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COVID-19 Pandemi Surecinin

Yansimalari
e Klresel COVID-19 tehdidi:

* Halk sagligi, egitim, ekonomi, sosyal yasam, genis bir cercevede hukuksal ve etik
sorunlar
e Konu, saglik calisanlari, hizmet alanlar ve saglik kuruluslari acisindan ele
alinacaktir.
* Sorunlarin tespiti:
* Degisik kurum calisanlari
* Degisik toplantilarda sorulmus sorular ve basina/sosyal medyaya yansimis
bazi sikayet konulari/sorunlar:

 Sorunlar derlenip, sorular olusturulmus, Saghk Hukuku, Idare
Hukuku ve Ceza Hukuku alanindaki Hukuk ogretim Uuyelerine
sunulup fikirleri alinmis, konu literatir esliginde tartisilmistir.



Pandemi Sureci Sorunlari

* Filyasyon, tani, tedavi ve korunmada ihmal/yanhslik iddialari;
e Sevkde yasanan sorunlar;

e Calisanlarin calisma ve gorevlendirme kosullari;

* Kisisel verilerin korunmasi

e Kurumlarda teknik sorunlar

e Salgin yonetimi sureci kararlari

* |lgili sorunlarla konusunda bir inceleme, sorusturma sonucu idari karar veya
vargl karari elimizde yoktur; birkac olayda bilirkisi gérisleri mevcuttur.

* COVID-19 un medikal acidan degisik bilinmezleri oldugu gibi hukuki acidan da
bazi konular halen tartisiimaktadir.



COVID-19 Sureci, hastalar ve hasta yakinlari
COVID-19 tanisi almis olan hastalar

Uygulanan tedavi protokolleri

“COVID-19 tedavi protokolleri, farkli kullanilan ila¢ ve dozlari igin algoritmalar ve bunlarla ilgili
daha sonra yapilan sikayetler var...”

COVID-19 dinamik ve degisen bir surectir. Bu surecte, tani, tedavi, korunma vdr hususlarda
hazirlanmis rehberler, protokoller, algoritmalarda arastirma ve tecrubelerle edinilen bilgiler
cercevesinde degisiklikler yapiimistir/yapilacaktir.

Tibbi mudahalenin yetkili kisilerce icrasi, hukuken ongorulmis amaclara yonelik olmasi, tip
bilimince genel kabul gormus ilke esaslara uygunluk ve hastanin bilgilendirilmis rizasinin alinmasi

gerekir (Goneng).

Bir tibbi mudahalenin hukuka uygunlugunu, mudahalenin yapildigi zaman ve sartlar altinda
degerlendirmek gerekir. Acilmasi muhtemel davalarda, surecin dogru olarak degerlendirilmesi,
tani, tedavi ve korunma kapsaminda ilgili tarihteki kabul goren uygulamalarin esas alinmasi

gerekir (Goneng).



COVID-19 Sureci, hastalar ve hasta yakinlari
COVID-19 tanisi almis olan hastalar

Uygulanan tedavi protokolleri

Hekimin tedaviyi uyguladigi donemde var olan rehber, algoritma veya protokol/protokollere uygun bir tedavi
yurutmus olmasi gerekli ve yeterlidir

Kendisine bir kusur isnad edilemedigi takdirde, istisnai olan kusursuz sorumluluk halleri diginda, sadece uyguladigi
rehber, algoritma veya protokol (dava tarihinde bu uygulamanin eksik, yararsiz hatta iyi sonu¢ vermeyen bir
uygulama oldugunun belirlenmesi) nedeni ile bir zarar ortaya ¢cikmis ve/veya beklenen yarar elde edilmemis ise
hekim sorumlu tutulamaz (Goneng).

Hekim hastanin gelisen durumuna gore rehber, algoritma veya protokollerde olmasa dahi, hastaya gerekli
aydinlatmayi saglayarak durumun gerektirdigi tedavi takdirlerinde bulunabilir (Gulan) .

Pandeminin ilk ginlerinden itibaren uygulanan tedavi rehber, algoritma ve protokollerinin tespit edilerek bu konuda
gerekli on hazirliklarin yapilmasi, tedavi surecinde pandeminin tum dinya ve Turkiye’deki seyri ve uygulanan
tedavi protokolleri erigilebilir hale getiriimeli, COVID-19 sureci ile ilgili davalarda, bu slrecin uygulama ve teorisinde
bilgi sahibi olan, yetkin kisilerden olusan bilirkisilik uygulamasi gindeme alinmalidir (Génenc).



Adalet ve hakkaniyete uygun olarak saglik
hizmetlerinden yararlanma hakki

 ‘PCR testi, evde izolasyon, acil birimlerde hasta triyaji, hastalarin servislere
yatirilmasi, kritik hasta yonetimi konusunda degisik sorunlar yasandigi,
Sikayetlerde bulunuldugu tespit edilmistir”

« COVID-19 kuskulu/tanili hastalarda siddetli hastalik icin risk siniflandirmalari,
evde izolasyon, kritik hasta yonetimi, hava yolu yonetimine iliskin rehber/
algoritmal/kriterlere uygun kararlarin hukuka uygun oldugu, somut olayin sartlari
ayrica degerlendirmek kosulu ile saglik calisaninin sorumlulugunun so6z konusu
olmayacagi hukukgularin genel kanaatidir (Gonenc).

* Yatakli saglik kurumlarinda ve kendi yerlesim yerlerinde tedavi edilen hastalar
bakimindan gerek bu kararin yerindeligi gerek ise hasta haklari bakimindan ayri
degerlendirme yapmak gerekecektir (Goneng).



Adalet ve hakkaniyete uygun olarak saglik
hizmetlerinden yararlanma hakki

» “Testlere verilen agirlik disinda, tabiplere klinik gozlemlere gore, sonradan
degistirilebilir nitelikte de olsa, inisiyatif verilerek hasta kabul etme yetkisinin
mesru gorulmesi gerekir.” (Gulan)

« Sikayetlerin buyuk kismi, hasta ve hasta yakinlarinin normal tibbi
uygulamalari eksik aciklama sebebiyle ilgisizlik saymalaridir. Hekimler
disinda, yardimci saglik personelinin, hasta ve hasta yakinlarina uygulama
hakkinda bilgi vermesi sikayetleri azaltacaktir. Test sonucunu beklemek
zorunda iken hasta basinda olmayan hekimin, hastaya ilgisizlikle suclanmasi
neyin beklendiginin bilinmemesi sebebiyledir. Yapilani anlamama, gercek ilgi
ve ilgisizligi, bilgisizlikleri sebebiyle anlamayan hasta ve hasta yakinlarindan
kaynaklanan c¢ok agir ve haksiz saldirilara, Ofke patlamalarina saglik
calisanlarinin maruz kalmasina yol acmaktadir (Gulan ).



COVID-19 ve aydinlatiimis onam

“Hastalarin bilgilendiriimesi/aydinlatiimasi konusunda bazi sikayetler tespit edilmistir”

Tibbi mudahalenin hukuka uygunluk unsurlarinin birisi de hastanin tedaviye iligkin
aydinlatilmasi ve riza vermesidir. Riza verme yeterliliginde olan hastanin aydinlatiimasi
esastir.

COVID-19 sirecinde hazirlanan bazi onam formlarinin, saglk kurum, kuruluslari, hekimler
bakimindan her turlu sorumlulugun ortadan kaldirildigi gorulmektedir.

Boyle bir sorumsuzluk anlasmasi iceren hukamler, Turk Borglar Kanunu'nun 115. maddesinin
3. fikrasi geregi saglik kurumlari/calisanlari agisindan mamkdin olmayip, muhtemel davalarda
bu hususlarin tartisma konusu yapilacagi ve ilgili sorumsuzluk anlasmasi iceren hukimlerin
gecersizliginin ileri surulecegi gorulmektedir.

Surecin yogunlugu icinde yapilamayan bu ¢alismalar (formlarin dizenlenmesi/kapsami) en
kisa strede yapilmalidir (Goneng).



COVID-19 ve aydinlatiimis onam

* Aydinlatiilmis onamda, asil olan butun risklerin sayillmasi deqil,

yapilanlarin ve ancak pek muhtemel risklerin aciklanmasi
olmalidir.

« Butun risklerin bir katalog olarak sayildigl hallerde aydinlatiimis
bir rizadan bahsedilmesi de pek mumkun olmamaktadir.

« Hastanin aydinlatilmasina iligkin aciklamalarin sozlu ve -
mumkunse- sahit huzurunda olmasi; hastaya okundugunda bir
sey anlayamayacag! bir kagidin imzalatiimasindan daha etkili
ve gecerlidir (Gulan).



Tedavinin reddi ve sonuclari

« “Hastanin evde veya hastanede tedaviyi red etmesi kapsaminda sikayetler
olmustur”

« Hastanin tedaviyi red hakki Hasta Haklari Yonetmeliginde duzenlenmistir
« Red, COVID-19 bakimindan en tartismali konulardan biridir.

* Tip hukuku ve etigi agisindan hastanin ozerkligi ile ilgili olan, temelinde hastanin
yasam hakki, vucut butunlugu gibi dokunulmaz, devredilmez haklarinin teminati
olan, kisilik hakkina saygiyi ifade eden, bilgilendiriimis riza COVID-19 hastalari
bakimindan da gecerlidir.

« Burada hastanin tedaviyi reddi mumkun olmakla birlikte (hasta bu nedenle
yasaminl kaybedebilir, hastaligi ilerleyebilir olsa da), verdigi kararin 3. Kisiler
acisindan olumsuz sonugclar yaratmasi kabul edilemez (Goneng).



Tedavinin reddi ve sonuclari

« “Hastanin evde veya hastanede tedaviyi red etmesi kapsaminda sikayetler
olmustur’”

e Turk Medeni Kanunu

« Madde 432- Akil hastaligi, akil zayifligi, alkol veya uyusturucu Madde
bagimliligi, agir tehlike arzeden bulasici hastalik veya serserilik
sebeplerinden biriyle toplum icin tehlike olusturan her ergin kisi, kisisel
korunmasinin bagska sekilde saglanamamasi halinde, tedavisi, egitimi veya
Islahi i¢cin elverigli bir kuruma yerlestirilir veya alikonulabilir.
Gorevlerini yaparlarken bu sebeplerden birinin varligini ogrenen kamu
gorevlileri, bu durumu hemen yetkili vesayet makamina bildirmek

zorundadirlar.
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* 1593 sayili Umumi Hifzissihha Kanunu (1930)

« Madde 72 — 57 nci maddede zikredilen hastaliklardan biri zuhur ettigi veya
zuhurundan suphelenildigi takdirde asagida gosterilen tedbirler tatbik olunur:

* Kolera, veba (Bubon veya zatlrree sekli), lekeli humma, karahumma (hummayi tiroidi) daimi
surette basil cikaran mikrop hamilleri dahi - paratifoit hummasi veya her nevi gida maddeleri
tesemmuiimati, cicek, difteri (Kuspalazi) - biitiin tevkiati dahi sari beyin hummasi (iltihabi sahayai
dimagii sevkii mustevli), uyku hastaligi (iltihabi dimagii sari), dizanteri (Basilli ve amipli), lohusa
hummasi (Hummai nifasi) ruam, kizil, sarbon, felci tifli (iltihabi nuhai kuddamii sincabii haddi
tifli), kizamik, cizam (Miskin), hummai racia ve malta hummasi hastaliklarindan biri zuhur eder
veya bunlarin birinden stiphe edilir veyahut bu hastaliklardan vefiyat vuku bulur veya mevtin bu
hastaliklardan biri sebebiyle husule geldiginden suphe olunursa asagidaki maddelerde zikredilen
kimseler vak'ayr haber vermege mecburdurlar. Kudurmus veya kuduz sipheli bir hayvan
tarafindan isirilmalari, kuduza muptela hastalarin veya kuduzdan 6lenlerin ihbari da mecburidir.
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1. Hasta olanlarin veya hasta oldugundan suphe edilenlerin ve
hastaligi nesru tamim eyledigi tetkikati fenniye ile tebeyyun
edenlerin fennen icap eden muddet zarfinda ve sihhat memurlarinca
hanelerinde veya sihhi ve fenni sartlari haiz mahallerde tecrit ve
musahede altina vaz'i.

2. Hastalara veya hastaliga maruz bulunanlara serum veya asi tatbiki.

 Bu cergcevede kisilere zorla tedavi uygulamak mumkun olmamakla
birlikte, tecrit edilmelerinin yasal dayanagi bulunmaktadir (Gonencg).



Tedavinin reddi ve sonuclari

Bulasici bir hastalikta karantina karari verildigi takdirde hastanede tutulabilecegi ama
tedaviyi red ettigi takdirde zorla tedavi edilemeyecegi, karantina karari olmadikgca da
hastanede zorla tutulmasi hurriyeti tahdit suguna vicut verebilir oldugunu belirtenler vardir
(Hakeri).

“‘Kamu sagligini gerektiren durumlarda, Kkigilerin tedaviye katlanma yukumlulugu
bulunmaktadir. Umumi Hifzissihha Kanunu hukumlerine gore bildirim yukdmlulagu
kapsaminda olan hastaliklarla ilgili olarak kisilere, tabip tarafindan yapilacak teghis ve
tedaviye yonelik muameleye katlanmak yukumlulugu getirmistir (m. 67). Hatta bu
yukumlulige aykiri davranan hastalarla ilgili olarak, yaptirnrm ongorulmustur (m. 287). Ayni
sekilde, bu durumlarda tabipler agisindan da teshis ve tedavi yukumlulugu bulunmaktadir.

4721 sayili Turk Medeni Kanunu'na gore, “adir tehlike arz eden bulasici hastalik
(sebebiyle) toplum igin tehlike olusturan her ergin Kisi, ... tedavisi ... igin elverigli bir kuruma
yerlestirilir veya alikonulabilir’; gerektiginde ilgili kisi hakkinda zor kullanilabilir (m.
432).” (Ozgenc | ve ark)



Tedavinin reddi ve sonuclari

* “Kisi tedaviyi baskasina zarar vermeyecek durumlarda
reddedebilir. Bagkalarina zarar verecek bulastirici bir hastaligin
tedavisini reddetmek, kendisinin Dbilerek baskasinin sagligini
tehlikeye atiyor olmasi sebebiyle hukuki sorumlulugunu da
gerektirir.

* Bir kanser hastasinin tedaviyi reddetme hakki, bulastirici bir

hastalik hamilinin tedaviyi reddetme hakkiyla ayni nitelikte
degildir. Uclincti kisilere zarar verme kesin tehlikesi varken,
tedaviyi reddetmek suretiyle goOsterdigi iradesiyle bagkalarina
zarar vermesi halinde mali ve cezai sorumlulugu dogar.” (Gulan)



Tedavinin reddi ve sonuclari

« “Kamunun sagligi bakimindan tehlike arz eden bulasici bir hastaliga maruz
kalan kisi ile ilgili olarak 1593 s. Kanun karantina tedbirine katlanmanin yani
sira tedavi yukumlulagu getirmistir. Bu yukimlulugun varhgi ile, kiginin rizasi
hilafina tedavi edilebilip edilemeyecegi meselelerini birbirine karistirmamak
gerekir. Elbette ki, kisi istemedigi takdirde tedavi edilmesi bakimindan bir fiili
imkansizlik s6z konusudur.

« Tedavi edilmeyi arzu etmeyen bir kisiyi hekim zorla tedavi edemez. Ancak,
buna ragmen, kamunun sagligi bakimindan tehlike arz eden bulasici bir
hastalik dolayisiyla kanunla tedavi yukumlulugu ihdas edebiliriz. Bu
yukumlulugun gereginin yerine getiriimemesi halinde, kisi belirli haklari
kullanmaktan, belirli kamu hizmetlerinden yararlanmaktan yoksun
birakilabilir.” (Ozgeng)



Tedavinin reddi ve sonuclari

« ‘"Kamunun saghgi bakimindan tehlike arz eden bulasici bir
hastaliga maruz kalan kisi ile ilgili olarak 1593 s. Kanun karantina
tedbiri uygulanabilir. Karantina tedbirinin mahiyetine ve nerede
uygulanacagina hekim karar verir. Karantina tedbirinin
uygulanabilmesi icin, Kkisinin rizasinin bulunmasi

gerekmemektedir.

« Tedaviden farkli olarak, kisi istemese dahi, hakkinda karantina
tedbiri uygulanabilir, tecrit edilebilir.” (Ozgenc)



COVID-19 tanisi almayan diger hastalar

a-Elektif tibbi igslemlerin durmasi ve/veya ertelenmesinden kaynaklanabilecek sorunlar

b-Saglik hizmet sunucularina erisim zorlugu nedeni ile yasandigl iddia edilebilecek
sorunlar

Bu konuda muhtemel sikayet ve davalara hazirlik yapiimalidir.

Surecte pandemi hastaneleri vd. hastanelerin basta acil saglik hizmetleri olmak Uzere hizmetleri
kesintisiz saglamaya yonelik duzenlemeleri ile sure¢c belgelenmelidir. Kronik hastalar, kanser
hastalar1 gibi gruplar acisindan ortaya c¢ikan/gikabilecek sorunlar belirlenmeli, bundan sonraki
COVID-19 sureci ve olasi diger pandemi suregleri icin hazirliklar yapiimalidir (Goneng).

Islem dosyasi bakimindan daha buyik bir riskin varligi halinde, daha dusik bir riskin tercih
edildiginin ortaya konulmasi, genel bir uygulama olarak degil, hasta bazinda bir tercih ve
uygulama olmasi gerekir” (Gulan)



COVID-19 salgini surecinde uzaktan verilen saglk
hizmetleri

Tele-tip ve vd e-sadlik uygulamalarina iliskin hukuki diizenlemelerinn eksikligi tartisma
konusu:

Saglik hizmet sunum alaninin en oncelikli konusu olarak e-saglik uygulamalari ele
alinmall, ilgili uzmanlarca bilimsel standartlar belirlenmeli; hizmet sunuculari agisindan

kullanilan sistem ve uygulamaya iligskin teknik ve hukuki alt yapi prensipleri belirlenmelidir
(Goneng).

Hukuki duzenleme ile uygulamalarin yasal sinirlari cgizilerek, hastanin kimlik bilgilerinin
dogrulanmasi, hastanin bilgilendiriime hakki, hasta mahremiyeti, kisisel verilerin
korunmasi, saglik hizmet sunucusunun hukuki sorumlulugu, geri ocdemeler, tibbi kayitlar
gibi konulardaki belirsizliklerin giderilmesi saglanmalidir ( Goneng).

“Teshis ve tedavi, hekimin hasta ile dogrudan temasini gerekli kilar” (Ozgenc)

“Uzaktan verilebilecek kadariyla tibbi danismanlhiga engel bir durum yoktur” (Gulan)



Konsultasyonlarin bir kisminin dosya
bazinda degerlendirilip kapanmasi sorunu

* “Yeteri kadar uzman gorevlendirimemesi idarenin sorumlulugunu
gerektirir.

 Bu durumun dosyalara da yansimasi, sadece bir mecburiyet deqil,
mesru bir imkana dayali oldugunun, hasta ayri bir ozellik gostermedigi
durumlara yonelik oldugu ve butun dosyalarin bu sekilde deqil, ozellik
gosterenler bakimindan hastaya bakilarak yapiliyor olmasi gerekir.

 Cokluk ve asirn yuk yapamamayi hakli kilar, butunt savsaklama
ithamini gidermez. Savsaklayan, hakli gerekceleri olsa da sorumludur
(Gulan).



Konsultasyonlarin bir kisminin dosya
bazinda degerlendirilip kapanmasi sorunu

* Hastanin gosterdigi tipik hastalik gelisimi once bu hususu tespit etmek

sartiyla, bunun Uzerine dosya uzerinden degerlendirilip kapatmayi
mumkun ve mesru Kilar.

 Ancak butun hastalarin topluca boyle yapilmasi, hasta bazinda
oncelikle dosya uzerinden degerlendirmeye musait olup olmadigi
degerlendiriimesi yapilmadigi anlamina gelebilir.

* Bu yuzden coklugun gerektirdigi pratiklik mumkundur ancak bunun bir
Ihmal sayllmamasi i¢in, bu pratiklige musait bir vak’a olup olmadiginin
da degerlendirilmis olmasinin dosyada gosterilmesini gerektirir (Gulan)



Refakatciler

« Hasta Haklar1 Yonetmeligi uyarinca refakatci bulundurmak bir hak
olarak sayilmistir.

« COVID-19 surecinde hastalarin refakat¢i bulundurmasina izin
verilmemesi bir hasta hakki ihlali olarak kabul edilemeyecegi gibi,
zorunlu bazi hallerde COVID-19 tanisi alan hastanin refakatci
bulundurmasi da kabul edilebilir bir durumdur (Goneng).

» Hasta Haklar1 Yonetmeligi ve ilgili mevzuatta yer alan "aydinlatma
yukumlulugu ve esaslari” temel olarak tibbi mudahaleye maruz
kalacak kisiye (hastaya) ve tibbi mudahalelere iliskin yapilan bir
duzenlemedir (Gonencg).




Refakatciler

» Refakatciye yonelik bir aydinlatma yukumlulugunden so0z edilemez,
ancak refakatcinin bilgilendirilmesinden soz edilebilir

« Refakatci olmanin istege bagli oldugu, verilen tibbi maskenin surekli takilmasi,
gerektiginde degistiriimesi, diger hastalar, refakatciler, saglik personeli ile
lletisiminde uymasi gereken kurallar, hasta ile temasta koruyucu malzemelerin
kullanimi ve temini, hastaneden ayrilma sonrasi karantina onlemlerinin

alinmasi....gibi (Goneng)..

* Pek cok saglik kurumu refakatciler icin yazil bilgilendirme formlari
duzenlemekle birlikte, bilgilendirmenin sekline iliskin hukuki bir
duzenleme olmadigi, bu bilgilendirmenin sozlu olarak da

yapilabileceqi, sadece ispat acisindan yazili-imzali belgelerin tavsiye
edilebilecegi soylenebilir (Goneng).



Refakatciler

« Refakat sturecinde COVID-19 bulasan hasta refakatcilerinin hukuken sikayet,
muracaat, dava haklarini kullanacaklari ihtimaline iliskin olarak, bu konuda
benzer vakalarda farkli sonuclari onlemek adina gerekli aciklamalar
onceden yapilmahdir

» Refakatcilerin yazili aydinlatma formu imzalamalarinin zorunluluk olmadigi, kendilerine
sozlu bilgilendirme yapilabilecegi... (Goneng).

« Refakatcilerin hastalik bulasma riskini bilmemeleri, yasamin olagan akisina
uygun olmamakla birlikte, COVID-19 tanisi alan hastaya yaklasim,
ekipmanlarin kullanimi, karantina sureci vb. konularda egitim almasi
saglanmalidir. Yatan hasta formlarina (eger yok ise) bu egitimin verildiginin
eklenmesi refakatgci bilgilendirme formlarinin imzalatilmasindan daha uygun
bir cozum olabilir (Goneng).



Refakatciler

» “Refakatci olmasi, hastanin tedavi ve bakimini da kolaylastiracak bir
husustur. Tibbi bir islem yapmayacak, hasta bakicilarin yapabileceqi
temizlik ve gozlem, haber verme iglevini yerine getirecektir. Yogun
donemlerde refakatci sadece hastaya deqil, tibbi hizmetin yukinu de
alarak katki saglayabilir. Hastasi icin riski alan refakatginin kabullne, yer
darligi sebebiyle tibbi hizmete engel olmayacaksa, imkan taninabilir.
Bilgilendirilmesi ve riski bilerek almak hususunda basit bir rizasi
yeterlidir. Elbette bu hastaligin salgin olmasi sebebiyle, yuksek bulasma
riski nedeniyle refakatcinin yasi, katkida bulunabilecek saglik, beceri ve
dayaniklhilik sartlarini tasimasi aranabilmelidir. Fayda/zarar hesabi
yapilabilmelidir’(Gulan)



Refakatciler

» “Hastanede tedavi gormekte olan kamu sagligi bakimindan tehlikeli
bulasici hastalik hastalarinin yaninda refakatci bulundurulamamasi
gerekir. Sayet bulundurulmasi gerekiyorsa, buna kisinin enfekte
olmasini Onleyecek tedbirlerin alinmasiyla izin verilebilmelidir.

Onam alinmasi yeterli degildir.” (Ozgenc)

* Bu kapsamda gorus farklari var.

» Refakatcli izni verilecekse mortalite acisindan risk faktorleri
olmayan veya en az olanlardan secilmeye calisiimasi tibbi acidan
gereklidir.



Saglik Calisanlarinin Guvenligi
(Yeterli ekipman saglanmasi vb.)

« Saglik calisanlari ve/veya yasamini kaybeden saglik calisanlarinin
yakinlari tarafindan acilan davalarda (maddi manevi tazminat,
destekten yoksun kalma) soz konusu durumun (is ve calisma
kosullarinin, ekipmanin yetersizligi) gundeme getirilebilir ( Gonencg).

* Bu noktada organizasyon kusuru nedeni ile idarenin
sorumlulugunun gundeme gelmesi de beklenen bir durumdur
(Goneng).



Gorev yerleri digsinda gorevilendirilmeler

* Bu konu 6zellikle “Tibbi Kotli Uygulamaya Iligskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasi”
bakimindan onem tagsimaktaydi.

* "Tibbi Kotu Uygulamaya lliskin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasinda Kurum Katkisina
lliskin Usul ve Esaslara Dair Teblig'de Degisiklik Yapiimasina Dair Tebligi" Resmi
Gazete'de yayimlanarak (T.23 Mayis 2020/31135), 6zel saglik kurum ve kuruluslarinda
calisan ve mesleklerini serbest olarak icra eden sigortalilarin kendi gorev yeri ve bransi
disinda da olsa ilgili mevzuat ¢ercevesinde kamu ve 0zel saglik kurum ve
kuruluslariyla buralara bagli, ilgili veya iligkili birimlerinde salgin sebebiyle
gorevlendirilmeleri nedeniyle yuruattukleri faaliyetleri, ilave sdzlesme dizenlenmeksizin
veya prim tahsil edilmeksizin police kapsamina dahil edilmistir. Boylece s0z konusu
gorevlendirmeler kapsamindaki tum is ve islemler "Tibbi Kotu Uygulamaya lligkin
Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasi" policesi kapsamina alinarak, saglik calisanlari
bakimindan belirsizlik yaratan tartismalar sonlandiriimistir (Goneng).

» “Sigorta sirketleri, bu teblig hukumlerine uymayarak COVID-19 kapsamindaki
calismalari police kapsami disinda tutamaz. ligili sirketler, bu tebligi hukuka
aykiri buluyorsa idari yargida iptal davasi agmali ve iptal ettirmelidirler’(Gulan).



Gorev yerleri disinda goreviendirilmeler

Gorevlendirmelerin resmi olarak yapilmasi ve gorevlendirilen personele gorev
belgesi duzenlenmesi, gorevlendirilen personelin ilgili goreve uygunlugu/
yeterliliginin degerlendirilmesi, her turlu guvenliginin saglanmasi gerekir.

Ozellikle COVID-19 tanisi alan hastalarin tedavisi konusunda bilgi ve yeterliligi
olmadigini dusunen saglik calisanlari, gorevleri sirasinda hatali bir tibbi
uygulama yapmislar ise, bu durumu kendilerine yonelik acilan davalarda
savunma olarak kullanacaklarini acikca ifade etmektedirler. (Gonenc).

Yakin tarihte bir saglik hukukgumuza iletilen bir vakada, filyasyon ile
gorevlendirilen hekim siddete maruz kaldi, beraberinde bir gorev karti, belgesi
olmadigini ifade etti. Ilgili kurumca olay sonrasi belgenin hazirlandi§i duyumu
alindigi belirtilmistir (Gonencg).



COVID-19 tanisi alan ve vefat eden saglik
calisanlari (meslek hastaligi vb. konular)

Kamuoyu nezdinde, konuya iligskin belirsizlik devam etmektedir. Bu surecte saglik
calisanlarinin mesleki maruziyetten dolay! enfekte olmasinin meslek hastaligi / is
kazasi olarak kabul edilmesi gerekliligi karsisinda, konuya iligkin belirsizligin de
bir an once giderilmesi gerekmektedir (Goneng).

“Saglik hizmetinde goérev yaparken, bu gorev dolayisiyla hasta olan ve vefat
eden her saglik calisaninin yakini mali ve hukuki bakimindan en lehine olan
dlizenlemeye tabi tutulmalidir. Hukmen sehit sayilmalidirlar. Teror sehitleri, 15
Temmuz sehitleri gibi, geride kalanlarina taninan tum hukuki avantajlar
taninmalidir” (Gulan)

Saglik Bakanligi tarafindan 18 Aralik 2020 tarihinde yayinlanan genelge bu
kapsamda yeni bir acilim saglamistir ama konu nihayetinde Aile,Calisma ve
Sosyal Hizmetler Bakanhginin yetkisindedir.



WMo T,
*‘{, N 2 SAGLIK BAKANLIGI
““1“,. > 2 Yonetim Hizmetleri Genel Midiirligii

Say1 : 10046620-903.06.01
Konu :Covid-19 Nedeniyle

Vazife Malulliigii Hk.

DAGITIM YERLERINE

Bilindigi tizere, 31.05.2006 tarihli ve 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi
Kanununun 14 tincii maddesinde; “Meslek hastalig, sigortalimn g¢alistigi veya yaptigi isin niteliginden
dolay: tekrarlanan bir sebeple veya igin yiiriitim sartlan yiiziinden ugradig: gegici veya siirekli hastalik,
bedensel veya ruhsal engellilik halleridir. " hilkkmiine, 47 nci maddesinin birinci fikrasinda ise; “Bu Kanunun
yiiriirliige girdigi tarihten sonra ilk defa 4 iincii maddenin birinci fikrasinin (c) bendi kapsaminda sigortalt
olanlar i¢in asagidaki hallerde vazife malulliigii hikiimleri uygulanir. 25 inci maddede belirtilen malulliik;
sigortalilarin vazifelerini yaptiklar: sirada veya vazifeleri disinda idarelerince gorevlendirildikleri herhangi
bir kamu idaresine ait baska isleri yaparken bu islerden veya kurumlarinin menfaatini korumak maksadiyla
bir is yaparken ya da idarelerince saglanan bir tasitla ise gelisi ve isten doniigii sirasinda veya isyerinde

meydana gelen kazadan dogmus olursa, buna vazife malulliigii ve bunlara ugrayanlara da vazife malalil
denir.” hitkmiine yer verilmistir.

Bu kapsamda calistif1 veya yaptig1 isin nitelifinden dolayi ortaya ¢ikan meslekte kazanma veya
calisma giicii kayiplar ile vefat hallerinde sigortalilar, illiyet bagimin kurulmas: sartiyla, “Meslek Hastalig1”
ile “Vazife Malulliigii” kapsamindaki sosyal giivenlik haklarindan yararlandirilabilmektedir.



Saglik calisanlarindan gorevlerini yapmakta iken, gérevlerinin gesitli sebep ve tesiri ile Covid-19
tamsi ile tedavi alip tedavi sonucu Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) Saglik Kurulunca “malul” olduguna
karar verilenler ile hayatini kaybedenlerin kendilerinin veya yakinlarimin bagvurularina istinaden 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas: Kanununun 14 {incii ve 47 nci maddelerine gore “meslek
hastalig1” veya “vazife malulliigii” hiikiimlerinden yararlandirilmalar s6z konusu olabilecektir.

Bu itibarla Covid-19 tams: alip rahatsizlanan veya hayatim kaybeden saglik ¢aliganlariin “Meslek

Hastahg1” ile “Vazife Malulliigii” hiikiimleri kapsamina alinma ve ilgili mevzuat ile saglanan haklardan
yararlandirilma talebinde bulunmalar1 durumunda;

1) Basvuru igin EK 1°de yer alan form, agiklamalarda belirtildigi iizere eksiksiz olarak doldurulup ilgili

birim amiri (Il/Ilce Saghik Miidiirli, Bashekim) ve sonrasinda Il Saghk Miidiirii tarafindan
onaylanacaktir.

2) Bakanhifimiza bagh kurum ve kuruluslarda istihdam sekli olarak 657 sayili Devlet Memurlar
Kanununun 4 tincti maddesinin 1 inci fikrasinin (A) bendi kapsaminda gérev yapan memurlara iligkin
onaylanmis basvurulan, 11 Saglik Miidiirliiklerimizee alimp Bakanligimiza génderilecek ve sz
konusu basvurular Bakanligimiz aracilifiyla Sosyal Giivenlik Kurumu Baskanlhigina gonderilecektir.

3) Bakanhgmiza baglh kurum ve kuruluslarda istihdam sekli olarak 657 sayili Devlet Memurlar
Kanununun 4 iincii maddesinin 1 inci fikrasinin (A) bendi kapsaminda gorev yapan memurlar diginda
gbrev yapan degisik statiilerdeki diger calisanlara iliskin onaylanmis bagvurular, Il Saglik Miidiirliikleri
aracihigiyla ilgili Sosyal Giivenlik Kurumu I1 Miidiirliiklerine gonderilecektir.



|zin, istifa ... vb. sinirlandirmalar

- |stifa konusunun yasal dayanag tartisiimaktadir (Goénenc).
* Genel bir yasak uygun degildir; kacinilmaz haller olabilir (Gulan)

- “Istifa tek tarafli bir irade aciklamasidir. Vazgecirmek, caydirmak isteniyorsa,
bu salginda istifa edene belli sure gecmeden tekrar kamu kurulusunda
istihdam yasagi getirilerek insanlari istifa etmekten caydirici bir hukuki ortam

olusturmak hukuki olurdu.” (Gulan).

* “Anayasamizin 119'uncu maddesindeki usule uyularak ulkede salgin hastalik
sebebiyle olaganustu hal ilan edilmesi gerekirdi. Olaganustu hal ilan edilmis
olsaydi, saglik personeline getirilen istifa yasagi, 657 sayili Devlet Memurlari
Kanununun 96'nci maddesinde dayanir hale gelecekti ve hukuka uygun
olacaktl.” (Gozler )



Saglik Calisanlarinin) hak ve yukumlulukleri (Saglik
Bakanligi ve igsverenlerin sorumluklari kapsaminda)

 Uzun sdareli gbrevlendirmeler, vefat ve maluliyet durumlarinda
meslek hastaligi ve yipranma paylari, uzmanlik alani cergcevesi
disinda gorevilendirmeler, uzmanlik o6grencilerinin uzmanlik
surelerinin uzatilmasi, uzmanlik egitiminde yeterliliklerin
kazaniminda aksamalar/gecikmeler, dbner sermaye esitsizlikleri
ve /veya varsa adaletsizliginin 6nine gecme durumlari
kapsaminda degisik sikayet konulari tespit edilmistir.



Saglik Calisanlarinin) hak ve yukumlulukleri(Saglk
Bakanligi ve igsverenlerin sorumluklari kapsaminda)

« Saglik calisanlari ile ilgili idari ve mesleki sorunlari hususuna iligskin genel
nitelikte olmayan, mumkun oldugu kadar her bir saglik calisani grubunun
karsilastigi hususlarin dokumunun yapilmasi ve buna gore hukuki
duzenleme eksikliklerinin giderilmesi gerekli ve onemlidir

« Butuncul duzenlemeler, haklar, yetkiler, tedaviler sorunlar dogurmaktadir.
Butun saglik calisanlarina getirilen bir imkan, bizzat riskli alanda calisanla,
hastanenin salgina ozgulenmesi sebebiyle evinde yedekte bekleyene ayni
hakki vermek suretiyle bir bagka esitsizlige yol agcmaktadir. Bu yuzden
yaptiklari fiili hizmeti, riski, gerekleri dikkate alarak, mumkun olan en
sinirlar belirli alt gruplara yonelik sorunlar tespit edilmeli, duzenleme
ihtiyaclari belirlenmeli, mali haklar, izin haklari, calisma sartlari kendi
gruplari kapsaminda belirlenmelidir.

 Buyuk bir camianin hepsi ayni durumda, ayni riskte, ayni calisma
temposunda, ayni sorunlarla kargi karsiya degildir (Gulan).



Hastaligin engellenmesi ve yayiliminin azaltiimasi
konusunda alinan her turlu tedbirin hukuka uygunlugu

* Duzenlemeler UHK Md 72 ye gore yapilmakta (Md 57 de sayilan
hastaliklara karst)

 Maddede hasta olan, hasta oldugundan suphe edilenler ve
hastaligl yaydigi tespit edilenler ifade edilmis oldugundan, hasta
ve hastalik suphesi olmayan gruplari da icerir sekilde (saglikli
bireylere yonelik, ozellikle belirli yas gruplari) “genel kategorik
yasaklar” elestiriimektedir. Konu alinan tedbirlerin hukukiligi
noktasindadir; tedbirlerin yasa ile ongorulmesi, acik, somut,
belirli, olculu olmasi noktasindadir ve bu durum Anayasa
hukukunun konusudur. Elestirilerin buyuk bir kismi tedbirlere
degil, tedbirlerin hukukiligine yoneliktir ( Goneng ).




Hastaligin engellenmesi ve yayiliminin azaltiimasi
konusunda alinan her turlu tedbirin hukuka uygunlugu

« Duzenlemeler UHK Md 72 ye gore yapiimakta (Md 57 de sayilan
hastaliklara karst)

« “Anayasal sorun sudur: Anayasamizda temel haklar icin getirilebilecek
duzenlemeler ile yapilacak sinirlamalar eskiden genel bir madde halinde
yer aliyordu. Bunun ozgurlukler bakimindan guvence olusturmadi elestirisi
uzerine, artik her bir temel hakki duzenleyen maddede, sinirlama sebepleri
de sayildi. Sorun genel saglik gerekcesinin gereken her bir maddede yer
almamasindan kaynaklandi.”(Gulan)

 Pandemi donemi kisitlamalarinin ihlaline yonelik para cezalari da tartismali
konulardan bir digeridir. Cezalarin yasal dayanaginin yani sira ayni eylem
nedeni ile verilen farkl cezalar icin pek ¢ok kisi basvuru yapmaktadir (Turk
Ceza Kanunu ve Kabahatler Kanununda ongorulen para cezasi miktari
arasinda onemli fark vardir) (Goneng).



Saglik Kisisel verilerinin korunmasi ve hasta
mahremiyeti

« Kuresel Mahremiyet Asamblesi (GPA-Global Privacy Assembly) tarafindan
baslatilan COVID-19 calismalarinda; temas takibi ve konum izleme
uygulamalarindan COVID-19 testlerine kadar, “veri koruma ve mahremiyet”
konusunun hig¢ bir donemde icinde bulundugumuz surecte oldugu kadar
onem arz etmediqi ifade edilerek, kisisel verilerinin korunmasinda dogru
dengenin bulunmasi gerektigi belirtiimistir (Gonenc).

* Mobil uygulamalar vb. yontemlerle hastaligi tasiyan veya tasima riski
bulunan kisilerle temasa gecenlerin tespit edilmesi, virusun yayillma haritasi
cikartilarak tedavi ve karantina uygulanmasi, karantinaya alinanlarin
kontrolu, sokaga ¢cikma yasaginin uygulanmasi gibi amaclarla ilgili kisilerin
saglik, konum ve iletisim bilgileri gibi kigisel verileri de islenebilmektedir...
(Goneng)



Saglik Kisisel verilerinin korunmasi ve hasta
mahremiyeti

* Kigilerin hare
Islenmesinin
koruma huku

ketliliklerinin izlenmesi gibi kigisel verilerin
nukuka uygun olmasi icin, bu faaliyetlerin veri

Kuna egemen olan temel ilkeler cercevesinde

gerceklestiriimesi gerektigi tartismasizdir (Goneng)

» 6698 sayili Kanunda kisisel verilerin islenmesinde sayilan ilkeler
4. maddede belirlenmistir (Gonenc ).

* Bu madde uyarinca, kisisel veriler, Kanunda ve diger kanunlarda
ongorulen usul ve esaslara uygun olarak islenebilir.( Gonenc ).



Saglik Kisisel verilerinin korunmasi ve hasta
mahremiyeti

« Bu konuda hukuki bir dizenleme bulunmasi, duzenleme kapsaminda yapilan veri
islemeyi hukuka uygun hale getirmekte oldugu hukukgular tarafindan ifade
edilmektedir. Ancak, mobil uygulamalarin bu kapsamda olup/olmadigi konusu ayri
bir degerlendirmeyi gerektirir (Goneng ).

 Kisiye COVID-19 virasunun bulastigi bilgisinin ayni fiziksel ortami paylasan, yakin
temas halinde bulundugu diger kKisilerle paylagsiimasinda kamu sagligi bakimindan
gereklilik bulunmaktadir. 6698 sayili Kanunun 6. maddesinin ucuncu fikrasinda
sayllan amaclardan birinin guduldugu hallerde kisisel verinin iliskin oldugu kisinin
rizasinin alinmasina gerek yok ise de, bu kisisel veri aktarimindan mumkun
oldugunca haberdar edilmesi, bilgilendiriimesi, mevzuatimizda acik hukum
olmamasina ragmen, kisilik hakkinin bir geregidir. (Ozgenc ve ark)



Asi (zorunluluk, onam)

 Asi konusunda daha once Anayasa Mahkemesi tarafindan verilen
kararlar tekrar degerlendirilmelidir. Asi icin vucut butunlugune
mudahaleyi hakli kilan bir yasal duzenlemenin olmasi gerektigi kabul
edilmektedir. Bu konuda yasal bir duzenleme olmadigi takdirde asi
zorunlulugu so0z konusu olamayacaktir. Uygun yasal zemin
olusturularak, Asi tedbirinin alinmasina imkan saglanmasinin mumkun

oldugu hukukgular tarafindan belirtiimektedir (Goneng).

 Pandemi doneminde asilamada kisinin ve kamunun uUstun nitelikteki
yarari s0z konusudur.

* Bilgilendirme, aydinlatiimig onam?



Asi (zorunluluk, onam)

« “Aydinlatiimis onam gerekliligi higbir durumda ortadan kalkmaz. Ama
aydinlatiimis onam kapsami yanlis algilaniyor olabilir. Pek muhtemel riskler
ve gelisebilecek komplikasyonlar hususunda bilgilendirmek asil
aydinlatmadir. Ayrica toplum sagligi bakimindan tedavisinin gerekliligi
karsisinda mevcut imkanlar kapsaminda elde bulunan tedavilerin ortak
riskleri bir tercih meselesini icermedigi icin, sadece Onerilen yola iliskin ayri
ve her turlt degil, pek muhtemel hususlarin izahini gerektirir.(Gulan)

* Kisinin iradesinin olusumu bakimindan aydinlatiimis onam onemlidir. Ama
aydinlatilmis onam mecburiyetiyle, kisinin yapmak zorunda olmasi farkl
seylerdir. Kisinin yapmak zorunda oldugu bir durumda dahi aydinlatiimig
onaminin alinmasindan sarfi nazar etmemek gerekir.” (Gulan)



Asi (zorunluluk, onam)

« “Butdn tibbi mudahaleler, hastanin/kisinin suurunun acik olmasi
durumunda, bilgilendirmeye ve rizaya dayali olarak yapilmaldir.
Hastanin/kiginin rizasinin hukuki gecerlilik tasiyabilmesi igin,
dogru ve yeterli bilgilendirmeye dayall olarak aciklanmasi gerekir.
Bazi durumlarda, yapilmasi dusunulen tibbi muudahalenin
mahiyetiyle ve muhtemel sonuclariyla ilgili olarak hastanin/kiginin
yeterli bilgisi bulunabilir. Bu durumlarda, tibbi mudahalenin
hukuka uygunlugunun kabull ig¢in, rizanin varligi
yeterlidir.” (Ozgenc)



Asi icin bilgilendirme webden (saglik.gov.tr) bir

formla sorulup onay (kabul ediyorum) alinabilir mi?

 Tibbi mudahalenin hukuka uygunlugu icin, bilgilendirmenin yapilma suretinin
bir 6nemi bulunmamaktadir. Onemli olan bilgilendirmenin yapildigi ve igerigi
konusunda ispat sorunu yasanmamasidir (Ozgenc)

* “Web uzerinden yapilacak bilgilendirme ve onam alma, tip hukukunda
duzenlenen aydinlatiimis onam’in yerini alamayacaktir. Aydinlatmanin hasta
ve hastaliga 6zgulenmesi onemlidir.(Goneng)

« Okuma yazma bilmeyen, Turkce okur yazar olmayan, isitme veya gorme
engeli bulunan, ayird etme gucune sahip olmayan (akil hastaligi/zayithgi),
teknik donanimi bulunmayanlar bakimindan bu imkanin kullaniimasi ayrica
sorunlar yaratir. Anamnez alinmadan yapilan aydinlatma genel nitelikte bir
bilgilendirmeden oOteye gecmeyecektir. Aydinlatmanin ispati aydinlatma
yukumlusune aittir (Gonencg)



Asi icin bilgilendirme webden (saglik.gov.tr) bir

formla sorulup onay (kabul ediyorum) alinabilir mi?
 Aydinlatmanin kapsamina, asiyl reddeden Kisinin
reddetmesinin  sonuclari hakkinda bilgilendiriimesi de
girer. Web tabanli bir aydinlatmada bu durum daha da
guclesecektir(Goneng)

* Asilamaya iliskin web tabanli bilgilendirmelerin
yaplimasinin yerinde oldugu yonundedir. Ancak bu tur bir
bilgilendirmenin tip hukukundaki aydinlatiimis onami
karsilamadigl goz onune alinmalidir (Gonenc)



Asi icin bilgilendirme webden (saglik.gov.tr) bir
formla sorulup onay (kabul ediyorum) alinabilir mi?

Gerekirse asi uygulamalarinda aydinlatma konusunda 0zel bir duzenleme
yapilmalidir.

Bu mumkun olmadigi takdirde, web tabanli bir aydinlatma planlanacak ise metin
ozenle hazirlanmali, asilanacak kisinin kendisine 6zgu durumlarda (alerji, onemli
hastalik gecmisi...) ayrica uygulamayi yapan kisi ve kuruma bu konuda bilgi
vermesi gerektigi de mutlaka belirtiimelidir.

Onamin web uzerinden alinmasi sistemi benimsenecek ise, kimlik dogrulamanin
uygun teknik yontemlerle yapilmasi, kisisel verilerin korunmasi bakimindan da
konunun ayrica degerlendirilmesi gerekir (Gonenc).

Temyiz kudretine (ayirtim glcune) sahip olmayanlarin asilanmasi ve aydinlatiimasi
konusunda yasanabilecek hukuki sorunlar da goz ardi edilmemelidir.”(Goneng)



Saglik kurumlarinda teknik sorunlar

* Havalandirma, oksijen ve diger sistemlerin, hasta tani

ve tedavisinde kullanilan cihazlarin duzenli takibi ve
uygun sekilde bakim ve validasyonu yapilmasi
gereklidir. Sistemlerde kurulum, yapilanma ve takip
standartlari isin olmazsa olmazidir.

* Personelin duzenli egitimi ve geri bildirim alinmasi da
olmazsa olmazlar arasindadir.

Butun bu sureclerin gerektirdigi kayitlarda
belgelenmelidir. Bu sureclerin her hangi bir asamasinda
eksiklik hukuki acidan sorun olusturabilecektir.



COVID-19 pandemisinde alinan bazi tedbirlerin hukukiligi
tartismalari

* MADDE 15.— Savas, seferberlik, sikiydbnetim veya olaganiistii hallerde, milletlerarasi
hukuktan dogan yuakiumlaltkler ihlal edilmemek kaydiyla, durumun gerektirdigi olctde
temel hak ve hurriyetlerin kullanilmasi kismen veya tamamen durdurulabilir veya bunlar
icin Anayasada ongorulen glivencelere aykiri tedbirler alinabilir.

* Olaganustlu hallerde dahi “milletlerarasi hukuktan dogan yukiumlulikler ihlal edilmemek
kaydiyla” ifadesi yer almaktadir.

* Bu noktada yapilan/yapilacak tim dizenlemelerin sadece ic hukuk mevzuati degil,
milletlerarasi hukuktan dogan yukimlaltkler (Turkiyenin imzaladigi uluslararasi
sdzlesmeler vb. Orn. Ekonomik, Sosyal ve Kiltirel Haklar Uluslararasi Sozlesmesi, “Biyoloji
ve Tibbin Uygulanmasi Bakimindan insan Haklari ve insan Haysiyetinin Korunmasi
S6zlesmesi) acisindan da degerlendirilmesi gerektigi unutulmamalidir. Bu durum
halihazirda glindeme getiriimeyen/farkedilmeyen bir konu olmakla birlikte, uzun vadede
ortaya cikabilecek sorunlar/talepler bakimindan (6rn. Avrupa insan Haklari Mahkemesine
tasinabilecek davalar) goz 6nine alinmalidir (Gonenc).




COVID-19 pandemisinde alinan bazi tedbirlerin hukukiligi

tartismalari

* "Hukuki duzenleme eksikliklerinin tespiti ve hizlica giderilmesi
hususunda durum tespiti yapiimalidir. Basta anayasa maddeleri
olmak uzere mevzuatin celigkiye dustugu hallerin tespiti
onemlidir. Olaganustu hal ilani imkani var iken bunun ilan
edilmemesine ragmen, olaganustu hal ilani halinde
kullanilabilecek yetkilerin kullaniimis olmasini sebebi ve
doguracagi problemler irdelenmelidir. Hukuki problemlerin saglik
uygulamalarina olumlu veya olumsuz etkilerinin gorusulmesi,
tespiti ve yetkili mercilerin dikkatine sunulacak raporlar
hazirlanmasi gerekir” (Gulan).



COVID-19 pandemisinde alinan bazi tedbirlerin hukukiligi
tartismalari

* “Anayasada, Cumhurbaskanina, ¢esitli sebeplerin yani sira, “tehlikeli
salgin hastalik” halinde “yurdun tamaminda veya bir bolgesinde,
stiresi alti ayr gecmemek lzere olaganustu hal ilan” etme yetkisi
taninmistir (m. 119, f. 1).”

* Bununla birlikte “Tehlikeli salgin hastaliklarla mucadele i¢in, mutlaka
olaganustu hal ilanina gerek bulunmamaktadir.

« Olaganustu hal ilan edilmese dahi, olagan donemde, olagan ustu
kosullar ortaya ¢ikmis sayilarak yetkiler esner, genisler. Bulasici
hastaligin tehlikelilik durumu dikkate alinarak, olagan hukuk rejiminde
de gerekli tedbirlerin alinmasi yoluna gidilebilir (Ozgencg ve ark)



COVID-19 pandemisinde alinan bazi tedbirlerin hukukiligi
tartismalari

« “Anayasamizin 13’uncu maddesine gore olagan donemlerde temel hak ve
hurriyetler, genelgeyle degil, ancak kanunla sinirlanabilir. Dolayisiyla sinirlama ya
dogrudan dogruya kanunla yapilmali, ya da sinirlama isleminin dogrudan dogruya
aclk bir kanuni dayanagi olmalidir.” (Gozler K)

* “Anayasamizin 119’'uncu maddesindeki uslle uyularak ulkede salgin hastalik
sebebiyle olaganusti hal ilan edilmesi gerekirdi. Olaganustu hal ilan edilmis olsaydi,
saglik personeline getirilen istifa yasagi, 657 sayili Devlet Memurlari Kanununun
96'ncI maddesinde dayanir hale gelecekti ve hukuka uygun olacakti.” (Gozler K)

» “Olaganustu hal ilan edildikten sonra bu konuda ayrica olaganustu hal
Cumhurbaskanligl kararnamesi ¢ikarilarak bu yasagin mueyyidesine iliskin diger
dluzenlemeler de yapilabilir. Bu yasak ve mueyyideler de Anayasamizin 15’inci
maddesinde ongorulmus olan kriterlere aykiri olmamak sartiyla Anayasamiza uygun
olur.” (Gozler K).



Sonuclar

« Salginla toplumsal mucadele, tani, tedavi, korunma, saglik calisanlari,
kurumlar ve diger cesitli konularda yeni hukuki duzenlemelere ihtiyag
oldugu hukukcularin ortak kanaatidir.

« Dunya bundan sonra da cesitli salginlarla ugrasabilecegine gore ileriye
yonelik tibbi ve hukuki degerlendirmelerin yapilmasi gereklidir

« Mevcut uygulama ve tecrubeleri dikkate alinarak tek tek bunlari
karsilayacak duzenlemeler, insiyatifi engelleyici gereksiz bir duzenleme
yaklagsimi olur. Bunlarin ortak noktalari ele alinarak ileride ortaya
cikabilecek ihtimaller de dikkate alinarak ilkesel nitelikte duzenlemelere
gidilmelidir (Gulan).



Sonuclar

« Toplum sagligina iliskin mudahalelerin yasal temelleri olusturulmalidir. Bireysel
haklara yonelik kisitlamalarin ve muhtemel bireysel zararlarin en aza indirilmesi
yonunde tedbirler alinmalidir (Goneng).

 Klinik kilavuzlar (rehberler) (Saglik bakanhgi, uzmanlhk kuruluslari: ulusal,
uluslararasi), protokoller(kanita dayali/guncel), personel egitimi, teknik donanim
(yeterlilik, uygun bakim) , tibbi kayitlar, hasta bilgilendirmeleri uygun sekilde
yapilmali ve tum bu sureclerin tam olarak belgelenmesi gerekmektedir.

* Merkezilesmis, istisnalara imkan vermeyen tedavi protokolleri saglik uygulamalari
hekimlere sanildiginin aksine hukuki zorluk cikarir. MUumkun oldugu kadar
ayrintiya girmeyen, istisnalara imkan taniyan, takip edilmesi gereken temel ilkelerin
belirlenmesi ile yetinilmelidir (Gulan) .



Sonuclar

« Uzun vadede ongorme ve alternatif belirleme faaliyeti cok onemlidir. Guncel
sorunlari ¢ozmekle ugrasan bir idare sistemi, bugunun sorunlariyla bas
etmeye calisirken, ileriye yonelik tedbirler, calismalar yapamamaktadir. Bu
yuzden multidisipliner bir yaklasimla ileriye yonelik ongoruler de bulunmayi
saglayacak kamu/ozel sektor katilimli mekanizmalar olusturmak,
geligtirilecek onerileri yetkili mercilere sunacak yontemler gelistirmek gerekir
(Gulan).

* Kisa vadede, gereksiz hukuki ihtilaf ve sorun dedikodularinin kigilerin
calisma azmini kirmayacak hizli mudahale mekanizmalari elzemdir. Hasta
olan hemsirelere gerekli mesafe ve tedbir kuralina uymadiniz diye ihtar
gondermis olmanin duyulmasi, fedakarca calisan kisileri cok olumsuz
etkilemistir. Derhal bu uygulama yanlislari dizeltilmesi, bu tur “hukuki sorun”
alanlarina gecikmeksizin adil mudahaleler yapllmalldlr (Gulan).



Sonuclar

« Uzun vadede ongorme ve alternatif belirleme faaliyeti cok onemlidir. Guncel
sorunlari ¢ozmekle ugrasan bir idare sistemi, bugunun sorunlariyla bas
etmeye calisirken, ileriye yonelik tedbirler, calismalar yapamamaktadir. Bu
yuzden multidisipliner bir yaklasimla ileriye yonelik ongoruler de bulunmayi
saglayacak kamu/ozel sektor katilimli mekanizmalar olusturmak,
geligtirilecek onerileri yetkili mercilere sunacak yontemler gelistirmek gerekir
(Gulan).

* Kisa vadede, gereksiz hukuki ihtilaf ve sorun dedikodularinin kigilerin
calisma azmini kirmayacak hizli mudahale mekanizmalari elzemdir. Hasta
olan hemsirelere gerekli mesafe ve tedbir kuralina uymadiniz diye ihtar
gondermis olmanin duyulmasi, fedakarca calisan kisileri cok olumsuz
etkilemistir. Derhal bu uygulama yanlislari dizeltilmesi, bu tur “hukuki sorun”
alanlarina gecikmeksizin adil mudahaleler yapllmalldlr (Gulan).



Sonuclar

* Orta vadede, dunyada gelisen vak’a incelemeleri, tibbi makaleler
ozetlerinin notlu ve 0zet bicimde, Turkce bir internet sitesinde her
gun degisen ve gelisen icerikle ulasilabilir olmasinin saglanmasi

gerekir. Bu sayede uygulama tecrubesinin bilgiy
uygulamacilarin da gelisen bilgi yigini igcinde ezi
ozunu kisaca, uzmanlarinin ozeti ve notlamasiy

e bulusmasi ve
meden gelismelerin

a goz atabilmesinin

saglanmasi ve yaptigi ise iliskin ufkunun genislemesinin saglanmasi

faydali olacaktir (Gulan).

Klinik kilavuzlar (rehberler) (Saglik bakanligi, uzmanlik kuruluslari:

ulusal, uluslararasi), protokoller(kanita dayali/guncel), personel

egitimi, teknik donanim (yeterlilik, uygun bakim)

, tibbi kayitlar, hasta

bilgilendirmeleri uygun sekilde yapilmali ve tum bu sureclerin tam

olarak belgelenmesi gerekmektedir.



Tesekkur

« Sordugumuz sorulara, ilettigimi sorunlara ayrintili sekilde cevap veren,
hazirladigimiz metne katki saglayan degerli hukukgulara cok tesekkur
ederiz.

« Prof Dr Filya Ilcin Géneng . Ankara Medipol Universitesi Hukuk Fakultesi
Dekani

* Prof Dr Aydin Gilan. Istanbul Universitesi Hukuk Fakultesi Idari Hukuk
Anabilim Dali Ogretim Uyesi

« Prof Izzet Ozgenc | Ankara Haci Bayram Veli Universitesi Hukuk Fakdltesi
Ceza ve Ceza Muhakemesi Hukuku Anabilim Dali Ogretim Uyes;i
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