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OZET

Hekimlerin ihbar yikimliligi ile ilgili dizenlemelerin
yer aldig1 Tirk Ceza Kanununun 530. Maddesi; saglik ¢ali-
sanlarina, muayene ettikleri hastada, onun aleyhine bir ey-
lem bulgusu saptadiklarinda, hasta hakkinda takibata yol
acmayacaksa, hastanin onayr alinmaksizin adli makamlara
bildirim zorunlulugu getirmistir.

Burada 6nemli sorunlardan biri; hekimin, eylemin kisi
aleyhine olup olmadigina ve hastanin bildirim sonunda ta-
kibata ugrayip ugramayacagina, nasil bir degerlendirme ve
hekimlik ogretisi ile karar verecegidir. Yasada getirilen ihbar
yukimligl, sugun ve suclunun sorusturulmasi ile zarar go-
renin korunmasi amacini tasiyor gibi gérinmektedir. Ancak
hastanin onay: alinmaksizin, hatta itirazina ragmen bildirim
zorunlulugu; yararlh olma, zarar vermeme, gizlilik ve hasta
ozerkligine saygiy: gerektiren etik ilkelerle celismektedir.

Hekimlere ihbar yikamliligu getiren bu kanun (TCK
530) maddesinin, 6zel durumlarda (iskence, aile ici siddet),
kisilerin onay alinarak bildirim yukimlaliga getirmesi yo-
niinde degistirilmesinin tartusimas: gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: ihbar yiikkimliligi (TCK 530),
Meslek surt (TCK 198), Hasta haklari, Tedavi hakk:, Adli
Tip.

SUMMARY

The article 530 of the Turkish Penal Code (TPC) oblig-
es the medical practitioners to notify the officials when they
notice a finding of assault against their patients without
their consent if this will not lead to a follow-up questioning
of the patient.

One of the important questions raised in this matter is;
how the physicians will play the decision-making role in
the follow-up questioning of their patients and reconcile
this with the educational curriculum that had been given to
them during the university years. The spirit of the law
seems to be that it has the aim to protect the victim, and to
investigate the crime and the criminal. However, there is a

contradiction here with the ethical concepts such as secre-
cy, loyalty, confidentiality etc. when noticing the officials
without the consent or even with the objection of the
patient.

We believe that the article 530 of the Turkish Criminal
Law should be discussed and reconstructed as regards the
consent of the patient in special conditions such as torture,
family violence etc.

Key words: Responsibility of Notification (TCL, art.
530), Confidentiality (TCL, art. 198), Patient Rights, The
Right of Access to Treatment, Forensic Medicine.

GIRIS

Cagdas hukuk, insanin dogustan var olan maddi
(yasam, saglik) ve manevi (onur, sayginlik, 6zgurlik-
ler, sir vb.) degerlerini kisilik hakki ile donatarak ko-
ruma altina almistir. Tibbi yardim ve el atmalar, isin
dogasi geregi, cagdas hukugun gelistirdigi kisilik hak-
ki ve onun korudugu maddi ve manevi degerlerle
karsilasir ve i¢ icedir. Bu nedenle, hukuk acisindan
sorumlulugun kavranmasi: ve somutlastirilmasi icin,
bu agidan tbbi yardim ve el atma kavramlarinin an-
lam ve smurlarinin, insanin sahip oldugu maddi ve
manevi degerlerin ve kisilik hakkinin iyi bilinmesi ge-
rekir (1).

Hekimlerin meslekleri nedeni ile yasalarin kendi-
lerine yiklemis olduklart sorumluluklar vardir. Saglik
calisanlarina yiiklenen sorumluluklar arasinda, TCK
530. Maddesi ile diizenlenen, ihbar yukimluligu yer
almaktadir. Bu maddede: “Hekim, cerrab, ebe yahut
sair sthhiye memurilar: eshas (kigi) aleybine islenmis
bir ciiriim asarvn (bulgusunu) gosteren abvalde (du-
rumda) sanatlarimun icabettirdigi yardim ifa ettikten
sonra keyfiveti (durumu) adliyeye veya zabitaya bil-
dirmezler yabut ibbar hususunda teazur (gecikme)

sunulmustur.

Bu ¢alisma 23-25.09.1997 tarihlerinde Ankara'da diizenlenen 3. Tibbi Etik Sempozyumu'nda sozel bildiri olarak
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gosterirlerse bu ibbar kendilerine yardim ettikleri kim-
seyi takibata maruz kilacak abval miistesna (harig)
olmak tizere hafif cezayr nakdiye (para cezast) mab-
kum olurlar” denmektedir (2).

TARTISMA

Kanun maddesi incelendiginde; saglik calisanlari-
na, hastalan (izerinde, onun aleyhine bir su¢ bulgusu-
na rastladiklarinda, hasta hakkinda takibata yol agma-
yacaksa, adli makamlara bildirim zorunlulugu getiril-
digi gorulmektedir. Ascioglu'nun da belirttigi gibi (1),
burada énemli sorunlardan biri; hekimin, sucun nite-
ligi ve magdurun yasalar karsisindaki durumunu nasil
takdir edecegidir. Hastanin, kisi aleyhine islenen bir
sucun faili olup olmadigina, bildirimin onu takibata
ugratip ugratmayacagina, sugun Kisi aleyhine iglenmis
bir su¢ olup olmadigina nasil bir degerlendirme ve
hekimlik ogretisi ile karar verilecektir?

Aslinda bu kanun maddesi ile, hastanin tedavi
hakkinin korunmasi ve suclu konumundaki kisilerin
hekime basvurudan c¢ekinmemelerinin amaclandigi,
bu nedenle de suclu konumundaki kisilerin bildirim
disinda tutuldugu gorilmektedir.

Aynica TCK 296. maddesi ile belirli durumlarda
tim yurttaslara ve 235. maddesi ile memurlara suclar
ve suclular ihbar yikimlialiga getirilmistir. Bu kanun
maddesi gerekge gosterilerek, saglik kurumlart ve me-
mur olarak ¢alisan hekimlerin hasta ve yaralhlan istis-
nasiz olarak, Ust makamina veya ilgili makama ilet-
mekle yukimli oldugu belirtilmektedir (3-4).

Bir baska kanun maddesi (TCK 198), hekimlerin
borc¢lar icinde olan sir saklamaya yasal dizenleme
getirmektedir. Bu madde, hastalara ait bilgi ve bulgu-
larin saklanmasini gerekli kilarak, bunlarin agiklanma-
sim kisilik haklarina saldirn olarak kabul etmektedir.
Hastaya ait bilgilerin aciklanabilecegi hukuka uygun
durumlar olarak ise:

-Sir sahibi hastanin rizas: ve izni,

-Bilimsel ve egitim amacli toplantilar (Hastanin
kimliginin saklanmasina gerekli 6zen gosterilerek),

-Halk sagliginin korunmasina yonelik bildirimi zo-
runlu hastaliklar (Hgili resmi kurumlara),

-Sug¢ tegkil eden durumlari bildirme (TCK 530),

-Yetkili makamin emri (Hekim, meslek sirr oldu-
Sunu belirterek tanikliktan cekinme hakkin kullan-
mak istedigi durumlarda, yargicin tarnk olarak din-
lenilmesi gerektigi karar: veya sur sabibinden acik ri-
za ve izninin bulundugu durumlarda bu gorevi yap-
mak zorundadir.) olarak belirtilmektedir (1,3-7).

Tedaviden beklenen amaca ulasilabilmesi icin he-
kim ve hasta arasinda bulunmasi zorunlu giiven iliski-
si, hastaya ait sirlarin saklanmasini gerektirmektedir.
Hasta, sirlarina saygr gosterileceginden ve liciincii sa-
hislara aktarilmayacagindan emin olmalidir. Aciklan-
mamasinda hastanin menfaati bulunan her seyin sir
olarak degerlendirilmesi gerektigi, gerekirse hekime
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basvuruda bulunuldugunun dahi gizlenmesi gerektigi
belirtilmektedir (6). Sir olarak saklanmas: gerekenle-
rin, kisinin onur ve sayginlig: ile ilgili olay ve bilgile-
rin yaninda, sirrin bir deger yargist oldugu ve hastay-
la ilgili tim bilgilerin hastanin onay:1 disinda saklan-
mas1 gerektigi vurgulanmaktadur (1). Oztirel (4), her-
hangi bir olayda yaralanmis, zehirlenmis bir kisiyi te-
davi eden hekimin olay1 adliyeye bildirmesinin her
zaman magdura ait bir sirrin aciklanmasi anlamina
gelmedigini, sirrin magdur igin 6nemli olmayip saldi-
rida bulunan kimse i¢in deger tasiyabildigini, kamu
davasi olmayan, sikayete bagli suclarin ve kabahatle-
rin bagkalarina duyurulmalarinin da sir olmamakla be-
raber gerekli olmadigini belirtmektedir (4).

Bu kapsamda, 6rnegin; intihar amach girisimlerin
sir kapsaminda degerlendirilmesi ve sahis aleyhine is-
lenmediginden bildirilmemesi gerektigi, bildirilmesi
durumunda eylemi hukuka uygun hale getiren bir ne-
den olmadigindan meslek surinin aciklanmasinin s6z
konusu olacag: belirtilmektedir (1). Tartistlmas: gere-
ken 6nemli sorunlardan biri: Hekim, eylemin intihar
olup olmadigmna nasil karar verecektir?

TCK'nin 235. maddesinin gerekce gosterilerek tim
yaralilarin bildiriminin yapilmas: gerektiginin ifade
edildigi gorulmektedir (3). Saptanan bir eylem bulgu-
sunun ne sekil ve amacla, kimin tarafindan yapildigi-
nin bilinebilmesinin hekimlik meslegi ile olamayacag:
belirtilerek, varsa, su¢ ve suclunun sorusturulabilme-
sinin saglanmast gerektigi ifade edilmektedir.

Bu farkli yaklagimlar, pratikte, adli olgu kapsamin-
da degerlendirilmesi gerekenler konusunda tereddtt-
lere yol acmaktadir. Hatta Manisa Valiligince yaynla-
nan bir genelge ile hekimlerden, cesitli suclardan ara-
nan kisilerin hastaliklart neticesi muayene icin basvur-
duklar ve tedavilerinin yapildiginin 6grenilerek Mani-
sa ili disindan bagvuran kisilerin gtivenlik birimlerine
bildirilmesinin istendigi gorulmustir (8).

Hekimler mesleklerini uygularken siklikla adli ko-
num kazanmis ya da kazanacak nitelikteki olgularla
karsilasmaktadir. Adli vakadan neyin kastedildigini ya
da hangi vakalarin adli yonu oldugunu hekim bilmek
durumundadir. Tanimlarsak; bir kisinin sagliklt diyebi-
lecegimiz sinirlardan cikip fiziksel ya da mental olarak
hasta kabul edilebilecek bir duruma gelmesinde, bas-
ka kisi ya da kisilerin kasutli, isteyerek, bilerek yaptk-
lar1 davraniglar sorumlu ise, ya da kisi baskalarinin
tedbirsiz, dikkatsiz ya da ihmalkar davranislart nede-
niyle saghgini kaybetmis ise, yasalar ¢cercevesinde bu
hastalik hali adli bir yon icermektedir (5). Yasa, bu tiir
olgularla karsilasildiginda adli makamlara bildirimi zo-
runlu kidmastir (1, 3-7). :

Hekimin hastalarina ait bilgilerin saklanmasi ya da
adli olgu olarak bildirimi konusundaki sinular, ihbar
yuktmltuligu (TCK 530) ve meslek suri (TCK 198) ile
yasalarca cizilmeye calisilmistir. Bunlarin yanisira he-
kimlerin hastalarma karsi sorumluluklarnini belirleyen



Cilt 4, Sayi 1, 1999

ubbi etik ilkeleri s6z konusudur. Saglik ¢alisanlarinin
eylemlerine yon verdigi belirtilen ve rehber-kurallar
olarak kabul edilen ilkeler; her seyin Uzerinde ve 6n-
celikle yararli olma, adalet, 6zerklige saygidir. Hekim,
hastasina elinden gelen tiim yararn saglamak zorunda-
dir. Hastanin, kendi yasamu ile ilgili kararlarina ve bu-
nu gerceklestirmesine saygili olmak, boyle kararlar
verme hakkini korumakla sorumludur (9-12).

Ozel durumlarda, hekimin hastasina yaklagiminda
uymasi gereken etik ilkeler nedeniyle suglandigi, hat-
ta cezalandinldigi gorulmektedir. Bunlardan bir tane-
si gecen yil uzun stire giindemde yer alan Tirkiye In-
san Haklan Vakfi Adana davasidir. TIHV Adana Teda-
vi ve Rehabilitasyon Merkezi hekimi hakkinda, isken-
ce dykiisiiyle basvuran hastalarinin kimliklerini ve bil-
gilerini yetkili makamlara bildirmeme “ihbar yiikiim-
luliginu yerine getirmedigi” suclamasiyla TCK 530.
maddesinden dava acilmustir. Vakif doktoru, hasta-he-
kim iligkisinin gizliligi ve kendisine yoneltilen sucla-
malarin dayanag: olarak gosterilen TCK 530. madde-
sinin de once saglik ilkesini benimsedigini ve kendi-
sinin de bu yonde davrandigini, iskence oykusiyle
basvuran kisilerin giivenlik gugleri tarafindan yeniden
baskiya ugrama riski nedeniyle ¢ekingen davranmala-
1, bu durumun tetkik ve tedavi streglerinin planlana-
bilmesi i¢in gizlilige uyulmasim 6zellikle gerekli kildi-
gin1 belirtmistir (13). Ulusal ve uluslararas1 hekim ve
hasta haklan bildirgeleri incelendiginde; hastanin tiim
ubbi ve kisisel bilgilerinin gizli kalmasinin tartisiimaz
bir tibbi etik konusu oldugu gorilmektedir (14-15).
Ancak bu etik ilkeler hekimin yargilanmasina engel
olamamustir.

Tartisilan bir bagka konu, aile ici siddete ugrayan
kadinlarin zorunlu ihbar yukimlaligadiir. Aile ici sid-
dette zorunlu bildirimin, siddete ugrayan kadinlara
guvenlik saglayacagi ya da uygun kaynaklara ulagma-
sina katkida bulunacaginin tartismali oldugu belirtil-
mektedir. Hastanin kendini giiclendirecek, kendini
idare etme glicini kazanmasini kolaylastiracak bilgi-
lendirme ve yorumlayic1 gorismelerle desteklenmesi
onerilmektedir. Yararli olma ve zarar vermeme etik il-
kesinden hareketle ev ici siddete ugrayan kadinlarla
ilgili olarak eslere ve polis dahil tgtinci kisilere, has-
tanin acik onayi alinmadan bilgi verilmemesi savunul-
maktadir (16).

Anayasamizin 17. Maddesi “herkes yasama, maddi
ve manevi varligini koruma ve gelistirme hakkina sa-
hiptir” demektedir. Anayasamiz ile giivence altina ali-
nan kisinin yasamasi, ruhsal ve fiziksel butinligiini
koruyabilme hakki Insan Haklar1 Evrensel Bildirisi ve
Avrupa Insan Haklan Sozlegmelerinde de yer almak-
tadir. Hasta haklar, temel dayanagini insan haklaryla
ilgili noktalardan almaktadir. Insan olarak saygi gor-
me, kendi yasamini belirleme, givenli bir yasam siir-
diirme, 6zel yasamda saygi gorme gibi ilkeler hasta
haklarinin temelini olusturmaktadir. Hasta haklan ile
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ilgili ulusal ve uluslararas: bildirgelerde; siyasal, kilti-
rel, ekonomik ve toplumsal igeriklerinden soyutlan-
maksizin bitiin insanlarin saglik olanaklarindan esit
olarak yararlanmalarn gerektigi vurgulanmaktadir. Bu-
nun gibi, saglik hizmetlerinin ulagilir olmasi, mahre-
miyet-6zel hayat, hasta haklannin ana basliklan ara-
sinda sayilmaktadir. Etik bildirgeler, hastanin tiim tib-
bi ve Kigisel bilgilerinin hekim tarafindan gizli tutula-
cagini ve bu sir saklamanin hasta oldiikten sonra da
devam edecegini belirtmektedir. Ulkemiz yasal di-
zenlemeyle de (TCK 198) bunu givence altina alms-
tir. Burada amaclanan, hastanin hekimiyle arasinda
giiven iligkisini saglamak ve hekime bagvurmasina
olanak yaratmaktr.

Gergekten, saghkli olma ve saghgin gelistirilebil-
mesi icin gerekli asgari kogsul hastanin hekimine gu-
ven icinde bagvurmasini saglamaktr. Iskence gérdu-
gunu belirten kisilerde bunun, hi¢bir sekil ve durum-
da basvurusunun ve kendisiyle ilgili bilgilerin aktaril-
mayaca@ giivencesiyle olacag: inancindayiz. Iskence
gordigunu belirten kisinin korkularinin-gekinceleri-
nin olmasi, fiziksel etkilenimlerinden daha da 6nemli
olabilecek ruhsal sorunlarini biz hekimler goézardi
edemeyiz. Benzer sekilde aile ici siddete ugrayan,
saghk, ekonomik ve toplumsal sorunlarini ¢ozecek
destek kurumlarini olusturamadigimiz kadinin ugradi-
g1 fiziksel siddeti, onun itirazina ragmen bildirmenin
saglayacag: katkilar tarismalidir. Siddete gerekce gos-
terilen nedenler ortadan kalkmadigina ve giivenli bir
ortam saglanamadigina gore; bu sucun bildirilmesi-
nin, kocasina bagiml hale getirilmis (toplumsal baski-
lar, ekonomik gerekcelerle kendi ayaklan Uzerinde
durma yetenegi bulunmayan) kadina yaran olacagi
stiphelidir.

SONUC

Bu gibi durumlarda bildirim, belki de, bu kisilerin
bir daha hekime bagvurmasina engel olarak tedavi ol-
ma hakkinin ortadan kalkmasina yol acgacakur.

Bildirim yukimliligi konusunda, saglik ¢alisanla-
nn icin TCK’'nin 530. maddesinin dizenlenmis olmast
hekimlerin 6zel durumlarinin yasada gézoniine alin-
digin1 gostermekte, ancak bu yeterli bulunmamak-
tadyr. Thbar yikimliliigi, sugun ve suglunun sorus-
turulmas: ile zarar gérenin korunmasi amacini tasiyor
gibi gorinmektedir. Ancak hastanin onay: alinmak-
sizin, hatta itirazina ragmen bildirim zorunlulugu;
yararli olma, zarar vermeme, gizlilik ve hasta &zerk-
ligine saygiy1 gerektiren etik ilkelerle celismektedir.
Karsilagilan 6zel durumlarda, hastanin hekimine
cekinmeden bagvurusuna olanak saglanmasi ve temel
haklarindan olan tedavi olabilme hakkindan faydalan-
mas1 gerekmektedir. Sahinoglu-Pelin ve arkadas-
lannin bir makalelerinde belirttigi gibi (12); hekimin
zamana, bireye ve olaya gore, adalet, yarar, zarar ver-
meme ve Ozerklik ilkesi 1518imnda soruna yaklagsmasi



bu konuda ¢ozimu getirecektir. Ancak yasalar cer-
cevesinde sorumlu tutulmasini engellemek icin (yetis-
kin, kendini ifade edebilen ve bagimsiz olarak karar
verebilen) hastanin onami alinmadik¢a bildirimin
yapilmayacag yonunde yasa degisikliginin tartisiimasi
gerekmektedir.
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