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» Hasta Haklar1 Yonetmeligi

Giris

Kanserle Yasayan Bireylerin Haklar: Ile Ilgili Avrupa Ki-
lavuzu’nda belirtildigi gibi kanser tanisinin konmast, kanserle
yasayan bireyin ve ailesinin yasaminda 6nemli degisikliklere
neden olmaktadir. Tedavi siireci kadar siire¢ sonrast da hasta-
nin ve ailesinin yagaminda énemli degisiklikleri beraberinde
getirmektedir. Bu baglamda kanserle yasayan bireyin ve ya-
kinlarinin haklarina ayri bir nem verilmesi gerekmektedir.

Belirtmek gerekir ki hem uluslararast hasta haklari belgele-
ri hem de i¢ mevzuaumiz kanser ile yasayan hastalarin haklari
icin ayr diizenlemelere gitmemistir. Bu belge ve diizenlemeler-
de yer alan haklar genel olarak tiim hastalarin haklarini kap-
sayacak sekilde diizenlenmistir. Bu haklarin tiim hastalar icin
onemli haklar oldugu goz ardi etmemek gerekir. Ancak bu hak-
larin bazilar1 kimi hasta gruplart i¢in ayricalikli bir yere sahiptir.

Kanser tanisinin konmasi, tedavisi ve sonrasindaki siirecler
hasta haklarini kanserle yasayan bireyler acisindan daha 6nem-
li hale getirmektedir. Ornegin kanserle yasayan bireyin hem
kendisinin hem de yakinlarinin bilgilendirilme(me)si konu-
sundaki tartigmalar ya da 6zel yasaminin korunmasi ile ilgili
yaklagimlar kanserle yasayan bireylerin haklari acisindan daha
hassastir. Ayni sekilde hizmete ulagim kapsaminda kurumlar
arasindaki isbirligine bagli haklar kanserle yasayan bireyler aci-
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sindan daha 6nemli hale gelmektedir. Ek olarak bir tilkedeki
saglik sistemi ve politikalari, kiiltiirel ve sosyal yasam, is hu-
kuku, sosyal giivenlik hukuku, ilaca erisim sistemi, tedaviye
erisim sistemi, saglik hizmetlerine erigim sistemi gibi nedenler
ile kanserle yasayan hastalar agisindan bazi haklar ayricalikli
bir yere sahip olmaktadir. Kanserle yasayan hastalarin haklari
ile ilgili olusturmaya calistigimiz bu kitabimizda genel ¢erceve-
de hasta haklarina yer verilmis ve bu haklarin kanserle yasayan
hastalarin haklari agisindan 6nemine dikkat ¢ekilmistir.

Hem uluslararasi hasta haklar: belgelerinde hem de i¢ mev-
zuatmizda yer verilen hasta haklari bir arada sunulmustur.

Kitabimizin birinci boliimiinde hasta haklarinin tilkemizde
ve diinyada belirlenmesi ile yayginlasmasi agisindan tagidikla-
rt 6nem, hasta haklarinin kapsami ve sinirlarinin belirlenmesi
konularinda uluslararast belgelere yer verdik.

Kitabimizin ikinci boliimiinde iilkemizde hasta haklar1 agi-
sindan en 6nemli diizenleme olan Hasta Haklar1 Yonetmeli-
gi'ni (HHY) tanitan bilgiler yer almaktadir.

Kitabimizin tigtincii boliimiinde hasta haklart ile ilgili ulus-
lararasi belgeler ve HHY de yer alan haklar ekseninde kanserle
yasayan bireylerin haklarina ve bu haklarin diger yasa ve di-
zenlemeler ile olan baglarina yer verdik.

Hasta Haklar1 Platformu olarak tilkemizde kanserle yasayan
bireylerin haklarinin gelistirilmesi amacr ile hazirladigimiz bu
kitabin tilkemizde kanserle yasayan bireylerin haklarina katki
saglamast ve bu alanda ¢aligan tiim ilgili kurum ve kurulus-
larin gelismis isbirligine ilk adim olusturmast umudundayiz.

Dog. Dr. Giirkan Sert
Hasta Haklar1 Platformu Koordinatorii
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HASTA HAKLARI VE SAGLIK HAKKI

Hasta Haklar1 Kavrami Neyi ifade Eder?

Hasta haklar:
Saglik hakkini kullanan kisilerin insan haklarina uygun
kosullarda hizmet almalarini amaclayan haklardir.

Hasta haklars, bireylerin saglik hizmetlerinden insan haklari-
na wygun kosullarda yararlanmasini saglar.

Birey olarak sahip oldugumuz haklars, saglik hizmetlerinden

yararlanirken kullanabilmemiz, hasta haklar: ile miimkiindiir.

Hasta haklari, insan haklarinin saglik hizmetlerindeki yan-
stmasidir. Bireylerin insan olmalarindan dolay1 sahip oldukla-
r1 haklarin saglik hizmetlerinden yararlanirken de korunma-
sint amaglar. Kuskusuz insan haklari, hasta haklarini da kap-
sayan, bu kapsamda sayilan haklari koruyan icerige sahiptir.
Hasta haklarinin insan haklari ile korunmast miimkiindiir.
Ancak hasta haklarinin saglik hizmetlerinden yararlanan veya
yararlanma ihtiyacinda bulunan kisilere tanimlanmis olmasi
degisim ve gelismelere uyarlanma imkanini saglayacakur.

Bireylerin yagama hakki, beden biitiinliigiiniin dokunul-
mazligi hakki, 6zel yasamina saygi hakki, saglik hakki, ayi-
rim gormeme hakki, diistinceyi ifade hakki, vicdan kanaatlere
saygt hakk: gibi haklarin saglik alanindaki yansimast ile ilgili
olan hasta haklari, bu haklarin saglik hizmetleri ile ilgili yoru-
mu olarak da tanimlanabilir.
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SAGLIK HAKKI - HASTA HAKLARI iLiSKiSi

Hasta haklari insan haklarinin saglik alanindaki yansimasi
olarak tanimlamak hasta haklarinin tanimlanabilmesi acisin-
dan yeterli degildir. Bu durumda hasta haklarinin dayanakla-
rinin ve 6neminim belirlenmesi agisindan saglik hakkinin, bu
hakkin iceriginin, diger haklar ile iligkilerinin ve bu hak ile
ilgili bazi kavramlarin agiklanmasi 6nemlidir.

Saglik(l1) Olmak

Sagligin tanimu ile ilgili daha genis igeriklere yer verilmek-
tedir. Ornegin Diinya Saglik Orgjitii, sagligin tanimini yapar-
ken bireyin fiziksel, ruhsal, sosyal iyilik haline dikkat ¢ekmek-
tedir'. Hatta bireyin bu kapsamdaki iyilik halinin miimkiin
olan en iist seviyede tutulmasinin “dinya capinda en onemli
sosyal amag” oldugu vurgulanmaktadir.

Bireyin saglikli olmast icin genis bir ¢ercevede iyilik halinin
gerekmesi, saglik sektorii ile beraber ekonomik ve sosyal pek
cok sekedriin de hizmetine ihtiyact gerektirdigi bir gercektir.
Bu kapsamda saglikli olmak icin beslenme, konut, giivenli
icilebilir suya erisim, yeterli saglik kosullari, giivenli ve saglikli
calisma kosullary; saglikli cevre gibi sagligin belirleyici unsur-
lart da saglikli olmanin gerekleri arasinda sayilmalidir. Saglikli
olmak bireyin dogrudan sagliginin korunmasini gerektirdigi
gibi saglikli yasamaya devam edebilmesini de icermektedir.

Bireyin yasaminin bir biitiinliik i¢inde devami agisindan

' (ALMATA) ve DSO; 12.09.1978 tarihinde Almatada gerceklestirilen Temel Sag-
lik Hizmetleri Konferans’'nda sadece hastalik ve sakatlik halleri ile sinirli olmamak
{izere tiim bir bedensel, ruhsal ve sosyal dirligin topluca olusturduklari SAGLIGIN
temel insan haklarindan biri oldugunu ve bunu da miimkiin olan en iyi bir seviyede
tutulmasinin diinya ¢apinda en 6nemli sosyal bir amag oldugu ve bu amacin ger-
ceklestirilebilmesi igin saglik sektoriine ek olarak diger birgok (sosyal ve ekonomik)
sektoriin de gabalarini gerektirdigi gercegi bir defa daha vurgulanmugtir.
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iyilik hali kacinilmaz bir gerekliliktir. Bu baglamda bireylerin
yasaminin devamu biiyiik 6l¢iide saglikli olmalarina baglidur.
Yasam ile saglik arasindaki siki iligki sagligin genis olarak ta-
nimlanmasini gerektirmektedir. Fiziksel ve ruhsal sagliginin
yaninda, bunun devamliligy i¢in gereken kogullar (saglik, cev-
re, saglikli calisma kosullari, beslenme, konut vb.) saglik kav-
raminin ayrilmaz unsurlari olmustur.

Bireylerin saglikli yasamlarinin devamu i¢in gerekli 6nlem-
lerin alinmasinin yaninda sagliklarinin bozulmasi halinde sag-
liklarini yeniden kazanmalari igin gereken 6nlemlerin alinmasi
yoniindeki talepler saglik hakkinin igerigini olusturmaktadir.

Hastaliga ugrayan kisinin tedavisinin saglanmasini talep
edebilmesi, insanin iyi igleyen organizmasinin devamlilig agi-
sindan onemli bir yere sahiptir. Yagama hakkindan soz edile-
bilmesi i¢in iyi isleyen bir organizmanin devamlilig ve varlig
onemlidir. Saglik hakk: bu yonleri ile yasama hakkina bagli ve
onu ayakta tutan en temel haklardandur.

Saglik hakki uluslararast belgelerde ve anayasalarda bir hak
olarak tanimlanmustir.

Uluslararasi Belgelerde Saglik Hakk

Uluslararasi alanda temel insan haklarini saglamak ama-
cyla yayinlanan Insan Haklari Evrensel Beyannamesi’nde
(IHEB) ve Ekonomik Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Uluslararas
Sozlesmesi'nde? (ESKHS) uluslararast ve toplumsal denge-
sizliklerin giderilmesini amaglayan haklarin arasinda “saglik
hakkina” 6zellikle yer verilmistir.

[HEB (m 25)’te herkese saglig1 ve gonenci icin beslenme,

* International Covenant on Economic Social and Cultural Rights, Tiirkiye Bu
sozlesmeyi onaylamustir. (11 Agustos 2003 tarihli ve 25196 s.)

11




Kanserle Yasayan Bireyler ve Hasta Haklar

giyim, konut ve ubbi bakim hakk: taninmistir. Bu madde
cercevesinde kisiye sagliginin devami ve tedavi almayr talep
hakki taninmustir.

ESKHS, taraf devletlerin, herkese, erisilebilir ve en yiiksek
seviyede, ruhsal ve bedensel saglik hizmeti saglamasi gerekti-
gini 6ngérmektedir (m 12). Ayni maddede, taraf devletlerin
bu hakkin kullanilmasini saglamak i¢in alacaklar: tedbirlerin
bir kism1 6rneklendirilmistir:

* Herkese ubbi hizmet ve bakim saglayacak kosullarin ya-

ratilmas,

Olia dogum oraninin ve ¢ocuk oliimlerinin azaltulmast,
* Cocugun saglikli gelismesi icin 6nlemlerin alinmast,

Cevre ve endiistri sagliginin iyilestirilmesi,
¢ Salgin ve yoresel hastaliklarla, meslek hastaliklar: ve 6te-
ki hastaliklarin 6nlenmesi.

Birlesmis Milletler Ekonomik Kiiltiirel ve Sosyal Haklar
Komitesi (ESKH Komitesi) de, ayni yaklasimdadir®. Saglk
hakki, yukarida sayilan uluslararast metinler yaninda pek ¢ok
uluslararast metinde kendine yer bulmakeadir®. ESKH Komi-
tesi de saglik hakkinin, sadece “saglikli olma hakki”n1 icerme-
digini, iskence yasagini, tubbi tedavinin denenmemesini, kisi-
nin sagligini ve viicudunu kontrol etme hakkini, cinsel 8zgiir-

? Birlesmis Milletler Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Komitesi'nin 14 no’lu
Genel Yorumu: Ulagilabilecek En Yiiksek Saglik Standardina Sahip Olma Hakki
(Yirmi Ikinci Oturum, 2000). (United Nations Committee on Economic, Social
and Cultural Rights, General Comment No. 14: The Right to the Highest Attai-
nable Standard of Health).

4 Birlesmis Milletler Her Tiirlii Irk Ayrimciliginin Ortadan Kaldirilmasina Iligkin
Uluslararast Sézlesme 1965 (m 5), Birlesmis Milletler Kadinlara Kargt Her Tuirlii Ay-
rimetligin Onlenmesi Sézlesmesi 1979 (m 11/1), (m 12), 1989 tarihli Birlesmis Mil-
letler Cocuk Haklarina Dair Sézlesme 1989 (m 24), Avrupa Sosyal Sart1 1961 (m 11).
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lik hakkini, tireme 6zgiirliigiinii ve izinsiz ubbi miidahaleye
tabi tutulmama hakkini kapsadigini belirtmektedir.

Tiirkiye’de Saglik Hakk:

1982 Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi (AY)’ye gore, birey-
lere saglik hakki ile ilgili olarak yardim ve hizmet talep etme
hakk: taninmugur. Kisi sagliginin korunmasi devletin 6devi-
dir’. Devlet bu 6devini bu ¢er¢evede 6nlem alarak, gerekli ku-
rum ve kuruluglart olusturarak ve bunlari denetleyerek yerine

getirecektir (m 56).

Saglik Hizmetleri

Kisi sagliginin korunmasi ve yasamina saglikli bir sekilde
devam etmesi i¢in dnlemler almak, gerekli kurum ve kurulus-
lart olusturmak ve bunlari denetlemek gibi faaliyetler saglik
hizmetlerini olusturur. Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilme-
si Hakkinda Kanun® saglik hizmetini “Insan saghgina zarar
veren cesitli faktorlerin yok edilmesi ve toplumun bu faktorle-
rin tesirinden korunmasi, hastalarin tedavi edilmesi, bedeni ve
rubi kabiliyer ve melekeleri azalmis olanlarin ise alistirilmas
(Rehabilitasyon) icin yapilan 11bbi faaliyetler” olarak tanimla-
maktadir. Bu tanima gére saglik hizmetinde birbirinden farkls
3 hizmet bulunmaktadir. Bunlar koruyucu saglik hizmetleri,
tedavi edici saglik hizmetleri ve rehabilitasyon hizmetleridir.

> “Herkes saglikly ve dengeli bir cevrede yasama hakkina sabiptir. Cevreyi gelistirmek,
cevre saglgini korumak ve cevre kirlenmesini onlemek devletin ve vatandasin gorevi-
dir.” ifadesi ile saglik hakki konusunda vatandasa ve devlete gorev yiiklenmistir.
Ayni maddede “Devlet herkesin hayatinz, beden ve rub saglgn icinde siirdiirmesini sag-
lamak; insan ve madde giiciinde tasarruf verimini arttirarak, isbirligini gerceklestirmetk
amactyla saglik kuruluglarin: tek elden planlaysp hizmet vermesini diizenler.” hitkmi-
ne yer verilerek devletin saglik hakki konusunda sorumluluk alant belirlenmistir.

¢ (R.G.de yayimlanma tarihi: 12.01.1961)
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Koruyucu Saglik Hizmetleri, saglikli kisilere verilen hiz-
metlerdir. Toplumun sagliginin korunmasi ve hastaliklarin
onlenmesi ile ilgili hizmet ve diizenlemeler koruyucu saglik
hizmetleri biinyesindedir. Koruyucu saglik hizmetleri ¢evreye
ve kisiye yonelik hizmetler olarak ikiye ayrilir. Cevreye yo-
nelik hizmetler, ¢evrede insan sagligina tehlike yaratacak du-
rumlarin ortadan kaldirilmasi ya da azalulmast amacindadur.

Tedavi Edici Saglik Hizmetleri; Hastalara ayakta, evle-
rinde ya da hastanelerde verilen hizmetlere tedavi hizmetleri
denir. Tedavi edici saglik hizmetleri, hastaligin 6nem ve siddet
derecesine gore ii¢ basamakta ele alinir.

¢ Birinci basamak tedavi hizmetleri, toplum icindeki bi-
reylere ve ailelere bir biitiin olarak ulagabilen, toplumun
saglik sorunlarint ¢6zebilen, sagligi koruyabilen, hasta-
lara evde ve ayakta saglik hizmeti veren sistemdir. Ulke-
mizde birinci basamak saglik hizmeti veren kuruluglara;
Saglik Evi, Aile Sagligt Merkezleri, Muayenehaneler, Ve-
rem Savas Dispanserleri, Ana Cocuk Sagligt Merkezleri
ornek verilebilir.

o fkinci basamak tedavi hizmetleri, hastalarin yatrila-
rak hastalara teshis ve tedavi hizmetlerinin sunuldugu
genel hastanelerdir. Ulkemizdeki tam tesekkiillii devlet
hastaneleri, 6zel hastaneler, yatakli saglik merkezleri bu
tiir hizmet veren kuruluglara 6rnek olarak gosterilebilir.

. Ugiincii basamak tedavi hizmetleri, ileri tetkik ve 6zel
tedavi gerektiren hastaliklar i¢in sunulan saglik hizmet-
leridir. Bu hastaneler, yiiksek tip teknolojilerinin uygu-
landigs gelismis tedavi merkezleridir. Genellikle ya belli
bir hastaligin tedavisi ile ilgilenir ya da belli yas grupla-
rina hizmet verir. Ulkemizdeki ruh ve sinir hastaliklari
hastaneleri, cocuk hastaneleri, kanser hastaneleri, meslek
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hastaliklart hastaneleri, iiniversite hastaneleri bu hizmeti
sunan hastanelere 6rnek olusturabilir.

Rehabilitasyon hizmetleri, “hastalik ve kazalara bagli ola-
rak gelisen kalici bozukluklar ve sakatliklarin giinliik hayati
etkilemesini engellemek ya da bu etkiyi en aza indirgemek, ki-
sinin bedensel ve ruhsal yonden bagkalarina bagimli olmadan
yasamasint saglamak amaciyla” verilen saglik hizmetleridir’.

Yagama hakkinin unsurlarindan biri olan saglik hakkinin
saglanmasi saglik hizmetleri ile miimkiin olmaktadir. Saglik
hizmetlerinin kisilere sunulmasi sirasinda bireylerin sahip ol-
dugu haklara saygi gosterilmesi saglik hizmetlerinin her sek-
linde temel kural olarak yer almalidir. Saglik hakki: ve saglik
hakkini sunmay1 amaglayan saglik hizmetleri insan haklarinin
en temeli olan yasama hakkini amaglar.

7O. Hayran, a.g.m. s. 19.
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GIRIS

Hasta haklarinin diinyada yayginlasmasinda uluslararas
hasta haklar: belgeleri 6nemli bir etkiye sahip olmustur. Asa-
gida yer verilen uluslararasi belgeler diinyada oldugu gibi Tiir-
kiye'de de hasta haklarinin gelisimine katki saglamugtir.

Uluslararasi hasta haklari bildirgeleri hukukumuzda hasta
haklari ile ilgili uygulamalara yol gosterici olabilir. Ozellikle i¢
hukukumuzda hasta haklarinin ieriginde, sinirlarinda, kap-
saminda, belirsizligin bulundugu durumlarda bu belgelerden
destek alinabilir. Bu belgelerin iceriginin bilinmesi bir hakkin
saglanmas, ihlal edilen bir hakla ilgili ihlalin 6nlenmesi ya da
kaldirilmasina da katk: saglayacakur. Bu baglamda hasta hak-
lart ile ilgili calismalarda uluslararasi hasta haklar: belgelerinin
gdz oniinde bulundurulmasi her zaman 6nemlidir.

Bu nedenle hasta haklari ile ilgili uluslararasi belgeler ve
icerikleri hakkinda bilgi sahibi olunmasi 6nemlidir.

Kitabimizin bu béliimiinde uluslararast hasta haklari ile il-
gili belgelere 6zetle yer verilmistir.

ONEMLI ULUSLARARASI HASTA HAKLARI
BELGELERI

¢ Lizbon Bildirgesi

* Amsterdam Bildirgesi

* Biyoetik Sozlesmesi

* Avrupa Hasta Haklar1 Saru

Lizbon Hasta Haklar1 Bildirgesi
Lizbon Bildirgesi uluslararas: hekimlik meslek orgiitii olan
Diinya Tip Birligi tarafindan ilk olarak 1981 yilinda yayim-
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lanmigtir'. Bu Bildirge Diinya Tip Birligi tarafindan 1995,
2005 ve 2015 yillarinda yeniden gozden gegirilmistir. Bu Bil-
dirge, hasta haklar1 konusunda yayimlanan, bilinen ilk ulus-
lararasi hasta haklari belgesidir. Bu nedenle Lizbon Bildirgesi,
hasta haklarinin uluslararast alana tasinmasinda énemli bir
yere sahiptir. Bu Bildirge'de Diinya Tip Birligi, hasta haklari-
nt saglik hizmetlerinin zorunlu bir unsuru olarak gormiistiir.
Hekimlere bu haklarin yayginlastirilmast konusunda oneride
bulunmustur. Bildirgede hekimlerin hasta haklarina saygi gos-
termelerine, bu haklarin saglanmas i¢in gerekli girisimlerde
bulunmalar: gerektigine isaret edilmistir.

Lizbon Bildirgesi’'nde yer verilen Hasta Haklar1
* Nitelikli saglik hizmeti alma hakk:

* Secim yapma ozgiirligii

* Kendi kaderini belirleme hakki

* Bilgilenme hakk:

¢ Gizlilik hakk:

¢ Saglik egitimi hakki

¢ Onurunu koruma hakk:

¢ Dini destek hakk:

Amsterdam Bildirgesi®
Amsterdam Bildirgesi, 1994’te Diinya Saglik Orgiitii niin
Avrupa Birimi tarafindan yayimlanmugtir. Amsterdam Bil-

! Diinya Tip Birligi’'nin Eyliil-Ekim 1981°de Portekiz Lizbon'da gerceklestirdigi 34.
Genel Kuruluw'nda benimsenmistir. Tam metin igin bkz. Saglikla lgili Uluslararas:
Belgeler. Diinya Tabipleri Birligi Avrupa Konseyi Birlesmis Milletler UNESCO Avrupa
Tabip Birlikleri Forumu. Tiirk Tabipleri Birligi, 1998. s. 27.

2 Ozgiin adi “Avrupada Hasta Haklarinin Gelistirilmesi Bildirgesi” tam metin i¢in
bkz. Hatun S. Hasta Haklari. 1. Basim, Iletisim Yaymeilk A.S. Istanbul, 1999 5.84 vd.
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dirgesi, aralarinda Tiirkiye'nin de bulundugu Diinya Saglik
Orgiitirne iiye Avrupa iilkelerinde, hasta haklarinin gelistiril-
mesini amaclamakrtadir.

Amsterdam Bildirgesi’nde yer verilen hasta haklar:
* Saglik bakiminda insan haklari ve degerleri,

* Bilgilendirme,

* Onam,

* Mahremiyet ve 6zel hayat,

e Bakim ve tedavi,

¢ Bagvuru

Biyoetik Sozlesmesi’

Ulkemiz igin baglayict bir sézlesme olan Biyoetik Sozles-
mesi hasta haklari ile dogrudan ve dolayli olarak iliskilendiri-
lebilecek pek ¢ok madde icermektedir. Bu Sézlesme biyoloji
ve tbbin gelismesinin getirecegi insan haklarini ihlal edebile-
cek uygulamalara karsi bireylerin haklarinin korunmasi, gelis-
tirilmesi ve biyoloji ve ubbin insan haklarina uygunlugunun
saglanmasi amaciyla imzalanmugtir.

¢ Sozlesmede insanin yarari ve refahinin, toplum ve bili-

min yararinin {istiinde oldugu vurgulanmistr.

¢ Sozlesme, saglik hizmetlerinden adil sekilde yararlanma

hakkina yer vermistir. Buna gore; devletlerin sagliga duyu-

* Avrupa Konseyi Parlamenterler Meclisi'nin, bir biyoetik sozlesmesi hazirlanmasina
iliskin 1160 (1991) sayili Tavsiye Karari dogrultusunda hazirlanan “Biyoloji ve Tibbin
Uygulanmast Bakimindan Insan Haklari ve Insan Haysiyetinin Korunmast Sézlesme-
si: Insan Haklar1 ve Biyoup Sézlesmesi” Avrupa Konseyi biinyesinde 4 Nisan 1997
tarihinde imzaya acilmus, Tiirkiye Cumbhuriyeti tarafindan, 4 Nisan 1997 tarihinde
imzalanan bu Sézlesme; TBMM tarafindan 3.12.2003 tarihinde onaylanmistur. Bu
sozlesmenin onaylandigina dair kanun, 5013 Kanun numarast ile 9 Aralik 2003 tarihli
ve 25311 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak ayni tarihte yiiriirlige girmistir.
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lan ihtiyaglar1 ve kullanilabilir kaynaklari g6z oniine alarak
uygun nitelikteki saglik hizmetlerinden adil bir sekilde
yararlanma hakkini saglayacak 6nlemleri almasi gereklidir.

¢ Sozlesme’ye gore aragtirmalar d4hil olmak tizere herhan-
gi bir ubbi girisim, ilgili mesleki yiikiimliiliikler ve stan-
dartlara uygun yapilmalidir.

¢ Sozlesme biyoloji ve ubbin uygulanmasinda ayrim ya-
pilmamasi, haysiyetin korunmasi, kimligin korunmast,
butiinligiin korunmasi bireylerin hak ve o6zgiirliikleri-
nin korunmasini 6ngdrmektedir.

¢ Sozlesmede yer verilen onam, 6zel yasamin korunmasi,
insan {izerinde aragtirma, genetik, organ ve doku akta-
rimi gibi pek ¢ok madde hasta haklarinin korunmasini
amaglayan hiikiimler icermektedir.

Avrupa Hasta Haklar Sarts*

Avrupa Hasta Haklari Sartt (AHHS-2002) Avrupada has-
ta haklart konusunda uyumu amaglar. Onceki uluslararast
belgelerde yer alan hasta haklarina ek olarak yeni haklara yer
verilmigtir. Ayrica her hasta hakkinin kapsami ve icerigi ko-
nusunda aciklayict bilgiler de yer almaktadir. Bu Sart’'in ya-
yimlanmasindan sonra $art'in igerigi Avrupa iilkeleri tarafin-
dan onemsenmistir. Avrupada hasta haklarinin gelistirilmesi
ve yayginlastirilmast konusundaki faaliyetlerde bu Sart’ta yer
alan hasta haklart temel alinmakrtadir.

AHHS, bireylerin saglik hizmetlerine ulasim hakkini elde
edebilmesi ve bu hakkin 6niindeki -6zellikle mali konularda-
ileri siiriilen engellerin kaldirilmasini amag edinmistir.

4 Tam metin icin bakiniz. Emre O. Sert G. Avrupa Hasta Haklart Sarti. 2014: 1(4)
198-205. Tiirkiye Biyoetik Dergisi.
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AHHS$’nin amaglars;

Bireylerin saglik hizmetlerinden yararlanirken haklari-
nin saglanmasi ve ihlal edilmemesi,

Hasta haklarina saygi baglaminda Avrupa tilkeleri ara-
sinda bir uyumun saglanmasi,

Ulusal saglik sisteminden kaynaklanabilecek ihlallerin
onlenmesidir.

Avrupa Hasta Haklar1 Sart’nda Yer Verilen
Hasta Haklar:

Saglik Hizmetlerine Ulagma Hakki
Aydinlatlma Hakki

Mahremiyet ve Gizlilik Hakk:

Saglik Hizmetlerinde Ozgiirce Secim Hakki
Onleyici Tedbir Hakk:

Kalite Standartlarinin Gézlemlenmesi Hakk:
Zamana Saygt Hakki

Giivenlik Hakki

Yenilige Erisim Hakki

Gereksiz Act Ve Agridan Korunma Hakki
Kisiye Ozel Tedavi Alma Hakk:

Sikayet Etme Hakk:

Tazminat Hakk:
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ULUSLARARASI BELGELERE GORE HASTA HAKLARI

Saglik Hizmetlerine Ulagsma Hakki

Ayirim Gérmeme Hakki

Aydinlatilma Hakki

Mahremiyet ve Gizlilik Hakki

Saglik Hizmetlerinde Ozgiirce Secim Hakki
Vicdani Kanaatlere Saygi Hakki

Tedaviyi Ret Hakki

Onuruyla Olme Hakki

Onleyici Tedbir Hakki

Kalite Standartlarinin Gozlemlenmesi Hakki
Zamana Saygi Hakki

Guvenlik Hakki

Yenilige Erisim Hakki

Gereksiz Aci ve Agridan Korunma Hakki
Kisiye Ozel Tedavi AlIma Hakki

Sikayet Etme Hakki

Tazminat Hakki

» Hasta Haklar1 Yonetmeligi

IKINCI BOLUM
HASTA HAKLARI
YONETMELIGI
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GIRIS

Hasta haklarinin, iilkelerin i¢c hukukunda kabul edilmesi
ve uygulanmasi farklilik gostermektedir. Bu durum iilkelerin
saglik sistemleri, yonetim sekilleri, idari yapilanmalari, kiil-
tiirel yaklagimlar1 gibi pek ¢ok nedenden kaynaklanabilmek-
tedir. Bu ¢ercevede bazi iilkelerde hasta haklari yasa ile dii-
zenlenirken bazi iilkelerde de yonetmelik gibi diizenlemelere
gidilmistir.

Ulkemizde Hasta Haklar1 Yonetmeligi (HHY) 1 Agustos
1998 tarihinde Resmi Gazete'de yayimlanmistir. Ulkemizde
hasta haklari, ayr1 ayri hastaliklara gore degil, tiim hastaliklar
ile ilgili olarak bir biitiin halinde diizenlenmistir.

Yonetmelik dokuz bashktan olusmaktadir:

. Amac, Kapsam, Dayanak, Tanimlar ve ilkeler
. Saglik Hizmetlerinden Faydalanma Hakki

. Saglik Durumu ile ilgili Bilgi Alma Hakki

. Hasta Haklarinin Korunmasi

. Tibbi Miidahalede Hastanin Rizasi

. TibbT Arastirmalar

. Diger Haklar

. Sorumluluk ve Hukuki Korunma Yollari

. Son Hikimler

O© 0 N O Ul &~ W N =
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Bu boliimlerde asagidaki haklara yer verilmistir.

Adalete ve Hakkaniyete Uygun Olarak Faydalanma,
Bilgi isteme,

Kayitlari inceleme ve Diizeltilmesini isteme,
Saglik Kurulusunu Se¢cme ve Degistirme,

Personeli Tanima, Se¢me ve Degistirme,

Oncelik Sirasinin Belirlenmesini Isteme,

Tibbi Gereklere Uygun Teshis, Tedavi ve Bakim,
Tibbt Gereklilikler Disinda Miidahale Yasagi,
Otenazi Yasag|

Mahremiyete Saygi Gosterilmesi,

Riza Olmaksizin TibbT Ameliyeye Tabi Tutulmama,
Tedaviyi Reddetme ve Durdurma,

Giivenligin Saglanmasi,

Refakatci Bulundurma ve Ziyaret,

Mdracaat, Sikayet ve Dava Hakki,

HHY’NIN AMACI NEDIR?

HHY nin 4 amaci bulunmaktadir:
¢ Ulusal (anayasa, kanun, tiiziik, yonetmelik, vb. diizen-

lemeler) ve uluslararast hukuki belgelerde kabul edilen
hasta haklarini somut olarak gostermek,

Saglik hizmeti verilen her yerde, hastalarin insan onuruna
yakugtr bir sekilde hizmetlerden yararlanmasini saglamak,
Saglik hizmetlerinden yararlanirken, hastalarin olasi hak
ihlallerinden korunmasini saglamak,

Saglik hizmetlerinden yararlanirken hastalarin hak ihlal-
lerine ugramasi halinde hukuki korunma yollarini kul-
lanmasi ile ilgili ustl ve esaslari hazirlamak.

» Hasta Haklar1 Yonetmeligi

HHY Madde 1 — “Bu Yonetmelik; temel insan haklarimin
saglik hizmetleri sabasindaki yansimasi olan ve basta Tiirkiye
Cumburiyeti Anayasasinda, diger mevzuatta ve milletleraras:
hukuki metinlerde kabul edilen “hasta haklari™ni somut olarak
gostermek ve saglik hizmeti verilen biitiin kurum ve kuruluglar-
da ve saglik kurum ve kuruluglar: disinda saglik hizmeti verilen
hallerde, insan haysiyetine yakisir sekilde herkesin “hasta hakla-
71 ndan faydalanabilmesine, hak ihlallerinden korunabilmesine
ve gerektiginde hukuki korunma yollarm: fiilen kullanabilme-

sine dair usul ve esaslar: diizenlemek amact ile hazirlanmagstir.”

HHY HANGI KURUMLARI KAPSAR?

HHY saglik hizmeti veren tiim saglik kurum ve kurulugla-
rint kapsamaktadir.

Buna gére HHY;

¢ Tum resmi saglik kurum ve kuruluslarini,

o Ozel tiim saglik kurum ve kuruluglarini,

* Hizmete katilan her kademe ve unvandaki kisileri,

* Hizmetten yararlanma hakki olan herkesi kapsar.

Tim resmi ve 6zel saglik kurum ve kuruluglart hasta hak-
larina saygi gostermek ve bunlart saglamakla ytikiimlidiir.
Saglik hizmetlerinin sunulmasinda gérev alan personel kadar
hizmetin yonetilmesinden, denetlenmesinden sorumlu olan
kisiler de hasta haklarina saygi gostermek ve bu haklar: sagla-
makla miikelleftir.

Bu genis yaklasim, sadece hizmeti sunan kurum-kurulus
ve kisilerin degil, yoneten ve denetleyen kisilerin de sorum-
luluguna isaret etmektedir. Boylece saglik personelinin tutu-
mundan kaynakli ihlallerin yaninda sistemden ya da sistemin
denetlenmesinden kaynaklanan hak ihlalleri de gtindeme ge-
tirilebilecektir.
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HHY Madde 2 — “Bu Yonetmelik; saglik hizmeti verilen res-
mi ve ozel biitiin kurum ve kuruluslars, bu kurum ve kurulus-
larda veya bunlarin disinda hizmete katilan her kademedeki ve
unvandaki ilgilileri ve hizmetten faydalanma hakkini haiz olan
biitiin fertleri kapsar.”

HHY’DE YER ALAN BAZI ONEMLI TANIMLAR

Hasta Haklar1 Yonetmeligi bazi tanimlara yer vermistir. Bu
tanimlardan bazilari hasta haklarinin icerigi ve kapsami aci-
sindan 6nem tagimaktadir.

HHY’ye Gore Hasta Kimdir?

Yonetmelikte “Hasta” kavrami saglik hizmetinden yarar-
lanmak isteyen herkes seklinde tanimlanmugtir. Yonetmelige
gore, saglik hizmetlerinden yararlanmak {izere bagvuranlar
hasta haklarina sahip olmaktadir. Bu baglamda, tedavi ama-
ctyla olmayan bazi ubbi girisimler icin bagvuranlar da hasta
olarak kabul edilmis ve onlara da hastalara taninan biitiin hak-
lar taninmustir. Ornegin, tireme saglig1 hizmetlerinden yarar-
lanmak isteyen kisiler de yani ilgili hizmet birimine herhangi
bir dogum kontrol ydnteminden faydalanmak tizere bagvuran
kisi de hasta kapsamina dahil edilmekte ve bir hastanin sahip
oldugu tiim haklara sahip olmaktadir. Yonetmelikte yer alan
ve hastay1 tanimlayan bu ifade kisilerin saglik hizmetlerinden
yararlanmasinda esitlige uygun ve isabetlidir.

HHY’ye Gore Saglik Personeli Kimdir?

Yonetmelikte saglik kurum ve kuruluglarinda calisan perso-
nel bu kapsama déhil edilmistir. Ek olarak saglik meslek men-
subu olmasa da saglik hizmetlerinde sorumluluk alan kisiler
de saglik personeli olarak tanimlanmustur.
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HHY’ye Goére Saglik Kurum ve Kurulusu Nedir?

Yonetmelikte saglik kurum ve kuruluglart kapsami da genis
tutulmus, resmi ve 6zel hizmet veren kurum ve kuruluslar ara-
sinda bir ayirima gidilmemistir. Tibbi hizmet verilen yerler de
saglik kurum ve kurulusu kapsamina déhil edilmistir.

HHY’ye Gore Tibbi Miidahale Nedir?

Yonetmelikte tbbi miidahale; tip meslegini uygulamaya
yetkili kisiler tarafindan uygulanan sagligi koruma, hastalig
teshis ve tedavi etmeye yonelik, mesleki yiikiimliilik ve stan-
dartlara uygun olarak yapilan girisimler olarak tanimlanmugtir.

YONETMELIGIN ILKELERI NELERDIR?

HHY’de saglik alaninda sunulan hizmetlerde uyulmasi zo-
runlu bazi ilkelere yer verilmistir. Hasta haklari ile ilgili tartig-
ma ve incelemelerde her zaman géz 6niinde bulundurulmas:
gerekli olan bu ilkeler ayni zamanda anayasamizin bazit mad-
delerine kargilik gelmektedir:

* Hastalarin ruhsal ve bedensel olarak tam iyilik hilinde ya-
sama hakki vardir. Bu hak hastalarin en temel hakkidir ve
hizmetin her asamasinda géz 6nitinde bulundurulmalidir.

* Hastalarin yasama, maddi ve manevi varligint koruma
ve gelistirme hakk: vardir. Hi¢bir kurum ve kisi bu hakki
ortadan kaldiramaz. Hastalara insanca muamelede bulu-
nulmasi zorunludur.

¢ Saglik hizmetinin verilmesinde hastalarin dil, din, 1rk,
mezhep, cinsiyet, siyasi diisiince, felsefl inang, ekono-
mik ve sosyal durumlart gibi farkliliklar dikkate alina-
maz. Saglik hizmetleri hastalarin kolayca erisebilecegi
sekilde planlanip, diizenlenmelidir.

* Kanunda yazili haller ve ubbi zorunluluklar diginda,
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hastalarin onami alinmadan viicut biitiinliigiine ve diger
kisilik haklarina dokunulamaz.

* Hastalar, onam vermeden ve Bakanligin izni olmadan

tibbi aragtirmalara tabi tutulamaz. Tt - S

UCUNCU BOLUM

* Kanunun izin verdigi haller ile ubben zorunlu héller G

disinda, hastanin ve ailesinin 6zel hayatinin gizliligine

dokunulamaz. HASTA HAKLARI

Hasta hakki olarak tanimlanan her hak bu ilkeler kapsa-
minda incelenmeli ve savunulmalidir.

HHY Madde 5 — “Saglik hizmetlerinin sunulmasinda asag-
daki ilkelere wyulmas: sarttir:

a) Bedeni, ruhi ve sosyal yonden tam bir iyilik hili icinde
yasama hakkinin, en temel insan hakk: oldugu, hizmetin her
safhasinda daima goz oniinde bulundurulur.

b) Herkesin yasama, maddi ve manevi varligin: koruma ve
gelistirme hakkini haiz oldugu ve hichir merci veya kimsenin bu
hakk: ortadan kaldirmak yetkisinin olmadig: bilinerek hastaya
insanca muamelede bulunulur.

¢) Saglk hizmetinin verilmesinde, hastalarin, ik, dil, din ve
mezhep, cinsiyet, siyasi diisiince, felsefi inang ve ekonomik ve sosyal
durumlari ile sair farkliliklar: dikkate alimamaz. Saglik hizmer-
leri, herkesin kolayca ulasilabilecegi sekilde planlansp diizenlenir.

d) Tibbi zorunluluklar ve kanunlarda yazil héller disinda,
rizast olmaksizin kiginin viicut biitiinliigiine ve diger kisilik hak-
larma dokunulamaz.

¢) Kisi, rizast ve Bakanligin izni olmaksizin t1bbi arastirma-
lara tabi tutulamaz.

f) Kanun ile miisaade edilen haller ile 116bi zorunluluklar
disinda, hastanin izel hayatinin ve aile hayatinin gizliligine do-
kunulamaz.”
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Saglik hizmetlerinden

faydalanma hakki

GIRiS

Tiim bireylerin herhangi bir ayirimeiliga maruz kalmadan
saglik hizmetlerinden faydalanma hakk:i vardir. Bireylerin
saglik hizmetlerinden faydalanabilmesi i¢in bu hizmetlerin
hem ekonomik agidan hem de cografik agidan ulagilabilir ol-
masi gereklidir.

Hastalarin saglik hizmetlerinden adalete ve hakkaniyete
uygun olarak yararlanma hakki vardir. Bu hakkin temel igeri-
gini; hastalarin saglik hizmetlerine ihtiyaglar1 dl¢tistinde ula-
sabilmesi olusturur. Bu hak, hem saglik hizmetlerinin yaygin
bir sekilde planlanmasini hem de hastalarin saglik hizmetle-
rinden yararlanabilmesini igerir.

Kanserle Yasayan Hastalarin Haklar1 Avrupa Kilavuzu'nda
(Kilavuz) bu hak kapsaminda maddelere yer verilmistir. Kila-
vuzda erken tani ve tedavi kogullart basligs yer almakeadir. Bu
baglik altinda sagligin iyilestirilmesi, beklenen yasam siiresinin
uzatilmasi, kaynaklarin israfinin 6nlenmesi, hastalarin sitkintt
ve giivensizlik duygularinin en aza indirilmesi i¢in erken tani
ve tedavi kosullarinin gelistirilmesi gerektigine isaret edilmis-
tir. Kanserle yasayan bireylerin yasina, cinsiyetine ve sosyal
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konumlarina bakilmadan en iyi diizeyde erken tani ve tedavi
kosullarina sahip olmas: gerektigi belirtilmistir. Bu baglamda
Avrupa standartlari ile uyumlu kalite standartlarinin saglan-
mast, degisik alanlardan multidisipliner ekiplerin, en son tek-
nolojinin, kalite giivencesinin saglanmast, farkli birim ve sek-
torler arasinda uyum ve devamliligin saglanmasi gibi konula-
ra yer verilmistir. Ayrica 6zellesmis kanser hizmetlerine, ¢ok
sayida saglik hizmetine evde veya kurumlarda erisime; saglik,
sosyal ve psikolojik hizmetler arasinda koordinasyonun, agri
tedavisini de igeren palyatif ve destek tedavisinin saglanmast,
hasta ve yakinlarinin ulagabilecekleri kaynaklarin arttrilmast,
klasik tedaviler yaninda tamamlayici tedavilere entegrasyonu
desteklenmesi gibi konulara da dikkat ¢ekilmistir. Biitiin bu
konular saglik hizmetlerine erisim ve bu hizmetlerden yarar-

lanma hakki ile ilgilidir.

Adalete ve Hakkaniyete Uygun Faydalanma

HHY Madde 6- “Hasta, adalet ve hakkaniyet ilkeleri gerce-
vesinde saglikly yasamanin tesvik edilmesine yonelik faaliyetler
ve koruyucu saglik hizmetleri de dihil olmak iizere, saglik hiz-
metlerinden ihtiyaclarina uygun olarak faydalanma hakkina sa-
hiptir. Bu hak, saglik hizmeti veren biitiin kurum ve kuruluslar
ile saglik hizmetinde gorev alan personelin adaler ve hakkaniyet
ilkelerine wygun hizmer verme yiikiimliiliiklerini de icerir.”

Hizmet ile Ilgili Bilgilendirme Hakk1

Saglik hizmetlerine ulagma ve bu hizmetlerden yararlan-
ma hakkinin énemli bir boyutunu, hizmetler ile ilgili bilgi
edinme hakki olusturmakeadir. Bu hak kapsaminda hastalar,
saglik hizmetinden hangi sartlarla faydalanabilecegi ile ilgili
bilgi edinebilecektir. Genellikle uzun siiren ve ¢ogu zaman
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farkli kurum ve kuruluslar ile bunlarin icerisindeki birimle-
rin igbirligini gerektiren kanserlerin tedavisinde ve sonrasinda
hizmetler konusunda bilgilendirilme hakk: énemlidir. Bire-
yin saglik hizmetlerinden nasil yararlanacagi, hangi kurum-
lardan nasil destek alabilecegi gibi bilgiler kanserle yasayan
birey agisindan 6nemli bir ihtiyactur.

* Hastalarin, saglik hizmetinden nasil faydalanabilecegi ile
ilgili bilgi alma hakk: vardir.

* Hastalarin almak istedigi saglik hizmetleri ile ilgili ne
gibi imkénlarin bulundugu konusunda bilgi alma hakk:
vardir.

Yonetmelik, hastalarin hizmet konusunda bilgilendirilmesi
icin gereken onlemlerin alinmasi gérevini, hizmet veren sag-
lik kurum ve kuruluglarina vermistir.

* Saglik kurum ve kuruluglari, hastalara kesin ve yeterli
bilgi verebilecek nitelik ve ehliyete sahip personeli daimi
olarak istihdam etmelidir.

¢ Saglik kurum ve kuruluslari, hastalarin ihtiya¢ duyduk-
lar1 birimlere kolayca ulasabilmesini saglayacak bilgilen-
dirici tabela, brosiir ve isaretler bulundurmak gibi 6n-
lemleri de almalidir.

Hizmet ile ilgili bilgi isteme hakki, kanserle yasayan birey-
lerin hangi hizmeti hangi kosullarda alacagi konusunda bilgi-
lendirilmesini zorunlu kilar. Kanserle yasayan bireyler, saglik
hizmeti ile ilgili olarak gerektigi gibi (gizliligin saglanmasi
vb.) ve etkin yollarla bilgilendirilmelidir.

Bu konuda saglanacak imkanlar, kanserle yasayan bireyle-
rin saglik hizmetlerine ulagmasini kolaylagtiracaktir. Bagvuru-
lan kurumda talep edilen hizmet sunulamiyorsa, bu hizmetin
nereden ve hangi kosullarda alinabilecegi konusunda hasta
bilgilendirilmelidir.
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Kanser tedavisinin uzun siirmesi, bazen farkli alanlardan
hizmet alinmasini gerektirmesi, bu hakki kanserle yasayan bi-
reyler acisindan daha 6nemli hale getirmektedir. Bazen farkls
schirlerden ya da kurumlardan hizmet alinmasini gerektiren
kanser tedavilerinde kurumlardan nasil ve hangi kosullarda
hizmet alinacag konusunda bilgi alinmasi 6nemlidir. Bu bag-
lamda kanser ile yasayan bireylerin haklar: ile ilgili kilavuz,
kanserle yasayan bireylerin hem hizmetlere hem de saglik ku-
rumlari ile ilgili bilgilere erisim hakkina yer vermistir.

Bilgi Isteme

HHY Madde 7- Hasta, saglik hizmetlerinden nasil fayda-
lanabilecegi konusunda bilgi isteyebilir. Bu hak, hangi saglik
kurulusundan hangi sartlara gore faydalanilabilecegini, saglik
kurum ve kuruluslar: tarafindan verilen her tirlii hizmet ve
imkdnin neler oldugunu ve miiracaat edilen kurulusta verilen
saglik hizmetlerinden faydalanma usuliine 6grenme haklarin: da
kapsar.

Biitiin saglik kurum ve kuruluslars, hastay: birinci fikra uya-
rinca bilgilendirmek icin yeterli teknik donanimi haiz birimi
olusturmak; bu birimde, hastaya kesin ve yeterli bilgi verebilecek
nitelik ve ehliyete sabip personeli daimi olarak istibdam etmek
ve hastanin ihtiyaci olan birimlere kolayca ulasabilmesini temin
etmek iizere, kurulusun uygun yerlerinde bilgilendirici tabela,
brogiir ve isaretler bulundurmak gibi tedbirleri almak zorunda-

dirlar,

Saglik Personelini Segme ve Degistirme Hakki

Saglik hizmetlerine ulasma hakk: agisindan 6nemli diger
bir hak da saglik personelini se¢me ve degistirme hakkidir. Bu
hak saglik sistemini olusturan mevzuat kapsaminda kullanilir.
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Ornegin yasal diizenlemeler, bu hakki: saglamak igin hasta-
nelerden alinan hizmetlerde randevu sisteminden hastalarin
hekimlerini se¢ebilmesini 6ngérmektedir.

Kanserle yasayan bireylerin saglik personeli ile iliskileri sag-
lik yagsamlarinda 6nemli bir yer tutmaktadir. Kanserle Yasayan
Bireylerin Haklari ile Ilgili Avrupa Kilavuzu'nda hastalar ile
saglik calisanlart arasindaki iligkiler basligina yer verilmistir.
Bu baslik altinda ¢alisan ile hasta arasinda karsilikli giiven ve
saygi icinde iliski gelistirilmesine dikkat ¢ekilmistir. Bu iligki-
lerin gorev, sorumluluk ve haklar kapsaminda belirlenmesine
de vurgu yapilmugtir.

Hasta haklarinin saglanmasinda saglik calisanlarina da
onemli yiikiimliiliikler diismektedir. Ayrica ¢aliganlarin mes-
leki ilkeler kapsaminda gosterdikleri yaklagimlar da hasta ile
iligkilerinde glivenin gelismesi acisindan etkilidir. Bu nedenle
hastalarin hizmet alacaklari saglik personelini se¢me hakkinin
saglanmasi 6nemlidir. Ozellikle kanserle yasayan bireyler agi-
sindan 6zel yasamlarinin gizliligi, bilgilerin gizliligi, bilgilerin
yakinlari ile paylagilma(ma)si/bilgilendirilmeleri gibi pek ¢ok
baslikta saglik personeline 6nemli yiikiimliliiklerin verildigi
disiintildiigiinde bu hak kanserle yasayan bireyler agisindan
daha 6nemli héle gelmektedir. Saglik calisani ile hasta arasin-
daki giivenin 6nem tagidig kanserle yasayan bireylerin teda-
visinde bu hakkin kullanilabilmesi i¢in 6zen gosterilmesi bir

gerekliliktir.

Personeli Tanima, Se¢gme ve Degistirme

Madde 9- Hastaya talebi halinde, kendisine saglik hizmeti
verecek veya vermekte olan tabiplerin ve diger personelin kimlik-
leri, gorev ve unvanlar: hakkinda bilgi verilir.

Mevzuat ile belirlenmis usullere uyulmak sarti ile hastanin,
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kendisine saglik hizmeti verecek olan personeli serbestce secme,
tedavisi ile ilgilenen tabibi degistirme ve baska rabiplerin kon-
siiltasyonunu istemek hakk: vardsr.

Saglik Kurulusunu Se¢me ve Degistirme Hakk:

Saglik kurulugsunu se¢cme ve degistirme hakk: da saglik hiz-
metlerine ulagabilme hakki agisindan énemlidir. Yonetmelige
gdre mevzuatin 6ngordiigii usul ve sartlara uyulmak saru ile
hastalarin saglik kurum ve kurulusunu se¢me ve sectigi saglik
kurulusunda verilen saglik hizmetinden faydalanma ve bu-
lundugu kurulusu degistirme hakk: vardur.

Hasta, kurulusu degistirmek istediginde bu kurulus degis-
tirmenin hasta agisindan hayati tehlikeye yol acip agmayaca-
g1 konularinda hekim tarafindan aydinlatilmalidir. Kurulug
degistirme, hayati tehlike agisindan ubben sakinca i¢erme-
melidir. Kurulus degistirmede herhangi bir sosyal giivenlik
kurulusuna bagli olsa da soz konusu degistirme mevzuatin
ongordiigi sevk zincirine uymuyorsa; hasta ticret farkini dde-
mek durumundadir. Ancak acil olaylarda herhangi bir ticret
odenmez.

Kanserle yasayan bireyin saglik hizmetini alacag: saglik ku-
rulusunu segme hakkinin taninmast uzun siirebilecek tedavi
stireclerinde yasadig1 yere yakin hizmet almasinin saglanma-
st kadar beklentilerine uygun hizmet alinmasi agisindan da
onemlidir.

Saglik Kurulusunu Se¢me ve Degistirme

HHY Madde 8- Hasta; tabi oldugu mevzuatin ongordiigii
usiil ve sartlara uyulmak kaydy ile, saglik kurum ve kurulusunu
segme ve setigi saglik kurulusunda verilen saglik hizmetinden
Jfaydalanma hakkina sahiptir.
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Mevzuat ile belirlenmis sevk sistemine uygun olmak sart: ile
hasta saglik kurulusunu degistirebilirv. Ancak, kurulusu degistir-
menin hayati tehlikeye yol agip acmayacag: ve hastaliginin daha
da agirlasip agirlasmayacags hususlarmda hastanin tabip tara-
findan aydinlatilmas: ve hayati tehlike bakimindan saglik ku-
rulusunun degistirilmesinde t1bben sakinca goriilmemesi esastir.

Acil vakalar disinda, herhangi bir sosyal giivenlik kurulusuna
bagli olup da mevzuatin ongordiigii sevk zincirine uymayanlar
aradaki iicret farkini kendileri karsilar.

Hastanin saglik kurulusunda kalmasinda t1bben fayda bu-
lunmayan veya bir baska saglik kurulusuna nakli gerekli olan
hallerde, durum hastaya veya 15 inci maddenin ikinci fikrasin-
da belirtilen kisilere aciklanir. Nakilden once, gercken bilgiler
nakil talebinde bulunulan veya t1bben wygun goriilen saglik ku-
rulusuna, sevkeden kurulus veya mevzuatia belirlenen yetkililer-
ce verilir. Her iki durumda da hizmetin aksamadan ve kesintisiz
olarak verilmesi esastir.

Oncelik Sirasinin Belirlenmesini Isteme Hakki

Saglik hizmetlerinin verilmesinde imkanlar yetersiz veya
stnirlt ise veyahut saglik hizmeti zamaninda sunulamamigsa
hastalarin 6ncelik sirasinin tubbi kriterlere dayali ve objektif
olarak belirlenmesini isteme hakk: vardir.

Acil durumlar ile yaglt ve oziirliiler icin 6ncelik sirasinin
belirlenmesi konusunda ilgili diizenlemelere bagvurulmas:
gerekir.

Ulkemizde kanserle yasayan bireylere saglik hizmetlerinden
yararlandiklari siirecte 6ncelik hakki taninmamisur. Kanserle
yasayan bireyin yast ve oziirlilik durumu ve miidahalenin
ivediligine gore oncelik talep etmesi miimkiindiir. Ayrica on-
celigin belirlenmesi ile ilgili diizenlemelerde yer alan kogullara
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gore de kanserle yasayan birey 6ncelik sirasinin belirlenmesini
talep edebilir. Ornegin 2010/73-80 sayili Poliklinik Hizmet-
lerinde Oncelik Sirast baslikli Saglik Bakanligi Genelgesi'nde
ozrliler, yaslilar, hamileler, harp ve vazife sehitlerinin dul ve
yetimleri ile malal ve gaziler, yedi yasindan kiigiikler oncelikli
hizmet alacaklalar arasinda sayilmistur.

Oncelik Sirasinin Belirlenmesini Isteme

HHY Madde 10- Saglik kurulusunun hizmet verme im-
kinlarinin yetersiz veya sinirly olmast sebebiyle saglik hizmeti
talebi zamaninda karsilanamayan hallerde, hastanin, oncelik
hakkinin 11bbi kriterlere dayals ve objektif olarak belirlenmesini
istemek hakk: vardsr.

Acil ve adli vak'alar ile yaslilar ve iziirliiler hakkinda oncelik
strasinin belirlenmesinde ilgili mevzuat hiikiimleri uygulanir.

Tibbi Gereklere Uygun Tani, Tedavi Ve Bakim Alma

Hakki

Tababetin ilkelerine ve tababet ile ilgili mevzuat hiikiimle-
rine aykuri veya aldatict mahiyette teshis ve tedavi yapilamaz.

Hastalarin ubbi gereklere uygun teshis ve tedavi hizmeti
alma hakki: vardir. Hastalarin saglik hizmetlerinden yararlan-
ma ihtiyact oldugunda, modern up bilgi ve teknolojisinin
gereklerine uygun olarak tanisinin konulmasini, tedavisinin
yapilmasini isteme hakk: vardir.

Tibbi Gereklere Uygun Tani, Tedavi ve Bakim

HHY Madde 11- Hasta, modern t1bbi bilgi ve teknolojinin
gereklerine wygun olarak teshisinin konulmasini, tedavisinin ya-
pilmasini ve bakimini istemek hakkina sahiptir.
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Tibbi Gereklilikler Disinda Miidahale Yasag:

Hastalara herhangi bir ubbi tedavi, teshis veya koruma
amaci olmadan 6liime veya hayati tehlikeye yol agabilecek
veya ruhsal veya fiziksel direnci azaltacak hicbir islem yapila-
maz. Bu yondeki hasta talepleri de kabul edilemez.

HHY Madde 12- Teshis, tedavi veya korunma maksads ol-
maksizin, oliime veya hayati tehlikeye yol acabilecek veya viicut
biitiinliigiinii ihlal edebilecek veya akli veya bedeni mukavemeti
azaltabilecek hichir sey yapilamaz ve talep de edilemez.

Onuru ile Olme Haklu

Bu hak 6liim siirecinde olan hastalarin da sahip olduklar:
tim haklardan yararlanmasini amaglar. Bu hak kapsaminda
hastalarin,

* Mahremiyetleri korunmali,
Tibbi bakim almalari saglanmali,

Bilingleri acik ise taleplerine sayg: gosterilmeli,

Bilingleri kapali ise bilinglerinin a¢ik oldugu donemdeki
talepleri g6z oniinde tutulmaly,

Varsa acilari1 dindirilmelidir.

Onuru ile 6lme hakki bakimindan 6nemli bir konu bas-
ligin1 da 6tanazi tarugmalart olusturur. Belirtmek gerekir ki
otanazi onuru ile lme hakkinin tek basligr degildir. Otanazi,
diinyanin farkli tilkelerinde farkli kosullarda uygulanmakta
velveya yasaklanmaktadir. Ulkemizde 6tanazi yasaklanmustir
(HHY m 13). Ancak hastaya tedaviyi reddetme hakk: da ta-
ninmistir. Bu kapsamda iilkemiz hukuku ag¢isindan net olan
konu, hastanin talebi tizerine yasamini sonlandiracak uygula-
malarin yasaklandigidir. Ancak tedaviyi reddedecek olmasi-
nin Slimle sonuglanacag haller hastanin tedaviyi reddetme
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hakk: kapsaminda kabul edilmelidir. Ornegin Biyoetik soz-
lesmesi tedaviyi reddetme hakkina bir sinirlama getirmemis-
tir. Bilinci kapali olsa da hastanin bilinci kapanmadan 6nceki
taleplerine uyulmasi gerektigine isaret etmekeedir.

HHY Madde 13- Otenazi yasaktr.

11bbi gereklerden babisle veya her ne suretle olursa olsun, ha-
yat hakkindan vazgecilemez. Kendisinin veya bir bagkasinin ta-
lebi olsa dahil, kimsenin hayatina son verilemez.

Tibbi Ozenle Hizmet Alma Hakk1

Hastalarin ubbi 6zen gérme hakk: vardir. Bu hak, gercek-
lestirilen her tiirlii islemde gereken hastanin ubbi 6zene uy-
gun hizmet almasini amaglar. Tani, tedavi veya 6nleyici amag-
la yapilan tiim ubbi girigimlerin en yiiksek 6zen ile gergek-
lestirilmesi gerekir. Bu kapsamda bu hizmetlerin sunumunda
gerekli 6zenin gosterilmemesi saglik hizmetini sunan personel
ve kurulusun sorumlulugunu gerektirir.

Tibbi Ozen Gosterilmesi

HHY Madde 14- Personel, hastanin durumunun gerek-
tirdigi 11bbi dzeni gosterir. Hastanin hayatini kurtarmak veya
sagligint korumak miimkiin olmadig takdirde dabi, istirabini
azaltmaya veya dindirmeye ¢calismak zorunludur.
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Saglik durumu ile ilgili
bilgi alma hakki

GIRiS

Hastalarin saglik durumu ve uygulanacak miidahalelerle il-
gili aydinlaulma hakki vardir. Hastanin aydinlatlmast hakki-
na uluslararasi belgelerde dikkatle yer verilmistir. Aydinlatma
hakkinda temel ama¢ hastanin saglik durumu, tanisi, teda-
vinin gidisi, 6nerilen ubbi girisimler ve her bir girisimin po-
tansiyel risk veya yararlari, 6nerilen girisimlerin alternatifleri,
tedavisiz kalmanin sonucu konularinda bilgilendirilerek tibbi
miidahaleye serbestce karar vermesini saglamakur. Hastalar
bu konularda s6zlii ya da yazili olarak bilgilendirilebilir. Bu
bilgilendirmede bazi bagliklar mutlaka yer almalidir:

Aydinlatma Hangi Konular1 Kapsamalidir?

¢ Saglik durumu hakkinda,

* Hastaligin seyri ve sonuglari,

¢ Uygulanacak ubbi islemler,

¢ Uygulanacak ubbi islemlerin yararlari,

¢ Uygulanacak tbbi islemin verebilecegi zararlar,

* Bize uygulanacak tubbi islemlerden bagka tedavi yon-
temleri,
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Hastanin tedaviyi kabul etmemesinin sonuglari,
Kullanilacak ilaglarin 6nemli 6zellikleri,

Saglikli yasamlari icin kritik yagam tarzi dnerileri,
Gerektiginde ayni konuda tbbi yardima nasil ulagilabi-
lecegi gibi konularda hasta aydinlatulmalidir.

Aydinlatmanin Genisletilecegi Haller

Tibbi girisim ile goze alinan risk biiyiikse aydinlatmanin
kapsami genis olmalidur.

Kalict bir zarar tehlikesi bulunuyorsa mutlaka kapsamli
bir aydinlatma yapilmalidir.

Gegici zararlar hakkinda da hastaya bilgi verilmelidir.
Tip bilimi ve uygulamasina heniiz yerlesmemis (yeni
ubbi) girisimlerde hasta bu konuda ayrinul: bir sekilde
bilgilendirilmelidir.

Hastanin birden fazla tedavi yontemini se¢me imkani-
na sahip oldugu durumlarda da aydinlatmanin kapsami
geniglemelidir.

Aydinlatmanin Daraltilabilecegi veya Yapilmayacag:
Haller

Miidahalenin ivediligi arttik¢a aydinlatmanin kapsami
da daralulabilir ya da aydinlatma yapilmayabilir.

Hasta serbest iradesi ile aydinlaulma hakkindan vazge-
cebilir.

Cerrahi girisim sirasinda girisimin genigletilmesi gere-
kirse ve bu genisletmenin yapilmamas: halinde hasta or-
gan kaybina ugrayacaksa hasta aydinlaulmadan girisim
genigletilebilir.

Hasta Nasil Aydinlatilmalidir?

Aydinlatma hastanin anlayacag: sekilde yapilmalidir. Bu
nedenle aydinlatma tereddiit ve siipheye yer vermeyecek se-
kilde ve hastanin anlayacag: bir dilde yapilmalidir. Ornegin
aydinlatmada hastanin anlamadig; bir dildeki terimler kulla-
nilmamalidir.

Aydinlatma sirasinda ya da sonrasinda hasta, anlamadig;,
tereddiitte veya siiphede kaldigt konular ile ilgili bilgi isteye-
bilir.

Aydinlatma Ne Zaman Yapilmalidir?

Hastanin aydinlatulmas: girisimden mékul bir siire nce ve
makul bir siirede yapilmalidir. Ornegin acil bir durum s6z
konusu degilse, cerrahi girisimle ilgili bilgiler hastanin uygun
bir karar alabilmesine yetecek ve hastaya diisiinme firsat bi-
rakacak bir siire 6nce yapilmalidir.

Aydinlatma Kime Yapilmalidir?

Aydinlatmanin dogrudan hastaya yapilmasi gerekir. Hasta
yerine bagka birinin bilgilendirilmesi, hastanin istegi diginda
yapilamaz.

Aydinlatma Hastadan Baskasina Yapilabilir mi?
Hasta talep ederse istedigi bir kisi hastanin yerine bilgi-
lendirilebilir. Bunun icin de bastanin yazils ralepte bulunma-

s2_gerekir. Hastanin istegi disinda bir bagka kisinin hastanin
saglik durumu hakkinda bilgilendirilmesi veya istemedigi
bir kisinin yaninda bilgilendirmenin yapilmasi mahremiyet
hakkini ihlal olusturabilir. Bu nedenle hastanin aydinlatldig;
sirada 6zel hayatinin ihlal edilmemesine 6zen gosterilmesini

bekleme hakki vardir.
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Hasta Ucretler Hakkinda Bilgilendirilmelidir

Biitiin bunlarla beraber hastanin aldig hizmet i¢in 6deme-
si gereken bedeller hakkinda da bilgilendirilme hakk: vardir.
Ornegin bir giivenceden yararlanan hastanin giivence kapsa-
mi disinda kalan harcama ve uygulamalar hakkinda 6nceden

bilgilendirilme hakki: vardur.

Aydinlatma Nasil Yapilir?

* Hastanin miimkiin oldugunca tereddiit ve siipheye yer
vermeyecek sekilde aydinlatlma hakki vardir.

* Aydinlatmay: ubbi miidahaleyi gerceklestirecek saglik
meslek mensubu yapmalidir.

* Aydinlatma hastaya yapilmalidir.

* Hastanin yerine bir bagkasinin bilgilendirilmesini iste-
me hakk: vardir. Ancak hasta bu konuda yazili talepte
bulunmalidur.

* Hasta ubbi girisimden makul bir siire 8nce aydinlatl-
malidir.

* Hasta aydinlatlirken hastanin mahremiyeti korunmalidir.

* Hasta hizmetin bedeli konusunda bilgilendirilmelidir.

Hangi Hallerde Verilen Bilgiler Sinirlanabilir?

Bazi héllerde saglik hastanin saglik durumu ya da tanst
hakkinda bilgilendirilmesinde sinirlamalara gidilebilir. Bu
stnirlamalar daha ¢ok bilginin hastaya verilmesinin hastanin
saglik durumunu olumsuz etkileyecegi kaygisinin duyuldugu
durumlarda degerlendirilir. Buna karar verme yetkisi hekime
birakilmistir.

Hastalarin taninin bagkasina sdylenmemesini bekleme
hakki vardir. Ancak bu durumlar ile kargilagmak istemeyen
hastalarin 6nceden bagkasina bilgi verilmemesini talep hakki
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vardir. Bu nedenle hastanin ailesi ya da yakinlarina bilgi ve-
rilmesi konusunda hassasiyetinin oldugu durumlarda bunu
onceden agikca hekimle paylasmasi 6zel yagam hakki agisin-
dan 6nemlidir. Hastanin baskasina bilgi verilmemesini agik¢a
ifade etmek zorunda birakilmasi ayni yonetmelikte yer alan
asagida yer verilen 6zel hayata saygi hakki agisindan yanlis bir
yaklagimdir.

Yasalarin engelledigi ya da yetkili mercilerin tedbir almasi-
nin gerektirdigi haller disinda hasta, saglik durumu hakkinda
kendisinin ya da yakinlarinin veya hi¢ kimsenin bilgilendiril-
memesini talep edebilir. Hastanin bu konudaki talebini yazili
vermesi gerekir. Hasta bilgi almama talebinden diledigi za-
man vazgegebilir.

Bu konudaki etik ve yasal tartigma icin asagidaki metin
okunabilir.

Hastanin Saglik Durumu Konusunda Bilginin

Saklanmasinin Getirdigi Etik ve Yasal Tartigmalar

Hastanin hastaligi ve saglik durumu konusunda bilgi sahibi
olma hakki vardir ve bu bilginin bagkalarina soylenmemesini
isteme hakki vardir. Ek olarak hastalarin, kendilerine uygula-
nacak tibbi girisimler, bunlarin yararlari ve riskleri konusunda
bilgilenme hakk: vardir. Bu bilgiler sadece hastalarin istedigi
stnirlarda ve kisiler ile paylagilabilir. Bu haklar hastanin 6zel
yasamina ve ozerkligine sayginin bir sonucu olarak hastaya
taninmugtir. Teghisin hastadan saklanabilecegini 6ngoren bazi
hiikiimler bu konuda tartisma yaratir.

Tibbi Deontoloji Tiztigi'niin 14/2-3 maddesi ile HHY
nin 19. maddesi teshisin hastadan saklanabilecegi baz1 hilleri
diizenlemektedir. Bu maddelerde daha ¢ok taninin soylen-
mesinin hastanin psikolojisi ve dolayisiyla klinik tablosunun
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daha kotiilesmesi kaygisinin duyuldugu durumlarda deger-
lendirilir. Hastadan bilginin saklandig1 ya da hastaya bilginin
verilmedigi durumlarda hastanin saglik durumu konusunda
bilgi edinmesi hakk: ve hastanin 6zel hayatunin gizliligi ko-
nusunda etik ve yasal agidan durumlar ile kargilasilmakeadir.
Hastaya gercegin sdylenmemesi hastanin 6zerklik ve 6zel ha-
yatina saygi hakki cercevesinde yasal, etik, deontolojik, so-
runlar olusturabilecektir.

Hastanin yarari disiiniilerek de olsa hastaya taninin soy-
lenmemesi hastanin hastaligini ve saglik durumunu 6grenme-
si hakk: ile geliski olusturur. Hastanin hastaligi konusunda
bilgi edinmesi, kendi yasamu ile kararlar almasinda yagamini
bu gergege gore yonlendirmesinde etkili olabilecektir. Hasta-
ya hastaliginin veya bundan sonraki seyrinin agiklanmamasi
hastanin 6zel hayatinin bu boyutunu etkileyebilir. Birey 6zel
hayatinin 6nemli bir parcast olan yasamini yénlendirme ve
yasami konusunda se¢im yapabilme agisindan kendi gercegi-
ne uygun kararlar alamayabilecektir. Bununla beraber hastaya
hastaliginin sdylenmemesi beraberinde hastadan bagkasinin,
hastanin hastaligi konusunda bilgilendirilmesini giindeme
getirecektir. Bu durum hastanin mahremiyeti agisindan etik
sorunlar getirmektedir.

Yonetmelik ve tiiziikteki ilgili maddeler, hastaya agiklan-
mast hilinde hastay1 olumsuz etkileyebilecek teshisin hastaya
séylenmemesi durumunda hastaligin, hastanin ailesine acik-
lanabilme yetkisini hekime tanimigtir. Bu maddelerde hasta-
nin baskasina bilgi verilmesini istemedigi durumlarda hekim
bilgiyi baskasina veremeyecegi belirtilmistir. Buna karsilik
hastaya ait bilgilerin 6ncelikle hastaya agiklanmasi kuraldur.
Teshisin hastadan bagkasina séylenmesinin kuralinin hasta-
nin talep ettigi durumlarla sinirli olmast gerekir.
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Hekimin hastanin durumunu hastaya séyleyip séylememe
inisiyatifi olmasi ile hastanin aksi bir talebi olmadikea aile-
sinin haberdar edilebilmesi hiikiimleri hastanin 6zerklik ve
mahremiyet haklarina aykiridir. Ornegin kanserli bir hastanin
kisinin durumla ilgili ailesinin haberinin olmamasin: acik¢a
talep etmedigi hallerde ailesinin haberdar edilmesi hastanin
ozerklik ve mahremiyet haklarina aykiridir. Boyle bir bilginin
ancak hastanin istegi ile ailesine bildirilmesi gerekir.

Hekim-hasta iliskisinde ozel ve istisnai bir durum olmast
nedeniyle, hekimin hastanin hastaligi konusunda hastadan
baskasini bilgilendirmesinde deontoloji kurallart ve tp etigi
ilkeleri 6nem tagimaktadir. Hekim bu yetkisini kullanirken,
hastaya zarar vermeme ve hastanin ozerkligine sayg: ilkele-
ri gercevesinde hastanin 6znel kogullarini degerlendirmeli-
dir. Hastanin hastaligini hastanin disinda birine agiklamast,
hastanin yasami ve hastaliginin tedavisi acisindan bir yarar
saglamayacaksa hastanin bilgilendirilmesi 6ncelikli olma-
lidir. Hastanin bakimi aile cevresinde yapilacaksa hastanin
bakimindan sorumluluk alacak kisilerin bilgilendirilmesi ya
da hastanin kendini daha yakin hissettigi kisilerin bilgilen-
dirilmesine 6zen gosterilmelidir. Hekim hastadan bagka bir
kisinin bilgilendirilmesi kararini alirsa bunun etkin olacag: ve
hastaya yarar saglayacagi kosullarin bulunmasint mutlaka de-
gerlendirmelidir. Ornegin baskalarinin hastanin saglik duru-
mu ile ilgili bilgi sahibi oldugu bazi durumlarda, bu kisilerin
duyarsiz bir sekilde hastaya durumu konusunda bilgi verme-
leri s6z konusu olabilecektir. Bu durumda etik ve deontolojik
sorumlulugu ve duyarliligi bulunan bir meslegin mensubu
olan hekimin hastay: bilgilendirmesi ¢ok daha yararli olacak
ve hastanin daha az zarar gormesini saglayacakur. Hastadan
baska bir kisinin bilgilendirilme ihtimalinin bulundugu du-
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rumlarda hastanin en az zarar gorecegi kosullarin goz oniinde
bulundurulmasi ve buna gére hareket edilmesi tip etigi ilkele-
rine uygun bir yaklagim icerecektir.

Bu baglamda bilginin saklanmasinda hastanin 6znel kosul-
lart baglaminda bazi sorular mutlaka gz 6niinde bulundu-
rulmalidir.

* Hastaya neden bilgi verilmiyor?

* Hastaya bilgi vermeyerek veya sinirli bilgi vererek ne ya-

rar bekleniyor?

* Hastaya bilgi vermemenin veya sinirli bilgi vermenin sa-
kincalari nelerdir?

* Hastaya giiniimiiz kosullarinda (iletisim, medya vb. ko-
sullar) bilgi vermemek veya sinirli bilgi vermek gergekgi
bir yaklasim mui?

* Hastaya bilgi verilmeyecekse hastanin yerine kim bilgi-
lendirilecektir?

* Hastadan bagkasinin bilgilendirilmesi hastanin 6zel ha-
yatinda hangi ihlallere neden olacak?

* Duyarliliklar1 bulunan bilimsel bilgiye sahip, mesleki
etik ve deontolojik kurallart bulunan bir meslek men-
subunun hastay: bilgilendirmesi ytikiimlalagiinii ikincil
hale getiren gerekge nedir?

Bu hak kapsaminda hastanin saglik durumu, kendisine
gerceklestirilecek tbbi girisimler, bu girisimler ile ilgili sege-
nekler, bunlarin yararlari, zararlari, sonuglari hakkinda bilgi-
lendirildikten sonra tibbi girisimi kabul edilebilir ya da red-
dedebilir.

Hastanin girisimler konusunda bilgilendirilmesi, yasamina
uygun se¢imler yapmasini da saglayacaktr. Hastanin se¢im
yapabilecek, karar verebilecek bir bilgi ile donatilmasindan
sonra tibbi girisime karar vermesi beden biitiinliigii ve gelecegi-

52

» Hasta Haklart

ni belirleme hakk: acisindan onem tasidigs kadar yasam sekline
gore daha az zarar gorecegi veya daba ¢ok yararlanabilecegi t1bbi
girisimi segme olanag: da saglayacaktr.

Ornegin hastaya verilecek tedavinin ya da yapilacak cerra-
hi girisimin hastanin tireme yetenegini fonksiyonlarina zarar
verecegi ya da zarar verme olasiliginin bulundugu durum-
larda hastaya bilgi verilmesi halinde hasta kendisine taninan
haklardan yararlanma imkanina sahip olacakur. Kanser tanist
almig olan birisi ya da kendisine gerceklestirilecek tbbi giri-
simler sonucunda tireme fonksiyonlarinda zarar olusacagt ya
da olugma olasiliginin oldugu bir erkek, bilgilendirilirse gele-
cekte ¢ocuk sahibi olma istegine uygun olarak yasalarin ken-
disine tanidigs haklari kullanabilir. Ornegin iilkemizde {ireme
hiicrelerinin ve gonad dokularinin saklanmasi yasak olsa da
bu konuda kanserle yasayan bireylerin de dahil oldugu bazi
hasta gruplarina ayricalik taninmigtir. Buna gore; erkeklerde
cerrahi yontemlerle sperm elde edilmesi hilinde, kemotera-
pi ve radyoterapi gibi gonad hiicrelerine zarar veren tedaviler
oncesinde, tireme fonksiyonlarinin kaybedilmesine yol acacak
olan ameliyatlar (testislerin alinmasi vb.) dncesinde, ¢ok az
sayida sperm olmasi (kriptozoospermi) durumunda; kadin-
larda kemoterapi ve radyoterapi gibi gonad hiicrelerine zarar
veren tedaviler 6ncesinde, tireme fonksiyonlarinin kaybedil-
mesine yol agacak olan ameliyatlar (yumurtaliklarin alinmas:
gibi operasyonlar) 6ncesinde, tireme hiicreleri ve gonad do-
kulari, bu materyallerin giivenligi acisindan verici adaya ait
DNA analizi ile birlikte saklanabilecektir.

Kanserle yasayan bireylere ubbi girisimlerin zararlari veya
olasi zararlar1 hakkinda yeterli bilgilendirme yapilmamasi kan-
serle yasayan bireylerin cinsel saglik ve tireme haklari ile ilgili
onemli hak ihlallerine ugranmalarina neden olabilecektir.
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Hastanin kullanacag: ilaglar konusunda bilgilendirilmesi
de kanserle yasayan bireyler agisindan 6nemlidir. Uzun siire
ilag kullanmasi gereken kanserle yasayan bireylerin ilaglarin
yasamlarina getirecegi etkiler hakkinda bilgilendirilmesi sag-
likli yagamlar1 agisindan gereklidir.

Uremeye Yardimet Tedavi Uygulamalart Ve Uremeye Yar-
dimci Tedavi Merkezleri Hakkinda Yonetmelik Resmi Gazete
Tarihi: 30.09.2014 Resmi Gazete Sayisi: 29135

Ureme hiicreleri ve gonad dokularinin

saklanma kriterleri

MADDE 20 — (1) Ikinci ve digiincii fikralarda belirtilen t1b-
bi zorunluluk halleri disinda iireme hiicreleri ve gonad dokula-
rinin saklanmast yasaktrr.

(2) Erkeklerde iireme hiicreleri ve gonad dokularinin saklan-
masini gerektiren 11bbi zorunluluk halleri sunlardir;

a) Cerrahi yontemlerle sperm elde edilmesi halinde,

b) Kemoterapi ve radyoterapi gibi gonad biicrelerine zarar ve-
ren tedaviler éncesinde,

¢) Ureme fonksiyonlarimin kaybedilmesine yol acacak olan
ameliyatlar (testislerin alinmasi ve benzeri) oncesinde,

¢) Cok az sayida sperm olmas: (kriptozoospermi) durumunda.

(3) Kadinlarda iireme hiicreleri ve gonad dokularinin saklan-
masini gerektiren t1bbi zorunluluk halleri sunlardir;

a) Kemoterapi ve radyoterapi gibi gonad hiicrelerine zarar ve-
ren tedaviler éncesinde,

b) Ureme fonksiyonlarinin kaybedilmesine yol agacak olan
ameliyatlar (yumurtaliklarim alimmas: gibi operasyonlar) once-
sinde,

¢) Diigiik over rezervi olup heniiz dogurmamas veya aile oy-
kiisiinde erken menopoz hikdyesinin ii¢ uzman tabipten olusan
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saglik kurulu raporu ile belgelendirilmesi durumunda.

(4) Tkinci ve digiincii fikrada belirtilen zorunlu hallerde, iireme
hiicreleri ve gonad dokulari, verici adaya ait EDTAl: kan ornegi
merkezde uygun sartlarda saklanir. Uygulama giivenligi agisin-
dan saklama oncesinde alinan bu kandan DNA kimliklendirme
testleri yapilir ve bu bilgiler hasta dosyasina konulur ve bir orne-
gi aileye verilir. Tkinci fikranin (a) ve (d) bentlerinde belirtilen
11bbi zorunluluklar nedeniyle sperm veya testis dokusunun sak-
lanmasi durumunda, dondurulma taribinden itibaren doksan
giin iginde kullanilmas: halinde DNA analizi aranmaz. DNA
analizi, saklanacak dokuya ait bireyden EDTA: tiipe alimacak
veniz kan buzdolabinda +4 derecede saklanmak kosuluyla bir
hafta icinde rubsatly genetik hastaliklar tani merkezine gonderi-
lir. Genetik hastaliklar tan: merkezi DNA izolasyonunu takiben
DNA kimliklendirme analizi yapar. Saklama siiresinin bir yils
asmast halinde kisi mutlaka basvuruda bulunarak rizasinin de-
vam ettigini ifade eden imzali dilekcesini vermelidir. Donduru-
lan iireme hiicreleri ve gonad dokulars, alinan kisinin yillik pro-
tokol yenilememesi, istegi ve oliimii durumlarinda miidiirliikte
kurulacak komisyon tarafindan tutanak altina alimarak imha
edilir. Bakanlik¢a elektronik kayut sistemi olusturulmast halinde
merkezde saklanan iireme hiicreleri ve gonad dokularina iliskin
bilgiler bu sisteme kaydedilir.

(5) Adaylardan fazla embriyo elde edilmesi durumunda eg-
lerden her ikisinin rizasi alinarak embriyolar dondurulmak su-
retiyle saklanir. Saklama siiresinin bir yili agmasi halinde her
yil embriyonun saklanmast icin ciftler mutlaka bagyuruda bu-
lunarak taleplerinin devam ettigini ifade eden imzali dilekce
vermelidir. Eslerin birlikte talebi, eslerden birinin oliimii veya
bosanmanin hitkmen sabit olmasi halinde ya da belirlenen siire
son buldugunda saklanan embriyolar miidiirliikte kurulacak ko-
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misyon tarafindan tutanak altina alinarak imha edilir. Bakan-
lik¢a elektronik kayit sistemi olusturulmasi halinde merkezde
saklanan embriyolara iliskin bilgiler bu sisteme kaydedilir.

(6) Bu maddenin ikinci ve iigiincii fikralarinda belirtilen nu-
muneler, merkezlerde en fazla bes yil siireyle saklanir. Bes yildan
Jfazla saklanmasi Bakanligin iznine tabidir. Saklanan numune-
lerin degerlendirmeleri, sayimlar: ve tekrar kullanilmasin: en-
gelleyecek sekilde imbast ilgili miidiirliik biinyesinde kurulacak
komisyon marifetiyle yapilzr.

(7) Merkezlerde saklanan dondurulmus embriyo velveya go-
nad dokusu/biicresi,

a) Embriyo icin eslerin birlikte, gonad dokusu/biicresi sahibi-
nin ise bireysel olarak her iki merkeze yazili basyuruda bulun-
mast,

b) Embriyo velveya gonad dokusu/biicresinin teslim edildigi
ve teslim alindigina dair yazily olarak miidiirlige bildirimde
bulunulmasi,

¢) Transferin tiim sorumlulugunun ve dicretinin talep edene
ait olmast,

¢) Transfere ait teknik donanim ve altyapinin transferin ger-
ceklestirilecegi merkezce saglanmast,

d) Transferin gerceklestirilecegi tankin transfer edilecek mater-
yalin saklandigi merkez tarafindan miibiirlenmesi ve materyalin
teslim alindigs merkez tarafindan miihriin kontrol edilerek ken-
dileri tarafindan acildiginin tutanak altina alinmasi, halinde
yurtigindeki bagka bir merkeze transfer edilebilir.

Kayitlara Ulagsma ve Kayitlarin Diizeltilmesini Isteme
Hakki

Hastanin saglik durumu ilgili dosya ve kayitlara ulagma
hakk: vardir. Bu kayitlari hasta talep edebilir ve inceleyebilir.
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Ayrica hastanin vekili ya da yasal temsilcisi de kayitlari talep
edebilir ve inceleyebilir. Hem hasta hem de hastanin vekili ya
da yasal temsilcisi bu kayitlarin kopyasini alabilir.

Hasta, kayitlarda bulunan eksik, belirsiz ve hatali tbbi tani
veya kisisel bilgilerin diizeltilmesini, son saglik durumuna uy-
gun sekilde diizenlenmesini isteyebilir.

Kayitlar1 Inceleme Hakla

Kayitlar inceleme

Madde 16 - Hasta, saglik durumu ile ilgili bilgiler
bulunan dosyay! ve kayitlari, dogrudan veya vekili
veya kanuni temsilcisi vasitasi ile inceleyebilir ve bir
suretini alabilir. Bu kayitlar, sadece hastanin tedavisi
ile dogrudan ilgili olanlar tarafindan goriilebilir.

Kayitlarin Diizeltilmesini Isteme Hakki

Kayitlarin Diizeltilmesini isteme

Madde 17 - Hasta; saglik kurum ve kuruluslari
nezdinde bulunan kayitlarinda eksik, belirsiz ve

hatali tibbi ve sahsi bilgilerin tamamlanmasini,
aciklanmasini, dizeltilmesini ve nihai saglik durumu
ve sahsi durumuna uygun hale getirilmesini isteyebilir.
Bu hak, hastanin saglik durumu ile ilgili raporlara
itiraz ve ayni veya baska kurum ve kuruluslarda saglk
durumu hakkinda yeni rapor diizenlenmesini isteme
haklarini da kapsar.
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Hastaya Bilgi verilmeyebilecek haller

Bilgi Verilmesi Caiz Olmayan ve Tedbir Alinmasi
Gereken haller

Madde 19 - Hastanin manevi yapisi lizerinde fena
tesir yapmak suretiyle hastaligin artmasi ihtimalinin
bulunmasi ve hastaligin seyrinin ve sonucunun vahim
gortilmesi hallerinde, teshisin saklanmasi caizdir.
Hastaya veya yakinlarina, hastanin saglik durumu
hakkinda bilgi verilip verilmemesi, yukaridaki fikrada

belirtilen sartlar cercevesinde tabibinin takdirine baglidir.

Tedavisi olmayan bir teshis, ancak bir tabip tarafindan
ve tam bir ihtiyat icinde hastaya hissettirilebilir

veya bildirilebilir. Hastanin aksi yonde bir talebinin
bulunmamasi veya agiklanacagi sahsin 6nceden
belirlenmemesi halinde, boyle bir teshis ailesine
bildirilir.

Hastanin Kendisinin Ya Da Yakinlarinin
Bilgilendirilmesini Engelleme Hakki

Bilgi Verilmesini Yasaklama

Madde 20 - ilgili mevzuat hiikiimleri ve/veya yetkili
mercilerce alinacak tedbirlerin gerektirdigi haller
disinda; kisi, saglik durumu hakkinda kendisinin,
yakinlarinin ya da hig¢ kimsenin bilgilendirilmemesini
talep edebilir. Bu durumda kisinin karari yazil olarak
alinir. Hasta, bilgi verilmemesi talebini istedigi zaman
degistirebilir ve bilgi verilmesini talep edebilir.
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Onam vermeden tibbi

uygulamaya tabi tutulmama

GIRiS

Hastanin onami olmadan hastaya ubbi girisim gercekles-
tirilemez. Hastanin onami olmadan yapilacak ubbi girigim-
ler bazi istisnalar diginda yasal degildir. Hastanin sagligini ve
viicut biitiinligiinii koruma amaci tasisa da ubbi girisimlerin
yasal kabul edilmesi i¢in en 6nemli kogullardan biri hastanin
ubbi girisime onam vermesidir.

Yasalarda yer verilen istisnalar disinda, hastanin onami ol-
madan hastaya tbbi girisim gerceklestirilemez. Hastanin ona-
minin gegerli olabilmesi icin bazi sartlar gerekir. Bu sartlar,
karar verme yeterliligi, aydinlatilma ve resit olmakuir.

ONAMIN GECERLI OLMASI iCiN
ARANAN KOSULLAR

Karar verme yeterliligi

Hastanin ubbi miidahaleye tek basina onam verebilmesi
icin ilk sart, karar verme yeterliliginin olmasidir. Bagka bir
deyisle hasta, kendisine gerceklestirilecek tbbi girisimin ne-
denlerini, sonuglarini anlayabilecek ve girisim ile ilgili karar
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verecek durumda olmalidir.

Yas kiictikliigi, akil hastalig, akil zayifligi, sarhosluk gibi
nedenlerle bireyler karar verme yeterliligine sahip olmayabi-
lir. Bu bireylerin karar verme yeterliliginin bulunmadigindan
soz edilebilir. Ancak sarhosluk veya bazi akil hastaliklar gegici
olarak karar verme yeterliliginin kaybina neden olabilirler. Bi-
rey akil hastaliginin ya da kullandig1 maddenin karar verme
yeterliligini kaybettirdigi zamanlarda ubbi girisimlere tek ba-
sina karar veremez.

Tibbi girisime onam verirken bazi bilgiler 6nemlidir. Bu
konu ile ilgili konular, hasta haklari agisindan ¢ok tartigma
icerse de temel kurallar agagidaki gibi siralanabilir.

* Hastanin akil hastalig1 veya zayiflig1 nedeniyle karar ver-
me yeterliligi yoksa ona gerceklestirilecek tibbi miidaha-
le i¢in yasal temsilcisinin onami alinir.

* Hasta, yagindan dolay1 ayirt etme giiciine sahip degilse
hastanin yasal temsilcisinin onami alinir. Ancak sunu da
belirtmek gerekir ki ailenin cocuk igin yeterli veya dogru
karart almadig: diisiiniiliiyorsa gerekli islemlerin yapilabil-
mesi igin gocuk icin koruma talep edilebilir.

* Bilincinin kapali olmasi nedeni ile karar veremeyecek
durumda olan hasta adina yasal temsilcisi karar verir.

* Bilinci kapali olan hastanin bilincinin kapanmasindan
once tibbi girisim ile ilgili bir beyani varsa hastanin bu
beyani goz 6niinde bulundurulmalidir.

Resit olma

Hastanin ubbi girisime tek basina onam verebilmesi igin
aranan ikinci kosul resit olmasidir. Yasalara gore bireyin resit
sayilmasi icin 18 yagini doldurmus olmast gerekir. 18 yasini
dolduran ve karar verme yeterliligi bulunan kisi ubbf girisime
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tek basina onam verebilir.

18 yasint doldurmayanlarin tubbi miidahaleye tek bagina
onam verip veremeyecegi konusunda tartisma vardir. Bazi go-
riigler 18 yasini doldurmasa da girisimi anlayabilecek ve bu gi-
risim ile ilgili tek bagina karar verecek durumda olan hastanin
yasal olarak tek bagina tibbi girisime onam verebilecegini sa-
vunmaktadir. Baz1 goriisler ise 18 yasini doldurmayan kisinin
tek bagina karar veremeyecegini ileri siirmektedir. Bu iki go-
riisten ilki gittikge kendisine daha fazla taraftar bulmakeadir.

Onemli Not:

Tirk Medeni Kanunu'nda 6ngoriilen bazi hallerde kisi 18
yasini doldurmasa da ergin kabul edilebilmektedir. Kisi evlen-
me yoluyla da ergenlik yasina gelmis sayilabilir'. “Evlenme
kisiyi ergin kilar.” (TMK m 11/I). TMK evlenme ehliye-
tine sahip kisilerin evlenmeleri halinde ergin olabileceklerini
kabul etmigtir. TMK (Madde 124)’e gore 17 yasint dolduran
erkek veya kadin evlenebilir. Bunun yaninda olaganiistii du-
rumlarda 16 yasini doldurmus kimselere de hakimin evlilik
izni verebilecegi belirtilmistir. Bu kisiler 18 yasina girmeden
evlenirlerse ergin sayilir.

On bes yasint dolduran kiiciiklerde kendi istegi ve velisinin
rizastyla ergin kilinabilir 2. Bu kisiler ubbi miidahaleye tek
baglarina karar verebilirler.

1 TMK (Madde 124) “Erkek veya kadin 17 yasint doldurmadikg¢a evlenemez. An-
cak hikim olaganiistii durumlarda ve pek dnemli bir sebeple on altr yagini dol-
durmus olan erkek veya kadinin evlenmesine izin verebilir. Olanak bulundukca
karardan dnce ana ve baba veya vasi dinlenir.”

2 TMK (Madde 12) “On bes yasini dolduran kiigiik, kendi istegi ve
velisinin rizastyla mahkemece ergin kilinabilir.”
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AYDINLATILMA

Gegerli bir onam alinmast i¢in gerekli bir diger kosul da
kendisine ubbi girisim gerceklestirilecek hastanin aydinlaul-
masidir. Yukarida aydinlaulmanin neleri kapsayacag ve nasil
yapilacagi konusunda bilgilere yer vermistik.

ONAM VERILEN GIRiSIMIN GENiSLETILMESI

Hastaya sadece onam verdigi ubbi girisimler gereklesti-
rilebilir. Ancak bazi hallerde hastanin izin verdigi girisimin
genisletilmesi veya izin verdigi girisimden bagka bir girisim
gerceklestirilmesi gerekebilir.

* Tibbi girisimin genisletilmemesinin ya da degistirilme-
mesinin bir organ kaybina ya da organin islevsiz kalma-
sina neden olacagt hallerde ubbi girisim genisletilebilir
veya degistirilebilir.

* Tibbi girisimin genisletilmemesinin ya da degistirilme-
mesinin hayati bir tehlikeye neden olabilecegi hillerde
miidahale genisletilebilir veya degistirilebilir.

ONAM GEREKMEYEN HALLER

Bazi istisnai durumlarda hastanin onami alinmadan da
hastaya ubbi girisimler gerceklestirilebilir. Ancak bunlarin
kanunda sayili héllerde ve bazi acil durumlarda istisnalar ol-
dugunu unutmamak gerekir.

* Hastanin bilincinin kapalt oldugu durumlarda, hasta-
nin bir organinin kaybina veya fonksiyonlarini yerine
getirmemesine neden olacak bir durum var ise hastanin
onami alinmadan hastaya ubbi girisim gerceklestirilebi-
lir. (Girisimden sonra durum ile ilgili hastanin yakinlari
bilgilendirilmelidir.)

* Hastanin bilincinin kapali oldugu hallerde hayati tehli-
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ke iceren bir durum var ise hastanin onami1 olmadan tib-
bi girisim gerceklestirilebilir. (Girisimden sonra durum
ile ilgili hastanin yakinlar: bilgilendirilmelidir.)

¢ Bireyin bilincinin agilmasindan sonraki miidahalelerde
hastanin yeterligi ve ifade edebilme giiciine bagli olarak
onama bagvurulmalidir.

ONAMIN YAZILI ALINMASI

Onam sozlii veya yazili olarak alinabilir. Ancak bazi giri-

simler i¢in onamin yazili alinmasi yasal zorunluluktur.

* Onamun yazili alindig1 belgede yukarida bilgilendirme
kisminda yer verdigimiz basliklarda hastay: bilgilendirici
bilgiler yer almalidir.

* Bu belgede yer alan bilgiler hastaya sozlii olarak da ak-
tarildiktan sonra hastanin ya da yasal temsilcinin formu
imzalamas gerekir.

* Bu belge iki niisha olarak hazirlanmalidir. Bu niishalar-
dan biri kurumda kalirken digeri hastaya verilir.

* Bu formun bilgiyi veren girisimi gerceklestirecek olan
hekim tarafindan da imzalanmasi gerekir.

* Onam belgeleri arsiv sistemi ile saklanir. Bu belgelerdeki
bilgilerin dogrulugunda saglik meslek mensubu sorum-
ludur.

ONAMIN YAZILI ALINMASININ GEREKTIGI
BAZI TIBBI UYGULAMALAR

* Biiyiik cerrahi girisimlerin tamami

o Istemli diisiik uygulamalari

Sterilizasyon (tiip ligasyonu, vazektomi)

Uremeye yardimct tedavi uygulamalari

Tedavinin reddi ya da durdurulmast ile ilgili talepler
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TEDAViIYI REDDETMEK

Hastanin ubbi girisimi reddetme veya durdurma hakki
vardir. Hasta tbbi girisimi reddederse veya durdurmak isterse
hasta tedaviyi reddetmenin neden olacag: zararlar ve riskler
konusunda yazili olarak bilgilendirilmeli ve imzast alinmali-
dir. Bu belgeler de bilgiyi veren olan hekim tarafindan imza-
lanir ve arsiv sistemi ile saklanir.
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Ozel hayatin gizliligine
saygl hakki

GIRiS

Bireylerin ozel hayati hem uluslararasi belgelerde hem de
ic hukukumuzda koruma altina alinmigtir. Hasta hizmetten
yararlanmaya bagladig: ilk andan itibaren kendisine ait pek
cok bilgiyi saglik kurum, kurulus ve saglik calisanlarina ak-
tarmaya baglar. C)rnegin, saglik durumu ile ilgili sozli bilgi-
leri hekim ile paylagir. Bunun gibi tahliller ve tetkikler ile de
sagligi konusunda pek ¢ok bilgiyi kurum, kurulus veya saglik
calisanlart ile paylagmis olur.

Hem i¢ hukukumuz hem de uluslararas: belgeler saglik ile
ilgili bilgileri 6zel hayatn bir pargast olarak kabul etmekte
ve bunlarin yasal olmayan paylagimini 6zel hayatimizin ihlali
olarak gormektedir. Bu nedenle saglik hizmetlerinden yarar-
lanan hastanin paylasug: bilgilerin gizli kalmasi, paylagilma-
masi da hastanin hakkidur.

Ozel Hayatin Gizliligi Haklanin Kapsami

Kanser ile yasayan bireylerin saglik durumlari ile ilgili bilgi-
lerin ozel hayata saygt hakki kapsaminda korunmasi kanserle
yasayan bireylerin haklari ile ilgili kilavuzda yer verilmistir. Bu
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kapsamda, bilgilerinin gizliligine 6zelikle vurgu yapilmustir. ¢ Saglik hizmetinin verilmesi sebebiyle edinilen bilgiler,
kanun ile miisaade edilen haller disinda, higbir sekilde
Saglikta Ozel Hayata Saygi Haklka Neleri Kapsar?

Bu kapsamda 6zel hayata saygi hakkinin icerigi asagidaki

aciklanamaz.
icerikle somutlastirilabilir: HHY’de 21 ve 23. maddelerinde hastanin 6zel hayatina
* Hastanin saglik durumu ile ilgili degerlendirmeler gizli- saygt hakkina yer verilmigtir. Bu maddelerde hastanin hasta

lik icerisinde yapilmalidir. haklar gercevesinde 6zel hayatinin korunmast ile ilgili igerik

66

Muayene, tani, tedavi ve hasta ile dogrudan temasi ge-
rektiren tiim iglemler hastanin mahremiyeti agisindan
uygun bir ortamda gerceklestirilmelidir.

Tibben sakinca bulunmamasi kosulu ile hasta yakininin
yaninda bulunmasini talep edebilir.

Hastanin tedavisi ile dogrudan ilgili olmayan kimseler
hastanin izni olmadan ubbi uygulama sirasinda buluna-
maz.

Tibbi bir gereklilik bulunmadikea hastanin kisisel ve aile
hayatina miidahale edilemez.

Hastalarin saglik harcamalarinin kaynag gizli tutulma-
lidur.

Hastanin 6liimi 6zel hayata saygi hakkini sona erdir-
mez.

Egitim verilen saglik kurum ve kuruluglarinda, hastanin
tedavisi ile dogrudan ilgili olmayanlarin ubbi miidahale
strasinda bulunabilmesi i¢in 6nceden veya tedavi sirasin-
da hastanin onamu ayrica alinmalidir.

Aragtirma ve egitim amact ile yapilan faaliyetlerde hasta-
nin kimlik bilgileri, izni olmadan a¢iklanamaz.

Hukuki ve ahlaki yonden gegerli ve hakli bir sebebe da-
yanmaksizin hastaya zarar verme ihtimali bulunan bilgi-
nin ifsa edilmesi, personelin ve diger kimselerin hukuki
ve cezai sorumlulugunu da gerektirir.

su sekildedir:

Mahremiyete Saygi Gosterilmesi

Madde 21- Hastanin, mahremiyetine saygi
gosterilmesi esastir. Hasta mahremiyetinin
korunmasini agikga talep de edebilir. Her tiirli tibb?
midahale, hastanin mahremiyetine saygi gosterilmek
suretiyle icra edilir.

Mahremiyete saygi gosterilmesi ve bunu istemek
hakki;

a) Hastanin, saglik durumu ile ilgili tibbi
degerlendirmelerin gizlilik icerisinde yuritilmesini,
b) Muayenenin, teshisin, tedavinin ve hasta ile
dogrudan temasi gerektiren diger islemlerin makul bir
gizlilik ortaminda gerceklestirilmesini,

c) Tibben sakinca olmayan hallerde yaninda bir
yakininin bulunmasina izin verilmesini,

d) Tedavisi ile dogrudan ilgili olmayan kimselerin,
tibbT miidahale sirasinda bulunmamasini,

e) Hastaligin mahiyeti gerektirmedikge hastanin sahsi
ve ailevi hayatina miidahale edilmemesini,

f) Saglik harcamalarinin kaynaginin gizli tutulmasini,
kapsar.

Olim olayi, mahremiyetin bozulmasi hakkini vermez.
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Egitim verilen saglk kurum ve kuruluslarinda,
hastanin tedavisi ile dogrudan ilgili olmayanlarin tibbt
midahale sirasinda bulunmasi gerekli ise; 6nceden
veya tedavi sirasinda bunun igin hastanin ayrica rizasi
alinir.

Bilgilerin Gizli Tutulmasi

Madde 23 - Saglik hizmetinin verilmesi sebebiyle
edinilen bilgiler, kanun ile misaade edilen haller
disinda, higbir sekilde agiklanamaz.

Kisinin rizasina dayansa bile, kisilik haklarindan
bitiintyle vazgecilmesi, bu haklarin baskalarina devri
veya asiri sekilde sinirlanmasi neticesini doguran
hallerde bilginin agiklanmasi, bunlari agiklayanin
hukuki sorumlulugunu kaldirmaz.

Hukuki ve ahlaki yonden gecerli ve hakli bir sebebe
dayanmaksizin hastaya zarar verme ihtimali bulunan
bilginin ifsa edilmesi, personelin ve diger kimselerin
hukuki ve cezai sorumlulugunu da gerektirir.
Arastirma ve egitim amaci ile yapilan faaliyetlerde
de hastanin kimlik bilgileri, rizasi olmaksizin
actklanamaz.

iNSAN UZERINDE ARASTIRMA VE HASTA

HAKLARI

Tedavi goriirken hastanin bazen almakta oldugu tedavi ile
ilgili veya bu tedavinin diginda bilimsel arastrmalara déhil
olmast hastadan beklenebilir. Hastanin arastirmalara dahil
olmay1 kabul ettigi bu durumlarda da haklar1 korunmustur.
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Hem taraf oldugumuz uluslararasi sozlesmelerde hem de ig
mevzuatimizda konu ile ilgili hitkiimler bulunmaktadr.

Belirtmek gerekir ki bu diizenlemelerde aragtirmaya dahil
edilecek tiim goniilliiler i¢in ortak hiikiimler bulundugu gibi,
bazi goniillii gruplart icin ayrica hitkiimler de bulunmaktadir.
Ornegin yetigkinler icin aragtirmaya dahil edilebilme kosul-
lar1 ile gocuklarin veya karar veremeyecek durumda olanlarin
arastirmalara dahil edilmesi i¢in kosullar farklidir. Asagida bu
kurallar ile ilgili bilgilere yer verilmistir.

Arastirmaya D4hil Olacak Géniilliiniin Aydinlatilmis

Onaminin Alinmasi

Hastanin arastirmaya dahil olmasi i¢in 6ncelikle aragtirma
konusunda aydinlatilarak onaminin alinmasi sartur.

Arastirmaya yetiskinin dhil olmast i¢in o yetiskinin aydin-
latldiktan sonra onam vermesi yeterlidir.

Bu aydinlatmada mutlaka asagidaki hususlar yer almalidur:

* Aragtirmanin amaci,

* Arastirmanin yontemi,

* Arastirmadan beklenen yararlar,

* Arastirmanin dngoriilebilir riskleri, zorluklar,

* Arastirma ile ilgili olarak kisinin saglig1 ve sahsi ozellik-

leri bakimindan uygun olmayan yonleri,

* Arastirmanin yapilacagi, devam ettirilecegi sartlar,

* Goniilliintin arastirmadan istedigi anda ¢ekilme hakki-

na sahip oldugu bilgisi,

Goniilli biittin bu bagliklarda anlayabilecegi sekilde, aras-
tirma konusuna hékimiyeti olan arastirma ekibinden bir so-
rumlu aragtirmact veya hekim ya da dis hekimi olan bir arag-
urmact tarafindan bilgilendirilir.

Goniillintin tamamen serbest iradesi ile aragtirmaya dahil
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edilmesi icin herhangi bir menfaat teminine bagli bulunma-
yan onami alinir ve bu durum aydinlatilmis onam formu ile
belgelenir.

Goniilliiniin, kendi sagligi ve aragtirmanin gidisati hakkin-
da istedigi zaman bilgi alabilmesi ve bu amagla irtibat kura-
bilmesi i¢in aragtirma ekibinden en az bir kisi gorevlendirilir.

Aydinlatulmis onamin alinmasinin yaninda aragtirmaya go-
niillii olarak dahil edilebilmesi i¢in pek ¢ok kural da belirlen-
mistir. Arastirma bu kurallara aykir: bir igerik tasgtmamalidir.

* Bir aragtirmanin insan {izerinde yapilabilmesi i¢in bu
aragtirmanin oncelikle insan digi deney ortaminda veya
yeterli sayida deney hayvani tizerinde yapilmis olmasi
sarteir.

* Bu arastirmalar sonucunda elde edilen verilerin, varil-
mak istenen hedefe ulagmak icin aragtirmalarin insan
tizerinde de yapilmasini zorunlu kilmasi gerekir.

* Aragurmadan beklenen bilimsel yarar ve kamu yarari,
aragtirmaya katilacak goniilliiniin sagligindan veya sag-
lig1 ile ilgili ortaya cikabilecek olasi risklerden ve diger
kisilik haklarindan daha {istiin tutulamaz.

* Goniilliye ait germ hiicrelerinin genetik yapisint boz-
maya yonelik hicbir aragtirma yapilamaz.

* Aragtirmaya kaulan goniilliiniin ubbi takip ve tedavisi
ile ilgili kararlar, bunlarin gerekli kildigi mesleki nitelik-
leri tagtyan hekim veya dis hekimine aittir.

* Aragtirma sirasinda, goniillilye insan onuruyla bagdas-
mayacak 6l¢iide ac1 verecek yontemler uygulanamaz.

* Aragtirma aciy1, rahatsizligi, korkuyu, hastanin hastaligs
ve gelisim safhasi ile ilgili herhangi bir riski miimkiin
olan en alt diizeye indirecek bigimde tasarlanmalidir.

* Hem risk sinirinin hem de rahatsizlik derecesinin 6zel-
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likle tanimlanmasi ve siirekli kontrol edilmesi gerekir.

* Aragtrmayla varilmak istenen amacin, aragtirmanin ki-
siye yiikledigi kiilfete ve kisinin saglig1 i¢in tagidig tehli-
keye gore daha agir basmasi gerekir.

* Arastirmanin insan sagligi tizerinde 6ngoriilebilir zararli
ve kalict bir etki birakmamasi sarttir.

Aragtirmalarin Etik Kurul Tarafindan Onaylanmasi

Yukarida belirttigimiz nitelikleri tagtyan aragtirmalar etik
kurul onayina sunulur. Etik kurul, goniillilerin haklari, gii-
venligi ve esenliginin korunmasi amaciyla, aragtirma ile ilgili
diger konularin yani sira goniillillerin bilgilendirilmesinde
kullanilacak yontem ve belgeler ile bu kisilerden alinacak
olurlar hakkinda bilimsel ve etik yonden goriis vermek tizere
olusturulmus kuruldur.

Etik kurul incelemesinde yukarida belirttigimiz kosullarin
arastirmada bulunup bulunmadigini inceler. Bu kurallara uy-
gunlugun yaninda goniilliiniin bilgilendirilmesi i¢in gerekli
belge ve bilgilerin aragtirmada yer alip almadigi konusunda da
inceleme yapip uygun goriirse aragtirmayi onaylar. Bundan
sonra bazi aragtirmalar i¢in Saglik Bakanligi'nin onayinin da
alinmasi kogulu ile aragtirma baglayabilir.

Géniilliilerin Aragtirmaya Dahil Edilmesi ile Tlgili

Diger Kurallar

* Goniilla, gerekeeli veya gerekgesiz olarak, kendi riza-
styla, istedigi zaman aragtirmadan ayrilabilir ve bundan
dolay1 sonraki tbbi takibi ve tedavisi sirasinda meveut
haklarindan herhangi bir kayba ugratlamaz.

* Goniillilerin klinik arastirmadan dogabilecek zararlara
karst glivence altna alinmasi amaciyla, 10 uncu madde-
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nin birinci fikrasinin (¢) bendinde belirtilen Faz IV kli-
nik aragurmalari ve gozlemsel ila¢ caligmalari digindaki
klinik aragtirmalara katlacak goniilliiler icin ilgili mev-
zuat geregince sigorta yaptirilmasi zorunludur. Ancak,
bu durum ilag dist klinik arastirmalarda aragtirmanin
niteligine gore belirlenir.

Sigorta teminati disinda, goniilliilerin aragtirmaya istira-
ki veya devaminin saglanmasina yonelik olarak goniilli
veya kanuni temsilcisi i¢in herhangi bir ikna edici tes-
vikte veya mali teklifte bulunulamaz.

Ancak goniilliilerin arastirmaya istiraki ile ortaya ¢ikacak
masraflar ile saglikli goniilliilerin ¢alisma giinii kaybin-
dan dogan gelir azalmasi aragtirma biitgesinde belirtilir
ve bu biitgeden karsilanir.

Aragtirma sonucunda elde edilecek bilgilerin yayimlanma-
st durumunda géniilliiniin kimlik bilgileri agiklanamaz.
Goniilliler tizerinde arastirma konusunda resit olan ve
karar verme yeterliligi bulunan bireyler icin aragtirma-
ya dahil olma kurallar1 yukarida belirttigimiz gibi iken
cocuklar, gebeler, logusalar, emziren kadinlar ve karar
verme yeterliligi bulunmayanlar gibi 6zellikli goniilla
gruplari icin ayr1 diizenlemeler bulunmaktadir.

Ancak aragtirmaya tek bagina onam veremeyecek du-
rumda olan bir birey déhil edilecekse aragtirmaya dahil
edilecek bireyin anlayabildigi ol¢tide ve yasal temsilcisi-
nin aydinlaulmasi ve onaminin alinmasi gerekir.

» Hasta Haklart

agisindan ongoriilebilir ciddi bir risk tasimamasi ve aragtirma-

nin goniillilere dogrudan bir fayda saglayacaginin umulmasi

halinde asagidaki durumlarda ¢ocuklar tizerinde arastirma

yapil

abilir.

Aragtirma konusunun dogrudan ¢ocugu ilgilendirdigi
durumlarda,

Yalnizca ¢ocuklarda incelenebilir klinik durumlarda,
Yetiskin kisiler tizerinde yapilmis arastirmalar sonucu
elde edilmis verilerin ¢ocuklarda da kanitlanmasinin zo-
runlu oldugu durumlarda,

Cocuklar tizerinde yapilan klinik aragtirmalara iligkin en
temel kural, aragtirmalarda oldugu gibi, 6ncelikle aydin-
latdmis onam alinmasidir. Ancak yasalar cercevesinde
gocuklar arastirmaya goniillii olarak katilmaya tek bas-
larina onam veremeyecekleri icin yasal temsilcilerinden
izin almak gerekir.

Cocugun arastirmaya dahil edilmesi icin yasal temsilci-
lerinden aydinlatllmis onam alinirken yasal temsilciye
yapilan aydinlatmanin yaninda ¢ocugun da anlayabile-
cegi sekilde ve 6l¢iide aydinlatilmast ve miimkiin oldugu
kadar onam verme siirecine d4hil edilmesi gerekir.
Cocuklarin aragtirmaya dahil edilecegi durumlarda da
aydinlatmanin kapsami yetigkinlerde yapilan aydinlat-
manin kapsami benzerdir.

Cocuklarin arasurmalara dahil edildigi arastrma bagvu-
rulari da etik kurullar tarafindan incelenir. Bu kurullar-
da mutlaka cocuk uzmani bulunmalidir.

Cocuklarin Arastirmalara D4hil Edilmesi

Ulkemizde 18 yasini doldurmayan bireyler ¢ocuk olarak Gebeler, Lohusalar ve Emziren Kadinlarin
kabul edilir. Kural olarak cocuklar tizerinde arasgtirma yapi- Aragtirmaya Istirak Etmeleri
lamamakrtadir. Ancak arastirmanin ¢ocuk goniilliiniin saglig Arastirma goniillii ile fetiis veya bebek sagligi acisindan 6n-
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goriilebilir bir risk tagimiyor ve aragtirmanin géniillilere dog-
rudan bir fayda saglayacagi hususunda genel tibbi bir kanaat
bulunuyorsa asagidaki durumlarda gebeler, lohusalar ve em-
ziren kadinlar {izerinde aragtirma yapilmasina izin verilebilir.

* Aragtirma konusunun dogrudan gebe, lohusa veya emzi-

ren kadinlari ilgilendirdigi durumlarda,

* Aragtirma konusunun sadece gebe, lohusa veya emziren

kadinlarda incelenebilir klinik bir durum oldugunda,

Ancak bu aragtirmalarda da gebe veya lohusa kadinin ay-
dinlatilmis onaminin alinmasi zorunludur. Yukarida belirtti-
gimiz konularda ve sekilde aydinlatilmasi gerekir.

Gebe, lohusa veya emziren kadinlar, aragturmanin herhangi
bir sathasinda arastirmadan ¢ekilebilirler.

Etik kurul, 6zellikle fetiis veya bebek sagligi yoniinden,
aragtirmayla ilgili klinik, etik, psikolojik ve sosyal problemler
konusunda, arasurma konusu ile ilgili alanda uzmanligini al-
mis bir hekim tarafindan bilgilendirilir ve protokol bu yonde
degerlendirilir.

Gebe, lohusa veya emziren kadinlarda yapilacak klinik
aragtirmalarda bu bireylerin aragurmaya katulmast i¢in ortaya
¢tkacak zorunlu masraflarin kargilanmasi disinda herhangi bir
ikna edici tegvik veya mali teklifte bulunulamaz.

Kisithilarin Arastirmaya Istirak Etmeleri
Arastirma kusitli sagligi agisindan 6ngoriilebilir bir risk ta-
stmiyor ve aragtirmanin kisitlilik halleri kapsamindaki kisilere
dogrudan bir fayda saglayacagi hususunda genel tbbi bir ka-
naat bulunuyorsa asagidaki héllerde kisitlilar tizerinde aragtur-
ma yapilmasina izin verilebilir.
* Aragtirma konusunun dogrudan kisiclilik halleri kapsa-
mindaki kisileri ilgilendiren bir konu olmas: durumunda,
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* Arastirmanin konusunun sadece kisitlilarda incelenebi-
lir bir durum olmasi halinde,

* Kisithinin hastaligiyla ilgili mevcut tedavi seceneklerinin
tamamen tiiketildigi durumlarda,

* Rizasini agiklayabilecek yetiye sahip ise kisitlinin onami
ile birlikte yasal temsilcisinin de onami alinir.

* Kisitli, kendisine verilen bilgi hakkinda degerlendirme
yaparak bu konuda kanaate varabilme kapasitesine sahip
ise, arastirmaya istirak etmeyi reddetmesi veya aragtir-
manin herhangi bir sathasinda arastirmadan ¢ekilmek
istemesi durumlarinda arastirmadan derhal ¢ikarilir.

¢ Etik kurul, aragtirmayla ilgili klinik, etik, psikolojik ve
sosyal problemler konusunda, aragtirma konusu ile ilgili
alanda uzmanligini almig bir hekim ile psikiyatri uzmani
bir hekim tarafindan bilgilendirilir ve protokol bu y6n-
de degerlendirilir.

* Kisithlarda yapilacak klinik aragtirmalar icin kisiclilarin
aragtirmaya istiraki ile ortaya ¢ikacak zorunlu masrafla-
rin kargilanmast diginda herhangi bir ikna edici tegvik
veya mali teklifte bulunulamaz.

Bilinci Kapali Kisilerin Arastirmaya Istirak Etmeleri

Aragtirma bilinci kapali kisilerin sagligi agisindan 6ngorii-
lebilir bir risk tasimiyor ve arastirmanin bilinci kapali kisilere
dogrudan bir fayda saglayacag: hususunda genel tubbi bir ka-
naat bulunuyorsa asagidaki durumlarda bilinci kapali kisiler
tizerinde arastirma yapilmasina izin verilebilir.

* Arastirma konusunun dogrudan bilinci kapali kisileri

ilgilendirdigi durumlarda,
* Arastirma konusunun bilinci kapali kisilerde incelenebi-

lir bir durum oldugu héllerde,
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* Bilinci kapal: kisilerin hastaligiyla ilgili mevcut tedavi
segeneklerinin tamamen tiiketildigi durumlarda,

* Bilinci kapali kisilerin varsa kanuni temsilcileri yoksa ya-
kinlarinin yazili onamlari alinir.

* Bilinci kapali kisiler, kendisine verilen bilgi hakkinda
degerlendirme yaparak bu konuda kanaate varabilme
kapasitesine sahip héle gelirlerse, arastirmada kalmay:
reddederlerse veya aragtirmanin herhangi bir sathasinda
arastirmadan ¢ekilmek isterlerse arastirmadan derhal ¢i-
karilir.

* Etik kurul, aragurmayla ilgili klinik, etik, psikolojik ve
sosyal problemler konusunda, aragtirma konusu ile ilgili
alanda uzmanligini almig bir hekim tarafindan bilgilen-
dirilir ve protokol bu yonde degerlendirilir.

* Bilinci kapali kisilerde yapilacak klinik aragtirmalar i¢in
bilinci kapal: kisilerin aragtirmaya istiraki ile ortaya ¢1-
kacak zorunlu masraflarin kargilanmasi disinda herhangi
bir ikna edici tegvik veya mali teklifte bulunulamaz.

Bilinci Kapali Kigilerin Yakinlarina Ulagilmamas:
Nedeniyle Onam Alinamadigi Durumlarda
Bilinci kapali kisilerin kanuni temsilcilerine ya da yakinla-
rina ulagilamamasi nedeniyle yazili onamlarinin alinamamasi
durumlarinda, asagidaki sartlarin bulunmast kosuluyla so-
rumlu aragtirmaci veya hekim olan bir aragtirmacinin sorum-
lulugunda, bilinci kapali kisiler aragtirmaya dahil edilebilir.
¢ Onerilen arastirma protokolii veya diger belgelerin, soz
konusu aragtirmadaki etik hususlari yeterince kargilayip
karsilamadiklarini etik kurulun 6nceden degerlendirmis
olmas,
* Kardiyak arrest, kafa travmasi, santral sinir sistemi en-
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feksiyonlari, beyin i¢i kanamalart gibi ani gelisip heki-
min hemen miidahale etmesi gereken ve mevcut tedavi
seceneklerinin tamamen tiiketildigi durumlarda, bilinci
kapali kisilere aragtirmanin dogrudan bir fayda saglaya-
cagina yonelik genel ubbi bir kanaatin bulunmas.

Giivenligin Saglanmasi Hakk:

Hastanin kaldigr saglik kurum ya da kurulusundan gii-
venligini talep etme hakki vardir. Bu hak kapsaminda saglik
kurum ve kuruluglari, hastalarin, refakatgi ve ziyaretci gibi ya-
kinlarinin can ve mal giivenliginin korunmasi ve saglanmasi
icin gerekli tedbirleri almak zorundadir.

Madde 37- Herkesin, saglik kurum ve kuruluglarinda giiven-
lik iginde olmay: bekleme ve bunu istemek haklar: vardr.

Biitiin saglik kurum ve kuruluslars, hastalarin ve ziyaretci ve
refakatgi gibi yakinlarimim can ve mal giivenliklerinin korun-
mast ve saglanmast icin gerekli tedbirleri almak zorundadirlar.

Tutuklu ve hiikiimlerin saglik kurum ve kuruluslarinda mu-
hafazalar: ile ilgili 6zel mevzuar hitkiimleri saklidr.

Dini Vecibeleri Yerine Getirebilme ve Dini

Hizmetlerden Faydalanma Hakki

Bu hak, saglik hizmetlerinde hastalarin inang ve diigiincele-
rine saygi gosterilmesini icerir. Hastalarin diisiinceleri ve yasam
konusundaki secimlerine wygun hareker edebilmesi, inanclar:-
nin gereklerini yerine getirebilmesi, inanglarina uwygun manevi
yardim almast gibi bagliklar bu hak kapsamindadsr. Hastalarin
inang ve vicdan 6zgiirliigiine saygi kapsaminda kendi dini ge-
reklerini yerine getirebilmeleri i¢in hastalara gerekli olanaklar
sunulmalidir. Buna gére her inanca mensup kisilere talepleri
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halinde kendi dini gereklerini yerine getirebilmelerini sagla-
maya yonelik onlemler alinmalidir. Dini destek isteyemeye-
cek durumda olan, inanci bilinen, kimsesiz hastaya talep sartt
olmadan dini destek saglanir. Bu hakkin kullanilmas:, baska-
sinin saguligin veya huzurunu bozacak bir nitelik tasiyorsa si-
nirlanabilir.

Madde 38- Saglik kurum ve kuruluslarinin imkinlar: ol¢ii-
siinde hastalara dini vecibelerini serbestce yerine getirebilmeleri
igin gereken tedbirler alinzr.

Kurum hizmetlerinde aksamalara sebebiyet verilmemek, bas-
kalarin: rabatsiz etmemek ve personelce diizenlenip yiiriitiilen
11bbi tedaviye hi¢ bir sekilde miidabalede bulunulmamak sart:
ile hastalara dini telkinde bulunmak ve onlar: manevi yonden
desteklemek iizere talepleri halinde, dini inan¢larina wygun olan
din gorevlisi davet edilir. Bunun igin, saglik kurum ve kurulus-
larinda wygun zaman ve mekan belirlenir.

Ifadeye muktedir olmayip da dini inanci bilinen ve kimsesiz
olan agoni halindeki hastalar icin de, ralep sartr aranmaksizin,
dini inanglarina wygun olan din gorevlisi cagrilrr.

Bu haklarin nasil ve ne zaman kullanilacag ve bu konuda
alinacak tedbirler, saglik kurulusunun calisma usul ve esaslarin:
gosteren mevzuatta ayrica diizenlenir.

Insani Degerlere Saygi Gosterilmesi ve Ziyaret Hakki

* Hastalarin kisilik degerlerine uygun bir ortamda saglik
hizmetleri alma haklari vardir.

* Saglik hizmeti sunan profesyoneller, hastalara, yakin-
larina, ziyaretgi ve refakatgilerine karsi insani degerlere
uygun tutum i¢cinde olmalidir.

¢ Saglik hizmetinin her asamasinda hastanin beden ve ruh-
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sal durumu goz 6ntinde bulundurularak hangi islemin
neden ve nasil yapilacag: hakkinda bilgi verilmelidir.

* Hastanin bekletilmesi gerekiyorsa bunun nedeni hak-
kinda hastaya bilgi verilmelidir.

* Hastalarin kurum veya kurulugca belirlenen usul ve esas-
lara uygun olarak, ziyaretci kabul etme hakki vardir.

Insani Degerlere Saygi Gosterilmesi ve Ziyaret

Madde 39- Hasta, kisilik degerlerine uygun bir sekilde ve
ortamda saglik hizmetlerinden faydalanma hakkina sahiptir.

Saglik hizmetlerinde gorev alan biitiin personel; hastalara,
yakinlarma ve ziyaretgilere giileryiizlii, nazik, sefkatli ve saglik
hizmetleri ile ilgili mevzuat ve bu Yonetmelik hitkiimlerine uy-
gun sekilde davranmak zorundadsr.

Saglik hizmetlerinin her safhasinda, hastalara, onlarin bede-
ni ve ruhi durumlar: dikkate alinarak, hangi islemin neden ve
nasil yapildigs, yapilacagi ve bekletilmeleri sozkonusu ise, bekle-
tilmenin sebepleri hususunda gerekli ve yeterli bilgi verilir.

Saglik kurum ve kuruluslarimda, insan haysiyetine yakisir
gereken her tiirlii hijyenik sartlarin saglanmasi, giiriiltiiniin ve
rahatsiz edici diger biitiin etkenlerin bertaraf edilmesi esastur.
Gerektiginde, bu hususlar hasta tarafindan talep konusu yapi-
labilir.

Hasta ziyaretgilerinin kabul edilmesi, kurum veya kurulugca
belirlenen usul ve esaslara uygun olarak ve hastalarim huzur ve
sitkunlarini bozacak fiil ve tutumlara sebebiyet vermeyecek sekil-
de gerceklestirilir ve bu konuda gereken tedbirler alinr.

Hastanin Refakat¢i Bulundurma Hakki
Yonetmeligin 40. maddesine gore hastalarin muayene ve
tedavileri sirasinda onlara yardimct olmak {izere, hekimin
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uygun gormesi, hastanin saglik durumunun gerektirmesi,
mevzuatin ve kurum imkénlarinin elverdigi 6l¢tide refakatci
bulundurma hakk: vardir.

Refakat¢i Bulundurma

Madde 40- Muayene ve tedavi sirasinda hastaya yardimet ol-
mak iizere; mevzuatin ve kurum imkanlarinin elverdigi ve has-
tanin saglik durumunun gerektirdigi olciide, tedaviden sorumlu
olan tabibin wygun gormesine bagls olarak, refakatci bulundu-
rulmast istenebilir.

Bu hakkin nasil ve ne zaman kullanilacag: ve bu konuda ali-
nacak tedbirler, saglik kurum ve kurulusunun caliyma usiil ve
esaslarini gosteren mevzuata ayrica diizenlenir.

Hastanin Bulundugu Yerde Saglik Hizmeti Alma

Hakki

Yonetmeligin 41. maddesinde bazi zorunlu hallerde hastala-
rin bulunduklart yerlerde saglik hizmetlerinden faydalanabile-
cegi belirtilmigtir. Buna gore koruyucu saglik hizmeti verilme-
sinde, tbbi nedenler ile hastanin saglik kurulusuna gidemedi-
gi veya gotiiriilemedigi durumlarda, tubbi afet durumlarinda
hastalarin bulunduklari yerde hizmet alma hakki vardir.

Hizmetin Saglik Kurum ve Kurulusu Disinda

Verilmesi

Madde 41- Hastalar, asagidaki hallerde saglik hizmetlerin-
den bulunduklar: yerlerde de faydalanabilirler:

a) Koruyucu saglik hizmetlerinin verilmesinde,

b) Tibbi sebeplerden dolay: saglik kurulusuna bizzar gidile-
meyen veya gotiiriilemeyen hallerde,

¢) 1abii afetler gibi olaganiistii hallerde.
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Hizmetin saglik kurulusu disinda verilmesi ile ilgili usul ve
esaslar, Bakanlik tarafindan ayrica diizenlenir.

Sikayet ve Dava Hakk:

Hastalarin ve yakinlarinin hasta haklarinin ihlali duru-
munda dava, sikdyet ve bagvuru haklari vardir.

Miiracaat, Sikédyet ve Dava Hakki

Madde 42- Hastanin ve hasta ile ilgili bulunanlarin, hasta
haklarinin ihlali halinde, mevzuat cercevesinde her tiirlii miira-
caat, sikayet ve dava haklar: vardsr.
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Sikayet ve basvurularin

yapilabilecegi yerler

GIRiS

“Sikayet hakks, diger bir deyimle hak arama ozgiirliigii; Ana-
yasanin 36. maddesinde; “Herkes, mesru vasita ve yollardan fay-
dalanmak suretiyle yargi mercileri oniinde davaci veya davals
olarak iddia ve savunma ile adil yargilanma hakkina sahiptir”
seklinde yer almistir. Hak arama ozgiirliigii bu sekilde giivence
altina alinmag olup; kisiler, gerek yarg: mercileri oniinde gerekse
yetkili kurum ve kuruluslara basyurmak suretiyle kendilerine za-
rar verenlere karst haklarinin korunmasini, yasal islem yapilma-
sini ve cezalandirilmalarini isteme hak ve yetkilerine sahiptir.”

YARGITAY 4. HUKUK MAHKEMESI 2014/8658 E.,
2015/4102 K.

Saglik hizmetlerinden yararlanirken herhangi bir hasta
hakki ihlali ile karsilagirsak bu konudaki bagvurumuzu;

* Hasta Haklar1 Birimlerine

¢ SABIM’e

» BIMER’e

¢ CIMER’e yapabiliriz.
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HASTA HAKLARI BIRIMLERI

Hasta haklarinin ihlali durumlarinda Hasta Haklart Uygu-
lamalar1 Genelgesi'ne® gére hastanin bagvuru hakk: vardir Bu
Genelge'de hasta haklari ile ilgili bagvurularin alinmasi, deger-
lendirilmesi ve karara baglanmast ile ilgili isleyisi ve bu isleyisi
ylirtitecek birimlerin kurulusu ve gorevleri belirtilmistir. Ana
hatlari ile soylemek gerekirse Genelge ile bir hasta bagvuru
sistemi olusturulmus ve bu sistem ¢ercevesinde gelecek bas-
vurularin degerlendirilmesi ve karara baglanmast icin gerekli
birimler ve bu birimlere bagvuru yollars, siireleri belirtilmistir.

Asagida bu birimler ve isleyis Genelge ¢ercevesinde sunul-
mustur.

Hasta Haklar1 Birimi Nedir?

Hasta haklari uygulamalarinin yiiriitiilmesi icin kurulan
birimlerdir. Bu baglamda biz hastalar olarak hasta haklar ih-
lalleri ile ilgili bagvurularimizi bu birimlere yapabiliriz.

Aldigimiz hizmete gore veya hizmet aldigimiz tesise gore
hasta haklar birimleri farkli yerlerde olabilir.

Hasta Haklar1 Birimleri Nerelerde Bulunur?

* Kamu saglik tesisleri,

o Universite saglik tesisleri,

* Kamu ve ozel agiz ve dis saglig: tesisleri,

e Ozel hastaneler,

o Poliklinikler,

* Tip merkezleri,

e Toplum sagligi merkezlerinde hasta iletisim birimleri
bulunur.

3 06.11.2014 tarihli ve 64047795 sayili Genelge.
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Toplum Sagligi Merkezlerine bagli birimler ile entegre hiz-
metler sunulan birinci basamak saglik tesisleri ile ilgili bagvu-
rulari, Toplum Sagligi Merkezlerine yapabiliriz.

Ozel muayenehane ve 112 Acil ile ilgili bagvurulart il veya
ilge saglik miidiirliigiine yapabiliriz.

Hasta Haklar1 Birimlerine Bagvurular Nasil Yapilir?

Bu birimlere, hasta veya hasta yakini olarak kimlik ibra-
zinda bulunarak veya hastahaklari.saglik.gov.tr internet sitesi
tizerinden bagvuruda bulunabiliriz.

hastahaklar1.saglik.gov.tr Internet Sitesinden Bagvuru

Yaparken Izleyecegimiz Yollar Nelerdir?

e hastahaklari.saglik.gov.tr internet sitesine giris yapip ek-
ranin sag altinda bulunan vatandas girisi butonuna tik-
liyoruz.

* “Hasta Ekrani’nin altinda yer alan “Uye Ol” yazisina
uiklayip niifus ciizdanimizda yer alan TC Kimlik No,
Cilt No, Aile Sira No ve Sira No bilgilerini girerek bir
sifre belirliyoruz.

* Ardindan telefon numaramizi, egitim durumumuzu ve
e-posta adresimizi yaziyoruz. Eger e-posta kullanmiyorsak
“e-posta kullanmiyorum” yazisinin solundaki kutucugu
isaretleyip ekranin sol altunda yer alan giivenlik metnini
yanindaki bosluga yazip “Uye ol” butonunuza tikliyoruz.

* Yeniden “Hasta Ekrani”na yonlendiriliyoruz. Kullanict
ad1 kismina TC Kimlik Numaramizi, sifre kismina da be-
lirledigimiz sifremizi yazarak “Gir” butonuna ukliyoruz.

* Yonlendirildigimiz sayfanin sol tist kisminda yer alan
“Bagvuru Yap” butonuna tkliyoruz. Bu ekranda bagvuru
tirtind, saglik kurulusu sehrini, saglik kurulusunu, ilgili
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servisi, en az 100 harf iceren agiklama kismini ve ileti-
sim yolu tercihimizi segerek ekranin sag altinda yer alan
“Gonder” butonuna tiklayip bagvurumuzu gonderiyoruz.
* Ekranin sol Gstiinde yer alan “Bagvurularim” butonuna
tiklayarak bagvurumuzun numarasini, tarihini, ilgili ku-
rumu, durumunu ve son iglemi goriintiileyebiliriz.

Yerinde Yapilan Bagvuru Siireci Nasil Isler?

Yerinde yapilan bagvurularda birim sorumlusu bagvuruyu
Hasta Bagvuru Bildirim Sistemi (HBBS) ne kayit eder. Bun-
dan sonra iki ihtimal ile karsilagabiliriz.

[lk olarak bu birimde basvuru yaptigimiz birim sorumlusu,
yerinde ¢6ziim aramaya calisir.

Eger yerinde ¢oziim bulunamayacaksa birim sorumlusu sika-
yetimizde, hakkinda bagvuru yapugimiz personelden veya kli-
nikten 7 giin i¢inde bilgi ister. Birim sorumlusu buradan cevap
yazisinin gelmesinden itibaren bagvuru ile ilgili toplanan bilgi
ve belgeleri HBBS’ye yiikleyerek Hasta Haklart Kurulu'na iletir.

Acil bir durum s6z konusu ise birim sorumlusu, ayn1 giin
saglik tesisi yoneticisini bilgilendirir.

Hasta Haklar1 Kurulu Nedir?

Hasta haklari kurullari, saglik kuruluglarindan gelen bagvu-
rularin degerlendirilmesi, karara baglanmasi, 6neri sunulma-
st, diizeltici islemlerin yapilmasi amact ile kurulan kurullardir.

Kurulun Toplanmasi ve Karar Almast ile Ilgili Onemli

Siireler Nelerdir?

Kurul en az on bes giin i¢inde toplanir. Bagvurunun kurula
ulagmasi tarihinden itibaren oruz giin i¢inde bagvuru ile ilgili
karar verir.
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Hasta Haklar1 Kurulunda Alinan Kararlarda

Ihlal Saptanirsa Ne Olur?

Kurulun igleyisi ile ilgili maddelerde son alt1 ay i¢inde iki-
den fazla hak ihlali karar1 verilen saglik meslegi mensubu ile
ilgili dosya il saglik miidiiriiniin hazirlayacag: kanaat raporu
ile saglik meslekleri kuruluna iletilmek tizere Saglik Hizmet-
leri Genel Midiirligi'ne gonderilir.

Kurul tarafindan hasta hakki ihlali karari verilen kamu per-
soneli hakkinda ilgili idare tarafindan mutlaka idari inceleme
baslatilir. Yapilan inceleme sonucundan il Saghk Miidiir-
ligi'ne bilgi verilir. Kamu personeli olmayanlar i¢cin Hasta
Haklar1 Yonetmeligi'nin 47. maddesine gre islem yapilir.

Saglik tesisleri, kurul kararlarinin geregini yerine getirir ve
yapilan islemler sonucundan kurula bilgi verir.

Kurul karari kendisine bildirilen ilgili kurum veya kurulu-
sun yoneticisi/mesul miidiirti gerekli islemlerin yapilmama-
sindan veya gecikmesinden dogacak adli ve idari sonuglardan
sorumludur.

Hasta Haklar1 Kurulunun Kararlarina itiraz Edilebilir mi?

Kurul kararlarina itiraz edebiliriz. Kurul kararinin tebligi
veya elektronik posta gonderim tarihinden itibaren 30 giin
i¢inde itiraz etmemiz miimkiindiir. Bu siire icinde itiraz eder-
sek; itiraz kurulda ikinci defa goriisiilerek karar alinir. Bu siire
icinde itiraz etmedigimiz takdirde bu siireden sonra yapilan
itirazlar degerlendirmeye alinmamaktadir.

SABIM (Saglik Bakanlig: Iletisim Merkezi) nedir?

SABIM, saglik hizmeti alan biz hastalar, saglik hizmeti
sunanlar ve saglik sistemini yonetenler arasinda bir bulugma
noktasidur.
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SABIM’e Hangi Konular iletilebilir?

Basvuruda bulunanlar olarak;

¢ Saglik sisteminin isleyisine yonelik bilgi alabiliriz.

¢ Saglik sistemine yonelik talep ve elestirilerde bulunabi-
liriz.

¢ Saglik hizmeti alirken, hizmetin herhangi bir asamasinda
yasadigimiz sorunlart iletebiliriz.

* Cevre sagligi agisindan sagligi tehdit eden unsurlart bil-
direbiliriz.

* Insan saglig icin tehdit unsuru oldugunu diisiindiigii-
miiz su ve gida imal-sats yerlerini bildirebiliriz.

¢ Saglik sisteminden hizmet aldigimiz sirada duydugumuz
memnuniyeti ve tesekkiirii iletebiliriz.

SABIM’e Bagvurular Nasil Yapilir?

e “184 ALO SABIM” hattini arayarak,

* 0312 286 13 57 numarali fakstan ulasarak,

* Ziyabey Caddesi 1419 Sokak No:9 Balgat/ANKARA
adresinde bulunan SABIM’e sahsen bagvuru yapabiliriz.

Postayla yapilan bagvurular kabul edilmemektedir.

Bagvuru Siireci Nasil Igler?

184 SABIM hattinin aramamiz ya da sahsen SABIM’e bas-
vuru yapmamiz halinde denetim mekanizmasi harekete gecer.
SABIM operatorleri bizden gelen basvurulart kayit alina alir,
SABIM ¢éziimleyicileri basvurumuzu degerlendirir ve ilgili ille-
re sevk eder. Illerde bulunan SABIM ¢6ziimleyicileri tarafindan
soz konusu problemin en kisa siirede ¢dziimlenmesi saglanir.

SABIM’in Caligma Saatleri Nelerdir?
SABIM, haftanin 7 glinii ve 24 saat kesintisiz hizmet ver-
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mektedir.

Internet adresleri:

www.saglik.gov.tr
WWW.aSM.gov. tr

BIMER (Bagbakanlik {letisim Merkezi) Nedir?
BIMER, yaptugimiz miiracaatlari ilgili kamu kurum ve
kuruluglarina bildiren bir uygulamadir. BIMER’i dilekge

hakkimiz, sorulara cevap almak suretiyle bilgi edinme hak-

kimiz ve sikdyette bulunmak suretiyle denetleme hakkimizi

kullanmamizi saglayan halkla iliskiler uygulamasi olarak da

tanimlayabiliriz.

88

BIMER’e Bagvurular Nasil Yapilir?
Dért farkli bagvuru yolumuz bulunmakeadir.

T.C. Basbakanlik Halkla Iligkiler Daire Baskanligi’na,
Kizilay Ek Bina B.Blok PK.:06640 Kizilay/ANKARA
adresine sahsen ya da mektupla,

0 (312) 422 26 67 numarasina faks cekerek,

ALO 150 BIMER c¢agri merkezi hattini arayarak ve
Asagida detaylarini agikladigimiz tizere www.bimer.gov.
tr internet sitesi tizerinden form doldurarak bagvuru ya-
pabiliriz.

www.bimer.gov.tr Internet Sitesinden Bagvuru

Yaparken Izleyecegimiz Yollar Nelerdir?

www.bimer.gov.tr adresine giris yaptugimizda “BASVU-
RU YAP” butonuna tikliyoruz. E-devlet sifrelimizi bili-
yorsak e- devlet tizerinden dogrudan ya da TC Kimlik

No, Ad, Soyad, annenizin evlenmeden 6nceki soyad: ve
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cep telefonu numarast ile cep telefonuna gelen tek kulla-
nimlik onay kodu ile giris yapiyoruz.

¢ Oncelikle istek/goriis/oneri/ihbar/sikayet/bilgi edinme
hakkindan hangi hakkimizi kullanacagimizi isaretleyip
kimlik bilgilerimizi ve e-posta adresimizi girdikten sonra
ileri butonuna tikliyoruz.

* Bagvurumuzun ikinci kismi olan bagvuru detay1 kismin-
da 6000 harf kullanarak sikayet konusu olay1 a¢ikliyoruz.

* Olaya iligkin elimizde evrak veya fotograf bulunuyor-
sa “Metin” kisminin altinda yer alan “Dosya Seciniz”
butonunu isaretleyerek sikdyet konusu olayimizi belge-
lendirebiliriz. Ardindan ileri butonuna tiklayarak bas-
vurumuzun {i¢lincii kismi olan bagvuru 6n izlememizi
yaplyoruz.

* Bu kisimda yer alan “Bu alani isaretlediginiz takdirde
bagvurunuz BIMER sistemi tarafindan segtiginiz kuru-
ma direke olarak gonderilecektir” butonunu isaretleyip
“Saglik Bakanligi”n1 sectigimizde bagvurumuz dogrudan
Saglik Bakanligi'na iletilmis olacakur.

* Ardindan “Yasal bilgilendirmeyi okudum, kabul ediyo-
rum” kismint isaretleyip “BASVURUYU TAMAMLA”

butonuna tiklayarak bagvurumuzu tamamliyoruz.

ALO 150 ile Bagvuru Yaparken Nelere

Dikkat Etmeliyiz?

Alo 150’yi aradigimizda BIMER personelince alinacak ilk
bilgiler TC Kimlik Numarasi ve anne kizlik soyadinin ilk ve
son harfleridir. Verdigimiz bu bilgilerde eksiklik ve hata olma-
st durumunda bir sonraki asamaya gecemeyecek ve bagvuru-
muz tamamlanamayacakuir.

Hem sabit hatlardan hem de cep telefonlarindan 150’yi
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aramak sabit bir telefon hattini aramakla esdeger tarife {ize-
rinden ticretlendirilir.

BIMER’e Posta veya Faks ile Bagvuru Yaparken Nelere
Dikkat Etmeliyiz?

Ad-soyad, is veya ikametgah adresi, telefon ve imza ile bir-
likte; talebimiz veya sikdyetimizi kisa ve 6z bir sekilde yazma-
miz gerekmektedir.

Bagvurumuzu Nasil Takip Edebiliriz?
www.bimer.gov.tr adresine giris yapip “BASVURU SOR-

GULA” butonuna tklayarak bagvurumuz hakkinda bilgi

edinebiliriz. Mail adresimize gelen basvuru sayisint “Basvuru
g $ 34 $

sayisini giriniz” yazan alana girdigimizde bagvuru hareketleri
karsimiza ¢ikmaktadir.

BIMER Bagvurulart Ne Zaman Sonuglanir?

Bagvuru yapugimiz tarihten itibaren en ge¢ otuz giin icinde
gerekeeli olarak cevap verilmesi gerekmekeedir. Bilgi Edinme
Hakk: Kanunu'na gére yapilan bagvurularda ise bu siire 15 is
gliniidiir.

BIMER Basvurusuna Yasal Siiresi I¢inde Cevap
Verilmediginde Ne Yapabiliriz?

Bu durumda iki sececegimiz bulunmaktadir. Birinci sece-
negimiz; BIMER e basvuru akibeti ile ilgili yeniden miiracaat

edebiliriz. Miiracaatimiz yeni bir numara alacaktir. Ikinci se-
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cenegimiz ise bagvuru dilek¢emize zamaninda cevap verme-
yenlerle ilgili Cumhuriyet Savciligina su¢ duyurusunda bu-
lunmakuir.

CIMER (Cumhurbagkanlig: iletisim Merkezi) Nedir?

CIMER, kamu haklarindan daha etkin bir sekilde fayda-
lanmamiz, sorunlarimizin ¢oziilmesi, sikdyet ve taleplerimi-
zin degerlendirilmesi amaciyla gelistirilen bir uygulamadir.

CIMER’e Bagvurular Nasil Yapilir?

3 farkli bagvuru yolumuz bulunmakeadir.

* bagvuru.tecb.gov.tr ile Cumhurbagkanliginin internet
sitesi tizerinden,

¢ turkiye.gov.tr ile e-devlet kapisindan ve

¢ Asagida yazili Cumhurbaskanligi iletisim Merkezi'ne
ait mail, telefon ve posta yollar ile iletisime gegebiliriz

Telefon Numarast: 0 (312) 525 55 55

Faks: 0 (312) 525 58 31

Adresi: Cumhurbagkanlig: Kiilliyesi 06560 Bestepe/ ANKARA

E-Posta: cumhurbaskanligi@tccb.gov.tr

Cumhurbagkanliginin Internet Sitesi Uzerinden

CIMER Sikéyet Bagvurusunu Nasil Yapabiliriz?

basvuru.tccb.gov.tr internet sitesine girerek Ad Soyad ve
TC Kimlik Numaras: bilgilerimizi girerek “Kimlik Numara-
sint Dogrula” butonuna tikliyoruz. Ardindan sagda yer alan
giivenlik kodu ile e-posta adresimizi girerek “E-posta dog-
rula” butonuna ukliyoruz. Mailimize gelen linke tiklayarak
bagvuru formunu doldurup “Génder” butonuna tklayarak
bagvurumuzu tamamliyoruz.
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E-Devlet Kapisi Uzerinden CIMER Sikayet

Bagvurusunu Nasil Yapabiliriz?

turkiye.gov.tr internet sitesine girerek sag distte yer alan
“Sisteme Giris” butonuna tikliyoruz. TC Kimlik Numaramiz
ile e-devlet sifremizi girerek “Sisteme Giris Yap” butonuna
tiklayarak giris yapiyoruz. Sag lstte yer alan arama kismina
CIMER yazarak dogrudan basvuru sayfasina yonlendirilebili-
riz. Bu alandaki bilgileri doldurarak “Bagvur” butonuna tkla-
yarak bagvurumuzu tamamliyoruz.

CIMER Bagvurulart Ne Zaman Sonuglanir?

CIMER araciligtyla gonderdigimiz sikayetlere, sorulara
veya sorunlara en ge¢ 30 giin icerisinde cevap verilmektedir.

*Kamu gorevlisi hekimler hakkinda sikdyet hakkimizi kul-
lanmadan 6nce bilmemiz gerekir ki Devlet Memurlari Kanu-
nu'nun 25.maddesinin “Devler memurlar: hakkindaki ihbar
ve sikdyetler, garaz veya miicerret hakaret icin, uydurma bir sug
isnads suretiyle yapildig: ve sorusturma veya yargilamanin tabi
oldugu kanuni islem sonucunda bu isnat sabir olmadigs rakdirde,
merkezde bu memurun en biiyiik dmiri, illerde valiler, isnatta
bulunanlar hakkinda kamu divasi acilmasint Cumburiyet Sav-
ctlygindan isterler.” seklindeki hitkmii kamu gorevlisinin hak-
siz saldirilardan korunmasina yénelik olarak diizenlenmistir.

Nihayetinde bu hitkiimlerle korunan asil menfaat, kamu
gorevlilerinin ozel kisiligi degil gorevlerini yaparken temsil et-
tikleri kamu tiizel kisiligidir. Bu nedenledir ki 4483 sayilt Me-
murlar ve Diger Kamu Gérevlilerinin Yargilanmast Hakkinda
Kanun'un 4.maddesinde “Bu Kanuna gire memurlar ve diger
kamu gorevlileri hakkinda yapilacak ihbar ve sikayetlerin soyut
ve genel nitelikte olmamasi, ihbar veya sikayetlerde kisi veya olay
belirtilmesi, iddialarin ciddi bulgu ve belgelere dayanmasi, ih-
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bar veya sikayet dilekgesinde dilekce sahibinin dogru ad, soyad ve
imzasi ile is veya ikametgah adresinin bulunmas: zorunludur.”
diizenlemesine yer verilmistir.

Hastanin Uymasi Gereken Kurallar

Hasta olarak saglik hizmetlerinden yararlanirken uymamiz
gereken kurallar vardir. Bu kurallar asagida HHY de yer verilen
sekli ile yer almaktadir. Bu kurallara uymamiz, hem bizim hem
de diger hastalarin hasta haklarina uygun kosullarda hizmet al-
mamamiza katki saglayacag: gibi saglik hizmeti sunan kurum
kurulus ve kisilerin hizmetleri yiirtitmelerini kolaylastiracakurr.

Madde 42/A - (Ek:RG-8/5/2014-28994)

Hasta saglik hizmeti alirken asagidaki kurallara uyar:

a) Bagvurdugu saglik kurum ve kurulusunun kural ve uy-
gulamalarina uygun davranir ve katllimer bir yaklagimla teshis
ve tedavi ekibinin bir parcast oldugu bilinciyle hareket eder.

b) Yakinmalarini, daha dnce gegirdigi hastaliklari, gordiigii
tedavileri ve ubbi miidahaleleri, eger varsa halen kullandig:
ilaglar1 ve sagligiyla ilgili bilgileri miimkiin oldugunca eksik-
siz ve dogru olarak verir.

¢) Hekim tarafindan belirlenen siirelerde kontrole gelmeli
ve tedavisinin gidisat1 hakkinda geri bildirimlerde bulunur.

¢) Randevu tarih ve saatine uyar ve degisiklikleri ilgili yere
bildirir.

d) Ilgili mevzuata gore oncelik taninan hastalar ile diger
hastalarin ve personelin haklarina sayg: gosterir.

e) Personele sozlii ve fiziki saldirtya yonelik davraniglarda
bulunmaz.

f) Haklarinin ihlal edildigini diisiindiigiinde veya sorun
yasadiginda hasta iletigim birimine bagvurur.
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SAGLIK CALISANINA YONELIK SIDDET VE

BEYAZ KOD UYGULAMASI

Ulkemizde saglik galisanlarina yonelik siddet 6nemli bir
toplumsal sorun haline gelmistir. Bu sorun hem hastalarin
saglik hizmetlerinde yararlanmasinda hem de saglik calisanla-
rinin motivasyonlarinin diismesinde etkendir. Saglik calisan-
larina yonelik siddet olaylarini takip etmek tizere 7 giin 24
saat hizmet sunan Beyaz Kod Cagri Merkezi kurulmus www.
beyazkod.saglik.gov.tr internet adresi olusturulmustur. Kus-

kusuz calisanlarin giivenlik icinde ¢aligmalarini stirdiirmesi
maddi veya manevi bir siddet ile kargilagmalari durumun-
da bagvurularinin saglanmasina iligkin 6nlemlerin alinmast
onemli ve gereklidir.

Beyaz Kod uygulamasinin harekete ge¢mesi icin bir saglik
calisanina yonelik gorevini yaparken ya da gérevinden dolay:
kanunlarin sug saydigi bir eylemin bulunmasi gerekmektedir.
Bu durumda ilgili personel beyaz kod bagvurusunu baglata-
bilmektedir. Bu siirecten sonra hasta hakkinda adli islemler
baslamaktadir. Bu bagvurular ¢ergevesinde pek ¢ok hasta su¢
isnadi baglaminda ifadeler vermis ve yargilanmistir. Hastala-
rin baslatugy sikdyet prosediirlerinden daha ciddi sonuglara
neden olan Beyaz Kod uygulamalar1 hakkinda hastalar bilgi
edinmelidir. Ancak bu baglamda saglik ¢alisanlarinin kendi
giivenliklerinin saglanmasi ve giivenliklerinin ihlali duru-
munda kullanacaklari prosediirlerin hastalarin magduriyetine
yol agmayacak sekilde planlanmasi gereklidir. Beyaz Kod’un
kullanim amacina uygun bir sekilde bir kullanim icerisinde
olup olmadig1 hususunda hem toplumu hem de saglik ca-
lisanlarint bilgilendirici bilgilerin paylasimi bu konuda en
onemli adim olacaktir.
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Beyaz Kod Uygulamasindan Kimler Yararlanabilir?
* Saglik Bakanligi ve bagli kuruluslarinda kadrolu veya
sozlesmeli gorev yapan personeller,
* Bakanlik ve bagli kuruluslarinda goniillii ve ticretsiz sag-
lik hizmeti verenler,
¢ Aile Hekimligi Kanunu kapsaminda gorev yapanlar,
Saglik hizmeti sunarken veya saglik hizmetleri ile ilgili go-
revleri nedeniyle kendilerine kargi sug islenirse yonetmeligin
ongordigl uygulamalardan yararlanabilirler.

Bu Kisilerin Hukuki Yardimdan Yararlanabilmesi I¢in
Hangi Sartlar Bulunmalidir?
Yonetmeligin 5. maddesinde personelin hangi kosullarda
hukuki yardimdan yararlanabilecegi sayilmistur:
¢ Saglik hizmeti sunumu sirasinda veya bu gorevlerinden
dolay1 personele karst kanunlarda su¢ olarak tanimlanan
bir fiilin gergeklestirilmis olmast,
. Hgilinin veya kanuni miras¢ilarinin talepte bulunmast,
o llgili personelin sorusturma sathasinda siipheli, kovus-
turma safthasinda ise sanik durumunda bulunmamast,
¢ Personelin olayda hem magdur hem de sanik veya siip-
heli olmast héllerinde personelin hukuki yardimdan ya-
rarlanabilecegi belirtilmektedir.

Bildirim Nasil Yapilacaktir?

Bakanlik tarafindan saglik hizmeti sunulurken veya saglik
hizmetleri gorevleri nedeniyle saglik personeline karg islenen
fiillerin bildirimlerin yapilacagi ve kayitlarin tutulacagt bir
sistem kurulmustur. Ozel veya kamuda gergeklesen tiim va-
kalar i¢in bu sisteme bildirim yapilmalidir.

Bu sisteme bagvuru asagidaki yollardan biri kullanilarak
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yapilabilir:

¢ 113 numarali telefon hatt1 aranarak,

* www.beyazkod.saglik.gov.tr internet adresine giris yapi-

larak,

¢ Caligan Haklar1 ve Giivenligi ya da bu amagla kurulmug

birime bagvurarak,

Bagvuruyu ilgili saglik kurum ve kurulusunun yéneticisi,
adli mercilere ve Bakanlik¢a kurulan sisteme bildirdigi gibi
magdur personel de bu bildirimi yapabilir. Bildirim tizerine
Bakanlik, olayin adli makamlara taginip tasinmadigini arasu-
rir ve durumu ilgili hukuk birimlerine bildirir.

Kimler Talepte Bulunabilir?

Bakanlik¢a kendisine bildirim yapilan birim islenen sugtan
magdur olan personele veya yasamini kaybetmis ise kanuni
mirascilarina bir avukatin hukuki yardimini isteyip isteme-
dikleri sorulur. Su¢un magdurunun ya da kanuni mirascilari-
nin talebi yoniinde islem yapilir.

Hukuki Yardim Hangi Hallerde Sona Erer?
Idare tarafindan personele yapilan hukuki yardim asagida-
ki hallerde sona erer.

¢ DPersonelin ya da kanuni mirasgilarinin hukuki yardim
talebini geri almast,

* Adli mercilerce yapilacak tahkikat neticesinde persone-
lin sanik durumuna gelmesi, (personelin hem sanik hem
de magdur oldugu durumlarda sona ermez)
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