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Tip Hukuku ve Etigine Giris
Dog. Dr. Girkan SERT

BILINCI ACIK HASTANIN TEDAViYi RED HAKKININ SINIRLARI
KONUSUNDAKI ETiK VE YASAL TARTISMALAR

Bilinci acik hastanin tedaviyi red hakkinin sinirlar1 konusundaki etik ve yasal tartigmalar
tartigmalara bakmadan 6nce saglik hakkina bakmamiz gerekmektedir. Saglik; bedensel, ruhsal
ve sosyal tam bir 1yilik ve denge halidir. Herkesin hayatinin beden ve ruh sagligi icerisinde
stirdlirmesini saglamak T.C. Anayasasi 17 ve 56 nc1 maddeleri geregince devletin gorevidir.
Anaya’nin 17. Maddesi 1. fikrasinda “Herkes, yasama, maddi ve manevi varligini koruma ve
gelistirme hakkina sahiptir. Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazili haller disinda, kisinin viicut
biitiinliigiine dokunulamaz, rizasi olmadan bilimsel ve t1bbi deneylere tabi tutulamaz”
denilerek yasama hakki ve saglik hakkina deginilmis ve yine anayasamizin 56. Maddesi 3. ve
4. Fikrasinda, “Devlet, herkesin hayatini, beden ve ruh saghgi icinde siirdiirmesini saglamak;
insan ve madde giiciinde tasarruf ve verimi artirarak, isbirligini gerceklestirmek amacryla

saglik kuruluslarini tek elden planlayip hizmet vermesini diizenler.

Devlet, bu gorevini kamu ve ozel kesimlerdeki saglik ve sosyal kurumlarindan yararlanarak,
onlart denetleyerek yerine getirir” denilerek ikinci kusak haklarindan olan saglik hakkimnin

devletin gorevi belirtilmistir.

Avrupa Insan Haklar1 Sézlesmesi’nin Haklar ve Ozgiirliikler kismmin 2. Maddesi’nde
“yasama hakki1” diizenlenmistir. Buna gore; “Herkesin yasam hakki yasanin korumasi

altindadir”.

Saglik hakki, “Anayasa’da “temel haklar” arasinda yer verilen bir hak oldugu gibi,

Tiirkiye 'nin taraf oldugu ve usuliine gore i¢c hukukuna dahil ettigi uluslararasi hukuk
kaynaklari tarafindan diizenlenmis bir “insan hakki”dir. Insan hakki niteligi, saglik hakkinin
hem Anayasa 'nin 90. maddesinde konulan “esas alin(ma)” hiikmii; hem de, 2. maddesinde
ver verilen “insan haklarina saygili (...) devlet” niteligi dogrultusunda anlasilmasini

gerektirir. Bu nedenle, ulusal hukukumuzda korunan saglhk hakkinin 6zneleri, kapsami ve



smirlart incelenirken, dogrudan Anayasa’da diizenlenen hiikiimler yaninda, insan haklar

hukuku dolayisiyla ulusal hukukumuza dahil olan hiikiimler de dikkate alinmalidir ™.

Herkesin saglik hakki ve yasama hakki oldugu gibi bilinci agik hastanin tedaviyi red hakkinin
olup olmadigina ulusal mevzuata ve Tiirkiye’nin taraf oldugu ve usuliine gore i¢ hukukuna

dahil ettigi uluslararasi hukuk kaynaklarina baktigimizda:

Diinya Tabipler Birligi’nin Eyliil 1995 tarihinde Bali, Endonezya’da yapilan toplantisinda
kabul edilen Diinya Tabipler Birligin Lizbon Hasta Haklar1 Bildirgesi’nin G6zden Gegirilmis
Sekli’ nin ilkeler kismmin 3. Maddedesinde “Kendi kaderini belirleme hakk1” diizenlenmistir.
Buna gore;

“a. Hasta kendi kaderini belirleme ve kendisi ile ilgili ozgiirce karar verebilme hakkina

sahiptir. Hekim hastayi verdigi kararlarin sonuglart hakkinda bilgilendirmekle yiikiimliidiir.

b. Zihinsel yeterliligi olan eriskin bir hasta herhangi bir tani veya tedaviye yonelik girisimi

onaylama veya kabul etmeme hakkina sahiptir. Hastanin kendi kararini verebilmesi icin

gerekli sekilde bilgilendirilmeye hakki vardir. Hasta uygulanacak test veya tedavinin
amacinin ne oldugunu, bunun sonug¢larimin ne olabilecegini, tedaviyi kabul etmeme

durumunda olabilecekleri a¢ik bir sekilde anlamalidr.

c¢. Hastanin klinik ¢calismalara veya tip egitimine katilmay reddetme hakki vardir” denilerek

bilinci agik olan hastanin tedaviyi kabul etmeme hakki oldugu kabul edilmistir.
Ayni bildirgenin 4. Maddesinde ise “Bilinci kapali hasta” ile ilgili diizenleme yapilmas;

“a. Bilinci kapali veya iradesini ifade edebilme durumunda olmayan hastalarda hastanin

bilgilendirilmis onayr en uygun zamanda yasal temsilcisinden alinmalidir.

b. Yetkili yasal bir temsilcinin olmadigi ve acil tibbi girisim gereken durumlarda daha

onceden hastanin bu girisimi red ettigini gosteren bir aciklamasi yoksa hastanin onayt

varsayilarak tibbi girisim yapilabilir.

¢. Bununla birlikte bir intihar girisimi s6z konusu ise hekimler her zaman bilinci kapali bir
hastanin yasamini kurtarmaya gayret etmelidir ” denilerek bilinci agik iken hastanin verdigi

beyana gore hekimin miidahalede bulunabilecegi anlagilmaktadir.

1 Dr. Ozgiir Temiz, Tiirk Hukukunda Bir Temel Hak Olarak Sadlik Hakki, Ankara Universitesi SBF Dergisi, Cilt 69,
No. 1, 2014, s. 172



3.12.2003 tarihinde kabul edilen Biyoloji ve Tibbin Uygulanmas1 Bakimindan insan Haklar1 ve
Insan Haysiyetinin Korunmas1 Sézlesmesi: insan Haklar1 ve Biyotip

Sozlesmesinin Onaylanmasmin Uygun Bulunduguna Dair Kanun’un “Muvafakat” kisminda 5.

Maddede’sinde;

“Saglik alaminda herhangi bir miidahale, ilgili kisinin bu miidahaleye ozgiirce ve bilgilendirilmis

bir sekilde muvafakat etmesinden sonra vapiulabilir.

Bu kisiye, onceden, miidahalenin amaci ve niteligi ile sonuglari ve tehlikeleri hakkinda uygun

bilgiler verilecektir.

[lgili kii, muvafakatini her zaman, serbestce geri alabilir” ifadesi kullamlmis ve 9. Maddesinde
ise, “Miidahale swrasinda istegini agiklayabilecek bir durumda bulunmayan bir hastanin, tibbi

midahale ile ilgili olarak dnceden aciklanus oldugu istekler géz oniine alinacaktr” denilerek

saghk ile ilgili miidahalelerde kisinin rizas1 aranmstir ve kiginin rizas1 yok ise miidahale
edilemeyecegi belirtilmistir.
8.05. 2014 tarihli degisiklik ile Hasta Haklar1 Yonetmeligi'nin (HHY) “T1bbi Miidahalede hastanin

Rizasr” kismi md.24/1°de “Tibbi miidahalelerde hastanin rizasi gerekir” denmis ve ayni

maddenin 5. Fikrasinda ise, “Tibbi miidahale sirasinda istegini agiklayabilecek durumda

bulunmayan bir hastanin, 1bbi miidahale ile ilgili olarak onceden aciklamis oldugu istekleri goz

ontine almir” hitkmii yer alarak adeta Biyotip S6zlesmesi’nin benzeri seklinde diizenleme
yapilmustir. Ve bdylelikle bilinci agik kisinin rizasi olmadan tibbi miidahale yapilamayacagi yani
tedaviyi red hakki oldugu HHY ’nde de belirtilmistir. Ayrica HHY "nin 25. Maddesi agikc¢a

“Tedaviyi Reddetme ve Durdurma’y1 diizenlemistir. Soyle ki, “Kanunen zorunlu olan haller

disinda ve dogabilecek olumsuz sonuglarin sorumlulugu hastaya ait olmak iizere; hasta
kendisine uygulanmasi planlanan veya uygulanmakta olan tedaviyi reddetmek veya
durdurulmasini istemek hakkina sahiptir. Bu halde, tedavinin uygulanmamasindan dogacak
sonuglarin hastaya veya kanuni temsilcilerine veyahut yakinlarina anlatilmast ve bunu

gosteren yazili belge alinmasi gerekir.

Bu hakkin kullanilmasi, hastamin saglhk kurulusuna tekrar miiracaatinda hasta aleyhine
kullanilamaz ”denmistir. Ancak “Kanunen zorunlu olan haller disinda” ile ne

kastedilmektedir?

Turk Medeni Kanunumuzun(MK) “Kisiligin korunmasr” basgligi altinda 23. Maddede, ““ Kimse,
hak ve fiil ehliyetlerinden kismen de olsa vazgecemez. Kimse ozgiirliiklerinden vazgecemez veya
onlart hukuka ya da ahlaka aykirt olarak sinirlayamaz” denmis ve 24. Maddede 2. Fikrasinda ise,

“Kisilik hakki zedelenen kimsenin rizasi, daha iistiin nitelikte 6zel veya kamusal yarar ya da



kanunun verdigi yetkinin kullanilmasi sebeplerinden biriyle hakli kiinmadikea, kisilik haklarma
vapilan her saldirt hukuka aykiridir” denilerek kisinin rizasi da olsa tedaviyi reddetme hakkmimn
sinirlandigini gérmekteyiz. Ancak, normlar hiyerarsisi ve Anayasamiz md. 90/5’e gore, “Usuliine
gore yuirtirliige konulmus milletleraras: andlasmalar kanun hiikmiindedir. Bunlar hakkinda
Anayasaya aykirilik iddiast ile Anayasa Mahkemesine bagvurulamaz. (Ek ciimle: 7/5/2004-5170/7
md.) Usuliine gore yiiriirliige konulmugs temel hak ve ozgiirliiklere iliskin milletlerarast
andlasmalarla kanunlarin ayni konuda farkl hiikiimler icermesi nedeniyle ¢ikabilecek
uyusmazliklarda milletleraras: andlasma hiikiimleri esas alinir.” Isbu hiikiim geregi MK md.23 ve
24 hiikmii degil Avrupa Biyotip S6zlesmesi’nde yer alan hiikiim gecerli olacagindan mevzuatimiz

cergevesinde hukuki agidan bilinci agik hastanin tedaviyi red hakkinin oldugunu soyleyebiliriz.

Etik acidan bilinci agik hastanin tedaviyi red hakkmin olup olmadigina baktigimizda ise, Hekimlik
Meslek Etigi Kurallar1 md. 21, “Hekim hastasimin saghgu ile ilgili kararlar alirken, bilgilenme
hakki, aydinlatiimis onam hakka, tedaviyi kabul ya da red hakki , vb. hasta haklarina saygi

gostermek zorundadir” denilerek etik agidan hastanin tedaviyi reddedebilecegi ve hekimin buna
sayg1 gostermesi gerektigi belirtilmistir.

Sonug olarak, yasam nasil bir hak ise tedaviyi kabul etmemek de bir haktir kamsindayim. Kisiligin
0zerkligi agisida da bilinci agik veya bilinci yerinde iken kisinin tedaviyi red ile ilgili beyani var
ise hem etik agidan hem de ilgili mevzuat gergevesinde kisinin tedaviyi red hakkina saygi

duyularak tibbi miidahalede bulunulmamalidir.



