Hasta Hekim liskisinde Cinsel Saldiri
Iddiasi: Bir Olgu Sunumu

GIRIS

Cinsel saldir1 sugu, cinsel arzulari tatmin
amaciyla bir kimsenin viicut dokunulmazhiginin
ihlal edilerek bedenine fiziksel temasta bulunul-
mast ile olusur (1). Yine, bir kisinin bulundugu
pozisyonu kullanarak veya birinin onay1 olma-
dan baska birini 6pmeye, dokunmaya caligmasi
gibi fiziksel davranslar, birine asilmaya ¢alismak
yaklasimiyla basit cinsel saldir1 suguna girer.
Diinyada, her bes kadindan en az birinin yagsam-
lar1 boyunca en az bir kez tecaviize ugradigi veya
tecaviiz tesebbiisiine maruz kaldig: bildirilmek-
tedir (2). Gozaltina alinan veya tutuklanan sa-
niklarin gok az1 hitkiim giymektedir (3). Ayrica,
tilkemizde yapilan pek ¢ok calismalarda oldugu
gibi, cinsel saldir1 olaylarinin neredeyse yari-
s1 resmi makamlara bildirilmemektedir. Cinsel
saldir1 magdurlarinda basta travma sonrast stres
bozuklugu olmak iizere degisik tiirde ruhsal bo-
zukluklar gelisebilmektedir (4). Tiirkiyede cin-
sel saldir1 suglari, tiim suglarin yaklasik %3’ tini
olusturmaktadir (5). Hasta haklar1 yonetmeligine
gore, hastanin bedeni, ruhi ve sosyal yonden tam
bir iyilik hali i¢inde yasama hakkinin, en temel
insan hakk: oldugu, hizmetin her sathasinda dai-
ma goz 6niinde bulundurulur (6).

Anayasada, diger kanunlarda ve uluslararas:
sozlesmelerde agikca belirtildigi tizere, herkesin
yasama hakki, kendini koruma ve gelistirme hak-
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ki, kimsenin bunu ortadan kaldirmaya yetkisinin
olmadig1 ve hasta olsun olmasin herkese insanca
davranmak 6nemlidir. Yine, hasta-hekim iligkisi,
dogasi geregi insanla ¢ok yakin iligki icinde olan
hekimlik meslegi uygulamasidir. Calismamizda,
cinsel saldir1 iddias1 nedeniyle sorusturma ne-
deni olan hasta-hekim iligskisinde dikkat edilme-
si gereken etik ilkeler, hukuki sorumluluklar ve
hasta haklarinin 6nemi vurgulanmustir.

OLGU

Olgumuz 8 aylik ¢ocugunu, bir 6zel hastaneye
gocuk hastaliklar1 uzman hekimine muayeneye
gotiiren annedir. Anne, hekim tarafindan ¢ocugu
muayene edilirken, cinsel saldirtya ugradigi iddi-
astyla yerel tabip odasina ve cumhuriyet bagsav-
ciligina sikayette bulunmustur. Hekimlik meslek
etigi ilkeleri ger¢evesinde dosya yerel tabip oda-
s1 tarafindan iiniversite adli tip anabilim dalina
yuriitilecek sorusturma evraklar1 incelenmek
tizere bir fezleke hazirlanmas: i¢in tarafimiza
gonderilmigtir.

Sikayet¢i annenin ifadesine gore, “olay giinii
sabah saatlerinde annenin oglunu hastaneye
kontrol muayenesine goétiirdiigiinde, doktorun
muayene odasinda ¢ocugunu muayene ederken,
eline dokunmaya ¢alistigini ve elini geri ¢ektigi-
ni, muayenenin ardindan odadan ¢ikan anne ve
cocugun tahlil sonuglarini sormak i¢in 6gle saat-
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cinsel saldir1 hatlar1), cinsel saldir1 suglarinin
insidansini disiirdiigii gosterilmistir. Toplumu-
muzda bu gibi sorunlar i¢in ¢6ziim arayis1 devam
etmektedir. Cinsel siddetin bir toplum saglig
problemi oldugu goz 6niine alinarak bu konuda
toplumsal farkindalik ¢alismalar1 ve egitimler
yapilmalidir (10,11). Bizim olgumuzda oldugu
gibi karsilikli hasta-hekim iligkisinde taraflarin
haklarina gerekli duyarliigin gosterilmedigi veya
gosterilemedigi durumlarda, neden gosterileme-
digi ve bu durumun iyilestirilmesi i¢in yapilmasi
gereken caligmalar1 artirmamiz gerektigi acik¢a
ortaya konulmustur.

SONUC

Kuskusuz hasta hekim iliskisi sadece muaye-
ne eden hekimle hasta arasindaki iliski degildir;
hastanenin yonetim anlayisi, hasta haklar1 bi-
rimi, hasta yonlendirme ve bilgilendirme mer-
kezleri, hem hastanin aldig1 hizmetin gerekle-
rini 6grenmesi, hem de hekimlerin hukuki ve
mesleki sorumluluklarinin bilinmesi agisindan
degerlidir. Hekimlik meslegi multidisipliner bir
ekip calismasini da barindirdig: icin, hasta-he-
kim iliskisinde bir yardimci saglik personelinin
muayene sirasinda odada bulunmasi ¢ok énemli
ve olmazsa olmazdir. Ulkede uygulanan saglik
politikalarinin  giiniimiizdeki eksikliklerinden
biri de, hig¢ kusku yok ki yardimci saglik personel
istthdaminin yetersiz olmasidir. Bir 6zel hastane-
de yasanan bu olaydaki olgumuzda oldugu gibi,
hekimlerin ¢ogunlukla gz ard1 ettigi bu olay, pek
¢ok durumda hasta-hekim iliskisinde yasananla-
r1 anlatmakta zorlandiklarini, gergeklerin ne ol-
duguna dair siibjektif degerlendirmelerin oldugu
ve sonugta hekimlerin yalniz kalmalarina yol ag-
tig1 goriilmektedir.

Olgumuzda oldugu gibi, hekimlik mesle-
gi hukuki ve sosyal sorumluklarla beraber 6zen
borcunu da barindirmaktadir. Bir hekimin hasta
veya hasta yakini i¢in “bende gozii vardi, bana
su niyetle bakt1” gibi yazili ifadeleri sarf etme-
si, ne etiktir, ne hukukidir ve ne de hasta hekim
iligkisiyle aciklanacak bir yonii bulundugunu
diistintiyorum.

NOT: Yukarida tartistigimiz olguda, Bursa Bolge Ad-
liye Mahkemesi 7. Ceza Dairesi'nin 2019/2810 Esas ve
2020/815 sayili kararinda, sanigin olay sirasinda magdu-
run eline dokunmus olup olmadig: ve ayrica dokunmus ise
de bu dokunmalarin cinsel amagli olup olmadig1 belirsiz
oldugu, miistekinin gikayetini geri ¢ekmesi nedeniyle da-
vanin ditgmiis oldugu bildirilmistir.
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