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Terminoloji 

- Hukuk, 
- Sorumluluk, 
- Borç 
- Borç İlişkisi 

- Sözleşme 
- Sebepsiz Zenginleşme 
- Haksız Fiil 





Tıbbî Sorumluluğun Türleri 
Hukuki sorumluluk (adli yargı-tazmin davası) 
Cezai sorumluluk (adli yargı-ceza davası)  
Ġdari sorumluluk (kurum içi soruĢturma) 
Mesleki sorumluluk : Etik açıdan sorumluluk (Tabip odası incelemesi- 
onur kurulu)  
Mal praktis( meslekte kötü uygulama ) hekimin tedavi sırasında 
standart uygulamayı zamanında, gereğince ve doğru Ģekilde 
yapmaması, hastaya tedavi vermemesi/eksik-yanlıĢ veya uygunsuz 
vermesi  ile oluĢan zarardır 
 -komplikasyon (istenmeyen sonuç ) tıbbi bakım ve tedavi sırasında 
görülebilen ve doğrudan hekimin hatası olmayan , önceden 
öngörülemeyen  durumdur. Bu durumda belli kurallara uyulduğu 
takdirde hekimin sorumluluğu bulunmamaktadır.  

 



 
 
 
KiĢi herhangi bir sorun yaĢadığında öncelikle tabi olduğu 
kanuna bakılır. Kendi kanununda çözümü bulunamayan 
sorunlarda TCK,  Çocuk Koruma Kanunu, CMK,ĠYUK, 
Medeni Kanun ( KiĢiler Hukuku,Aile Hukuku,Miras 
Hukuku,EĢya Hukuku, Borçlar Hukuku ),HMK, KVKK nada 
bakılır.  Anayasamızın 90. maddesi gereği yaptığımız 
uluslararası sözleĢmelerden de faydalanılır. Örnek: 
BirleĢmiĢ milletler çocuk haklarını koruma sözleĢmesi, 
Avrupa konseyinin Avrupa çocuk haklarını koruma 
sözleĢmesi gibi 

  
 



            Tıbbi müdahalenin hukuka uygunluğu 
1-Yetkili kiĢi müdahale etmelidir. Tababet ve Ģuabatı 
san'atlarının tarzı icrasına dair kanunun      
2-Endikasyon  
3-Bilgilendirme ,onam 
4-Tıbbi kural ve standartlara uygun müdahale  
      
                   Hangi durumlarda dava söz konusu olur ? 
Hukuka aykırı fiil (kasıt,taksir, ihmal,tedbirsizlik, meslekte 
acemilik) ile birlikte kusur ve bunlar arasında illiyet bağı ile 
birlikte zarar oluĢursa tazminat ve/veya ceza davası/ları söz 
konusu olabilir. 
TBK nuna göre borcun kaynağı ya sebepsiz zenginleĢme 
ya haksız fiil 
 ya da sözleĢmelerdir. 

 



Tıbbi uygulama hatalarını kolaylaĢtıran unsurlar 
Bilgisizlik-deneyimsizlik 
Ġhmal  
ĠletiĢim eksikliği 
Kayıt eksikliği 
Fiziki yorgunluk, yoğunluk 
Motivasyon eksikliği 
Tıbbi cihazlara bağlı faktörler 
Eğitimle ilgili faktörler Ģeklinde sıralanabilir. 

 



TBk ya göre ;Hekimler ile hastalar arasında vekalet sözleĢmesi 
kurulur. Hekimin ana görevi ve borcu tedavi etmek, yan görevi 
bilgilendirmek ve onamdır. Hastanın ise randevusuna saatinde 
gelmek, ücreti ödemek, kendisi hakkında Ģikayetleri, varsa 
mevcut hastalıkları , kullandığı ilaçları bildirmek, hekimin yazdığı 
ilaçları düzenli ve vaktinde kullanmak,önerilerine uymak, allerjisi 
olan madde yada ilaçları söylemektir. Vekalet sözleĢmesinde 
sonuç garantisi yoktur. 
Tbk na göre birde eser sözleĢmesi vardır. Plastik cerrahların 
yaptıkları uygulamalarda söz konusu olur. Sonuç garantisi vardır. 
Hasta ile hekim arasında ya vekalet yada eser sözleĢmesi 
kurulur. 
Hekim basiretli tacir gibi olmalıdır. 
Haksız fiil, sebepsiz zenginleĢme, vekalet sözleĢmeleri borcun 
kaynaklarıdır.Vekaletsiz iĢ görme de var. 
Mesleki hekim sigortası yaptırma zorunluluğu vardır. 



 
(1) Suçların soruĢturma ve kovuĢturması sırasında 
Cumhuriyet savcısı, hâkim veya mahkeme tarafından yazılı 
olarak istenilen bilgilere on gün içinde cevap verilmesi 
zorunludur. Eğer bu süre içinde istenen bilgilerin verilmesi 
imkânsız ise, sebebi ve en geç hangi tarihte cevap 
verilebileceği aynı süre içinde bildirilir.   
2)Eksiksiz ve düzenli kayıt konusunda hassas 
davranılması gerekir. 
Kayıtlar okunaklı bir Ģekilde yazılmalıdır. 
Anamnez hekim tarafından alınmalı ve hasta dosyası 
hekim                tarafından doldurulmalıdır. 
Yapılan her tetkikin sonucu dosyaya kaydedilmelidir. 

 



 
3)Hastanın sadece rızasını –imzasını almak değil, aynı 
zamanda yapılacaklar konusunda yeterince ve hastanın 
anlayacağı Ģekilde bilgilendirmek gerekir (AydınlatılmıĢ 
Onam) 
4)Tıpta benimsenmiĢ klasik bilgilere sahip olmak ve uygun 
davranmak gerekir 
5)Mevzuatı ve yasaları bilmek ve uygun davranmak iĢimizi 
kolaylaĢtıracaktır 
6)OluĢan komplikasyon veya olumsuzluğun üstesinden 
gelinemiyorsa gerekli müdahaleler (tetkikler, 
konsültasyonlar vb) hemen yapılmalı veya ileri merkeze 
sevk edilmelidir. 

 
 



7)Hastanın  sevki gerekirse kurallarına uygun sevk edilmelidir; 
Stabilize edilmeden hiçbir hasta acilden taburcu edilemez.  
Gerekli iyileĢtirici tedavinin yapılamadığı durumlarda, hasta ve 
yakınına sevk nedeni ayrıntılı olarak açıklanır ve sevkinin 
yapılacağı hastanedeki ilgili hekimle görüĢüldükten ve bakım 
garantisi alındıktan sonra uygun bir araç ya da ambulans ile 
hasta gönderilir (SB.Acil Hizmetler Yönetmeliği) 
Sevk evrakına /epikriz notuna hasta ile ilgili yapılan iĢlemler, 
tedaviler ve son mevcut durum mutlaka kaydedilmeldir. 
8)Adli makamlardan gelen yazılara  zamanında ve anlaĢılır cevap 
verilmesi gerekir. Hukuki yazıĢmalarda süreler çok önemli olup 
zamanında yanıtlanmayan veya itirazda bulunulmayan 
durumlarda hekim aleyhine ciddi sonuçlar doğabilir. 
9)Hasta haklarına saygılı davranılmalıdır. 

  
 













                                    
                            
                                    ANAYASA 
MADDE 17-Tıbbi zorunluluklar ve kanunda yazılı haller dıĢında, kiĢinin 
vücut bütünlüğüne dokunulamaz 
Madde 39- Ġspat hakkı 
Madde 40- Temel hak ve hürriyetlerin korunmasını isteme hakkı 
Madde90- Milletlerarası andlaĢmaları uygun bulma 
Madde 108- Devlet denetleme kurulu;  cumhurbaĢkanının isteği 
üzerine her tür idari soruĢturma, inceleme, araĢtırma ve denetlemeleri 
yapar. 
Madde 125-Ġdarenin her tür eylem ve iĢlemlerine karĢı yargı yolu 
açıktır. Süre yazılı bildirim tarihinden itibaren baĢlar. 
Madde 129- Savunma hakkı verilmedikçe disiplin cezası verilemez. 
Disiplin kararları yargı yolu dıĢında bırakılamaz. 



 
Madde 129-Memurlar ve diğer kamu görevlilerinin yetkilerini 
kullanırken iĢledikleri kusurlardan doğan tazminat davaları, kendilerine 
rücu edilmek kaydıyla ve kanunun gösterdiği Ģekil ve Ģartlara uygun 
olarak, ancak idare aleyhine açılabilir. Memurlar ve diğer kamu 
görevlileri hakkında iĢledikleri iddia edilen suçlardan ötürü ceza 
kovuĢturması açılması, kanunla belirlenen istisnalar dıĢında, kanunun 
gösterdiği idari                   merciin iznine bağlıdır. 
Madde 137- Kanunsuz emir,  Konusu suç teĢkil eden emir, hiçbir 
suretle yerine getirilmez; yerine getiren kimse sorumluluktan 
kurtulamaz 
 



                                                                                                       
KVKK Özel nitelikli kiĢisel verilerin iĢlenme Ģartları ,MADDE 6-  
Sağlık ve cinsel hayata iliĢkin kiĢisel veriler ise ancak kamu sağlığının 
korunması, koruyucu hekimlik, tıbbî teĢhis, tedavi ve bakım 
hizmetlerinin yürütülmesi, sağlık hizmetleri ile finansmanının 
planlanması ve yönetimi amacıyla, sır saklama yükümlülüğü altında 
bulunan kiĢiler veya yetkili kurum ve kuruluĢlar tarafından ilgilinin açık 
rızası aranmaksızın iĢlenebilir.  

 KiĢisel verilerin aktarılması, MADDE 8- (1) KiĢisel veriler, ilgili 
kiĢinin açık rızası olmaksızın aktarılamaz.  
 Örnek;ġifre olayı önemlidir. Medulla, e rapor, ölüm bildirim sistemi 
gibi veri giriĢi yapılabilecek Ģifreler kimi zaman hekim dıĢı personel 
tarafından bir Ģekilde ele geçirilerek ;  hekimin bilgisi dıĢında 
muayene olmuĢ gibi gösterilmekte bazen istirahat raporu 
verilmektedir. Bazen de  
hastaya iliĢkin kiĢisel veriler dava açabilmek amacıyla , 
 baĢhekimliklerin bilgisi ve izni dıĢında üçüncü kiĢilere aktarılmaktadır.  



                                                         Ġlgili kiĢinin hakları  
MADDE 11- (1) Herkes, veri sorumlusuna baĢvurarak kendisiyle ilgili;  
a) KiĢisel veri iĢlenip iĢlenmediğini öğrenme,  
b) KiĢisel verileri iĢlenmiĢse buna iliĢkin bilgi talep etme,  
c) KiĢisel verilerin iĢlenme amacını ve bunların amacına uygun 
kullanılıp kullanılmadığını öğrenme,  
ç) Yurt içinde veya yurt dıĢında kiĢisel verilerin aktarıldığı üçüncü 
kiĢileri bilme,  
d) KiĢisel verilerin eksik veya yanlıĢ iĢlenmiĢ olması hâlinde bunların 
düzeltilmesini isteme, 
e) 7 nci maddede öngörülen Ģartlar çerçevesinde kiĢisel verilerin 
silinmesini veya yok edilmesini isteme, 
 ğ) KiĢisel verilerin kanuna aykırı olarak  
iĢlenmesi sebebiyle zarara uğraması hâlinde zararın giderilmesini  
talep etme, haklarına sahiptir. 
 



KiĢisel verilerle ile ilgili kabahatler; Aydınlatma yükümlülüğü, veri 
güvenliğine iliĢkin yükümlülükler, Veri Sorumluları Siciline kayıt ve 
bildirim yükümlülüğüne aykırı hareket eden veri sorumlusu, gerçek  ve 
tüzel kiĢiler hakkında uygulanır. 

KiĢisel verilerle ile ilgili TCK suçlar;Hukuka aykırı olarak kiĢisel 
verileri kaydeden, 
 (KiĢisel verinin, kiĢilerin siyasi, felsefi veya dini görüĢlerine, ırki 
kökenlerine; hukuka aykırı olarak ahlaki eğilimlerine, cinsel 
yaĢamlarına, sağlık durumlarına veya sendikal bağlantılarına iliĢkin 
olması.) Hukuka aykırı olarak bir baĢkasına veren, yayan veya ele 
geçiren kiĢi, Kanunların belirlediği sürelerin geçmiĢ olmasına karĢın 
verileri sistem içinde yok etmekle yükümlü olanlara görevlerini yerine 
getirmediklerinde suç teĢkil eder.  
KiĢisel verilerin kaydedilmesi, verileri hukuka aykırı olarak verme veya ele 
geçirme ve verileri yok etmeme Ģikayete bağlı değildir. 
 
 
 



Yataklı sağlık tesislerinde acil servis hizmetlerinin uygulama usul ve esasları 
hakkındaki tebliğ 
 Acil servis nöbetleri ; MADDE 12 – (1) Acil servis hizmetlerinin, yeterli 
sayıda uzman tabip bulunması hâlinde uzman düzeyinde, sayının yetersiz 
olması durumunda bir uzman tabibin denetim ve sorumluluğunda tabip 
tarafından verilmesi esastır. 
 

YATAKLI TEDAVĠ KURUMLARI ĠġLETME YÖNETMELĠĞĠ , Acil 
nöbetleri baĢtabip tespit eder. Acil nöbeti tutanlar bir baĢka nöbete dahil 
edilmezler. Acil nöbeti tutan uzmanın talebi üzerine yapılacak, çağrıya ilgili 
dal uzmanı ve diğer personel uymaya zorunludur.  
 
 



 SAĞLIK BAKANLIĞI, Sağlık Hizmetleri Genel Müdürlüğü 
Konu  : Asistan 
Ġlgi: a) Tedavi Hizmetleri Genel Müdürlüğü 
        b) Sağlık Eğitimi Genel Müdürlüğü Genelgesi. 
 Asistanlar “eğitim gören” konumunda bulunduklarından ve uzman 
yetkisine sahip olmadıklarından dolayı uzmanlık bilgi ve becerisi 
gerektiren tıbbi uygulamaları tek baĢlarına yapmaları uygun değildir.  
 
 
 
 
 
 



 
Bakanlar Kurulu Kararı 
Resmi yazıĢmalarda uygulanacak usul ve esaslar hakkındaki yönetmelik 
MADDE 5- (1) Belgelerin A4 (210x297 mm) boyutundaki kâğıda çıktı 
alınacak Ģekilde hazırlanması esastır. 

MADDE 6- Harf büyüklüğünün Times New Roman için 12 punto, Arial için 
11 punto olması esastır. Ancak gerekli hâllerde metinde harf büyüklüğü 9 
puntoya, iletiĢim bilgilerinin yazımında ise 8 puntoya kadar düĢürülebilir.  
 
 
 



Mesleki hekim zorunlu sigortası 
-Teminat dıĢı kalan haller; mesleki faaliyet dıĢındaki faaliyetlerden kaynaklı 
tazminat talepleri,her tür ceza ve cezai Ģart, her türlü deneyden 
kaynaklanan tazminat talepleri. 
-Sigortalının sigortalıya rücu hakkı; kasten sebep olunan her tür olay ve 
davranıĢlar, mesleki faaliyetini ifa ederken alkol, uyuĢturucu,ya da narkotik 
maddelerin tesiri altında bulunması neticesinde meydana gelen olaylar, 
zeyilname yapılması gereken durumlarda sigortalının bu talepte 
bulunmaması halinde ödenen tazminatın eksik prim oranına denk gelen 
kısmı sigortalıya rücu edilir. 
-Tebliğ ve ihbarlar;Bildirimler sigorta Ģirketinin merkezine veya sigorta 
sözleĢmesini yapan yada yapılmasına aracılık eden acenteye 
yapılır.sigortalının yada sigorta ettirenin son bildirdiği adrese, sigortacı noter 
veya taahhütlü  
mektupla bildirim yapar. Ġmza karĢılığı elden verilen mektup veya  
telgrafla yapılan bildirimler de taahhütlü mektup hükmündedir. 
 Güvenlik elektronik imza ve karĢı tarafa ulaĢtığı kanıtlanabilen  
bildirimler de geçerlidir. 



Hasta hakları yönetmeliği madde 24-Tıbbi müdahale sırasında isteğini 
açıklayabilecek durumda bulunmayan bir hastanın, tıbbî müdahale ile 
ilgili olarak önceden açıklamıĢ olduğu istekleri göz önüne alınır. 
Hastanın rızasının alınamadığı hayati tehlikesinin bulunduğu ve 
bilincinin kapalı olduğu acil durumlar ile hastanın bir organının 
kaybına veya fonksiyonunu ifa edemez hale gelmesine yol açacak 
durumun varlığı halinde, hastaya tıbbi müdahalede bulunmak rızaya 
bağlı değildir. Bu durumda hastaya gerekli tıbbi müdahale yapılarak 
durum kayıt altına alınır.  


