@

(7% <&
&, )
AU pEkimLER O

PEDIATRIK HASTALARDA YAPILAN
MUDAHALELERIN HUKUKA UYGUNLUGU
ve PEDIATRIK MALPRAKTISLER
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Hukukcu Hekimler Dernegi Yonetim
Kurulu Baskani
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HEKIMLIK FAALIYETLERI SIRASINDA OLUSAN TIBBi MUDAHALE HATALARININ UZMANLIK
DALLARINA GORE DAGILIMI

aransLAR |

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM 26.7
GENEL CERRAHI 9.8
ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON 7.1
ORTOPEDI 6.2
GOz 6.2
Dis 5.3
ACIL 4.4
PEDIATRI 4.4
KBB 4.4
UROLOIJI 3.5
KVC 2.6
BEYiN CERRAHISI 2.6
PLASTIK CERRAHISI 2.6
KARDIYOLOJI 1.7
PSIKiYATRI 1.7
DAHILIYE 0.8
CILDIYE 0.8
GOGUS CERRAHISI 0.8
RADYOLOJi 0.8

GOGUS HASTALIKLARI 0.8



TIPTA UZMANLIK SINAVINDA ILK 100

GENC HEKIMLER CERRAH OLMAK ISTEMIYOR

Tip fakaitesi mezuniarninin son yillarda dermatoloji, radyoloji, gz hastahhkian ve fizik tedavi
gibi bransiarda uzmanliasmaya yoneimes: dikkati cekiyor

Ruh Saghd ve
Ortopedi ve Hastahikkian Noroloji
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Tibbi Genetik
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Ergen Ruh Saghd: ve
Hastahikian
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Plastik,
Rekonstraktif ve
Estetik Cerrahi
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Tibbi Mudahalenin Hukuka Uygunlugu

®» Tibbi miidahalenin mesrulugu icin dort temel sartin
gerceklesmis olmasi gerekmektedir:

= 1) Tibbi miidahalenin Yetkin Saglik Personeli tarafindan
yapilmasi, 4, A
: \%
= 2) Kisinin aydinlatilmis onaminin olmasi, ya da acil kosullar /q/k(‘uug,(imguoﬁ“‘\
altinda onaminin oldugunun varsayilmasi

» 3) Gerekliligin olmasi (Endikasyon)
= 4) Miidahalenin tibbi standartlara uygun yapilmis olmasi



Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

= Tababet ve Suabat1 Sanatlarinin Tarz1 Icrasinda Dair Kanun’ a
gore saglik meslegi mensubu olup, tibbi miidahalelerde
bulunabilecek kimseler Resmi Gazete Tarihi: 22.05.2014
Resmi Gazete Sayisi: Saglik Meslek Mensuplari ile Saghk
Hizmetlerinde calisan diger meslek mensuplarinin 1s ve gorev
tanimlarina dair yonetmelikte tanimlanmaistir.

» Ancak Tabipler ve Dis Tabipleri disindaki saglik meslek
mensuplart hastaliklarla ilgili dogrudan teshiste bulunarak
tedavi planlayamaz ve recete yazmaz.




Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

» Tibbi miidahale esas itibariyle HEKIM tarafindan yapilr.
Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi [crasinda Dair Kanun’ un
1. maddesine gore; “Tiirkiye Cumhuriyeti dahilinde tababet icra
ve herhangi surette olursa olsun hasta tedavi edebilmek icin Tip
Fakiiltesinden diploma sahibi olmak sarttir. “Ayrica mecburi
hizmet yiikiimliilerinin mecburi hizmetini yapmis olmasi ve
diplomanin saglik Bakanligi tarafindan onaylanmasi gerekir.

» [ntorn hekimler, heniiz diploma almadiklari icin hekim
sayllmazlar. Bu durumda 6zel hukuk bakimindan sorumluluklari
yardimci sahis sorumluluguna gore belirlenecektir. Ceza hukuku
bakimindan ise ancak ilgili hekimin gozetimi altinda yapacaklari
tibbi miidahalelerden sorumlu tutulmayacaktir.
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Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

» Tip fakUltesi mezunu olup, hekim unvanini kazanmis kisiler kural olarak
tibbin bUtun alanlannda tibbi mudahale yetkisine sahipfir.

» 1219 sayill Kanun belirli bir dalda uzmanlik sarti aramamaktadir.

Dolayisiyla pratisyen hekimler de istisnai durumilar disindaki her tUrlu tibbi
mudahaleyi yapabilirler.
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Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

Dokirinde, hekimin kendi uzmanlk alani disinda ve sadece uzmani ilgilendiren
karmasik olaylara mudahale etmesinde kisisel kusurunun séz konusu. olacagi ve
kamu ' gorevlisi olan hekim bakimindan idarenin degil, bizzat hekimin tazminat
sorumlulugunun bulunacagi gorusu savunulmaktadir.

Bir hususta uzmanlk gerekip gerekmedigi: konusunda tereddut - durumunda,
Yargitay, konunun Saglik Bakanligina sorulmasi gerektigi gérusundedir.

» Uzmanlik sartinin arandigi istisnai U¢ durum bulunmaktadir. 3591 sayili-Kanun
(Radyoloji, Radiyom ve Elekirikle Tedavi ve Diger Fizyoterapi Muesseseleri Hakkinda
Kanun)' a gore bu kanunda belirfilen alanlarda

» 1219 sayili Kanuna gore genel veya lokal anestezi ile yapilan bUyuk ameliyatlarn &(//( g(ﬁ\
mutlaka bir uzman hekim ile beraber diger bir hekim tarafindan yapiimasi l/[( v EQJ\
gerekmektedir. Q’HEKIMLERO

®» Benzer sekilde 922 sayil Bakteriyoloji ve Kimya Laboratuvarlan Kanununa gore
yapilacak tahliller ve arastirmalann turune gore uzmanlik belgesine sahip hekim,
eczacl, biyoloji veya kimyager sarti bulunmaktadir.



Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

» UUzmanhk egitimi alanlar pratisyen hekim statiisiinde oldugu
icin uzmanlik gerektirmeyen tibbi miidahaleleri yapabilirler.

» [Uzmanhk gerektiren tibbi miidahalelere ise belli sartlarda izin
verilmistir. Tipta ve Dis Hekimlhiginde Uzmanlik Egitimi
Yonetmeligine gore uzmanhk 6grencisi, egitim sorumiusunun 4 ™
gozetim Ve denetiminde arastirma Ve egitim ¢alismalarinda ve 04'(/4, w\\‘e
saglik hizmeti sunumunda gorev alur. U HEimieR ®

» Yukarida bahsedilen hiikiimlere gore, s6z konusu sartlara
uymak kosuluyla, 6grencilerin yaptigi tibbi miidahaleler de
hukuka uygun olacaktir.



Tibbi Mudahalenin Saglik Personeli
Tarafindan Yapiimasi

®» Ancak burada gozetim sorumlulugu olan kisilerin, 6grencilerin
durumunu, egitimini Ve yetenegini g6z Oniinde bulundurmasi
gerekmektedir. Ogrencilerin de yapamayacaklart bir gorevi
tistlenmemeleri gerekmektedir.

= Aksi takdirde Ogrenciler acisindan Ustlenme Kusuru, gozetim 4,
yuikiimliiligii olanlar acisindan da hatali tibbi uygulama s6z konusu
olabilecektir.
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®» Bazi hallerde hukukun genel kurallar geregince (zorunluluk hali
gib1) saglik personeli olmayan bir kimsenin yaptigi tibbi
miidahalelerde de hukuka uygun olabilir.



Aydinlatma ve Riza

® Hastanin kendi vicudu Ttzerindeki haklari, vicut tzerinde
yapilmakta olan tibbi miidahalenin, ancak hastanin rizasiyla
yapilabilmesini gerekli kilmaktadir.

® Dolayisiyla hastanin rizasi, hem 6zel hukuk, hem de ceza hukuku
acisindan 6nemli bir hukuka uygunluk nedenidir.

® Hastanin agik ve dogrudan rizasi olmasa dahi muhtemel rizasi,
Kanuni temsilcisinin veya mahkemenin rizasi bulunmalidir.

=» Ancak hastanin rizasmin da gecerli olabilmesi i¢in, hastanin neye
riza gosterdigini biimesi, bu konuda yaniltilmamasi gerekir.

» Bunun saglanabilmesi de ancak hastanin aydinlatilmasi suretiyle
miimkiin olur.
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Aydinlatma ve Riza

Aydinlatilmis onam ya da bilgilendirilmis riza;

» Riskleri, yararlar1 ile alternatifleri ve onlarin da risk ve
yararlarini kapsayan tedavi uygulamasinin,

» Hekim tarafindan yeterli diizeyde ve uygun sckilde
aciklanmasindan ve

» Hasta tarafindan hicbir tereddiide yer kalmayacak sekilde
anlasilmasindan sonra,

» T1bbi tedavinin, uygulamanin hasta tarafindan goniilliliikle
kabulii olarak tanimlanmaktadir.




Aydinlatma ve Riza

» Hastanin kendi gelecegini belirleme hakki, ayn1 zamanda hekimin
aydinlatma yiikiimliliiginiin hukuksal temelini ve Olgiitiini
olusturmaktadir.

» Hastanin teshise, tedaviye veya onlemeye yonelik miidahalelere
riza gostermesi gerekliligl; yasam ve viicut biitlinliigii hakkina
sayg1 Ve koruma yiikiimliliigiinii 6ngdren anayasal prensiplerden
kaynaklanmaktadir. (Anayasa madde 17).

® Biyotip Sozlesmesi 5.madde :Saglik alaninda herhangi bir tibbi
uygulama, ilgili kisinin bu miidahaleye 6zglirce ve bilgilendirilmis
bir sekilde muvafakat etmesinden sonra yapilabilir.




Aydinlatma ve Riza

Hangi konularda aydinlatilacak

a) Hastaligin muhtemel sebepleri ve nasil seyredecedi,

b) Tibbi mUdahalenin kim tarafindan nerede, ne sekilde ve nasil
yapillacagi ile tahmini sUresi,

c) Diger tani ve tedavi secenekleri ve bu seceneklerin gefireceqi
fayda ve riskler ile hastanin saglgr uzerindeki muhtemel etkileri,

¢) Muhtemel komplikasyonlari,

c;l)kllerlde’rme durumunda ortaya cikabilecek muhtemel fayda ve
riskleri,

e) Kullanilacak ilaclarin onemli ézelliklert,

f) Saghgi icin kritik olan yasam tarzi dnerileri,

g) Gerekitiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasabilecegdi,
hususlannda bilgi verilir.
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Aydinlatilacak Kisi

» Aydinlatilmas: gereken kist TMK-m12 geregi onbes yasin
tizerinde ISe bizzat hastanin kendisi ve yasal temsilcileridir.

» Hastaligin agir veya ciddi olmasi1 durumunda da hasta yerine
yakininin aydinlatilmasi kural olarak dogru degildir. Sadece
HHY 19.madde Malign Hayati Tehlike Olusturan Durumlari

[stisnai tutmus

®» Ayirdetme yetenegi gelismis hastalarda, bu durum kendisine %
anlatilip, wveli ve wvasi ise daha genis bir sekilde
aydinlatilmalidir.

» TMK 339/2 Cocugun yararmi velayetin belirlenmesinde yasal
sinir olarak belirlemistir.

= TMK 348/1,2 Ihmalde Velayet Kaldirilir



> Aydinlatilacak Kisi

®» (Cocuk Haklar1 Sozlesmesi 12.madde:Taraf devletler,
goriislerini  olusturma yetenegine Ssahip c¢ocugun, Kkendini
llgilendiren  her konuda goériislerini serbestce ifade etme
hakkini, bu goriislere cocugun yasi ve olgunluk derecesine
uygun olarak, gereken 6zen gosterilmek suretiyle tanirlar :

> lletisime acik olmasi/ Iletisim kurabilmesi > :
. end i : ] Y o
» Verilen bilgiyi anlayabilmesi f W
ik U peyppner 0
» Mevcut secenekleri ve bunlarin sonuglarini degerlendirebilmesi

» Gercekei bir karar verebilmesi



Aydinlatilacak Kisi

» TCK 90/3/b Riza ac¢iklama yetenegine sahip ¢ocugun kendi rizasinin
yani sira ana ve babanin beraber veya vasisinin yazili muvafakati
aranir «

® Hasta cocugun riza yetenegi olsa dahi anne ve babay:1 veya yasal
temsilciyi dislamamak lazim

» Olciit: Beden biitiinliigiine dokunan miidahaleyi,kendisine yeterli
aydinlatilma bulunuldugunda kavrama ve bunun hakkinda Kkarar
verme yetisinin gelisip gelismedigi seklinde belirlenecektir.

» TMK 346 Cocugun menfaati tehlikeye diistiigiinde anne ve babanin
giicii yetmezse hakim, cocugun korunmasi i¢in onlem alir. Bu ayni
zamanda hakkin kotiiye kullanilmas1 TMK-2 ye girer
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Aydinlatacak Kisi

Aydinlatma yiikiimliliigii hekime aittir.

» Hekim bu gorevi bizzat yerine getirmemesi, bir baska meslektasina
birakmasi durumunda, meslektasinin bu yiikiimliiligi geregince yerine
getirdigi hususunda emin olmalidir.

» Anestezinin uygulanacagi hallerde, anestezi hekiminin de anesteziye
iliskin aydinlatmada bulunmasi1 gerekmektedir. Yargi kararlarinda hem
anestezistin hem de cerrahin aydinlatma yiikiimliiliigli bulunduguna iliskin .90 N

7 &
kararlar bulunmaktadir. U, . e
U Heximier ®

® Hemsirenin - de aydinlatma  yiikiimliiliigii - bulunmaktadir( - tedavi ve
miidahale ile ilgii). Ancak hemsirenin sorumluluk alani ile ilgili tibbi
miidahalelerde de hemsirenin aydinlatma yiikiimliiliigii bulunmaktadir.



Aydinlatma Zamani

» Aydinlatma ne c¢ok erken, ne de c¢ok gec yapilmamali,
zamaninda yapilmalidir.

» Hekim aydinlatma  konusmasini  zaman baskisi  altinda
yapmamali, hastasina da karar verme baskisi uygulamamalidir.

= Acil bir durum olmadig: siirece, hastaya diisiinmesi i¢cin makul
Ve uygun bir siire taninmalidir.

» Kural olarak aydinlatma, ameliyattan en ge¢ bir giin Once
yapilmalidir.

» Aydinlatma miidahaleden once yapildiginda, hastanin miidahale
stirecini artik degistiremeyecegi izlenimi i¢inde gergeklesirse,
aydinlatmanin zamaninda yapilmadigi kabul edilmektedir.



Aydinlatma Sekli

Aydinlatmanin sekline iliskin hukukumuzda genel gecerli bir
hUkum bulunmamaktadir.

Tabipler, dis tabipleri ve disciler yapacaklar her nevi ameliye
icin hastanin, hasta kugtk veya tahtl hacirde ise veli veya
vasisinin evvelemirde muvafakatini alirlar. BOyUk ameliyei
cerrahiyeler icin bu muvafakatin tahriri olmasi lazimdir. (Veli
veya vasisi olmadigl veya bulunmadigl veya Uzerinde
ameliye yapilacak sahis ifadeye muktedir oimadigr takdirde
muvafakat sart degil-dir.) Madde 70 — (Degisik: 23/1/2008-
5728/38 md.)

: \3
Organ ve Doku Nakli Kanununda ve Nufus Planlamasi Q’HEK'MLERD
Kanununda bu konuya iliskin. duzenlemeler bulunmaktadir.
S6z konusu kanunlarda yazili ve imzal tutanaktan ve izin
belgesinden sz edilmektedir.

Aydinlatmanin sekli hususu uygulamada hekime birakilmistir




Aydinlatma Sekli

» Aydinlatmanin kisisel olmas1 gerekir. Dolayisiyla
matbu aydinlatmadan kacinmak gerekir.

®» Aydinlatma, hastanin formu imzalamasini teminden ote
bir anlam tasimaktadir. Dolayisiyla, hekim hastasiyla
konusmalidir.

» Her ne kadar, aydinlatma veya rizanin yazili olmasi
kosulu bulunmamaktaysa da, aydinlatma Ve rizanin
yazili olmasi Ispata iliskin nedenlerden dolay: hekime
tavsiye edilir.
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Hukuka Aykirn Aydinlatma Sonuclari

» Genel olarak, aydinlatma yiikimliliginin thlali, hastanin
rizasinin gecersiz olmasi sonucunu dogurur.

= Bunun sonucu da hekimin tibbi miidahalesinin, -sonucta hasta
yararina olsa bile- hukuka aykir1 olmasidir.

» Bunun ceza hukuku bakimindan sonucu iIse hekimin yaralama

sucundan dolay1 sorumlu tutulabilecek olmasidir. %’Q/ ‘x{g}\
i . ST EERL T f
» Ozel hukuk bakimindan ise aydinlatma yiikiimliiliigiintin thlali U Hegimer O

hekimin tazminat sorumluluguna yol agabilmektedir.



> Endikasyon

» Hukuka uygun sosyal ve tibbi gereklilik hali
» Tibbi Endikasyonlar (Vekalet Sozlesmesi)
» Sosyal Endikasyonlar (Eser Sozlesmesi)

» Fndikasyon Disi Durumlar(Mahkeme Karari
olmadan Cinsiyet degistirme,guzellesme icin
kaburgalarin alinmasi,parmak kestirmek
,gereksiz yere sezeryana almak,tahlil ve
radyolojik tetkik gerekmemsina ragmen
Istemek)




> Farazi Onam

» Hasta eger mudahale sirasinda iradesini aciklayabilecek durumda
bulunmuyorsa (suurunu kaybetmisse, kazanin soku, akli yeteneklerinde
noksanlik veya agir acilar ya da diger sebepler yuzinden riza beyan
edecek durumda degilse), acil bir durum sdz konusuysa ve kanuni
temsilci de yoksa, tibbi mudahaleyle ilgili hastanin daha dnce acikladigl
istekler goz onunde bulundurulacaktir

®» Hastanin rizasiyla baslanilan ameliyat sirasinda, ameliyatin genisletilmesi 4 i
ihtiyacinin ortaya cikmasi halidir. Bu konuya iliskin olarak NUfus U ‘\QS’
Planlamasi Hakkinda Kanun'un 4. maddesinin Ucuncu fikrasinda “Bir l(mHEKiMLER‘)‘%

ameliyatin seyri sirasinda tibbi zaruret nedeniyle bir hastaligin tedavisi
Icin kastrasyonu gerektiren hallerde, kisinin rnizasina bakilmaksizin
kastrasyon ameliyesi yapilabilir’” Bunun disinda genel hUkumler
uygulanir.



> Midahalenin Modern Tip Kurallarina
Uygun Olarak Yapiimis Olmasi

= Biyofip Sozlesmesi Madde 4:"Arastirma dahil, saglik
alaninda herhangi bir mudahalenin, ilgili meslek
yUkUrl’(nIUI(Jkler ve standartlara uygun olarak yapilmasi
gerekir.

= TDN'in 13'OUncuU maddesinin birinci fikrasinda ise ayni
husus su sekilde aciklanmistir: “Tabip ve dis tabibl, ilmi
icaplara uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi %, {9\
tatbik eder. ’fl/k , e
U HEimLer ©

» Hasta Haklan Yonetmeliginin 11’'inci maddesinin birinci
fikrasinda ise, “Tibbi Gereklere Uygun Teshis, Tedavi ve
Bakim” bashgi altinda bu husus su sekilde
vurgulanmaktadir; “Hasta, modern tibbi bilgi ve
feknolojinin gereklerine uygun olarak teshisinin
konulmasini, tedavisinin yapilmasini ve bakimini istemek
hakkina sahipfir.”




> Midahalenin Modern Tip Kurallarina
Uygun Olarak Yapiimis Olmasi

= Biyofip Sozlesmesi Madde 4:"Arastirma dahil, saglik
alaninda herhangi bir mudahalenin, ilgili meslek
yUkUrl’(nIUI(Jkler ve standartlara uygun olarak yapilmasi
gerekir.

= TDN'in 13'OUncuU maddesinin birinci fikrasinda ise ayni
husus su sekilde aciklanmistir: “Tabip ve dis tabibl, ilmi
icaplara uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi %, {9\
tatbik eder. ’fl/k , e
U HEimLer ©

» Hasta Haklan Yonetmeliginin 11’'inci maddesinin birinci
fikrasinda ise, “Tibbi Gereklere Uygun Teshis, Tedavi ve
Bakim” bashgi altinda bu husus su sekilde
vurgulanmaktadir; “Hasta, modern tibbi bilgi ve
feknolojinin gereklerine uygun olarak teshisinin
konulmasini, tedavisinin yapilmasini ve bakimini istemek
hakkina sahipfir.”




> Komplikasyon Nedir

» Danistay 15. Daire 2013/4526 Esas, 2016/3551 Karar ve 16.5.2016 tarihli
kararinda komplikasyon soyle tanimlanmistir:

» "Komplikasyon ise, tibbi girisim sirasinda éngorulmeyen, dngorulse bile
Onlenemeyen durum, istenmeyen sonuctur; ancak bunun bilgi ve beceri eksikligi
sonucu olmamasi gerekir. Bu tanima gore, hekimin tibben kabul ettigi normal risk
ve sapmalar cercevesinde davranarak gerekli dikkat ve 6zeni gdstermesine
ragmen ortaya ¢ikan istenmeyen sonuclardan yasal olarak sorumlu olmayacagi
belirtiimektedir.

» Hasfa tibbi uygulama sirasinda ve sonrasinda kusur olmadan da olusabilecek ,
istenmeyen sonuclar, komplikasyonlari bilirse ve uygulamaya onay verirse tibbi &(, Q,(’\
mudahale hukuka uygun olur. Hastada olusan zararl sonu¢ 6ngorulemiyor ve /Q//( ‘ ‘\l‘\
Onlenemiyorsa veya ongorulebilse bile (hastanin yeterince aydinlatimis, onayi a’"EKIMI.ER“
alinmis olmasi ve uygulamada kusur olmamasi sarti ile) dnlenemiyorsa bu
durumun komplikasyon olarak kabulU gerekmektedir. Yine bu noktada, tibbi
standartlardan sapiimamasi, mesleki tecrube kurallanna riayet edilmis olmasi
gereklidir. Yine meydana gelen komplikasyon sonrasi surecte de uygulanan
teshis ve tedavinin de tip kurallarina uygun olmasi gerekmektedir."




> Tibbi Malpraktis

= TUrk Tabipleri Birligi Hekimlik Meslek Etigi
Kurallari'nin 13. maddesinde, tibbi hata
tanimlanmaktadir.

» Tip biliminin standartlarina ve tecrubelere
gore gerekli olan 6zenin bulunmadigi ve bu
sebeple de olaya uygun gozukmeyen her
turlu hekim mudahalesi uygulama hatasi
(malpraktis) olarak anlasiimaktadir




D Tibbi Ozen YUkUmIUIGGU

» Hekimin ozen yukumlulugunun ihlali, U¢ alanda yogunlasmaktadir;

1-UYGULAMA KUSURU:Hastanin tedavisinde yani teshis, endikasyon,
hibbi tedbirin segimi, bu tedbirin uygulanmasi, tedavi yahut cerrahi girisim
sonrasi bakim alanindadir.

2-AYDINLATMA KUSURU: Hastanin aydinlahimasi ve anamnez
alinmasidir

3-ORGANIZASYON KUSURU: Klinik organizasyonu alaninda (personelin
niteligi, yeterli sayida personel bulundurulmasi, hekimlerin birbiriyle
isbirligi (Konsultasyon)dir.

Bu U¢ kusura "Tibbi Uygulama Hatasi" (Malpraktis) adi verilmektedir.



Yargitaya Basvurulan Vakalar

33 KONARAK PATLADIGI YARALI BOZMA

Y 0
KARIN AGRISI OLAN HASTAYA GEC APANDISIT TANISI *0 *‘
C 0 pgippuen O

FiZiKk MUAYENESINDE MONGOL LEKESi DENMiS DAHA

85 SONRA KiST DERMOID GIKMIS YARALI BOZMA
KABAKULAK SONRASI EVE GONDERIP BEBEGIN OLMESI
93 PLOREZi GELISMESI OLUM BOZMA
DOGUMDA SAFRA YOLLARI ATREZiSININ ERKEN TESBIT
148 EDILEMEMESI YARALI BOZMA
MORARMASI OLAN YENIDOGANIN TABURCU EDILMESI
167 VE OLMESi OLUM BOZMA
187 IM ENJEKSIYONDAN SONRA DUSUK AYAK YARALI BOZMA
PREMATURE BEBEKTE KAFA iCi KANAMA VE
221 HIDROSEFALI VE GORME KAYBI YARALI BOZMA
247 PKU TESTi ALINMAMASI YARALI ONAMA

KIZAMIK TESHiSI KONMASI SONRA DA FARENJIT
267 TESHISI KONMASI YARALI BOZMA

BRONSIOLIT NEDENIYLE YATAN HASTADA AGE
279 GELISMESi VE MIDE SIVISININ AKCIGERE KACMASI OLUM BOZMA



