°

Hamile kadinin 6liimiine neden olan bir saglik personeli anne karnindaki
ceninin 6liimii de gergeklesti ise ayrica ¢ocuk diisiirtmeden suglanamaz. Ancak ¢ocugu
diisiirme i¢in yapilan miidahale esnasinda annenin 6liimiine neden olmasi halinde hem
anneyi 6ldiirme hem de gocuk diisiirme sugundan cezalandirilmas gerekir.''® Yogun
bakimda beyin olimii gerceklesmis ancak viicut fonksiyonlarinin devam ettigi
makineye bagli annenin fisini ¢ekerek karnindaki bebegin 6liimiine neden olan saglik

personeli cocuk diisiirme sugunu islemis olur.'!!

Cocuk diisiirmede ii¢ cezasizlik nedeni vardir. Bunlar; siire esash istege bagl
rahim tahliyesi, ¢ocuk ve takip edecek nesiller acisindan agir maluliyet, zorunluluk
halidir. Siire esasli rahim tahliyesinde anne ve baba 10 haftaya kadar istemedikleri
gebeligi sonlandirmak icin hastaneye basvurabilirler. Cocuk ve gelecek nesiller
acisindan agir maluliyette ise Oziirlii bir ¢ocugun diinyaya gelmesi s6z konusudur.
Burada anneyi boyle bir gebeligin depresyona siiriiklemesi gibi psikolojik neticeler

olmamasi i¢in gebelik sonlandirilabilecegi gibi, anne ve babanin 6ziirlii ¢cocuga

109 Hakeri, a.g.e., s. 696
110 Hakeri, a.g.e., s. 697
111 Hakeri, a.g.e. 5.699
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bakamayacaklari i¢in agir maluliyeti nedeni ile sonlandirabilirler. Bu tiir gebeliklerde
10 haftay1 gegse dahi sonlandirma yapilabilmektedir. Zorunluluk hali ise annenin
hayatin1 tehdit eden kanama gibi nedenlerden dolayir yapilan sonlandirmalardir.

Burada annenin rizasi esastir,!2

Rahim tahliyesi i¢in riza alinmasinda, gebe kadinin izni, kiiciikler i¢in kii¢ligiin
rizas1 ve ebeveyninin izni, vesayet altinda olan i¢in vasisinin izni ile birlikte mahkeme
karar1 gerekir. Ancak akil hastas1 gebe kadin i¢in kendi rizas1 aranmamaktadir. Veli ve
mahkeme izninin alinmasi i¢in gerekli siirenin beklenemeyecegi acil hallerde ise izin

gerekmez. 113

2.3.7. Resit Olmayanla Cinsel Tliski

TCK m. 104, “ (1) Cebir, tehdit ve hile olmaksizin, onbes yasini bitirmis olan
cocukla cinsel iliskide bulunan kisi, sikayet {lizerine, alt1 aydan iki yila kadar hapis
cezast ile cezalandirilir.” seklinde diizenlenmistir. (2) Fail magdurdan bes yastan daha

biiyiik ise, sikdyet kosulu aranmaksizin, cezasi iki kat artirilir.

Cinsel suglar kadin dogum hemsirelerinin en sik karsilastiklart hukuki vakalar
arasindadir. Kadinlarimiz toplum baskisi ya da sosyal statii gibi nedenlerle baslarina
gelen tecaviiz gibi eylemleri (6zellikle aile i¢i olanlar) gizlenmekte ve duyulmamasi
icin de kendilerine en yakin gordiikleri hemsirelerden yardim istemektedirler. Bu
gebelikler hastane ortaminda sonlanmamakta ve bu nedenle hayati riskler meydana
gelmektedir. Ayni sekilde bu durum hekimler i¢in de gegerlidir. Sugu gizlemek sugtur.
Ozellikle magdur kisi 18 yasmn altinda ise aileler bu durumun gizlenmesi icin
cabalayabilmektedirler. Toplumumuzda gizlendigi siirece bu tiir suglarin Oniine
gecilemeyecektir. Ancak cezalandirmak ve gizlememekle sug azaltilabilir. Ozellikle
acil serviste calisan kadin dogum hemsiresi ve doktorlarin bu konuda dikkatli olmalari

gerekmektedir. Zira, hemsire ya da hekim sugu bildirmekle yiikiimliidiir.}*

Rahim tahliyesi (kiirtaj) yukarida bahsettigimiz gibi 10 haftay1 gegmeyen
gebeliklerde istege bagli yapilabilir. Ancak kisi evli ise esinin onay1 gerekir. 18 yasini

dolduran kadin ve erkek kendi istekleri ile evlenebilirler. 17 yasini dolduran kadin ve

112 Hakeri, a.g.e. s.703
13 Uesik, a.g.e., 5.138-167
114 Hakeri, a.g.e., 5.341
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erkek ise ailesi yada yasal temsilcisinin izni ile evlenebilir. 16 yasini dolduran kadin
ve erkek ancak mahkeme karari ile evlenebilirler. 18 yasin altinda olan kisilerde evlilik
yok ise hastanelerde bu durum tutanakla idareye bildirilir. 18 yasin altinda ve resmi
evlilik belgesi olmayan gebe bir kadin hastaneye bagvurdugunda, Ceninin babasini
cinsel saldiridan, kadinin anne, baba ya da vasisini cinsel saldirtya sebebiyet
vermekten resmi makamlara bildirilmesi gerekir. Hemsire ve doktor bu durumu
idareye tutanakla bildirmekle ylkiimlidiir. Hekim ve hemsirenin bu goérevi
yapmamasi, adli gérevi ihmal ve suistimaldir. Gebelik on haftanin iistlinde ise gebelik
istege bagli sonlandirilamaz. Ancak annenin sagligi ile ilgili hayati bir problem varsa
ya da bebegin kalp atis1 yoksa kiirtaj yapilir. Bebegin kalp atis1 var, ancak saglikli
degilse en az ii¢ hekimin rahim tahliyesi i¢in onay vermesi ve anne babanin da izninin
alinmasi gerekir. Kadin dogum hemsiresinin bu hususlar1 bilmesi, islenmesi miimkiin

olabilecek bir suca istirak etmemesi icin dnemlidir. **°

Hekim rahim tahliyesi islemini yapmadan 6nce ya da en gec¢ 24 saat i¢inde
yapilan miidahale icin; hastanin kimligi, yapilan miidahale ile yapilma nedenleri il
saglik ve sosyal midirliikkleri yada ilgede ise hiikiimet tabipliklerine bildirmek

zorundadir. 116

Ormnegin 10 haftadan biiyiik gebeligi olan ve kanama sikayeti ile gelen bir
hastanin, bu kanamay1 ¢ocugu diisiirmek i¢in evde kendi basina uygulamis oldugu
yontemlerle baglattigini anlayan bir hemsire ya da hekim, bunu resmi makamlara
bildirmekle yiikiimliidiir. Kisi bir su¢ sonucunda, 6rnegin tecaviiz sonucu gebe kalmasi
halinde, gebelik 20 haftanin altinda ise ¢ocuk diisiirtiilebilir. Kiirtaj islemi hastanede
ve uzman hekimlerce yapilmalidir. Kadinin bir tecaviiz nedeni ile hamile kalmasi
durumunda 20 haftaya kadar ¢ocugunu diisiirtme hakkina sahiptir. Cilinkii; boyle bir
erkegin ¢ocugunu tagimasi ve biiylitmesi kadina iskence olacagindan ve 6mrii boyunca
cocugu dogurdugu takdirde bu olayr hatirlayacagindan dolayr bu hak ona

verilmistir. !t

15 Ates, a.g.e., 5.143
16 Ueisik, a.g.e., s.138
117 Hakeri, a.g.e., s.714
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2.3.8. Cocugun Soybagimi1 Degistirme

Soybaginin degistirilmesi, bir c¢ocugun gercek soybagindan bagka bir
soybaginda goriinmesini saglayan hareketlerin yapilmasidir. Bu hastanelerde
hemsirenin Ozensiz hareket ederek bir cocugu baskasi ile degistirmesi ile
gerceklesebilir. Soybagimin gizlenmesi ¢ocugun gergek soybaginin belirlenmesini
ciddi sekilde zorlagtiran bir sebep olusturmak demektir. Bu su¢ ihmali yada icrai eylem

olarak islenebilir.®

Tiirk Ceza Kanunu m. 231, 2. Fikras;; “Ozen yiikiimliiliigiine aykiri
davranarak, saglik kurumundaki bir gocugun baska bir ¢ocukla karigmasina neden olan
kisi, bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir” hiikkmiinii igermektedir. Buna gore
saglik calisani, ve bilhassa kadin dogum hemsiresi 6zen ylikiimliiliigiine aykir1 hareket
ederek cocugun baska bir cocukla karistirilmasina neden olursa bu madde geregi

cezalandirilacaktir. Bu maddeye gore sug taksirle islenen bir eylemdir.

TCK 231. maddesi 1. Fikrasina gore ise “Bir ¢ocugun soybagini degistiren ve
gizleyen Kisi, bir yildan {i¢ yila kadar cezalandirilir” denilmektedir. Bu maddede
kastin oldugu bir eylem s6z konusudur. Burada fail herkes olabilirken, TCK m. 231’in
ikinci maddesi saglik personelini ilgilendirmektedir. ° Saglik kurumlarinda soy
bagini degistirme sucu, ¢ocugun baska bir ¢cocukla karismasi, 6zen yiikiimliiliigiine
riayet etmeme nedeni ile olmaktadir. Ozen yiikiimliiliigiine aykir1 hareket ise, meslekte
acemilik, yasalara riayet etmeme, dikkatsiz ve tedbirsiz davranma gibi eylemler
neticesinde olugmaktadir. Hemsire Ongdrmesi gereken neticeyr Ongdérmemekte,
beklenen 0zeni gostermemekte ve buna bagl olarak da taksir ve bilingli taksir

hiikiimlerine gére sorumlu olmaktadir. 12

2.3.9. Riisvet

Kamu gorevlisinin gorevi geregi zaten yapmast gereken bir i1 yaparken bu
gorevinden menfaat elde etmesi gorevi kotiye kullanmak sugu olarak

cezalandirilmaktadir. Ancak kamu gorevlisi yapmakla ylikiimli oldugu isi

118 Hakeri, a.g.e., s.767

119 Nesrin Ozkaya, Cocugun Soybagim Degistirme Sucu, Saglik Hukuku Makaleleri-II, 1. Baski,
Istanbul Barosu yayinlar1, Istanbul,2012, 5.179

120 Ozkaya, a.g.e., s.187-190
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yapmayarak yada yapmamast gereken bir isi yaparak hastadan menfaat saglamasi

riisvet sugunu olusturur. 2

TCK 252’ye gore; “(1) Gorevinin ifasiyla ilgili bir isi yapmasi veya
yapmamasi i¢in, dogrudan veya aracilar vasitasiyla, bir kamu goérevlisine veya
gosterecegi bir baska kisiye menfaat saglayan kisi, dort yildan on iki yila kadar hapis
cezasi ile cezalandirlir. (2) Gorevinin ifasiyla ilgili bir isi yapmas1 veya yapmamasi
i¢cin, dogrudan veya aracilar vasitasiyla, kendisine veya gosterecegi bir baska kisiye

menfaat saglayan kamu gorevlisi de birinci fikrada belirtilen ceza ile cezalandirilir.”

TCK m. 252/ 2 fikras1 kamu gorevlisinin gorevinin ifast ile ilgili bir isi para
veya bagka bir menfaat karsiliginda yapmasi veya yapmamasi durumunda
cezalandirilacagini belirlemistir. Riisvet almak ancak kamu gorevlisinin isleyebilecegi
bir suctur. Ornegin, hemsire hastaya, gorevi geregi doktorun istemi olan agr1 kesiciyi
yapmakla miikelleftir. Bas agrisi olan bir hastanin istegi iizerine, baska hasta adina
gelen ilact doktorun agri kesici istemi olmayan bu hastaya para karsilig1 yapmasi

riisvet sucunu olustur.122

2.3.10. irtikap

Kamu gorevlisi yada saglik personeli tarafindan islenebilecek olan bir sug
tipidir. Saglik personeli kendisine duyulan giiveni kotiiye kullanarak kendisine yada
baskasina yarar saglamasim saglamaktadir. Icbar, hileli davranis yada hatadan
yararlanma ile {i¢ sekilde irtikap yapilabilmektedir. icbar da hasta manevi olarak
zorlanmaktadir. Saglik gorevlisi, hastayr o anda tedavi olmadigr takdirde
iyilesemeyecegine inandirarak, hastanin alinacak paranin haksiz bir istek oldugunu
bildigi halde, para vermeye zorlamasidir. Ikna ile irtikap da ise hasta verdigi paranin
zaten verilen bir para oldugunu zannetmekte, burada bir haksizlik oldugunu

bilmemektedir.123

TCK madde 250; “(1) Gorevinin sagladigi niifuzu kétiiye kullanmak suretiyle

kendisine veya baskasina yarar saglanmasina veya bu yolda vaatte bulunulmasina bir

121 Hakeri, a.g.e., s. 776
122 Savas, a.g.e., s.245
123 Hakeri, a.g.e., s. 773-774
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kimseyi icbar eden kamu gorevlisi, bes yildan on yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilir. Kamu gorevlisinin haksiz tutum ve davranislar karsisinda, kiginin hakli
bir isinin geregi gibi, hi¢ veya en azindan vaktinde goriilmeyecegi endisesiyle,
kendisini mecbur hissederek, kamu goérevlisine veya yonlendirecegi kisiye menfaat
temin etmis olmasi halinde, icbarin varligi kabul edilir.” hitkmiinii icermektedir. Buna
gore kamu gorevlisi muhatabina gorevi geregi yapmasi gereken bir isi yapmayacagini
geciktirecegini hissettirmekte, karsisindakini mecbur birakarak menfaat temin
etmektedir. * Yargitay 1. Ceza Dairesinin 1986/8615 E, 1987/1407 K sayili
12.03.1987 tarihli ilaminda ikna suretiyle irtikap sucu yoniinden degerlendirme
yapilmistir.S0yle ki kararda;” .Saglik Merkezi ebesi olan sanigin dogum icin hastaneye
basvuran Done ve Kiymet adli kisilere dogumlarini kolaylagstirmak istedikleri
takdirde, kendisinde bulunan Almanya'dan gelmis igne yapabilecegini soyleyerek, bu
kisileri kandirdigr ve teklifinin kabulii iizerine de hastanede bulunan devlet mali
igneleri yaptigi, karsiliginda igne bedeli iicerbin ve ayrica el emegi ve bahsis olarak
da Done"den 3000, Kiymet''den 1000 lira almak suretiyle ikna suretiyle irtikap su¢unu
isledigi seklindedir ... ... TCK.nun 210. maddesinde tanimlanan irtikap sucu, memurun
ferdi yasal olarak 6denmesi gereken bir parayr 6demeye ferdi ikna etmesi ile olusur.
Burada ikna, memurunun memuriyet sifat veya gérevini kotuye kullanarak yalan hile
ve disise gibi bir takim vasitalarla herhangi bir kimseyi bir seyi menfaat kanunen

vermeye mecbur olduguna inandirmasidur.

Olayimizda 1se, savunmasina gore sanik hastanede bulunmayan ve kendisinin
Almanya"dan getirttigini soyledigi ve verilmesinde t1bbi yarar gordiigii bir ilac
uygulamigs ve karsiliginda ilag bedeli olarak da para almistir.

Bu durum karsisinda sanigin s6z konusu ORASTIN adli ignenin hamile kimselere
dogum oncesi yapudigi takdirde tibbi bir yarar bulunup bulunmadiginin Adli Tip
Kurumu'ndan ve sug tarihinde Tiirk parasina gére degerinin Tiirkiye Eczacilar Birligi
gibi merciilerden sorularak sonucuna gére sugun stibutunun ve niteliginin tayin ve
takdiri gerekirken, eksik inceleme ile yazili sekilde hiikiim kurulmast, ... .... ” denilerek
ilk derece mahkemesi tarafindan verilen irtikap sucundan cezanin bozulmasina, ilacin
hastaya faydali olup olmadiginin yani hile ve desisenin meydana gelip gelmediginin

ve maddi menfaat saglanip saglanmadiginin belirlenmesi gerektigine isaret etmistir.

124 Savas, a.g.e., s. 238

55



Gergekten, sayet ila¢ hastaya faydali bir ilagsa ebe hastalar1 kandirmis olmayacaktir.
Yine ilacin maddi degeri 6denen bedele karsilik geliyorsa menfaat saglama sart1 da
gerceklesmeyeceginden irtikap sucu olusmayacaktir. irtikap sugu da tipki riisvet gibi
sadece memurlar tarafindan islenebilir bir suctur. ( Is bu karar eski Tiirk Ceza Kanunu
déneminde verilmis olup o donemde irtikap sugu TCK m 210 diizenlenmis iken yeni

TCK ‘da m 252°de yer almaktadir. ) 12°

2.4. KADIN DOGUM HEMSIRELERININ HUKUKi SORUMLULUGU

Hukuki sorumluluk kisaca bir kisinin, diger bir kisiye verdigi zarar1 maddi
olarak gidermek zorunda olmasi demektir. Goriildiigii gibi hukuki sorumluluk netice
itibart ile para ile karsilanmakta olup, bu nedenle “tazminat sorumlulugu” olarak
adlandirilabilir. Hukuki sorumlulugun, maddi neticeli olmasi nedeni ile kisiler arasi
temel alacakli-borg iligkilerini diizenleyen bor¢lar kanununda tanimlanmistir. Borcun

tic temel nedeni vardir. Bunlar; s6zlesme, haksiz fiil ve sebepsiz zenginlesmedir.

2.4.1. Sozlesme

Iki ya da daha fazla kisi arasinda yapilan ve kosullarina uyulmas: yasayla
desteklenmis olan antlasmalardir. Tiirk Bor¢lar Hukuku sisteminde sézlesme serbestisi
ilkesi gecgerli olup genel olarak belirli bir bi¢imde yapilmasi zorunlu degildir.
Taraflarin birbirine uygun irade agiklamalariyla sozlii ya da yazili olabilir. iki kisinin
i¢ iradelerinin ayn1 konuda birlesmesi gerekir. Yazili sézlesmeler; drnegin tasinmaz
mal sozlesmesi satim sézlesmeleri, resmi yazili sekle tabidir. Tapu sicil memurlugu
ontinde, memur tarafindan yazilir ve deftere islenir. Evlilik S6zlesmesi ise nikah
memuru Oniinde ve sozlii olan bir sozlesmedir. Alim, satim, 6diing verme ve vekalet

sozlesmelerinde yazili olma sart1 yoktur. Sozlii de olabilir.??

Zimni Sozlesme ise kapali sozlesmedir. Yani, sozlesme taraflarindan birinin
sozlesmenin kurulmasi, degistirilmesi veya sona ermesi anlami c¢ikarilacak
davraniglart veya bu sekilde anlasilacak sessiz ve eylemsiz kalma halidir. Agik
sOzlesmede taraf iradesini agikca kelimeler ile ortaya koyarken zimni sozlesmede,

davranisindan veya tam tersi hareketsiz kalmasindan icaba uygun iradesi oldugu

125 https://baronet.istanbulbarosu.org.tr/karar_arsivi/karar/ara, 02.01.2015
126 Ates, a.g.e., 5.13-31
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sonucuna ulasilir. Ornegin peynirciden evine bir teneke peynir siparis eden birine,
peynirci ii¢ teneke peynir gonderse ve kisi bu peynirleri itiraz etmeksizin teslim alirsa
ve aradan makul bir siire gectigi halde iade etmezse, peynirci {i¢ teneke satmayi teklif
etmis, siparis eden kiside {li¢ teneke alarak bunu kabul etmis demektir. Satin alan
kisinin daha sonradan ben bir teneke istemistim bir teneke parasi verecegim deme

hakk1 yoktur. Peynirci ile aralarinda zimni sdzlesme olusmustur. 1%/

Sozlesme kurulmasi konusunda taraflarin sozlesme yapmaya ehil olup
olmadiklar1 yani hukuki ehliyet konusu dnemlidir. Medeni kanun kisileri ehliyetliler
ve ehliyetsizler olarak ayirir. Ehliyetliler, tam ehliyetli ve smurli ehliyetli olarak
ayrilirken, ehliyetsizler ise tam ehliyetliler ve sinirli ehliyetsizler olmak tizere ayrilir.

e Tam ehliyetliler; Resit, miimeyyiz ve kisitlanmamus, riza agiklamaya yetkili
olan 18 yasmi bitirmis, akli melekelerinde problemi olmayan kisilerdir.'?® Kendi
baslarina her tiir hukuki islemi yapabilirler. Yine 15 yasint dolduran kii¢ilk mahkeme
karar1 ile ve 18 yasini doldurmadigi halde velisinin izni ile evlenmis olan kisi tam
ehliyetlidir.2?® Hakeri’ye gore, resit olmayanlar i¢in ebeveynlerin izninin alinmasi bazi
durumlarda ideal olmayabilir. Ciinkii tére cinayetlerinin ¢ok oldugu iilkemizde kiirtaj
icin gelen 16 yasindaki bir kizin bu durumu ailesinden saklanmasini istemesi halinde
ailenin rizasinin alinmasi icin bilgilendirilmesi bir faciaya neden olabilir. Bu tiir
durumlarda ayirt etme yetenegine sahip kiiciigiin rizas1 yeterli olmalidir. 3

e Simirh ehliyetliler; tam ehliyetli olduklar1 halde bazi hususlarda ehliyetleri
sinirlandirilmug kisilerdir. Aslinda bu kisiler ayirt etme giicline sahiptir. Ancak kanun
koyucu baz1 hususlarda tek baslarina karar verme yeteneklerini kisitlamistir. Bunlarda
ehliyet asil smirlama istisnadir. Ornegin evli ¢iftler beraber aile konutu olarak
Ozgiilenmis olan evlerini, diger esin rizasi olmadan satamaz, kiraya veremez, ipotek
edemezler.

e Tam ehliyetsizler; fiilerinin sonuglarini idrak edemeyen kisilerdir. Bunlar yasi
kiigiik cocuklar ve akil hastalaridir. Herhangi resmi bir islemi kendi baslarina
yapamazlar.

e Smrh ehliyetsizler; bunlar ayirt etme giicii bulunmayanlar, kiiciikler ve

kisithilardir. Sinirhi ehliyetsizlerde kural ehliyetsizlik, istisna ehliyeti olmaktir.

127 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 48
128 Savag, a.g.e., 8. 297

129 Ates, a.g.e., s. 46-49

130 Hakeri, a.g.e., s. 341
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Bunlarda ehliyetsizlik asildir, yalniz bazi isleri yasal temsilcilerinin izni ile

yapabilirler.t3!

2.4.1.1. Hemsire ve Hasta arasindaki Sozlesme

Hasta ile saglik meslegi mensubu ve saglik kurumu arasinda tibbi miidahaleler

nedeni ile olustugu kabul edilen hukuki durum sézlesmedir.

Borglar kanununda genel olarak sozlesmeye aykirilik yani borglarin ifa
edilmemesinin sonuglar1 112 vd. maddelerde diizenlenmistir. BK m. 112 “Borg hig veya
geregi gibi ifa edilmezse borg¢lu, kendisine hi¢bir kusurun yiiklenemeyecegini ispat etmedikge,
alacaklinin bundan dogan zararim gidermekle yiikiimlidiir.” BK. 114. maddede s6zlesme
bor¢lusunun kusurlari ile ilgili genel ¢erceve ¢izilmistir. “Borglu, genel olarak her tiirlii
kusurdan sorumludur. Bor¢lunun sorumlulugunun kapsami, isin 6zel niteligine gore
belirlenir. Is dzellikle borglu igin bir yarar saglamiyorsa, sorumluluk daha hafif olarak
degerlendirilir. Haks1z fiil sorumluluguna iliskin hiikiimler, kiyas yoluyla s6zlesmeye
aykirilik héllerine de uygulanir.” Madde metninden anlagilacagir gibi bor¢lunun
sorumlulugu iistelendigi isin 6zelligine gore degerlendirilecektir. Yani isin kisiselligi,
taraflar i¢in arz ettigi onem ve meydana getirecegi neticeler taraflarin kusurlarinda ve
borglarini geregi gibi yerine getirmemelerinin neticelerinde degerlendirmeye alinir.
Dogal olarak, 1.000-TL 6demek zorunda oldugunuz bir kisiye borcunuzu
O0dememenizin meydana getirecegi netice ile yatalak bir hastaya bakma borcu olan
hemsirenin gilinlerce borcunu ifa etmemesi yani bakim hizmetini yerine

getirmemesinin neticeleri es degerde degildir.

Kanununda borca aykirilik halleri i¢in genel ¢erceve ¢izilmis ve borca gore
kusurun agirligi 6lgiit olarak alinmistir. Hasta ile saglik meslegi mensubu arasinda
tibbi miidahale nedeni ile olustugu kabul edilen hukuki durum agirlikli olarak
sozlesmedir. B.K. ya gore, taraflarin karsilikli ve birbirine uygun irade agiklamasinda
bulunmalar1 sézlesmenin olusmast i¢in yeterlidir. Hastanin muayene i¢in hekime
gitmesi ve hekimin hastay1 kabul etmesi s6zlesmenin olusmast igin yeterlidir.'®? Tiirk
mevzuatinda hekim ile hasta arasindaki tedavi iligkisi i¢in 6zel bir sdzlesme adi

diizenlenmemistir. Ancak doktrinde ve Yargitay ictihatlar1 ile gelisen kabule gore

131 Deryal, a.g.e., s. 31
132 Savas, a.g.e., s. 296
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hekim-hasta iligkisinin arz ettigi énem nedeniyle agirlastirilmis bir sorumluluk arz
etmesi gerektigi kabul edilir hale gelmistir. Mevzuatta bu sorumluluk degerini
karsilamaya en yakin, bor¢luya en iist seviyede sorumluluk yiikleyen sézlesme tipi
“vekalet sozlesmesidir.” Yani, hekim ve hasta arasinda vekalet s6zlesmesi vardir.
Vekalet Sozlesmesi, 6098 sayili Borglar kanunun 502. ve devami maddelerinde
tanimlanmistir. Borglar Kanun vekalet sozlesmesini m.502, Vekalet Sozlesmesi,
vekilin vekalet verenin bir isini gérmeyi veya islemini yapmayr istlendigi
sOzlesmedir..” seklinde tanimlamistir. Bor¢lar Kanunu m.506. “Vekil, vekalet borcunu
bizzat ifa etmekle ylikiimliidiir. Ancak vekile yetki verildigi veya durumun zorunlu ya
da teamiiliin miimkiin kildig1 hallerde vekil, isi bagkasina yaptirabilir. Vekil iistlendigi
is ve hizmetleri, vekalet verenin hakli menfaatlerini gozeterek, sadakat ve 6zenle
yiriitmekle ylikiimlidiir. Vekilin  6zen borcundan dogan sorumlulugunun
belirlenmesinde, benzer alanda is ve hizmetleri tistlenen basiretli bir vekilin gostermesi
gereken davranis esas alinir ise bor¢luya ( hekime ) sadakat ve 6zen borcu yiiklemistir.

Vekil miivekkiline ( hasta ) kars1 en ufak kusurundan dahi sorumludur.” denilmektedir.

Buna gore; vekalet doktora, hastanin talepleri ve menfaati dogrultusunda
uygun olan tedaviyi belirlemeyi ve doktora basarili sonu¢ garantisi olmadan bagimsiz
olarak yapma gorevini yiikleyen bir akittir. Doktor tedaviyi belirler, hasta ise tedaviye
karisamaz. Yapilan isin sonucu garanti edilemez. Hekim-hasta arasinda tipik ( 6zel )
olarak kanunda diizenlenmis bir sdzlesme tiirii yoktur. Bu iligkide tipik sdzlesmeye en
yakin temel kavram ise “Aydimlatilmis Onamdir.” Tiirk Tabipleri Birligi Hekimlik
Meslek Etigi Kurallari’na gore, madde 26. Aydimnlatilmig onam; “Hekim hastasini,
hastanin saglik durumu ve konulan tani, 6nerilen tedavi yonteminin tiirii, basar1 sansi
ve siiresi, tedavi yonteminin hastanin sagligi i¢in tasidigi riskler, verilen ilaglarin
kullanilig1 ve olast yan etkileri, hastanin 6nerilen tedaviyi kabul etmemesi durumunda
hastaligin yaratacagi sonuglar, olast tedavi segenekleri ve riskleri konularinda

aydinlatir”t®3

seklindedir. Hastanin doktor tarafindan yapilacak tedavi ve tedavinin
muhtemel sonuglari, riskleri ve olasi komplikasyonlar hakkinda bilgilendirilmesi ve
bunun yazili olarak imza altina alinmasi aydimnlatilmis onam olarak adlandirilir.
Hekimlik Meslegi Etigi Kurallar1 26. Maddesinde aydinlatmanin kapsamina yer
verilmistir. Buna gore; hastanin saglik durumu ve konulan tani, onerilen tedavi

yontemi, tedavinin siiresi ve etkinligi, tedavinin riskleri, verilecek ilaglar ve yan

133Tiirk Tabipler Birligi, Aydinlatilmis onam kilavuzu,2013, www.ttb.org.tr, 26/03/2015
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etkileri, tedavinin yapilmamasi durumunda hastaligin seyri, diger tedavi alternatifleri

ve riskleri konusunda hasta aydinlatilir.}3

Vekalet sozlesmesi, yazili oldugu gibi sozliide olabilir. Ancak yazili olmasi
kabul edilendir. Hastanin hekim yada saglik personeline tedavisi igin bagvurmasi ve
hekim yada saglik personelinin hizmeti vermeye baslamasi ile aralarinda vekalet
sOzlesmesi kurulmus olur. Doktorun tedavi se¢imindeki serbestligi, meslege sadakat
ve Ozen yikiimliliigii, hastaya zarar vermeme ilkesi ile sinirlidir. Gerekli 6zen ve
standartlara uyulmus fakat hasta iyilesmemisse sozlesmeye aykiri davranista
bulunulmamistir. Aydinlatilmis Onam Hekim tarafindan hastanin hastanede teshis ve
tedavi asamalarinda hastanin onaymnin alinmasi ve hekim tarafindan
bilgilendirildiginin ispat1 i¢in alinmaktadir. Hasta okuyup, anlayarak, tedaviyi kabul
ettigine dair imza atar, hekim ise hastasini bilgilendirdigine dair imzalar. Bu sekilde
aralarinda yazili bir s6zlesme yapilmis olur Hasta ile hekim arasindaki sdzlesme
acik(sarih) olabilecegi gibi, zimni (kapali) olarak da kurulabilir. Bir 6rnek verecek
olursak hekim hastaya “suraya uzanin” dedigin de hastanin sdylenen yere uzanmast ile
aralarin da zimni bir sézlesme kurulmus olur. Bu sekilde aydinlatilmis onam
vasitasiyla kurulan sézlesme iliskisinde borcun geregi gibi ifa edilmemesinde vekalet

sozlesmesinin ihlali halinde tatbik edilecek kurallar devreye girer.:*®

Hemsirelik mesleginde de hekim ve hasta arasindaki sozlesme gibi vekalet
sozlesmesi vardir. Hekim tarafindan hastaya imzalatilan Aydinlatilmis Onam
yapilacak tetkik ve tedaviye dair bilgiyi icerdiginden, hastanin tedavisi hekim istemine
istinaden hemsire tarafindan yapildigindan, hekim ile hasta arasinda kurulan
s0zlesmenin hemsire ile hasta arasinda da kuruldugu varsayilabilir. Hasta Haklar
Yonetmeligi’nin 31/2. Maddesine gore; “hastanin, uygulanacak tibbi miidahale i¢in
verdigi riza, bu miidahalenin gerektirdigi sair tibbi islemleri de kapsar”.'*® Yani
verilen riza ile o tedavi siirecindeki yapilan biitiin islemler ve bakim hizmetlerini de
kapsamaktadir. Ancak bu durum tartismalidir. Ciinkii burada sdylenen “tedavi

stirecindeki bakim hizmetini kapsar” ifadesi, hemsirenin bagimsiz rolii ile hastada

134 Hakeri, a.g.e., s. 302-303
1% Savas, a.g.e., 5.296-297
136 Hasta Haklar1 Yonetmeligi, Resmi Gazete, Say1: 23420, Tarih: 01.08.1998.
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baska bir sorun tespit ettiginde yapacagi bakim faaliyetlerini kapsamadig1 anlaminda

anlasilabilir. 1%

Hemsirelerin  hukuki sorumluklar1 temelde so6zlesme sorumlulugundan
kaynaklanir. Zira, Hemsire ile hasta birey arasinda hasta servise kabul edildigi an agik
veya ortiilii bir akit olusur. Uygulamada hastaneye veya tibbi kuruma kabul edilen
hastaya yatis aninda Aydinlatilmis Onam Formu imzalatilmaktadir. Bu imza ile hasta
tedaviyi ve tedavi cergevesinde yapilacak tibbi miidahaleleri kabul etmekte, saglik
personeli ise teshis ve tedavi i¢in en iist seviyede Ozen gOsterme borcunu
iistlenmektedir. Aydinlatilmis Onam Formu hekimler i¢in diizenlenmis, hastaligin
teshis ve tedavi agsamalarini i¢ine alan ve hastay1 bu asamalar hakkindan bilgilendiren
bir formdur. Hekim onami almakla sorumludur. Aydinlatilmis onam Hemsirelik
mesleginin temeli olan bakim hizmetlerini kapsamamaktadir. Bu durum hemsirelik
mesleginin Oniinde bir sorun olarak durmaktadir. Zira hemsire tarafindan bakimi
yapilan bir hastanin, yapilan bakim neticesinde kotiilestigini ifade ederek hemsirenin
rizast olmadan miidahale ettigini iddia etmesi halinde hastanin imzaladig1
aydinlatilmis onam formu hemsirelik hizmetini kapsamadigindan yetersiz
kalmaktadir. Her ne kadar yukarida bahsettigimiz gibi Hasta Haklar1 Yonetmeligi
alinan aydinlatilmis onamin yeterli oldugunu ve tibbi miidahalenin gerektirdigi biitiin
tibbi islemleri de kapsadigini ifade etse de hemsirenin yaptigi bakimi kapsadig: agik
bir sekilde yazili olmadigindan, bu durum hemsireyi yazili akdin saglayacagi hukuki

korumadan yoksun birakmaktadir. 138

Hasta ile kurulan s6zlesmeler de bazen hasta vesayet altinda olabilir. Bazi
kiiciik ¢ocuklarin anne- babasi ya da velisi bulunmayabilir. Akil hastalar1 ve zeka
oziirliilere tibbi islem yapilabilmesi i¢in izin alinirken vasisinin izni gerekir. Bazen
vasisi kotli niyetli olarak yapilacak isleme izin vermezse, hakimin izni gerekir. Boyle
bir izni, ilgili hekim ve hastane yetkilileri ister. Akil hastalig1 ya da az miktarda zeka
geriligi olan bir kisi kanuna gore tam ehliyetsiz sayilmamistir. Bu nedenle hastanin
yasal temsilcilerinin yan1 sira hastanin kendisinden de izin alinmalidir. ileri zeka

geriligi olan yada sizofreni gibi akil hastaligi bulunan kisilere kanunlar hukuki

187 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 48-49
138 Ates, a.g.e s., 41-44
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ehliyetsiz olarak nitelemistir. Bu kisilerin yasal temsilcisinden, yapilacak tibbi

miidahale i¢in izin almir. ¥

On bes yasini1 doldurmus ve on sekiz yasindan kii¢iik ¢ocuklara, islem igin izni
sorulur ve ayrica vasisinden de izin alinir. Bu ¢ocuklarda anne-baba onay verse dahi,
cocuk onaylamaz ise miidahale yapilamaz. On bes yasin altindaki ¢ocuklarda anne-
baba ya da vasisinin onay1 gerekir. Anne ya da babadan biri onay vermezse miidahale
yapilamaz. Boyle bir durumda, aile mahkemeleri onay verirse miidahale yapilabilir,
(Velayetin mahkeme karar1 ile tek veli tarafindan kullaniliyor olmasi durumu

saklidir). 140

Medeni kanuna gore evlilik yas1 18°dir. 17 yasin1 dolduranlar anne-baba ya da
vasisinin izni ile, 16 yasin1 dolduran kisiler ise mahkeme karar1 ile evlenebilirler.
Kadin dogum hemsireliginde hastanin yasi bu ylizden 6énemlidir. Clinkii tilkemizde
dini nikah ile evlenmis ve hamile kalmig ¢cocuk anneler azimsanmayacak kadar ¢oktur.
Hastalarin basvurularinda bu durum dikkate alinmaktadir. Medeni kanunun 11/2
maddesi evli kisileri resit (ergin) kabul etmistir. 16 yasin1 doldurmus evli kisiler resit
kabul edilir ve bu kisiler kendileri ile ilgili her konuda irade beyaninda bulunabilirler.
Medeni Kanunun 12. Maddesine gore 15 yasini dolduran kisiler veli izni ile alinan
mahkeme karar1 neticesinde ergin kabul edilebilirler. Bu saydigimiz kisiler tam

ehliyetli olup tedavisi i¢in kendi onaylar1 yeterli olacaktir.*!

Hasta Haklar1 Yonetmeligi’nin 20. Maddesine gore, hasta teshis bakimindan
aydinlatmay1 istemeyebilir. Hasta kendisine, ailesine ve yakinlarina bilgi verilmesini
istemeyebilir. Aydinlatmay istemeyen hasta bunu agik ve yazili olarak belirtilmelidir.

Burada zimni sozlesme gegerli degildir.42

Ulkemizde kadim dogum servislerine, hastanelere ve acil servislere pek ¢ok
hasta gelmekte, saglik sektorii gok yogun galigmaktadir. Akil hastasi ya da ¢ocuk yasta
hamile kalan pek cok hasta, hastanelere bagvurmakta bu hastalarin doktor ve

hemsireler tarafindan tedavi ve bakim hizmetleri planlanmakta ve yiiriitiilmektedir. Bu

139 Savas, a.g.e., s. 135
140 Ates, a.g.e., 5.48

141 Ates, a.g.e., 5.49

142 Hakeri, a.g.e., s. 312
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nedenle Kadin Dogum hemsirelerinin hukuki olarak kendilerini koruyabilmeleri i¢in

yukarida anlatilan durumlar1 bilmeleri ve buna gore gorevlerini ifa etmeleri gerekir.

2.4.1.2. Kamuda Cahisan Hemsire ve Hasta Arasindaki Sozlesme

Devlet hastanesinde ¢alisan hekim ve hemsireler kamu personelidirler.
Gérevlerini yerine getirirken verdikleri hizmet, idari eylem ve islemdir. idare hukuku
kapsaminda gorev yaparlar. Devlet hastanesine bagvuran hasta ve hekim arasinda bu
nedenle vekalet s6zlesmesi yoktur, zira burada bir s6zlesmede yoktur. Hastaya verilen
saglik hizmeti bir kamu hizmetidir. Burada hemsire yada doktora yaptiklar1 bir kusur
nedeni ile agilacak davalar hizmet kusuru nedeni ile devlet aleyhine agilir. Bu durum
Anayasanin 129/3 maddesinde diizenlenmistir. Buna gore; “Memurlar ve diger kamu
gorevlilerinin yetkilerini kullanirken isledikleri kusurlardan dogan tazminat davalari,
kendilerine riicu edilmek kaydiyla ve kanunun gosterdigi sekil ve sartlara uygun
olarak, ancak idare aleyhine agilabilir.”*3

Yine 657 sayili Devlet Memurlart Kanunu m. 13 “Kisiler kamu hukukuna tabii
gorevlerle ilgili olarak ugradiklar1 zararlardan dolayr bu gorevleri yerine getiren
personel aleyhine degil, ilgili kurum aleyhine dava acgarlar.” (657 sayil1 14.07.1965
tarihli devlet memurlar1 kanunu) Bu diizenlemeye gore kamuda g¢alisan hemsirenin
sahsina dogrudan dava agilamaz. Idare calisanlarinin yaptigi hukuka aykiri tiim
eylemlerinden sorumludur. Kisaca bir hemsirenin gorevini ifa ederken kusurlu eylemi
neticesinde meydana gelen zarar1 devlet tazmin eder. idare daha sonra dilerse bunu
calisanindan geri alabilir. Ancak, arada s6zlesme olmamasi kamuya bagli doktor veya
hemsirenin hastaya karsi olan sorumlulugunu azaltmaz. Bilakis, sorumluluk yine
vekalet sozlesmesinde oldugu gibi agirlik tasimaktadir. Yani, hastaya zarar verilip
verilmedigi yine vekalet s6zlesmesi varmis gibi degerlendirilir, ancak dava idareye

karst agilir. 14

Kamu da galisan hemsirenin hukuka aykir1 eyleminden dolay1 meydana gelen
zararin tazmini i¢in agilan davalar idare, mahkemelerinde goriiliirken, 6zel sektorde
davalar asliye hukuk mahkemelerinde goriilmektedir. Hemsirenin fiilinin sug teskil

etmesi durumunda, hemsirenin cezalandirilmasi igin agilan davalar ise hemsirenin

143 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 31-32
144 Savas, a.g.e., 5.234-235
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sahsina karst sucun islendigi yerdeki asliye veya sugun agirligina gore agir ceza
mahkemesinde goriiliir. 6100 sayili Hukuk Usulu muhakemeleri kanunun 16. maddesi
geregi haksiz fiilden kaynaklanan tazminat davalari davacinin tercihine gére haksiz
fiilin islendigi, zararin meydana geldigi yahut meydana gelme ihtimalinin bulundugu

yer yada zarar grenin yerlesim yeri Asliye Hukuk mahkemesinde acilabilir.'%®

Kamuda ¢alisan hemsireye agilan ceza davalarinda savcilik dogrudan dava
acamaz, sorusturma ve kovusturma yapamaz. Savcilifin ilk O6nce sorusturma izni
verilmesi i¢in idareye bagvurmasi gerekir. Idarenin sorusturma izni vermemesi

durumunda savcilik sorusturma yapip dava agamayacaktir.4®

2.4.1.3. Vekaletsiz is Gorme

Hastanin acil miidahale edilmesi gereken ancak hastanin rizasinin alinamadigi
durumlarda, hastanin yararina sézlesme kurulmadan yapilan miidahaleler vekaletsiz

is gdorme gergevesinde ele alinir.}4’

Bu durum Borglar Kanunu 526-528 maddeleri arasinda diizenlenmistir. Bunlar;
is gorenin hak ve borglari, isin goriilmesi ile ilgili, Tirk BK’nin 526. maddesi su
hiikkme yer vermektedir: Vekéleti olmaksizin bagkasinin hesabina isgoren, o isi

sahibinin menfaatine ve varsayilan iradesine uygun olarak gérmekle ylikiimliidiir.

Sorumluluk ile ilgili olarak BK’ nin 527. maddesi; vekaletsiz is goren, her tiirlii
thmalinden sorumludur. Ancak, is goren bu isi, is sahibinin karsilastig1 zarar1 veya
zarar tehlikesini gidermek iizere yapmigsa, sorumlulugu daha hafif olarak
degerlendirilir. Is goren, is sahibinin agik¢a veya ortiilii olarak yasaklamis olmasina
karsin bu isi yapmissa ve is sahibinin yasaklamasi da hukuka veya ahlaka aykiri
degilse, beklenmedik halden de sorumlu olur. Ancak, 1§ goren o isi yapmamis olsaydi
bile, bu zararin beklenmedik hal sonucunda gergeklesecegini ispat ederse
sorumluluktan kurtulur. Is gorenin ehliyetsizligi; 528. madde is goren, sozlesme

ehliyetinden yoksunsa, yaptigi islemden ancak zenginlestigi 6l¢iide veya iyi niyetli

5 Ates, a.g.e., 5.243-244
146 Ozcelik ve digerleri, a.g.e., s 52-53
147 Savas, a.g.e., s. 295
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olmaksizin elinden ¢ikardig1 zenginlesme miktartyla sorumlu olur. Haksiz fiillerden

dogan daha kapsamli sorumluluk saklidir. 148

Hekim ile hasta arsinda vekalet s6zlesmesi vardir. Ancak bazen gegerli bir
sozlesme kurulma imkani bulunamamis olabilir. Bu hallerde tabip hastasinin
tedavisini vekaletsiz is goren olarak gerceklestirir. Hekim hastanin istegi disinda,
hastanin iyiligi icin tibbi miidahalede bulunur. Ornegin hastanin bilincinin kapali
olmast ve midahalenin zorunlu oldugu durumlarda yapilan tedavi vekaletsiz is
gormedir. Tibbi Deontoloji Nizamnamesinin ti¢iincii maddesi bu konuda diizenleme
getirmistir. “Tabip, vazifesi ve ihtisas1 ne olursa olsun, gerekli bakimin saglanamadigi
acil vakalarda, miicbir sebep olmadikca ilke yardimda bulunur.”**® denilmistir. Hayati
tehlikesi olan durumlarda hekim tibbi miidahale yapmaz, ihtisas1 olmadigi gerekgesi
ile hastay1r gonderir ve hasta vefat ederse miidahale yapmayan hekim sorumlu
tutulur.?® Bu durum kanaatimizce hemsireler i¢inde gegerli olmalidir. Bu konuda
yasada bir diizenleme olmamakla birlikte acil hallerde doktoru bekleyemeyecek kadar
acil olgularda ya da doktor sayisi1 yetersizligi nedeni ile doktorun gelemedigi hallerde,
hemsire hastaya miidahale etmelidir. Ancak hemsirelik mesleginin heniiz gorev ve
yetkileri bile heniiz tam olarak belirlenebilmis degildir. Baz1 kurumlarda hemsireye
vazife olarak verilen gorevler bir digerinde doktorun vazifesi olabilmektedir. Ornegin
baz1 kurumlar hemsireye idrar sondasi takilma isini kesinlikle yaptirmaz, oysaki
hemsireler bunun egitimini okulda almistir ve bagka bir kurumda uyguluyordur. Bu
nedenle kanaatimce yukarida hekimler igin gegerli olan durumlar hemsireler iginde
gegerli olmalidir. Ciinkii hemsirelerde bazi vakalarda hastaya rizasi disinda miidahale
etmek zorunda kalabilmektedirler. Hastanin bilincini kaybetmesi, hastanin kendine
zarar verme durumu ya da zarar verme ihtimalinin olmasi, acil miidahale gereken
hastanin resit olmamasi ve yakinin da bulunamamasi durumunda, hemsire hastaya riza
disinda miidahale edebilecegi gibi doktora ulasamadig1 ve hastaya hemen miidahale
edilmesi gereken hallerde yetkili olmasa da doktorun yerine gegerek ilk miidahaleyi

151

yapabilir.

148 Ates, a.g.e., 5.28-29
149 Ates, a.g.e., s 30

150 Ates, a.g.e., 5.64-65
%1 Deryal, a.g.e., s.76
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Yatakli tedavi kurumlari Isletme Yonetmeliginin 57. maddesine gore;
“(Degisik madde: 5 Mayis 2005 - 25806) Agir ve acil miidahaleyi gerektiren hastalar
miiracaatlar1 halinde yatakli tedavi kurumlarina sosyal gilivencesine bakilmaksizin
derhal kabul edilir. Gereken her tiirlii tibbi miidahaleler zamaninda yapilir, islemleri

daha sonra tamamlanir”?°? seklindedir.

Bir hemsirenin normal sartlar altinda hastaya doktorun istemi disinda tedavi
yapma ve miidahalede bulunma yetkisi bulunmamaktadir. Kanunlarimiza gore tibbi
miidahaleye yetkili olmayan Kkisinin yaptigi miidahale hukuka aykiridir. Nitekim |,
Tababet ve Suabati Sanatlarmnin Tarzi icrasina Dair Kanun Madde 1 — (Degisik:
11/10/2011-KHK-663/58 md.) “ Tiirkiye Cumhuriyeti dahilinde tababet icra ve her
hangi surette olursa olsun hasta tedavi edebilmek i¢in tip fakiiltesinden diploma sahibi
olmak sarttir.”*®® demek suretiyle bu hususu belirlemistir. Yetkisi disinda miidahalede
bulunan kisiler bu yasaya gore su¢ islemis olurlar ve taksirle iglenen bir eylemdir.
Ancak yukarida bahsettigimiz acil miidahale gerektiren haller, hastanin hayatini tehdit
eden durumlarda hemsirenin miidahalesi zorunlu olabilir. Bu durumda hasta ile
arasinda vekaletsiz is gdrme olusur. ©®* Hukuka aykiri olamaz ve hatta bu tiir
miidahaleler, tip konusunda higbir bilgisi olmayan vatandas tarafindan da yapilabilir.
Omegin denizde bogulan bir kisiye ¢evredeki kisilerin miidahale etmesi hukuka aykiri
degildir. Clinkii burada bir zorunluluk vardir. Hastanelerde bu tiir acil miidahaleler i¢in
olusturulmus bir ekip vardir. Bu ekip mavi kod ekibi olarak adlandirilir, doktor,
anestezi, hemsire ve giivenlik gibi meslek dallarindan olusturulmustur. Acil
durumlarda hastanin durumunu ilk fark eden hemsire ya da doktor bu ekibi ¢agirir.
Ekip gelene kadar hemsire ilk miidahaleleri yapmaya baslayabilmelidir. Ancak
kanunlarimiz hemsireyi bu tiir durumlarda koruma ag¢isindan net degildir. Bu nedenle
hemsireler bu tiir durumlarda miidahaleden ¢ekinmekte ve yanlis bir miidahalede

bulunurum korkusu ile bildikleri hususlarda dahi miidahaleden korkmaktadirlar.

1928 yilinda yiirtirliige girmis olan Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi
Icrasina Dair Kanun 1. maddesi tibbi miidahalenin sadece tedavi kismindan ve sadece
hekimlik mesleginin icrasindan bahsetmektedir. Ancak diger maddelerinde diger
saglik meslegi tiyelerinden de bahsederek sadece hekimligi diizenleyen bir kanun

olmadigin1 gostermektedir. Savas’in bu konudaki kanaatine gore; 1928 yilindaki

152 Resmi Gazete, Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligi,2005,

www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2005/05/20050505-12.htm, ,11.05.2015

153 Tiirk Tabipler Birligi, Hekimler i¢in Mevzuat , 2005,
http://www.ttb.org.tr/mevzuat/index.php?option=com_content. ,05.04.2015
15 Ates, a.g.e., 5.233-235
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mesleklere iligkin kurallar1 belirlediginden ve su anda bu mesleklerdeki egitim ve
profosyonelligin o yillara gore ileri seviyede oldugundan tibbi miidahaleyi sadece
hekimlerin yapabildigi goriisiine katilmamistir.®® Nitekim su anda hemsirelik meslegi
de lisans diizeyinde egitim veren fakiilte olmus bir meslektir. 1928 yilinda hemsirelik
ortaokul diizeyinde ki egitimin yeterli oldugu bir meslek iken, su anda hemsirelik

lisans diizeyinde egitim veren fakiilte olmus bir meslektir.

Tababet Kanunu’nun 3. maddesinin 3. fikrasinda, Saglik Bakanlig1 tarafindan
acilan okullarda basar1 ile mezun olan saglik gorevlilerinin bakanlikca tasdik edilmis
diplomalarinda yazan konularda hastaya tibbi miidahalede bulunabilecegi
belirtilmigtir. 2005 yilinda 3. maddenin 2. fikrasinda degisiklik yapilmis ve acil tip
tekniker ve teknisyenlerinin acil tibbi yardim ile sinirli olmak kosulu ile hastaya
miidahale edilebilecegi belirtilmistir. Savag’a gore ” hukuka uygun tibbi miidahaleyi
yapabilecek kisiler saglik meslegi mensuplaridir.” Ancak saglik meslegi
mensuplarinin hepsinin tibbi miidahalede bulunma yetkisi yoktur. Yetkili olduklar
alanda tibbi miidahalede bulunabilirler. Hekimin oneri ile ilag yapan bir hemsirenin
ilact dogru yol, dogru zaman ve dogru sekilde vermesindeki sorumluluk hemsireye
aittir. 1%

Ornegin bir kadin dogum hemsiresinin dogum yaptirma yetkisi yoktur. Ancak
bebegin ve annenin hayati tehlikeye girmisse ya da dogum eylemi baslamis ve
doktorun bulunmadigi ya da yetersiz oldugu bir durum olugmasi durumunda
(doktorlarin bagska hastaya miidahale etmesi yada doktor gelene kadar bekleme
durumunun olamadigi haller-zorunluluk hali) hemsire yetkili olmadigi halde
miidahalede bulunabilmelidir. Kadin dogum servisinde yatan hastanin yataginda ¢ok
fazla kanamaya bagli bilincini kaybetmesi durumunda doktor gelene kadar hastaya
miidahalede bulunmak zorunda kalabilir. Burada hastanin rizas1 yoktur. Ancak hayati
tehlike oldugundan hemsire miidahale etmelidir.. Ayni sekilde kendine zarar veren bir
hastay1 kisitlayici1 6nlemler almak hastanin rizasinin olmadigi bir durumdur. Ayrica bu
durumda doktorunda istemi olmayabilir. Doktora haber verilip, doktor mahale gelene
kadar belli bir siire gececektir ve hemsire hastay1r korumak icin kisitlama yapmak
mecburiyetindedir. Normal sartlarda bir hemsire doktor istemi olmadan kisitlama

yapamaz. Ancak acil haller istisna olusturabilmelidir.*’

1% Savas, a.g.e., 5.64
1% Savas, a.g.e., s.71
157 Savas, a.g.e., 5.67-68
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Buradaki asil sorun hemsirenin vekaletsiz is gérme olarak adlandirilabilecek
bir miidahalesi ile hastaya zarar vermesi durumunda hukuki ve cezai sorumlulugu olup
olmayacag1 konusudur. Hekimler mevzuatla vekaletsiz is gérme olarak adlandirilan
bir miidahaleleri neticesinde zarar meydana gelmesi durumunda hukuki korunmaya
sahipken ayni koruma hemsireler i¢in mevcut degildir. Ancak kimi yerde hemsirelik
ve hekimlik iglemlerinin i¢ i¢e ge¢mis olmasi hemsirelerinde tibbi egitim ve bilgi
birikimine sahip olmasi nedeni ile vekaletsiz is gorme sayilabilecek fiilleri ile hastaya
zarar vermesi durumunda da hukuki korunmaya sahip olmasi gerekir. Esasen anlik
miidahalesi ile insan hayatin1 kurtarabilecek pozisyonda calisan hemsirenin boyle bir
durumda harekete gegmekte tereddiit yasamamasi i¢in de bdyle bir hukuki korumaya
sahip olmasi1 gerektigi aciktir. Yani her an 6liimle hayat arasinda ¢alisan hemsirenin
acil bir durumda yanlis bir sey yaparsam basim derde girer endisesi tasimamasi

gerekir.

2.4.1.4. Iznin Aranmadig Durumlar:

Hekimlerin baz1 hallerde hasta veya vasisinden miidahale i¢in izin almalari
gerekmez. Bunlardan biri yukarida bahsettigimiz acil, hayati tehlikesi olan

durumlardir. Hukukumuzda iznin aranmayacagi iki durum vardir.

1. Kamu diizeni ve kamunun saglifinin korunmasi yoniinden tibbi
miidahaleler,
2. Ceza hukuku sistemi yoniinden tibbi miidahalelerdir.

Birinci maddeye Ornek olarak salgin hastaliklar: verebiliriz. Salgin hastaliklar
kamu saglhigini ilgilendiren biiyiik bir sorundur. Bir salgin hastalik durumunda kisilere
zorunlu olarak miidahale edilir. Hatta bu miidahale salgin hastaligin goriildiigii ev,
apartman ve mahalleyi karantina altina alacak sekilde bile olabilir. Buralarda yasayan
kisiler zorunlu olarak asilanabilir. Bu durumda izin aranmaz Ayrica intihar etmesi
nedeni ile bilinci kapali bir hastanin yakinina ulagilamamasi durumunda izin aranmaz.
Akil hastaligr gibi baskalarinin giivenligini tehdit eden durumlarda da izin aranmasi

gerekmez. 18

1% Deryal, a.g.e., s.113
68



Umumu Hifzisthha Kanunu’nun 57, 67, 72, 73, 74 ve 284. maddeleri kolera ve
bazi lekeli humma, karahumma, ¢igek, difteri, menenjit, cocuk felci, uyku hastaligi,
dizanteri, kizil, sarbon, kizamik vb. gibi salgin hastaliklarda hekim muayenede
yetkilidir. Hekim hukuken engellenemez. Engellemenin cezai sorumlulugu vardir.
TCK’ nin 195. maddesine gore; “Bulasict hastaliklardan birine yakalanmis veya bu
hastalilardan 6len kimsenin bulundugu yerin karantina altina alinmasina dair yetkili
makamlarca alinan tedbirlere uymayan kisiye, iki aydan bir yila kadar hapis cezasi ile

cezalandirilacag: hilkkme baglanmistir.””*>°

Hekimlerin bu gibi durumlarda yaptiklar1 tibbi miidahaleler hukuken giivence
altina alinmistir. Bu durum, hemsireler i¢in de gegerli olmalidir. Ozellikle kadin
dogum hemsireleri, bir annenin saglhiginin korunmasinda goérevli olduklarindan, bu
ayn1 zaman da dogacak bebegin ve dolayisi ile toplumu olusturacak yeni nesillerin
korunmasi demektir. Kadin dogum hemsireleri verdikleri hizmet dolayisiyla 6nemli
bir konumda bulunmaktadirlar. Serviste ¢alisan bir kadin dogum hemsiresi 6zellikle
ndbet kosullarinda doktor sayisi azaldigindan hastalarla birebir ilgilenmekte ve bazen
doktorun gbzden kagirabildigi bir durumu daha 6nce fark edebilmektedir. Nitekim .....
Hastanesinde kadin dogum servisine gece nobet kosullarinda alerji tanist ile 3 aylik
hamile hasta yatirilmistir. Hastay1 4 kisilik odaya alan hemsire, daha sonra hastanin
atesinin ¢ikmaya basladigini fark eder ve bulasici olabilecegini diisiinerek hastayi tek
kisilik bir odaya yerlestirir. Aslinda hasta kizamiktir. Ancak acile bagvurusunda
semptomlarin net olmamasi nedeni ile tani konulamamistir. Hemsirenin hastay1
kisitlayarak izole etmesi, hastaligin diger gebe hastalara gegmesini engellemistir.
Kizamik hastaligi hamileler ve cocuklar i¢in ¢ok ciddi hasarlar verebilen hatta
oldiirebilen ve ¢ok hizli bulasan bir hastaliktir. Mikroorganizmalar agiz ve burun
bosluguna yerlestiginden damlacik yolu ile hapsirma, okslirme ile diger kisilere
bulagmaktadir. Burada goriildiigii gibi hemsirenin hastanedeki roliiniin 6nemi
yadsinamaz. Bu nedenle hukuki koruma altinda olan hekimler gibi hemsirelerde bu
koruma altina alinmali ve yukaridaki kanun hiikiimleri hemsireler icinde gecerli
olmalidir. Hemsgire kisitlama kararin1 doktora ulagilamadigi hallerde, hastanin durumu
netlesinceye kadar bagimsiz olarak verebilmeli ve bu nedenle hukuken sorumlu

tutulmamalidir.

159 Ates, a.g.e., 5.49-50
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Miidahalede hasta izninin aranmadigi ikinci durum ceza hukuku geregi yapilan
tibbi miidahalelerdir.’®® CMK’ nin 75 ve 76. maddelerinde baz1 durumlarda kanit elde

etmek i¢in tibbi islemler yapilmasi hususu diizenlenmistir.

Stipheli veya sanigin beden muayenesi ve viicudundan 6rnek alinmasi CMK
madde 75’ de diizenlenmistir. (Degisik madde: 25/05/2005-5353 S.K./2.mad) Buna
gore; (1) Bir suca iliskin delil elde etmek i¢in silipheli veya sanik iizerinde i¢ beden
muayenesi yapilabilmesine ya da viicuttan kan veya benzeri biyolojik drneklerle sac,
tiikkiiriik, tirnak gibi ornekler alinabilmesine; Cumhuriyet savcist veya magdurun
istemiyle ya da re'sen hakim veya mahkeme, gecikmesinde sakinca bulunan hallerde
Cumhuriyet savcist tarafindan karar verilebilir. Cumhuriyet savcisinin karari,
yirmidort saat icinde hakim veya mahkemenin onayma sunulur. Hakim veya
mahkeme, yirmidort saat i¢inde kararini verir. Onaylanmayan kararlar hiikiimstiz kalir

ve elde edilen deliller kullanilamaz.

(2) I¢c beden muayenesi yapilabilmesi veya viicuttan kan veya benzeri
biyolojik ornekler alinabilmesi i¢in miidahalenin, kisinin sagligima zarar verme

tehlikesinin bulunmamasi gerekir.

(3) I¢ beden muayenesi veya viicuttan kan veya benzeri biyolojik drnekler

alinmasi, ancak tabip veya saglik meslegi mensubu diger bir kisi tarafindan yapilabilir.

(4) Cinsel organlar veya aniis bolgesinde yapilan muayene de i¢ beden

muayenesi sayilir.

(5) Ust smin iki yildan daha az hapis cezasini gerektiren suclarda, kisi
tizerinde i¢ beden muayenesi yapilamaz; kisiden kan veya benzeri biyolojik drneklerle

sag, tiikiirlik, tirnak gibi 6rnekler alinamaz.

(6) Bu madde geregince alinacak hakim veya mahkeme kararlarina itiraz

edilebilir.

(7) Ozel kanunlardaki alkol muayenesine ve kan drnegi alinmasma iligkin

hiukiimler saklidir.

160 Ates, a.g.e., 5.187
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Stipheli veya saniktan, kan ve benzeri biyolojik Ornekler alinmasi igin
stiphelinin 1. maddede belirtildigi gibi mahkeme karari ile getirilmis olmas1 gerekir.
Kisinin rizas1 aranmaz. Yapilacak islem kisinin sagligina zarar verebilecek bir islem
olmamalidir. Ayrica alinan materyal agzi kapali ve miihiirlii olarak adli tibba
gotiirtilmek iizere polise teslim edilmelidir. Bu maddeler 3. maddede belirtildigi gibi
saglik meslegi mensubu kisiler tarafindan alinabilir ibaresinden dolay1 hemsireleri de

ilgilendirir. 16

Diger kisilerin beden muayenesi ve viicuttan 6rnek alinmas1t CMK, madde 76
da diizenlenmistir (Degisik madde: 25/05/2005-5353 S.K./3.mad) (1) Buna gore; “Bir
suca iligkin delil elde etmek amaciyla, magdurun viicudu iizerinde dis veya i¢ beden
muayenesi yapilabilmesine veya viicudundan kan veya benzeri biyolojik drneklerle
sag, tiikiiriik, tirnak gibi 6rnekler alinabilmesine; sagligini tehlikeye diisiirmemek ve
cerrahi bir miidahalede bulunmamak kosuluyla; Cumhuriyet savcisinin istemiyle ya
da re'sen hakim veya mahkeme, gecikmesinde sakinca bulunan hallerde Cumhuriyet
savcist tarafindan karar verilebilir. Cumhuriyet savcisinin karari, yirmidort saat iginde
hakim veya mahkemenin onayina sunulur. Hakim veya mahkeme, 24 saat icinde
kararin1 verir. Onaylanmayan kararlar hiikiimsiiz kalir ve elde edilen deliller
kullanilamaz. (2) Magdurun rizasinin varligi halinde, bu islemlerin yapilabilmesi i¢in

birinci fikra hitkmiine gore karar alinmasina gerek yoktur.”62

Diger kisilerin muayenesinde, bu kisi magdur yada iddet miiddeti kaldirilmasi
icin gelen kadinlar 6rnek verilebilir. Kadin dogum hastanelerine yada kliniklere en ¢ok
tecaviiz yada darp nedeni ile kadinlar gelmektedirler. Kadin Dogum hemsireleri,
Ornegin alimmasi ya da muayene sirasinda hastaya ve doktora yardimci olunmasi
seklinde gorevlerini ifa etmektedirler. Mahkeme karari ile gelen magdurun rizasi 1.
maddeye gore gerekmemektedir. Ancak magdurun rizasi olmadigir durumlarda 6rnek

alinabilmesi i¢in mahkeme karar1 gereklidir.

Bunlarin disinda hastanelerde cinsel muayene basvurulari mahkemeler
disindaki baska kurum ve Kkisilerin istegine gore yapilamaz. Bu tlir muayene
taleplerinin dikkate alinmamas1 ve bu hastalarin resmi bir mahkeme emri olmadan

muayenelerinin yapilmamasi gerekir. Ornegin yurt miidiiriiniin bir erkek 6grenciden

1B11SO 9000 Kalite Yonetimi Dokiiman Yénetim Sistemi, Zeynep kamil Dokiiman Y 6netim Sistemi,
Dogum Acil adli vaka isleyis prosediirii, https:/kalite, yayin tarihi:01.01.2007, 17.11.2014
162 Ates, a.g.e., s.186
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stiphelenme gerekgesi ile yurtta kalan kiz 6grencilerden birinin cinsel muayenesini

isteme hakk1 yoktur. 163

2.4.1.5. Zimni Sozlesme

Hemsire-hasta arasinda, yukarida bahsettigimiz zimni sozlesme de soz
konusudur. Ornegin, hasta servise yattiktan sonra hemsirenin sorularmi cevaplamasi
ile aralarinda bu sozlesme olusur. Hemsirenin bakim yapacagi hastanin, yatakta
sOylenen pozisyonu almasi1 bakimi kabul ettigini gdsterir ve aralarinda zimni sézlesme

kurulmus olur.*64

2.4.2. Haksiz Fiil

Kisinin hukuka aykiri, kusurlu davranig sonucunda zarar meydana getiren
eylemi haksiz fiildir. Zarar goren ile zarar veren arasinda bir sézlesme olmadigi
durumlar i¢in Borglar Kanunun 49. maddesi diizenlenmistir. Buna gore; “Kusurlu ve

hukuka aykir1 bir fiille baskasina zarar veren, bu zarar1 gidermekle yiikiimliidiir.” 16°

Aralarinda s6zlesme iliskisi olmayan saglik meslegi mensubu ile hasta arasinda
vekaletsiz is gdrme sartlar1 da saglanmiyorsa haksiz fiil sorumlulugu s6z konusudur.16®
Haksiz fiilin {i¢ unsuru vardir. Bu ii¢ unsur hukuka aykirilik, kusurlu bir davranig
sonucunda olusan zarar ve eylemle netice arasinda illiyet bagidir. Fiili kisinin kendi
iradesi ile gergeklestirmesi gerekir. Kisinin yapilmasi gereken bir davranisi yapmasi
seklinde pasif kalmakla ya da yapilmamasi gereken bir davranisi yapmasi seklinde
aktif olarak islenebilir ki her iki durumda haksiz fiil s6z konusudur. Hemsire ile hasta
arasinda sozlesme mevcut oldugunda, hukuka aykir1 davranigin haksiz fiil olmaz.
Ancak hemsirenin hasta ile kavga edip hastaya tokat atmas1 gibi ¢ok istisna hallerde

yada bakimi ile miikellef olmadig1 baska bir serviste yatan, aralarinda sdzlesme

olmayan bir hastaya zarar vermesi durumunda haksiz fiilden sdz edilebilir.26’

163 Ulkii Cinar, Saglik Hukuku, Yayimnlanmamis Doktora Tezi, Istanbul Universitesi, 2003, 5.67
164 Ates, a.g.e., .30

165 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 39

166 Savas, a.g.e., 5.295

167 Deryal, a.dg.e., s. 362-363
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Hukuka aykirilik, yapilan eylemin hukuk tarafindan yasaklanmig bir eylem
olmasidir. Biitiin bunlarin sonucunda zarar olugsmalidir. Zarar meydana gelmemesi

durumunda kisinin sorumlulugu olusmaz. 8

Haksiz fiilden kaynaklanan zarar ile sozlesmeye aykiriliktan kaynaklanan zarar
arasindaki en 6nemli ve temel fark, haksiz fiil sorumlulugunda zarara neden olan ile
zarara ugrayan kisi arasinda zarar konusu olayda bir akit-sdz-bag olmamasidir. Trafik
kazalar1 haksiz fiil sorumluluguna tipik Ornektir. Tip alaninda ise, hemsirenin
pansuman yapmayl ihmal etmesi bakim sozlesmesinin ihlali olurken taburcu
islemlerini tamamlamis ve hastaneden ayrilmakta olan bir hastayla kavga edip hastayi
darp etmesi haksiz fiil sorumlulugu dogurur. Ancak uygulamada tip alaninda haksiz
fiil sorumlulugu nadiren goriliir. Clinkii s6zlesme sorumlulugu hastanin tedavi igin
kurumda bulundugu zamanin tamamim1 kapsayacagindan ihlaller ¢ogunlukla
sozlesmeye aykiriliga girer. Burada her olayin gerceklestigi sartlar 1s181inda tek tek

degerlendirilmesi gerektigi unutulmamalidir.t®°

Peki, zarar doguran bir eylemin haksiz fiilden mi kaynaklandigi yoksa
sozlesmeye aykirilik mi1 oldugu neden Onemlidir? Kanun bu iki tazminat ve
sorumluluk kulvarini tanimlamis ve her ikisine farkli neticeler baglamistir. Mesela
haksiz fiilden kaynaklanan bir zararin dava ve talep edilebilecegi siire, kanunda
eylemin vuku buldugu andan itibaren 2 yil olarak (Ceza zamanagimi ve ayrik durumlar
haricinde) belirlenmistir. Bu durumda eylemin meydana geldigi andan itibaren 2 yil
sonra dava agmamis olan kisinin hakki, zamanasimina ugramis olur. Oysa sozlesmeye
aykirilikta bu siire 10 yildir. Yine, s6zlesme sorumlulugu haksiz fiil sorumlulugundan
daha agir sartlar tasimaktadir, ¢linkii bir soziin tarafi olan kisi soziine aykir1 hareket

etmektedir. Zarar maddi veya manevi olabilir.1"

2.4.2.1. Maddi zarar

Maddi zarar, zarar goren kisinin ekonomik olarak ugrayacagi yoksulluktur. Bir
kisinin malvarliginda onun rizas1 diginda meydana gelen ve para ile Olgiilebilen

azalmadir.* Bu kisinin ugradig1 zarara bagh olarak calisamamasi nedeni ile oldugu

168 Ates, a.g.e., 5.251
169 Deryal, a.g.e., 5.363
170 Ates, a.g.e., 5.306
171 Deryal, a.g.e., 5.366
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gibi, zararin neden oldugu giderler sebebi ile de olabilir. Hemsirelerin sebep oldugu
haksiz fiil neticesinde meydana gelen zararlar; tedavi giderleri (hastane masraflari),
Calisma giicli kayb1 zararlar1 ( calisma giicii kaybinin gegici veya kalici olmasina gore
tazminat miktar1 degisir, bu kayip kisinin ruhsal, zihinsel ya da bedensel
fonksiyonlarindaki bozukluklari kapsar), destekten yoksun kalma zarar1 (magdur kisi
Olmiis ise 6lenin bakimi altinda bulunan ailesi yada yakinlarinin da tazminat isteme

haklar1 vardir) ve 6liim nedeni ile (cenaze masraflar1) meydana gelen zararlardir. 172

Hemsirenin kusurlu fiili nedeni ile olusan zararin tazminati, kaybedilenin
aynen tazmini yada para ile 5denmesi seklinde olabilir.1”® Ornegin hastanin kaybedilen
takma diginin yenisinin yaptirilmasi yada para ile bedelinin 6denmesi 6rnek olarak

verilebilir.

2.4.2.2. Manevi Zarar

Manevi degerlerdeki, para ile 6l¢iilmesi miimkiin olmayan azalmay: ifade eder.
Borglar Kanunun 56. maddesine gore magdur ve ailesi manevi zararin giderilmesi i¢in
tazminat isteyebilir. 1’4 Zarar goren kisi disinda ailesinin de manevi tazminat
isteyebilmesi i¢in manevi zararlarin1 yani zarara sebep olan eylemin, kendilerinde
sebep oldugu elem, 1zdirap ve tiziintiiyii ispatlamalar1 gerekir. Zarar neticesinde dliim
olusmugsa elem ve 1zdirab1 ispata gerek olmayacaktir. Bu durumda aile ve sevgi
baglar1 kanitlandig1 takdirde aileden olamayan sahislar da manevi tazminat isteyebilir.

Bu tiir zararlarm giderilmesi manevi tatmin ile miimkiin olur.}’®

Zararin mahiyetinin degerlendirilmesi ve bu kapsamda zarar géren magdurun
bu zararda roliiniin olup olmadiginin, zarar veren kisinin gorevlerini yerine getirip
getirmedigi ve zararin giderilmesindeki roliiniin degerlendirilmesi ve buna istinaden
manevi zarar ve tazminat miktarinin belirlenmesi hakimin sorumlulugundadir. Hakim
biitlin bunlar1 géz oniine alarak bir karara varacaktir. “Bu ozelliklerin basinda, manevi
zararin onemli olmast gelir. Eli ¢izilen bir kimseye cismani zarara ugrad: diye kural
olarak manevi tazminata hiikmedilmesi icap etmez. Demek ki cismani zarara ugrayan

kimsede veya dlenin yakinlarinda onemli bir manevi zarar (elem, izdirap) husule

172 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 40
173 Deryal, a.g.e., 5.369
174 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 41
175 Deryal, a.g.e., 5.367
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gelmeli, yani gercekten manevi bir tatmin ihtiyact dogmus bulunmalidir. Oliim vuku
bulmussa, saghginda, olen ile davact arasindaki miinasebetin mahiyeti ve derecesi bu

hususun takdirinde biiyiik rol oynar. *'®

Bundan bagka olayin olus sekli, nazara alimir. Feci bir olay ile normal sartlar
altinda meydana gelmis olan olay bir tutulamaz. Nihayet ilgililerin yani failin, olaydan
baska sorumlu varsa onun, mesela istihdam edenin, olenin, davacilarin ictimai

vekillerinin, tahsil ve iktisadi durumlarinin goz éniinde tutulmasi lazimdir.

Esasen manevi tazminat, ne bir ceza, ne de ger¢ek manasinda bir tazminattir.
Ceza degildir; ciinkii davacimin menfaati diistintilmeksizin, sorumlu olana hukukun
ihlalinden dolay: yapilan bir kotiiliik degildir. Mamelek hukukuna iliskin bir zararin
karsilanmasi amag edinmedigi icin de, gercek manasinda bir tazminat, magdurda veya
zarar ugrayanda bir huzur hissi, bir tatmin duygusu teviit etmelidir.” (Yargitay
Ictihatlar: Birlestirme Genel Kurulu E. 1966/7 K.1966/7)

“Haksiz eylemin unsurlarindan birisi ve en énemlisi de Illiyet (nedensellik)
bagidir. Zararla eylem arasinda nedensellik baginin mevcut olmasi demek; zararin,
eylemin bir sonucu olarak ortaya ¢ikmasi, yani eylem olmadan zararin meydana
gelmeyeceginin muhakkak olarak goriilmesi demektir. Diger bir deyimle, verilen
zararin tazmin borcu dogurabilmesi igin zararin, kendisine tazmin miikellefiyeti
baglanan olayin bir sonucu olarak goriilmesi, bu ikisi arasinda uygun bir neden-sonug
bagi bulunmasi gerekir. Eylemle zarar arasinda boyle bir bagin var olup olmadigi her
seyden once mantik kurallarina gore belirlenir. Bununla beraber mantiki illiyet bagi
kesin ve belirli oldugu hallerde dahi eylem isleyeni eylemin biitiin sonu¢larindan

sorumlu tutmak adalet duygusuna aykirt olabilir.”” (Yargitay 4. Hukuk Dairesi E.
1983/1998 K.1983/2984)"

[lliyet bagi, ortaya ¢ikan zararin yapilan eylem neticesinde meydana gelmis
olmast demektir. Yani zarar ve eylem arasinda bir bag olmalidir. Bu bag her seyden
once mantik kurallari ile belirlenir. Hemsirenin gerceklestirdigi eylem olmasaydi,
zarar meydana gelmeyecekti deniliyor ise bir nedensellik bag1 kurulmus demektir.1’8

Ornegin normal dogum yapan bir hastanin, yapilan enjeksiyon neticesinde bacagini

176 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 43
17 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 43
178 Deryal, a.g.e., s. 367
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hareket ettirememesi ve bu nedenle hemsireden sikayet¢i olmasi halinde, sakatligin
gercekten yapilan enjeksiyon nedeni ile mi yoksa dogum esnasinda zorlanmaya
baglimi oldugu arastirilmalidir. Doguma bagli olmasi halinde illiyet bagi ortadan

kalkar ve hemsire sorumlu tutulamaz.

2.4.3. Kusur

Haksiz fiilin 3 unsurundan biri olan zarar kusurlu bir davranis sonucunda
olusmasi gerekir. Bu baglamda bir eylemin neticesinde zarar meydana gelmis ve 0
eylem kusurlu ise eylemi gergeklestiren kisi bu zarardan sorumlu tutulabilir. Kusur;
normal kosullar altinda bir kisinin toplumsal norm, genel ahlak kurallari, yazil
mevzuat ve kabul edilebilir davranis sekline agik¢a aykiri fiillerdir. Ortalama bir
hemsirenin, aym1 hal ve sartlarda gOstermesi gereken davranmiglari gostermemesi
gerekir.1” Hemsire gerceklestirdigi eylem neticesinde zarara neden olmus ise dnce bu
eylemin kusurlu olup olmadigi 6zen eksikligi var mi gibi hususlar degerlendirilir.
Bunu yaparken bu meslegin biitiin liyelerinin ayn1 durum ve sartlarda ayni davranisi
gosterip gostermeyecegi dikkate alinarak, objektif bir bi¢cimde degerlendirilir ve
hemsirenin olaydaki sorumlulugu belirlenir. Kusur bulunmaz ise bir sorumluluktan

s0z edilemez. Kusur; kast ve ihmal olmak {izere ikiye ayrilir.

2.4.3.1. Kast

Kast; zarar meydana getiren fiilin bilerek ve isteyerek gerceklestirilmesidir.
Kisi zararin meydana gelmesini istiyor ve fiili bilerek ve isteyerek gerceklestiriyor ise
bu dogrudan dogruya kasttir.8 Kisi zararin meydana gelmesini istemiyor ancak
zararin meydana gelmesini engellemiyor yani sonucu goze aliyor ise bu dolayli kasttir.

Kisaca kast, dogrudan dogruya ve dolayl kast olarak iki tiptir.

2.4.3.2. ihmal

“lhmali hareket, kanunun islenmesini emrettigi fiilleri islememektir.” 181

Kisaca hukuk diizeninin yap dedigini yapmamakla olusan suctur. Thmal; zararin

meydana gelmesi kisi tarafindan istenmez, ancak gerekli 6zen gosterilmediginden ve

179 Ates, a.g.e., s.218
180 Savas, a.g.e., s.105
181 Savas, a.g.€., s. 86
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onlem alinmadigindan dolay1 sonu¢ dnlenemez. Ozen eksikligi nedeni ile meydana
gelen zarardir. Hemsirenin yapmakla yiikiimlii oldugu gorevini, bulundugu sartlar
altinda gerceklestirebiliyor olmasi gerekir. Zira yapamayacagi bir eylemden dolay1 da
suclu bulunmasi s6z konusu degildir. Kisinin eylemi yapmamasina neden olan bir
engelinin bulunmamasi gerekir. TCK’nin 98. maddesinde “yardim ve bildirim
yiikiimliiliigliniin yerine getirilmemesi”, 257. maddesinde “kamu gorevlisinin gorevin
gereklerini yapmakta ihmal ve gecikme gostermesi” ihmal suguna ornek olarak

verilebilir.182

fhmali eylemden dolay1 bir sucun olusmasi igin; kisi ihmali bir davranista
bulunmus olmali, sonucu engellemek i¢in imkani olmali, sonucun 6nlenmesi igin
kisiden yapmast beklenen bir davranis gergeklestirmeli ve kisi bu davranisi

yapmayarak ihmali sug islemis olmalidir.!83

2.4.3.3. Hemsirelik Meslegi ve Kusur Kavrami

Hemsirenin kusurlu davranisi, saglik mevzuati ve hemsirelik meslek
standartlar1 bakimmdan meslektaslarinca kinanacag: bir eylemi demektir.¥* Kusurlu
davranis hemsirenin bakim yada tedavi sirasinda gergeklestirdigi faaliyetler
neticesinde olabilir. Kusurlu davranis 6nceden sonucun kestirilebilecegi durumlar i¢in
gecerlidir. Bir eylemin sonucunun 6nceden bilinmesi olanag: yoksa burada kusurdan
bahsedilemez. Saglik alaninda bazi birimler daha fazla 6zen ve dikkat gerektirir.
Ornegin yogun bakimda calisan bir hemsire diger birimlere gore daha fazla
sorumlulugu vardir. Kusurun degerlendirilmesinde bu durumda dikkate alinmalidir.

Bu nitelendirmeyi yapma yetkisi ise hakime aittir.°

Bir hemsire hekimin istegi dogrultusunda penisilin tedavisi uygulayacag:
hastasina alerjisi olup olmadigini sormas: gerekir. Bu hekimin gérevi oldugu gibi
hemsirenin de gorevidir. Sorgulamadan yapilan tedavi neticesinde hastada alerji
gelismesi tedaviyi uygulayan hemsirenin sorumlulugu olacaktir. Tabii burada tedaviyi

isteyen kisi olarak hekimde kusurludur.

182 Savas, a.g.c., 5.86-90

183 Savas, a.g.e.,s. 115
184 Deryal, a.g.e., s.364
185 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 46-47
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Kusur hafif ve agir kusur olarak ikiye ayrilir. Agir kusur da bir eylemi
gerceklestirirken, kisi olmasi gerekenin tam tersi bir eylemle, kurallara tam zit bir
davranista bulunmaktadir. Ornegin; yarim saat iginde enjekte edilmesi gereken ilaci,
is yogunlugu ve telas nedeni ile bes dakikada verip hastada zarara neden olmasi agir
kusurdur. Bilerek ve isteyerek, baska bir deyisle fiilin sonuglarinin bilincinde olarak
islenen davramstir. '®® Hafif kusurda ise alinmasi gereken onlemlerin alinmamasi
neticesinde meydana gelen zarara bagli olusan kusurdur. Dikkatli, tedbirli ve
deneyimli bir hemsirenin hukuka aykir1 bir sonu¢ meydana gelebilir kaygisi ile
beklenen dikkat ve 6zeni gostermemesidir. Kusurun belirlenmesinde hakim bilirkisi

raporu isteyebilmekte ve buna gore karar vermektedir.

2.4.4. Sebepsiz Zenginlesme

Zenginlesmenin {iglincii kisi zararina olarak yapilmasi ve malvarliginin
eksilmesinin haksiz olmasi durumunda bir istirdat (iade) alacagi hakki doguran bir
borg kaynagidir. Taraflardan birinin malinda azalma varken digerinde artis olmasi, mal
varligindaki artisin diger azalisin nedenini olusturmasi ve aralarinda bir nedensellik
bagmin varligi, kisaca zenginligin bagka bir nedeninin bulunmamasi durumunda
sebepsiz  zenginlesmeden s6z edilebilir. Sebepsiz zenginlesmenin yaptirimi
zenginlesen kismin iadesidir. Iade borcu iyi ya da kétii niyetli olmasina gore miktar
bakimindan degisebilecegi gibi, zenginlesmenin elde olup olmamasina gore de ayniyet

olarak degisebilmektedir. ( Borglar Kanunu m 77 vd hiikiimler )'¥’

2.5. YARDIMCI KiSILERIN FIILLERINDEN SORUMLULUK

Hekimlerin 6zel muayenelerinde yada 6zel hastanelerde caligan hemsirelerin
gorevlerini yerine getirirken zarar meydana getiren kusurlarinda kendisi dogrudan
sorumlu oldugu gibi, gozetimle yiikiimlii hekim ve hastanede sorumlu olacaktir.
Kamuda calisan hemsirelerin yaptiklar1 hatalar nedeni ile olusan zararda memur
dokunulmazligi nedeni ile dava idareye agilir. Hekimin tibbi isteklerini yerine getiren
hemsirenin gorevini ifa ederken hastada zarar olusturacak sekilde yaptig1 hatalarda

hekimin de sorumlulugu vardir. Bunun nedeni hemsirenin yardimer saglik gorevlisi

18 Deryal, a.g.e., s. 364
187 Kiirsat Nuri Turanboy, Sebepsiz Zenginlesme Davasimin Asli-Tali Niteligi,
http://www.webftp.gazi.edu.tr/hukuk/dergi/1_2_8.pdf, 02.06.2015
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olmasi1 nedeniyledir. Burada asil sorun hekimin yetkisindeki bir hizmeti hemsireye

yaptirmasi durumunda ortaya ¢ikan olumsuz sonugctur. 18

Hekim ile hasta arasinda bir sézlesme varsa, hemsirenin yaptig1 hata nedeni ile
olusan sorumlulugun kaynagi Borglar Kanunun 116. Maddesine gore belirlenirken,
sozlesme iligkisi olmamasi halinde Borg¢lar Kanunu madde 49 ve devami geregince
degerlendirilir. Hekim hastasinin tedavi sorumlulugunu yerine getirirken yardimer kisi
kullanmissa, bu kisilerin kusurlu eylemlerinden sorumludurlar.'® Bu durum hemsire
ile yaninda bulunan 6grenci hemsire arasinda da gegerli olabilir. Buna gore bir hemsire
yaninda isi 0grenmek icin egitim almak iizere gelen 6grenci hemsirenin kusurlu

eylemlerinden sorumlu olacaktir.

Yardimci kisilerin fiilinden dogan sorumluluk, 6nceden yapilan bir anlagmayla
tamamen veya kismen kaldirilabilir. Uzmanlig1 gerektiren bir hizmet, meslek veya
sanat, ancak kanun veya yetkili makamlar tarafindan verilen izinle yiiriitiilebiliyorsa,
bor¢lunun yardimci kisilerin fiillerinden sorumlu olmayacagina iliskin anlagma kesin

olarak hiikiimsiizdiir.%°

Bor¢lar Kanunu m 116 Yardimci kisilerin Fiillerinden sorumluluk halini
diizenlemektedir. Yardimer kisilerin fiillerinden sorumluluk TCK madde 116 da
“Bor¢lu, borcun ifasini veya bir borg iligskisinden dogan hakkin kullanilmasini, birlikte
yasadig1 kisiler ya da yaninda c¢alisanlar gibi yardimcilarina kanuna uygun surette
birakmis olsa bile, onlarin isi yiriittiikleri sirada diger tarafa verdikleri zarari

gidermekle yiikiimlidiir” seklinde diizenlenmistir.

Buna gore bor¢lu borcun ifasini veya bir borg iligkisinden dogan hakkinin
kullanilmasini birlikte yasadig: kisiler ya da yaninda ¢alisanlar gibi yardimcilarina
kanuna uygun surette birakmis olsa bile, onlarin isi yiiriittiikleri sirada diger tarafa
verdikleri gidermekle sorumludur. Borglu bu sorumluluk tiiriinde arada sozlesme
olsun olmasin borcun ifasini bir bagka sahsa birakmaktadir. Bu kisiye “yardimci sahis”

denilmektedir. Bu yardimc1 sahista borcu ifa ederken s6zlesmenin karsi tarafina yani

188 Deryal, a.g.e., 5.385

189 Giiltezer Hatirnaz Erol, Saglik Calisanlariin Tazminat Sorumlulugu ve Hukuk Yargilama Siireci
Tamamlanmis Dava Ornekleri, Saglik Makaleleri-1I, 1. Baski, Istanbul Barosu Yaynlari, Istanbul,
2012, s5.242

190 Hatirnaz Erol, a.g.m., s.242
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alacaklisina zarar vermektedir. Olusan bu zarardan borglu kusursuz olarak sorumludur.
191

Saglik ocaklarinda hekim dogrudan isveren durumundadir. Saglik ocagindaki
tiim personeli istthdam eden dogrudan hekimdir. Yine 6zel muayenehanelerde durum
aynidir. Bu nedenle hekimin, hemsirenin tedaviden kaynaklanan zarar nedeniyle BK
m 116 geregi, hemsirenin alakasiz 3. sahislara verdigi zarardan dogrudan BK m 66
anlaminda sorumlugu vardir. Nitekim , Yargitay 13. HD 2003/2333 E,2003/6348 K
sayili 22.05.2003 tarihli kararinda “......Davalilardan doktor Erkin O.'e ait
muayenehanede diger davalinin hemgire olarak ¢alistigi uyusmazik konusu degildir.
Bor¢lar kanunu 100 madde( Yeni BK m 116 ) wuyarinca bir borcun ifasini veya bir
borgtan miitevellit bir hakkin kullaniimasini kendisi ile beraber yasayan sahislara
veya maiyetinde ¢alisanlara ve de kanuna muvafik surette tevdi eden kimse bunlarin
islerini icra esnasinda ika ettikleri zarardan dolayr diger tarafa karsi mesuldiir.
Davali doktor yardimct kiginin fiilinden davacilara karsi sorumludur.” %% denmek
suretiyle yardimeci sahsin sorumlulugu izah edilmistir. Olayda hemsire dogrudan
doktora ait muayenehanede ¢alismakta olup, yardimci sahis olarak degerlendirilmesi

isabetlidir.

BK m.116 hiikiimleri geregi hekimin kusursuz sorumlulugu nedeni ile hemsire
veya hekime yardimci olarak c¢alisan herhangi bir yardimci personelin kusurundan
dolay1 zarar olustugunda hekim sorumludur. Ciinkii yapilan miidahaleler hekimin
denetimi altindadir. Acilan davada tazminati hekim 6der, asil kusurlu olan hemsireye
ise riicu davasi agabilir. Hakim tazminatin miktarinin mahkemeye sunulan belge ve
bilirkisi raporlar1 ile saptar. Ancak miktarin saptanamadigi durumlarda Borglar
Kanunu 50. maddesi uygulanir. B.K. m. 50 “Zarar goéren, zararin1 ve zarar verenin
kusurunu ispat yiikii altindadir” seklindedir. Bu maddeye gore zararin belirlenemedigi
durumlarda hakim takdir hakkini kullanir. Ugranilan zararin miktari tam olarak ispat
edilemiyorsa hakim, olaylarin olagan akisini ve zarar gorenin aldig1 6nlemleri g6z
oniinde tutarak, zararin miktarim hakkaniyete uygun olarak belirler. 1% Burada

hemsire, zararin hekimin talimati ile gorevini yerine getirmesi esnasinda olustugunu

191 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., 5.50
192 https://baronet.istanbulbarosu.org.tr/karar_arsivi/karar/ara, 02.01.2015
1930 z¢elik ve digerleri, a.g.e., $.50
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ve gerekli 6zen ve dikkati gosterdigini kanitlayabilirse sorumlulugu azalabilir ya da

ortadan kalkabilir.

2.6. KAMU GOREVLILERININ EYLEMLERI NEDENI ILE ACILAN
TAZMINAT DAVALARI

Bir kamu gorevlisinin kusurlu eylemi neticesinde zarar goren kisi, bu zarardan
dolay1 tazminat davasi agmak istediginde dogrudan kisi aleyhine dava agamaz,
tazminat davalari idare aleyhine agilabilir. Bu durum Anayasa’nin 129. maddesi 5.
Fikrasinda ve ayrica 657 sayili devlet memurlar1 kanunun 13. maddesinde
belirtilmistir. Buna gore; “Memurlar ve diger kamu gorevlilerinin yetkilerini
kullanirken igledikleri kusurlardan dogan tazminat davalari idare aleyhine agilabilir ve
idarenin riicu hakki saklhidir.” % Memurlarin neden olduklari zarar nedeni ile
yargilanabilmeleri kurum amirinin izin vermesine baglidir. Sorusturma iznini vermeye
yetkili makam, ilgelerde kaymakam, illerde validir.’®Bu maddede belirtildigi gibi
memurun neden oldugu zarar gorevini ifa ederken, yetkili oldugu isi yaparken
meydana gelmesi gerekir. Memurun goérevi ve yetkisi olmayan kasti bir eylemden
dolay1 zarar vermisse, zarar goren eylemi gergeklestiren kisiye dogrudan dava
acabilmektedir.

Bu kural, zarar goren kisiyi korumak ve zararin bir an 6nce giderilmesi i¢in
konulmustur. Ciinkii idare, ekonomik a¢idan gii¢lii oldugundan, zararin telafisi hizl
bir sekilde gergeklesir. Ayrica bu kural kamu goérevlisinin gorevini ifa ederken rahat
hareket etmesini saglar. Ancak zarar1 karsilayan idarenin kusurlu olan kamu

gorevlisine donme (riicu) hakki saklidir.%

19 Ates, a.g.e., s.243
195 Savas, a.g.e., s. 234
16 Ozcelik ve digerleri, a.g.e., s. 52
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UCUNCU BOLUM
YARGILAMA USULU, MALPRAKTIS VE GENEL HUKUMLER

3.1. ZARARIN BELIRLENMESINDE BILIRKiSI

Bilirkisi zarara neden olan kisinin tip kurallarina uygun olarak gorevini ifa
ettigini ya da etmedigini agiklamasi i¢in hakim tarafindan belirlenerek goriisii istenen
kisidir. Bilirkisi bilimsel olarak kurallara uygun sekilde eylemin gergeklestirilip

gergeklestirilmedigini agiklamalidir.®’

3.1.1. Yiiksek Saghk Surasi

Yiiksek Saglik Surasi, Saglik Bakanligi’na baghh olarak calisan, tip
uygulamalarindan kaynaklanan davalarda, bilimsel goriis sunan resmi bir mercidir.
Yiiksek Saglik Surasi’nin niteligi, gorevleri, iiyeleri, toplanma zamani sartlari, 1593
say1lli Umumi Hifzissthha Kanunu’nun {iglincii faslinda 10. md ile 17. md arasinda
belirtilmistir.'*® Bu kurul 16 iiyeden olusmakta olup, hemsirelik meslegi mensubu bir
tiye bulunmamaktadir. Bu nedenle hemsirelik uygulamalart ile ilgili alinan kararlar
diistindiiriicidiir. Uygulamada, hemsirenin hastaya birgok alanda, dogrudan miidahale
eden saglik personeli oldugu diisiiniilecek olursa, bunun agikga bir eksiklik oldugu
goriilecektir. Clinkii hi¢ kimse uzmani olmadig bir alanla ilgili degerlendirmede
bulunamaz. Hakimin bu kurumdan goriis alma zorunlulugu yoktur. Hakim dilerse

{iniversite ve ilgili boliimlerden de gériis alabilir.*°

3.1.2. Adli Tip Kurumu

Bilirkisilik yapmak iizere Adalet Bakanligina bagli olarak 20/04/1982 tarihinde
resmi gazetede yaymlanan Adli Tip Kurumu Kanunu ¢ikarilarak kurulmustur. Bu
kurum adalet islerinde bilirkisilik gorevi yapmak, sempozyum, konferanslar
diizenlemek, uzmanligima giren konularda etkinlikler ve egitim programlar

olusturmak iizere kurulmustur.?®® Bu kurumda hemsirelik meslegi mezunu uzman

197 Deryal, a.g.e., 5.277
1% Savas, a.g.e., s. 248
199 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 54
20 Savas, a.g.e., s. 252

82



bulunmamaktadir. 1970’lerden bu yana akademik calisma yapmis uzman hemsire
sayist her gecen giin artmasina ve doktora programlari 8 anabilim dalinda
yiiriitilmesine ragmen bu durum degismemektedir. Farkli meslek guruplarindan olan
bilirkisi raporlar1 hazirlanirken konusunda uzman kisilere danisilmasi gerekir. Zira
Saglik hizmeti, saglik meslegi mensubu olmayan bir kisi tarafindan verilemedigine
gore, hemsirelik meslegine ait kararlar1 da bu alanda profesyonellesmis kisilerin

gorlslerine danisilarak verilmesi bilimsel zorunluluktur.

3.2. ZAMANASIMI

Zamanagimi; bir hakkin elde edilmesini, zayi olmasini veya bir mesuliyetin
sona ermesine neden olan siiredir. Siirenin miktari taraflar arasindaki hukuki iligkinin
niteliine gore degisir. Soyle ki taraflar arasinda sézlesmeden kaynaklanan bir alacak
varsa, zamanasimi siiresi genel olarak 10 yil, baz1 6zel sdzlesme tiirlerinde 5 yildir.
Haksiz fiilden kaynaklanan zamanasimi 2 yildir. Tazminat konusu fiilin ayn1 zamanda
suc teskil ettigi durumlarda, tazminat davasi zaman asimi, sugun ceza zamanagimi
siiresi kadar uzar. Hekimle hasta arasindaki hukuki iliski, vekalet sozlesmesi
oldugundan, tazminat1 gerektirir. Thlal s6z konusu oldugunda, dava zaman asim1 bes
yil olup, sug¢ teskil eden durumlar ayridir. Tazminat davasi, zaman agimi fiilin

gergeklestigi veya magdurun zarar1 6grendigi andan islemeye baslar.?%!

Zararli eylem gergeklestiren kamu gorevlisi icin, idareye agilan davalarda
zaman asimi, davacinin eylemi 6grendigi andan itibaren bir yildir. Magdur, bir yil
icerisinde tazminat icin idareye basvurabilir. Idare 60 giin siire i¢cinde basvuruyu
reddeder ya da cevap vermezse, zarar goren kisi 60 giin i¢inde mahkemeye
bagvurmalidir. Zira bu siirenin gegmesi halinde zarar goren, hak diisiiriicii siire nedeni
ile dava agma hakkini kaybedecektir. Dava agma hakki her haliikarda eylemin

gerceklestigi tarihten 5 yil sonra diismektedir.2%?

Gorevden ayrilabilir kisisel kusuru neticesinde dogrudan hemsireye acilan
tazminat davalarinda, hasta ve hemsire arasinda bir sozlesme iliskisi var ise 5 yil, ayn

zamanda sug ise 8 yila kadar zamanasimi s6z konusudur.?%®

201 Deryal, a.g.e., 5.374
202 Ates, a.g.e., s. 305
28 Deryal, a.g.e., s. 374
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3.3. CEZA MAHKEMESiI KARARLARININ HUKUK MAHKEMESINE
ETKIiSi

Ceza ve hukuk mahkemesi kararlar1 istisnai durumlar disinda birbirini
etkilemezler. Haksiz fiil nedeni ile agilan bir ceza davasinda, verilen karar aym
olaydan dolayr acilan tazminat davasinin istenen tazminatin hakli oldugunu tespit
etmek i¢in gecerli bir sebep teskil edebilir. Kisaca bir mahkemenin karari, digerinde
istenen tazminati kesinlestirebilmektedir. Ceza mahkemesi mahkumiyete karar
verdiginde, hukuk mahkemesi hakimi i¢in tazminatin miktarmin belirlenmesi
bakimindan baglayiciligi yoktur. Yine, ilgilinin ceza mahkemesinde beraat etmesi,

tazminat davasina bakam hakim igin baglayici olmasa da yol gostericidir. 2%

Kisaca Ceza mahkemesinin karari, haksiz fiilin tespitinde hukuk
mahkemesinde kesin delil olarak kabul edilmektedir. Kusurun tayini bakimindan ise
kesin delil teskil etmez. Ayn1 sekilde cezanin miktarinin belirlenmesinde ve uygun
illiyet baginin olup olmadigi hususunda, mahkemenin hakimi agisindan baglayicilig

yoktur.2%

Ancak ceza yargilamasinda, mahkeme dosyaya sunulan bilgi ve belgelerle
sinirl degildir. Bu nedenle ceza mahkemesi daha genis inceleme yapabilmektedir.
Yargitay ‘da hukuk mahkemesinin bilhassa maddi vakalarin varligina veya yoluguna
dair arastirmalarda, ceza mahkemesi kararini beklemesi gerektigini hiikiim altina
almistir. Yargitay 4. Hukuk Dairesi 2004/6066 E, 2005/290 K , 25.01.2005 tarihli

13

kararinda “....Dava, davaci kuruma bagh olarak saghk yardimindan faydalanan iki
kisi adina davali hemsire tarafindan diizenlendigi iddia olunan sahte regetelerde yazili
ilaglarin bu hastalara kullanilmadiginin ancak bu ilag¢ bedellerinin davaci kurumca
ilgili eczanelere odenmesi nedeniyle ugranilan zararin tazmini istemine iliskindir.
....... davali hakkinda yapilan sorusturma sonucunda liizumu muhakemesine karar
verilip verilmediginin, davali hakkinda da ceza davast agilip a¢ilmadiginin
arastirtlarak agilmis ise ceza davasimin sonucunun beklenilmesi ve sonucuna gore

karar verilmesi gerekirken bu yon gozetilmeden eksik inceleme ile yazili sekilde hiikiim

kurulmus olmasi dogru olmayp bozmayr gerektirmistir....” Seklinde igtihatta

204 Ates, a.g.e., s.306-307
205 Ozgelik ve digerleri, a.g.e., s. 56
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bulunmustur. 2% Olayda hukuk mahkemesi ceza yargilamasi akibetini beklemeden
hiikiim kurmustur. Ancak, maddi olay1 derinlemesine irdeleme imkanina sahip olan
ceza mahkemesinin kararinin beklenmeden karar verilmesi Yargitay tarafindan hatali

bulunmus ve hukuk mahkemesinin karariin bozulmasina karar verilmistir.

Ceza mahkemesinin almis oldugu karar hukuk davasi agisindan kesin delil
teskil ettigi durumda alinan bilirkisi raporu hukuk mahkemesini etkilemektedir. Ceza
mahkemesi kararinin hukuk mahkemesini etkilemedigi durumda ise hakim bu bilirkisi

raporu disinda yeni bir bilirkisi raporu daha isteyebilir.

3.4. KADIN DOGUM HEMSIRELIiGi VE MALPRAKTIS

Malpraktis; Kisaca tipta hatali uygulamalar olarak tanimlanmaktadir.
Hemsireler i¢in hatali uygulama, hastasinin bakimi ve tedavisi ile ilgilenen
hemsirenin, gorevini ihmal etmesi veya bakim prosediirlerine uymamasi neticesinde
sebep oldugu zarardir. Ciinkii bir hemsirenin, basinda ad1 gecen 6lim melegi lakabi
ile taninan hemsire gibi istisnai durumlar harig, hastasina kasith olarak zarar verdigi
diisiiniilemez. Malpraktis yada tibbi hata; bir hemsirenin, baska bir hemsirenin ayn
sartlar altinda gosterecegi davranisi gostermemesi neticesinde, hastasinda zarar
meydana gelmesine neden olmasidir. Hastanin bir hemsireyi malpraktisten sikayet
etmesi i¢in ;

e Hastanin hemsirenin bakimi altinda olmasi,

e Uygulanmas1 gereken bir tedavi veya bakimin ihmal edilmesi,

e Tazminat gerektiren bir zarar olmasi,

e Bakim ve tedavinin ithmal edilmesi ile olusan zarar arasinda illiyet baginin

olmas: gerekir.?%’

Tibbi hata hemsirenin tibbi hizmet ve bakim uygulamalarimi kotii yapma,
tedbirsiz ve dikkatsiz davranma, Ozensiz hareket etme ve meslekte acemi
davranmasidir.?®® Kadm dogum hemsireleri sadece kadini degil ayn1 zamanda anne
olan kadinin bebegini de i¢ine alacak sekilde hastasinin sorumlulugunu almaktadir. Bu

nedenle diger hemsirelik dallarini da igine alan komplike bir meslektir. Ornegin, kadin

26 K azanci Igtihat Bilgi Bankas1
207 Yiiksel Ersoy, Tibbi Hatanin Hukuki ve Cezai Sonuglari, TBB Dergisi, Say1 53, 2004, 5.161
208 Ersoy, a.g.m., 5.162
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saglig1 sadece anne ve bebek degil, ayn1 zaman da cerrahi operasyonlar (TAH -rahim
ve yumurtaliklarin cerrahi olarak alinmasi ) 6ncesi ve sonrasi bakim ve tedavi, gebelik
bulantilari, diistik ve kiirtaj olacak hastanin bakim ve tedavisi, riskli gebelik takibi gibi
pek cok tibbi hastalik ve miidahaleyi i¢inde barindirmaktadir. Bu nedenle kadin dogum
hemsireligi, ihmali davraniglardan son derece uzak olmali ve bu alanda calisan
hemsireler daha oOzverili g¢alismalidir. Hemsirelerin se¢iminde ve bu alana

yonlendirilmesinde, meslek sevgisi ve 6zverisi 6n planda tutulmalidir.

Malpraktisi, hemsirelerin kayitlar1 diizgiin tutmamalar1 yada gerekli énemi
gostermemeleri, bakim planlarin1 hazirlamalari ancak takip etmemeleri, gozlem
altindaki hastalarin degerlendirilmesinde 6zensiz davranmalar1 ve hasta anamnezinde
eksik sorgulama yapmalar1 kolaylastiran etmenlerdir. Ayn1 zamanda hastalarin, hasta
haklar1 hakkinda bilin¢lenmeleri ve tibbi uygulamalar konusunda kuskucu ve gilivensiz
olmalari da yargiya intikal eden dava sayisin1 artirmaktadir. 2%° Kadin dogum

hemsireliginde malpraktise neden olabilecek 6rnek durumlar asagidaki gibidir.

3.4.1. Bilgisizlik ve Deneyimsizlik

Kadin dogum alaninda diger alanlarda oldugu gibi tip literatiirii hizli bir sekilde
degismekte ve yenilikler her gecen giin meslege yeni uygulamalar getirmektedir.?%
Ozellikle ilag tedavileri kadin dogumda siirekli degisiklik gdstermektedir. Gebe ya da
emziren kadinlar bebege zarar verme durumundan dolay:r her ilaci kullanamazlar.
Normal bir hastanin kullanabildigi pek cok ilact gebeler kullanamamaktadir. Bu
nedenle de her giin gebeler igin yeni ilaglar piyasaya girmektedir. Doktorlar bu
ilaclarin uygulanmasini, hemsirelerden yazili olarak istemektedirler. Ancak tiptaki
gelismeleri takip etmeyen bir hemsire, bilgisizlik nedeni ile hatali uygulamalar
yapabilmektedirler. Ayrica deneyimi olmayan bir hemsire, 6rnegin uzun siire ¢ocuk
hastalarin yattig1 serviste ¢aligan bir hemsire, kadin dogum servisinde ¢aligmak tizere
gorevlendirilirse, deneyimi olmadigindan gorevini ifa ederken hata yapmaya acik hale

gelebilir. Bu nedenle alaninda uzmanlasmis hemsirelerin calistirilmasi ve bu

hemsirelerin yenilikleri iy1 takip etmesi gerekir. Hemsirelerin egitim ve sinavlarla

209 Agtr ve digerleri, a.g.m., .23
210 Ozkaya, a.g.p., S. numarasiz.
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bilgilerinin tazelenmesi, bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi, ihmal ve hatalardan

dolay1 meydana gelebilecek zararlarin 6niine gegilebilmesi i¢in gereklidir.

3.4.2. ihmal

Hatali uygulamalar neticesinde meydana gelir. Hemsirenin tedavi ve bakim
stirecindeki gorevlerini yerine getirirken, siirecin i¢inde yer alan eylemleri yapmamast
yada eksik yapmasi ihmaldir.?!! Ornegin preeklemsi nedeni ile takibi yapilan gebe ve
anne karnindaki bebegin, annenin tansiyon takibi ve bebegin kalp atis1 takibinin
yapilmamas1 yada 15 dakikada bir yapilmasi gereken takibin, daha uzun araliklarla
yapilmasi hemsirenin gorevini ihmal etmesidir. Ayni sekilde zamaninda yapilmayan
ilag tedavileri de ihmaldir. T.C. YARGITAY 4. HUKUK DAIRESI 2008/4001E,
2008/15365 K. sayili 16.12.2008 tarihli kararinda “ ...... Davacilar destegin Mersin
Devlet Hastanesinde gorevli doktor ve hemsire olan davalilarin ihmali sonucu dogum
swrasinda meydana gelen yirtigin olusturdugu kanama sonucu oldiigiinii, olayda
davalilarin ge¢ miidahaleleri nedeniyle kusurlu olduklarini belirterek tazminat
isteminde bulunmuglardir. Mahkemece alinan Adli Tip Kurumu 1. ve 3. Ihtisas Kurulu
raporlarinda "6liimiin dogum sirasinda kollum yirtigina bagl kanamadan ileri gelmig
oldugunun kabulii gerektigi; olayda hastaya zamanmiminda miidahale etmeyen davali
doktor Asim Orener'in ( 4/8 ) oraminda kusurlu oldugu, diger davalilarin kusurlarinin
bulunmadigi”  belirtilmistir. Su haliyle davalhilardan Asim Orener'in hizmetten
ayrilabilen kusuruna dayamldigina ve Adli Tip Kurumu 3. Ihtisas Kurulu raporunda
da (4/8 ) oranminda kusurlu oldugu belirtildigine gére anilan davali yoniinden davanin
husumetten reddi dogru degildir. Mahkemece zarar kapsami belirlenip sonucuna gore
davali Asim Orener tazminattan sorumlu tutulmalidir. Bu yoniin gézetilmemesi usul
ve yasaya avkirt olup bozmayi gerektirmistir. .....”?'% demek suretiyle doktor ve
hemsire olan davalilarin kusurlar1 oraninda ihmali davraniglar1 nedeniyle tazminattan
sorumlu tutulmasi gerektigini hiikiim altina almigtir. Olayda, 6liim olay1 doktor ve
hemsire olan saglik personelinin, dogum sirasinda meydana gelen yirtiga geg
miidahale etmesi ve bunun sonucunda devam eden kanama ile hastanin ¢liimiine sebep
olunmasi seklinde cereyan etmistir. Yargilamada alinan Adli Tip Kurumu raporlarinda

tedavi hatasi tespit edilerek rapor halinde ilgili mahkemeye bildirilmistir. Ancak,

211 Kuguoglu ve digerleri, a.g.m., s. 88
212 K azanci Igtihat Bilgi Bankasi
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raporlarda kusur dagilimi yapilmig ve hatanin doktorun gorevini ihmal etmesi oldugu
belirlenmis ve kendisine 4/8 oraninda kusur ytliklemistir. Adli tip raporlar1 hemsirenin
ithmali davramisin1  belirlenmemis oldugundan hemgire aleyhine olan dava

reddedilmistir. 23

3.4.3. lletisim Eksikligi

Iletisim, hasta ve yakinlar ile oldugu gibi meslegin diger iiyeleri ile (doktor-
hemsire) miidahaleler de hata yapilmamasi i¢in biiyiik 6nem tasir. Hasta ve
yakinlarmin yeterli ve dikkatli dinlenmesi, diizgiin kayitlar tutulmasi, hasta hakkinda
diger meslek otoritelerinin yeterli ve dogru bilgi sahibi olmasinin saglanmasi agisindan
cok onem tasir. Hastanin iyi dinlenmemesi durumu hakkinda yanlis bilgi elde
edilmesine bagli yanlis uygulamalara neden olabilecegi gibi, diger hemsirelere de
yanlis bilgi verilmesine neden olur. Ayni sekilde hastanin durumunu nébet tesliminde
diger hemsirelere ya da doktora anlatmamak yada yetersiz bilgi vermek, nasil olsa oda
hastaya sorar gibi bir diisiince ile 6zensiz hareket etmek dogru olmaz. Ozellikle
hemsireler, nobet teslimini hasta basinda hastayr gorerek ve dinleyerek

yapmalidirlar.?%4

3.4.4. Fiziki Yorgunluk

Calisma saatlerinin ¢ok uzun olmasi ve hasta sayisinin fazla olmasi ya da
yetersiz ekip gibi nedenlerle, hemsirelerde fiziki yorgunluga baglh dikkat eksikligi
olmaktadir. Buna bagli olarak hastalar1 iyi degerlendiremeyen hemsire mesleki
tatminsizlik yasamaktadir. Bu hasta i¢in 6nemli olan bir durumun atlanmasina yada
fark edilmemesine neden olabilmektedir. Ornegin 22 yatakli bir serviste gece tek
basina ndbet tutan bir hemsirenin, hastalara 1yi bir hizmet sundugu ve takiplerini tam

olarak yapabildigi sdylenebilir mi? 2

213 Kazanci Igtihat Bilgi Bankasi
214 Ast1 ve digerleri, a.g.m., 5.26
215 Kuguoglu ve digerleri, a.g.m., s. 88
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3.4.5. Motivasyon Eksikligi

Fiziki yorgunlukta bahsettigimiz gibi uzun ¢aligma saatleri ve az personel ile
¢ok is yapma, diisiik maas, ¢alisma arkadaslar1 ile yasanilan olumsuzluklar, hasta
yakinlarinin  hastane kurallarina uymayip kurallar1 koyan hemsireymis gibi
davranmast ve hastane giivenliginin gorevini yerine getirirken, “hemgsire izin
vermiyor” gibi sozlerle hastalari hemsireye karsi kinlendirmesi ve buna bagh
yasanilan olumsuzluklar, doktorun haber verildigi halde, acil ameliyatlar nedeni ile
hastayr gormeye gelmemesi ve hastanin bunun sorumlusu hemsireymis gibi
davranmas1 motivasyon eksikligine neden olmaktadir.?*® Ayrica hemsireler arasindaki
egitim farkliliklari, buna karsilik maaglarin  anlamli  derece fakliliklarinin
bulunmamasi, egitim diizeyinin mesleki anlamda degersizligi gibi nedenler de

motivasyonu etkileyen durumlardandir.

3.4.6. Tibbi Aletler ve Sorunlari

Hemsireler bu cihazlarin her an ¢alismaya hazir bir sekilde muhafaza edilmesi
ve takibinden sorumludurlar.?!” Bunun takibinde yapilan hatalar ve eksiklikler hastaya
zamaninda miidahale edilmesini gii¢lestirmektedir. Ornegin Bebegin kalp atislarin
takibini ve gebe annenin agrilarinin siddetini gérmemizi saglayan bir NST cihazinin
bozulmasi ve bunun bildirilmemesi yada acil durumlarda kullanilan bir defibrilatoriin
sarj edilmis halde beklemesi gerekirken sarj edilmemesi ve giinliik takibinin
yapilmamasi, hastaya bir kalp durmasi yada kriz aninda miidahale edilmesinde ge¢
kalinmasma ve hastanin hayatinin kaybina bile neden olabilir. Hemsirelerin bu
takipleri hergiin yapmalar1 gerekir. Ayrica hastanelerin teknik ekip ve donaniminin
miikemmel olmasi da gereklidir. Arizalanan bir cihazin kisa siirede yapilmasi ve tiim
cihazlarin rutin bakimlarmin teknik ekip tarafindan takip edilmesi, o6lgimlerin

giivenilirligi agisindan ve hastaya dogru tan1 koymak adina biiyiik 6nem tagir.

216 Kuguoglu ve digerleri, a.g.m., s. 88
217 Ast1 ve digerleri, a.g.m..s. 25
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3.4.7. Egitim ile Tlgili Sorunlar

Saglik sektoriinde calisan hemsirelerin egitim diizeyleri, ¢ok c¢esitlilik
gostermektedir. Ozellikle son zamanlarda hemsire eksikligine bagh ebe ve acil
teknikerlere verilen hemsirelik yetkisi, bunun yaninda hemsirelerin lise, 6nlisans ve
lisans mezunu olarak ise baslayabilmeleri gibi farkliliklar, hizmet sunumunda ve
kalitesinde farkliliklara ve hatali uygulamalara neden olabilmektedir.?!® Hemsirelerin
deneyimsiz ve uzmanlik alanlar1 disinda birimler de gorevlendirme yapilmasi da

sorunlardan biridir.2°

Biitin bu saydiklarimiz neticesinde bir hemsirenin tazminat ve cezai
sorumluluklar1 dogmaktadir. Bu sorumluklari doguran eylemlerde genel olarak taksirli
eylemlerdir. Bir hemsirenin 6zensiz ve dikkatsiz hareket etmesi neticesinde
sorumluluklart olusur. Ancak her tibbi uygulamada meydana gelebilecek risklerin her
biri taksir olarak degerlendirilmemelidir. Ciinkii doktor ve hemsirelerin yaptig1 tibbi
uygulamalar ¢esitli riskleri zaten iginde barindirmaktadir. Bunun i¢in hemsireler
calistiklar1 ortamda gorevlerini ifa ederken, olanaklar dahilinde biitiin 6nlemleri alarak
ve riskli durumlardan kaginarak, hastalarina miidahale etmelidirler. Hemsirenin tibbi
uygulamalarda 6zenli ve dikkatli davranmasi ve es statiide bir bagska hemsirenin ayn
hal ve sartlarda gosterecegi 6zen ve dikkati gosterdigi halde kétii bir sonucun olusmasi
halinde bu durum, izin verilen risk diger bir ifade ile komplikasyondur. Burada
hemsireye sorumluluk diismez. Esasen tibbi uygulamalardan dogan zararlardan dolay1
acilan ceza ve tazminat davalarinda olayin tazminat ve cezalandirma gerektirip
gerektirmedigi, fiilin malpraktis mi, yoksa komplikasyon mu oldugu noktasinda
toplanmaktadir. Uygulamada bu sorunu ¢6zecek ve mahkemeyi bu hususta
aydinlatacak merci bilirkisidir. Tip uygulamalarinda bilirkisi genellikle adli tip
kurumudur.??® Bunun yaninda Yiiksek Saglik Surasi ve Universitelerden alaninda
uzman kisilerden segilen heyetler, bilirkisi olarak gorevlendirilebilir. Bilirkisi heyeti,
tibbi miidahaleyi irdeleyerek komplikasyon mu yoksa Malpraktismi oldugu
konusunda, mahkemeyi aydinlatacak bir rapor tanzim eder. Bunun neticesinde,

mahkeme fiilin komplikasyon olduguna karar verirse, ortada zarar olmasina ragmen

218 Ersoy, a.g.m., s.163.
219 Ast1 ve digerleri, a.g.m., 5.26
220 Deryal, a.g.e., s.277
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ceza ve tazminat gerekmeyebilir.??! Yani her tibbi zarar cezalandirma ve tazminat
gerektirmez, zira tibbi uygulamalar dogas1 geregi icerisinde risk barindirir. Yargitay
2. Ceza Dairesinin 2000/3139 E, 2000/3852 K, sayil1 06.04.2000 tarihli ilaminda
....... Kirikkale SSK.Hastanesinde hemsire olarak gorev yapan samigin yaptigi
enjeksiyon sonucu miidahilin uzuv zaafi teskil edecek sekilde yaralandiginin ileri
stiriilmesine gore, 1219 sayili Yasanin 75.maddesi uyarinca Yiiksek Saglik surasindan
goriis alinmasi zorunluluguna uyulmadan yazili sekilde hiikiim tesisi, ...”" hikmi ile
hatali enjeksiyon yaparak hastanin uzuv kaybina neden olan hemsirenin eyleminin
degerlendirilmesi i¢in dosyanin Yiksek Saglik Surasina gonderilmesi ve goriis
alinmas1 gerektigi belirlenmistir. Yiiksek Saglik surasi olayr degerlendirecek ve
mahkemeyi olayla ilgili olarak aydinlatacak bir rapor tanzim edecektir. Her ne kadar
mahkeme rapor ile bagli olmasa da adil yargilama ilkeleri geregi tip ilmi kadar
kompleks bir alanda rapor alinmadan karar verilmesi hatali yargilamaya isaret

etmektedir. 2%

Malpraktis yani tibbi hatalarin azaltilmasi igin, hemsirelerin egitimlerinde,
saglik hukuku derslerinin verilmesi ve nitelikli bir egitimden gegmesi, hasta bagina
diisen hemsire sayisinin yeterli hale gelmesi, (zira hemsire eksikligi nedeni ile
hastaneler 30 hastay1 sadece bir hemsirenin bakimi altinda birakmaktadirlar.),ekip
icinde uyumlu bir g¢alismanin olmasi Onemlidir. Ayrica iletisim becerilerinin
artirtlmasi, hizmet i¢i egitimler ile stirekli egitimin saglanmasi ile galigilan birimlere
0zel egitimlerin planlanmasi, fiziksel yetersizliklerin diizeltilmesi ve mevzuatta
gerekli yasal diizenlemelerin yapilarak hemsirelerin gorev ve sorumluluklarinin

bilincinde olmalarinin saglanmasi gerekir.

221 Deryal, a.g.e., .277
222 hitps://baronet.istanbulbarosu.org.tr/karar_arsivi/karar/ara, 02.01.2015
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SONUC

Kadin dogum hemsireligi, hemsireligin diger dallarim1 (Cerrahi, Dabhiliye,
Cocuk vs.) igerisine alan komplike bir alandir. Kadin, toplumun temelini olusturan
ailenin merkezinde yer alir. Kadin aile i¢erisinde hem bir anne, hem de 6gretmendir.
Dolayisiyla onun fiziksel ve ruhsal sagligi, ayn1 zamanda ailenin de saglig1 demektir.
Fiziksel ve ruhsal yonden tam bir iyilik halindeki aile ise saglikli bireylerin yasadig:

toplumu olusturacaktir.

Kadin aymi zamanda anne oldugundan, her kadin dogum hemsiresi,
danigsmanlik ve egitim hizmeti ile bir bebegin saglikli bir sekilde diinyaya gelmesine
yardimci olmakta ve dogumdan sonraki siirecte de anne ve bebegin yaninda olarak
destek olmaktadir. Bu nedenle kadin dogum hemsireleri, dogum aninda anne ve
bebegin sagligl ve giivenligi asamasinda kilit noktadadirlar. Bunun icindir ki diger

branglara gore sorumlulugu iki kat daha fazladir.

Hemsirelerin gorevlerini ifa ederken karsilastiklar sorunlar1 profesyonel bir
yaklagimla ¢ozebilmeleri icin, okullarda hemsirelik Ogrencilerine saglik hukuku
dersleri verilmeli, hastane ve calisilan diger kurumlarda da hizmet i¢i egitimler ile
hemsireler hukuki ve cezai sorumluluklar1 hakkinda bilinglendirilmelidirler. Hukuki
ve cezai sorumluluklarini bilen hemsireler, meslek hukuku agisindan sorunlarin
iistesinden daha kolay geleceklerdir. Ayrica daha ciddi ve bilingli bir ¢alisma
disiplinine girerek, kendilerini kanun 6niinde suglu duruma disiirebilecek fiillerde de
bulunmayacaklardir. Hemsireler mesleki sorumluluklarini iki nedenden dolay: hafife
almaktadirlar. Birincisi bilgisizlik, ikincisi ise yardimci saglik personeli kavramina
aldanmalarindan dolayidir. Bunun yanisira hemsirelerin 6zensiz ve ihmali eylemleri
nedeni ile acilan davalarda, hakimin karar verirken, aym1 meslekten olan
akademisyenlerin gorilislerinin alinmasi, adli tip ve Yiiksek Saglik Surasi gibi
kurumlarda da sadece hekimlerimiz degil, hemsirelerin de gorevlendirilmesi dogru bir
degerlendirmenin yapilabilmesi adina 6nemlidir. Hemsirelik kanunun da giiniimiiz tip
ilmi ve hemsirelik mesleginin gelisim seviyesine uygun olarak giincellenmesi ve
mevzuatin fiili uygulamay1 tatminkar sekilde karsilar hale getirilmesi gerekmektedir.
Hemsire eksigini kapatmak icin herkese hemsirelik yetkisi verilmesi nedeni ile ATT
ve ebelik egitimi almis saglik calisanlar1 hemsirelik yaparak hastalara hizmet

vermektedir. Bu durum meslegin kalitesini ve gelisimini olumsuz etkilemektedir, zira
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hemsirelik egitimi, Cerrahi, Dahiliye, Cocuk ve Kadin Dogum derslerinin kapsamli
olarak islendigi, hemsirelik Esaslari cer¢evesinde hizmet veren bir sanattir. Bu

Ozellikleri ile diger meslek disiplinlerinden ayrilir.

Hastanelerde ve diger kurumlarda calisma kosullarmin iyilestirilmesi de
hemsirelerin tibbi hatalar nedeni ile olusabilecek yasal sorunlarin Onlenmesinde
onemlidir. Nitekim hastanelerde hemsire ve saglik ¢alisanlar ii¢ kisinin yapacagi isi
tek basina yapmakta, uzun ¢alisma saatleri ve hasta sayisina diisen hemsire sayisinin
azlig1 nedeni ile mesleki hatalara agik hale gelmektedirler. Yetersiz ekipman, yetersiz
personel ve hasta sayisinin fazlaligi, olumsuz ¢alisma sartlarini beraberinde getirmekte
ve hemsireler isin gereklerini yerine getirmek igin iistiin performans sergilemektedir.
Bu nedenle yargiya intikal eden davalarin degerlendirilmesinde bu hususlarinda
dikkate alinmasi, (olayin gergeklestigi siradaki hasta ve personel sayisi, ortam sartlari,

ekipman kontrolii gibi) hakkaniyetli bir kararin verilmesine yardime1 olacaktir.

Bu calismamiz ile kadin dogum Hemsireleri “nasil olsa biz yardimci
personeliz”, seklindeki bakis agisindan uzaklastirilarak, hasta sagligi sorumlulugu
paylasilir hale getirilecektir. Ayrica ¢alisma kosullarinin iyilestirilmesi, hasta basina
diisen hemsire sayisinin artirilmasi, calisilan ortamin diizenlenmesi ve calisan
memnuniyetine odakli bir yonetim anlayisinin getirilmesi de faydali olacaktir. Bu
nedenledir ki, kadin dogum hemsirelerinin ihmal ve 6zensiz galisma neticesinde
meydana gelebilecek hatalara bagli yasal sorunlarla karsilagmamalar1 igin, bu
hususlarla gerekli hassasiyetin gosterilmesi ve egitim standartlarinin getirilmesi yararl

olacaktir.
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EK-1: SEZERYAN POST OP (AMELIYAT SONRASI) HEMSIRELIK
BAKIMI

Aysun Cakir, Canan Giines, Acibadem Kadikéy Hastanesi, Dogum Sonu Hemsirelik
bakimi, 20.06.2010

Hasta ameliyat sonrasi 4 -8 saat i¢ginde mobilize edilmelidir.

* Mobilizasyon barsak hareketlerinin baglamasi, dokunun daha

cabuk iyilesmesi ve ameliyat sonrasi1 komplikasyon gelisme riskini

azalttigindan 6nemlidir.

* Hasta mobilize olmasi i¢in tesvik edilmelidir.

* Erken mobilizasyon tromboembolitik olaylar1 6nlemede olduk¢a 6nemlidir.

CERRAHI SONRASI HEMSIRELIK BAKIM HEDEFLERI

Asli Ozdemir, Kiymet Yilmaz, Ilknur Inanir

Hareket — Mobilizasyonun Siirdiiriilmesinde Yonelik Bakim Hedefleri

o Ameliyat sonrasi donemde, hastanin durumuna ve ameliyat tipine gore en
erken donemde hekim istemine goére hastanin mobilizasyonu saglanmalidir (Erdil
2001).

. Hastalarla torapatik iletisim teknikleri kullanilarak iletisim kurulmalidir
(Erdemir 2005)

o Hasta ayaga kalkmadan giivenli ¢evre saglanmalidir. Hasta mobilizasyon
sirasinda yalniz birakilmamalidir (Erdemir 2005).

. Hasta ayaga kalkmadan mobilizasyonun asamalar1 hastaya anlatilmalidir.
Hasta Once yavas yavas oturtulur, ayaga kalkmadan once, birka¢ dakika yatagin
kenarindan ayagini sarkitmasina izin verilir. Hasta kars1 tarafa baktirilip derin nefes
almasi saglanir. Hasta ilk kez ayaga kalktiginda yatak disinda kalinan zaman birkag

dakika olmalidir daha sonra hasta tolere ettik¢e bu stire artirilmalidir (Erdemir 2005).
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EK-2: iLK VE DEGISIKLIKLERDEN SONRA GECERLi HALIiYLE
HEMSIRELIK KANUNU

HEMSIRELIK KANUNU (1954)
Tarihi: 25.02.1954 Sayisi: 6283
R.G. Tarihi: 02.03.1954 R.G. Sayi1s1:8647
Kanun Numarasi: 6283
Kabul Tarihi: 25.02.1954
Yayimlandig1 resmi gazete: Tarih: 02.03.1954 say1:8647
Yayimlandig1 Diistur: Tertip: 3 Cilt: 35 Sayfa:460

Madde 1- Ortaokulu bitirmis olup 25 yasindan yukari bulunmayan
kadinlardan Hiikiimetge agilmis veya taninmis bir (Ebe-Laborant Hemsire) okulunda
3 sene tahsil goriip Saglik ve Sosyal Yardim Vekaletince teskil oluna jiiri huzurunda
meslek imtihanmi vererek aldigi diplomay: usuliine gore Saglik ve Sosyal Yardim

Vekaletince tescil ettirenlerle Madde3/2 yazili olanlara hemsire unvani verilir.

Bu kanun yiiriirliige girmesinden evvel usuliine gore hemsirelik sinifina

alinmis olanlar sanatlarin1 yapmaya ve hemsire unvanini kullanmaya devam ederler.

Madde 2- Bu kanunun yayimindan sonra diger vekaletlerle 6zel veya tiizel
kisiler tarafindan hemsirelik okulu agilmasi i¢in Saglik ve Sosyal Yardim Vekaletinin

miisaadesini almak sarttir.

Gerek bu kanunun yayimi tarithinde mevcut bulunan, gerekse yayimindan
sonra agilacak olan bu gibi hemsirelik okullar1 Saglik ve Sosyal Yardim Vekaletinin

murakabesine aittir.?23

Madde 3- Tirkiye’de hemsirelik Sanatini bu kanun hiikiimleri dahilinde

hemsire unvanini1 kazanmis Tiirk kadinlarindan baska hi¢ kimse yapamaz.

223 ) Hemsirelik Kanunu (1954),
http://www.istanbulsaghk.gov.tr/w/mev/mev_kan/hemsirelik_kanunu.pdf.,2014

100


http://www.istanbulsaglık.gov.tr/w/mev/mev_kan/hemsirelik_kanunu.pdf.,2014

Ancak yabanci memleketlerde ve mahalli hiikiimetlerce taninmis hemsirelik
okullarinda tahsil gorerek diploma alan Tiirk hemsirelerinin alelusul hiiviyetleri tespit
edilerek, tahsil ettigi memlekette tescil edilmis olanlarin diplomalar1 uygun goriildiigi
takdirde, aynen saglik ve sosyal Yardim Vekaletince onanip tescil edildikten sonra

sanatlarin1 yapmalarina miisaade olunur.

Yabanci memleketlerin yukaridaki sartlari haiz okullarini bitirmekle beraber
diplomas1 oraca tescil edilmeyenler Tiirkiye’de meslek imtihan1 vererek hemsire

olabilirler.(4)

Ogretim programlari Tiirk hemsire okullar1 programindan ve miiddetinden az
olanm yabanci hemsire okullarindan gelenler, noksan olan kisim ve miiddetleri Tiirk

hemsire okullarinda tamamlamaya mecburdurlar.
Madde 4- Hemsirelerin vazife ve salahiyetleri:

B) Hemsireler cigek asisini ve acil hallerde icap ed en pansumanlari re’sen
tatbik edebilecekleri gibi miidavi tabibin tavsiyesi {lizerine saglik kurumlarinda veya
disarida hastalara deri altina, adale i¢ine ve damar icine siringa yapmaya yetkilidirler.
Bu sebeple mesuliyetleri siringanin tatbikindeki bilgisizlik, dikkatsizlik ve

ehliyetsizlik hallerine munhasirdir.

C) Hemsireler dispanserler ve saglik kurumlarinca gorevlendirildikleri
koroyucu hekimlik iglerinde halka bilctimle sthhi tedbirleri, saglik korunma carelerini
ve miiracaat etmeleri lazimgelen saglik kurumlarini bildirirler. Bulasici hastaliklarla
savas tedbirlerini alir ve tatbik ederler. Hemsireler hususi sifatla girdikleri aile

muhitlerinde de yukarida ki fikrada yazili isleri goriirler.

Madde 5- Hemsire okulundan mezun hemsireler mecburi hizmetlerini bitirip
memuriyetten ayrilinca; mecburi hizmeti olmayan hemsire okulu mezunlari istedikleri

vakit sanatlarini serbestce yapabilirler.

Serbest calisacak hemsireler lizumlu vesikalarimi bir dilek¢eye baglayarak
mahallin en bliyiik saglik amirine verirler. Serbest calisan hemsire ev adresiyle
calismak istedigi yerde bir degisiklik oldugu takdirde bir hafta i¢inde ayn1 makama

haber vermeye mecburdur.(4)
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Madde 6- Bu kanun hiikiimlerine gére hemsire okullarindan mezun olup

hemsire unvanini kazanmis bulunanlar hemsire olarak memuriyete alinirlar.

Bu madde mucibinde yapilacak tayin ve terfilerde ve maaslarin verilmesinde

3656 sayili kanun esaslar1 cari olur.

Madde 7- ilkokulu bitirmis ve 18 yasin1 tamamlamis olan kadinlar hemsire
yardimcist olabilirler. ilk tahsilden sonra hastanelerde alt1 aylik nazari kurs gordiikten
sonra en az bir senelik ameli ve nazari bilgi edinmek i¢in staj gorenler ehliyetlerini bir

juri huzurunda ispat ettikleri taktirde hemsire yardimcisi olurlar. (4)

Bu madde mucibinde hemsire yardimcist olanlara 3656 sayili kanun

hikiimleri tatbik olunur.

Madde 8- Uzman hemsirelerin (Ogretmen, okul idarecisi, bashemsire, klinik,
ameliyathane, dispanser, laboratuar hemsireleriyle ziyaret¢i hemsireler, diyet
hemsireleri, sosyal hizmet hemsireleri vs.) nasil yetistirilecekleri Saglik ve Sosyal

Yardim Vekaletince hazirlanacak bir yonetmelikle gosterilir.

Madde 9- Lise veya hemsire okulu mezunu olup da Tiirkiye’nin veya yabanci
bir memleketin yliksek hemsirelik okullarinda tahsillerini tamamlayanlar

kabiliyetlerine gore, hemsire okulu 6gretmeni, baghemsire ve idareci hemsire olurlar.

Bunlar hizmete ilk girdiklerinde hemsire olarak tayin olunurlar. Hastane veya
saglik kurumu bashemsiresi olabilmek icin bir terfi siirecinde c¢alisarak ehliyetlerini
ispat etmis olmalar1 sarttir. Hastane baghekimliklerine tayinde yiiksek hemsire okulu

mezunlarinin riighan haklar1 vardir.

Bu maddeye gore yapilacak tayin ve terfilerde ve maaslarin verilmesinde

3656 sayili kanun esaslar1 cari olur.

Madde 10- Resmi ve 6zel saglik kurumlarinda ¢alisan hemsireler haftada bir
bucuk giin ve senede bir ay izinlidirler. Nobet¢ci olmayan hemsirelere hastane
hizmetlerine halel gelmemek sartiyla mesai saatleri disinda bastabip tarafindan ayrica

gece izni verilebilir.

Madde 11- Ugiincii madde hiikiimlerine riayet etmeyen, dordiincii maddede

yazili vazife ve salahiyet hudutlarini tecaviiz eden ve besinci maddenin ikinci bendi
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hiikmiinii yerine getirmeksizin serbest ¢alisan hemsirelerden (50) liradan (200) liraya

kadar hafif para cezasi alinir.

Madde 12- Mecburi hizmet miikellefiyetine tabi olarak yetistirilecek

hemsireler hakkinda 2919 sayili kanun hiikiimleri tatbik edilir.

Madde 13- 1219 sayili kanunun 64. Maddesiyle 3017 sayili kanunun 4253
sayil1 kanunla degistirilen 61. Maddesi hiikiimleri kaldirilmistir.

Madde 14- 4862 sayili kanun ile bu kanunun eklerine bagli kadro
cetvellerindeki baghemsire, hemsire, ziyaret¢ci bashemsire, ziyaret¢i hemsire ve ebe
kadrolar1 kaldirilmig ve onlarin yerine bu kanuna bagl (1) sayili cetvel eklenmistir.
Ekli (1) sayili cetveldeki kadrolar, dogum evleri, nisaiye klinikleri ve saglik

merkezlerine tayin olunacak ebeler hakkinda da tatbik okunur.

Gegici madde 1- (6283 sayili kanunun kendi numarasiz gegici maddesi olup

teselsiil i¢in numaralandirilmistir.)

Bu kanunun nesrinden evvel hastabakicilik yapmakta olanlardan yedinci
maddeye gore hemsire yardimciligina talip olanlar, jiiri huzurunda ehliyetlerini ispat

ettikleri takdirde hemsire yardimecisi olabilirler.
Madde 15- Bu kanun 28 subat 1954 tarihinden itibaren mer’idir.

Madde 16- Bu kanunun hiikiimlerini icraya Maliye ve Sihhat ve Igtimai

Muavenet Vekilleri memurdur.

1954 “‘den 2007 yilina kadar bu hemsirelik kanunu yiiriirliikte idi. Son derece
yetersiz ve mesleki baglamda hemsireligi geride birakan ve zamanin yeniliklerine
uygun olmayan bu maddeler nihayet 2007 yilinda degistirilmis ve biraz olsun ¢aga

uygun hale getirilebilmistir.224

224y Hemsirelik Kanunu (1954),
http://www.istanbulsaghk.gov.tr/w/mev/mev_kan/hemsirelik_kanunu.pdf.,2014
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MER’Ii HEMSIRELIK KANUNU

Kanun Numarasi 16283

Kabul Tarihi : 25/2/1954

Yayimlandig1 R. Gazete Tarih: 2/3/1954 Say1 : 8647

Yayimlandig1 Diistur : Tertip : 3 Cilt : 35 Sayfa : 460

Madde 1 — (Degisik: 25/4/2007-5634/1 md.)

Tiirkiye’de tiniversitelerin hemsirelik ile ilgili lisans egitimi veren fakiilte ve yiiksek
okullarimdan mezun olan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil edilenler ile
O0grenimlerini yurt disinda hemsirelik ile ilgili, Devlet tarafindan taninan bir okulda
tamamlayarak denklikleri onaylanan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil
edilenlere Hemsire unvani verilir.

Madde 2 — (Miilga: 25/4/2007-5634/6 md.)

Madde 3- (DegiGik: 11/10/2011-KHK-663/ 58 md.)

Bu Kanun hiikiimlerine gore hemsire unvani kazanmis olanlarin disinda hi¢ kimse
Tiirkiye’de hemsirelik meslegini icra edemez.

Madde 4 — (DegiGik: 25/4/2007-5634/3 md.)

Hemsireler; tabip tarafindan acil haller disinda yazili olarak verilen tedavileri
uygulamak, her ortamda bireyin, ailenin ve toplumun hemsirelik girisimleri ile
karsilanabilecek saglikla ilgili ihtiyaclarini belirlemek ve hemsirelik tanilama stireci
kapsaminda belirlenen ihtiyaclar cercevesinde hemsirelik bakimin1 planlamak,
uygulamak, denetlemek ve degerlendirmekle gorevli ve yetkili saglik personelidir.
Ayrica aile hekimligi uygulamasma iligkin kanun hiikiimleri ile bu Kanuna
dayanilarak yiriirliige konulan mevzuattaki gorevleri de yaparlar.

Hemgirelerin birinci fikrada sayilan hizmetlerde ¢alisma alanlarina, pozisyonlarina ve
egitim durumlarina gore gorev, yetki ve sorumluluklart Saglik Bakanliginca
cikarilacak yonetmelikle diizenlenir.

Madde 5 — Hemsire okulundan mezun hemsireler mecburi hizmetlerini bitirip
memuriyetten ayrilinca; mecburi hizmeti olmayan hemsire okulu mezunlari istedikleri
vakit sanatlarini serbestce yapabilirler.

Serbest calisacak hemsireler liizumlu vesikalarini bir dilek¢eye baglayarak mahallin
en biiylik saglik amirine verirler. Serbest calisan hemsire ev adresiyle ¢calismak istedigi
yerde bir degisiklik oldugu takdirde bir hafta i¢inde ayni makama haber vermeye

mecburdur.
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Madde 6 — (Miilga: 25/4/2007-5634/6 md.)

Madde 7 — (Miilga: 25/4/2007-5634/6 md.)

Madde 8 — (DegiGik: 25/4/2007-5634/4 md.)

Lisans mezunu hemsireler meslekleriyle ilgili lisansiistii egitim alarak uzmanlastiktan
ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil edildikten sonra uzman hemsire olarak
calisirlar.

Hemsireler meslekleri ile ilgili olan 6zellik arz eden birim ve alanlarda belirlenecek
esaslar ¢ercevesinde yetki belgesi alirlar. Yetki belgesi alinacak egitim programlarinin
diizenlenmesi, uygulanmasi, koordinasyonu, belgelendirme ve tescili ile
kredilendirme ve yetki belgelerinin iptali gibi hususlar, Saglik Bakanliginca
cikarilacak yonetmelikle diizenlenir.

Madde 9 — (Degisik: 25/4/2007-5634/5 md.)

Hemsirelikle ilgili yonetim gorevlerinde lisans ve lisansiistli egitime sahip
hemsirelerin riichan haklar1 vardir.

Madde 10 — (Miilga: 25/4/2007-5634/6 md.)

Madde 11 — (Degisik: 23/1/2008-5728/175 md.)

3 lincii madde hiikiimlerine riayet etmeyen, 4 {incii maddede yazil1 vazife ve salahiyet
hudutlarini tecaviiz eden ve 5 inci maddenin ikinci fikra hitkmiinii yerine getirmeksizin
serbest ¢alisan hemsirelere yiiz Tiirk Liras1 idari para cezasi verilir.

Bu Kanunda yazili olan idari para cezalar1 mahalli miilki amir tarafindan verilir.
Madde 12 — (Miilga: 25/4/2007-5634/6 md.)

Madde 13 — 1219 sayili kanunun 64 iincii maddesiyle 3017 sayili kanunun 4253 sayili
kanunla degistirilen 61 inci maddesi hiikiimleri kaldirilmistir.

Madde 14 — 4862 sayili kanun ile bu kanunun eklerine bagl kadro cetvellerindeki
bashemsire, hemsire, ziyaret¢ci bashemsire,ziyaret¢i hemsire ve ebe kadrolar
kaldirilmis ve onlarin yerine bu kanuna bagli (1) sayili cetvel eklenmistir. Ekli (1)
say1l1 cetveldeki kadrolar, dogum evleri,nisaiye klinikleri ve saglik merkezlerine tayin
olunacak ebeler hakkinda da tatbik olunur. Ekli (2) sayili cetveldeki kadrolar 1954
mali yilinda kullanilamaz.

Gecici Madde 1 — (6283 sayili Kanunun numarasiz gecici maddesi olup teselsiil i¢in
numaralandirilmistir.)

Bu kanunun negrinden evvel hastabakicilik yapmakta olanlardan yedinci maddeye
gore hemsire yardimciligina talip olanlar jiri huzurunda ehliyetlerini ispat ettikleri

takdirde hemsire yardimcisi olabilirler.
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Gegici Madde 2 — (Ek: 25/4/2007-5634/7 md.)

Bu Kanunun yiiriirliige girdigi tarihten 6nce hemsirelik ve hemsirelige esdeger saglik
memurlugu programlarindan mezun olanlar ile halen bu programlarda kayitli bulunan
ogrencilerin kazanilmis haklar1 saklidir.

Hemgsirelik egitimine esdeger saglik memurlugu programlarindan mezun olanlar
hemsire olarak calisirlar.

Hemsirelik egitimine esdeger saglik memurlugu programinin adi, bu Kanunun
yiriirliige girdigi tarihten itibaren hemsirelik programi olarak degistirilir ve
programlar birlestirilir.

Bir defaya mahsus olmak iizere, ebelik diplomasina sahip oldugu halde bu Kanunun
yayimi tarihinde en az {i¢ yildan beri yatakli tedavi kurumlarinda fiilen hemsirelik
gorevi yaptigini resmi belge ile belgelendiren ve bu Kanunun yiiriirliige girdigi tarihten
itibaren {i¢ ay icerisinde talepte bulunanlar hemsirelik yetkisiyle gorevlerine devam
ederler.

Universitelerin  hemsirelik programlarinda iilke ihtiyacin1 karsilayacak yeterli
kontenjan olusturulmak tizere 5 yil siire ile saglik meslek liselerinin hemsirelik ve
hemsirelige esdeger saglik memurlugu programlarina 6grenci alinmasina devam
olunur ve bu programlardan mezun olanlara hemsire unvani verilir.

Gecici Madde 3 — (Ek: 4/7/2012-6354/ 23 md.)

Bu maddenin yiiriirliige girdigi tarih itibariyla, ebelik diplomasina sahip oldugu halde
en az Ui¢ yildan beri yatakli tedavi kurumlari ile agiz ve dis sagligi merkezlerinde fiilen
hemsirelik gorevi yaptigini resmi belge ile belgelendiren ve bu maddenin yiirtirliige
girdigi tarihten itibaren ii¢ ay icerisinde talepte bulunanlar, hemsirelik yetkisiyle
gorevlerine devam eder.

Universitelerin  hemsirelik programlarinda iilke ihtiyacim1 karsilayacak yeterli
kontenjanlar olusturulmak tizere bu maddenin yiirtirliige girdigi tarihten itibaren 5 yil
stire ile saglik meslek liselerinin hemsirelik programlarina 6grenci alinmasina devam
olunur ve bu programlardan mezun olanlara hemsire unvani verilir.

Madde 15 — Bu kanun 28 Subat 1954 tarihinden itibaren mer'idir.

Madde 16 — Bu kanunun hiikiimlerini icraya Maliye ve Sihhat ve i¢timai Muavenet

Vekilleri memurdur. 225

225 Bagbakanlik Mevzuati Gelistirme Ve Yayin Genel Miidiirliigii, Mevzuat Bilgi Sistemi
Mevzuat.gov.tr,31.03.2015
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EK-3 : HEMSIRELiIK YONETMELIGi

Resmi Gazete Tarihi: 08.03.2010 Resmi Gazete Sayisi: 27515

BIRINCI BOLUM

Amac, Kapsam, Dayanak ve Tamimlar

Amag

MADDE 1 - (1) Bu Yonetmeligin amact; saglik hizmeti sunulan kurum ve kuruluslarda
gbrev yapan hemsirelerin ¢alisma alanlarina, pozisyonlarina ve egitim durumlarina gére
gorev, yetki ve sorumluluklarini belirlemektir.

Kapsam

MADDE 2 - (1) Bu Yonetmelik, kamu ve 6zel tiim saglik kurum ve kuruluslarinda ve
hemsirelik hizmetleri sunulan diger alanlarda gérev yapan hemsireleri kapsar.

Dayanak

MADDE 3 —(1) Bu Yonetmelik 25/2/1954 tarihli ve 6283 sayil1 Hemsirelik Kanununun
4 iincii maddesine dayanilarak hazirlanmistir.

Tanimlar

MADDE 4 — (1) Bu Yonetmelikte gecen;

a) Bakanlik: Saglik Bakanligini,

b) Hemsire: 6283 sayili Hemsirelik Kanununa gore hemsirelik meslegini icra etmeye
yetkili saglik personelini,

c) Hemsirelik tanilama siireci: Bireyin muhtemel veya mevcut saglik sorununa yonelik
olarak, hemsirelik hizmetleri ¢ercevesinde bakima en uygun yaklasimi belirlemeyi
miimkiin kilan durum degerlendirmesini,

¢) Kanun: 25/2/1954 tarihli ve 6283 sayili Hemsirelik Kanununu,

d) Bashemsire: Kurum ve kuruluslarda hemsirelik hizmetlerini en {ist diizeyde temsil
eden hemsireyi,

e) Uzman hemgsire: Meslegiyle ilgili lisansiistii egitim alarak uzmanlasan ve diplomasi
Bakanlikga tescil edilen hemsireyi,

f) Yetki belgesi: Hemsirelerin meslekleriyle ilgili 6zellik arz eden birim ve alanlarda
ilgili mevzuatinda diizenlenen hizmet i¢i egitim caligmalar1 neticesinde Bakanlik¢a
tanzim olunan belgeyi,

ifade eder.
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IKINCI BOLUM

Hemsirelik Hizmetlerinin Kapsami, Hemsirelerin Gorev, Yetki ve Sorumluluklari
Hemsirelik hizmetlerinin kapsami

MADDE 5 — (1) Hemsirelik hizmetleri asagidaki hususlar1 kapsar:

a) Birey, aile, grup ve toplumun sagligmin gelistirilmesi, korunmasi, hastalik
durumunda iyilestirilmesi ve yasam kalitesinin artiritlmasi amaciyla hemsirenin yerine
getirdigi bakim verme, hekimce hazirlanan tibbi tan1 ve tedavi planinin olusturulmasi
ve uygulanmasi, glivenli ve saglikli bir ¢evre olusturma, egitim, danismanlik, arastirma,
yonetim, kalite gelistirme, isbirligi yapma ve iletisimi saglama rolleri,

b) Mesleki egitimle kazanilan bilgi, beceri ve karar verme yeteneklerini kullanarak,
insanlara yasadiklar1 ve ¢alistiklar1 her ortamda dogum oncesinden baslayarak yasamin
tiim evrelerinde meslek standartlar1 ve etik ilkeler cergevesinde sundugu hemsirelik
bakimi,

c¢) Hemsirelik hizmetlerinin ve bu hizmetlerden sorumlu insan giicii kaynaklarinin, diger
kaynaklarin ve bakim ortaminin yonetimi ile risk yonetimini.

Hemsirelerin gorev, yetki ve sorumluluklar

MADDE 6 — (1) Hemsireler;

a) Her ortamda bireyin, ailenin ve toplumun hemsirelik girisimleri ile karsilanabilecek
saglikla ilgili ihtiyaglarini belirler ve hemsirelik tanilama siireci kapsaminda belirlenen
ihtiyaglar cergevesinde hemsirelik bakimini kanita dayali olarak planlar, uygular,
degerlendirir ve denetler.

b) Verilen hemsirelik bakiminin kalitesini ve sonuclarini degerlendirir, hizmet
sunumunda bu sonuglardan yararlanarak gerekli iyilestirmeleri yapar ve sonuglari ilgili
birime iletir.

c) T1bbi tan1 ve tedavi planinin uygulanmasinda; hekim tarafindan, acil durumlar disinda
yazili olarak verilen tedavileri uygular, hastada beklenmeyen veya ani gelisen durumlar
ile acil uygulanmas1 gereken tani ve tedavi planlarinda miidavi hekimin sifahi tibbi
istemini kabul eder. Bu siirecte hasta ve galisan giivenligi agisindan gerekli tedbirleri
alir.

¢) Hastaya liizumu halinde uygulanmak iizere hekim tarafindan regete edilen tibbi
talepleri bilimsel esaslara gore belirlenen saglik bakim, tani1 ve tedavi protokolleri

dogrultusunda yerine getirir.
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d) T1ibbi tan1 ve tedavi islemlerinin hizmetten faydalanana zarar verecegini dngordigii
durumlarda, miidavi hekim ile durumu goriisiir, hekim islemin uygulanmasinda 1srar
ederse durumu kayit altina alarak hekimin yazili talebi ilizerine s6z konusu islemi

uygular. 22

EK-4: T.C SAGLIK BAKANLIGI KAN TRANSFUZYON SURECI GUVENLIK
PROSEDURU

Kan Merkezinden alinan kan veya kan bileseninin klinige nakli

Kan ve kan bilesenleri transfiizyona kadar kan merkezinde saklanir.
Yetkilendirilmis personel tarafindan yapilan nakil sirasinda, eritrosit siispansiyonlari,
2—-10 °C’de korunmalidir. Eritrosit iinitlerinin 1s1s1 1 °C’nin altina inmemeli ve 10°C’nin
iizerinde olmamalidir. Bu nedenle de kan merkezi dolabindan ¢iktiktan sonra
kullanilmayan kan 30 dakika i¢inde kan merkezine geri donmiis olmalidir. Bu saatten
sonra gelen kanlar kan merkezinde imha edilir. Trombositler, 22—24 °C’de ve trombosit
ajitatoriinde korunur. Servise gonderilen trombosit slispansiyonlar: da 30 dakika i¢inde
takilmayacaksa imha i¢in kan merkezine gonderilmelidir. TDP, 37 °C su banyosunda
poset veya kilif icerisinde eritilerek kullanilir. Labil faktorler i¢in plazma eritildiginde
hemen kullanilmali, buzdolabinda saklanmamalidir. Eritildikten sonra buzdolab:
rafinda (2-6 °C) 24 saat stabildir. Eritildikten sonra buzdolabinda 24 saat bekledigi halde
takilmayan TDP ler kan merkezine gonderilerek imha olunur. Ancak asla tekrar
dondurulmamalidir.

Transfiizyonu baslatma:

Transfiizyona baslamadan once, transfiizyon hakkinda hastaya bilgi verilmeli,
soru sormasina firsat taninmali, aydinlatict agiklama yapilmali ve hastanin yeterince
bilgilendiginden emin olunmalidir. Bu siire¢ bilgilendirilmis onam formunun
imzalatilmasiyla tamamlanir ve hasta dosyasinda saklanir. Hastanin ve transfiizyonu
yapilacak kan ve kan bileseninin dogru olarak tanimlanmasi ¢ok 6nemlidir. Bu
basamak, kritik bir hatanin saptanabilecegi son firsattir. Bu nedenle tercihen iki yetkili

personel tarafindan karsilikli kontrol edilerek uygulanmalidir.

226 Ankara il Saglik Miidiirliigii, Hemsirelik Y&netmeligi,
http://www.asm.gov.tr/UploadGenelDosyalar/Dosyalar/143/MEVZUAT/,31.03.2015
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Hastanin ad1 soyadi ve dogum tarihi (giin,ay,y1l) sorularak, kan bileseni
uygunluk raporundaki kimlik bilgileri ile karsilastirtimalidir.

Hastanin kan grup belgesinde bildirilen kan grubu ile kan tinitesi iizerindeki
etikette yazan kan grubu karsilastirilmalidir.

Kan bileseni uygunluk raporundaki kan iinite numarasi ile kan tinitesi
tizerindeki numara karsilastirilmalidir.

Kan bileseni tiirii ve miktar1 uygunlugu kontrol edilir, iirliniin planlanan verilis
stiresi dogrulanir.

Kan iinitesi lizerinde “capraz karsilastirma uygundur” ifadesi goriilmelidir.
Uygunluk testleri tamamlanmadan verilmis kan tinitesi izerinde bu durum agik
olarak belirtilmis olmalidir.

Kan iinitesi tizerindeki son kullanim tarihinin gegmemis oldugu kontrol
edilmelidir.

Hekimin hastaya verilecek kan bileseni ve miktari ile ilgili istemi goriilmelidir.
Transflizyona baglanmadan dnce, hastanin baslangic viicut 1s1s1, kan basinci,
nabiz ve solunum sayis1 kaydedilir. Transflizyonu baslatan kisi; transfiizyona
baslanan giinii, saati, transflize edilen bileseni, transfiizyon hacmini ve torba

numarasini kaydeder.
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