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Abstract

Ulkemiz saglik hizmetlerinde hasta haklar1 uygulamalar ilk kez
yaptirimlariyla birlikte, Saghk Bakanligi Tedavi Hizmetleri Genel
Miidiirliigii tarafindan yayimlanan hasta haklar1 yonergeleri ile giindeme
gelmistir. Ekim 2003 tarihinde yiriirliige giren “Saglik Tesislerinde
Hasta Haklann Uygulamalarina Dair Yo6nerge” ve yenilenmis bigimiyle
Nisan 2005°te yayimlanan “Hasta Haklar1 Uygulama Y6nergesi”, saglk
kurumlarinda hasta haklarini uygulamaya gegirmek amacini tagimakta-
dir. Ozellikle ilk yonergenin devami niteligindeki ikinci yonerge, hasta
haklar1 uygulamalarini yayginlastirmak ve standart hale getirmek iizere
hazirlanmis bir metindir. Bu yonergeler ile Saglik Bakanligi'na bagh
kurumlarda hasta haklarma iliskin uygulamalar, gerek hastalar gerekse
saglik calisanlari agisindan ilk kez agik bigimde saglik hizmetlerinde yer
almaya baglamistir. Bu yazida Saglik Bakanligi Hasta Haklar1 Uygulama
Yonergesi, Hasta Haklar1 Yonetmeligi (HHY) ile iliskisi icerisinde ele
alinarak tanitilmakta ve tip etigi ilkeleri agisindan degerlendirilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hasta haklari, tip etigi ilkeleri
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Patient rights were introduced with legal enforcements for the
first time in our country with patient rights directives published by
Health Ministry Treatment Services Directorate. “The Directive for
Practice of Patient Rigts in Health Institutions” dated october 2003,
and its renewed version, “The Directive for Practice of Patient Rights”
dated April 2005 aim to put into pratice the patient rigths. Especially
the latter was prepared to standardize and to spread the rights all over
the country. With these directives, patient rigths were put into practice
explicitly for the first time both for patients and for health workers. In
this study, The Directive for Practice of Patient Rights of Health
Ministry is introduced in relation to Statute of Patient Rights and
evaluated according to principles of medical ethics.

Key Words: Patient rights, principles of medical ethics

iinyada hasta haklar1 70’li yillarda giindeme gel-

mis, 80’11 yillarda uluslararasi alana taginmig, 90’11

yillarda yasal diizenlemelerde yaygin bigimde yer
almaya baglamig ve giiniimiizde uygulamaya iliskin ayrintili
protokoller gelistirilmeye baglanmistir. Bu gelisim ¢izgisi
rasyonel dinamikleriyle degerlendirildiginde, hasta haklari-
nin giindeme gelisinin, ekonomik yapisal degisikliklerle ve
modern teknolojinin saglik hizmetlerine yansimasiyla Ortiis-
tiigll goriiliir. Saglik hizmetlerindeki yapisal degisikliklerin
olusturdugu zemin, diinyada ve tilkemizde hasta haklariyla
ilgili diizenlemelerin temelini olusturmaktadir.

Ulkemiz saglik hizmetlerinde hasta haklari uygulama-
lar1 ilk kez yaptirimlartyla birlikte, Saglik Bakanlig1 Tedavi
Hizmetleri Genel Miidiirliigli tarafindan yayimlanan hasta
haklar1 yonergeleri ile glindeme gelmistir. Ekim 2003
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tarihinde yiiriirliige giren “Saglik Tesislerinde Hasta Hak-
lar1 Uygulamalarina Dair Yonerge” ve yenilenmis bi¢imiy-
le Nisan 2005’te yayimlanan “Hasta Haklar1 Uygulama
Yonergesi”, saglik kurumlarinda hasta haklarini uygula-
maya gegirmek amacim tagimaktadir. Ozellikle ilk ydner-
genin devamu niteligindeki ikinci yonerge, hasta haklar
uygulamalarin1 yayginlagtirmak ve standart hale getirmek
lizere hazirlanmis bir metindir. Bu yonergeler ile Saglik
Bakanligi'na bagli kurumlarda hasta haklarina iliskin uygu-
lamalar, gerek hastalar gerekse saglik calisanlari agisindan
ilk kez acik bigimde saglik hizmetlerinde yer almaya bas-
lamistir. Bu yazida Saglik Bakanligi Hasta Haklar1 Uygu-
lama Yonergesi, Hasta Haklar1 Yonetmeligi (HHY) ile
iliskisi igerisinde ele alinarak tanitilmakta ve tip etigi ilke-
leri agisindan degerlendirilmektedir.

HHY’nin Uygulamadaki Durumu
1998 yilinda yayimlanan ve uluslararasi belgelere
baglh kalinarak diizenlenmis olan HHY ile hasta haklarinin
uygulanmasi igin saglik kurumlarina ve saglik ¢alisanlarina
cesitli sorumluluklar yiiklenmistir. Ancak HHY de, hasta
haklarinin neler oldugu agik¢a yer almasina karsin, bu
konuda saglik kurumlarinin sorumluluklarin neler oldugu
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ve bunlarin nasil yerine getirilecegi net olarak tanimlan-
mamigtir. Konuyla ilgili tek madde olan m.48'de, “Saglik
kurum ve kuruluslarmin yetkilileri; bu Yonetmelik'te ve
diger mevzuatta belirtilen hasta haklarinin lafzina ve ruhu-
na uygun olarak kullanilabilmesine yardimci olmak amact
ile bu Yonetmelik'te gosterilen “hasta haklari”n1 bir liste,
tabela veya brosiir haline getirerek, bunlari saglik kurum ve
kurulusunun, hastalar, personel ve ziyaretciler tarafindan
kolayca ulasilip okunabilecek uygun yerlerinde bulundur-
mak da dahil olmak iizere, gereken biitiin tedbirleri almakla
miikellef ve yetkilidir” diye belirtilmistir. Buna, hastanin
saglik hizmetiyle ilgili bilgi alma hakkini diizenleyen m.7
ile deginilen hastaya bilgi verme sorumlulugu eklenebilir.
HHY ile genel olarak hasta haklartyla ilgili gerekli tim
onlemler yiikiimliilik olarak getirilirken, kurumlar tarafin-
dan uygulamaya konulan yalnizca maddenin agik tarif
igeren kismi olmus, bu da sinirli oranda yasama gegirilmis-
tir; Saglik Bakanligi'ma bagh kurumlarm bir kismma, Il
Saglik Miidiirliikleri tarafindan hazirlanan ve HHY madde-
lerini iceren Hasta Haklar1 Panolar1 dagitilmistir. Ozel
saglik kurumlarinda da hasta haklar1 ¢ok sinirli kapsamda
uygulamaya konulmus, az sayida 6zel saglik kurumunda
biiro olusturulmus ve haklarin yasama gecirilmesi icin
onlemler alinmustir.” Sonug olarak HHY "nin getirdigi yii-
kiimliiliik ve 6nlemler sembolik bir diizeyde kalmis, saglik
hizmetleri igerisinde hasta haklar1 konusunda yaygin bir
tanitm ve uygulama saglanamamigstir. Ayrica konunun
taraflari olan hastalarda ve saglik ¢alisanlarinda hasta hak-
lar1 konusunda yanilgilar ve bilgi eksiklikleri devam etmis-
tir. Hekimlerin HHY ile ilgili haberlilik ve bilgi diizeylerini
ortaya koymak amacryla Dokuz Eyliil Universitesi Hasta-
nesi’'nde yapilan ¢alismada, katilimcilarin ¢ogunun (%77)
Yonetmelik’i okumadiklari gérﬁlmﬁstﬁr.2 Benzer bigimde,
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi’nde uzmanlik egitimi
alan tlim arastirma gorevlileri ile yapilan hizmet i¢i egitim-
de, ozellikle hastalarin bilgilendirilme haklar1 oldugunun
yeterince bilinmedigi ortaya konulmustur.’

Hasta Haklar1 Uygulama Yonergesi

Saglik hizmetlerinde hasta haklariyla ilgili mevcut du-
rum saglik hizmeti verilen her yerde kurumsal ve kalici
diizenlemeleri gerekli kilmakta iken, Saglik Bakanhii, sozii
edilen yonergeler ile hasta haklari konusunda kendi kurum-
sal sorumlulugunu yerine getirmek iizere adim atmig ve bir
anlamda kendi protokoliinii olusturmustur. Ekim 2003 tari-
hinde Saghk Bakanlig1 Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii
tarafindan yayimlanan Saglik Tesislerinde Hasta Haklar
Uygulamalarina Dair Yo6nerge’nin temel yaklagim ilgili
genelgede, “kurum veya ¢aligsan odakli hizmet sunumundan
hasta odakli hizmet sunumuna gegilmesi” olarak belirtilmek-
te ve bu amagla yeni kurul ve birimler olusturulmasi 6ng6-
riilmektedir. 21. ylizyilda tibbin bir ¢ok farkli alaninda yer-
lesmeye baglayan hasta merkezli yaklagim, ‘saglik hizmetle-
rinde hastanin gereksinimlerinin, isteklerinin, tercihlerinin
g6z 6niine alinmas:” olarak tanimlanmaktadir.*
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Bu ilk metnin devamu niteligindeki Hasta Haklar1 Uy-
gulama Yonergesi, Nisan 2005 tarihinde yayimlanmigtir.
Yonerge’deki degisiklikler, uygulamanmn pilot uygulama
kapsamindan ¢ikarilarak temel saglik hizmetlerine ve iilke
geneline yayilmasina iligkindir. Yonerge’nin yasal dayanagi
HHY dir. Dolayistyla Yonerge, HHY de tanimlanan hakla-
rin korunmasi ve ihlali durumunda hastanmn hakkini aramasi
icin gerekli 6rgiitlenmenin olusturulmasini amaglamaktadir.

Amac, Kapsam ve Tanimlar A¢isindan Yonerge

Yonerge’nin amaci; “Saglik tesislerinde yasanan, has-
ta haklari ihlalleri ile bunlara bagli ortaya ¢ikan sorunlarin
onlenmesi, saglik hizmetlerinin kalitesinin artirilmasi,
saglik hizmetlerinin insan onuruna yakisir bicimde sunul-
masi ile hastalarin hak ihlallerinden korunabilmesine ve
gerektiginde hukuki korunma yollarimi fiilen kullanabilme-
sine dair esas ve usulleri belirlemektir” bigiminde belirtil-
mektedir. Amag bu haliyle HHY ile biiyiik oranda benzes-
mektedir. Bir farklilik olarak, HHY’de hasta haklar1 “temel
insan haklarinin saglik hizmetleri sahasindaki yansimasi
olan ve bagta Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi’nda, diger
mevzuatta ve milletleraras1 hukuki metinlerde kabul edilen
hasta haklar1” bi¢iminde tanimlanmakta, Yonerge’de ise
hasta haklari, TBMM tarafindan kabul edilen uluslararasi
sozlesmeler ve ulusal mevzuatla smirli tutulmaktadir.
Hasta haklar1 esasen ilk yonerge’de HHY deki bicimiyle
tanimlanmis ise de, ikinci yonergede tanim daraltilmigtir.
Yonergeler arasindaki dnemli bir fark da, ilk yonergede
“hasta” kavraminin “saglik hizmeti alan kimse” bi¢iminde
tanimlanmig bulunmasidir. Bu tanimlama, saglik hizmetle-
rini koruyucu, gelistirici, gereginde tedavi edici ve esen-
lendirici olarak tamimlayan ve biitiincil ele alan ¢agdas
anlayigla uyumludur. Ancak ikinci yonergede ‘“hasta”
kavrami tanimlanmamaigtir.

Kapsam agisindan, HHY kamu ve 6zel biitiin kurum ve
kuruluslari, bu kurum ve kuruluslarda veya bunlarm disinda
hizmete katilan her kademedeki ve tinvandaki ilgilileri ve
hizmetten faydalanma hakkina sahip olan biitiin bireyleri
icermektedir. Yonerge ise, sadece Saghk Bakanlii'na bagl
saglik kurum ve kuruluslarin1 kapsamakta, 6zel saglik kuru-
luglarin1 baglamamaktadir. Bu durum Yo&nerge nin bir ku-
rumsal uygulama protokolu olmasi ile aciklanabilir.

Yonerge’nin Icerigi
Yonerge’nin igerigi temel olarak, hasta haklarinin ko-
runmast ve haklarin ihlali durumunda devreye girecek olan
basvuru mekanizmalarinin olusturulmasina yoneliktir. Bu
amacla Yonerge’de asagida isimleri bulunan birimler olus-
turulmus, gorevleri ve yapilari tanimlanmigtir:

e Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii Hasta Haklar
Subesi

e Hasta Haklari {1 Koordinatdrliigii
e Hastane Hasta Haklar1 Kurulu ve Hasta Haklar Bi-
rimi

Turkiye Klinikleri J Med Ethics 2005, 13
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e Hasta Haklar fletisim Birimi

e Ayakta teshis ve tedavi yapan saglik kurum ve kuru-
luslar1 Hasta Haklar1 Kurullar, Birimleri ve Iletisim Birimleri

e Saglik Grup Baskanli§1 bulunmayan il merkezlerin-
de olusturulacak Hasta Haklar1 Kurullar1 ve Hasta Haklar1
Birimleri

Hasta Haklar1 Subesi, hasta haklar1 uygulamalarinina
yonelik projeler tiretmek, saglik caliganlari ve hastalara
verilecek egitimlerin esgiidiimiinii saglamak, tanitim ve
bilgilendirme faaliyetlerinde bulunmak ve uygulamalari
degerlendirmek gibi ¢esitli bashklarda gorevlere sahiptir. il
Koordinatorliigii'ne ise, ildeki tiim kurul ve birim gorevlileri
i¢in egitim toplantilar1 diizenlemek, ‘Hekim Se¢gme Uygula-
mas’nin esglidiimiinii saglamak, Hasta Haklar1 Birimleri
aracilifiyla ulastirilan evraklar arsivlemek ve dolagimini
saglamak, hasta haklari uygulamalarinin gelistirilmesi i¢in
yetkililerle isbirligi yaparak arac-gere¢ saglamak, goreviyle
ilgili bilimsel toplantilara katilmak ve il ¢apinda hasta hakla-
1 uygulamalarinin baglatilmast i¢in plan hazirlamak ve
denetlemek gorevleri verilmistir. Koordinatorlerin hasta
haklariyla ilgili hizmetlerin hem organizasyonu, hem de
egitim siirecleriyle ilgili olmalar1 gerekmektedir.

Hastane Hasta Haklar1 Kurulu’nun yapis1 ve gorevle-
rinden s6z etmek, hasta haklar uygulamalarinin alanda
nasil gerceklesecegine iliskin fikir vermesi agisindan uy-
gun olacaktir. Kurul, agagidaki tiyelerden olugmaktadir:

e Bagkan: Kalite hizmetlerinden sorumlu bashekim
yardimcist

e Hasta Haklar1 Birim sorumlusu

e Hakkinda bagvuruda bulunulan saglik ¢alisaninin
birim sorumlusu

e Hasta haklar1 konusunda faaliyet gdsteren sivil top-
lum kurulusu temsilcisi

e Varsa hastanin avukati
e Yetkili sendika temsilcisi
e Valilik’in belirleyecegi bir vatandas

e i1 Genel Meclisi iiyeleri arasindan Vali tarafindan
secilecek bir iiye

Kurul’un yapisinda ilk dikkat ¢eken ozellik, bagvuru-
da bulunan hastanin iiyeler arasinda yer almiyor olusudur.
Hastanin avukatinin katilabilecegini belirten maddede,
parantez iginde hasta veya yakininin isterlerse Kurul top-
lantisina  girerek {iyeleri bilgilendirebilecekleri, ancak
oylamaya katilamayacaklar1 belirtilmektedir. Hastanin
Hasta Haklar1 Birimi’ne yaptig1 bagvurunun yeterli olacagi
diisiiniilmiis olsa gerektir. Ancak Kurul m.13’te belirtildigi
gibi bir karar organmi degil, goriis olusturan bir organdir;
dolayisiyla hasta ve/veya yakininin Kurul’un asil iiyelerin-
den biri olmasi, hem hastanin kendi goriisiinii ifade ede-
bilmesini saglayacak, hem de ‘hasta odakli hizmet sunu-
mu’ yaklagimi agisindan daha uygun olacaktir.
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Kurul yapisinda dikkat ¢eken diger bir 6zellik, liyeler
arasinda sivil toplum kurulusu temsilcisi, sendika temsilcisi,
Yonerge’deki ifadeyle ‘saglik hizmetleri veya sosyal hizmet-
ler alaninda temayiiz etmis’ bir vatandas ve il genel mecli-
sinden bir iiye bulunmasidir. Bu yapi, toplum katilimini bir
bi¢imde saglamay1 amaclamakta ve bu agidan yabanci {ilke-
lerdeki etik kurullarin yapis: ile benzesmektedir. Bununla
beraber sendika temsilcisi digindaki iiyelerin Valilik¢e belir-
lenecek olmasi, uygulamanin ozerkligi konusunda kaygi
uyandirmaktadir. Haklarla ilgili uygulamalarin toplumun her
kesiminden katilima ve 6zerklige ihtiyaci vardir ve uygula-
malarin idari yapilarla iliskileri, toplum katilimi1 konusunda
engelleri kaldiracak sekilde kurulmalidir.

Yonerge’de Kurul’un gorevleri, hasta haklar1 uygu-
lamalarin1  gergeklestirmek, haklarin gelistirilmesi igin
onerilerde bulunmak ve basvuru dosyalarini degerlendir-
mek bi¢iminde tanimlanmaktadir. Kurul bagvuru dosyasini
hak ihlali agisindan degerlendirip yonetime gorils sunmak-
la yiikiimliidiir. Kurul’un pozisyonu, karar verici olmaktan
cok yonetimin karar almasina yardimci olmak bi¢iminde
tanimlanmis olmaktadir. Bu noktada son sdziin yonetime
birakilmasi yoniinde bir tercihte bulunulmustur.

Saglik Bakanlig1 biinyesinde hasta haklarina yonelik
yeni bir oOrgiitlenmeyi olusturan bu birimlerin isleyisi,
Yonerge eklerinde sematize edilmistir. Temel olarak, bir
basvuru oldugunda Hasta Haklar1 Birimi’nce kayit altina
alinmakta, bir dosya hazirlanmakta ve Hasta Haklar1 Kuru-
lu’na sunulmaktadir (Sekil 1). Kurul dosyay: degerlendir-
dikten sonra Onerilerini yonetime bildirmekte, sonuglar
hakkinda basvuruda bulunan kisi ve ilgili saglik ¢alisanini
bilgilendirmektedir (Sekil 2).

Yonerge iceriginin bir diger 6zelligi, kusurlu bulunan
saglik calisan1 hakkinda yaptirimlar getirmesidir. Yaptiri-
min, Saglik Bakanligi'na Bagh kinci ve Ugiincii Basamak
Saglik Kurumlarinda Gorevli Personele Ddner Sermaye
Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasina Dair Yonerge’ye
gore uygulanacagi belirtilmekte, bu da yaptirimin doner
sermaye 0demesinden yapilacak kesintiden olustugu anla-
mina gelmektedir. Ayrica hak ihlali ayn1 zamanda ceza
hukukuna gore sug¢ olusturuyorsa, Memurlarin ve Diger
Kamu Gorevlilerinin Yargilanmas1 Hakkinda Kanun hii-
kiimlerine gore islem baslatilmasi1 6ngdriillmektedir. Bu
noktada bir parantez agarak belirtmek gerekir ki, burada
kotii uygulamadan dogan tibbi hatalar degil, saglik caliga-
ni-hasta iligkileri ve iletisim alaninda kalan sorunlar sz
konusudur. Hasta Haklar1 Kurulu'nun ¢aligma usullerini
diizenleyen m.13’de, “Adli yargiya intikal eden, muhakkik
tayin edilen ve/veya idari sorusturmaya konu oldugu halde
kurula intikal eden bagvurular kurulda goriisiilmez, bagvuru
sahibine yapilan diger islemler hakkinda bilgi verilir”
denilmektedir. Malpraktis s6z konusu oldugunda saglik
caliganinin cezai sorumlulugu devreye girer ki, bu konuda
saglik c¢alisanlar1 icin Yeni TCK ile degisen yaptirimlar
giindeme gelmistir.
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Hastane hasta haklar: b
biriminin bagvuruyu almasi

EK-11 HASTANE HASTA HAKLARI BiRiMi iS AKIS SEMASI

S.orun . F Yerinde ¢oziilenler defteri-
yerinde mi ’ N )
coziildii ne kayit edilmesi
w
Kurulda goriisiilmesi Basvuru formunun
icin basvuru formu internete
doldurulmasi aktarilmasi
H E

_________________ L

4

1

i Calsan 2 giin iginde
| cevap vermek

' zorundadir

1

Bagvuruda ismi gegen
hastane ¢calisamindan aym "
giin bilgi istenmesi

Coziilmesi icin
hastane idaresinin
bilgilendirilmesi

-

istenmesi

r_______

1

1

1

1

1 ~

1 s

1 =

\ =

I €.

| =)

| (=%
o

1

1

1

1

1

Taraftar disinda bilgi
alinmasi gereken Kisiler
varsa onlardan da bilgi

-

Alinan tiim bilgi ve belgele-
rin hasta haklar1 kuruluna
dosya halinde dagitilmasi
(3. giiniin sonunda)

-

Kurulda alinan kararlarin
kurul karar defterine
yazilmasi ve iiyelere
imzalatilmasi

F

Kurulda alinan kararlarin
basvurana ve calisana
duyurulmasi, énerilerin
idareye iletilmesi

Sekil 1. Hasta Haklar1 Birimi ¢aligma yontemi.

Tip Etigi ilkeleri Acisindan Yonerge ve HHY

Yazinin bu boliimiinde, HHY ve onu dayanak alan
Yonerge tip etigi ilkeleri agisindan degerlendirilmektedir.
Adalet ilkesi bilindigi lizere, en genis kapsamiyla herkesin
saglikli yasam hakkin1 kullanabilmesi ve kaynaklardan esit
yararlanabilmesi anlamima gelir ve kaynaklarin makro-
dagitiminda/saghik politikalarinda gegerlilik tasir. Klinikte
karsilagilan sinirl kaynaklarin dagitimi konusunda ise, etik
acidan tartigmalar icermesine ragmen genel kabul goren ve
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uluslararasi belgeler ile kayit altina alinan yaklagim, hasta-
nin dncelik hakkinin tibbi dl¢iitlere dayali ve nesnel olarak
belirlenmesidir.” Adalet ilkesinin kapsamim bu boyutta
diislindiiglimiizde, HHY ’nin adalet ilkesine genel hatlariyla
yer verdigini gorliyoruz. “Saglik Hizmetlerinden Fayda-
lanma Hakki” bashigim tasiyan ikinci kisimda ilkeyle ilgili
diizenlemeler getirilmistir:

“m.6 - Hasta, adalet ve hakkaniyet ilkeleri gerceve-
sinde saglikli yasamanin tesvik edilmesine yonelik faali-

Turkiye Klinikleri J Med Ethics 2005, 13
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EK-3 HASTANE HASTA HAKLARI KURULU i$ AKIS SEMASI

Hasta Haklar1 Birimi’nin
kurulda goriisiilmek iizere
hazirladig: dosyalar ile
oneriler dosyasi

1 | Alnan tiim bilgi ve belgele-
: Kurul haftada ! ) rin hasta haklar1 kuruluna
! bir toplamr 1 dosya halinde dagitilmas:
: (3. giiniin sonunda)

[T 1| " " Basvuruda bulunan |  _ _ _ _ _ ___ ___

. - ]
: Bai‘;lu;:: . ' ;< lfrull und(.iosyal'arl Teknik qallsl::llr::less;‘ngllllql;arln : Basvurudan

1 egerlendirmesi o i Kus
: 15 giin sonra i 1 g:fklugu ile karary l<"" konu ‘““?>_l I.:n“:?lvm bildirilmesi ve sonraki ‘_: en ge¢ :
: : vermesi v siirecin anlatilmasi : 15 giin sonra :
____________ 1 —_——— e e e ——
E E
onerileri Alman kararlardan iy .
Kuru.l:im onerileri 1 . ; idari takibatin
idareye
bildirmesi haberdar edilmesi baslatilmas:

Sekil 2. Hasta Haklar1 Kurulu ¢aligma yontemi.

yetler ve koruyucu saglik hizmetleri de dahil olmak {iizere,
saglik hizmetlerinden ihtiyaglarina uygun olarak faydalan-
ma hakkina sahiptir. Bu hak, saglik hizmeti veren biitiin
kurum ve kuruluslar ile saglik hizmetinde gorev alan per-
sonelin adalet ve hakkaniyet ilkelerine uygun hizmet verme
yiikiimliiliiklerini de igerir.”

13

Yonerge, ama¢ maddesinde yer alan “...saghk hiz-
metlerinin esit, kaliteli ve etkin olarak sunumunu sagla-
maktir” ifadesi ile HHY ’nin bu 6zelligini iginde tasimakta-
dir. Yanisira Hasta Haklar1 [1 Koordinatdrlerinin gérevleri-
ni tanimlayan 9.maddede yer alan, “...saglik hizmet sunu-
munu kolaylagtirmak, saglik hizmetlerinden yararlanma
stirelerini kisaltmak ve vatandaglarin saglik hizmetlerine
ulasilabilirligini artrmak amaciyla...” ifadesinin adalet
ilkesi ile ilgili pratik diizenleme getirdigi sdylenebilir.

Hastanin kendi kaderini tayin hakki bi¢iminde tanim-
layabilecegimiz Ozerklik ilkesinin temeli, hastanin hem
kendi saglik durumu hem de saglik hizmetleri hakkinda
yeterli bilgiye sahip olma hakki ve bu bilgi 15181nda se¢im
yapma Ozgiirliigli olarak ifade edilebilir. Onam, kisinin
kendisine uygulanacak tibbi tani ve tedavi yodntemlerini
kabul ya da reddetmesi; aydinlatilmis onam ise kabul ya da
reddetme eyleminin kisiye konuyla ilgili olarak verilen
bilgiye dayanmasi anlamina gelir. “Kesin olmayanin payla-
stim1” biciminde de adlandirilan aydinlatilmis onam,
malpraktisin Onlenmesi anlaminda da oldukca etkili bir
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aractir. Her tiirlii tan1 ve tedaviye yonelik girisimin niteligi,
basarisizlik sansi, yan etkileri, komplikasyonlari ve alterna-
tifleri hakkinda hastanin bilgilendirilmesi ve anladigindan
emin olunmas: gerekir. Boylece hasta, kendisine uygulana-
cak tan1 ya da tedavi yontemi hakkinda kendi fikrini olus-
turabilmek icin yeterli bilgiye ve bir se¢im yapma sansina
sahip olacaktir.’ HHY, giiniimiizde hasta ile saglik ¢alisan-
lar1 iliskisinin merkezinde duran bu ilkeye genis yer ver-
mistir. iki temel yonii bulunan bilgi alma hakkini, saglik
hizmetleriyle ilgili bilgiyi m.7 ile, hastanin kendi saglik
durumu ile ilgili bilgi alma hakkim1 m.15-20 ile ayrintih
olarak ele almistir. Ayrica besinci ve altinct boliim, onam
ile ilgili ayrintili diizenlemeler icermektedir. Benzer bi¢im-
de Hasta Haklar1 Uygulama Yo&nergesi de hastanin hem
kendi tibbi durumu hem de saglik hizmetlerinden nasil
yararlanacagi konularinda bilgilendirilmesi ve onaminin
alinmasini pratik olarak diizenlemis ve oOzerklik ilkesine
genis yer vermistir.

Bilinen en eski tip etigi ilkelerinden olan hasta yararmni
oncelemek ve hastaya zarar vermekten kacinmak ile ilgili
olarak HHY ve Yonerge’de dogrudan maddeler yer alma-
makla birlikte, HHY deki, gerekli tibbi 6zenin gosterilmesi
(m.14), modern tibbi bilgi ve teknolojinin gereklerine uygun
olarak hizmet sunulmasi (m.11), gerekli tibbi 6zenin goste-
rilmesi (m.14), gizlilik ilkesine saygi gosterilmesi (m.21),
hizmet sunumunda ayrim yapilmamasi (m.5), dnceden de-
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nenmemis bir yontemin ancak zarar vermeyeceginden emin
olundugunda uygulanabilmesi (m.27) ve bilimsel arastirma-
larda goniilliiniin sagligina ve diger kisilik haklarina zarar
verilmemesi i¢in gereken Onlemlerin alinmasina (m.33)
iligkin diizenlemeler bu gergevede degerlendirilebilir.

Hastaya ait bilgilerin gizli tutulmasi (kayitlarin gizli-
ligi, hasta sirrinin saklanmasi) ve hastanin beden mahremi-
yetine saygi olmak iizere iki temel yonii bulunan o6zel
yasama saygl kuralinin tarihi, eski antlara kadar dayanir.
Gilinlimiizde, ortak kabul gdren yaklagima goére temel tip
etigi ilkeleri arasinda sayilmayip, temel bir kural olarak ele
alman mahremiyetin, modern saglik hizmeti kosullarinda
zedelenme olasihg ¢ok yiiksektir.” Yénerge, HHY nin
‘Hasta Haklarinin Korunmas1’ bashigini tasiyan boliim ile
temel yonleriyle yer verdigi mahremiyet kuralinin uygula-
ma esaslarini diizenlemektedir. Kurul’un gorevleri, ¢caligma
usul ve esaslarini diizenleyen m.13 ve 28’de hasta bagvuru-
larinin gizliligi esas1 diizenlenmistir. Bu maddelerde, “Ku-
rul kararlarinin objektifligi, mahremiyeti ve gizliliginin
saglanmasi, basvuru yapan kisinin ve hakkinda basvuru
yapilan calisanin isminin ifsa olmamas: i¢in, Kurul’da
goriisiilen dosyalarda gegen isimler yerine “CALISAN” ve
“BASVURAN?” ibarelerini kullanarak bagvuru sahibinin ve
hakkinda basvuru yapilan ¢alisanin adi, soyadi ve diger
bilgilerinin gizlenmesi saglanir. Bagvuru yapan hasta yada
yakiinin adres bilgileri hi¢bir sekilde kurul baskani ve
birim sorumlusu disinda kimseye verilemez.” denilmekte-
dir. Diizenlemede, bagvurunun gizliliginin yanisira, saglik
calisanina ait bilgilerin de gizli tutulmasi 6ngorilmistiir.
Bu vurgu, hastanin 6zel yasamina sayg: ilkesinden ¢ok,
degerlendirme siirecinde iiyelerin etkilenmemesi icin diisii-
niilmiis olmalidir.

Sonuc ve Oneriler

I. Hasta Haklar1 Uygulama Yo6nergesi’'nin degerlendi-
rilmesi sonucunda, Oncelikle belirtilmesi gereken temel
hasta haklarinin ilk kez uygulamaya konulmak iizere giin-
deme gelmesinin tip etigi agisindan énemli bir adim oldu-
gudur. Boylelikle hasta haklari uygulanabilir bir kavram
olarak ilk kez bu kadar yaygin bicimde saglik hizmetleri
icerisinde dolasima girmis ve en azindan asgari diizeyde
onlemler alinmaya baslanmigtir. Hasta haklar1 uygulamala-
11 acisindan degerlendirdigimizde, Yonerge’nin temelde iki
baslikla 6zetlenebilecek olumlu sonuglara yol agacag ileri
stiriilebilir. Yonerge’nin getirdigi diizenlemeler ile bir
yandan saghk calisanlar1 hasta haklar1 konusunda yaygin
olarak egitim almaya baslamis ve kavramla tanigmis, Gte
yandan yeni kurul ve birimler aracilifi ile hastanin bagvuru
hakki uygulanabilir hale gelmistir.

Uygulamay1 biitlinsel olarak verileriyle degerlendir-
mek bu yazinin kapsamini asan diger bagka calismalarla
miimkiin olabilir. Ancak bu yazida da belirtilmesi gereken,
hasta haklariyla ilgili her girisimin saghk hizmetlerinde
genel iyilestirmeler ile desteklenmesi gerektigidir.
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I1. Yoénerge metninde goze carpan dzelliklerden biri,
hasta haklarinin taniminin ve temel hasta haklarinin neler
oldugu konusunun agik¢a yer almamis olmasidir. Tanim
“mevzuatta belirlenen haklar” olarak yapilmis, hasta hakla-
1 ayrica ele alinmamistir. Bu yaklasim Yonerge’nin yal-
nizca uygulama protokolu olusturma amaci tasimasina
baglanabilir. Ancak saglik ¢alisanlar1 ve hastalar i¢in bir ilk
olmasi agisindan, metin igeriginde hasta haklariin temelle-
rinin acik¢a yer almasi, Yonerge’yi ve uygulamayi1 daha
giiclii kilacaktir.

III. Yonerge kapsaminin HHY ¢ergevesinde genisle-
tilmesi gerekliligi, bir diger 6nemli sonugtur. Bu anlamda
ikinci yonerge ile atilan adimlar, 6zel saglik kurumlarini
iceren bigimde siirdiiriilmelidir.

IV. Adalet ilkesinin 6zii itibartyla saglik hizmetlerin-
de haklara dayanmasi nedeniyle, Yonerge’nin genel olarak
adalet ilkesine dayal1 bir temeli oldugunu sdyleyebilir. Bu
noktada, uygulamanin altyapisimi olusturmak agisindan,
Yonerge’'nin hizmetin genel olarak iyilestirilmesiyle ilgili
olarak genigletilmesi biiyiikk 6nem tagimaktadir.

Yonerge, hastanin bilgilendirilmesine ve onamina yer
vererek 6zerklik ilkesine dayanan diizenlemeler getirmistir.
Hasta Haklar1 Uygulama Yonergesi’yle ilk kez haklarin
kullaniminin engellenmesi durumunda yaptirim getirilmis
olmasi, tip etigi temel ilkeleri agisindan biiyiikk 6nem tagi-
maktadir. Hastanin 6zel yasamina saygi kuralinin korun-
mas1 bakimindan, Yonerge’de kurullarin isleyisine iliskin
gizlilik esas1 olumlu olmakla beraber yeterli degildir. Y6-
nerge’nin hizmetin genelinde, 6zel yasama saygty1 koruya-
cak maddeleri ve 6nlemleri, en azindan mevcut mevzuatta
daginik bigimde bulunan diizenlemeleri bir araya getirerek
toparlamasi ve igerigine almasi onerilebilir.

V. Yonerge tip etigi agisindan temel etik kavramlari
uygulamaya koydugu i¢in O6nemli bir adimdir. Bununla
beraber uygulamanin biitiinsel degerlendirilmesinin yapila-
bilmesi i¢in zaman igerinde biriken verilere bakmak ge-
rekmektedir. Bu verilerin saglik hizmetlerindeki gelismeler
ile iligkili ele alinmasi ve paylasilmasi, hasta haklari uygu-
lamalarinin siirekli ve kalict bir uygulama haline gelebil-
mesi agilarindan 6nkosuldur.
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