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HASTA HAKLARI

HAK KAVRAMI

“Hak” kavraminin tanimi1 konusunda farkliliklarin gériilmesi bir yana bu kavramin taniminda
heniiz fikir birliginin olugsmadig1 sdylenir. Bu baglamda hak, “Hukuken korunan ve sahibine
bu korumadan yararlanma yetkisi taninan menfaat™, “hukuken korunmasini istemek yetkisine
sahip bulundugumuz ¢ikar™ olarak tanimlanabilmektedir.

DUNYADA HASTA HAKLARI KAVRAMININ GELIiSIiMi

Hasta haklar1 konusunda &nceki yiizyillarda da bazi bilgilere rastlandigi sdylenir. Ornegin
Fransiz ihtilalinden sonraki donemde ¢ikarilan bir genelgede her yatakta sadece bir hastanin
yatacagl ve hasta yataklari arasinda belli bir mesafe olacagi belirtilmistir’. Ancak bu
genelgenin amacinin hasta haklarin1 gézetmekten c¢ok hastaliklarin bulasmasini 6nlemek
oldugu da diisiiniilebilir.

Amerika Birlesik Devletlerinde Hasta Haklarinin Gelisimi

“Hasta haklar: hareketi’nin gelisimin ise Amerika Birlesik Devletlerinde basladigi kabul
edilir. Onceleri ruhsal bozukluklarla ilgili yatakli tedavi kurumlar1 (Mental hospitals) ve
bakim evlerindeki hastalarin haklarindan s6z edilmeye baslansa da modern tibbin merkezinin
0zel hekim muayenahanelerinden hastanelere kaymasi ile birlikte hasta haklarindan daha ¢ok
s6z edilmeye baglanmustir. Onceleri 1970°1i yillarin basinda ABD’de “saglik hizmetlerinden
yararlanma hakki” olarak tanimlanan hareket daha sonra bunun bir uzantis1 olarak da federal
yasalarda ve mahkemelerde “saglik hizmetlerinden yararlanma hakk:” tanimi kullanilmaya
baslamistir. Hasta haklarinin en 6nemlisi olan “bilgilendirilmis / aydinlatilmis onam hakki”
ise 1972°de bir dizi mahkeme kararinda énemle vurgulanmis ve bu kararlarda hekim-hasta
iligkisinin bir ig iligkisi olmayip, glivene dayanan bir iligki tiirii oldugu acike¢a ifade edilmistir.
Bu iligki mahkemelerde “6zel egitim gormiis, konusunda deneyimli ve devlet tarafindan tibb1

' K. Oguzman, Medeni Hukuk Dersleri. Giris — Kaynaklar — Temel Kavramlar. Gézden gegirilmis 6. baski.
Istanbul 1990 s. 93-94°dan aktaran G. Sert, Tiirkiye'de Hasta Haklari ve Yasal Temellerinin — Uluslararast
Bildirgeler Cercevesinde — Tip Etigi A¢isindan Incelenmesi. Basilmamis Yiiksek Lisans Tezi, Danisman Prof.
Dr. Sefik Gorkey. M.U.Saglik Bilimleri Enstitiisii Deontoloji ve Tip Tarihi ABD., Istanbul 2003. s. 5

2 Bkz. S. S. Tekinay, Medeni Hukuka Giris dersleri. Gozden gegirilmis 5. basim. Filiz Kitabevi istanbul 1987., s.
127 -129’dan aktaran G. Sert, Tiirkiye'de Hasta Haklari ve Yasal ,Temellerinin — Uluslararasi Bildirgeler
Cercevesinde — Tip Etigi A¢isindan Incelenmesi. Basilmamus Yiiksek Lisans Tezi, Danisman Prof. Dr. Sefik
Gorkey. M.U.Saglik Bilimleri Enstitiisii Deontoloji ve Tip Tarihi ABD., Istanbul 2003. s. 6

> Bkz. G. J. Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W.T.Reich, The Free
Press., New York 1978. 5.1202.

* Bkz. G. J. Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W.T.Reich, The Free
Press., New York 1978. 5.1201.
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uygulama yetkisi verilmis bir kisiden (hekimden), hasta olan kisinin yardim talep etmesi”
olarak tanimlanmistir. Yine bu iligkinin, hastanin talebine yanit verecek hekime de -hastasina
karsi- sorumluluklar yiikledigi, bu sorumluluklar arasinda da hekimin tedaviye baslamadan
Once hastasia basit de olsa bilgi vererek ( ve bdylece hekimin degil hastanin son karari
vererek ) onun aydimlatilmis onamini almasi gerektigi, aydinlatma siirecinde ise planlanan
tedavi, bu tedavinin risk ve faydalari, alternatif tedaviler ve bu tedavilerin risk ve faydalar,
basar1 olasiligi ve temel olasi sorunlari icermesi olarak tanimlanmistir. 1970’lerden 6nce
hekimler tarafindan ¢ok fazla 6nemsenmeyen aydinlatilmis onam, bir anlamda bu iilkedeki
mahkeme kararlari ile hekimlerin giindemine girmis, kisa siirede hekim ve hastalar tarafindan
etik bir kural olarak benimsenmistir’. Bu etik kurali, kisa bir siire sonra “hastalarin ozerkligi”
kavramu izleyecektir®

Bu konuda ilgi ¢ekici olan bir diger nokta Hasta Haklar1 Hareketini baglatanlarin bu tilkedeki
hastalar degil, bu donemde alinan mahkeme kararlar1 ile Amerikan Hastaneler Birligi
(American Hospital Association) olmasidir. Amerikan Hastaneler Birligi’nin o donemde hasta
haklarin1 giindeme getirmesinin nedeni ise hastaneye yatirilan hastalarin ortalama bir hafta
hastanede kalmasi, hastalarin genelde kendi haklarim1 savunamayacak kadar hasta olmalari,
saglikli bireylerle devletin ise genelde hastanedeki hastalarin haklarindan ¢ok hastalarin
barinmasi, egitimi ve saglik hizmetlerinde 1rk ayrimu gibi konular ile ilgilenmesi olmustur’.

1969°da ABD’de hastanelerle ilgili standardlar yeniden gézden gegirilmeye baglanmistir. Bu
standardlar arasinda hasta haklar1 ile ilgili olanlar pek fazla olmamakla birlikte hasta
sevklerine sinirlamalar getirilmesi, hastane yonetiminde toplumun temsilcilerinin bulunmasi,
tedavi siirecinde hastalarin tam olarak aydinlatilmalari, hastalarin her zaman esit ve insancil
tedavi edilmeleri, hastalarin mahremiyet (privacy) hakki, hastalarla ilgili bilgilerin gizliligi,
aydmlatilmis onamun gerekliligi gibi konulardan da séz edilmeye baslanmistir®. Bu siireg
icinde Amerikan Hastaneler Birligi hasta haklarin1 daha kapsamli olarak incelemeye baslamis
ve 1973 yilinda bir Hasta Haklar1 Beyannamesi (A4 Patient’s Bill of Rights) hazirlamistir.

Hasta Haklar1 Beyannamesi (1973)

Amerikan Hastaneler Birliginin hazirladig1 Hasta Haklar1 Beyannamesi (4 Patient’s Bill of
Rights) nin amaci “hastalarin, hastanin hekiminin ve hastanenin daha ¢ok memnun edilmesi
ve hastalarin daha etkin olarak tedavi edilmeleri” olarak belirtilmis, bunun da Otesinde
“hastanelerin, hastalar adina, hastalarin haklarinin desteklenmesinin tedavi siirecinin bir
pargast olarak” goriildiigii aciklanmistir. Nitelikli bir tibbi bakim siirecinde hekim-hasta
iliskisinin gerekliligi taninmakla birlikte, hastanin bakiminin “6rgiitlenmis bir yap1” olan

> Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):695., hasta
haklar1 konusunda daha ¢ok akademisyen olmayan okuyucuya yonelik olarak hazirlanmig kapsamli bir ¢alisma
olarak ayrica bkz. G. Annas, The Rights of Patients., Humana Press., 2" ed. Totowa, New J ersey 1992.

®Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J.of Med. 1998:338(10):695.

7 Bkz. G.J.Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W.T.Reich, The Free
Press., New York 1978. 5.1201.

¥ Bkz. G.J.Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W.T.Reich, The Free
Press., New York 1978. 5.1202.
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hastane sistemi i¢inde ger¢eklesmesi durumunda geleneksel hekim-hasta iliskisinin artik yeni
bir boyut kazandigi vurgulanmistir. Bu ¢er¢evede kurum olarak hastanelerin de bazi
sorumluluklar1 olacagindan Amerikan Hastaneler Birliginin hastalarin belli haklarini kabul
ettigi ilan edilmistir. Amerikan Hastaneler Birliginin ilan ettigi hasta haklar1 soyle
ozetlenebilir’ ;

1.

2.

Hasta, tedavisi ve bakimu siiresince “saygi gorme” hakkina sahiptir.

Hasta hekiminden hastalig1 ile ilgili tani, tedavi ve hastaliginin asamalar1 (prognoz) ile
ilgili giincel bilgileri, anlayacagi bir dille alma hakkina sahiptir. Bu bilgilerin hastaya
verilmesinin tibbi agidan onerilmedigi durumlarda gerekli bilgiler hasta adina yetkili
olan bir kisiye verilmelidir. Hasta kendi tedavisi ve bakiminmi diizenleyen hekiminin
adin1 bilme hakkina sahiptir.

Hasta herhangi bir tedavi ve / veya yonteme baslanmadan once hekiminden gerekli
olan bilgiyi aldiktan sonra aydinlatilmis onamim1i verme hakkina sahiptir. Acil
durumlar hari¢, hastanin tedavisi veya bakiminin anlamli alternatifleri olmasi
durumunda veya hastanin tibbi alternatifler konusunda bilgi istemesi durumunda
hastanin bu bilgilere ulasma hakki vardir. Hastanin ayni1 zamanda bu tedavi veya
yontemlerden sorumlu olan kisilerin isimlerini bilme hakki vardir.

Hasta yasalarin izin verdigi oranda tedaviyi reddetme hakkina sahiptir. Hasta bu
tutumunun tibbi sonuglar1 hakkinda bilgilendirilmelidir.

Hasta tibbi bakim siirecindeki konularin  mahremiyet (privacy) olarak
degerlendirilmesi hakkina sahiptir. Olgu tartismasi, konsultasyon, muayene ve
tedaviler gizli tutulmalidir. Hastanin bakimi ile dogrudan ilgili olmayan kisilerin bu
stirecte bulunmalar1 hastanin iznine baglhdir.

Hasta kendi bakimi ile ilgili tiim iletisim ve belgelerin gizli tutulmasini bekleme
hakkina sahiptir.

Hastanin, hastanenin olanaklar1 olgiisiinde, talep ettigi hizmetlerin karsilanmasini
bekleme hakkina sahiptir. Hastane, olgunun aciliyet gostermesi halinde, olguyu
degerlendirmeli, gerekli hizmeti vermeli ve / veya -bagka bir merkeze- sevkini
yapmalidir. Hasta, tibben uygun olmasi durumunda, alternatiflerin ve sevkin
gerekliligi konusunda tam olarak aydinlatildiktan ve agiklama yapildiktan sonra baska
bir merkeze sevk edilebilir. Hastanin sevk edilecegi kurum hastanin —6nceden- sevkini
kabul etmis olmalidir.

Hasta kendi tibbi bakimini ilgilendirmesi nedeni ile, kendi hastanesi ile diger saglik
merkezi arasinda kurulan her tiirlii iliski ile ilgili bilgiyi elde etme hakkina sahiptir.
Hasta kendi tedavisini ilgilendirmesi nedeni ile, ilgili saghik kurumlarindaki
meslekdaslararasi kurulan iligkilerde bu bireylerin isimlerini 6grenme hakkina sahiptir.

® Amerikan Hastaneler Birliginin Hasta Haklar1 Beyannamesinin 6zgiin metni i¢in bkz. A Patient’s Bill of Rights
/ American Hospital Association 1973. Medical Ethics. A Clinical Textbook and Refference for the Health Care
Professions. Ed. by N.Abrams — M.D.Buckner, the MIT Press, Cambridge Mass. 1983., s. 643-644.
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9. Hastanede hastanin tedavisi veya bakiminin etkilenecegi konularda insan iizerinde
arastirma uygulaniyor veya bununla ilgisi bulunuyorsa hasta bu konuda oneri alma
hakkina sahiptir. Hastanin aragtirma projelerine katilmay1 reddetme hakki vardir.

10. Hastalarin, tibbi bakimlarinin devamliligini bekleme haklart vardir. Hastalar,
hekimlerinin muayene saatleri ve hekimlerini ne zaman nerede bulunacaklarini
onceden bilme hakkina sahiptir. Hastanin, hekimi tarafindan bilgilendirilecegi bir
mekanizmanin hastane tarafindan saglanmasini bekleme hakki vardir.

11. Hasta faturasini inceleme ve bu konuda ag¢iklama yapilmasini isteme hakkina sahiptir.

12. Hasta, hasta olarak kendisine uygulanacak hastane kurallar1 ve diizenlemelerini bilme
hakkina sahiptir.

“Hicbir metin hastaya tedavi garantisi veremez. Hastanelerin saglik personeli ve hastalar
klinik arastirmalar konusunda egitme, hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavisi de dahil pek c¢ok
islevi vardir. Bir insan olarak hastanin onuru, tiim bu faaliyetlerin 6tesinde olmalidir. Bu
kosullara ulagsma hasta haklarinin savunulmasinda da basariy1 giivence altina alacaktir.”

Amerikan Hastaneler Birliginin yukarida 6zetlenen bu kriterleri giindeme getirmesi kuskusuz
hasta haklar1 konusunda 6nemli bir donliim noktasi olmustur. 12 maddeden olusan bu kararlar
oldukca kisa ve 6z olmasina ragmen hasta haklarinin temel kavramlarini ortaya koymustur'’.
Bu belge ile hastalarin bilgilendirilme, saygi gorme, mahremiyet haklari ile sahip olduklar
haklar konusunda aydinlatilmalari, bir anlamda, giivence altina alinmistir. Bu kurallarin
1973°de ABD’de ilan edilmesinin ardindan kisa bir siire sonra pek ¢ok eyalet hasta haklari ile
ilgili yasal diizenlemeleri eyalet mevzuatina eklemistir''. Amerikan Hastaneler Birligi’nin
Hasta Haklar1 Beyannamesi 1992 yilinda yeniden gozden gecirilmistir ve
giincellestirilmistir'”>. Bunun yanisira 1994 yilinda Joint Commission on Accreditation of
Health Care Organisations da Hasta Haklar1 konusunda kapsamli bir metin yaynlamistir'.

ABD’de hasta haklarinin gelistirilmesine neden olan mahkeme kararlar1 ise Onceleri psikiatri
hastalarinin tedavi olma veya tedaviyi reddetme haklar1 (6rn. Elektro-konvulsiv tedavi, temel
trankilizan ilaglarin kullanilmasinin reddedilmesi gibi) olarak ortaya ¢ikmaya baslamistir. Bu
sorunlar ¢oziilmeden 1975°de ABD’de Anayasa Mahkemesi, toplum i¢inde yasama yetisine
sahip, yakinlarina zarar vermeyen ancak istemdist olarak tedavi goren bir psikiatri hastasinin
6zgiir birakilma hakkini tanimstir (O’Connor v. Donaldson Davas)''. Giiniimiizde tip

' Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):695.
"' Bkz. A. R. Jonsen, The Birth of Bioethics. Oxford University Press., Oxford 1998., 5.369.

"2 Bu yeni metin i¢in Bkz. APatients Bill of Rights revised 1992. Encyclopedia of Bioethics. Revised ed.
W.T.Reich (ed) Vol. 5., Macmillian Library Reference USA. London 1995., s. 2619 — 2621.

' Bkz. Patients Rights. Joint Commission on Accreditation of Health Care Organisations Encyclopedia of
Bioethics. Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 5., Macmillian Library Reference USA. London 1995., s. 2624 —
2629.

' Bkz. G. J. Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W. T. Reich The Free
Press., New York 1978. 5.1203.
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alaninda kullanilan teknolojide wulasilan nokta, zaman zaman teknolojinin hastalarin
gereksinimlerinin karsilanmasinda etkili olarak kullanilamadigini da tartigmaya ac¢mustir.
1976’da Karen Ann Quinlan ile basglayan bu bakis a¢is1t 1997°de hekim yardimi ile intihar
(Physician Assisted Suicide) olgularinin mahkemelere yansimasi ile karar verme yetisine
sahip olan hastalarin, yasam destegi (life-sustaining treatment) ile ilgili tedaviler de dahil,
tedaviyi red hakkinin kabul edilmesini giindeme getirmistir'”.

1990’1 yillarin ortalarinda ise ABD’de “saglik hizmetlerinden yararlanma hakki1” veya en
azindan “saglik sigortasi kapsaminda olma hakk1” tartisilmaya baslanmistir. Bunun yanisira
aydinlatilmis onam, kiirtaj hakki, 6lme hakki gibi aynmi1 zamanda politik glindemde de yer alan
konular kamuoyunda tartigilir olmustur'®,

1997 yilinin baglarinda ise ABD’de Baskan Clinton doneminde hasta haklari ile ilgili yeni
yasal diizenlemeler giindeme getirilmistir'".

1997°de Saglik Hizmetleri Endiistrisinde Kalitenin ve Tiiketicinin Korunmasi Komisyonunun
(Advisory Commission on Consumer Protection Quality in Health Care Industry) Baskan
Clinton’a hazirladig1 raporda -artik klasiklesen- hastamin bilgilendirildikten sonra karar
verme hakki, meslek sirrimin korunmasi: hakki, acil bakim hakki, ve onuru ile tedavi olma
hakk: gibi haklarin yanisira hastalar s6zlesme yapan bir tliketici anlayisi ile, sozlesmedeki
bilgileri kontrol edebilmesi ve hekimini segebilmesi gibi belli haklar1 da hasta haklar
kapsamimna alinmustir'®. Bir baska deyisle ABD’de hasta haklari daha da kapsamli hale
getirilerek hastalarin 1rk, din, cinsiyet, cinsel tercih, ulusal kdken, Oziirliilik, yas, sosyo-
ekonomik konum ve hastane / tedavi masraflarinin 6deme kaynaklar1 gozetilmeden tedavi
almalari, onuru ile tedavi géorme ve mahremiyet haklari giivence altina alinmigtir. Amaci
tedavi, arastirma ve egitim de olsa hastalarin ilag, test, tedavi ve belli tedavi yontemini red
hakki tanmmustir. Hastalara hastanede olduklar1 siire icinde kabul edilebilir Olglide
ziyaret¢inin gelebilmesi, anne-babanin ¢ocuklari ile beraber kalma haklari, ailelerin 24 saat
hasta ile kalabilmeleri, hastalara akraba veya arkadaslarinin konsiiltasyon, muayene ve
anestezi uygulamalar1 da dahil tibbi uygulamalarda eslik edebilmeleri hakki verilmistir'®.

> Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):697-698.

' Bkz. G.Annas, Patients Rights. Encyclopedia of Bioethics. Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 4., Macmillian
Library Reference USA. London 1995, s. 1925.

'” Hasta Haklarmim Bagskan Clinton déneminde yeniden giindeme getirilmesi konusunda ayrica Bkz. M. Angell,
Patients’ Rights Bills and Other Futile Gestures. The New Engl. J. of Med. 2000:342(22):1663-1664., W. K.
Mariner, Patients Rights to Care under Clinton’s Health Security Act : The Structure of Reform. Am.J.of Public
Health 1994:84(8):1330 — 1335., W. K. Mariner, Patients Rights after Health Care Reform: Who Decides What
is Medically Necessary?. Am.J.of Public Health 1994:84(9):1515 — 1520.

'8 Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):698.
¥ Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):695-99.

ABD’deki Hasta Haklart ile ilgili yasa i¢in bkz. S.6 Patients' Bill of Rights Act of 1999 (USA) (Introduced in the
Senate) Beginning January 19, 1999 http://thomas.loc.gov/cgi-bin/query/z?c106:S.6:
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HASTA HAKLARININ ULUSLARARASI BOYUTU

Hasta Haklan ile ilgili ¢calismalar kuskusuz ABD ile sinirhh kalmamistir. Avrupa Konseyi
(Council of Europe), Diinya Saglik Orgiitii (WHO-World Health Organisation) ve Diinya Tip
Birligi (WMA- World Medical Association) de Hasta Haklari ile ilgili calismalar yaparak bu
konuda oneri ve bildirgeler yayinlamislardir. Uluslararas1 alandaki bu gelismeler ise zaman
icinde tilkelerin ulusal yasal diizenlemelerine de yansimistir. Bazi iilkelerde hasta haklar
kiiltiirel, geleneksel ve politik kosullar ile o iilkenin ekonomik kaynaklar1 nedeni ile gelisirken
baz iilkelerde daha simirli kalmistir®.

Avrupa Konseyi’nin Hasta Haklarina Yaklasim

1975 yili sonlarinda Avrupa Konseyi Parlamenterler Asemblesi hasta haklar ile ilgili bir
oneriler taslagi hazirlamigtir. Daha ¢ok yasamlarinin son déneminde olan hastalar ile ilgili
olan bu taslakta hastalarin acilarinin giderilmesi ve 6liim silirecindeki hastalarin bu siirece
hazirlanmas1 konusunda calisma yapilmasi Onerilmistir. Raporun bu kapsaminin yanisira
“hastalarin —talep etmeleri halinde- hastaliklar1 ve planlanan tedavi konusunda tam olarak
aydinlatilmalari, hastaneye girerken gergeklestirilen rutin uygulamalar, yontemler ve kurumun
sahip oldugu cihazlar konusunda 06zel olarak bilgilendirilmeleri’nin gerekliligi de
vurgulanmistir. Bu raporun acgiklayict metninde ise hastanelerin “daha insancil ve hastalarin
onurlarina daha fazla saygi gosterilmesini giivence altina alan” kurumlar olarak taninmasini
ve hastalarin 6zgilirlikk haklari, bireysel onur (personal dignity), bilgilenme hakki, uygun
tedavi hakki (rvight to proper care) ve aci cekmeme haklarinin (vight not to suffer) taninmasini
giindeme getirilmistir’’. 29 Ocak 1976’da bir 6neri (recommendation) olarak resmilesen bu
belge ayn1 zamanda Avrupa’da “6liimiin tanimlanmasi1” (determination of death) konusunda
da bir kriter olusturmustur™.

Avrupa Konseyi’nin sonraki yillarda yayinlanan bazi onerilerinde de dogrudan veya dolayl
olarak hasta haklari ile ilgili maddelere rastlanir™. Bu 6neriler arasinda 13 Subat 1997 tarihli
tibbi verilerin korunmasi konusundaki 6neri (Recommendation on the Protection of Medical
Data) oldukga kapsamli olarak diizenlenmis ve iiye iilkelere hastalarin mahremiyet haklari,
dogmamis c¢ocuklara ait veriler ile genetik verilerin elde edilmesi, tiim elde edilen hasta

0 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 11.

! Council of Europe, Parliamentary Assembly, Report On the Rights of the Sick and Dying” Documents:
Working Papers. 27" Ordinary Session (3d pt), 26-30 January 1976. Vol. 6: Doc. 3699, 21 January 1976’dan
aktaran G.J.Annas, Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W.T.Reich, The Free
Press., New York 1978. 5.1203.

2 Bkz. A. Rogers — D. Durand de Bousingen, Bioethics in Europe. Council of Europe Press 1995. s. 210.

» Orn. Recommendation No R (97) 5 of the Committee of Ministers to Member States on the protection of
medical data., Recommendation No R (97) 17 of the Committee of Ministers to Member States on the
development and implementation of quality systems (QIS) in health Care., Recommendation No R (98) 11 of the
Committee of Ministers to Member States on the organization of health care services for the chronically ill.,
Recommendation No R (99) 4 of the Committee of Ministers to Member States on principles concerning the
legal protection of incapable adults., Recommendation No R (99) 21 of the Committee of Ministers to Member
States on criteria for the management of waiting lists and waiting times in health care., Avrupa Konseyinin bu

Onerileri i¢in bkz. http://www.who.int/idhl/
Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

6/31



7 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

verilerinin giivenliginin saglanmasi, onam gibi konularda getirilmesi istenen standardlarin
cercevesini ¢izmigtir™®.

Diinya Tip Birligi ve Diinya Saghk Orgiitiiniin Hasta Haklarinin Gelisimine Katkis

Bugiin hasta haklarimin son yirmi yil i¢inde diinyadaki gelisimine bakildiginda Diinya Tip
Birligi (World Medical Association) ile Diinya Saghk Orgiitiniin (World Health
Organisation) bu konuda ¢ok énemli katkilar1 oldugu goriiliir.

Hasta Haklar1 konusunda uluslararasi alandaki ilk girisim Diinya Tip Birligi tarafindan
1981°de Lizbon Bildirgesinin kabul edilmesi ile gerceklestirilmistir. Hasta haklar1 kavrami
sonralar1 Diinya Saglik Orgiitiiniin de giindemine girmis ve 1994’de Avrupa’da Hasta
Haklarmin Gelistirilmesi (Declaration on the Promotion of Patients Rights in Europe),
Amsterdam Bildirgesi kabul edilmistir. Lizbon bildirgesi ile karsilastirildiginda ¢ok daha
kapsamli olan Amsterdam Bildirgesinin -Tiirkiye’nin de i¢inde bulundugu- Avrupa cografyasi
ile sinirlt kalmasi elestirilmelidir. Her ne kadar Amsterdam Bildirgesi ile getirilen kavramlarin
tim diinyada uygulanmasi giic ise de bu kriterleri Avrupa cografyasi ile smirlamak, bu
cografya disindaki iilkelerin bu standardlara ulasmasi konusunda ¢aba gostermelerini
sinirlayacagi unutulmamalidir. Ancak Diinya Saghk Orgiitii, hasta haklar1 konusundaki
calismalarini bu tarihten sonra da, diger iilkeleri de kapsayacak sekilde stirdiirmiistiir.

(i) Lizbon Bildirgesi (1981)

1981°de Diinya Tip Birligi tarafindan kabul edilen bu bildirge olduk¢a kisa olmasina ragmen
diinyada hasta haklarinin genel ¢ergevesini ¢izen ilk belge olmasi nedeni ile 6nemlidir. Lizbon
Bildirgesinde getirilen temel kavramlar séyle 6zetlenebilir® ;

e Hasta hekimini 6zgiirce segme hakkina sahiptir.

e Hasta, hi¢bir dis etki altinda kalmadan, 6zgiirce klinik ve etik kararlar veren bir hekim
tarafindan bakilma hakkina sahiptir.

e Hasta yeterli bilgiyi aldiktan sonra tedaviyi kabul veya red hakkina sahiptir.

e Hasta hekiminden kisisel ve tibbi bilgilerinin gizli tutulmasina saygi gosterilmesini
bekleme hakkina sahiptir.

e Hasta onuru ile 6lme hakkina sahiptir.

e Hasta, uygun bir dini temsilcinin yardimi da dahil, ruhsal veya manevi teselliyi kabul
veya red hakkina sahiptir

Bu bildirgede dikkati ¢eken bir diger nokta ise hekimin O6zerkliginin de o6zellikle
vurgulanarak, hast ahaklarini tamamlayici bir unsur olarak goriilmesidir.

#* Recommendation No R (97) 5 of the Committee of Ministers to Member States on the Protection of Medical
Data., . http://www.who.int/idhl/

2 Lizbon Bildirgesinin tiirkge terciimesi i¢in Bkz. Tiirk Tabipler Birligi. Hasta Haklari. Temel Belgeler. Yayma

Hazirlayan Siikrii Hatun., Kasim 1995. s.11., S. Hatun, Hasta Haklar1., iletisim Yaynlari Istanbul 1999, s.83.
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(i) Amsterdam Bildirgesi (1994)

Diinya Saghk Orgiitiiniin (World Health Organisation) 1994°de kabul ettigi hasta haklar ile
ilgili Amsterdam Bildirgesinin 6zgiin adi “Avrupa’da Hasta Haklarinin Gelistirilmesi
Bildirgesi”(Declaration on the Promotion of Patients Rights in Europe)dir®.

Avrupada hasta haklarmin gelistirilmesi Bildirgesi, Diinya Saglk Orgiitii’niin Avrupa
Bolgesinden sorumlu birimin ¢aligmasinin bir {irtiniidiir. 28-30 Mart 1994’de Amsterdam’da
toplanan Hasta Haklart Konusunda Avrupa Danismanligi konulu toplantida kabul edilen
belgede Avrupa’da hasta haklarmin ilkeleri belirlenmis ve bu ilkelerin Diinya Saglik
Orgiitii'ne {iye Avrupa devletlerinde — ki Tiirkiye de bu Devletler arasindadir- hasta
haklarmin gelistirilmesinin ilkelerini belirlemesi amaclanmistir. Uye iilkelerin saglik
mevzuatlari, saglik sistemleri, ekonomik ve sosyal kosullar1 kiiltiirel ve etik degerlerinin
farklilig1 dikkate alindiginda bu ilkelerin hemen yasama gecirilmesinin gili¢liigli kabul
edilmekle birlikte her {ilkenin bu ilkelere ulagsmak icin ¢aba gdstermesi istenmistir. Bu amagla
gerceklestirilecek olan yasal diizenlemeler, etik kurallar, toplantilar ile sivil toplum Orgiitii
faaliyetlerinin tesvik edilmesi kararlastirilmistir’.

1994°de ilan edilen Amsterdam Bildirgesi hasta haklar ile ilgili ilk uluslararas1 bildirge olan
Lizbon bildirgesi ile karsilastirildiginda ¢ok daha kapsamli oldugu goriiliir. Amsterdam
Bildirgesinin getirdigi temel kavramlar saglik hizmetlerinde degerler ve insan haklar ile
hastalarin bilgilenme hakki, onam(riza) hakki, sir ve mahremiyet hakki, bakim ve tedavi
stirecindeki haklar1 ile bu haklarin uygulanmasi olarak 6zetlenebilir.

Saglik hizmetlerinde insan haklar1 ve degerlerin uluslarasi bir bildirgede yer almasi hasta
haklar1 agisindan 6nemli bir asamadir. Bu ¢ergcevede hastalarin ;

Insan olarak saygi géorme hakki

Hiir iradesi ile kendi gelecegi hakkinda karar verme (self-determination) hakki
Bedensel ve zihinsel biitiinliik ile glivenlik hakki

Mahremiyet (privacy) haklarina saygi gosterilme hakk1

Ahlaki ve kiiltiirel degerleri ile dini ve felsefi inanglarina saygi gosterilmesi hakki
Hastaliklarin 6nlenmesi ve bakim i¢in yeterli ¢abanin gosterilerek sagligin korunmasi
ve herkes i¢in edinilebilir en yiiksek saglik diizeyine ulagsma firsat1 hakki

kavramlar1 kabul edilmistir.

Amsterdam Bildirgesinin ikinci bolimii hastalarin bilgilenme haklarina ayrilmigtir. Bu
boliimde kabul edilen haklar bugiin tip etiginde klasiklesen aydinlatilmis onam kriterleri

*Buyrada bildirgenin tiirkge terciimesi yerine kapsamli olarak anlami aktarilmaya calisilmistir. Amsterdam
Bildirgesinin 6zgiin metni igin bkz International Digest of Health Legislation IDHL 1994:45(3):410-419.
Amsterdam Bildirgesinin tiirk¢e terciimesi i¢in ise bkz. Tiirk Tabipler Birligi. Hasta Haklari. Temel Belgeler.
Yayma Hazirlayan Siikrii Hatun., Kasim 1995. s.12-18., ayrica bkz. S. Hatun, Hasta Haklart., Iletisim Yaymnlari
Istanbul 1999., s. 84-88.

7 International Digest of Health Legislation IDHL 1994:45(3):411. ayrica bkz. Declaration on the Promotion of
Patients Rights. Newsletter. European Partnership on Patients Rights and Citizens Empowerment. 2000:2:38 —

47.
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icindeki hastanin bilgilenme / bilgilenmeme hakkini uluslararasi bildirge temelinde ozetler.
Bunlar :

Onam

Saglik hizmetleri ve bu hizmetlerden en iyi nasil yararlanilabilecegi konusundaki bilgi
tiim ilgili kisilerin yararlanabilmesi i¢in toplum tarafindan ulasilabilir olmasi,
Hastalarin, diislintilen tedavi yontemi, her yontemin olasi risk ve faydalari, tedavi
olmamanin sonuglari da dahil alternatif yontemler, tani, tedavi ve tedavi siireci de
dahil kendi saglik durumlari ile ilgili tiim tibbi gergekleri igerecek sekilde tam olarak
bilgilendirilme hakk1

Hastaya bilgi vermemenin ancak onun sagligi lizerinde olumlu etkisi olacaginin agik
olmasi ile kabul edilebilecegi,

Bilgilendirmenin hastanin anlayabilecegi, teknik terimlerden uzak bir sdylemle
yapilmasinin gerekliligi,

Hastanin agik ve kesin olarak talep etmesi halinde bilgilenmeme hakki oldugu,
Hastanin kendisi yerine kimin bilgilendirilecegini se¢me hakk1

Hastanin ikinci bir goriis alma hakk1

Saglik kurumuna kabul edilen hastalarin kendilerine bakan saglik personelinin kimligi
ve kurumun kurallar1 konusunda bilgilenme haklari ile

Saglik kurumundan taburcu edilirken tan1 ve tedavisi ile ilgili yazili belge alma ve
isteme hakkidir.

Aydinlatilmis onam her tibbi girisimin 6n kosuludur.

Hastanin tibbi girisimi reddetme veya durdurma hakk: vardir. Ancak bunun sonuglari
hastaya dikkatli bir sekilde agiklanmalidir.

Hastanin iradesini beyan etmesinin miimkiin olmadig1 ve acil tibbi girisim yapilmasi
gereken durumlarda, hastanin 6nceden bu durumda girisimi reddettigini gdsteren bir
aciklamasi yoksa, hastanin onami oldugu varsayailir.

Hastanin yasal temsilcisinin onaymin gerektigi ve Onerilen girisimin acil oldugu
durumda, hasta temsilcisinin onam1 zamaninda alinamiyorsa tibbi girisim yapilabilir.
Yasal temsilcinin onay1 gerektigi zaman, hastalar (¢ocuk veya eriskin olsun)
durumlarinin izin verdigi oranda, olabildigince karar verme siirecine katilmalidir.
Yasal temsilcinin izin vermeyi reddettigi durumda hekim veya diger saglk
personelinin goriisii girisimin hastay1 ilgilendirdigi yoniinde ise, karar mahkeme veya
tarafsiz olan bir heyet benzeri bir merciye birakilmalidir.

Hastanin onam vermesinin miimkiin olmadig1 ve yasal temsilcisinin bulunmadigi veya
hasta tarafindan bu amacla secilmedigi durumlarda hastanin bilindigi 6lgiide istekleri
ve varsayilan istekleri dikkate alinarak karar verilmelidir.

Insan viicudunun biitin maddelerinin kullanimi hastanin onamii gerektirir. Tam
tedavi ve hastanin bakimi i¢in -o sirada kullanilmasi- gereken maddelerin
kullanilmasina hastanin onaminin oldugu varsayilabilir.

Klinik egitime katilim i¢in hastanin onami gerekir.

Hastanin aydinlatilmis onami bilimsel arastirmalara katilim i¢in 6n kosuldur. Tiim
aragtirma protokolleri uygun etik degerlendirme siirecinden gecirilmelidir. Kendi
iradesini beyan edemeyen hastalarda yasal temsilcisinin onami olmadan ve arastirma
hastay1 ilgilendirmedikge, arastirma yapilamaz.
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Istisna olarak karar verme yetisi olmayan hastalarda, hastanin sagligina dogrudan
yarar1 olmasa da, hastanin itiraz1 yoksa, risk ve/veya zarar minimal olup alternatif
metodu olmay1p arastirma olarak anlamli degeri bulunan gézleme dayali arastirmalara
katilabilirler.

Meslek Sirr1 ve Mahremiyet

e Hastanin saglik durumu, tibbi kosullari, tan1 prognoz ve tedavi ile ilgili tiim bilgiler ve
tiim diger kisisel bilgiler 6liimden sonra bile gizli tutulmalidir.

e Hastaya ait olan bu bilgiler, ancak hastanin acik onami veya yasalar gerektirdigi
zaman agiklanabilir. Hastanin tedavisine diger saglik personelinin de katilmasi
durumunda bu kisilere de aciklama yapilacagi konusunda hastanin onami oldugu
varsayilabilir.

e Hasta kendi tibbi dosyalarina, teknik kayitlara ve kendi tanisi, tedavisi, ve bakimi ile
ilgili her tirlii kayit ve dosyaya ulasma ve kendi kayit ve dosyalari ile bunlarin bir
kisminin 6rnegini alma hakki vardir. Diger sahislar1 da ilgilendiren veriler buna dahil
degildir.

e Hastalar yanlis, eksik, belirsiz, gilincelligini yitirmis, veya tani tedavi ve bakim ile
ilgili olmayan kisisel ve tibbi verilerinin diizeltilmesini, tamamlanmasini, silinmesini,
acikliga kavusturulmasini ve / veya giincellenmesini isteme hakkina sahiptir.

e Hastanin izni olmadik¢a ve hastanin tani tedavi ve bakiminmi gerektiren bir neden
olmadikga hastanin 6zel veya aile yagamina girilemez.

e Tibbi girisimler ancak birey olarak hastanin mahremiyetine saygi gosterildigi zaman
gergeklestirilebilir. Hastanin onami ve talebi yoksa, ancak yapilacak girisim o kisilerin
varligint zorunlu kiliyorsa girisime katilabilirler.

e Saglik hizmeti verilen kuruluslara basvuran hastalar, 6zellikle saglik hizmetlerini
verenler kisiler, bakim, muayene ve tedavi sunarken, kisisel mahremiyetlerini giivence
altina alan fizik kosullar1 bekleme hakkina sahiptir.

Bakim ve tedavi

e Herkes, koruyucu hizmetler de dahil saglik gereksinimlerine gore uygun saglik
hizmeti alma hakkina sahiptir. Saglik hizmetleri ayrimcilik ve finansal kaynaklar
gozetilmeden herkesin esit olarak ulagabilecegi ve devamlilik temeline dayanmalidir.

e Hastalarin saglanan saglik hizmetlerinin planlanmasi ve degerlendirilmesine yonelik
konularda her diizeyde temsil edilme hakk: vardir.

e Hastalar yiliksek teknik standardlarla belirlenen nitelikli bakim hakkina sahip
olduklar1 gibi hasta ve saglik hizmetleri sunanlar arasinda insancil bir iligki hakkina
da sahiptir.

e Hastalar tan1 tedavi ve bakimlarin1 da ilgilendirebilecek konularda, saglik
hizmetlerinin saglanmasi ve / veya olusturulmasi i¢in saglik hizmetlerini sunanlar
arasinda bir igbirligi de dahil, bakimlarinin devamlilig1 hakkina sahiptir.

e Saglik hizmeti sunanlar, kaynaklarin smirli oldugu 6zel bir tedavinin
gerceklestirilmesinde, potansiyel hastalar arasinda se¢im yapilmasinmi gerektiren
hallerde tiim hastalar tedavi yonteminde diirlist¢e bir se¢im yapilmalidir. Bu se¢im
ayrimciliktan uzak ve tibbi kriterler temel alinarak gergeklestirilmelidir.
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e Hastalar, saglik sisteminin isleyisi ile uyumlu olmak kosulu ile hekimlerini, saglik
hizmeti sunanlar1 ve saglik hizmeti sunulan mekanlar1 segme ve degistirme hakkina
sahiptir.

e Tibbi nedenlerle saglik kurumlarinda daha fazla kalmasi gerekmeyen hastalara baska
bir saghk kurumuna veya evlerine gonderilmeden once durumlari tam olarak
aciklanmalidir. Baska bir saglik kurumuna nakil ancak o saglik kurumunun hastay1
kabul etmesi durumunda yapilabilir. Durumlar1 evlerine gonderilmeye uygun olan
hastalar i¢in ayaktan ve evde bakim hizmetleri olmalidir.

e Hastalar kiiltiir ve degerlerine saygi gosterilen, tani, tedavi ve bakim siireclerinde
sayg1 gorerek tedavi olma hakkina sahiptir.

e Hastalar bakim ve tedavileri sirasinda aileleri, akrabalar1 ve dostlar1 tarafindan
desteklenme ve her zaman manevi destek ve yol gosterilme hakkina sahiptir.

e Hastalar, giincel bilgiler 15181nda, ¢ektikteri acilarin giderilmesi hakkina sahiptir.

e Hastalar yasamlarinin son déneminde insanca bakilma ve onuru ile 6lme hakkina
sahiptir.

Basvuru

e Bu belgede belirtilen haklarin uygulanmasi, bu amaca uygun olmalidir.

e Bu haklarin uygulanmasinda ayrimcilik uygulanmamasi giivence altina alinmalidir.

e Bu haklarin uygulanmasinda hastalar sadece insan haklar1 belgeleri ile uyumlu olmak,
ve yasa ile belirlenmek kosulu ile sinirlandirilabilir.

e Hastalar bu belgede belirtilen haklar1 kendilerinin kullanmasinin miimkiin olmadig1
durumlarda yasal temsilcileri veya bu amacla gorevlendirdikleri kisiler hasta adina
karar verebilirler. Yasal temsilci veya hasta tarafindan atanan / goevlendirilen bir
kisinin olmadig1 durumlarda gerekli diger 6nlemler alinir.

e Hastalar bu belgede belirtilen haklarin uygulanmasi ile ilgili bilgi ve Onerilere
ulasabilmelidir. Hastalar hasta haklarina saygi gosterilmedigini hissettiklerinde sikayet
icin bagvuru imkanima sahip olmalidir. Mahkemelere basvurmanin yanisira, dige
rdiizeylerde bagvuruda bulunma, hakemlik talep etme ile ilgili bagimsiz mekanizmalar
bulunmalidir. Bu mekanizmalar sikayet siirecleri ile ilgili bilgi edinmeyi,
bagimsizkisilere ulagabilmeyi ve hastanin en uygun nasil hareket edecegi konusunda
danismada bulunma olanagii saglamalidir. Gerekirse bu mekanizmalar, bunlarin
Otesinde, hasta adina savunma ve yardim olanaklarin1 saglamalidir. Hastalarin
sikayetlerinin degerlendirilmesine, tam olarak ilgilenilmeye ve sonug¢ hakkinda
bilgilendirilmeye haklar1 vardir.

(iii) Lizbon Bildirgesi (Gozden gecirilmis metin) (1995)
Diinya Tip Birligi’'nin 1981°de Lizbon’da kabul ettigi Hasta Haklar1 Bildirgesi 1995°de

Bali’de birligin 47.ci Genel Kurulunda tekrar goézden gecirilmis ve ¢ok daha kapsamli bir
icerik kazanmustir™. 1981°den 1995 yilina kadar olan donem igindeki gelismeler, tip

* Bkz. World Medical Association adopts statements, etc., on miscellaneous matters. International Digest of
Health Legislation IDHL 1996:47(1)100-107., Bildirgenin tiirk¢e terciimesi i¢in bkz. Y.Oguz, Hasta Haklari
Alaninda Gelismeler ve Degisen Degerler, T Klin. Tibbi Etik 1997:5:50-55., S. Hatun, Hasta Haklarz., 1letisim
Yaynlari Istanbul 1999, s. 89-92.
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etigindeki tartisma ve arastirmalarin hizla artmasi, Diinya Saglik Orgiitiiniin bu dénem iginde
hasta haklar1 ve bu haklarin yagama gecirilmesi konusundaki yogun cabalar1 hasta haklari ile
ilgili olan bu ilk uluslararasi bildirgenin daha kapsamli olarak zenginlestirilmesini adeta
kacimilmaz kilmistir. 1995°de gozden gecirilen Lizbon Bildirgesinde 1981°deki Bildirgenin
temel anlayis1 korunmakla birlikte kazandig1 yeni igerik Diinya Saglik Orgiitiiniin “Avrupa
Cografyas1” ile smirli tuttugu hasta haklar1 kriterlerini Diinya Tip Birligi adina tiim diinyaya
yaymasi kuskusuz hasta haklarinda 6nemli bir adim olmustur.

HASTA HAKLARININ YASAL BOYUTUNUN ULKELERE GORE DAGILIMI

Hasta haklarinin Lizbon bildirgesi ile 1981°de uluslararasi anlamda giindeme gelmesi, daha
once cesitli yasalar icinde yer alan hasta haklarina yonelik haklarin yeniden gozden
gecirilmesi ve hasta haklarina yonelik tek bir yasal diizenleme halinde yeniden diizenlenmesi
anlay1s1 siirecini de baslatmistir. Ozellikle Diinya Saglik Orgiitiiniin kabul ettigi “Avrupada
Hasta Haklarinin Gelistirilmesi —Amsterdam- Bildirgesi” bu konuda Avrupa iilkelerinde hasta
haklar1 konusunda yeni yasal diizenlemelerin yapilmasina ve yiiriirliige girmesine neden
olmustur. Bu siirec kisa bir siire sonra diger iilkeleri de etkilemistir. Ulkemizdeki kaynaklarm
siurliligy, diger tilkelerde yeni yiiriirliige giren yasalari takip etmenin gii¢liigii ve tilkelerdeki
hizl1 degisim gozardi edilmeksizin hasta haklarinin yasal boyutunun giintimiizde iilkelere gore
dagilimi asagida aktarilmaya caligilmistir.

Almanya

Almanya’da hastalarin bazi haklara kavugsmasi -bir anlamda- 1883 yilina kadar
inebilmektedir. 1993 yilinda toplumun %90’ min saglik sigorta sistemi iginde oldugu
belirtilmektedir. Almanya’da ilke olarak hastalar hekimlerini secebilmektedir. Hastalar
hastaliklar1 hakkinda tam olarak aydinlatilma hakkina sahip olup Alman ceza yasasi meslek
sirrt konusunda son derece kati kurallara sahiptir”. Almanya’da saglik hizmetlerinin
standardinim oldukga yiiksek oldugu soylenebilir’’. Bu nedenle hasta haklarimin kapsamli
olarak giivence altinda oldugu diisiiniilebilir.

Arjantin
Arjantin’de 20 Mart 1997°de hasta haklar ile ilgili bir yasal diizenleme yiiriirlige girmistir.

Ad1 gecen yasa, hasta haklari ile ilgili uluslararasi bildirgelerin ulusal yasa metnine doniismiis
halidir’".

¥ Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997.s. 27-28.

%% Almanya’da hasta haklar1 konusunda daha kapsamli bir rapor olarak bkz. M. Apel — K. Klein, Patients’ Rights
in Germany. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for Citizens / Ethics. Care 03-1. s. 2-23.
1997.

! Arjantin’deki yasanm genis bir 6zeti i¢in Bkz. Law No 3076 of 20 March 1997 (on Patients’ Rights.
Determination) Legislacion Argentina, 20 May 1997, No 630. s. 54-55’den aktaran International Digest of
Health  Legislation  1999:50(3):359-360. Bu  konuda ayrica bkz.  http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=ArgRN&strTopicCode=XIA
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Belcika

Belgika’da hasta haklar1 ile ilgili 6zel bir yasa yoktur. Belgika’da hastalarin haklar1 farkli
yasalarin ve diger yasal diizenlemelerin i¢inde yer almaktadir. Belgika’da -ilke olarak- hasta,
hekimini segme hakkina sahiptir. Ancak acil durumlarda ve hastane ortaminda, hastanin
“uzman hekimi” se¢me hakki konusunda siirlamalar vardir. Bunun yanisira hastanin her
zaman tedaviyi ve saglik hizmetlerini reddetme hakk: bulunmaktadir®”.

Belgika’da canli vericiden organ bagisini diizenleyen yasa hari¢ onam konusunda 6zel bir
yasal diizenleme yoktur. Hekim-hasta iliskisi, “aydinlatilmig onami da gerektiren bir
sdzlesme” olarak kabul edilmektedir’®. 1975 tarihli Deontoloji Tiiziigii hekimleri hastalarin
aydinlatmakla yiikiimli kilmaktadir’®. Hastanin muayeneyi veya tedaviyi reddetmesi
durumunda ise hekime hastay1 terketme hakki tanmmuistir™.

Belgika’da hastalarin bilgilenme haklarinin yanisira bilgilenmeme haklar1 da vardir.
Hastalarin mahremiyet haklari kapsamli olarak giivence altina alinmustir®. Hasta kendisi ile
ilgili bilgileri hekiminin agiklamasma izin verse bile hekimini bu bilgileri agiklamaya
zorlayamamaktadir®’. Hekimler ise hasta ile ilgili bilgileri 30 yil siiresince saklamakla
yiikiimliidiirler*®. Belgika’da saglik personeli, mahkeme tarafindan talep edilse bile hasta ile
ilgili bilgi vermeme hakkina sahiptir™”.

32 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997.s. 21-22.

33 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993.s. 8

3 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 32.

* Bu hak Belgika’da 1975°de yiiriiliige giren Belgika Tibbi Deontoloji Kurallari'nin 29. Maddesinden
kaynaklanmaktadir. Bkz. H. Leenen — S Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative
Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 8.

36 Belgika Ceza Kanunu 459. Maddesi. Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms.
Citizens’ Choice and Patients’ Rights. WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 22.

37 Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens” Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997.s. 22.

* Bu uygulama Belgika’daki Deontoloji Tiiziigiiniin 38. ve 46. maddelerinden kaynaklanmaktadir. Bkz. H.
Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and
Taxation Press., Boston 1993. s. 64..

% Belgika’da Meslek Sirri ile ilgili yasal diizenlemeler ise iilkedeki Deontoloji Tiiziigiiniin 55-70 ve 128-10.
maddelerinde yer almaktadir. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A
Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 84.
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Bulgaristan

Bulgaristan’da 1973 tarihli Saglik Yasas1 (Health Law) hastalarin onam hakkini garanti altina
almistir™. Ayni yasa hekimi hastasini uygun bir dil ile aydinlatmakla yiikiimlii kilmaktadir.
Yasanin ilgi ¢ekici olan yonii hekimin hastasini aydinlatma konusundaki davranisini ayrintili
olarak diizenlemesidir®'.

Bulgaristan’da hastalarin tibbi kayitlari ile ilgili haklar1 konusunda bir diizenleme yoktur.
Hastanin kendisi ile ilgili tibbi kayitlara ulasma hakki bulunmamaktadir®.

Meslek sirr1 gergevesinde hastalara ait bilgilerin hekim tarafindan gizli tutulma yiikiimliligi
yukarida sozii edilen Saglik Yasasi, tilkede yiiriirliikte bulunan Ceza Kanunu ve Meslek Etigi
Kurallar1 tarafindan gilivence altina alinmistir. Ancak toplumun ¢ikarlar1 s6z konusu
oldugunda (bulasic1 hastaliklar, adli olgular, su¢ isleme orani yiiksek olan bazi ruhsal
hastaliklar gibi) hekimler hastalara ait bilgileri agiklamak zorundadirlar™®.

Danimarka

Hasta haklar1 Danimarka’nin uzun siire giindeminde olmustur. 1938°de psikiatri hastalarinin
ozerklikleri ve onurlarimin korunmasina yonelik bir yasa parlamentoda kabul edilmistir.

Ulkedeki saglik mevzuati hasta haklarma yonelik pek ¢ok madde igermesine ragmen hasta
haklarina yonelik rehberler hazirlanarak saglik kurumlari ve hasta haklar ile ilgili kuruluslara
dagitilmig bu yolla toplum ve saglik personeli aydinlatilmaya ¢aligilmistir. 1992 yilinda ise
hasta haklar ile ilgili bir taslak Danimarka Parlementosuna sunulmustur**.

Danimarka’da 1 Temmuz 1998’de hasta haklar1 yasasi kabul edilerek yiiriirliige girmistir. Bu
yasa Hasta Haklar ile ilgili Uluslararas1 Bildirgelerde taninan haklarin yanisira farkli haklar

“ Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 8.

*! Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 32.

“2 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 49-50.

# Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 84.

“ Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens” Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 23. Ayrica Bkz. Circular No 70 of 17 May
1991 on Information and Consent etc. “Physicians’ Duties and Patients’ Rights” Ministerialtiendente 1991, 30
May 1991 No 22. pp. 490-492°den aktaran [International Digest of Health Legislation IDHL 1992:43(2):299-
304., Circular No 16 of 22 September 1992 on information and consent, etc. ‘Physicians’ Duties and Patients
Rights’ Ministerialtiendente 1992, 1 October 1992 No 41. pp. 1333-1336’dan aktaran [International Digest of
Health Legislation IDHL 1993:44(1):57.
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da giivence altia almistir. Ornegin 15 yasina ulasanlardan da aydinlatilmis onam alimasi ve
hastanin verilecek olan karara katiliminin saglanmast yasal zorunluluk haline gelmistir®.

Danimarka’da ayrica saglkla ilgili belgeleri inceleme hakki*’, bilgi edinme ve aydinlatilmis
onam ile ilgili farkli yasal diizenlemeler de bulunmaktadir®’.

Finlandiya

1919 yilinda kabul edilen Finlandiya Anayasasinin 6. maddesi her Finlandiya vatandasinin
yasamin1 ve bireysel 0zgirliigiinii giivence altin alir. Bu bireysel 6zgiirliikk bireyin fiziksel
biitiinliiglinii de igerir. Dolayisi ile hastalarin kendi tedavileri ile ilgili karar verme haklarinin
anayasal temeli vardir*®.

Finlandiya’da hasta haklarina yonelik 6zel bir yasal diizenleme olusturulmasi konusundaki
tartismalar 1980 yilinda baslamis ve Finlandiya’da bu konudaki yasanin 1993 yilinda
yiirlirlige girmesi ile birlikte {ilke hasta haklar1 konusunda avrupadaki ilk yasal diizenlemeye
sahip ililke olmustur. Hastalarin diger yasalardan kaynaklanan haklar1 bulunmasina karsin
1993 yilinda yiiriirlige giren yasa ile birlikte hastalar, gereksinimleri oldugunda, tibbi bakim
ve nitelikli saglik hizmeti alma ve kendi bedenleri hakkinda karar verme (self determination)
hakkina ulastiklar1 gibi ayni yasal diizenleme ile kii¢iik hastalarin (minors) statiisii, acil tedavi,
karar verme yetisi olmayan hastalarin durumu da ac¢ikliga kavusturulmustur®.

Finlandiya’da hasta, yasadigi bolgedeki bir pratisyen hekimi kendi hekimi olarak
secebilmektedir. Ancak hastaneye yatirilan hastalarin kendilerinden sorumlu olan uzman
hekimi se¢gmelerine siirlama getirilmistir. Buna ragmen hastanin, hekimine giiveni yoksa,

* Danimarka’da yiiriirliige giren hasta haklari yasasmim genis bir 6zeti i¢in Bkz. Law No 482 o 1 July 1998 on
Patients Rights. Lovtidente 1998, Part A, 2 July 1998, No. 99, pp.2883-2888’den aktaran International Digest of
Health Legislation 1999:50(1):62-67. Ayrica Bkz. http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA

*Guidelines No. 155 of 14 September 1998 on the Right to Inspect Documents in Connection with Health
Information. Ministerialtidende 1998, 24 September 1998, No 20, pp. 1715-1725’den aktaran International
Digest  of  Health  Legislation 1999:50(1):67-68. Ayrica  Bkz. http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA

7 Order No 665 0f 14 September 1998 on Information and Consent and the Communication of Information
Relating to Health etc. Lovtidente 1998, Part A, 22 September 1998, No. 133, pp.3877-3880. Bkz.
http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA ayrica Bkz.
Circular No 70 0f 17 May 1991 on information and consent etc. “physicians duties and Patienst Rights”
Ministerialtidende 1991 30 May 1991 No 22. pp. 490 — 492°den aktaran International Digest of Health
Legislation 1992:43(2):299 — 304.

* Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993.s. 11.

* Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 25., Ayrica Bkz. M.Vienonen, The Views
of Patients / Citizens in Finland. Working Documents for Citizens / Ethics Care 03-6., WHO Regional Office for
Europe. 1997.
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tedavi olmay1 veya verilen saglik hizmetlerini reddederek baska bir hekimin sorumlulugunu
tercih etme hakki bulunmaktadir™.

Ulkede 1986 yilinda vyiiriirliige giren Patient Injury Act adli yasaya gore ise zarar gdren
hastalarin durumu bagimsiz bir birim tarafindan iicretsiz olarak incelenmektedir’'. Yine ayni
yasaya gore hastalar gordiikleri zararda ihmal unsuru olup olmadigina bakilmaksizin tazminat
talep etme hakkina sahiptirler™”.

Finlandiya’da -karar verme yetisine sahip- hastalarin izni olmadan, hastalarin tedavilerine
katilan saglik personeli haricinde hi¢ kimse, hastalara ait olan bilgilere ulasamaz. Hasta
kendisine ait olan tibbi belgelerin bir kismini veya tiimiinii tahrip edemez. Hastalar
kendilerine ait tibbi bilgilerin kaydedilmesini reddetme haklar1 yoktur. Ancak kayitlarda
olabilecek hatalarin diizeltilmesini isteme hakkina sahiptirler53.

Ulkede hastalara ait bilgilerin meslek sirr1 kapsaminda gizli tutulmasi da yasal giivence altina
alinmistir. Hekimler, hekimlerin yardimcilar1 ve diger tiim saglik personeli kendilerine yetki
verilmeden hastaya ve ailesine ait sirlar1 agiklayamazlar™*.

Fransa

Fransa’da hasta haklan ile ilgili olarak cesitli yasalar igcinde maddeler bulunmaktadir. Bu
maddeleri tam anlami ile derlemek miimkiin olamamistir. Ancak bu iilkedeki Tibbi Deontoloji
Tliziigliniin 7. maddesinde “hastanin isteklerine olabildigince saygi gosterilmesi gerektigi”
vurgulanmaktadir. Hekim-hasta iligkisi ise tibbi bir s6zlesme olarak kabul edilir ve tilkenin
Medeni Yasasinda yer alir™.

Fransa’da hasta kayitlarmin gizliligi ile ilgili bir dizi yasal diizenleme mevcuttur’®. Bu
cergevede hastalar kendileri ile ilgili tibbi kayitlara ulagsma giivencesine sahiptirler. Hastanede
yatmakta olan hastalarin haklari ise farkl bir yasa ile giivence altna alinmistir>’.

%0 Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 25

°! Bkz Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens” Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 26

2 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 34.

%3 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 66-67.

>* Meslek sirr1 konusundaki yasal yiikiimliilik hekim, dishekimi, eczac1 ve hemsireler i¢in yasa iginde ayr1 ayri
maddeler ile diizenlenmistir. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A
Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 85-86.

> Fransa Medeni Yasas1 Madde 1147. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe.
A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 12.

%631 Aralik 1970 tarih ve 70-1318 sayilt Hastane Yasasiin 28. maddesi., 7 Mart 1974, 20 Nisan 1974 tarihli
yasal diizenleme, 11 Agustos 1978, 9 Mart 1979 tarihli yasal diizenlemeler, 14 Ekim 1981 tarihli yasal

diizenleme gibi. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative
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Fransa’da 11-12 Haziran 1996 da toplanan Ekonomik ve Sosyal Konsey Hastalarin Haklar1
konusunda olusturdugu goriisiinii bir rapor halinde Fransiz hiikiimetine sunmus ve hasta
haklar konusunda énerilerde bulunmugtur’®.

4 Mart 2002 tarihinde ise Fransa’da “Hasta Haklar: ve Saglik Sisteminin Niteligi” konulu bir
yasa yiiriirliige girmistir’.

Giircistan

Giircistan’da 10 Aralik 1997°de yiirtirliige gren Saglik Hizmetleri Yasas: olduk¢a kapsamli
olup hastalarin 6zerkligi, dtanazi, varsayilan onam, beyin &liimii, Insan iizerinde arastirma,
Aile planlamasi, organ ve doku aktarimi, kan bagisi, psikiatri hastalarinin haklar1 gibi
kavramlara da yer vermektedir. 5 mayis 2000 tarihinde ise hasta haklari ile ilgili bir yasal
diizenleme daha yiiriirliige girmistir. Temel hasta haklar1 konusundaki maddelerinin yanisira
ayni yasal diizenleme icinde genetik danigsmanlik, gebe kadinlar ile ¢ocuklarin haklarina
yonelik maddeler de yer almaktadir.*

Hollanda

Hollanda Avrupa’da hasta haklar1 konusunda en yogun ¢abalarin goriildiigii tilkelerden biridir.
Hollanda anayasasinin 22. Maddesi “varolan kaynaklar cercevesinde saglik hizmetlerinin
saglanmasimni ve ulagilabilirligini” giivence altina almaktadir. 1995 yilimin baslarinda
yiriirliige giren Tibbi Sozlesme Yasas1 (Medical Contracts Act) gercevesinde aydinlatilmig
onam, hasta 6zerkligi ve hastanelerin yiikiimliilikkleri gibi konular kapsamli olarak yasanin

Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 51-52. Hastalarin Mahremiyet Haklar1 ise 1978 yilinda
yiriirliige giren Mahremiyet Hakki Yasas1 (Privacy Act) ile giivence altina alinmistir. Bkz. H. Leenen — S.
Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press.,
Boston 1993. s. 67.

°7 Bkz Circular DGS/DH No 95-22 of 6 May 1995 on the Rights of Hospitilazed Patients, including the
Hospitalized Patients’s Charter. Bulletin Officiel du Ministere des Affaires Sociales, de la Sante et de la Ville 25
July 1995 No 95/21 text no 1347 pp. 11-23’den aktaran International Digest of Health Legislation
1995:46(4):495-496. Palyatif Bakim hakki ise 9 haziran 1999 tarihli bir yasal diizenleme ile hasta haklar1
arasinda yer almistir. Bkz. Law No 99-477 of June 1999 to assure the Right to Paliative Care. (Journal Officiel
de la Republique Frangais, Lois et Decrets, 10 June 1999 No 132, pp. 8487-8489°dan aktaran International
Digest of Health Legislation 1999:50(4):498-499.

*¥ Bu rapor konusunda Bkz. Report presented in France on behalf of the Economic and Social Council on “the
Rights of the Patient” International Digest of Health Legislation 1997:48(1):80-83.

> Law No 2002-303 0f 4 March 2002 on Patients Rights and the Quality of the Health System. Journal Officiel
de la Republique Frangais, Lois et Decrets, 5 March 2002 No 54, pp. 4118-4159°den aktaran
http://www3.who.int/idhl-

rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Fr&strTopicCode=IB

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Geo&strTopicCode=XIA
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giivencesi altin alinmistir. Ayni yil agustos ayinda yiiriirliige giren ve hastalarin sikayetlerini
diizenleyen yasa (Act on Complaints) bir 6nceki yasay1 bir anlamda tamamlamustir.

Hollanda’da hastalar hekimlerini segme hakkina sahiptir. Bu karsin hastaneye yatan hastalarin
uzman hekimi se¢me haklar1 sinirlidir. Tibbi sdzlesme yasasi gercevesinde hastalar tedaviyi
reddedebilmektedirler. Bunun yanisira hekimler de hastalar1 ile olan iliskilerinde giiven
unsurunun zedelendigini diisiiniiyorlarsa hastalarini reddetme hakkina sahiptirler®'. Hastalarin
kendileri ile ilgili bilgilere ulasma ve mahremiyet haklar1 ise Tibbi Sézlesme Yasasinin
yanisira Kigisel Verilerin Korunmasi Yasasi (Personal Data Protection Bill) kapsaminda da
giivence altindadir™. Meslek sirri ise Tibbi Sozlesme Yasasmin yamsira iilkenin Ceza
Hukuku kapsaminda da yer almaktadir. Bu baglamda hastalarin kendileri ile ilgili bilgilerin
gizli tutulmasi insan haklar1 baglaminda degerlendirilmektedir. Giiniimiizde Hollanda da
hekimler dishekimleri, eczacilar, eczaci kalfalari, ebeler ve hemsireler meslek sirr1 konusunda
meslekleri nedeni ile yiikiimlii tutulmaktadir. Son yillarda bu yiikiimliililk psikologlar ve
psikoterapistleri de icerecek sekilde genisletilmistir63.

Ingiltere

Ingiltere’de hasta haklarma olan ilgi 6zellikle 1990’larin basinda baslamistir. Bu dénemde
hasta haklarinin temel cercevesi ¢izilmis, bazi standardlar olusturulmus ve Ulusal Saglik
Hizmetlerinde reformlara gidilmistir®™. Hastalara pratisyen hekimlerini secme hakki
verilmesine ragmen uzman hekimini segme hakki verilmemistir. Hastalarin kendileri ile ilgili
bilgilere ulasma hakki ise 1991 yilinda yiiriirliige giren yasa (Access to Health Records Act)
ile diizenlenmistir®. 1987 yilinda yiiriirlige giren Verilerin Korunmasi Yasasi (Data
Protection Act) ile de hastalara ait bilgiler de dahil bilgisayar ortamindaki bilgilerin gizli
tutulmas: giivence altina almmistir®.

6! Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 37-38. Ayrica bkz. H. Leenen — S. Gevers
— G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston
1993.5.17-18, 37,

62 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 54-55.

5 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 88.

6 Patients’ Rights. The Lancet 1991:338:1199. Ayrica bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health
Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights. WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen.
June 1997. s. 47-48

% Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 47-48

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 57.
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Israil

Israil’de hasta haklar1 yasas1 1 mayis 1996 da yiiriirliige girmistir. Yasa saglik hizmetlerine
ulagim, ayrimciligin 6nlenmesi, hastanin onuru ve mahremiyetinin saglanmasini giivence
altina almistir. Yasada aydmlatilmis onam ve tibbi bilgilerin gizliligi ve bu bilgilerin
korunmasi boliimlerine kapsamli olarak yer verilmistir. Yasada ayrica etik komitenin kurulus
ve islevleri ile glivenlik gii¢leri ile ilgili maddelere yer verilmesi diger iilkelerin hasta haklari
yasalarindan farkli bir yapisi oldugunun gostergesidir®’.

Isvec

Isve¢’te Saglik ve Tibbi Hizmetler Yasas1 (Health and Medical Services Act 1982:763) ve
Saglik Personelinin Sorumluluklar1 Yasas1 (Act on Responsibilities of Health Care
Professionals 1994:953) icinde hasta haklarini giivence altina alan maddeler bulunmaktadir.
Ad1 gecen yasalarda hastanin kendi bedeni iizerinde karar verme hakki (self determination)
tanmmustir®. Hastalar kendileri ile ilgili tibbi kayitlara ulasma hakkima sahip olup, hastalarla
ilgili bilgilerin gizli tutulmasi ayr1 bir yasal diizenleme kapsaminda giivence altina
almmistir®”. Bunun yamsira hasta haklarma yonelik ayri bir yasal diizenleme iilkede
tartistlmaktadir. Isve¢’te hastalar kendilerinden sorumlu olan pratisyen hekimlerini segme
hakkina sahiptirler’’,

Isvicre

Isvigre’de hekim hasta iliskisi Federal Yasalar (Swiss Contract Law Article 394 ff))
cercevesinde bir sozlesme olarak kabul edilmektedir. Hastalarin onamlar1 da ayni yasal
cercevede degerlendirilmektedir. Hasta haklarina yonelik haklarin genelde farkli yasalar
icinde yer aldig1 s6ylenebilir’'.

Isvigre’de Kantonlar tibbi hizmetlerle ilgili yasal diizenlemelerde tam olarak da bagimsiz
degillerdir. Yiirtirliige getirdikleri yasal diizenlemeler federal yasalarla ¢elismemelidir. Bu

7 Bkz. The Patients’ Rights Act 1 May 1996. Sefer Hakhukim 5756 12 May 1996 s. 327°den aktaran
International Digest of Health Legislation 1997:48(2):187-193.

% Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 45-46., ayrica Bkz. Bkz. H. Leenen — S.
Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press.,
Boston 1993.s. 21-22, .

% Bkz. Secrecy Act ve Medical Record Act (1985:562) Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of
Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 56, 72-74.

7 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 45-46.

"I Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 22-23, 40-41, 56-57, 74-75,91, 110.
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baglamda Bern Kantonunda yiiriirliige giren yasal diizenleme hem hastalara hem de hekimlere
6devler yiiklemektedir'>.

Italya

Italya’da 1980 yilinda yiiriirliige giren Ulusal Saghik Hizmetleri Yasas: ile birlikte iilke
vatandaslar1 hekimini se¢gme hakki, iicretsiz hastaneye yatirilma hakki vb yasal haklara
kavusmustur”>. Ayrica 23 Aralik 1978 tarih ve 833 nolu yasa ile her biiyiikk hastanede
hastalarin sikayetlerini iletebilecekleri bir birim (7ribunale per 1 Dritti dei Malati)
bulunmaktadir’.

izlanda

Izlanda’da hasta haklar farkl1 yasalar icinde yer almaktadir. Saglik Hizmetleri Yasasi ( Act on
Health Care Services No 97 / 1990 ) ve Hekimler ile ilgili Yasa (Act on Physicians No 53 /
1988) bu yasalar arasindadir. Ulkede 16 yasindan itibaren herkes saglik sigortasi
kapsamindadir. Ayrica Izlanda’da 6 aydan fazla yasayanlar da bu cerceveye dahil edilmistir.
Hasta haklar ile ilgili bir yasal diizenleme ise iilkenin giindemindedir’.

Litvanya

Litvanya’da 1990 6ncesinde saglik ile ilgili bir yasal diizenleme bulunmamaktaydi. 1990’dan
sonra Litvanya Anayasasinda sosyal haklarin bir parcasi olarak hasta haklar1 da yer almistir
(Madde 53). Bu madde ile hastalik durumunda kisinin tibbi yardim almasi gilivence altina
alinmigtir. 1994 yilinda hasta haklar ile ilgili yeni bir yasal diizenleme iizerinde ¢alisilmaya
baslanmis’®, 1996 yilinda da hasta haklar1 yasasi yiiriirliige girmistir’’. Bu yasa ile iilkedeki

2 Decree of 14 February 1989 on the Rights and Duties of patients in Public Hospitals. Bkz. International
Digest of Health Legislation 1990:41(1):98-101. ayrica bkz. Ordinance of 28 August 1991 on the Rights and
Obligations of Patients in Public Hospitals and Hospitals Subsidized by the State (The Patienst Rights
Ordinance) International Digest of Health Legislation 1992:43(2):304 —311.

7 Bkz. G.Cimatti, The Rights of Patients in Italy. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for
Citisens / Ethics. Care 03-3. s. 2-5. 1997

™ Bu bilgiyi ulagtiran Floransa’daki hukuk¢u dostum Stefano Tomassini’ye tesekkiir ederim.

" Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2 Ed. Copenhagen. June 1997. s. 33-34. 1996 ‘da taslagi hazirlanan hasta
haklar1 yasasinin yasalagsmis olmast miimkiindiir. Ancak bu konuda yeni bir yayina ulasamadik. ($.G.)

76 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 35-36.

" Bkz. Law (Text No 1-1562) of the Republic of Lithuania of 3 October 1996 on the Rights of Patients and
compensation of the Damage to their Health. International Digest of Health Legislation 1999:50(3): 364.
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bireyler, sagliga ulasma hakki, hekimin se¢me hakki, bilgilenme hakki, tedaviyi red hakki,
mahremiyet hakk: gibi haklara kavusmuslardir’®.

Macaristan

Macaristan’da aydinlatilmis onamin temel gereklerinin yasal temelleri bulunmaktadir. Bu
iilkede Hastaneye yatirilan hastanin onamimin almmasi zorunludur””. Hekimler hastaya ait
meslek sirlarini saklamakla yiikiimlii olup, meslekleri geregi hastaya ait bilgilere ulasanlar da
ayni yilkiimliiliiklere sahiptir®®. Ancak hastalarn haklar1 farkli yasalar i¢inde bulunmaktar.
Bu anlamda {ilkede hasta haklarina yonelik yasal diizenlemeler yetersiz olup hasta haklar
konusunda temel bir yasanmn varligima gereksinim duyulmaktadir®'. 15 Aralik 1997 yilinda
yiirlirlige giren Halk Sagligi Yasasinda hastalarin haklar1 ve yiikiimliiliikleri, hastalarin
ozerkligi ve kendi bedenleri hakkinda karar verme haklar1 gibi haklarla, insan {izerinde
yapilan biomedikal arastirmalarda deneklerin haklari konusunda maddeler yer almaktadir™.

Norvec¢

Norveg’te hasta haklar ile ilgili konular, bu konudaki yasa yiiriirliige girinceye kadar farkl
yasalar iginde yer almaktaydi®. Ozellikle 1980°den sonra iilkede hasta haklarim gelistirmeye
yonelik girisimler yasanmaya baslanmistir®™. 2 temmuz 1999 tarihinde yiiriirliige giren hasta
haklar1 yasasinda, aydinlatilmis onam ve ¢ocuklardan alinacak aydinlatilmig onamin yontemi

78 Bkz. T.Birmontiene, Patients Rights Legislation in Lithuania. Conference of European Health Care Reforms.
Ljubljana 17 — 20 June 1996. EUR/ICP/CARE/ 96 0101/CN01/4.3.

7 Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 14, 101, 107.

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 87. Saglik Hizmetleri Yasasi (1972) ve Kisisel verilerin Korunmasi Yasasi
(1992) bu konudaki temel yasal dayanaklar arasindadir. Bkz. H. Pava, The Rights of Patients in Hungary. WHO
Regional Office for Europe. Working Documents for Citisens / Ethics. Care 03-2. s. 2-5., Lars Fallberg, Patients’
Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights. WHO Regional Office for
Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 31-32.

¥ Bkz. H. Pava, The Rights of Patients in Hungary. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for
Citisens / Ethics. Care 03-2. s. 2-5. 1997

%2 Bkz. Law No 154 of 15 December 1997 on Public health. Magyar K6z16ny, 23 December 1997, No 119, pp.
9503-9558’den aktaran [International Digest of Health Legislation 1999:50(4):463-465. Ayrica Bkz
http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Hung&strTopicCode=IA

% Norveg¢ Ceza Hukuku (1902), Psikiatri Hastalar1 ile ilgili Yasa (Act on Psychiatric Health Care 1961),
Sterilizasyon Yasasi (Act on Sterilisation 1977), Transplantasyon Yasast (Act on Transplantation 1973),
Hekimlerle ilgili Yasa (4ct on Doctors — 1980), vb., Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of
Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 18-19, 38, 55, 88-
89, 103-104, 116.

% Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights. WHO
Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 39-40.

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

21/31



22 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

ayrintili olarak belirlenmistir. Bunun yanisira ad1 gecen yasa hastalara “hastanesini se¢me
hakk1”, “hastaya 0zgii bir tedavi planinin olusturulmasi hakki” gibi haklar1 da giivence altina
almaktadir™.

Polonya

Polonya’da 28 Ekim 1950 de yiiriirliige giren ve tip uygulamalarim1 diizenleyen yasa
hekimlere hastanin onamini alma yiikiimliiligiinii vermemistir. Yasaya gore hastanin hekime
saglik sorununu anlatmasi ve muayene olmayi1 kabul etmesi yeterli sayilmistir. 1978 de
Polonya Tip Birliginin kabul ettigi Etik ve Deontoloji Ilkelerinde aydinlatilmis onam, hastanin
haklar1 arasinda sayilmasina ragmen yasal bir zorunluluk getirilmemistir®. Ulasabildigimiz
kaynaklara gore iilkede hastalarin kendileri ile ilgili kayitlara ulasma haklar1 konusunda da
herhangi bir yasal diizenleme bulunmamaktadir®’. Meslek sir1 kavrami ise daha ¢ok
deontolojik bir yaklasimla “hekimlerin hastasina karsi 6devi” olarak kabul edilmektedir.
Ancak hekimin bu yiikiimliiliigii hastanin yasam siireci ile sinirli olmay1p hastanin éliimiinden
sonra da devam etmektedir®™. 1991 yilinda yiiriirliige giren yasa ile hastalarin mahremiyet
hakk: ve hastalarin onuru giivence altina alindig1 cesitli raporlarda ifade edilmistir®®. Ancak
s6zii edilen yeni yasanin giintimiizdeki standardlara uydugu pek soylenemez”.

% Law No 63 of 2 July 1999 on Patients Rights (The Patients Rights Law) Norsk Lovtidend, Part I, No 14, 30
July 1999, pp. 1630-1640)’dan aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(4):499. Ayrica Bkz.
http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Norw&strTopicCode=XIA

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 19-20.

¥ Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 55-56.

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 89-90.

% Bkz. J. Sabbat — J.Halik, The View of Patients / Citizens in Poland. WHO Regional Office for Europe. HMA:
Dr. M. Vienonen. Working Documents for Citizens / Ethics Care 03-7. s. 6. 1997

% Polonya’da yiiriirliige giren bu yeni yasanin ingilizce metni i¢in Bkz. The Code of Medical Ethics. Kennedy
Institute of Ethics Journal 1992:2(4):371-384. Ancak bu tiiziigiin oylanmasi ve gecerliligi konusunda da farkli
goriisler bulunmaktadir. Baz1 goriisler oylamada karsi ¢ikanlar1 oldukga fazla oldugu, toplantiy1 protesto ederek
terk edenlerde sayilirsa bunun reddedilmesi gerektigini savunurken Bkz. Z.Szawarski, Polish Code of Medical
Ethics (letters) Kennedy Institute of Ethics Journal. September 1993:355., baz1 goriisler ise oylamanin gecerli
oldugunu savunmaktadir. Bkz. J.A.Piatkiewicz, Polish Code of Medical Ethics (letters) Kennedy Institute of
Ethics Journal. September 1993:355-356. Bu konudaki yasal belirsizlik i¢in ayrica Bkz. V.Rich, Poland:
Medical Ethics Code. The Lancet 1992:339:1221-1222. Tiiziigiin Kiirtaj ile ilgili maddeleri konusundaki
tartismalar ve oylamadaki sorunlar i¢in Bkz. V.Rich, Poland : Split over Abortion, The Lancet 1992:339:295.,
Adi gegen tiiziik tiirkgeye de terclime edilerek yayinlanmistir. Bkz. “Polonya Tabipler Birligi’nin 14 12.1991°de
kabul ettigi Tibbi Deontoloji Nizamnamesi”. Tibbi Etik Yillig1 Yearbook of Medical Ethics IV. 1.U.Deontoloji ve
Tip Tarihi ABD ile Istanbul Tabip Odasinin 24 Mart 1994°de diizenledikleri Tibbi Etik Simpozyumu’na Sunulan
Bildiriler. Proceedings of Symposium for the Medical Ethics. Istanbul 24 March 1994. yayinlayan A.Terzioglu.
Istanbul 1995. s. 45-56. llgi cekici olan bu donemde iilkemizde tartismaya agilan “Tibbi Deontoloji Tiiziik
Taslaklar1”’ndan birinin, Polonya’da yiirtirliige giren bu tartigmali Tibbi Deontoloji Tiiziigii ile olan esinlenmenin
otesindeki benzerliktir. Bkz. §. Gorkey, Tiiziik Taslaklarina Elestiriler. Hekim Forumu Mayis — Haziran 1998.,
s.21-23.
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Portekiz

Portekiz’de hastalarin onamu ile ilgili yasal diizenlemeler 27 Nisan 1968 tarihli yasada
diizenlenmistir’'. 1989°da Anayasa’daki yeni diizenlemelerde varolan hasta haklari tekrar
giivence altina alinmis bunun yan sira hastalar yeni haklara kavusmuslardir. 1993 yilinda ise
hasta haklarina yonelik yeni bir yasa taslagi iilkenin Saglik Bakanligi’nin giindemine
almmustir’. Ulkede hastalara ait bilgilerin gizli tutulmasi ve meslek sirr1 yasal giivence altina
alinmigtir’”.

Romanya

Romanya’da hastalarin onami 1978 tarihli Halk Sagligi Yasasi ile diizenlenmistir. Bu
cercevede hekimler hastalarini bilgilendirmekle yiikiimliidiirler’®. Hastalar kendileri ile ilgili
bilgilerin ancak bir boliimiine ulagsma hakkina sahiptirler. Tibbi bilgilerin baska insanlar1 da
kapsamasi durumunda (6rn. Bulasict hastaliklar) bu bilgilere ulasma haklari yoktur®. Saghk
personelinin hastalara ait bilgileri gizli tutma ylikiimliiliigii vardir. Meslek sirrinin agiklanmasi
iilkenin Ceza Hukuku cercevesinde degerlendirilir ve cezalandirilir’®.

Rusya Federasyonu

1990 yilindan sonra iilkedeki gelismelere paralel olarak Rusya Federasyonu vatandaglarinin
yasal haklarinda da gelismeler goriilmeye baslamistir. Bu tarihten sonra ¢ikarilan yeni
yasalarda Rusya vatandaslari hastalarin da yararlanabilecekleri yeni haklara kavusmuslardir’’.
Bunun yanisira 1995 yilinda hasta haklar1 ile ilgili bir taslak Duma (Parlamento) ya

I Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 20-21.

%2 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens” Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 41-42

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 90.

% Law No 3 of 1978 on Public Health Care. Article 124 Paragraph 1. Bkz. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G.
Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993.
s. 21.

% Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law
and Taxation Press., Boston 1993. s. 56.

% Law No 3 of 1978 article 78. Bkz. H. Leenen — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A
Comparative Study. Kluwer Law and Taxation Press., Boston 1993. s. 90.

7 Bkz. T. A. Siburina — Y. M. Komarov — V. E.Tchernjavskii, Realization of the Foundations of Patients Rights
in The Russian Federation Law. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for Citizens / Ethics.
03-4.s.3-21. 1997
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sunulmustur®™. 14 Nisan 1997 tarihinde ise bazi maddeleri pek de ag¢ik olmayan hasta
haklarma yonelik bir yasal diizenleme yiiriiriiliige girmistir’ .

Yunanistan

Yunanistan’da da diinyadaki egilime paralel olarak hasta haklarina ilginin arttig1 sdylenebilir.
Ulkede 1992 yilina kadar hasta haklar ile ilgili giivenceler farkli yasal diizenlemeler iginde
yer almaktaydi. Tip Uygulamasi ile ilgili Kurallar ( Code on the Practice of Medicine — 1939)
ve Tibbi Deontoloji Tiiziigi ( Regulation of Medical Deontology — 1955 ) kapsaminda
genelde hekimlerin hastalarina karsi olan sorumluluklar1 diizenlenmisti. 1979°da giindeme
gelen Hastanede Yatan Hastalarin Haklar1 Avrupa Sartt ( European Charter of Hospital
Patients Rights ) temel alinarak 1992 yilinda vyiirlirliige giren Saghk Sisteminin
Modernizasyonu ve Organizasyonu Yasasi ( Act of Modernization and Organization of the
Health System No : 2071 / 92 Section 47 ) kapsaminda hasta haklar1 konusunda 6nemli

ilerlemeler kazanilmugtir' ™.

Tiirkiye’deki Durum

Ulkemizde mevcut olan mevzuat cercevesinde hastalar -farkli yasalar icinde yer alsa da-
kuskusuz bazi yasal haklara sahiplerdi. Ancak 1980’11 yillardan sonra diinyada hasta haklar1
konusundaki gelisim iilkemizi de etkilemis ve bu siire¢ 1 Agustos 1998 de yiiriirliige giren

Hasta Haklar: Yonetmeligi 191 jle farkli bir asamaya ulagmistir.

Hasta haklar ile ilgili ilk uluslararasi bildirgenin 1981°de yayinlanmasina ragmen, 6zellikle
1994 yilindaki ikinci bildirge olan Amsterdam Bildirgesi ¢esitli iilkelerde, 6zellikle de Avrupa
iilkelerinde hasta haklar1 konusunda yeni yasal diizenlemeler konusunda 6nemli dlgiide etkili
olmustur. Diinya Saglik Orgiitii’niin Amsterdam Bildirgesinin kabul edildigi toplantida hasta
haklarinin gelistirilmesi amaci ile gergeklestirilecek olan yasal diizenlemeler, etik kurallar,
toplantilar ile sivil toplum Orgiitii faaliyetlerinin tesvik edilmesi kararlagtiriimasi'®

% Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997. s. 43.

* Bu yasal diizenlemenin ana hatlari igin Bkz. Law of the Saratov Oblast No 21-ZSO of 14 april 1997 on
Patients Rights.

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=RFSar&strTopicCode=XIA Bu yasal
diizenleme daha sonra 12 Ekim 1998 ve 3 Nisan 2000 tarihlerinde yeniden diizenlenmistir. Ancak bu yeni
degisikliklere ulagilamamistir.

1% Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 29-30.

"' Hasta Haklar1 Yonetmeligi Resmi Gazete 1 Agustos 1998., Hasta Haklar1 Yonetmeligi’nin ingilizce genis bir
Ozeti icin bkz. Regulations of 1998 of the Ministery of Health on Patients Rights. Resmi Gazete, 1 Agustos 1998
No 23420 s. 67-76’dan aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(3):364 — 369., ayrica bkz.
http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Turk&strTopicCode=XIA

192 International Digest of Health Legislation IDHL 1994:45(3):411.
Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

24/31



25 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

Tiirkiye’de de bazi toplantilarin yapilmasini ve konunun giindeme getirilmesini saglamigtir.
Tirk tabipler Birligi’nin onciiliigiinde olusturulan Hasta Haklar1 Etkinlik Grubu 4-5 Kasim
1994 tarihinde Ankara’da toplanarak “Hasta Haklar1 Konusunda Duyuru” yaymlamistir. Bu
duyuruda temel hasta haklar1 duyurulmus ve Bu toplantilardan 2-3 Mayis 1997 tarihlerinde
Tiirk Tabipler Birligi ve Uluslararast Hukuk Bilim ve Etik Kurumunun (/nternational Law,
Science and Ethics Association) Istanbul’da birlikte gerceklestirdigi “Patients Right : A
‘Health for All’ Objective” konulu toplant1 bir sonug bildirgesi ile sonlanmis ve bu bildirgede
“tiim saglik calisanlar1 ve orgiitleri, toplumun duyarli kesimleri, politikacilar ve yoneticiler,
toplumsal is bolimiinlin biitiin gruplari, kamuoyunu uyaracak ve olusturacak iletigim
organlarinin temsilcileri, hizmetin alicilar1 hasta haklarinin yerlesmesi ve yayginlagsmasi i¢in
{izerlerine diigen tiim hak ve ddevleri yerine getirmeye” ¢agrilmistir' .

8 Mart 1997 tarihinde Frederich Ebert Vakfi Toplumsal Diyalog Programi g¢ergevesinde
Ankara’da gergeklestirilen “Tiirkiye’'de Hasta Haklari” konulu toplantida ise Dr. Demet Isik
tarafindan “Tirkiye’de Hasta Haklar1” konulu kapsamli bir rapor sunularak konu farklh

disiplinlerden gelen uzmanlar tarafindan ayrintili olarak tartisilmstir' .

1990’1 yillarda diinyada daha c¢ok tartisilmaya baslayan hasta haklari, bu siirecte, farkl
yasalar i¢inde yer alan ¢esitli maddelerin tek bir yasal diizenleme ile yeniden diizenlenmesi
egiliminden iilkemiz de etkilenmistir. Bu baglamda iilkemiz giindemine gelen Hasta Haklart
Yonetmeligi Nisan 1998 tarihinde tartismaya ag¢ilmis, 1 Agustos 1998 tarihinde de yasalasarak
ylriirliige girmistir. Hasta Haklar1Yonetmeligi ¢esitli agilardan elestirilmistir'®. Bu konuda
metin i¢indeki dil sorunu son yillarda iilkemizde yiiriirliige giren yeni yasal metinler ve
taslaklarinda goriilen temel bir sorun gibi goriinmektedir. Ancak iilkemizde yiirtirliige giren
hasta haklar1 yonetmeliginin, hasta haklarini tek bir yasal metinde toplamasi, hasta haklari ile
ilgili uluslararasi bildirgelerdeki kriterleri icermesi'” ve hasta haklarini temel insan
haklarindan olan saghik hakki ile iligskilendirmesi ©Oenmli bir asama olarak

degerlendirilmelidir.

TEDAVININ DUZENLENMESI SURECINDE KARARIN YONLENDIRILMESI
(MANAGED CARE) VE HASTA HAKLARI

Hekim — hasta iligkisi tarihsel siire¢ i¢inde paranin temel alinip gozetildigi bir “is” olmaktan
cok “gliven”’e dayanan bir iligki tiirii olarak tanimlanmistir. Ancak giliniimiizde hastalarin

19 Sonraki yillarda da hasta haklarina yonelik sonug bildirgeleri yaymlanmistir. Orn 8-10 Nisan 1999 tarihinde
gerceklestirilen 4. Ulusal AIDS Kongresinde “HIV / AIDS’le Yasayanlar Baglaminda Hasta Haklari Sonug
Bildirgesi” bu bildirgelerden biridir.

1 Bu rapor -bildigimiz kadar1 ile- sonradan vakif tarafindan yaymna doniistirilmemis ancak toplantiya
katillanlardan Dr. M. Siitlag -toplanti kayitlarindan da yararlanilarak- toplantida tartisilan ve dile getirilen
goriiglerin derleyerek yayinlamistir. Bkz. M.Siitlag, Hasta ve hasta yakin1 Haklari. Civi Yazilari., Istanbul 2000.

19 By konuda gerek metnin dili gerekse hukuk disiplini agisindan kapsamli bir elestiri igin bkz. M.S.Gemalmaz,
Hasta Haklar1 Yonetmeligine iliskin On Sorular ve Saptamalar. A¢cik Sayfa 1999:22-23:16-22.

1% Bu konuda kapsamli bir arastirma i¢in Bkz. G. Sert, Ti tirkiye'de Hasta Haklar1 ve Yasal Temellerinin —
Uluslararas: Bildirgeler Cerg:evesina."e — Tip Etigi Acisindan Incelenmesi. Basilmamis Yl'ikselg Lisans Tezi
Danigman Prof. Dr. Sefik Gorkey. M.U.Saglik Bilimleri Enstitiisii Deontoloji ve Tip Tarihi ABD., Istanbul 2003.
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kendilerini “tiikketici / miisteri”, hastanelerin ise kendilerini “6zel girisimci” olarak gérmeye
basladiklar1 bir siire¢ baslamustir'”’. Bu goriisiin temeli hastalarin kendilerine sunulan tedavi
seceneklerini maliyet, saglik sigortalarinin kapsaminda olup olmamas1 ve tedavinin niteligi /
kalitesi (quality) gercevesinde degerlendirerek se¢im yapmasi diisiincesine dayanir'®. Ancak
uygulamada tedavinin se¢imi hasta degil diger sahislar tarafindan yapilmakta ve tercih
genellikle tedavinin niteliginden ¢ok maliyetine odaklanmaktadir. Gergekte hekim-hasta
iligkisinin ger¢eklestigi ortamlarda hasta bir “tiiketici” den ¢ok rahatsizlig1 (il/ness) nedeni ile
“hekimlerin yardimina gereksinimi olan” bir konumdadir. Bir baska deyisle hasta hem tip
konusunda ¢ok az bir bilgiye sahip hem de bir tiiketici gibi alacagi hizmeti nasil daha ucuza
getireceginin pazarligini yapacak durumda degildir. Hastalig1 nedeni ile ac1 ¢eken, agrist olan
hasta hekimlerine glivenmek zorundadir. Bazi hastaliklarda ise hasta “digerlerine bagimli,
goreceli olarak daha zayif konumda, karar verme yetisinden yoksun, kalite ve maliyet
konusunda bilgisiz” olabilmektedir. Diger yandan genel anlamda “tiiketici” “bagimsiz, esit
kosullara sahip, se¢ciminde 6zgiir, kendi kendini temsil giiciine sahip, kalite ve maliyetten
haberdar” dir'®. Bu nedenle hastalar birer “tiiketici” olarak nitelemek pek de dogru bir
yaklasim degildir. Kuskusuz bu —tiim tarihsel siireci de dahil- hekim — hasta iligkisi i¢in farkli
ve tehlikeli bir doniim noktasidir''°.

Hekim — hasta iliskisini bir “is iligskisi” temeline dayandirma girisimleri sadece hastalar i¢in
degil hekimleri i¢in de iirkiitiici ve kabul edilemez bir gelismedir. Bu nedenle Annas’a gore
giiniimiizde hasta haklarmin temel odaklanmasi gereken konu tedavinin diizenlenmesi
stirecinde karar giiciinii sigorta sirketlerinden hekim ve hastalara yonlendirmenin yolunu
aramalidir. Bir baska deyisle hekim hasta iliskilerinde alinan kararlar ekonomik c¢ikar
kaygisindan uzaklastirilip hekim ve hastanin {izerinde wuzlasacagi bir karara
doniistiiriilmelidir'''. Bu yaklasim ABD’de yasal diizenlemelerde de yerini almaya

197 Bkz. G.Annas, Patients Rights. Encyclopedia of Bioethics. Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 4., Macmillian
Library Reference USA. London 1995., s. 1925.

1% Millenson, M.L.: Demanding Medical Excellence: Doctors and Accountability in the Information Age.
Chicago University Press., Chicago 1997 ‘den aktaran G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The
New Engl. J. of Med. 1998:338(10):698.

19 Bkz. Lars Fallberg, Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights.
WHO Regional Office for Europe. 2™ Ed. Copenhagen. June 1997. s. 18.

"% Tedavinin diizenlenmesi siirecinde kararin yonlendirilmesi (managed care) konusunun etik boyutunu konu
alan ¢aligmalarin sayisi giderek artmaktadir. Bu konudaki bazi drnekler olarak bkz. N.G.Levinsky, Social,
Institutional, and Economic Barriers to the Exercise of Patients’ Rights. The New FEngl. J. of Med.
1996:334(8):532 — 534., N.Daniels — J. E.Sabin, Last Chance Therapies and Managed Care. Pluralism, Fair
Procedures and Legitimacy. Hastings Center Report 1998:March —April:27-41., F.Davidoff, Medicine and
Commerce 1: Is Managed Care a “Monstrous Hybrid” * Ann. Of Internal Medicine 1998:128(6):496-499.,
G.L.Larkin — J.E.Weber — A.R.Derse, Universal Emergency Access under Managed Care : Universal Doubt or
Mission Impossible. Cambridge Quarterly of Health Care Ethics 1999:8:213 - 225., C.Meyers, Managed Care
and Ethical Conflicts: anything New ?. J. of Medical Ethics 1999:25:382 — 387., J.J.Paris, Managed Care, Cost
Control, and the Common Good. Cambridge Quarterly of Health Care Ethics 2000:9:182 — 188., G.J.Agish — H.
Foster, Conflict of Interest and Management in Managed Care. Cambridge Quarterly of Health Care Ethics
2000:9:189-204., A.C.Enthoven — H.H.Schauffler — S.McMenamin, Consumer Choice and the Managed Care
Backlash. Am. J. of Law & Med 2001:27:1-15., R.L.Perkel, Ethics and Managed Care. Medical Clinics of North
America 1996:80(2):263-278., R.O.Bischof — D.B.Nash, Managed Care. Past, Present and Future. Medical
Clinics of North America 1996:80(2):225-244.

"1'Bkz. G. J. Annas, A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):698.
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baglamistir. Bu baglamda tedavi konusunda alinacak son kararin hastaya ait olmasi giivence
altina almmistir. Ulkemizde de hasta haklar1 konusundaki -yeni yasal gelismeler de dahil-
gelismelerde bu boyut gbzardi edilmemelidir.

Kaynaklar

Abrams, N. — M. D. Buckner, (ed) : Medical Ethics. A Clinical Textbook and Reference for the Health Care
Professions the MIT Press, Cambridge Mass. 1983

Agish, G.J. — H. Foster, Conflict of Interest and Management in Managed Care. Cambridge Quarterly of Health
Care Ethics 2000:9:189-204.

Angell, M.: Patients’ Rights Bills and Other Futile Gestures. The New Engl. J. of Med. 2000:342(22):1663-
1664.,

Annas, G.J.: Patients’ Rights Movement. Encyclopedia of Bioethics. Vol 3., Ed. by W. T. Reich The Free Press.,
New York 1978. s. 1201-1206.

Annas, G.J.: The Rights of Patients., Humana Press., 2" ed. Totowa, New Jersey 1992.

Annas, G.J.: Patients Rights. Encyclopedia of Bioethics. Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 4., Macmillian Library
Reference USA. London 1995., s. 1925-1927.

Annas, G.J. : A National Bill of Patients’ Rights., The New Engl. J. of Med. 1998:338(10):695-699.

Apel, M. — K. Klein : Patients’ Rights in Germany. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for
Citizens / Ethics. Care 03-1. s. 2-23. 1997.

Bischof ,R.0. — D.B.Nash, Meneged Care. Past, Present and Future. Medical Clinics of North America
1996:80(2):225-244.

Birmontiene, T.: Patients Rights Legislation in Lithuania. Conference of European Health Care Reforms.
Ljubljana 17 — 20 June 1996. EUR/ICP/CARE/ 96 0101/CN01/4.3.

Cimatti, G.: The Rights of Patients in Italy. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for Citizens
/ Ethics. Care 03-3. s. 2-5. 1997.

Circular No 70 of 17 May 1991 on Information and Consent etc. “Physicians’ Duties and Patients’ Rights”
Ministerialtiendente 1991, 30 May 1991 No 22. pp. 490-492°den aktaran [International Digest of Health
Legislation IDHL 1992:43(2):299-304.,

Circular No 16 of 22 September 1992 on information and consent, etc. ‘Physicians’ Duties and Patients Rights’
Ministerialtiendente 1992, 1 October 1992 No 41. pp. 1333-1336’dan aktaran International Digest of Health
Legislation IDHL 1993:44(1):57.

Circular No 70 Of 17 May 1991 on information and consent etc. “physicians duties and Patienst Rights”
Ministerialtidende 1991 30 May 1991 No 22. pp. 490 — 492’den aktaran International Digest of Health
Legislation 1992:43(2):299 — 304.

Circular DGS/DH No 95-22 of 6 May 1995 on the Rights of Hospitilazed Patients, including the Hospitalized
Patients’s Charter. Bulletin Officiel du Ministere des Affaires Sociales, de la Sante et de la Ville 25 July 1995 No
95/21 text no 1347 pp. 11-23’den aktaran International Digest of Health Legislation 1995:46(4):495-496.

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

27/31



28 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

Council of Europe, Parliamentary Assembly, “Report On the Rights of the Sick and Dying” Documents:
Working Papers. 27" Ordinary Session (3d pt), 26-30 January 1976. Vol. 6: Doc. 3699, 21 January 1976.

Council of Europe, Recommendation No R (97) 5 of the Committee of Ministers to Member States on the
Protection of Medical Data., http://www.who.int/idhl/

Council of Europe, Recommendation No R (97) 17 of the Committee of Ministers to Member States on the
Development and Implementation of Quality systems (QIS) in Health Care., http://www.who.int/idhl/

Council of Europe, Recommendation No R (98) 11 of the Committee of Ministers to Member States on the
Organization of Health Care Services for the Chronically ill. http://www.who.int/idhl/

Council of Europe, Recommendation No R (99) 4 of the Committee of Ministers to Member States on Principles
Concerning the Legal Protection of Incapable Adults. http://www.who.int/idhl/

Council of Europe, Recommendation No R (99) 21 of the Committee of Ministers to Member States on Criteria
for the Management of Waiting Lists and Waiting Times in Health Care., http://www.who.int/idhl/

Daniels, N. — J. E. Sabin, Last Chance Therapies and Managed Care. Pluralism, Fair Procedures and Legitimacy.
Hastings Center Report 1998:March —April:27-41.

Davidoff, F.: Medicine and Commerce 1: Is Managed Care a “Monstrous Hybrid” ? Ann. Of Internal Medicine
1998:128(6):496-499.

Declaration on the Promotion of Patients’ Rights in Europe. International Digest of Health Legislation IDHL
1994:45(3):410-419.

Declaration on the Promotion of Patients Rights. Newsletter. European Partnership on Patients Rights and
Citizens Empowerment. 2000:2:38 — 47.

Decree of 14 February 1989 on the Rights and Duties of patients in Public Hospitals. International Digest of
Health Legislation 1990:41(1):98-101.

Enthoven, A.C. — H.H.Schauffler — S.McMenamin, Consumer Choice and the Managed Care Backlash. Am. J. of
Law & Med 2001:27:1-15

Fallberg, L.: Patients’ Rights. European Health Care Reforms. Citizens’ Choice and Patients’ Rights. WHO
Regional Office for Europe. 2" Ed. Copenhagen. June 1997.

Gemalmaz, M.S.: Hasta Haklar1 Yonetmeligine iliskin On Sorular ve Saptamalar. A¢ik Sayfa 1999:22-23:16-22.
Gorkey, G.: Tuziik Taslaklarina Elestiriler. Hekim Forumu Mayis — Haziran 1998., s. 21- 23.

Guidelines No. 155 of 14 September 1998 on the Right to Inspect Documents in Connection with Health
Information. Ministerialtidende 1998, 24 September 1998, No 20, pp. 1715-1725’den aktaran International
Digest of Health Legislation 1999:50(1):67-68.

Hasta Haklar1 Yonetmeligi Resmi Gazete 1 Agustos 1998.

Hatun, S.: Hasta Haklari., {letisim Yayimnlar1., Istanbul 1999.

HIV / AIDS’le Yasayanlar Baglaminda Hasta Haklari Sonu¢ Bildirgesi., 4. Ulusal AIDS Kongresi 1999
Kusadasi

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

28 /31



29 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Fr&strTopicCode=IB

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Geo&strTopicCode=XIA

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Den&strTopicCode=XIA

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=RFSar&strTopicCode=XIA

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=ArgRN&strTopicCode=XIA

http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Norw&strTopicCode=XIA

Jonsen, A.R.: The Birth of Bioethics. Oxford University Press., Oxford 1998.

Larkin G.L. — J.E.Weber — A.R.Derse, Universal Emergency Access under Managed Care : Universal Doubt or
Mission Impossible. Cambridge Quarterly of Health Care Ethics 1999:8:213 - 225.

Law (Text No I1-1562) of the Republic of Lithuania of 3 October 1996 on the Rights of Patients and
compensation of the Damage to their Health. International Digest of Health Legislation 1999:50(3): 364.

Law of the Saratov Oblast No 21-ZSO of 14 april 1997 on Patients Rights.
http://www3.who.int/idhl-

rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=RFSar&strTopicCode=XIA

Law No 154 of 15 December 1997 on Public health. Magyar K6z16ny, 23 December 1997, No 119, pp. 9503-
9558’den  aktaran [International Digest of Health Legislation 1999:50(4):463-465. Ayrica Bkz
http://www3.who.int/idhl-
rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Hung&strTopicCode=IA

Law No 3076 of 20 March 1997 (on Patients’ Rights. Determination) Legislacion Argentina, 20 May 1997, No
630. s. 54-55den aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(3):359-360.

Law No 482 o 1 July 1998 on Patients Rights. Lovtidente 1998, Part A, 2 July 1998, No. 99, pp.2883-2888’den
aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(1):62-67.

Law No 63 of 2 July 1999 on Patients Rights (The Patients Rights Law) Norsk Lovtidend, Part 1, No 14, 30 July
1999, pp. 1630-1640)’dan aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(4):499.

Law No 99-477 of June 1999 to assure the Right to Paliative Care. (Journal Officiel de la Republique Frangais,
Lois et Decrets, 10 June 1999 No 132, pp. 8487-8489’dan aktaran International Digest of Health Legislation
1999:50(4):498-499.

Law No 2002-303 0f 4 March 2002 on Patients Rights and the Quality of the Health System. Journal Officiel de
la Republique Frangais, Lois et Decrets, 5 March 2002 No 54, pp. 4118-4159’den aktaran
http://www3.who.int/idhl-

rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Fr&strTopicCode=IB

Leenen, H. — S. Gevers — G. Pinet, The Rights of Patients in Europe. A Comparative Study. Kluwer Law and
Taxation Press., Boston 1993.

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

29/31



30 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

Levinsky, N.G.: Social, Institutional, and Economic Barriers to the Exercise of Patients’ Rights. The New Engl.
J. of Med. 1996:334(8):532 — 534.

Mariner, W.K.: Patients Rights to Care under Clinton’s Health Security Act : The Structure of Reform. Am.J.of
Public Health 1994:84(8):1330 — 1335,

Mariner, W.K.: Patients Rights after Health Care Reform: Who Decides What is Medically Necessary?. Am.J.of
Public Health 1994:84(9):1515 — 1520.

Medical Ethics. A Clinical Textbook and Refference for the Health Care Professions. Ed. by N.Abrams —
M.D.Buckner, the MIT Press, Cambridge Mass. 1983.

Meyers, C.: Managed Care and Ethical Conflicts: anything New ?. J. of Medical Ethics 1999:25:382 — 387.

Order No 665 0f 14 September 1998 on Information and Consent and the Communication of Information
Relating to Health etc. Lovtidente 1998, Part A, 22 September 1998, No. 133, pp.3877-3880.

Ordinance of 28 August 1991 on the Rights and Obligations of Patients in Public Hospitals and Hospitals
Subsidized by the State (The Patienst Rights Ordinance) International Digest of Health Legislation
1992:43(2):304 — 311.

Oguz, Y.: Hasta Haklar1 Alaninda Gelismeler ve Degisen Degerler, T’ Klin. Tibbi Etik 1997:5:50-55.,

Paris, J.J.: Managed Care, Cost Control, and the Common Good. Cambridge Quarterly of Health Care Ethics
2000:9:182 — 188.

Patients’ Rights. The Lancet 1991:338:1199.

Patients’ Rights Act 1 May 1996. Sefer Hakhukim 5756 12 May 1996 s. 327°den aktaran International Digest of
Health Legislation 1997:48(2):187-193.

Patients Bill of Rights. revised 1992. Encyclopedia of Bioethics. Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 5., Macmillian
Library Reference USA. London 1995, s. 2619 — 2621.

Patients Rights. Joint Commission on Accreditation of Health Care Organisations Encyclopedia of Bioethics.
Revised ed. W.T.Reich (ed) Vol. 5., Macmillian Library Reference USA. London 1995., s. 2624 — 2629.

Patients' Bill of Rights Act of 1999 (USA) (Introduced in the Senate) Beginning January 19, 1999
http://thomas.loc.gov/cgi-bin/query/z?c106:8S.6:

Pava, H.: The Rights of Patients in Hungary. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for
Citisens / Ethics. Care 03-2. 1997.

Perkel, R.L.: Ethics and Managed Care. Medical Clinics of North America 1996:80(2):263-278.

Piatkiewicz, J.A.: Polish Code of Medical Ethics (letters) Kennedy Institute of Ethics Journal. September
1993:355-356.

Polonya Tabipler Birligi’nin 14 12.1991°de kabul ettigi Tibbi Deontoloji Nizamnamesi. 7ibbi Etik Yillig:
Yearbook of Medical Ethics IV. 1.U.Deontoloji ve Tip Tarihi ABD ile istanbul Tabip Odasinin 24 Mart 1994°de
diizenledikleri Tibbi Etik Simpozyumu’na Sunulan Bildiriler. Proceedings of Symposium for the Medical Ethics.
Istanbul 24 March 1994. yayinlayan A.Terzioglu. istanbul 1995. s. 45-56.

Regulations of 1998 of the Ministery of Health on Patients Rights. (Turkey) Resmi Gazete, 1 Agustos 1998 No
23420 s. 67-76’dan aktaran International Digest of Health Legislation 1999:50(3):364 — 369., ayrica bkz.
http://www3.who.int/idhl-

rils/results.cfm?language=english&type=ByCountry&strRefCode=Turk&strTopicCode=XIA

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

30/31



31 © Prof. Dr. Sefik Gorkey

Report Presented in France on behalf of the Economic and Social Council on “the Rights of the Patient”
International Digest of Health Legislation 1997:48(1):80-83.

Rich, V.: Poland: Medical Ethics Code. The Lancet 1992:339:1221-1222.
Rich, V.: Poland : Split over Abortion, The Lancet 1992:339:295.,

Rogers, A. — D. Durand de Bousingen, Bioethics in Europe. Council of Europe Press., Strasbourg 1995.

Sabbat, J. — J. Halik, The View of Patients / Citizens in Poland. WHO Regional Office for Europe. HMA: Dr.
M.Vienonen. Working Documents for Citizens / Ethics Care 03-7. s. 6. 1997

Sert, G.: Tirkiye’de Hasta Haklar1 ve Yasal Temellerinin — Uluslararas: Bildirgeler Cer¢evesinde — Tip Etigi
Acisindan Incelenmesi. (Basilmamig Yiiksek Lisans Tezi) Danigsman Prof. Dr. Sefik Gorkey. M.U.Saglik
Bilimleri Enstitiisii Deontoloji ve Tip Tarihi ABD., istanbul 2003.

Siburina, T.A. — Y. M. Komarov — V. E.Tchernjavskii, Realization of the Foundations of Patients Rights in The
Russian Federation Law. WHO Regional Office for Europe. Working Documents for Citizens / Ethics. 03-4. s.
3-21. 1997

Siitlas, M.: Hasta ve Hasta Yakini Haklar1. Civi Yazilart., Istanbul 2000.

Szawarski, Z.: Polish Code of Medical Ethics (letters) Kennedy Institute of Ethics Journal. September
1993:355.,

The Code of Medical Ethics. Kennedy Institute of Ethics Journal 1992:2(4):371-384.
Tiirk Tabipler Birligi, Hasta Haklari. Temel Belgeler. Yayma Hazirlayan S. Hatun., Kasim 1995.

Vienonen, M.: The Views of Patients / Citizens in Finland. Working Documents for Citizens / Ethics Care 03-6.,
WHO Regional Office for Europe. 1997.

Gorkey, S.: Hasta Haklari., Medikal Etik (Ed. H.Hatemi — H. Dogan) 2003:4:100-126

31/31



