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ISTAHED Saglikta siddet ¢alistayinin baslhklari ve bu ¢alismadan beklenenler asagida maddeler halinde
bildirilmistir.

1)Yasadigimiz sorunlar;
-Siddeti nasil yasiyoruz?
-Hangi alanlarda karsihiyoruz?
-Siddetin tiirleri nelerdir?
2)Mevcut yasal diizenlemeler
3)Siddet davalarini mahkemelere nasil tagiyoruz
Hakimlerin yaklasimlari nasil oluyor?
Siddet davalarindan ¢ikan kararlar
4)Yargi kararlarinin vakalara etkileri

2000'li yillarda yeni saglik stratejileri, hiikimetlerin sistemsel dénislimlerinin hedef tahtasi olarak doktorlari
kullanilmasi nedeniyle doktorlarin statttistnde hizl bir dislis olmustur.

Saglikta siddetin hizli artisi ve gesitlenmesi, cografi olarak yayginlasmasi dikkat cekmektedir. Gliniimizde “sembolik
siddet” (6 yil okudular diye kendilerini bir sey saniyorlar, kendilerini tanri saniyorlar ... gibi) ve “fiziksel siddet”
birbirinin icine gecmis durumdadir. Saglikta siddet sadece hekimlerde degil tiim saglik calisanlarinda 6zellikle cinsiyet



yaklasimli kadinlarda artmis haldedir. Siddetin artisi ve ¢oziimsuizliikleri nedeniyle geng¢ hekimlerin mesleki gelecek
kaygilari glin gectikce artmis, yurtdisina gitmek icin istek ve hazirliklari hizlanmaya baslamistir.

Hekimler eskiden iceri giren hastayi tedavi amaci gliderken, glinimiizde gelen hastanin ne talep edecegini, nasil
siddet gormeden hasta ile iletisim kurabilecegini distinmektedir.

17 Nisan 2012 tarihinde Dr. Ersin ARSLAN'In 6len hastasinin yakini tarafindan katledilisi sonrasi siddet konusunda
Saglik Bakanligi tarafindan atilimlar olmus ancak yeterli caydiriciliga ulasamamistir.

Dernek avukatimiz Av. Giilimser UGURLU, istanbul ilinde ¢alisan ve kendisine ulasan aile hekimlerinden giinde en az
5-6 doktorun beyaz kod verdigi icin danismanlik talep ettigini, bunun disinda da bircok hekimin de siddet gordigiini
ancak var olan yetersiz diizenlemelerden dolayi umutsuz olduklari icin beyaz kod vermek istemediklerini bildirdi.

ISTAHED Saglikta Siddet Calistayi ortak konusmalarin yapilip ve katilimcilarin tanistiriimasindan sonra; sebeplere
yonelik ¢6zim 6nerileri ve meydana gelen olaylarin tekrarini 6nlemeye yonelik caydirici hukuki ¢dziim onerilerini
tartismak Uzere iki ayri grup olarak ¢alismasina devam etti.

SOSYOLOJiK YAKLASIM MASASI

Siddet ¢cok yaygin mi? Hukuki olarak yayginligi yansiyor mu? Biz hekimler olarak saglikta siddet konusunu abartiyoruz
muyuz?

Ginde 5-6 beyaz kod verdik diyen de var. Yasadigi olaylarda beyaz kod vermek istemeyenler de. Son zamanlarda ise
saglik calisanlari beyaz kod basvurulari konusunda daha istekli. Tehdit — hakaret — basit yaralama — mala zarar verme
en sik rastlanilan suglar arasinda goruliyor. Aile Sagligi Merkezlerinden beklenti ¢ok fazla oldugu igin siddet olaylari
daha fazla goriliyor. Ersin Arslan olayindan sonra yargida bakis acgisinin degistigini gézlemliyoruz. Artik neredeyse
her aksam haberlerde bir saglikta siddet olayi gériyoruz. Siddet toplumuna dogru bir evirilme var.

COK CiDDi BiR iLETiSiM KOPUKLUGU VAR.

Bu noktada “saglik okur yazarligi”nin dnemi devreye giriyor. Bir yandan da “dijital okur yazarlk” dénemi ile ciddi bir
bilgi kirliligi olustugu ve pandemi ile ¢ok artis gosterdigi gdzlemleniyor.

YASADIGIMIZ SORUNLAR

Sikintilarin en basinda bitln saglik ¢alisanlarinin “séylem ve eylemlerinde” birlesememesinden kaynaklandigini
goruyoruz.

Ayrica ideolojik, sosyal ve siyasi stati farkliliklari da kendini gosteriyor. Tip fakultesi yeni mezunlari Tarkiye’de
hekimlik yapmak istemiyorlar, hemen hemen hepsinin hedefinde yurtdisinda bir ¢calisma ortami ve yasam planlari
var.

Siddet olayini toplumun farkli siniflarinda farklh sekilde yasandigini gézlemliyoruz.

Hasta sayisinin da ¢ok fazla olmasi iletisim kopukluklarinin daha fazla olmasini ve siddeti koérikliyor.

Tarihsel gelisimde Ortadogu’da modern tibbin gelisimi somirgecilikle geliyor. Belli bir beden saglik sisteminin
dayatilmasi olarak dustinllebilir. Karantina, kadavra gibi olgular ilk basta halktan cok tepki cekiyordu. Hala
glnimizde bile buyuk ilag firmalarinin kapitalist baskisiyla oldugu distnliyor. Modern tibbin dislayici bir hissi var.
Kocakari ilaglari kadim tibba dayandigi icin, evde gordiigi tedavi sekli oldugu icin daha az yadirganiyor ve inaniliyor.
Son giinlerde “dogala ve dogaya donis” basladi. Hala bilimsel kanittan yoksun konularda konferanslar veriliyor.
Alternatif tedavilerin basarili oldugu vakalar ¢ogu kanita dayali tedavileri de alarak iyilesecek vakalar oldugundan,
halk tarafindan tek basina yeterli ve faydal gibi goruliyor. Boylece sagliktan beklentileri ile gercek ihtiyaclari olanlar
ile arasina engel koyuyor.



Gun icerisinde usulsiiz isteklerde bulunan ve talepleri karsilanmayan hasta ve hasta olmayan basvuranlarin sayisi da
azimsanmayacak oranda artmaktadir. Kullandigi ilaglarin ne ise yaradigini bilmeyen hasta sayisi da ¢ok fazla var.
Topluma bir doktorun yasamini anlatarak, hastalarin bakisinda bir doktoru géstermek ¢ok yararl olabilir. Bir doktor
kimdir? Nasil yetisiyor? Tiim giin boyunca nasil iletisimsizlikler yasiyor? Hasta tarafindan bilinmeyen/6nemsenmeyen
yasam sartlarinin neler oldugu goz 6niine serilmeli. Doktorlarin da insan oldugunu, bir hayati, ailesi, 6zel anlari,
dinlenme ihtiyaci oldugunu géstermek gerekli.

Sosyal medyada siirekli “zorla mi doktor oldun? Olmasaydin, bu isi para icin mi yapiyorsun, sen segtin, secmeseydin”
gibi yorumlarla karsilasiyoruz. Bugilin bu tarz sorunlarla devlet kurumlarindan ayrilan doktorlara “giderlerse gitsinler”
denildi. Gerekirse yurt disindan doktor getirme ¢oztimleri sunuldu. Hekimlerin ¢calisma sartlari ve 6zlik haklarinin
iyilestirilmesi yerine “degersizlestirme” siirecinin devam ettigi gézlemleniyor.

Turkiye’de Hekim ve saglik ¢alisani olmak Avrupa’daki ve diinyadaki 6rneklerine gére daha zor. Clinkl diinyada saghk
sistemi algoritmalara dayali uygulaniyor. Tirkiye’de ise halk/yonetim baskisiyla “insan iliskilerine dayali” yonetilmeye
cahsiliyor.

Bir hastayi 5 dakika gibi ¢ok yetersiz siirelerde muayene etmemiz, tani koymamiz ve tedavi etmemiz bekleniyor.
Saglik okuryazarhginin distk olmasindan kaynakli cok fazla muayene basvurusu oldugu icin randevu sayilari
arttirilarak sureler kisaltiliyor ve kalitenin diismesine yol agiyor. Boylece iyilesemeyen hasta hep sistemde kaliyor. Bir
nevi “Doctor shopping” kavrami olusuyor.

Tip aslinda sosyal bir bilimdir. Topluma hastaliginin dnemini icsellestiremeyeceksek, o bilgiyi tamamen
aktaramayacaksak , bircok sey eksik kalmis oluyor.

Sistem igerisinde de kisir dongii sikintilar ¢ok fazla. Mesela bir hastada MR istemeyi uygun géormediniz ve istemediniz.
Daha sonrasinda hasta kaynakli bir sorunda dava acildiginda MR yapilmis mi diye bakiliyor ve buna bagli malpraktis
durumu olusabiliyor. Béylece hekimler “defansif tibba” yoneliyorlar. Bu durumda da hekim, hastadan “daha ¢ok
tetkik / gériintiileme” istemeye yéneliyor. “HEKIMLIK MESLEGI” geri planda kaliyor. Bunun sonucunda da hasta
tarafinda her basvuruda “tim tetkiklerin bakilmasi” yoniinde beklenti olusuyor. Hasta “hedefine” ulasana kadar, yani
“tim tetkikleri yapilana kadar” doktor doktor dolasiyor.

Bas sorunlarimizdan bir tanesi de 184 sikayet hattidir. Saglik Bakanlhginin deyimiyle “iletisim hatt1” olarak
nitelendirilen bu hat tamamen “sikayet hatti” olarak kullanilmaya baslandi. Son zamanlarda da saglik ¢alisanini
“tehdit ve hakaret” hatti olarak kullanilmaya baslandi. Daha kolay ulasilabilir oldugu i¢in ve ETKIN SIDDET YASASI
olmadigi icin bu telefon hatti neredeyse bir “siddet hattina” dénistyor. 2021 yilinda bu hatta yapilan basvurularin
27560'1 saglik calisanlari hakkinda tehdit ve hakarettir. Burada oneri olarak bu hattin KAPATILMASI ya da gercek
amaci olan SIKAYET BASVURUSU KABUL ETMEYEN bir iLETISIM hattina ¢evrilmesi saglanabilir.

Siyasi otoritelerin olusturdugu “doktorlar Gzerinde degersizlestirme, doktorun lzerine ¢ikabilme” hakki dogmus oldu.
“SINIFSAL HINC” olusmus durumda.

Doktorlar 7/24 hasta bakabilir, dinlenme hakki/ihtiyaci yoktur ya da olmamalidir inanci yaygin olarak var.

Saglik calisanlari arasindaki hiyerarsi ve birlik olamama / uygulamalarda standart olmadigi icin bu da hastalar
tarafindan kullanilmaktadir. Ayrica toplumsal cinsiyetgcilikten kaynakl cinsiyetci beklentiler de sik sik goriltyor.

Her ile tip fakiltesi agilmasi ( yeterli egitim kadrosu olusturulmadan ) da mesleki deformasyonun en 6nemli
etmenleri arasinda.



SIDDET NASIL YASANIYOR? NE TUR OLGULARLA KARSILASIYORUZ?

e Psikolojik siddet
“Bunu yapacaksin, mecbursun, vergimle maas aliyorsun”
Ne ise yariyorsun burada, nasil doktor oldun sen. Tim tahlillerime bakacaksin, siz pratisyensiniz bir sey
bildiginiz yok zaten

e Uygunsuz istek talebin reddedilmesi sonucu olusan siddet
uygunsuz taleplerin karsilanmasindaki israrlar sonucu olusan siddet. En cok da neredeyse TUM RAPORLARIN
Aile Saglik Merkezinden alinabilir olmasi sonucu gelen rapor talepleri ( belli algoritmalar, sevk kriterleri
olmamasi sebebiyle ) ayrica ayni raporun devlet hastanesinde UCRETLI olup da Aile saghgi merkezinde
UCRETSIZ olmasi sonucu TUM TALEPLERIN aile saglig merkezine kanalize olmasi ve hekimin sevk etmesi
gereken durumlarda hasta reddi ve olusan siddet olgulari.

e Tutarsiz uygulamalar sonucu olusan siddet
Kriteri ya da algoritmasi belli olmayan raporlar/taleplere her hekimin FARKLI yanit vermesi sonu olusabilen
siddet olgulari

e Sembolik siddet
Kapiyi calmadan iceri girme, laubali konusma, stres belirtilerini fiziki olarak gésterme ( gergin oturus, ayagini
surekli yere vurma vb. )

e Sozel siddet
Neredeyse artik her giin yasadigimiz hakaret icerikli siddet olayi

e Fiziksel siddet
Fiziki kasten yaralama amagl yapilan basit ya da ciddi yaralanmalarla son bulan siddet tiirii. Burada ETKIN
SIDDET YASASI olmamasindan kaynakli “serbest birakilan” siddeti uygulayan kisiler 6rnegi cogaldikca
caydiricihk olmuyor. Sosyal mecralarda kamu spotlari ile bunun cezasi oldugu ve saglik ¢alisaninin degerli
oldugu vurgusu yapilabilir.

HUKUK MASASI

Birinci basamakta sahada galisirken hakaret, tehdit, mala zarar verme, yaralama gibi birgok sozIi ve fiziksel siddete
maruz kalinmaktadir.

Yeni Ceza kanunu hazirlanirken ceza adalet sisteminin bir biitiinliik arz etmesi, istisnalara yer verilmemesi hedeflendi.
Bu nedenle, herhangi bir sug tiri ile ilgili istisnalar yerine, tiim suclarin ayni genel hiikimlere tabi kilindi. Dolayisiyla
saglik calisanlari veya baska bir meslek grubu ile ilgili istisnalar dngériilmedi ve bilahare de bu istisnalara karsi cikildi.
Bununla beraber, saglik calisanlarina yonelik siddetin artmasi karsisinda, zaman icinde saglik ¢alisanlarinin magdur
oldugu siddet suclari ile ilgili 6zellikle Saglik Hizmetleri Temel Kanunu’nda yapilan eklerle genis istisnalar getirildi. TCK
Madde 125’de ((1) Bir kimseye onur, seref ve sayginhgini rencide edebilecek nitelikte somut bir fiil veya olgu isnat
eden veya sovmek suretiyle bir kimsenin onur, seref ve sayginligina saldiran kisi, Gi¢c aydan iki yila kadar hapis veya
adli para cezasl ile cezalandirilir.) “hakaret’” sucu tanimlanmakta olmasina ragmen Yargitay hakaret davalarimiz dar
yargilamaya baslamistir. Hizmet verilmesi sirasinda sozel siddet olarak bahsedebilecegimiz “aptal” “salak’ gibi
sozcuklerinin hakaret olmadigina dair kararlar alinmistir.Bununla beraber, ceza hukuku anlaminda hakaret
olusturmasa dahi bu eylemler ayni zamanda haksiz fiil olusturdugundan tazminat davasi acilmasi da mimkdndur. .
Ancak somut bir olayda, hakaret nedeniyle agilan tazminat davasinin da reddedildigi aktarilmistir.

Agir tedavi gerektirmeyen, basit yaralama gibi fiziksel siddet davalarinda kamu calisani ve beraberinde saglik ¢alisani
olunmasi nedeniyle cezanin artirimini gerektiren hallerde ise cezalar genelde 2 yilin altinda kaldigindan HAGB karari

verilmekte; hatta 1 yilin altindaki cezalar ile ilgili HAGB karari verilmese bile bunlar adli para cezasina ¢evrilmektedir.
Dolayisiyla faillerin fiilen ceza evine girmeleri s6z konusu olmamaktadir. Ayni sekilde kurumda hizmetin engellenmesi



sug tipinin uygulamasi da olmamaktadir; zira hasta veya hasta yakinlari tarafindan gerceklestirilen eylemler genelde
bu suc tipine uymamaktadir.

2022 yiliigerisinde Av.Gllimser Ugurlu’nun miidahil oldugu 52 davamiz sonuglanmis, bunlardan l¢linde beraat
karari ¢cikmistir. Beraat karari alinan davalarimizdan ise bir tanesi istinafta bozulmustur.

Siddet davalarimizdan bazilarinda saniklar lehine haksiz tahrik hikimlerinin de uygulandig vakidir.

Saghk muduarlaginin katildigl beyaz kod davalarinin yiratilme seklinde eksiklikler olmaktadir. Mudurlik
avukatlarinin davalara katilmalari, tanik dinletilmemesi, siddet sirasinda kullanilan kelimelerin ayrintili belirtiimemesi
(soylenilen kufilrler ve hakaretlerin agikca belirtiimemesi gibi) eksiklikler bircok davanin kaybedilmesine neden
olmaktadir.

istanbul disi bir siddet davasinda olaya sahit olan “hemsire” hanimin tanikhgi tarafli olabilecegi gerekgesi ile kabul
edilmemistir.

Beyaz kod verilen hasta Aile Hekimligi Uygulama yonetmeliginin 8.madde 2.fikrasi geregi siddet goriilen birimden
alinmaktadir. Ancak sonrasinda siddet gdsteren kisinin e-nabiz gibi aile hekimligi gecis yollarini kullanarak birime ve
siddet goren birimin calistigl aile saglhgi merkezine geri donlsiniin 6niine gecilememistir. Aile Hekimliginin izin ve
rapor kullanimlarinin vekalet verilerek uygulandigi distndlirse bu durum siddetin tekrar gorilmesine zemin
hazirlamaktadir.

Saglkta siddet , Saglk Hizmetleri Temel Kanununda katalog suclarda gec¢se de tutuklama uygulanmamaktadir.
Nedeni ise ¢cogunlukla Saglik Hizmetleri Temel Kanununun farkindaliginin az olmasidir. Bu nedenle bu hikimlerin
CMK’da diizenlenmesi gerekmektedir.

Bu bilgiler isiginda her cografi alanda giin gectikce artan, saglik calisanlarinin mesleklerini icra etmelerine engel teskil
eden ve motivasyonlarini diisiren saglikta siddet ile ilgili dizenlemeler getirilmesi gerektigi asikardir. Bu
diizenlemelerin yeterli caydiriciliga sahip olmasi ve sadece siddetin olusu degil alinan cezalarinda medyada yer almasi
gerekmektedir.

ISTAHED Saglikta Siddet Calistayr Hukuk Masasinin ¢alismalari sonucu ortaya ¢ikan talepler ve degisiklik
teklifleri maddeler halinde sunulmustur;

1. Aile Hekimligi halkin icinde hizmet verdigi icin halk arasinda Hagb uygulamasi, cezasizlik olarak algilanmakta
ve caydiricilik 6zelligi ortadan kalkmaktadir. Tehdit, hakaret ve basit yaralama suglarinda tutuklama so6z
konusu olmadigindan adli para cezasinin uygulanmasi saglkta siddette caydiricilik agisindan énemli rol
oynamaktadir. Bu durumda CMK 231/14 fikrasina asagidaki sekilde ekleme yapilmasini teklif ediyoruz.

** CMK 231/14 Bu maddenin hikmin agiklanmasinin geri birakilmasina iliskin hiikiimleri, Anayasanin 174
Gincli maddesinde koruma altina alinan inkilap kanunlarinda yer alan ve saglk meslegi mensuplarina karsi
gorevleri dolayisiyla islenen kasten yaralama suglaniyla ilgili olarak uygulanmaz.

2. 5326 Kabahatler Kanunu madde 32 ye “ Baska bir sug olusturmadigi takdirde; Saghk Calisanlarinin
gorevlerini ve ¢alisma diizenini bozacak fiil veya davranislarda bulunanlar hakkinda 1000 TL para cezasi
uygulanir.” eklenmesini teklif ediyoruz.

Madde 32 ((1) Yetkili makamlar tarafindan adli islemler nedeniyle ya da kamu gilivenligi, kamu dizeni veya
genel sagligin korunmasi amaciyla, hukuka uygun olarak verilen emre aykiri hareket eden kisiye yliz Ttirk
Lirasi idarf para cezasi verilir. Bu cezaya emri veren makam tarafindan karar verilir. (2) Bu madde, ancak ilgili
kanunda acik¢a hiikiim bulunan hallerde uygulanabilir. (3) 1.3.1926 tarihli ve 765 sayili Tlrk Ceza Kanununun
526 nci maddesine diger kanunlarda yapilan yollamalar, bu maddeye yapilmis sayilir.)



3.

6.

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi 8.Madde 2.Fikrasina “Saglik hizmeti sunumu sirasinda meydana gelen
siddet olayinin adli veya miilki idari makamlarinca verilen belge ile belgelenmesi durumunda; Aile Hekimi
veya Aile Saghgi Calisanlarina siddet uygulayan kisinin miidiirliikce mevcut aile hekiminden kaydi silinir ve
ayni giin icinde magdur saglik ¢calisaninin olmadigi baska bir aile saghgi merkezinde bulunan birime kaydini
yapmamasi halinde yine miidiirliik tarafindan kaydi yapilir. Siddet uygulayan kisinin bir daha magdur
saglik galisaninin galistigi birimin bulundugu aile saghgi merkezine tekrar gegisinin 6nlenmesi saglanir.”
olarak degistirilmesini teklif ediyoruz.

Madde 8 (2) Saglik hizmeti sunumu sirasinda meydana gelen siddet olayinin adli veya miilki idare
makamlarinca verilen belgeyle belgelendirilmesi durumunda, aile hekimi veya aile saglgi elemanina siddet
uygulayan kisinin mudurliikge mevcut aile hekiminden kaydi silinir. Bu sekilde kaydi silinen kisinin, ayni is
glinli icerisinde yeni aile hekimi secmemesi durumunda ikamet ettigi bolge goz 6niinde bulundurulmak
suretiyle kayith ntfusu en disik aile hekimine muddrlikce kaydi yapilir.

“Saglk calisanlarinin goérevi nedeniyle ve gorevi sirasinda yaralanmalarda 10 giin siire ile hapisle tazyik cezasi
verilmesi.” ni teklif ediyoruz. Hapisle tazyik isteminin hakimler tarafindan direkt hiikmedilebilir olmasi
nedeniyle Saglikta siddet uygulayanlar kisiler icin oldukca caydirici olacagini diisinmekteyiz. Beyaz kod
davalarinda hastalarin aldigi cezalar sonrasi “tazminat davasi” agilma hakki unutulmaktadir. Magdur saglik
cahsanlarinin “tazminat hakki”ni kullanmalari tesvik edilmelidir.

Tip hukukgusu hocalarimizin ve uzmanlarin rehberliginde hakim ve savcilara “tip hukuku seminerleri”
verilmesi yoniinde calisma yapilmasi 6nerisi sunulmustur.



CALISTAYIMIZDAN KISA BiR SURE SONRA SAGLIKTA SIDDETi ONLEMEK
iCiN YAPILAN YASA DEGISIKLIKLERi YURURLUGE GIRMISTIR.
BELIRTTIGIMIZ EKSIKLIKLERLE YINE ETKIN BIR SIDDET YASASINDAN
UZAK KALDIGI GORULMUSTUR.

YiNE BiR SAGLIKTA SIDDETi ONLEYEMEME YASA DEGISIKLIGi

27.05.2022 TARIHLI RESMI GAZETEDE YAYIMLANAN 7406 SAYILI
TURK CEZA KANUNU VE BAZI KANUNLARDA DEGISIKLIK
YAPILMASINA DAIR KANUN iLE ASAGIDA BELIRTILEN
DEGISIKLIKLER YAPILMISTIR.

MADDE 2- 5237 sayili Kanunun 82 nci maddesinin birinci fikrasinin (f) bendi asagi-
daki sekilde degistirilmistir.

“) Kadmna kars1.”

MADDE 3- 5237 sayili Kanunun 86 nc1 maddesinin ikinci fikrasina asagidaki ciimle
eklenmistir.
“Sugun kadina kars: islenmesi hilinde cezanin alt sinirt alti aydan az olamaz.”

MADDE 4- 5237 sayili Kanunun 94 tincii maddesinin birinci fikrasina asagidaki ciimle
eklenmistir.
*Sugun kadina kars: islenmesi hilinde cezanin alt simr1 bes yildan az olamaz.”

MADDE 5- 5237 sayili Kanunun 96 nci maddesinin birinci fikrasina asagidaki ciimle
eklenmistir.
“Sugun kadina kars: islenmesi hilinde cezann alt simir iki yil alti aydan az olamaz.™

MADDE 6- 5237 sayilh Kanunun 106 nc1 maddesinin birinci fikrasina birinci ctimle-
sinden sonra gelmek {izere asagidaki ciimle eklenmistir.
“Bu sugun kadina kars: iglenmesi hélinde cezamn alt simir1 dokuz aydan az olamaz.”

2,3,4,5,6 . Maddelerde yapilan bu degisiklikler kadin saglik ¢calisanlari i¢in olumlu goriinse
de sonug olarak hepsi HUKMUN ACIKLANMASI GERI BIRAKILMASI kapsaminda kalmis ve
caydirici olmaktan ¢ok uzaktir.
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MADDE 7- 5237 sayih Kanunun 113 iincii maddesine asagidaki fikra eklenmistir.
“(2) Sucun konusunun saglik hizmeti olmas: hilinde, verilecek ceza altida biri oranina
kadar artinlhr.”

- 7. madde de gecen bu degisiklikte bir kurumun hizmet vermesinin engellenmesi s6z
konusudur. Saglkta siddet olaylarinda saglik hizmeti verilen kurumun hizmetinin
tamamen engellenmesi hicbir zaman mevzu bahis olmamistir. Bu maddeden ceza
verilebilmesi i¢in kisinin kurumun kapisinda durup iceri kimseyi almamasi gibi bir eylem
yapmasi gerekmektedir. Yine uygulanmayacak ve havada kalan bir degisiklik olmus ve
caydiriciliktan uzaktir.

MADDE 9- 4/12/2004 tarihli ve 3271 sayihh Ceza Muhakemesi Kanununun 100 {incii
maddesinin {igiincii fikrasinin (a) bendinin (4) numaral alt bendinde yer alan “*Silahla islenmis
kasten yaralama (madde 86, fikra 3, bent ¢)” ibaresi “Kasten yaralama (madde 86, fikra 3, bent
b, e ve 1} seklinde degistirilmis ve fikraya asagidaki bentler eklenmistir.

“1) Kadmna kars: iglenen kasten yaralama sugu.

1) Saghk kurum ve kuruluslarinda gérev yvapan personele kars: gérevleri sirasinda veya
gorevleri dolayisiyla iglenen kasten yaralama sugu.™

- 9.maddede yapilan bu degisiklik aslinda zaten halihazirda Saglik Hizmetleri Temel
Kanununda yer almakta idi. Ancak uygulanmiyordu. Ciinkii higbir savci ve hakim bu
kanuna bakmiyordu ya da bu kanuna gore karar vermekten imtina ediyordu. CMK ya
eklenerek daha goriiniir olmasi saglanmis oldu. Umariz caydirici olur. Tabi gorildiigii
lizere sadece kasten yaralamalarda gegerli bir madde. hakaret tehdit vb sozlii siddetler
icin gegerli degil.



MADDE 14- 3359 sayili Kanuna asagidaki ek madde eklenmistir.

“EK MADDE 18- Yiiksekogretim Kanununun 53 {incii maddesinde ver alan sorusturma
usuliine tabi olanlar hari¢ olmak iizere, kamu veya 6zel saghk kurum ve kuruluslan ve vakaf
iiniversitelerinde gorev vapan hekim ve dis hekimleri ile diger saghk meslek mensuplarinin
saglik mesleginin icras1 kapsaminda yaptiklar muayene, teshis ve tedavive iliskin tibbi islem
ve uygulamalar nedeniyle yapilan sorusturmalar hakkinda 2/12/1999 tarihli ve 4483 sayih
Memurlar ve Diger Kamu Gorevlilerinin Yargilanmas: Hakkinda Kanun hiikiimleri uygulanir.
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Sorusturma izni, Saglik Bakanhg biinyesinde kurulan Mesleki Sorumluluk Kurulu tarafindan
verilir. Mesleki Sorumluluk Kurulu, 6zel saglhik kurum ve kurulusglar: ve vakif iiniversitelerinde
girev yapan hekim ve dis hekimleri ile diger saglik meslek mensuplan bakimindan il saghk
miidiirliiklerinde gorevli baskan veya yardimcilarnini da 6n inceleme yvapmak iizere gorevlen-
direbilir. Sorusturma izni verilmesine iligkin 4483 sayih Kanunun 7 nei maddesindeki siireler,
iki kat olarak uygulanir. Mesleki Sorumluluk Kurulunun kararlarina kars: Ankara Bélge Idare
Mahkemesine itiraz edilebilir.

- Eklenen bu hiikiimle artik sorustuma izinleri Vali ve Kaymakamlarca verilmeyecek
Mesleki Sorumluluk Kurulunca verilecektir. Saglik ¢alisanlari agisindan olumlu olup
olmayacagini zaman gosterecek olsa da tiim tilkedeki saglik ¢alisanlari icin uygulanacagini
diisiindiigiimiizde bu kurulun is yiikiinii kaldirabilmesi pek miimkiin gériinmemektedir.
Yine bu kararlara yapilacak itirazlarin sadece Ankara Bolge idare Mahkemesine yapilacak
olmasi bu mahkemenin de is yiikiinii ¢ok fazla arttiracak ve verilecek kararlarin
siirelerinin ¢cok uzamasina sebebiyet verecektir.



Kamu kurum ve koruluslan ve Devlet iiniversitelerinde girev yvapan hekim ve dig he-
kimleri ile diger saglik meslek mensuplarinin safhik mesleginin icrasi kapsaminda yvaptiklan
muavene, teshis ve tedaviye iliskin tibbi islem ve uyvgulamalar nedeniyle idare tarafindan Gde-
nen tazminattan dolayi ilgilisine rilcu edilip edilmeyecefine ve riicu miktarina, ilgilinin gdrevinin
pereklerine avkin hareket etmek suretiyle girevini kdtityve kullamp kullanmadif ve kusur du-
rumu gizetilerek Mesleki Sorumluluk Kurulu tarafindan bir vil iginde karar verilir,

Mesleki Sorumluluk Kurulu, Saghk Bakan tarafindan belirlenen;

a) Bakan yardimcisi,

by Saghk Hizmetleri, Kamu Hastaneleri, Hukuk Hizmetleri, Yonetim Hizmetleri genel
mildiirleri veva yvardumcilan,

c) Profesdr veva dogent unvanly biri ddhili, diferi cerrahi branstan iki hekim,

olmak tzere yvedi tiveden olusur. Mesleki Sorumluluk Kurulunun bagkan Bakan var-
dimeisidir. () bendi uyarnnca belirlenen {iyelerin gorev siiresi iki vildir,

Mesleki Sorumluluk Kurulu, itye tam sayisuun salt gofunlufuwyla toplanir ve liye tam
sayisimin salt gofunluguyla karar alir. Oylamalarda gekimser oy kullamlamaz,

Saghk Bakam gelen isin nitelifi ve sayisina gire, bagka bir Bakan vardimeisimin bag-
kanliginda tigtnctl fikrada gosterilenlerden, yveni kurullar olusturabilir.

Mesleki Sorumluluk Kurulu tiyeleri, tkinei fikra kapsaminda verdikleri kararlar sebe-
biyle grevinin gereklerine avkin hareket ettiklerinin kesinlesmis bir ceza mahkemesi karariyla
tespit edilmesi disinda mali ve idari yonden sorumlu tutulamaz,

Bu maddenin uygulanmasina iliskin usul ve esaslar, Saghik Bakanlifh tarafindan yiriir-
liige konulan vonetmelikle belirlenir.™

- Tazminatlar igin getirilen bu hiikiimde de kurulda sadece 2 hekim oldugu goriilmekte
olup hekim olma zorunlulugu olmayan biirokratik makamlarda hizmet veren kisilerin
¢ogunlukta olmasi tibbi bilgi eksikligi nedeniyle yanhs kararlara sebebiyet verebilecek
olup tekrar gézden gegirilmesi gerekmektedir. Salt cogunlukla toplanip karar alabilen bu
kurulda biirokratlarin cogunlukta olmasi sebebiyle hi¢ hekim olmadan ¢ogunlugun
saglanip karar verilebilmesinin onilinde hukuki bir engel de bulunmamaktadir.

MADDE 15- 3339 savili Kanuna asagidaki gecici madde eklenmistir,

“GECICI MADDE 13- Ek 18 inci maddenin birinci fikras: hitkiimleri, 4483 sayili Ka-
nun hitkitmleri uyvarinca haklarnda kesinlesmis bir sorusturma izni verilenler bakimindan uy-
gulanmaz ve sorusturma veya kovusturmalara devam olunur,

Famu korum ve kuruluslan ve Devlet diniversitelerinde gérev vapan hekim ve dis he-
kimleri ile diger safilik meslek mensuplarinin saglik meslefinin icras: kapsaminda vapmis ol-
duklan muayene, teshis ve tedaviyve iliskin tibbi islem ve uvgulamalar nedenivle idare tarafin-
dan ¢denen tazminattan dolayi agilan rilcu davalarmdan, bu maddenin virtrlige girdifi tarih
itibariyla yargilamasi devam edenler bakimindan ek 18 inci maddenin ikinci fikras: uyarinca
karar verilmek tizere Mesleki Sorumluluk Kuruluna bagvurmas: igin davaciya iki aylhik siire
verilir. Bagvuru yapilmamasi hilinde dava usulden reddedilir. Bu durumda vargilama gideri
taraflar tizerinde birakilir ve davaci aleyhine vekilet {icretine hitkmedilmez.”

- Mevcutta devam eden davalar i¢in bu ek madde eklenmis ve kisilere yeni kurulacak bu
Mesleki Sorumluluk Kuruluna bagsvurma hakki verilmistir.



SONUC OLARAK;

= Yapilan degisiklikler saglikta siddet konusunda yine caydiriciliktan uzaktir. ceza
miktarlarinin arttirllmasina ragmen ceza siirelerinin 2 yildan az olmasi Hiikmiin
Aciklanmasinin Geri Birakilmasi kapsamina girmektedir ve kisi 5 yil icerisinde ayni
sucu islemedigi siirece higbir ceza almamis gibi hayatina devam etmektedir.

= Kasten yaralama sugu katalog suclara eklenip tutuklu yargilanmasi saglanmis ancak
sozlii siddet icin bir degisiklik s6z konusu olmayip ayni sekilde siddetin devam
edecegi asikardir.

= Tazminatlar ve sorusturma izni icin yapilan degisikliklerin de bizler icin olumlu olup
olmayacagini zaman gosterecektir.

Thaik

Kowisyouu
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