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HASTA HAKLARI

Prof.De.Abnbekir HARORLI*

OZrT

En ¢nemli insan haklarmdan olan “hasta huklan™
medikal etik konusunda yapilan son ¢alismalarin en Gnde
melen konusudur. Bu haklarin hastalara uygulanmas) saglik
caligandariun etik gorevidir.

Sunulan bu ¢aligmada, ilkemizde yaymlanan “Hasta
Faklan Yoneimel@n” g@mda hasta haklan tarsldl ve
konunun dnemi vurgulandi,

Anahtar Kelimeler: Hasta haklary, saglik ¢aliganlar.

Yrd.Do¢.Dr. HMurat AKGUL#

PATIENTS® RIGHTS
SUMMARY

Patients’ rights, which is the loremost human right, is
the most important topic in the recent studies of medical
gthics. l'o apply these rights to the paticats is an cthic
respansibility of the health workers.

In the presenl study, the patients] rights were
discussed in the light of the “Turkish Patients”™ Rights
Statuesl, and the importanee of the lopic wus stressed.

Key Words: "atientsi rights, health workers.

GIRIS

 Hasta haklan ile ilgili olarak Hipokrat'tan
(MO 400-377) glinimiize kadar gelen siire
icerisinde  gesitli defer yargilan olusmustur.
Ozellikle 1940°L0 villarda diinyada Gnem kazanan
insan haklan ile ilgili deger tarhsmalan ve
bunlarin yagsama gecirilmesi ¢abatar 1945 yilinda
Biregmis Milletler Anayasasinda yerini almighr.
Bunu 1948 wilinda Insan Haklan Tvrensel
Beyanmamesi, 1950 yilinda Avrupa Insan Haklar
ve Temel Ozgirlikkler Sozlesmesi ve 1966
vilimda deklere edilen Insan Haklan Uluslararas
Akdi izlemigtir. Bu uvluslararasi stzlesmeler tiim
insanlar i¢in gecerlidir.

Hasta haklarr, insan haklannm ve deger-
lerinin saglik hizmetlerine uvgulanmasiu fade
cder ve dayanagim insan haklan ile ilgiti temel
befgelerden ahr® Hasta haklarmnin gergevesini
imsan haklan olusturur, Hasta haklan saghk
hizmetlerinin - sunuma  sirasinda temel  insan
haklarmin giivenceye almmasy ve ézellikle de
insan onuru ve biitiinsellifin Xorunmast amactnl
tasir. Bu haklarm basinda insan olarak sayg
gorme, miimkiin olan en yiiksek diizeyde saghk
hizmeti alma, bilgilendirilme, tikbi islemler igin
onay alinmasi, mahremiyet ve &zel hayata saygl,
bakim ve {edavi devamhlifimn saglanmasi
gelmektedir.?

[nsan haklam icerisinde en 6nemlisi “yasam
hakkir” dir. Insammn  temel haklarndan  clan
“vagam hakki” min saBlanabilmesi i¢in “saglik
lakks™ nm tam uvgulanmas: gerekir. Saghk hak-
ki temel insan haklarmin en yenilerinden biridir.
Insanlarin saglikl yasamalan, hastaliklardan

korunmalar, hastahik halinde tedavilerinin vapil-
mast insanhk temel haklarindandir. Yasama
hakkmna saygi. diger biitiin haklarin tstiinde yer
alir.14

Hasta haklan konusunda son yillarda artan
bu gabalar, saghk hizmetleri ile tlgili bazt ortak
kaygiardan kavnaklanmaktadir. Bu kaygilarn
bagmda da saglik hizmetlerinin, siireklt kar etme-
yi amaclayan serbest piyasa kurallarmm insafina
birakilmas: gelmektedir. Bunlarn diginda saflik
sistemlerinin giderek karmagiklagmasi, yeni tek-
nolajiler nedeniyle hasta (izerinde vapilan islem-
lerin artmasi, ergan nakli gibi konularm gidersk
Bnem kazanmast hasta haklam konusunda yeni
arayiglar gerektirmektedir. Bue Xaygilar nedeniyle
hastalarin saglik kurumlan ve safhk personeli
karsisinda giiclendirilmesi ve korunmasi, saghk
hizmetlerine hastalanin daha aktf katiliminn sag-
lanmast, saghk hizmetlerinden tam olarak yarar-
lanma konusunda hastalarin  bilgilendirilmesi
¢abalanina daha fazla ihtivag duyulmaktadir. Bu
ithtivacin &tesinde ve daha Snemlisi, hasta hakla-
rinin cskisi gibi “etik” diizenlemelerle korunama-
yvacafi, bunun yerine hukuksal dizenlemeler
yapilmasi geregi lizerinde de durulmaktadir ¥

Son yillarda w©bbi uygulamaiar serrasinda
hasta haklarma daha ¢ok saygl gdsterilmeye
baslanmistir. Bunun en énemli sebebi hastalarin
“saglik hakkl” konusunda bilgilenmeleri ve bu
konuda daha duyarli olmalaridir. Bunun sonu-
cunda hekimlerin de hasta haklarin ihlal etme ve
bu nedenle kovuslurmaya ugrama kayges: art-
nusbir. Bu kaygr hekimlert uygulamalarma daya-
nak olusturacak ve haklihiklarini giivence altina
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alacak ilkelerr aramaya olusturmaya
zorlamaktadir.!2 Buna bagh olarak Diinya
Hekimler Birligi, Diinya Saglik Orgiitii  gibi
teskilatlar konu ile ilgili caligmalar baglatmistir.

Diinya Hekimler Birliginin 1981 yilinda
Lizbonda aldig1 kararlar hasta haklan konusunda
vapilan ilk gahismalardandir. Daha sonra Diinya
Saghk Orgiti Avrupa Bélge DBiirosn, 1994
yihmda Amsterdam’da yaphg toplanti sonucuy
“Avrnpa Hasta Haklan Tamtims Deklarasyonu”
nu yayinlamistir. Bu deklarasyon saBlik hizmeti
verenler ve yénelicileri ile hastamn saghk hizmeti
siiresince  ighirlidi gelistirilmesinde hastaya var
olandan daha fazla yetki vermistir. 1993 yilinda
Diinya Tabipler Birligi Bali’de yaptigi toplant
sonucu yayinladig bildiride Lizbon bildirgesinin
kapsamint hasta haklarn baglaminda daha da
genigletmigtir 13

Ulkemizde degisik yasa ve tiiziiklerde hasta
haklart ile ilgili diizenlemeler yer almugtir. ]
Agustos 1998 yilinda resmi garetede yayenlana-
rak yiiriirliie giren “Hasta Haklan Y8netmeligi”
bu diizenlemeleni bir bashk alunda toplamigtir.
Tibbi bir girvisimin hukuksal agidan hakhlik
tasiyabilmesi i¢in yiriirliikteki yasal kosutlarn
yerine getirilmesi  gerekliligl vardir. Hasta
haklar: yénetmeligi de bu yasal diizenlemeler
arasinda énemli bir yer tutmaktadir.

Hasta haklart, vagam hakki ve saghk hakk:
bagta olmak iizere, anayasal ve wluslararasi
nitelikteki belgelerde tanimm bulur ve insan
haklarinin  kapsaminda yer ahr. Hasta haklan
yalmzea hastahik dénemi ve hastane haklari ile de
sinirlanamaz, Hasta hakki, hamile kalmamig anne
aday1 ile baslar, fetils ile siirer ve topraga
gomiilie ile biter. Saghk ¢alisanimin sorumlu-
lugu ise, valnizca bireyin hastabk donemi ile
siurly degil, bireyin tiim &mriine, onunda Bfesin-
de tiim tepluma, toplumun saghifun iyilestirmeve
yinelik olmak zorundadir.? Hasla haklan tamam-
lanmug bir haklar dizini degildir. Yasamun gelis-
mesine paralel olarak gclisccek, zenginlesceck,
hizmeti alan ve sunanlarin Grgilitli  bireysel
miidahaleleri ile olgunlagacakeor. !4

Hasta hakfarinin yagama gecirilmesi, hasta
haklarmm remel S3clerini  olusturan, saglik hiz-
metini veren, hizmeti alan ve hizmetin verildigi
kuramiarim  veterli bilgi ve biling diizeyine
uwlagmagr ile miimkiindiir. Bu haklann yagama
gecirilmesinde hekim Snemli ro! oynar. Hasta
hakdanmin vasama gegirilmesi, hekimlik uygu-
lamalarimi kismtlayic: degil, aksine iyi hekimligin
ve saghk  hizmetlerinin  iyilestirilmesinin
vazgecilmez bir pargas olarak diigiintilmelidir. 13

Hasta ve saglik calisanlan  arasindaki
iliskilerin erdemli ve hasta haklarm gézeten bir

ki =
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yapida olmasi gerckir. Bugiinkii  hekimlik
felsefesi ve wup ahlakinin  temellerini  alan
Hipokrat'tan beri hekim-hasta iliskisi giiven ve
gizlilik esasma dayanmig ve belli &lcilerde
“kutsallik™ tagivan bir iligki olarak yasanmustir,
Yine bu kutsallik c¢ergevesinde uzun yidllar
boyunca hastalarin  her agedan  korunmasi
hekimlerin sorumlulugu olarak kabul edilmisgtir.
Bu durumda hasta-hekim iligkisinde hekim
“dogal ve kutsal otoritc™  konumuyla tiim
iliskinin  belirleyicist  olmustur.® Bu  iligki
igerisinde  taraflardan  birist  gligli/egemen/
buyuran/ titm iligkilerin belirleyicisidir, digeri ise
zaviffbuyurulandir.  Buyuran  ve  buyurulan
iliskinin oldugn bir alanda haklarin  ofmasi
gerekir. Hasta haklan kavram saflk gahisam
gorevlerini  cagnstinr.  Ciinkii  genel  hukuk
kuraminda iligkinin  her- iki wcunda  bulunan
taraflar karsilikli hak wve Odevlere sahiptir.
Taraflardan birisi igin hak olan digeri igin
gorevdir. Bunun igindir ki hasta hakianndan sz
etimek, aym  wamanda saghk calisanlarmin
gorevlerinden séz etmek demekiir. Bir bagka
ifade ile hasta haklan, saghk ¢ahsanlarinin
hastaya karsi olar gorev ve serumluluklar ile eg
anlamdadir 2

Hasta haklarimin amacl; hastanin bir kisi
olarak gelismesini ve kisinin biitinlik ve itibarm
korumak, hastalara saghk hizmetlerinden tam
olarak yararlanma konusunda yardim etmek ve
sistemle ilgili sorunlanin  etkisini  hafifletmek,
hastalarla saglik personeli arasindaki iliskiyi
desteklemek  ve  gelistimek, ozellikle de
hastalarin saghk hizmeti siirecine aktit katilimim
cesaretlendirmek, saglik personclinin mesleki
uygulamalarindan dogan hatalarm  azaltmak,
hastalarm saflik hizmetletiyle ilgili ulusal ve
yerel programlara katlmasmi saflayarak saglik
hizmeli kalitcsini arttirmak, saghk hizmetlerinin
insancillagtirmasi  saglamak, hasta  egitimini
genel bir uygulama haline getirerek safilik hiz-
meti etkinligini arttermak, hasta haklanyla ilgih
diizenli bagvuru mekanizmalan olugturarak saglikc -
hizmeti ortaminda otokontrolii saglamak, saghk
hizmetlerindeki piyasa dinamiklerine bagimli-
liktan kaynaklanan ve hastalan “para kazanma”
araci olarak géren uygulamalan nievecek saghk
kiiltiirii gelistirmektir.®

Bu makalede Ulkemizde 1 AZustos 1998
tarih ve 23420 tarithli Resmi (razetede yaynlanan

“Hasta Haklari YdnetmeliZi (HHY)”

gergevesinde  bizleri ilgilendiren  konular
bunlarla ilgili diisiinceler sunulacaktzr:

{. Hirmetten Genel Olarak Faydalanma ve
Tibhi Bakimn Devamli Ofmasim Isteme Hakku:
Saglik hakki, doZusta kazanilan temel insan

Ve
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haklarindan biridir. Devredilmez ve ertelenemez.
Saghk hizmetine higbir ayirim gdzetmeksizin
herkesin ulagabilmesi gerekir. Bir bagka ifade ile,
saghk hakkiun tiim bireyler igin ulagilabilir,
adalet ve hakkaniyet ilkeleri ger¢evesinde, ik,
dil, din ve mezhep, cinsiyet, sivasi diisiince. fel-
sefi inang ve sosyo-ckanomik durumlar dikkate
almmagdan verilmesi etik bir ilke ve degerdir. Kisi
ihtivac olan saglik hizmetini saygili ve onuruna
yakisir bir sekilde her zaman alabilmelidir 1

Hizmetten genecl olarak faydalanma hakki
AIDS ve benzen bulasici hastalikl: hastalar igin
de gecerlidir. Bu hastalarin evrensel haklarnim
cesitli kanuni yaptinmlar ve toplumsal baskilarla
kisitlamak ise, hem insan haklanna aykirdir, hem
de bu kisilerde ters ve olumsuz davranig bigimleri
gelistirebilir, Bu insanlara baskilarla, kanuni zor-
lamalarla, asagilayic: davramslarla, zorunlu tara-
ma testieri ile, uygunsuz hitap sekillerivie vaklas-
mak g¢oziim degiidir. Tam tersine bu kigileri her
a¢idan kaybederiz. Tiim toplum agisindan saglik
riskleri ile dolu bir ortam yaratinz.17

Hastalar @ibbi bakimm siirckliligini talep
etme hakkma sahiptirler. Hekim, hastann (1bbi
tedavisini saghk calhganlan ile isbirligi icinde
diizenlemekle vyikiimliidiir. Tedavinin siirmesi
gercken durumiarda hekim, hastaya yelerince
vardimer olmadan ve ona bakim igin segenek
olabilccek diizenlemeleri yapmasi igin yeterince
olanak saplamadan tedaviyi birakamaz.

“HHY Madde 6- Hasta, adalet ve hakka-
niyet ilkeleri gergevesinde saglikli yasamanm
tesvik edilmesine yonelik faaliyetler ve koruyucu
sailik hizmetleri de dahil olmak izere, saghk hiz-
mmetlerinden ihtivaglarma uygun olarak fayda-
lanma hakkmna sahiptir. Bu hak, saglik hizmeti
veren hiitiin kurum  ve kuruluglar ile saghk
hizmetinde gorev alan personelin adalet ve hak-
kanivet ilkelering uygun hizmet verme yiikiim-
liiliiklerini de igerir. Adalet ve hakkaniyet ilkeleri
cercevesinde saghikll vagamammn tesvik cdilme-
sine yonelik faaliyetler ve koruyucu saglik
hizmetlerinden faydalanmaya, hakki vardir.”

2. Bilgilendirme Hakk: : Hastanin, hastanc
kurallarim ve diizenlemelerini, kendi tibbi bakim
ile ilgili programi ve ozel yagamuu ilgilendiren
herscyi bilme hakki vardir. Hasta kendi bakimin
ilgilendirdigi oranda, balundugu hastanenin bag-
ka saglik ya da efitim kurumlar ile olan iliskileri
konusunda bilgi sahibi olmak ister. Hasta, ddeme
kaynagi ne olursa olsun faturay) inceleme ve
onunta ilgili bilgi edinme hakkina sahiptir 1

Saghk kuruluglarinda hekime 1yi bir ¢alisma
ortami ve hastayva da iyi sailik ve bakim hizmeti
sunabilmek igin, ortammn dogru diizenlenmesi ve
ivi yonetilmesi de gerekir.?
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“HHY Madde 7- Hasta, saglik hizmetlerin-
den nasil faydalanabilecegi konusunda bilgi
isteyebilir. Bu hak, hangi sagbk kurulugundan
hangi sartlara gére faydalamlabilecedini, saghk
kurum ve koruluglar tarafindan verilen hizmet ve
imkamn neler oldugunn ve miiracaat edilen kuru-
lusta verilen saghk hizmetlerinden faydalanma
usuliinii 6grenme haklarim da kapsar...”

3, Kurulugu Secine ve Degistirme Hakke ©
Hastamn, 6zel sektorde ya da devlet sektoriinde
¢aligiyor  olmasipa  bakidmaksizin  hekimini,
hastanesini ve ubbi bakim kurumunu &zgurce
secme ve degistirme ve hastalig ile ilgili olarak
bir baska hekimin goriigiinii almaya hakk: vardr.

“HHY Madde 8- Hasta, tabi oldudu mev-
zuatin 6ngdrdiifii usiil ve sartlara uyulmak kaydi
ile, saghk kurum ve kurulugunu scgme ve sectigi
saglik Kkurulusunda verilen saghk hizmetinden
faydalanma haklina sahiptir.  Mevzuat ile
belirlenimis sevk sistemine uygun olmak sarti ile
hasta saglik kurnlusunu degistirebilir..”

4, Personeli Tanuna, Secime ve Degistivine
Hakkr ; Hastanm saglik hizmet verecek ve ver-
mekte  olan  tabiplerin ve difier  personelin
kimliklerini, grev ve iinvanlanm drenmeye, bu
kigiteri segme ve degigtirmeye hakk: vardir.
Hastanmn, kendi saghg ilgili olumlu bir bakimin
devamumi  bekleme haklky vardir. Hastanin,
dnceden randevu saatlerini ve saglik personelini
nerede bulabilecegini  bilme hakkt vardir,
Hastanun, taburcu edildikten sonra kendi doktoru
ya da doktorupun bir yardimcisi tarafimdan
saghiginin siirekli kontrol edilmesini saglayacak
bir mekanizmanin isleyecegini  bilme hakki
vardir,

“HHY Madde 9- Hastaya talebi halinde,
kendisine saglik hizmeti veren tabiplerin ve difer
personclin kimlikleri, gorev ve iinvanlan hakkin-
da bilgi verilir. Mevzuat ile belirlenmig usiillere
uyulmak sartt ilc hastamn, kendisinc saghk
hizmeti verecek olan personeli serbesice secme,
tedavisi ile ilgilenen tabibi degistirme ve bagka
tabiplerin konsiiftasyonunu istemek hakkl vardir.
Personcli segme, tabibi degistirme ve konsiiltas-
yon isteme haklart kullanitdifinda, mevzuat ile
belirlenen iicret Farkr, bu haklan kullanan hasta
taralindan kargilanr.”

5. Oncelik Swrasin Belirleme Hatkr @ Siurly
imkanlar nedeni ilc belirli bir tedavi igin hastalar
arasmda secim yapmak gerektiginde, hastalarin
hepsinin adil bir segme yontemi istemeye hakk
vardr. Bu se¢im  kesinlikle tibbi  Slgiitlere
dayanmali ve ayinmeihik yapidmarmalidir.

“HHY Madde 10- Saghk kurnlusunun hiz-
met verme imkanlarmin yetersiz veya simitlt ol-
mas1 sebebivle saghk hizmeti taicbi zamamnda
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kargilanamayan  hallerde, hastamin,  Gneelik
hakkimnin ubbi kriterlere dayali ve objektif olarak
belirlenmesini istemek hakk: vardir. Acil ve adhi
vak'alar ile yaslilar ve zirliler hakkinda tincelik
sirasinin belirlenmesinde  ilgili  mevzuat
hiikiimleri uygulamir.”

6. Tibbi Gerellere Uygun Teshis, Tedavi ve
Bakvn Hakk: : Hasta, modern tibbi bilgi ve
teknolojinin gereklerine uygun olarak teshisinin
konulmasint, tedavisinini yapilmasimi ve bakimimni
istemek hakkina sahiptir, Bunun  igin  de
bireylerin, kisisel saglid1 ve ulagilabilecek sadhk
hizmetleri  konusunda  aydinlatdmig  secimler
yapmasina vardtmct olacak sagik egitiminin
verilmesi  gerekir. Bu  eitim  saghklh vasam
bigimleri, hastahklardan korunma ve erken lam
yontemieri gibi bilgileri de igermetidir.

Saghk hizmetlerinin yiiriitilebilmesi igin
gaghk personeline ve bu hizmetlerin  yapila-
bilecesi dzel mekanlar ile gerekli titbbi donantm
ve ekipmana ihtiyag vardir. Giinfimiizde hastane-
lerde st diizey teknolojilerin kullanilabilmesi
igin iyl teknik  yapdanma ve biiyik mikrarda
linans gerekmektedir.?

“HHY Madde [1- Hasta, modern tibhi bilgi
ve teknolojinin gereklerine uygun  olarak
teshisinin  konulmasini, tedavisinin yapilmasim
ve bakimun istemek hakkina sahiptir. Tababetin
ilkelcrine  ve tababet ile ilgili mevzuat
hiikiimlerine aykiri veya aldatici mahiyette teshis
ve tedavi yapilamaz.”

“HHY Maddc 14- Personel, hastamin durue-
munun gerektirdigi tbbi Szeni gésterir. Hastanm
hayatiu kurtarmak veya saghgim korumak miim-
kiin olmadegi 1akdirde dahi, 1stirabing azaltmaya
veya dindirmeye ¢alismak zerunludur.”

7. Saglik Durwma He Hgili Bilgi Alma
Halkkr: Hastammn saghk durumu tle ilgili her tiirldi
bilgiyi szl veya yazili olarak istemeve hakki
vardir. Bilgi alma hakki, hastalarin durumlar ile
ilgili tbbi gercekleri, onerilen tbbi girsimleri ve
her bir girisimin potansivel risk veya yararlarini,
onerilen  girisimlerin  alternatifierini, tedavisiz
kalmanin sonuglanni, tan, prognoz ve tedavinin
gidigi  konularin  icerecek  sekilde  saghik
durumlarn konusunda bilgilendirilmesin:
kapsamaktadir.? Bilgi hastanm anlayaca§ sekilde
verilmelidir.

“HHY Madde 15- Hasta; saghk durumunu,
kendisine uygulanacak tibbi iglemleri, bunlarn
favdalar ve muhtemel sakincalan, alternatif tibbi
miidahale usiilleri, tedavinin kabul edilmemesi
halinde ortaya gikabilecek muhtemel sonuglan ve
hastaligin seyrir ve neticelernn kenusunda sozli
veya yazili clarak bilgi  istemek  hakkina

sahiptir....Hasta, tedavisi ile ilgilenen tabip
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disinda bhir bagka tabipten de saghk durumu
hakkinda bilgi alabilir.”

Bazen ciddi hastahklarda hasta yakiolan
kastayr korumak adima doktora tamiyr sdyleme-
mesi igin baski yapar. Doktor bazen hastasinm
kistii haberle bas edemevecefinden, gergekle
viizlesemeyecefinden ve duygusal tepki gostere-
ceginden ¢ekinerek dogruyu sByleyemez. Ancak
hastanm “hastalifint Ofrenme hakk:™ yamnda
olas: hastalik nedenteri, beklenen hastalik siireci,

var olan tedavi segenekleri, tedavinin olasi risk ve
vararlart  konusunda da “bilgilendirme hakk)”
vardir.!6

Hekimler arasmda tbbi gergefin hastaya
siylenmesi edilimi son yillarda gittikce yiksel-
mektedir. Amerika Birlesik Devletleri’nde 196]
yilinda yapilan aragbrmada hekimlerin % 88'i
kanserli hastalara gercegin sbvlenmemesi taraf-
tari iken; 1979 yilinda yapilan bir baska arag-
turmada hekimlerin % 98’inin, sdylenmesi
taraftar1 oldugunv ortaya koymustur #

Hastaya haberin uygun bir sekilde verilmesi
gnemlidir. Cok ciddi hastaliklar hastava bildi-
rilirken gu hususlara dikkat edilmelidir.1®

-Groriismenin yapilacadi ortam iyi segilmeli,
hastaya konusmanin dzel oldugun duygusu
verilmelidir. Hastann tercihine giire bilgi, valnez
basma veva hastanin yakinlan ile birlikte de
verilebilir.

- Hastamin anlayacag
malidir,

- Hastaya sorular acik ve anlagilir gekilde
sorulmalidir, '

- lletizim iki tarafli olmalidir. Bilgi verildik-
ten sonra hasta dinlenmeli ve hastanin cevabi ke-
silmemetidir. Doktor hastaya acelesi olmadigini
ve ohu dinleyebilecegini hissettirmelidir.

- Hastanin icinde bulundugu ruhsal durum
baski altina alinmamalidir.

- Hastanin endigeleri tartisilarak gercekei bir
giiven  verilmeli, ancak bu yapilirtken asin
ivimserlikten kagindmalidur.

“Madde 18- Bilgi, gercktiginde terciiman
kullanilarak, hastanin  anlavabilecegi  sckilde,
tibbi lerimler miimkiin oldegunca kullanidlmadan,
tereddiit ve siipheye yer verilmeden ve hastanin
rvhi durumuna uygun ve nazik bir ifade ile
verilir.” :

Hastanin kendi saglifi ile ilgili gergek
bilgiler: tiim aciklig 1le bilmesi kadar dogal bir
hak olamaz. {(agdas diinva degerferi gdzii ile
bakildiginda, bu olgu belirginlesmektedir. Buna
karsilik hastanin kendi sagli ile ilgili olumlu /
olumsvz hcr seyi  bilmesinin onun  sadligi
lizerinde nasil yansiyacagmin bilinmesi gerekir.
Bir hastanmn kanser oldugunu éfrenmesi onun i¢

sckilde konugul-
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diinyasinda ne tiir duygular vyandinr. Bu durum
onu, Sliimiine bile neden olakilecek bazi olumsuz
davramsiara siiriiklevebilir.

Tibbi ger¢ekle ilgili tiim Dbilgilert hastaya
soylemek, insan saghg gibi  onceden kesin bir
hilkiim  verilemevecek bir koneda mutlak  bir
kural  olamaz.  Hastanin ubbi  Kosullarma,
bedensel ve ruhsal durumuna yarar saglayabile-
cefinden emin olundugu bazi durumlarda tibbi
bilgiler hastadan saklanabilir. Ancak bu, hekime
sistemli bicimde paternalistik {babacan) bir tutum
sergilemesini, hastasimn hilme hakkinin éniine
gecmesini etik yonden hakl ¢ikartmaz. Hastanm
vercedi bilme hakki, ozerklige sayge ilkesinin bir
uzantisidir. Digerleri gibi ubbt bilgi de, hagkalan
taralindan ihial edilemeyecek. dzel yasam alam
ile ilgili bir kenudur#

Bazi ozel dorumlarda hastaya saglifn ile
ilgili bilgi verilmesi hastamin iyiligine, yaranna
olmayabilir. Oltimeil hastalklann tamsimin soy-
lenmesi  hekim-hasta iligkileri konusunda ¢n
dnemli problemlerden biridir. Hastahifiimin kétii
sonuglanacagi  beklentisi olan  hastalarda  hile
oliimeiil hastalik tamsi sok yaraur. Kanser gibi
olimelll hastahklar, bireyin yasaminin akigim
bozmakta ve yasamm ciddi tehdit etmektedir.
Yasami tehdit eden bir hastalik, hastada ileriye
vonelik yagam yoriingesini bozar.10

Bazen hasta da hastahi@ ile ilgili olarak
kendisine veya yakinlarna bilgi verilmemesini
isteyehtlir. Bu da hasta hakki olarak kabul edilir,

“HHY Madde |9- Hastamin manevi yapisi
iizerinde [ena tesir yapmak suretiyle hastalifm
artmag) ihtimalinin bulunmas: ve hastalifin scy-
rinin ve sonucunun vahim gériilmesi hallerinde,
teghisin saklanmasi caizdir...”

“HHY Madde 20- llgili meveval hiikiim-
lerine ve hastaligin mahiyetine gore yetkili merei-
lerce alinacak tedbirlerin gercktirdigi halier disin-
da; hasta, saghk durumu hakkinda kendisine veya
atlesine wveya yakinlarina bilgi verilmemesini
istevehilir.” )

8. Kavitlar: Inceleme ve Diizeltine Halike :
Hastalar; tam, tedavi ve bakunlar ile ilgili kayit-
lara, difer dosvalara, teknik kayulara ve tibbi
dosyalarina bakabilmek ve kendi dosyalanimn
kopyalarmi alabilme hakkina sahipfir. Hastalar
kendileri ile ilgili tibbi ve kisisel bilgilerin uy-
gunsuz, eksik ve ¢ift anlaml olmas: veya tam, te-
davi wve balam amac ile ilgiii  olmamast
duramunda da bu hilgilerin diizeltilmesini isteme,
daha agik hale getirmie hakkina sahiptir.

Bazi ayncalhiklh durumlarda, efier bilginin
aciklanmasinin hastanin vasamina veya sagiifina
ciddi bigimde zarar verecegine inanmak igin
giiclii nedenler varsa, bilgi gizlenehilir.'?

HARORLI, AKGLLL

“HHY Madde 16- Hasta, saghk durunu ile
ilgili bilgiler bulunan dosyay:r ve kaystlan,
dogrudan veya veckili veya kanuni temsilcisi
vasitast ile inceleyebilir ve bir surctini alabilir.
Bu kayitlar, sadece hastanin tedavisi ile dogrudan
ilgili elanlar tarafindan girilebilir,”

DMairemivete  Saygr  Gésterflmesi  ve
Biigilerin Gizhi Twulmase Hakkr @ Ozel hukuk
kisinin dzel vasamin gizlilik alant savar ve korur,
Kisi gizli ve sir delu dinyasint ancak diledigi
bicimlerde, diledigi oranlarda, diledigi kimsclerle
paylasir. Hastamin gizlilige vygon bir ortamda her
tirlii  saglik hizmetini almaya hakki vardir,
Hastamn sagh@i ile ilgili kayit ve goriismelerin
gizli tutulmasint isteme hakki vardir.

Hipokrat’tan beri tip mesleginin en &nemli
ilkelerinden birisi hastalara sayp:dir. Hastalar
ancak yeterli olgiide given duyduklar hekimlere
veya sagltk personeline dofru bilgi verirler.
Guntimiizde hasta verilerinin bilgisayar ortamina
yiiklenmesi, sigorta kurvluglarnnin hastalara ait
bilgileri paylasma istemeleri gibi sorunlar
nedeniyle, mahremiyet ve o7el hayata sayg: hakki
ayrit:h hale getirilmistir. Bu hakkin temelinde
hastamn saglik durumu, ttbbi durumu, tanisi,
prognozu, tedavisi ve Kisiye oOzcl difer tim
bilgilerin “Hastanin &limiinden sonra bile gizli
olarak korunmahdir™ ilkesi yatmakladir. Hastava
ait bilgiler, yalmzea hastamin agik izni veya
mahkemenin kesin istegi lizerine agiklanabilir.
Bu kosullar disinda hastamin yakinlar igin saghik
riski bulunan durumlarda ve konsiiltasyon icin
baska bir saghk personelinden yardin istendi-
ginde hastaya ail bilgiler paylasilabilir.?

Yiirtictilen bir  bilimsel arasurma, idari
denetleme, mali denctleme, program deferlen-
dirme va da benzeri bir ¢alisma icin, hastalara ait
bilgiler verildiginde ya da aktarildiginda, verilen
bilgi dogrudan ya da dolayll olarak hastaya ait
kitnlik bilgilerini icermemelidir ?

Hangi bilgilerin sir oldufunun belirlenmesi
bir deger sorunucur, Genel olarak toplumuon
ayiplamasina, liksinmesine yol agan veya hasta-
mn ekonomik durum ve geleceini etkileyen.
saklanmasinda yarar bulunan hilgi ve olaylar
s’ olarak niteleme olanad daima vardird
Hastamn kimligine ait bilgiler korunmalidir,

Hastaya ait gizli bilgiler ancak hastanin acik
izninin olmasi, yasada acikea belirtilmesi veya
mahkemenin kesin istefi izerine agiklanabilir,
Hastanin agik onayi olmadikca hastaya ait bilgiler
diger safhk c¢alisaniarna, bilmeieri zorunly
cldugunda ve gerektigi kadar agiklanir.!?

Hastarun kimligini ele verebilecek tiim ve-
tiler korunmahdir. Bu koruma, verilerin saklan-
ma bigimine uygun olarak diizenlemmelidir.
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Kimligi belli edebilecek veri niteligindeki vient
vapilan da benzer bigimde korunmalidur. Hastaya
ait bilgilerin hekim tarafindan gizli tutulmas: “sir
saklama™ olarak Hipokrat™tan beri devam ctimck-
tedir. Ancak saglik hizmetlerinin giiniimiizde bir
ckip larafindan verilmesi bu etik &fevi zora
sokmaktadir. Tibbi kayitlar sadece hckimlerin
elinde degildir. Bununla birlikte haslaya ait bilgi-
lerin gizliliginin saglanmas1 etk bir sorum-
luluktur, Etik yonden incelcnmesi gereken, bu
gizlilikten vazge¢menin hangi durumlarda kabul
edilebilecegidir, Giiniimirzde hastane ve saglik
kayitlatinin bifgisavar sistemine yiiklenmesi de
dikkat 1toplayan yeni bir sorun  grubunu
olusturmaktadir. Bu  kayitlara  herhangi  bir
bigimde giri]meqi hastamin dzel yasam hakkim
zedelemekiedir 4

Cegitli nedenlerle hastaya ait tibbi bilgilerin
actklanmasina gerek oldugunda, hastamn buna
izin vermesi kugkusuz hekimi rabatlatr. Ancak
aksi duramlarda ne vapilmaliir. Bazen kiginin
kendi saghg ile ilgili bilgiler valnizca kendisini
ilgilendirmez. Esinin, yakinlarinin v¢ hatla hazen
toplumun  da  konuyla ilgili bilgilenditilmesi
gerekir. Ornegin, ATDS gibi bulasict bir hastalik
durumunda hastamn giziiligine istinaden kekimin
bunu gizli tutmasi kabul edilemez ve toplum
yararin zarar gérmesi durumunda bile hastaya
ait bilgilerin mutlak gizliligi s6z konusu olamaz 4

“HHY Madde 21- Hastanin, mahremiyetine
saygl gosterilmesi esastir. Hasta mahremiyetinin
korunmasmi agikca talep de edcbilir. Her tiivli
nhbi miidahale, hastanin mahremiyeftine sayg
gtsterilmek suretiyle icra edilir. Mahremiyete
saygl gosterilmesi ve bunu istemek hakk;

a) Hastanin, saghk durumu ile ilgili tbbi
degerlendirmelerin gizlilik igerisinde
yiriitiilmesini,

b) Muayenenin, teshlsul tedavinin ve hasta
ile dogrudan lemasi gercktiren diger islemlerin
makul bir gizlilik ortaminda gergcklcgtirjlmesini,

c) Tibben sakinca olmayan haflerde vanmda
bir yakminin bulunmasing izin verilmesini,

dy Tedavisi ile degrudan ilgili olmayan
kimselerin, tibbi miidahale sirasinda
hulunmarasini,

e) Hastalifin  mahiyeti gerektirmedikge
hastanin gahsi ve ailevi hayatina miidahale
edilmemesini,

£y Sdgj[lk harcamalarinin kaynagimn gizh
tutulmasini, kapsar., Olim olayi, mahremivetin
bozulmast hakkint vermez. Efitim verilen saglik
kurum ve kuruluglarinda, hastann tedavisi ile
dofrudan ilgili ofmayanlarin tbbi miidahale
sirasinda bulunmasi gerekli ise; dnceden veya
ledavi srasinda bunun i¢in hastanin ayrica rizasi
alingr”

HARQRLL, AKGTIL

"HHY Madde 23- Saghk hizmetinin
verilmesi sebebivle edinilen bilgiler, kanun ile
miisaade ediien haller disinda, hichir sekilde
aciklanamaz...” .

10, Tibhi Midahalede Hastamn Rizasiun
Alintnast Hakke (Avdinfanimes Onam- Aydindaiil-
muy Hastamn Onayrj @ Hukuk siste- minde hig
kimsenin bir baskasinin yasami iizerinde bir
tasarrufta bulunmaya hakk: yoktur.!® Hastanin
hilgilendirilmis {aydmlatdmig) onayr her tilii
girisimin 8n kosuludur. Hastamin herhangi bir
tibbi islem va da tedavive baslanil- madan tnce
onayuun alinmasini bekleme hakki vardir, Tibbi
miidahaleler insanmn kigilik hakkr kapsamindaki
yasam ve saghigmi  yakindan  idgi-  lendirir.
Bunlarin gergeklestirilmesine karar verme yeikisi
doktora veya bir kamu kurulusu emrine degil,
hastaya aittir. Rizamin verilmesi ile doktorun
iradesi ortadan kalkmakla, hastanin iradesi onun
yerine gegmektedir.” Bupun igin hastaya herhangi
bir miidahalede bulunmadan once, konu hakkinda
bilgilendirilmis ve izninin alinnus olmasi gerekir.
Bunun en etkili yolu  avdinlatliug onam
uygulamasidir. Aydin- latilmg onam, hastamun
kendisine  uvgutanacak tant  ve  tedavi
yontemlerinin - kapsamini,  yarar-  Janm,  olas)
istenmeyen sonuglaniny, 58z konnsu ydnteme
alternatif olahilecek diger yvontemleri ve bunlarin

vapisal ve sonugsal dzetliklerini  bilerck bu
uygulamayi kabul etmesidir,!! ‘
Aydinlattlmis onam, hekimin, hastasinin

ozerklige sayg gostermesinin en dnemli boyut-
larindan birisidir. Her ne kadar hastanin tibbi
mudabale igin, Usti orlik va da ack onaymn
alinmas eski bir olgu ve Snemli bir etik unsur
olsa da, burada sozit edilen ayvdinlatilmiz onam
kavraminin  vardifn farkh nokta, tibbi karara
hastanin da katlimimin saglanmasi; hekimin hasta
ile ishirtigine girmesidir,

Hastanim bilinci kapali ise ya da ba§kd bir
nedenle isteklerini belirtemiyorsa, hasta resit
defilse ya da herhangi bir aedenle yasal olm‘ak
yeterliligi olmadifina karar verilmisse ayvdinla-
tilmig onam. olanaklar olciisiinde yasal olarak
saptanan temsilciden alinmahdir. Eger hasta yasal
veterliligi olmadig1 haide akiler kararlar vere- -
biliyvorsa, onun kararlara saygr gésterilmelidir.
Bu durumda hastamn kendisine ait bilgilerin
yasal temsilcisinden gizlenmesini isteme hakki
vardir,

Yasal temsilci bulunmuyorsa ve tibbi giri-
simin acil olarak vapimasi gerekivorsa, hastamn
onami varsayuabilir.!2 Hastanin iradesini beyan
etmesinin  mimkiin olmadifi ve acilen tibbi
girisim yapimast gereken durumiarda, daha
onceden bu girigsimi reddettifini gdsteren bir
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aciklamas)  yoksa, hastanm oldugu
varsaylir ve girigim yapilabilir.?

Eger hekim, bir tedavinin hasianin yararina
otdufuna disiiniiyor, ancak hastanim yasal lem-
silcisi - veya  hastanin - yetkilendirdigi  kigi bu
tedaviyi reddediyorsa, hekim bu karari ilgili yasal
kurumlara ve kurullara eotiirerek tarfigiimasing
sadlamalidir. Acil durumlarda hekim, hastamm
yararma aldugunu diisiindiigii bigimde davramr.!?

Hayat1 ve hayati organlardan birisini chdit
eden aci! haller ile miidahule bagladiktan sonra
tibhi ybnden tedavinin kesilmesinde sakinca
bulenan haller haricinde, hasta tarafimdan rizanin
her zaman geri almmast miimkundiir7

Hasta onamini zorlayict ctkilerin alunda
kalmadan serbestge belirtebilmelidir. Bunun igin
de hastanin bask: alninda kalmamasi gerekir,
Burada hekimin hastanin vereccgi kararda baski
vapmamas: ve girigilecek tbbi uygelama hakkin-
da hastay! veterinee bilgilendirmesi gerekir.”

Hastadan alman iznin gegerli olmast i¢in su
husnslara dikkat etmek gevekir:

Onam hasla yeterince aydmiatildiktan sonra
ve hastanin serbest ivadesi ile alinmahdir, yazil
veya sozli almabilir. Ancak szl onam gahitler
huzurunda olursa ispati miimkiindiir. Onamin
miicdahaleden &nce almmas, gerekir. Ayrica
verilen bu onamin hasta taralindan geri alinma-
mis olmasina da dikkat edilmelidir. Onam) vere-
nin ehil olmast gerekir. Verilen onamin hukuka
ve ahlaka aykin olmamasi gerekir® Hastanimn
onan  hangi konuya iliskin ise, hekiminde
eylemini bu konuda gergeklestirmesi gerekir.

“HHY Madde 22- Kanunda gdsterilen
istisnalar hari¢ olmak zcre, kimse, rizas) olmak-
sizin ve verdigi nizaya uygun clmayan bir sekilde
1bbi ameliyeye tabi tutulamaz.

“HHY Madde 24- Tibbi miidahalelerde
hastanin nzasi gerekir. Hasta kiictik veva mahcur
ise velisinden veya vasisinden izin  alimr.
Hastamun, velisinin veya vasisinin olmadigl veya
hazir bulunamadigl veya hastanen ifade giiciiniin
olmadi g1 hallerde, bu sart aranmaz...”

“HHY Madde 28- Mevzuatin Ongordiigil
istisnalar diginda, nza herhangi bir sekle bagl
degildir, Hukuka ve ahlaka aykir olarak alman
nza hitkdmsiizdir ve bu sekilde alinan nizaya
dayvamlarak miidahalede bulunulamaz.”

11. Tedavivi Reddetme ve Durdurmea Hakkr:
Mental olarak yeterfi olan erigkin haslalarin kendi
yazgisini saptama, kendisiyle ilgili Gzgiiree karar
verme hakkr vardir, Yasalana izin verdigi dlgiide,
tani v¢ tedavi yontemlerini kabul ya da reddetme
ve bunlarin sonucundan haberdar olniak igin hilgi
alma hakki vardir. Hekim, hastayr verdigi
kararlarin sonuglan konusunda bilgilendirmelidir.

Onayl

HARORILI, AKGUL

Hastanin, incelemelerin ve tedavinin amacmu,
olas! sonuclarim ve efier onam vermezse bunun
etkilerinin  neler olacagim  agikea  anjamas)
gerekir.!2

Avrica hastamn, ziyaretgileri, hastane ile
resmen iliskisi olmayan Kisileri, hastane ilc
resmen iliskisi olan, fakat hastanin bakim ve
tedavisi ile dircke ilgili olmayan kisileri, sosyal
calisanlan reddetme hakky vardir. Ayni sekilde
hastamn  kayitlarinm  ¢ogaltiimasim  reddetme
hakkr vardir,1¢

Hastanm istemine kargin tam ve tedavi
yintemlerinin uygulanmasi, ancak yasalarm zel
olarak izin verdigl ve up ctiginin kurallarina uyan
¢ok ender durumlarda 567 konusu olabilir.?

“HHY Madde 25- Kanunen zorunlu olan
halier cisinda ve dogabilecek clumsuz sonuglarin
sorumlufupu hastaya ait olmak izere, hasta ken-
disine uygulanmast planlanan veya uygulanmakta
olan ledaviyi reddetmek veya durdurulmasmt
istemek hakkina sahiptir. Bu halde, tedavinin
uyguianmamasindan dogacak sonuglann hastaya
veya kanuni temsilcilerine veyahut yakmlarina
anlahimasi ve bunu gbsteren yazili belge alinmas
gerekir. Bu hakkin kullamimasi, hastanm saglik
kurulusuna tekrar miiracaatinda hasta aleyhine
kullantlamaz.”

12, Tibbi Arastirmalarda Riza : Hastamn
dogrudan kendi yararina clmayan egitim amacli
ubbi islemleri kabul etmemcye hakki vardir,
Hastalartn onayinm hayati 6neme sahip oldugu
bir konu da klinik arasturmalardir. Hastanim
bilgilendiriimis onayin bilimsel aragtirmalara
dahil edilmesi gerekir. Bu onay mutlaka yazih
olmahdir. Bilimsel arasurma protokollerinin
uygun ctik kurul onayr iglemlerinden gegirilmesi
gereklidir.? Yapilacak arastirmalarn  kapsami,
amaci, 7arar ve tehlikeleri, goniiliillere fam ve
yaeill olarak anlaiilir.

“HHY Madde 32- Hi¢ kimse: Bakanl:fin
izni ve kendi nzasi bulunmaksizin, tecribe, aras-
trma veya egitim amagh hicbir nbbi mildahale
konusu yapilamaz...”

“HHY Madde 33- Arastiwmalarda, géniil-
fiintin safhgima ve difer kisilik haklanna zarar
verilmemesi i¢in gereker: biitlin tedbirler almir...”

“HHY Madde 34- Tibbi arastirma hakkinda
yeterince bilgilendirilmis olan gondlliinin rizasi-
mn maddi veya manevi hicbir baski altnda
olmaksizin, tamamen serbest iradesine dayanila-
rak alinmasma azami ihtimam gosterilir, Trbbi
arastirmalarda nza yazih sekil sartina tabidir.”

“HHY Madde 35- Resit ve miimeyyiz
olmayantara, kendilerine faydasi olmadan, sirf
tibbi arastirma amaci giiden tibbi midahaleler
higbir surette tatbik edilemez...”
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13. Giivenligin Saglanmasi isteme Hald :
Hastamin giivenli. her tiirlil hijyenik sartlar sag-
lanmis, giiriiltii ve rahatsiz edici biitiim ctkenleyin
ortadan kaldirldign bir ortamda saghk hizmeti
almaya hakk: vardir.

“HHY Madde 37- Herkesin, saghk kurum
ve kurnluslarinda givenlik iginde olmay bek-
leme ve bunu istemek haklarn vardir. Biitiin saghk
kurum ve kuruluslar, hastalann ve ziyarelci ve
refakatci gibi vakinlarmin can ve mal giiven-
tiklerinin korunmast ve saglanmast igin gerekli
tedbirleri almak zorundadirlar...”

14. Bayvuru (Sikavette Bulunna) Hakke
Hasta haklarinn saglik hizmeti siirecinde diizen-
leyici bir rol oynayabilmesi i¢in bu haklarin ihlal:
dirumunda hastalarm uvgun basvuru mekaniz-
malarma sahip olmas1 gereklidir, Aksi durumda
hasta haklari bildirseleri giizel yazilmig, ama
pratie ctkisi olmayan metinler olarak kalitlar.
Hastalar haklarina sayg gosterilmedigini diigiin-
diikierinde mahkemelere bagvurmanin yani sira,
hastanedeki bagimsiz hasta haklan koruyuecu
komitelere Tabip Odalarnna da bagvurabilmelidir.
Hasta haktan ile ilgili kuruluglarn, hastanin en
uygun nasil hareketr etmesi konusunda danig-
manlik yapmasi, gerckirse yardinda bulunmas:
gereklidir. Hastalann sikayetlerinin degerlendiril-
mesine ve sonug hakkinda bilgilendirilmeye
hakki vardir.®

SONUC

Hasta hakian iilkemizde az bilinen kenu-
lardan birisidir. Bu makaleyi haziftamamizin
gayesi: ilkemizde 1998 yilinda yaymlanarak
yiriiriige giren “Hasta Haklan Yonetmetegi™
cergevesinde, hasta haklarn konusunda toplumu
bilgilendirmektir. Toplumun bu konuda aydinlan-
masimi ve haklann  uygulanmasim  saglamak,
hagta hekimler olmak iizere tiim saghk cabigan-
larnn etik gorevlerindendir.
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