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Sağlık Hizmetleri Nedeniyle Sorumluluk

1. Giriş

Genel sağlık hizmetleri ülkemizde ağırlıklı 
olarak kamu sağlık kurumları eliyle sunul-
maktadır. 2019 yılı verilerine göre, hekimle-
rin sadece %18,6’sı özel sağlık kuruluşlarında 
çalışmaktadır. Hekime müracaat bağlamında 
bakıldığında, özel sağlık kuruşlularının payı 
%11,2’dir.

Ağız ve diş sağlığı hizmetlerinde ise özel 
sağlık kuruluşlarının ağırlığı, genel sağlık 
hizmetlerine göre çok daha yüksektir. 25.860 
diş ünitinin %38,8’i özel sağlık kuruluşların-
dadır. Toplam dişhekiminin yaklaşık %52’si 
özel sağlık kuruluşlarında hizmet sunmakta-
dır.

Eczacılık hizmetleri büyük bir ağırlıkla 
özel sağlık kuruluşu şeklinde sunulmaktadır. 
33.841 eczacının %87,4’ü özel olarak çalış-
maktadır.

Kamu sağlık kuruluşları ile hastalar ara-
sında kurulan idari nitelikteki ilişki, kamu 
hizmetinin unsurları bağlamında idare huku-
ku ilke ve kurallarına göre değerlendirilmek-
te; kamu sağlık hizmetinden işleyişindeki 
kusur nedeniyle zarar gördüğünü iddia eden 
kişiler idareye karşı tam yargı davası açarak 
zararlarının giderilmesini talep etmektedir.

Özel sağlık kuruluşları ve/veya hekimlerle 
hastalar arasındaki hukuki ilişki, kanunları-
mızda özgün bir sözleşme tipinde düzenlen-
miş değildir. Genel cerrahın apandisit ame-
liyatı ile avukatın dava takibi ya da plastik 
cerrahın estetik burun ameliyatı yahut diş-
hekiminin protez tedavisi ile müteahhidin 
bina inşa etmesi aynı hukuki müessese içinde 
değerlendirilmektedir. Bu durum, tıbbi giri-
şimlerden doğan zararlara ilişkin uyuşmaz-
lıklarda önemli sorunlara neden olmakta; 
sağlık sisteminin nitelikli gelişimini de güç-
leştirmektedir.
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yöneldikleri de artık bilinmektedir. Bu kap-
samda çoğu zaman bilimsel ve tıbbi açıdan 
gerekmese de sağlık hizmetinin maliyetini 
arttıran pek çok girişim ve yönteme başvurul-
maktadır. Açılan davaların yıllar sürmesi, yıl-
lara yayılan bir belirsizlik içermesi hem dava 
açan hasta veya yakınlarını hem de sağlık ku-
ruluşları veya hekimleri yıpratabilmektedir.

Bu süreçlerin, zarara neden olan hataların 
tekrarlanmamasını sağladığını ve hasta ya da 
yakınlarının gördükleri maddi veya manevi 
zararları telafi ettiğini söylemek çoğu du-
rum için doğru olmayacaktır. Bu kapsamda 
komplikasyon ve kusur ayırımından bağım-
sız olarak öncelikle zararların karşılanması 
ve tıbbi girişim kaynaklı zararların önüne ge-
çilmesini amaçlayan bir sistem oluşturulması 
amaçlanmalıdır.

Bu durumda tıbbi girişimlerden kaynak-
lanan zararların giderilmesi ile ilgili hukuki 
süreçlerin tıbbi hataların azalmasını sağlaya-
cak, hekim ve hasta veya hasta yakınları üze-
rinde neden olduğu kaygı ve endişeleri en aza 
indirecek bir anlayışın sağlanması, bununla 
ilgili prosedür ve yaklaşımların getirilmesi 
önemlidir.
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