TAAD Yil 13 Sayi 49 Ocak 2022
ISSN 1309-6826 i

Gelig Tarihi/Received Date: 14.07.2021 DOI: 10.54049/taad. 1055757
Kabul Tarihi/Accepted Date: 14.12.2021 Arastirma Makalesi/Research Article

BIR TRiYAJ KANUNUNA iHTIYAC VAR MI?
Is There a Need for a Triage Code?

Giines CAP”

Ozet

COVID-19 pandemisinde gordiiglimiiz gibi, pandemi sinirli saglik kaynaklarmin
kullanimu ile ilgili ¢ok temel bir sorunu gozler oniine sermektedir. Yogun bakim
kaynaklarinin yetersiz kalmasi, triyaj kararlarini kagimilmaz hale getirecektir. Hukuki
kesinlik ve hesap verilebilirlik ihtiyact bu noktada triyaj kararlarinin alinmas ile igili
bir takim hukuki diizenlemelerin varligin1 zorunlu hale getirmektedir.

Bu makale oncelikli olarak Tirk Hukukunda triyaj kararlarinin hukuki temellerini
arastirmay1 amaglamaktadir. Bu arastirma, ex-ante, ex-post ve onleyici triyaj olmak
iizere {i¢ farkli triyaj karar1 tlirliniin incelenmesine dayanmaktadir.

Bu calismada; hangi triyaj dlgtitlerinin kabul edilebilir ve/veya uygun oldugu sorusu ile
birlikte ayn1 zamanda hukuk diizeni i¢erisinde nihayetinde kimin triyaja karar vermesi
gerektigi sorusu da tartismanin 6nemli bir noktasini olusturmaktadir. Bu kapsamda
yanit bulmay1 bekleyen bir diger soru da Tiirkiye 6zelinde bir triyaj kanununa ihtiyag
olup olmadigidir.

Anahtar Kelimeler: Triyaj, COVID-19, yasam hakki, insan onuru

Abstract

As we have seen in COVID-19-pandemic, a pandemic could reveals a fundamental
problem of allocation of limited medical resources. Inadequacy of medical resources
in intensive care could make pandemic triage decisions unevitable. At this point the
demand of the legal certainty and accountability makes it essential to establish some
legal rules for making triage decisions.

This article primiarly aims to examine the legal basis of triage decions in Turkish law.
This research is based on the examination of three different typies of triage decisions:
ex-ante, ex-post and preventive triage.

Besides the question of which triage criteria are allowed and appropriate, the question
of who should ultimately make triage decisions in Turkish legal order, is also a very
significant point of the debate. Another question, waiting to be answered in this
context, is whether there is a need for a triage code in Turkey.
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GIRiS

Insanlarin kitlesel hasta olmasina ve liimlerine neden olan pandemi durumu,
uzun siireli ve dinamik olmalari nedeniyle saglik hizmetinin kapasitesini asan,
¢ok sayida insanin tibbi yardima ihtiya¢ duymasina neden olan olagandis1 bir
durum olarak kabul edilir.' Olagan duruma yanit verebilen tibbi kaynaklarin
bir pandemi durumunda yetersiz kalabilecegini 2019 yilinin sonlarina dogru
baslamis olan ve hala devam etmekte olan COVID-19 (Coronaviriis)* salgini
da diinya ¢apinda gozler oniine sermistir. Birgok iilkede testler, ilaglar, yogun
bakim iinitesi yataklari, asilar gereksinimi karsilayamamis, tiim {ilkenin ayni
anda, ayn1 sorunla kars1 karsiya olmas1 sebebi ile saglik hizmetine gereksinim
devasa boyutlara ulagmistir. Bazi iilkelerde saglik hizmetine duyulan bu
gereksinim siir durumlara ulagsmis, hekimler hastalar arasinda trajik segimler
yapmak zorunda kalmistir’ Bu durum COVID-19 salgimi 6zelinde yasli,
engelli ya da kronik hastaligi olan bireyler gibi toplumun birtakim savunmasiz
gruplariin tedavisine hi¢ baslamamak ya da baslanmis tedavilerini kesmek
seklindeki uygulamalar1 gozler oniine sermistir.* Bu tlirden uygulamalar tip,

' Unesco Tiirkiye Milli Komisyonu, “Covid-19 Hakkinda Agiklama: Global Bakis
Acisiyla Etik Konular Uzerine Goériis”, 10.4.2020, <https://www.unesco.org.tr/home/
AnnouncementDetal/1457[>, Erisim Tarihi: 20 Subat 2021.

2 COVID-19 salgini, Cin’in Wuhan kentinde 2019 yili Aralik ayinda ortaya ¢ikip 2020 yili

Mart ayinda pandemiye doniisiip Subat 2021 itibariyle de diinya ¢apinda yaklasik 3.300.000

insanin Sliimiine yol agmistir. Bkz. https://covid19.who.int/, Erisim Tarihi: 11 Mayis 2021.

Fransa, italya, ispanya ve Amerika Birlesik Devletleri gibi vaka sayis1 yiiksek olan bazi

iilkelerde personel ve materyal yetersizligi nedeniyle klinikte agir belirti gosteren ¢ok sayida

COVID-19 hastasimin yani sira yogun bakim ihtiyaci olan diger hastalarin da bu saglik

hizmetinden yararlandirtlamadig1 goriildi. Fransa ile ilgili bir haber i¢in bkz. https://www.

bmj.com/content/369/bmj.m129, Erisim Tarihi: 26 Subat 2021; italya ile ilgili bir haber igin
bkz. https://www. euronews.com/2020/03/12/coronavirus-italy-doctors-forced-to-prioritise-
icu-care-for-patients-with-best-chance-of-s, Erisim Tarihi: 26 Subat 2021; ABD ile ilgili bir
haber i¢in bkz. https://www.nytimes.com/2020/03/21/us/coronavirus-medical-rationing.

html, Erigim Tarihi: 26 Subat 2021.

Ornegin Isveg’te Nisan 2020’de Karolinska Hastanesi 80 yas {istii hastalarin yogun bakim

iinitelerinden yararlanamayacagi ile ilgili bir rehber yayimladi. Bu konuda bkz. https://

www.independent.co.uk/news/world/europe/sweden-coronavirus-lockdown-doctor-
death-certificates-latest-a9462796.html, Erisim Tarihi: 26 Subat 2021. Italya’da ise saglik
kaynaklarinin simirhilign dayanak gosterilerek “kurtarilacak olan yasam siiresi” dikkate
alinarak yasli ve birden fazla hastaligi olanlar ile baska risk gruplarinda bulunanlara yogum
bakim hizmeti sunulmayarak onlarin yerine gen¢ ve daha iyi durumda olan hastalara
oncelik verildi. Bu konuda bir elestiri i¢in bkz. Weyma Liibbe, “Corona-Triage”, VerfBlog

v. 15.03.2020, <https://verfassungsblog.de/corona-triage/>, Erisim Tarihi: 19 Subat 2020.

Ayrica, Kanada’da yogun bakim triyaji taslaginin engelli hastalar acisindan ayrimecilik

yarattigia iligkin bir elestiri i¢in bkz. https://healthydebate.ca/2021/04/topic/icu-triage/,

Erisim Tarihi: 10. Mayis 2021. Alman Federal Anayasa Mahkemesi’nin engelli bir bireyin

triyajda esas alinan “tedavinin basar1 sans1” dl¢iitii ile ilgili bireysel basvurusunu inceledigi

karar1 i¢in bkz. BVerfG, Beschluss der 3. Kammer des Ersten Senats vom 16. Juli 2020 — 1

BVR 1541/20 —, Rn. 1-12.
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etik ve hukuk gibi disiplinlerin kesisiminde yer alan triyaj (titbbi miidahale
onceligini belirleme) kararlarini tartigmali hale getirmistir.

Gilincel bu gelismeler saglik hakkimin, baska bir deyisle saglik
olanaklarindan yararlanma hakkinin, en 6nemli temel insan haklarindan biri
olmasi sebebiyle pandemi durumlarinda alinmis ve/veya alinacak olan triyaj
kararlariin anayasal gereklilikleri iizerinde diisiinmeye sevk etmektedir. Bu
calisma, saglik kaynaklarinin yetersiz kaldig1 durumlarda alinmasi muhtemel
triyaj kararlarmin Tiirk hukuku 6zelinde anayasal gergevesini ¢izmeyi ve
dolayli olarak bir triyaj kanununa ihtiyac olup olmadigi sorusuna yanit
aramay1 amaglamaktadir. Bu kapsamda mevcut mevzuat hiikiimlerinin saglik
kaynaklarinin yetersiz kaldig1 durumlar i¢in toplumsal ihtiyaglar1 karsilayip
karsilayamadig, ilgili doktrinsel goriislerin isaret ettigi hukuki gereklilikler
1s18inda degerlendirilecektir. Bu dogrultuda oncelikle triyaj kavramindan ve
triyaj kararlarindan ne anlasilmasi gerektigi ortaya konulacak, bunu takiben
triyajda esas alinan 6l¢iitlere yer verilecektir. Daha sonra, triyaj ile ilgili mevcut
hukuki diizenlemeler ulusal ve uluslararas1 hukukun gerekleri dikkate alinarak
gbzden gegirilecektir.

I. TRiYAJ KAVRAMI

Fransizcadan (trier) dilimize gecen triyaj kavrami, “se¢mek, ayirmak,
ayiklamak ve siiflandirmak” anlamlarma gelmektedir.s Koken olarak askeri
tibba dair olan bu kavram, savas meydanlarinda hangi yaralinin ilk olarak
tedavi edilecegine hizli bir sekilde karar vermek amaci ile gelistirilmistir.®
Triyajm bu ilk goriinlim bi¢iminde yaralilardan (yani askerlerden) hangisine
veya hangilerine oncelik verilecegi hastanin yaralanma derecesine bakilarak
tespit edilmez. Temel amag¢ hastanin veya yaralinin en kisa siirede savas
meydanina geri donmesini saglamak oldugundan, “iyilesme sansi en yiiksek
olan” asker oncelikli olarak tedavi edilir.”

Giliniimiizde ise triyaj siklikla acil tip uygulamasi olarak karsimiza cikar.
Triyaj kavrami hukukumuzda, “cok sayida hasta ve yaralimin bulundugu
durumlarda, bunlardan oncelikli tedavi ve nakil edilmesi gerekenlerin tespiti
amaciyla, olay yerinde ve bunlarin ulastirildigi her saglik kurulusunda yapilan

Triyaj tanimlamasi i¢in Tiirkcede bkz. Triage, Tibbi Terimler Sozlugi, <https:/saglik.
sozlugu.org/triage/>, Erisim Tarihi: 03 Mayis 2021. Ayrica Almanca i¢in bkz. Thomas
Ronnau und Kilian Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage”, Jus (2020) 5, 403;
Till Zimmermann, “Wer stirbt zuerst?”, LTO v. 23.03.2020, <https://www.lto.de/recht/
hntergruende/h/corona-trage-tod-strafrecht-sterben-krankenhaus-entschedung-auswahl/>,
Erisim Tarihi: 05 Ocak 2021; Josef Franz Lindner, “Die ‘Triage’ im Lichte der Drittwirkung
der Grundrechte”, MedR (2020) 38, 723, Dn. 3.

¢ Alexander Brech, Triage im Recht (Duncker & Humblot, Berlin, 2008) 48 vd.

Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 403.
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hizli segme ve kodlama islemi” (Acil Saghk Hizmetleri Yonetmeligi Md. 4/y)
olarak tibbin giindelik pratigi i¢inde yerini almistir. Buna gore hekimler ve/
veya diger saglik elemanlari, tedavi edilecek kisileri klinik durumlarina gore
esas olarak ii¢c ana gruba® ayirmaktadir: I. Grup, ayaktan tedaviye uygun hasta
ve yaralilardan; II. Grup, orta hasta ve uzuv kaybi riski tasiyan yaralilardan
ve HI. Grup ise akut ve Oliimciil tehdit altindaki hastalardan olusur. Acil
servislerde, etkin bir hizmet verilebilmesi i¢in I. Grup yesil, II. Grup sari, 111
Grup ise kirmiz1 renk ile kodlanmaktadir. Triyaj uygulamasi i¢in muayene,
tetkik, tedavi, tibbi ve cerrahi girisimler bakimindan birinci sirada kirmizi,
ikinci sirada sari, ligiincii sirasida yesil renk kodu yeralir.®

Hastaligin yayilma kapasitesinin genis olmasi ve salgina yakalanmanin
toplumun geneli agisindan tehdit olusturmasi sebebi ile ¢ok sayida hayatin
kurtarilabilmesi i¢in triyaj, ulasilabilir saglik kaynaklarin daha etkin bir
sekilde kullanilmasi amaci ile pandemi durumunda da bagvurulan bir yontem
olmaktadir. Salgmma yakalanma nedeni ile hasta olan kisi sayisina, olagan
(salgin dis1) nedenlerle hasta olan kisi sayisinin da eklenecegi gdz Oniine
alindiginda; triyaj kararlarinin sadece dogrudan salgina yakalanan hastalarla
ilgili olmayacagi, baska bir deyisle hastanedeki diger klinik kararlar1 da
etkileyecegi unutulmamalidir.® Pandemi durumunda triyaj kararinda esas
alman 6lgiitlerin bu nedenle tiim tibbi tedavi ihtiyaci sahiplerine uygulanmasi
gerekecektir. Ornegin, yogun bakim {initesine erisim icin aranacak triyaj
Olciitleri sadece salgin hastalar1 icin degil ayni zamanda yogun bakim
tedavisine ihtiya¢ duyan/duyacak olan tiim hastalar i¢in gegerli olacaktir.
Hangi hastanin 6ncelikle tedavi olacagina karar verme ydntemi olan triyajin
pandemi durumunda bu denli kapsayict bir etkiye sahip olmasi bizi su temel
soru ile bas basa birakmaktadir: Pandemi durumunda sinirhi kaynaklarin
adil ve etkin kullanimi agisindan saglik hizmetleri 6ncelikli olarak kimlerin
kullanimina sunulmalidir? Bu sorunun cevabi, her seyden once triyaj karar
tiirlerinin hukuki agidan incelenmesini ve bu karar tiirleri arasindaki hukuki
farklarin ortaya konulmasini zorunlu kilmaktadir.

II. TRIiYAJ KARARLARI

199 <c

Triyaj kararlari, “ex-ante triyaj”, “ex-post triyaj” ve “énleyici triyaj” olmak
tizere ii¢ farkli gruba ayirilabilir."

8 Triyaj gruplandirmast i¢in ayrica bkz. Brech, Triage im Recht (n. 6), 52 vd.

? 16.10.2009 tarihli 27278 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Saglik Bakanligi’nin Yatakli
Saglik Tesislerinde Acil Servis Hizmetlerinin Uygulama Usul ve Esaslart Hakkinda Tebligi
Md. 8 ve EK-7.

10 Niiket Ornek Biiken, “Covid 19 Pandemisi ve Etik Konular”, Saglik ve Toplum (2020), 19.

"' Triyaj tiirlerinin triyaj karari tiirlerinden farkli oldugunu belirtmek yerinde olacaktir. Triyaj
genel olarak askeri triyaj, afet triyaji, acil servis triyaji, yogun bakim iinitesi triyaji, telefon
triyaj1 gibi tiirlere ayrilmaktadir. Bkz. Adel Hamed Elbaih, “Different Types of Triage”,
Arsiv Kaynak Tarama Dergisi (2017) 26, (4), 441-467.

m | Turkiye Adalet Akademisi Dergisi
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1
A. Ex-ante Triyaj

Ex-ante triyaj, saglik kaynaklarinin tiim hastalarin tedavisi i¢in yeterli
olmadig1 durumlarda, tedaviye ihtiya¢ duyan birden fazla hastanin olmasi
halinde hangi hastanin saglik kaynagini elde edecegine (ex-ante) karar verilmesi
olarak ifade edilir.” Bu durumda halen saghk kaynaklart mevcuttur; fakat
saglik kaynaklariin dagitilmasi i¢in bir kararin verilmesi gerekmektedir.”

B. Ex-post Triyaj

Ex-post triyaj bitin saghk kaynaklar1 kullanimda oldugu i¢in ex-
ante triyaj durumdan farklilik arz eder. Ex-post triyaj durumunda Hasta
A’nin kurtarilabilmesi Hasta B’nin halihazirda baslamis olan tedavisinin
sonlandirilmasina, baska bir ifade ile saglik kaynagimin Hasta B’den alinip
Hasta A’ya verilmesine baglidir. S6z gelimi, Hasta A’nin solunum cihazina
baglanabilmesi icin Hasta B’nin ekstiibe edilmesi gerekmektedir. Hukuken
Hasta A’ya karst olan tedavi ylkiimliligiliniin yerine getirilebilmesi, Hasta
B’ye karsi olan tedavinin sonlandirilmayarak oliimiine sebebiyet vermeme
yiikiimliiliigiiniin ihlal edilmesine baglidir.

C. Onleyici Triyaj

Ucgiincii triyaj karari tiiri olan onleyici (ing. preventive/ alm.priventiv)
triyaj karariin fenotipik olarak ilk iki triyaj karari tiiriiniin arasinda yer aldigin1
sOylemek miimkiindiir.® Bu triyaj karari, olast bir ex-post triyaj tehdidini
engellemek amaci ile nleyici bir uygulama (ex-ante bir karar) olarak karsimiza
¢ikar.'s Ornegin 87 yasindaki Hasta A’nin hastahanede kullanimda olmadig1
icin bos bulunan bir solunum cihazina baglanmasinin, kurtarilma sansi1 daha
yliksek olan baska bir hastanin uzun siire bekletilmemesi i¢in engellenmesidir.

Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 404; Ingo Palsherm, “Triage

und COVID-19”, GesR (2020) 9, 546.

Burada belirtilmesi gereken bir husus, ex-ante triyaj kararma basvurmanin son gare olarak

diisiiniilmesi gerektigidir. Devletin hastahaneler arasindaki koordinasyonu saglamak, nakil

islemlerini diizenlemek ve denetlemek gibi genel saglik hizmetinin organizasyonu ile ilgili
ddevlerinin pandemi durumunda da devam ettiginin altini ¢izmek gerekir.

4 Palsherm, “Triage und COVID-19”, 546; Armin Englinder und Till Zimmermann,
“‘Rettungstétungen’ in der Corona-Krise?”, NJW (2020), 1401; Josef Franz Lindner und
Kerstin Schlogl-Flierl,“Triage bei COVID-19 — Zur Allokation knapper Rettungsmittel
aus ethischer und rechtlicher Perspektive”, ZIG-Essay (2020) 2, 5; Ronnau und Wegner,
“Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 404.

5 Reinhard Merkel und Steffen Augsberg, “Die Tragik der Triage: straf- und

verfassungsrechtliche Grundlagen und Grenzen”, JZ (2020) 14, 706.

Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 404; Palsherm, “Triage und

COVID-19” (n. 12), 546.

Yil: 13, Sayr: 49 (Ocak 2022)
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III. TRIYAJDA ESAS ALINAN OLCUTLER

Pandemi durumunda smirli saghk kapasitesinin benzer ihtiyaglari olan
kalabalik bir hasta grubuna dagitilmak zorunda olmasi, belirtigimiz gibi saglik
kaynaklarinin tahsisi ile ilgili olarak Onceligin hangi sartlar altinda kime
verilmesi gerektigi sorusu ile bizi karsi karsiya birakir. Bu soru da bizi triyajda
esas aliacak olgiit veya Olgiitlerin ne olmasi gerektigi tartismasina gotirtr.

Triyajda esas alinacak Olgiitten ne anlagilmasi gerektigi su oOrnekle
aciklanabilir: Bir COVID-19 hastasinda solunum sikintisinin ortaya ¢ikmasi
halinde, hastaya solunum cihazi desteginin saglanmasi tibbi bir zorunluluktur.
Klinikte solunum cihazina baglanma ihtiyaci duyan hasta sayisina yetecek
miktarda solunum cihazi bulunmamasi durumunda, hastalar arasinda bir se¢im
— baska bir deyisle 6ncelik siralamas1 — kaginilmaz olacaktir. Iste triyajda
esas alinacak olgiitten kasit, bu hasta se¢iminin veya dncelik siralamasinin
dayandigi ilkedir.

Gerek afet tibb1 gerekse acil servis tibbi kapsaminda mevcut sinirh
kaynaklarin nasil tahsis edilmesi gerektigine yonelik yerlesik bazi ilke ve
kurallarin oldugu bilinmektedir. Pandemi durumunda alinacak bir triyaj
kararinin bu ilke ve kurallardan hangisi veya hangilerine dayanacag ise hukuk
sistemimiz agisindan yasa diizeyinde kesin bir kurala baglanmis degildir.
Ancak Covid-19 gibi saglik kaynaklarinin yetersizligi tahsisi sorununa yol
acabilecek salginlar da gosteriyor ki hukukumuzdaki bu boslugun kaldirilmasi
yerinde olacaktir. Bu ¢ergevede tartisilmast muhtemel ¢esitli ilke ve kurallar
su sekilde siralanabilir:"

Tibbi Aciliyet (ing. Sickest First): Bu ilke “kim bekleyebiliyor ise durumu
kotiilesecek olsa bile beklesin™* seklinde 6zetlenebilir. Tibbi aciliyet ilkesinin
uygulanmasinin sadece durumu acil olan hastalarin degil ayni zamanda
tedavi bekleyen diger hastalarin da — nihayetinde — kurtarilabilmesine imkan
saglayacag diistiniilmektedir. Hukuk sistemimizde bu ilke 6rnegin organ ve doku
nakli alaninda karsimiza ¢ikar. Organ ve doku dagitiminda acil organ talepleri
oncelikle degerlendirilir ve acil talepler i¢in acil bekleme listesi olusturulur.
(Ulusal Organ ve Doku Nakli Koordinasyon Sistemi Yonergesi Md. 5/2).

Kura: Kura veya piyango Ol¢iitli; triyajin insan tarafindan verilmis bir
karara degil, sansa (veya inan¢l insanlar i¢in kadere) dayanmasi gerektigi
diisiincesine dayanmaktadir. Bu diisiinceye gore iki akut hasta arasinda kura
cekmek her bir hastanin yiizde elli/esit tedavi sansini elde etmesine imkan

Benzer bir listeleme i¢in bkz. Fatma Arin Namal ve Emin Alkan, “COVID-19 Hastalar1 ve
Etik: Hekimlere Triyaj Onerileri”, Aysegiil Demirhan Erdemir (Ed.), COVID-19 Pandemisi
ve Etik (1. Baski, Tiirkiye Klinikleri, Ankara, 2021), 2.

Almancadabu ifade su sekilde karsilik bulur: “Wer warten kann, muss warten.” Zimmermann,
“Wer stirbt zuerst?” (n. 5).
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saglayacaktir.” Diger yandan, kura yontemi saglik kaynagina erisimde tim
hastalar i¢in her ne kadar mutlak bir firsat esitligi getiriyormus gibi goriinse de
hastaligin agirlik derecesi veya tedavinin basari sansi gibi hastalarin bireysel
durumlar ile birebir ilgili baz1 degerleri dikkate almayan bir yontem olmasi
sebebi ile adaletsiz sonuglara da yol agabilmektedir.” Buna ragmen, bir goriise
gbre kura yontemi tamamen kaginilmasi gereken bir segenek olmayabilir. Bu
gorilise gore iki hastanin tedavi edilmesi tibben esit derecede acil ise ya da
hastalarin elde edecekleri tedavilerin basari sanslari birbirine esit veya ¢ok
yakin ise hastalardan hangisinin saglik kaynagini elde etmesi gerektigi ile ilgili
karar son raddede kura yontemi ile verilebilir.”

Once Geleni Onceleme (ing. First Come, First Served/ alm. Wer hat,
der hat): Bu ilkeye gore; bir hastaya saglik kaynagi veya hizmeti bir kez
sunuldugunda bu saglik kaynagi veya hizmeti — 6rnegin kendisinden daha
yiiksek kurtarilma sansi olan bagka bir hastaya verilmek {izere — kendisinden
almamaz. Geleneksel ve basit bir algoritmaya yani kim énce gelirse hizmeti o
alir mantigina dayanan bu ilkenin kabul edilmesinin, ilk bakista kolay ve adil
bir sonug doguracagi diisliniilse de bu ilkenin aslinda tamamen rastlantisal bir
onceliklilik iliskisi kurugunun altim ¢izmek gerekir.*> COVID-19 pandemisi
durumunda da gdzlemlenebilecegi gibi ilk gelenin; hastaneye ulasimi kolay,
maddi anlamda saglik hizmetlerinden yararlanma imkan1 olan ve ilk enfekte
olan kisilerden olma ihtimalinin yiiksek oldugu ve bu ilkenin uygulanmasinin
bu tiirden hastalara avantaj saglayacagi da unutulmamalidir.>* Ozetle bu ilkenin
mutlak anlamda kabuliiniin, sosyal statii farkliliklarinin ve gelir dagilimindaki
esitsizliklerin saglik kaynaklarina erisimde etken bir rol oynamasina,
nihayetinde de sosyal devlet ilkesi ile bagdagmayacak sonuglarin ortaya
cikmasina kapi aralayacagi akilda tutulmalidir.?s

Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 405. Kura yontemi ile
ilgili bir tartisma i¢in ayrica bkz. Tonio Walter, “Corona-Krise: Lasst das Los entscheden!”,
Zeit Online v. 02.04.2020, <https://www.zeit.de/gesellschaft/2020-04/corona-krise-aerzte-
krankenhaeuser-ethik-behandlungen-medizinische-versorgung/komplettansicht>,  Erigim
Tarihi: 04 Mart 2021.

Jochen Taupitz, “Verteilung medizinischer Ressourcen in der Corona-Krise: Wer darf
liberleben?”, MedR (2020) 38, 10.

Bu yonde bir goriis igin bkz. Engliander und Zimmermann, “Rettungstétungen” (n. 14),
1402.

Almanca bu ifade “kimdeyse onundur” seklinde terciime edilebilir.

2 Lindner und Schlogl-Flierl, “Triage bei COVID-19” (n. 14), 4.

> Ornek Biiken, “Covid 19 Pandemisi ve Etik Konular” (n. 10), 18.

3 Buelestirilerden bu ilkenin hukukumuza tamamen yabanci oldugu sonucu ¢gikmamalidir. S6z
gelimi, miilkiyetin kazanilmas ile ilgili diizenlemelerin temelinde yatan ilkelerden birinin
bu ilke oldugu séylenebilir. TMK Md. 767: “Sahipsiz bir tasinirt malik olmak iradesiyle
zilyetligine gegiren kimse, onun maliki olur.”

20
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Cogunlugu Kurtar (ing. Save the Most). Maksimizasyon formiilii olarak
da adlandirilan bu ilkeye gore triyajin amaci, sinirli kaynaklarin dogru yer
ve zamanda miimkiin olan en fazla kisiye sunulmasi (yani miimkiin olan
en iyi yardimin yapilmasi) olmalidir.?® Genel olarak afet triyaji i¢in kabul
goren bu yaklasimin pandemi triyajinda da uygulanip uygulanamayacagi ise
tartigmalidir.”’ Bu yaklagima getirilebilecek elestiri ise bu yaklagimin triyajin
amacini ortaya koyarken insan yasamini niceliksel anlamda sayisal bir degere
(kazang-kayip toplamina) indirgiyor ve sonug odakli (utilitarist) bakis agis1 ile
insan yagaminin 6znelligini/biricikligini gérmezden geliyor olmasi olabilir.?

Tedavinin Bagsart Sansi (ing. Prospect of Success/ alm. Erfolgsaussicht):
Utilitarist etigin onerdigi bir diger Olgiit ise tedavinin bagarist sansidir.
Bu yaklasim, hastalarin saglik kaynagi ve/veya hizmeti ile elde edecekleri
tedavilerinin basar1 sanslarini birbirleri ile kiyaslayarak dnceligi yasama sansi
daha yiiksek olan hastaya verir. Tedavinin bagarisi ise akut hastaligin agirligi,
komorbidite ve genel saglik durumu gibi degiskenler dikkate alinarak elde
edilen skor-degeri ile Olgiiliir.* Bu 0l¢iitii savunanlar, pandemi durumunda
kurtarilma ihtimali daha yiiksek olan hastaya onceligin verilmesinin saglik
kaynaklarinin bos yere israfina engel olacagini, bu sekilde de dolayli olarak
cogunlugun kurtarilmasi amacina ulagilacagini ileri siirerler.”

Tedavinin bagart sanst 6l¢iitiinlin insan onurunun dokunulmazlig: ilkesi
ile bagdasip bagdasmadig: tartisilmaya deger bir konudur.”> Bu baglamda
altinin ¢izilmesi gereken nokta; bu yaklasimda insan yasamlarinin (6rnegin
19 yasindaki COVID-19 hastasinin yasami ile 93 yasindaki alzheimerli bir
COVID-19 vakasmin yagsami) degil, sunulacak saglik kaynagi veya hizmeti
ile elde edilecek olan tedavilerin basarilarinin bir deger olarak kiyaslandigidir.
Kurtarilma ihtimali ¢ok yiiksek bir hastaya kiyasen kurtarilma ihtimali
neredeyse hi¢c olmayan baska bir hastaya oOnceligin verilmesinin kamu
vicdanim rahatsiz edecegi, bu nedenle de pandemi triyajinda tedavinin basari
sans1 Ol¢iitiiniin esas alinmasi gerektigi savunulabilir bir goriis gibi gelebilir.
Fakat tedavinin basari sansi 6lgiitiiniin esas alinmasi durumunda toplumda bazi

% Brech, Triage im Recht (n. 6), 52 vd.

27 Zimmermann, “Wer stirbt zuerst?” (n. 5).

2 Taupitz, “Wer darf tiberleben?” (n. 20), 6.

2 Brech, Triage im Recht (n. 6), 261.

3 Englénder und Zimmermann, “Rettungsttungen” (n. 14), 1401.

31 Ornegin Alman Yogun Bakim ve Acil Tip Dernegi (Deutsche Interdisziplindire Vereinigung
fiir Intensiv- und Notfallmedizin-DIVI) 17.04.2020 tarihli pandemi durumunda uygulanmasi
muhtemel triyaj kararlar1 i¢in hazirladigr etik kriterler kilavuzunda bu goriisii ortaya
koymustur. Bkz. DIVI, S1-Leitlinie, 4, <www.divi. de/empfehlungen/publikationen/covid-
19/1540-covid-19-ethik-empfehlung-v2/file>, Erisim Tarihi: 03 Mart 2021.

32 Brech, Triage im Recht (n. 6), 263 vd.
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savunmasiz (yaslilar, engelliler, kronik hastalar gibi) gruplarin, tedavi basarist
hesaplamalarinda temel aliman skor degerlendirmelerinde kategorik olarak
dezavantajli olabilecegi, bunun da dolayli olarak bir ayrimcilik sorununa yol
acabilecegi gbz oniinde bulundurulmalidir.®

Kurtarant Kurtar (ing. Save the Saver): Builkeye gore saglik sisteminin kilit
noktalarinda yer alan (doktor, hemsire, hastabakici gibi) saglik gorevlilerinin
oncelikli olarak korunmasi gerekmektedir. Saglik goérevlilerine taninan bu
oncelik, ilk bakista adil olmayan bir sosyal statii ayricalig1 gibi goriinse de
saglik gorevlilerinin korunmasinin toplumun genel saglhiginin korunmasina
hizmet ettigi ve boylelikle bu ilke ile toplumdaki tiim bireylerin yasama
sansinin yiikseltilmesinin amaglandigi sdylenebilir. Bu ilke, salgin hastaliklar
0zelinde 6rnegin COVID-19 asisinin uygulanmasina iligkin diizenlemelerde de
yer alir. COVID-19 asis1 uygulanacak grup siralamasinda saglik kurumlarinda
calisanlara oncelik taninmistir.*

IV. BiR TRiYAJ KANUNUNA iHTiYAC VAR MI?

Triyaj, gerek afet tibbinda gerekse acil servis kabullerinde saglik durumunun
ve buna uygun tedavinin tespitinde hastalik Onceliginin belirlenmesinde
uygulanir. 01.02.1999 tarihli Hekimlik Meslek Etigi Kurallarr’nin 38.
maddesinde* hekimlerin, olaganiistii durumlar ve savasta, evrensel nitelikteki
tibbi etik kurallarini yansizlikla uygulamalari ve hasta ve/veya yarali sayisinin
coklugunedeniyle herkese gerekli tibbi yardimin verilemedigi kosullarda, tedavi
olasilig1 ytliksek olan agir vakalara oncelik vermesi gerektigi diizenlenmistr.
Ayni dogrultuda Hasta Haklari Yonetmeligi’nin®* 10. maddesinde saglik
kurulusunun hizmet verme imkanlarinin yetersiz veya sinirli olmasi sebebiyle
saglik hizmeti talebi zamaninda karsilanamayan hallerde, hastanin, dncelik
hakkmin tibbi Olgiitlere dayali ve objektif olarak belirlenmesini isteme
hakkimin bulundupu ifade edilmistir. Yine ayn1 acil ve adli vak’alar ile yaslilar
ve engelliler hakkinda oncelik sirasinin belirlenmesinde ilgili mevzuat
hiikiimlerinin uygulanacag ortaya konmustur.

Pandemi triyaj1 ile ilgili olarak yardimci hukuk kaynaklari arasinda
ornegin Saglik Bakanligi’nin ilgili kilavuzlari, Tiirk Tabipler Birligi Etik

Benzer bir itiraz, Alman Anayasa Mahkemesi’ne yapilmis bir bireysel bagvuruya konu
olmustur. Bu karar igin bkz. BVerfG, Beschluss der 3. Kammer des Ersten Senats v.
16.07.2020-1 BvR 1541/20.

COVID-19 asis1 uygulanacak grup siralamast i¢in bkz. https://covid19asi.saglik.gov.tr/TR-
77707/asi-uygulanacak-grup-siralamasi.html, Erisim Tarihi: 27 Subat 2021.

35 Hekimlik Meslek Etigi Kurallar: TTB’nin 47. Biiyiik Kongresinde (10-11 Ekim 1998) kabul
edilmistir. Bkz. Tirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi, Hekimlik Meslek Etigi Kurallar:
(Tiirk Tabipleri Birligi Yayinlari, Ankara, 2012).

01.08.1998 tarihli ve 23420 sayili Resmi Gazete’de yayimlanmustir.
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Kurulu’nun tavsiye kararlari sayilabilir. Saglik Bakanligi Halk Sagligi Genel
Miidiirliigii’niin 2019 tarihli Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plani’nin®
kavramlar bolimiinde triyaj “tibbi miidahalenin onceliklerini belirleme
sistemi” olarak tanimlanmis; 6nceliklerin ise hastanin yagama sansi, durumunun
aciliyeti, saglik miidahale giicii gibi unsurlara dayanilarak belirlenecegi ifade
edilmistir.®®* Fakat bu Hazirlik Plan1 s6z konusu unsurlardan ne anlasilmasi
gerektigini agiklamadigi gibi triyajin hangi mercii tarafindan ve hangi usullere
gore yerine getirilmesi gerektigi gibi triyaj uygulamasi ile ilgili onemli
ayrintilara da yer vermemektedir. Bu eksikligin COVID-19 Pandemisi 6zelinde
Saglik Bakanligi Halk Saglhigi Genel Midurligi’niin 207/9-nCov Hastaligi
Saghk Calisanlar: Rehberi*’nde de giderilmedigi gézlemlenmektedir.

Tirk Tabipleri Birligi Etik Kurulu ise 4 Nisan 2020 tarihli Salginlara
Yénelik Goriisii*’nde triyajin gerekli oldugu durumlarda hastalarin yasam ve
tedavi hakkinin korunmasi i¢in gerekli dnlemlerin alinmasina vurgu yapmis
ve bu gercevede triyajin; diglama kriterlerinin uygulanmasi, mortalite riskinin
degerlendirilmesi ve hastanin uygulama sirasinda gosterdigi gelisme goz
oniinde bulundurularak gerceklestirilmesi gerektigi belirtilmistir. TTB Etik
Kurulu goriisiinde triyajin etik ¢ercevesini adalet, fayda ve esitlik ilkeleri
olarak ¢izmis; ayrica triyaj sorumlulugunun sadece hastanin bakimini iistlenen
hekime birakilmamasina ve bu dogrultuda triyaj ilkelerinin tanimlanmasi ve
gerekeelendirilmesi, protokollerin olugturulmasi i¢in ilgili taraflarin katilimiyla
ulusal bir triyaj etik kurulunun kurulmasi gerektigine isaret etmistir. TTB Etik
Kurulu, bunlara ek olarak hekimlerin olusturulacak olan bu kurul tarafindan
belirlenen ilke ve protokolleriuygulamasi, ilke ve protokollerin uygulanmasinda
tereddiit olustugu durumlarda bu kuruldan goriis alabilecekleri seklinde bir yol
haritas1 da ortaya koymustur.

TTB Etik Kurulu’nun triyaj durumunda hekimlerin yalniz birakilmamasi
gerektigi seklindeki vurgusu ve ulusal bir triyaj etik kurulunun kurulmasi
Onerisi, pandemi triyaji ile ilgili hukuki diizenleme eksikliginin dile getirilmesi
bakimindan 6nemli; fakat ilgili eksikliklerin giderilmesi agisindan yetersiz
bir adimdir. Etik Kurul goriisiinde pandemi triyajinin esasini etkileyecek
olan ayrintilar konusunda suskun kalmayi tercih etmistir. Ornegin, soz
konusu Ulusal Triyaj Etik Kurulu’nun {yelerinin hangi nitelikleri tagimasi

¥ T.C. Saglk Bakanligi, Halk Sagligi Genel Miidiirliigii, Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik
Plan1 (Ankara, 2019), 12, <https://grip.gov.tr/depo/saglik-calisanlari/ulusal pandemi_plani.
pdf>, Erigim Tarihi: 18 Subat 2021.

3% Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plani (n. 37), 12.

3 T.C. Saglik Bakanligi, Halk Sagligi Genel Mudirlugii (Bilim Kurulu Calismast), Ocak 2020,
2019-nCov Hastaligi Saglik Calisanlar: Rehberi, <https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/haberler/
ncov/2019-nCov_Hastal _ Salk_alanlar_ Rehberi.pdf>, Erisim Tarihi: 18 Subat 2021.

4 TTB Etik Kurul, “Salginlara Yonelik Tiirk Tabipleri Birligi Etik Kurulu Goriisii”, 04.04.2020,
Adli Tip Biilteni (2020) 25, 66-70.
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gerektigi,* bu liyelerin hangi yontemle belirlenmesi gerektigi> gibi ayrintilara
deginilmemistir. Benzer sekilde bu kurulun calisma usulleri ve goriislerinin
hukuki niteligi ile ilgili ayrintilara da rastlanmamaktadir. Triyaj kararinin
“hangi hayatin kurtarilmaya deger oldugu” sorusu ile dolaysiz iligkisi hatirda
tutuldugunda; triyaj ilke ve kurallarin1 belirleyecek olan ulusal bir kurul ile
ilgili boylesi ayrmtilarin, triyaj kararlarmin hukuki kaderinin tespitinde
onemli oldugunu vurgulamak gerekir. Yasam ve 6liim arasinda yer alan triyaj
kararlarina dayanak olusturacak ilke ve esaslarin belirlenmesi faaliyetinin, tip
uzmanliginin Stesinde bir bilgi ve birikim gerektirecegi asikardir. Bu ilke ve
esaslara atanmis bir grup uzman kisinin karar verecek olmasi da geri dontilmez
bir takim sakincali sonuglara yol acabilecektir.

Ozetle, yukaridaki agiklamalar 1s131nda, pandemi triyaji ile ilgili yasal bir
diizenlenmenin bulunmadigi ifade edilebilir. Hukuk sistemimiz agisindan yasal
anlamdaki bu eksiklik; gerek saglik kaynaklarinin ihtiyaglar1 karsilayamadigi
durumunda bu kaynaklarin nasil dagitilmasi gerektigini diizenleyen pozitif
bir hilkkmiin yoklugu, gerek ise hastalarin seciminde hangi Olgiitlerin esas
alimamayacagini ortaya koyan negatif bir hiikmiin yoklugu sekilde karsimiza
cikar. Asagida da ele almacagi gibi,® hukuk sistemizdeki bu boslugun
giderilmesinde ceza hukukunun genel ilke ve kurallarmin da tam anlam ile
¢O0zim sunamamaktadir.

A. Uluslararasi1 Hukuk

Konumugzla ilgisi dlgiisiinde asagida ¢esitli uluslararasi ve bolgesel hukuki
diizenlemelere yer verilecektir.

1. Genel Olarak

Yasam hakki savas zamaninda ve ulusun varligini tehdit eden diger
olaganiistii durumlarda bile askiya alinamaz ve kisitlanamaz c¢ekirdek haklar
arasinda yer alir. Bu, yasam hakkinin biitiin haklarin temeli olmasinin dogal
bir sonucudur.*# Birlesmis Milletler Kisisel ve Siyasi Haklar Uluslararasi
Sozlegsmesi’nin 6. maddesine gore her insan dogustan yasama hakkina sahiptir
ve bu hak hukuk tarafindan korunur. Hi¢ kimse yasama hakkindan keyfi olarak
yoksun birakilamaz. Avrupa Insan Haklar: Sézlesmesi’nin 2. maddesine gore

4 TTB Etik Kurulu’nun ifadelerinden, tamamen hekimlerden olusan bir tip kurulunun mu

yoksa hukuk, etik ve politika gibi alanlarinda uzman kisilerden olusan karma bir kurulun mu

kastedildiginin tespiti miimkiin degildir.

Secilmis tiyelerden olusacak bir kuruldan m1, yoksa atanmis iiyelerden olusacak bir kuruldan

mi1 bahsedilmektedir? Yine bir baska yanit bekleyen soru ise kim tarafindan atamanin (ya da

secimin) yapilacak oldugudur.

4 Bkz. asagida IV. B. 2.

#  Ulas Karan, “Yasama Hakk1”, Sibel inceoglu (Ed.), Insan Haklar1 Avrupa Sozlesmesi ve
Anayasa (2. Baski, Beta, Istanbul), 2013, 115; Kerem Yilmaz, Defansif Tip (Segkin, Ankara,
2014), 21.
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tim sozlesmeci devletler kendi yetki alanlar igerisindeki herkesin yasam
hakkini yasayla korumak zorundadir. Avrupa Insan Haklari Mahkemesi de
yasama hakkina iligkin bu diizenlemenin, iskence yasagini diizenleyen 3.
madde ile birlikte sdzlesmenin en temel hitkiimlerden biri oldugunun ve Avrupa
Konseyi’ni meydana getiren demokratik toplumlarin en temel degerlerini teskil
ettiginin altin1 ¢izmektedir.*

Saglik hakkimi bireysel diizlemde yasam hakkindan ayri diisiinmek
olanaksizdir.* 1948 tarihli Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi’nin 25. maddesi
herkesin kendisinin ve ailesinin saglik ve refahi i¢in tibbi bakim hakkinin
oldugundan s6z etmektedir. Ayn1 dogrultuda Birlesmis Milletler Ekonomik,
Sosyal ve Kiiltiivel Haklar Uluslararasi Sozlesmesimin 12. maddesi saglik
hakkim “herkesin ulasilabilecek en iist diizeyde fiziksel ve ruhsal saglik
standartlarina sahip olmasr” olarak tanmimlamakta ve hakkin 6znesini ayrimeilik
gozetmeksizin devletlerin yetki alanlarindaki herkes olarak sinirlamaya tabi
tutmamaktadir. S6zlesme, yine ayni maddenin 2. fikrasi ile taraf devletlere
salgin hastaliklarin 6nlenmesi, bakim1 ve denetlenmesi i¢in gerekli dnlemleri
alma odevi ytkler.

Yine Biyotip Soézlesmesi*’nin “Saglhik Hizmetlerine Erigsimde Adalet”
baslikli 3. maddesi, taraf devletlerden saglik gereksinimleri ve mevcut
kaynaklar dikkate alarak, kendi yasal yetkileri dahilinde, uygun nitelikteki
saglik hizmetlerinden adil bir sekilde yararlanilmasimi saglayacak uygun
tedbirleri almasini talep etmektedir. Ayn1 S6zlesmenin 5. maddesine gore
saglik alaninda herhangi bir miidahale, ilgili kisinin bu miidahaleye 6zgiirce
ve bilgilendirilmis bir sekilde muvafakat etmesinden sonra yapilabilir.

4 AIHM, McCann ve Digerleri/Birlesik Krallik, Bagvuru No: 18984/91, K.T. 5.09.1995, § 147;
ayni sekilde ATHM, Soering/Birlesik Krallik, Basvuru No: 14038/88, K.T. 07.07.1989, § 88.
AIHS cergevesinde Sézlesmede yer alan diger haklar ile ilgili diizenlemelerden (ATHS Md.
8 — 11) farkli olarak, sadece yasam hakki iizerindeki sinirlamalarin degil, yasam hakkinin
kendisinin “kanun tarafindan korunmasi” kurali getirilmistir. Bu nedenle S6zlesmenin
yasam hakkina bir agirlik verdigini sdylemek yanlis olmayacaktir. Sozlesme, ayrica yasam
hakkinin kanunla korunmasi yiikiimliiliigiiniin istisnalarini da tek tek sayilmistir. Buna gore
(a) bir kimsenin yasadist siddete karst korunmasi i¢in; (b) usuliine uygun olarak yakalamak
icin veya usuliine uygun olarak tutuklu bulunan bir kisinin kagmasin1 dnlemek i¢in; (c)
ayaklanma veya isyanin, yasaya uygun olarak bastirilmasi i¢in kuvvete bagvurmak kesin
bir zorunluluk haline gelmis ise yasam hakkinin ihlalinden s6z edilmez. Sézlesmenin
bu istisnalar1 siralarken “kesin bir zorunluluk hali” vurgusunu yapmis olmasi, yasam
hakkina getirilen smirlamalarin s6zlesme kapsamindaki diger temel hak ve 6zgiirliiklerin
sinirlandirilmalarindan daha kati bir dlgiiliiliik testine tabi olduklarini da gdstermektedir.

% Yilmaz, Defansif Tip (n. 44), 22.

¥ Uzun adiyla “Biyoloji ve Tibbin Uygulanmasi Bakimindan Insan Haklart ve Insan
Haysiyetinin Korunmasi Sozlesmesi” TBMM tarafindan, 5013 sayili “Insan Haklari ve
Biyotip Sozlesmesinin Onaylanmasinin Uygun Bulunduguna Dair Kanun” ile 03.12.2003
tarihinde kabul edilmis, 20.04.2004 tarihli ve 25439 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak
yirtrliige girmistir.

m | Turkiye Adalet Akademisi Dergisi



Is There a Need for a Triage Code?
Dr. iur. Giines CAP, LL.M.

Sézlesme’nin 6. maddesinde de belirtildigi gibi muvafakat verme yetenegi
bulunmayan bir kimse {izerinde tibbi miidahale, ancak onun dogrudan yarari
icin yapilabilir. Ayn1 dogrultuda Biyotip S6zlesmesi’nin 26. maddesine gore
Sozlesmede yer alan haklar ve koruyucu hiikiimlerin kullanilmasinda, kamu
giivenligi, sugun onlenmesi, kamu sagligimin korunmasi veya baskalarinin
hak ve ozgiirliikklerinin korunmasi i¢in kanun tarafindan dngoriilenlerden ve
demokratik bir toplumda gerekli olanlardan baska kisitlama konulamayacaktir.

Ayrica Birlesmis Milletler Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Uluslararasi
Sozlesmesi’nin 2. maddesinin 2. fikrasi; taraf devletlere Sozlesmede beyan
edilen haklarin 11k, renk, cinsiyet, dil, din, siyasal veya diger bir fikir, ulusal veya
toplumsal koken, miilkiyet, dogum gibi her hangi bir statiiye gore ayrimcilik
yapilmaksizin kullanilmasin1 giivence altina alma 06devi yiiklemektedir.
Ayni dogrultuda Birlesmis Milletler Kisisel ve Siyasi Haklar Uluslararas
Sozlesmesi’nin 2. maddesinin 1. Fikrasi, taraf devletlere Sozlesmede taninan
haklar1 1k, renk, cinsiyet, dil, din, siyasal veya diger bir fikir, ulusal veya
sosyal koken, miilkiyet, dogum veya diger bir statii gibi her hangi bir nedenle
ayrimcilik yapilmaksizin, kendi topraklari iizerinde bulunan ve egemenlik
yetkisine tabi olan biitiin bireyler i¢in giivence altina almalar1 ve bu ve haklara
saygl gostermeleri gerektigini ortaya koymustur. Benzer bir koruma Avrupa
Insan Haklar1 Sézlesmesi kapsaminda da yer almaktadir. ATHS 14. maddesine
gore Sozlesmede taninan hak ve 6zgiirliiklerden yararlanma, cinsiyet, irk, renk,
dil, din, siyasal veya diger kanaatler, ulusal veya toplumsal koken, ulusal bir
azinliga aidiyet, servet, dogum basta olmak iizere herhangi baska bir duruma
dayali hicbir ayrimcilik gozetilmeksizin saglanmak zorundadir.

2. Triyaj Kararlarinin Uygunlugu

a. Ex-ante Triyaj

Oncelikle belirtmek gerekir ki yukarida belirtildigi gibi, ATHS 'nin 2. maddesi,
idam cezasimin disinda, bir kisinin yasam hakkindan mahrum birakilabilmesini
sadece smirlt kosullar altinda kabul etmekte ve bu istisnai durumlar arasinda
triyaj uygulamasina yer vermemektedir. S6zlesme ¢ercevesinde devletin yagam
hakkini koruma yiikiimliliigili, pozitif bir ylkiimliiliikk olarak, devletin saglik
kuruluglar1 biinyesinde hastalarin yasam hakkina yonelmis ve/veya yonelecek
olan tehditlere karsit uygun tedbirleri alma sorumlulugunu da icermektedir.
Fakat bu tespitlerden AIHS nin 2. maddesi baglaminda triyaj uygulamalarmin
mutlak suretle yasam hakkina aykiri oldugu sonucuna varmak da yanlis
olacaktir. ATHM bir kararinda kendisine saglik hizmeti sunulmamasi sebebi ile
bir kisinin yasaminin tehlikeye diigmesi durumunda devletin sorumlulugunun,
ancak sunulan saglik hizmetinin genel olarak toplumun tamamina sunulabiliyor
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olmasi halinde s6z konusu olabilecegini vurgulamigtir.®* Mahkemenin bu
kararindan yola ¢ikarak pandemide saglik kaynaklarinin yetersiz kalmasi halinde
bagvurulacak olan triyaj uygulamalar1 sebebi ile saglik kaynagindan veya
hizmetinden faydalanamama durumunda devletin sorumlu tutulamayacagi ileri
siiriilebilir. ATHM’in, fiili imkansizlik durumunda devletin sorumlu olmadigini
ortaya koyan bu goriisiiniin,* asagida yer alan yiikiimliliiklerin ¢atigmasina
dayanan hukuka uygun olma hali hakkindaki agiklamalarimiz* ile uyumlu
oldugu soylenebilir. Bu dogrultuda yiikiimliiliiklerin ¢atigmasi sebebiyle alinan
ex-ante triyaj kararlarinin AIHS nin 2. maddesi uyarinca yasam hakkinim ihlali
sonucunu dogurmayacagi disiiniilebilir.

AIHS’nin 2. maddesinin ayrica taraf devletlere yasam hakkini koruma
ylikiimliiliigii ad1 altinda hastaneler agisindan hastalarini korumak, hastanelerde
denetimi ve yonetimi saglamak ve hastanelerde meydana gelen ve ilgili saglik
gorevlisinin  sorumlulugunu gerektirebilecek &liim olayr nedeninin tespit
edilmesinde etkili bir uyar1 sisteminin olusturulmasi yiikiimliliiglinii de
getirdigini belirtmek yerinde olacaktir.”

Ex-ante triyaj ile ilgili tartisilmay1 bekleyen bir diger konu da hekimin hasta
seciminde tamamen Ozgiirce karar verip veremeyecegi ile ilgilidir. Daha sonra da
elealinacag gibi ex-antetriyaj durumunda®, yani pandemi durumunda hastahanede
son kalan saglik kaynaginin hastalardan hangisine tesis edilmesi gerektigi ile ilgili
kisitlayict bir diizenlemenin olup olmadigi uluslararasi ve bolgesel sozlesmeler
cergevesinde degerlendirilebilir. Yukarida belirtilen hiikiimler dikkate alindiginda
(BMESKHP Md. 2/2, BMKSHP Md. 2/1, AIHS Md. 14),® saglik hizmetine
erisimde ayrimcilik yasagmin triyaj durumlarinda da gegerli oldugunu soylemek
miimkiindiir. Bu takdirde hekimin ex-ante triyaj durumlarinda diledigi hastay1

#  AIHM, Hristozov ve Digerleri/Bulgaristan, Basvuru No: 47039/11 ve 358/12, K.T.
29.04.2013, § 106; ayn1 dogrultuda ATHM, Kibris/Tiirkiye, Basvuru No: 25781/94 [GC],
K.T. 10.05.2001, § 219; AIHM, Elena Cojocaru/Romanya, Basvuru No: 74114/12, K.T.
22.03.2016, § 107.

Fakat, bu aciklamalardan devletin tamamen sorumsuz oldugu varmak yanlis olaraktir.
ATHM baska bir kararinda devletin felaketleri 6nleme yiikiimliiliigiiniin oldugunu da dile
getirmistir: “Mahkeme, depremlerin, devletlerin éniine gegcemeyecekleri olaylar oldugunu
ve devletlere gore, depremlerin onlenmesinin, yalmzca felaketin zararlarmmi en aza
indirgemek icin etkilerini azaltmaya yonelik tedbirlerin alinmasindan ibaret olabilecegini
gozlemlemektedir. Bu baglamda, felaketleri onleme yiikiimliiliigiiniin kapsami, dolayisiyla
esasen devletin, siddetli ve beklenmedik sekilde gerceklesen bu tiir doga olaylariyla, yani
depremlerle bas edebilme kapasitesini gii¢lendiren tedbirlerin alinmasindan ibarettir.”
AIHM, M. Ozel ve Digerleri/Tiirkiye, Basvuru No: 14350/05, 15245/05 ve 16051/05, K.T.
17.11.2015, § 173.

0 Bkz. agagida IV. B. 2. a).

51 ATHM, Erikson/italya, Bagvuru No: 37900/97, K.T. 26.10.1999.

52 Bkz. agagida IV. B. 2. a).

3 Bkz. yukarida IV. A. 1.
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Ozgiirce secemeyecegi daha acik bir ifade ile 1rka, dine, dile, yasa, cinsiyete ya da
kokene dayali tercihlerde bulunamayacaginin kabulii gerekir.

b. Ex-post ve Onleyici Triyaj

AIHM’in triyaj ile ilgili hali hazirda bir kararinin olmadigina yukarida
deginmistik. Doktrinde bir gériis, AITHM’in yasamin sonlandirilmast ile ilgili
kararlarinin, ex-post triyaj durumlari agisindan S6zlesmeye uygunlugun tespiti
icin dlciit olarak degerlendirilebilecegini savunmaktadir.* Ancak AIHM’in
bir hastanin iyilesmesine olanak kalmadigi ve bu nedenle tibbi destegin
kesilmesi ile ilgili bu kararlarinin,’ ex-post triyaj durumlarina uygulanabilirligi
tartismaya aciktir. Ciink{i ex-post triyaj durumlarinda hastanin kurtarilma
ihtimali tamamen imkansiz degildir. Yukarida belirtildigi gibi ex-post triyaj
kararlarinda*® hastalar arasinda triyajda esas alinabilir dl¢iitler gercevesinde
bir kiyaslama yapilmakta ve sonradan hastaneye gelen hastaya Oncelik
verilmektedir. Saglik durumlarina bakilmaksizin tiim insanlarm hicbir ayrima
tabi olmaksizin yagsam hakkina sahip olduklar1 hatirda tutulacak olursa hastalig
ilerlemis olan bir insanin yasam hakkinin, hastaligi daha hafif seyreden bagka
bir insanin yasam hakkindan daha degersiz oldugu diisiiniilemeyecektir.
AIHS’nin insan onurunu temel alan mantig1 diisiiniildiigiinde insanin ve insan
yasaminin niteliksel ve niceliksel anlamda kiyasina izin veren ex-post triyaj
kararlarinin S6zlesme ¢ercevesinde korunabilir oldugunu sdylemek miimkiin
gorinmemektedir. Benzer durumun ayni gerekcelerle onleyici triyaj kararlar
i¢in de gecerli oldugu ileri siiriilebilir.

B. Tiirk Hukuku
1. Genel Olarak

Biitiin hak ve ozgiirliikklerin 6n kosulunu® olusturan yasam hakki, 1982
Anayasasi’nin 17. maddesinde yer almaktadir. Yagam hakki bu maddede
herkesin yasama, maddi ve manevi varligin1 koruma ve gelistirme hakkina

5% Dikran M. Zenginkuzucu, “Covid-19 (Koronaviriis) Salgini ve Yasam Hakki”, TAAD
(2021) 45, 339 vd.

ATHM, bir hastani iyilesme imkanimin olmadig1 igin tibbi desteginin kesilmesi ile ilgili
bazi kararlarinda hastanin yagsam destek iinitesinden ¢ekilebilmesi icin (1) i¢ hukukta ve
uygulamada ATHS 2. madde ile uyumlu bir diizenlemenin varligini; (2) ilgili kisinin ve
yakinlarinin beyanlarinm ve diger tibbi personelin goriislerinin dikkate alinmis olmasini
ve (3) hastanin yararma en iyi kararin alinabilmesi i¢in mahkemelere bagvurma olanagini
da iceren ii¢ asamali bir usuliin izlenmesi gerektigini ortaya koymustur. AIHM, Lambert
ve Digerleri/Fransa, Bagvuru No: 46043/14, K.T. 05.06.2015, § 143. Diger kararlar i¢cin
bkz.AIHM, Hristozov ve Digerleri/Bulgaristan, Basvuru No: 47039/11 ve 358/12, K.T.
29.04.2013; ATHM, Gard ve Digerleri/Birlesik Krallik, Basvuru No: 39793/17, K.T.
03.07.2017.

% Bkz. yukarida II. B.

7 Bkz. yukarida Dn. 44.
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sahip oldugu seklinde ortaya koyulmustur. Buna ilaveten ayni1 maddede tibbi
zorunluluklar ve kanunda yazili haller diginda kisinin viicut biitiinliigiine
dokunulamayacag1 ve kiginin rizast olmadan bilimsel ve tibbi deneylere tabi
tutulamayacagi belirtilmistir. Bu hak Anayasa 15. maddesinde belirtildigi gibi
savas, seferberlik, sikiyonetim veya olaganiistii hallerde dahi dokunulamaz ve/
veya kisitlanamaz.

Yasam hakkimin en 6nemli bileseni olan saglik hakki,® 6zel olarak 1982
Anayasast’nin 56. maddesinde koruma altina alinmistir. Bu dogrultuda devlete;
herkesin hayatini, beden ve ruh sagligi i¢cinde siirdiirmesini saglamak, insan ve
madde giiciinde tasarruf ve verimi artirarak isbirligini gergeklestirmek amaciyla
saglik kuruluglarini tek elden planlayip hizmet vermesini diizenlemek 6devleri
yiiklenmistir. Devlet, bu gorevini kamu ve 6zel kesimlerdeki saglik ve sosyal
kurumlarindan yararlanarak ve ayni zamanda onlar1 denetleyerek yerine getirir.

Ayrica 1982 Anayasasi’nin 10. maddesinde herkesin, dil, irk, renk, cinsiyet,
siyasi diigiince, felsefi inang, din, mezhep ve benzeri sebeplerle ayirim
gozetilmeksizin kanun 6niinde esit oldugu ifade edilmistir.

T1bbi Deontoloji Nizamnamesi’nin® 13. ve 14. maddelerine gore bir cerahi
miidahale; tedavi, koruma ve bunlarin miimkiin olmadig1 durumlarda 1zdirabi
azaltmak veya dindirmeye ¢alismak amaci tagimalidir. Hekim; teshis, tedavi
ve koruma amaglarinin disinda hastanin istegi ile veya bagka sebeplerle akli
ve bedeni mukavemetini azaltacak herhangi bir sey yapamaz. Ayni dogrultuda
Hasta Haklari Yonetmeligi’nin 12. maddesi teshis, tedavi veya korunma
maksadi olmaksizin, dliime veya hayati tehlikeye yol acabilecek veya viicut
biitiinliigiinii ihlal edebilecek veya akli veya bedeni mukavemeti azaltabilecek
hicbir sey yapilamayacagini ve yapilmasinin talep dahi edilemeyecegini
ongdrmektedir.

2. Triyaj Kararlarinin Uygunlugu

a. Ex-ante Triyaj

Pandemi siiresince uygulanmasi muhtemel ex-ante triyaj durumunda
hekim, 5237 sayili TCK’nin 83. maddesi 2. fikras1 anlaminda garantdr olarak
tedavi etmekle yiikiimli oldugu hastalarin tiimiiniin yasamlarinda meydana
gelebilecek zararlari onlemek zorundadir.® Fakat hekim, fiili imkansizlik
nedeni ile tedavi ylikiimliiliiklerinin tiimiinii saglik kaynaklarinin yetersizligi
sebebi ile yerine getirememektedir. Soyle ki; hekimin hastalardan birisini fiilen

8 Bkz. yukarida Dn. 46.

% Tibbi Deontoloji Nizamnamesi 13.01.1960 tarihli ve 4/12578 say1li Bakanlar Kurulu Karari
ile 19.02.1960 tarihli ve 10436 sayili Resmi Gazete’de yayimlanmistir.

Bu yonde bir degerlendirme i¢in bkz. Mehmet Arslan, “Kovid-19 Salgminda Yogun Bakim
Yataklar1 ve Solunum Cihazlarinin Tahsisi (Triyaj) Kararlarmm Etiksel ve Ceza Hukuku
Bakimindan Degerlendirilmesi”, Ankara Haci Bayram Veli Universitesi Hukuk Fakiiltesi
Dergisi (2020) 3, 371.
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kurtarmasi, digerinin 6liimi ile sonuglanacaktir. Ceza hukuku dogmatiginde
buna yiikiimliliiklerin ¢atismast adi verilir.' Yikiimliliiklerin ¢atigmasi
durumunda hekim, mevcut saglik kaynaklarmin kapasitesinin el verdigi
Olglide hastaya tedavi sunabilecektir. Saglik kaynaklarinin yetersiz olmasi
durumunda, hekime hukuka aykirilik iddiasinda bulunulamaz. Ciinkii boylesi
bir iddia hekimden imkansizi istemek anlamia gelecektir. Hukuken hi¢ kimse,
miimkiin olandan fazlasimi gerceklestirmekle yiikiimlii tutulamaz (u/tra posse
nemo obligatur).”

Yiikiimliliiklerin catismast durumunda hekim, hastalar arasinda bir
se¢im yapmak zorundadir. Ceza hukuku agisindan hekimin fiili olarak tedavi
yiikiimliiliklerinden birini yerine getirmesi yeterlidir. Buradaki 6nemli nokta,
ceza hukukunun hekimin bu tercihi ile ilgili baglayici ya da en azindan kabul
edilebilir hi¢bir 6lgiit sunmuyor olmasidir. Hekimin kararint hangi dlgiite gore
verdigi yiikiimliiliikklerin ¢atigmasi ilkesinin uygulanmasi noktasinda bir 6nem
tasimaz. Ceza hukuku bu asamada “hukuk dig1” (6rnegin ahlaki) dlgiitlere kapi
aralamaktadir. Bunun anlami, hekimin ahlaki agidan sorunlu ya da tamamen
ahlak dis1 Ol¢titlere gore (yas, cinsiyet, irk vs.) bir tercihte bulunuyor olmasinin
ceza hukuku agisindan bir sorun tegkil etmeyecegidir. Ceza hukuku agisindan
esas olan hekimin sadece bir tercihte bulunmus olmasidir. Baska bir ifade ile
ceza hukukuna gore hekim, istedigi hastay1 se¢ebilir. Peki, boylesi bir anlayis
anayasa hukuku acisindan kabul edilebilir mi?

Yukarida da deginildigi gibi pandemi durumunda saglik kaynaklarinin
hasta sayisina oranla yetersiz kalmasi halinde ayrimcilik niteligi tasiyan
uygulamalarin gergeklesmesi muhtemeldir. COVID-19 pandemisinde bazi
iilkelerde gozlemlendigi gibi, pandeminin zirve yaptigi dénemlerde yogun
bakim iinitelerine kabullerde ya da solunum cihazlarina erisimde bazi hastalara
oncelik taninmasi gerekebilir. Bazi iilkelerde orneklerini gordiigiimiiz gibi,

61

Bu konuda ayrintili bir ¢alisma i¢in bkz. Sami Selguk, “Hukuka Uygunluk Nedeni Olarak
Yiikiimliliiklerin/ Gorevlerin Catismasi ve Yargitay Kararlar1”, Terazi Dergisi (2010)
45 (5), 87-104; ayrica Pinar Bacaksiz, “Ceza Hukukunda Yikiimliiliiklerin Catigmas1”,
Ceza Hukuku Dergisi (2013) 21 (8), 119-138. COVID-19 triyaj ile ilgili olarak ayrica
bkz. Palsherm, “Triage und COVID-19” (n. 12), 547 vd.; Pia Lorenz, “Strafrechtler
diskutieren tiber Triage: Wie entscheiden, wer sterben muss?”, LTO v. 08.10.2020,
<https://www.lto.de//recht/hintergruende/h/triage-tagung-strafrecht-diskriminierung-
alter-erfolgsaussicht-dringlichkeit-rechtfertigende-pflichtenkollision-ex-ante-ex-post/>,
Erisim Tarihi: 30 Aralik 2020; Elisa Hoven, “Die ‘Triage’-Situation als Herausforderung
fiir die Strafrechtswissenschaft”, JZ (2020) 9, 449 vd.; Tatjana Hornle, “Dilemmata bei
der Zuteilung von Beatmungsgeriten”, VerfBlog v. 04.04.2020, <https://verfassungsblog.
de/dilemmata-bei-der-zuteilung-von-beatmungsgeraeten/>, Erisim Tarihi: 04 Ocak 2021;
Englander und Zimmermann, “Rettungstdtungen” (n. 14), 1400; Lindner, “Die ‘Triage’” (n.
5), 724; Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 404.

“Sollen impliziert Konnen” seklinde 6zetlenen Immanuel Kant’mn “Pratik Aklin Elestirisi” adl
eserinde ele aldig etik ilkenin de benzer bir anlam tagidig1 sdylenebilir. Jens Timmermann,
“Sollen und Kénnen”, History of Philosophy and Logical Analysis (2003) 6, 114.
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saglik hizmetinin sunulmasinda toplumun bazi kesimlerini (yasli, kronik hasta
vb.) kategorik olarak diglayan uygulamalarin, 1982 Anayasasi’nin 10. maddesi
ile korunan esitlik ilkesine aykir1 olacagi kuskusuzdur. S6z gelimi; irk¢1, etnik
ayrimlara dayanan uygulamalarin (6rnegin sigimmaci, gdgmen gibi vatandas
olmayanlara yogun bakim hizmetinin sunulmamasi gibi) ayrimcilik yasagi
kurali ile bagdasacag: diisiiniilemez. Ozetle yas, sosyal statii, kronik/eslik
eden diger hastaliklar ve sakatliklar gibi® Anayasa’nin 10. maddesine aykirilik
teskil edecek Olciitlerin ex-ante triyaj kararlarmin tesisinde belirleyici rol
oynamamasl ve ex-ante triyaj kararlarinin 1982 Anayasast’nin 10. maddesinde
ifadesini bulan ayrimcilik yasagi kuralina aykir1 olmayacak sekilde verilmesi
gerektigi sOylenebilir.

Ayrica yasa Oniinde esitlik ilkesi ve ayrimcilik yasagi gibi devletin birtakim
anayasal gerekliliklere uyma zorunlulugu oldugu disiiniildigiinde, saglik
kaynaklarinin dagitimi ile ilgili olarak hekimin hasta se¢ciminde tamamen
Ozgir hareket edebilecegini sOylemek miimkiin olmayacaktir. Fakat bu
smirlama, hekimin kendisinin anayasal hak ve dzgiirliiklerle dogrudan bagl
oldugu seklinde yorumlanmamalidir. Bu tlirden bir yorumlama ayni zamanda
hastanin anayasal hak ve 6zgiirliiklerinin kural olarak hekimle olan 6zel hukuk
iligkilerinde hicbir rol oynamadigi seklinde de algilanmamalidir. Anayasa
Mahkemesi’ nin konu ile agagidaki su karar1 aydinlaticidir:

“Bireylerin Anayasa ve Soézlesmenin ortak koruma alaninda
bulunan temel haklara ozel hukuk kisileri tarafindan yapilan
miidahaleler sonucu bireylerin haklarimin zarar gordiigii kimi
durumlarda devlete atfedilebilecek sorumluluklar bulunabilir.
Devletin bu tiir haksiz miidahalelere karsi bireylerin |...]
hakkimin korunmasi icin etkili i¢ hukuk yollari ihdas ederek
yapilan miidahalelere karsi ozellikle mahkemelere basvurmak
suretiyle koruma talep edebilmelerini saglamasi ve yapilacak
yargilamalarda ozel kisilerin catisan haklart arasinda tercih
yaparken mahkemelerce anayasal yorumla temel haklarin
korunmast gerekmektedir. Béoylelikle Devlet, etkili bir i¢ hukuk
yolu ihdas ederek adalet ve hakkaniyete uygun bir yargilama
ortami olusturup tizerine diisen gérevi yerine getirmis olacaktir.”*

Anayasa Mahkemesi'nin yukaridaki karart 1s1ginda ex-ante triyaj
durumlarinda temel hak ve hiirriyetlerin yatay etkisinin géz oniine alinmasi

63 Benzer goriis icin bkz. Ornek Biiken, “Covid 19 Pandemisi ve Etik Konular” (n. 10), 17 vd.

¢ AYM, Tirkiye Emekliler Dernegi Karari, Bagvuru No: 2012/1035, K.T. 17.7.2014, §
39. Benzer bir baska karar icin AYM, Kamil ince Karari, Basvuru No: 2014/1167, K.T.
25.10.2017, § 34.
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ve bu nedenle hekimin hasta se¢iminde ayrimcilik yasagi hiikiimlerini dikkate
alarak bir tercihte bulunmasi gerektigi sdylenebilir. Bu takdirde akillara su soru
gelebilir: Ayrimcilik yasagina aykiri bir ex-ante triyaj kararini alan ve/veya
uygulayan bir saglik gorevlisinin cezai bir yaptirimla karsilagmasi s6z konusu
olabilir mi? Bu soruya verilecek yanit Anayasa’nin 38. maddesinde gizlidir:
“Kimse, islendigi zaman yiiriirliikte bulunan kanunun su¢ saymadigr bir
fiilden dolayt cezalandwrilamaz”. Anayasa’nin 38. maddesi 1s181inda, suglarin
ve cezalarin kanuniligi ilkesinin ex-ante triyaj durumunda ayrimeilik yasagin
ihlal eden bir saglik gdrevlisinin fiilinin cezalandirilmasini engelleyecegini
s0ylemek yanlis olmayacaktir.

Saglik gorevlilerinin pandemi durumunda saglik kaynaklarmin yetersizligi
sebebi ile uygulamak zorunda kaldig1 veya kalacagi ex-ante triyaj kararlarmin
cezai sorumluluklarinin kapsamu ile ilgili ortaya ¢ikabilecek hukuksal sorunlarin
¢ozlimii, oncelikle triyaj uygulamalart baglaminda esitlik ilkesi ve ayrimcilik
yasagi ile ilgili yasal diizenlemelerin yapilmasi ve bu diizenlemelere uyulup
uyulmadiginin kontroliinii yapan ve uyulmamasi halinde bu tiirden fiillere
yaptirimlar 6ngoren etkili bir koruma sisteminin tesisi ile miimkiindiir.® Bu
tirden hukuksal diizenlemelerin ayn1 zamanda ex-ante triyaj uygulamalarmin
net, seffaf ve objektif degerlendirme Olgiitlerine dayanmasina katki sunacagi
aciktir.s

b. Ex-post Triyaj

Ex-post triyajin biitlin saglik kaynaklari kullanimda oldugu i¢in ex-ante
triyaj durumundan farklilik gosterdigini yukarida deginmistik.’” Ex-ante triyaj
kararlarinda esdegerli tedavi yiikiimliiliiklerinin yarismasi ve bu sebeple en
azindan bir tedavi ylikiimliiliiglinlin yerine getirilememesi s6z konusu iken;
ex-post triyajda icrai bir yilikimliligin (6rn. Hasta A’nin kurtarilmast)
ithmali bir ylkiimlilik (6rm. Hasta A’min solunum cihazindan ¢ekilmesi
yoluyla Hasta B’nin o6liimiinii ihmal etme) ile yarismast sdz konusudur.
Genel kabul goren goriise gore, ylkiimliiliiklerin ¢atismasi ilkesi sadece icrai
yikiimliiklerin yarigmasi durumunda uygulanabilir oldugu i¢in ex-post triyajda
yukiimliiliiklerin ¢atismasindan kaynaklanan bir hukuka uygunluk halinin

% Almanya’da bu yonde bir tartigma i¢in bkz. “Ethiker wiinschen sich Parlamentsdebatte zur

Triage”, aerzteblatt.de v. 06.11.2020, https://www.aerzteiblatt.de/nachrichten/118137/Etihker-
wuenschen-sch-Parlamentsdebatte-zur-Triage> , Erisim Tarihi: 31 Aralik 2020); Hannes
Leitlein, “Behandlung von Corona-Patienten: ‘Wir diirfen de Arzte nicht alleinlassen’”, Zeit
Online v. 04.04.2020, <https://www.zeit.de/gesellschaft/2020-04/behandlung-coronavirus-
patienten-krankenhaeuser-triage-notfallmedizin-aerzte-annette-dufner?utmreferrer=https%3
A%2F%2Fwww.google.com%2F>, Erisim Tarihi: 31 Aralik 2020.

Benzer bir 6neri igin bkz. Ercan Avcet, “Korona Viriisli Pandemisiyle (Covid-19) Miicadelede
Sinirl Kaynak Kullanim1”, Liberal Perspektif Analiz (2020) 15, 13 vd.

¢ Bkz. yukarida II. B.
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varligindan soz edilemez.®® Ex-ante ve ex-post triyaj arasindaki bu farklilik,
icrai ve thmali eylemlerin dogas1 geregi birbirinden farkli oldugu kabuliine
dayanir. Ex-post triyajda hekimin icrai (Hasta A’yr kurtarmak ve Hasta
Byi oldiirmek) yikiimliliginin ihmali (Hasta A'yvi kurtarmamak ve Hasta
B’yi oldiirmemek) yiikimliliigi ile yaristigini ve boylelikle ex-ante triyajda
oldugu gibi, hekimin yiikiimliliiklerinden diledigi herhangi birini yerine
getirerek cezai sorumluluktan kurtulacagimi iddia etmek miimkiin degildir.
Hekimin icrai (Hasta A ’y1 tedavi etme) yukimliligi peki neden ihmali (Hasta
B’yi éldiirmeme) yukumliiliigiine esdegerde degildir? Bu soruya hukukun
temelinde yer alan bir ilkeyi ile cevap vermek miimkiindiir. Bu ilke, “Ai¢
kimseden baskasimin yararina kendi yasamini kurban etmesi beklenemez”®
seklinde ozetlenebilir.® S6z konusu bu ilkeden yola ¢ikarak 6rnegin, hali
hazirda solunum cihazina bagli olan Hasta B’den, solunum cihazini alacak
olan Hasta A yararina kendi yasamindan vazgeg¢mesinin beklenemeyecegi
ileri siiriilebilir. Ayrica hukuk diizeninin bu tiirden bir 6ldiirme fiiline izin
vererek Hasta B’yi solunum cihazindan vazgegmeye bu sekilde zorlamasi,
insan onurunun korunmasi ve tiim insanlarin temelde esit oldugu diisiinceleri
ile de bagdasmayacaktir.” Ciinkii Hasta B’nin yasaminin Hasta A i¢in kurban
edilebilecegine dair bir kabul, Hasta A’nin yasaminin Hasta B’den bir sekilde
daha degerli oldugu anlamina gelecektir.”

68 Palsherm, “Triage und COVID-19” (n. 12), 549 vd.; Lorenz, “Wie entscheiden, wer sterben
muss (n. 60); Englédnder und Zimmermann, “Rettungstétungen” (n. 14), 1401; Lindner, “Die
‘Triage’” (n. 5), 724 vd.; Roénnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5),
405 vd.

% Lindner, “Die ‘Triage’” (n. 5), 724 vd.; Lindner und Schlogl-Flierl, “Triage bei COVID-19”

(n. 14), 9 vd.

Ornegin hi¢ kimsenin baskasini kurtarmak icin kendisi i¢in hayati énem tasiyan bir organim

bagislamak zorunda birakilamayacag gibi. 29.5.1979 tarihli ve 2238 sayili Organ ve Doku

Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanunu’nun 8. maddesi uyarinca

vericinin yasamini mutlak surette sona erdirecek veya tehlikeye sokacak olan organ ve

dokularin alinmasi yasaktir.

' Bu yo6nde bkz. Lindner, “Die ‘Triage’” (n. 5), 725. Bu nedenle ayrica TCK 25. maddesi

2. fikrasii dayanak gostererek ex-post triyaji kusurlulugu ortadan kaldiran haller arasinda

sayan goriise katilmadigimizi belirtmek yerinde olacaktir. Bu goriis icin bkz. Arslan,

“Kovid-19 Salgminda Yogun Bakim Yataklar1” (n. 60), 377.

Hukukumuzda korunan ve zarar verilen hak ve/veya degerlerin esit olmast durumunda

zorunluluk halinin s6z konusu olup olamayacag ile ilgili doktrinde bir gériis birligi mevcut

degildir. Esit degerde olabilecegine iliskin bir goriis i¢in bkz. Veli Ozer Ozbek ve Koray

Dogan, “Zorunluluk Halinin (TCK m. 25/2) Hukuki Niteligi”, Dokuz Eyliil Universitesi

Hukuk Fakiiltesi Dergisi (2007) 2 (9), 217. Yargitay’ in goriisii ise mutlaka korunmak istenen

hukuki degerin zarar verilene oranla dnemli dlciide iistiin olmasi gerektigi yoniindedir. Ornek

niteliginde bkz.Yargitay 19. Ceza Dairesi, E. 2015/19686, K. 2016/20393, K.T. 28.06.2016;

Yargitay 15. Ceza Dairesi, E. 2012/1194, K. 2014/4909, K.T. 17.03.2014.

70

72

m | Turkiye Adalet Akademisi Dergisi



Is There a Need for a Triage Code?
Dr. iur. Giines CAP, LL.M.

Ex-post triyaj uygulamasinin hukuk sistemizce korunamaz oldugu, ayni
zamanda Anayasa’nin 17. maddesinde giivence altina alinan otonomiye
(6zerklige) saygi ilkesi ile de agiklanabilir. Buna gore herkes, yasama, maddi ve
manevi varligimi koruma ve gelistirme hakkina sahiptir ve tibbi zorunluluklar
ve kanunda yazili haller disinda, kisinin viicut biitiinliigiine dokunulamaz.
Ayrica ex-post triyaj uygulamasinin, saglik hukukunun temel ilkeri arasinda
yer alan Once zarar vermeme (primum non nocere)” ve yarar saglama ilkeleri
ile ne 6l¢iide uyustugu da tartismaya acgiktir. S6z gelimi; Hasta B’nin saglik
hizmetinden yararlanan kisi statiisiiniin ex-post triyaj uygulamasi adi altinda
rizasit disinda elinden alimmasi, sadece kendisi i¢in degil ayni zamanda
toplumun geneli i¢in saglik sistemine olan giiveni zedeleyecektir.™

c. Onleyici Triyaj

Onleyici triyajda mevcut ve bos bulunan bir saglik kaynagi, gelecegi
beklenen (kurtarilmaihitimali daha yiiksek olan) bagka bir hastaya verilebilecegi
diistiniilerek hali hazirda bu saglik kaynagina ihtiya¢ duyan, saglik kurumunda
mevcut bulunan bir hastaya tahsis edilmemektedir. Bu anlamda hekimin somut
olarak birbiri ile yarisan birden fazla tedavi yiikiimliliigiiniin oldugunu ileri
stirmek, onleyici triyaj agisindan miimkiin gériinmemektedir.”” Daha 6nce de
belirtildigi gibi, hukuka uygunluk sebebi olarak yiikiimliiliiklerin gatigmasi
ilkesinin uygulanabilmesinin 6nkosulu, her seyden once filli olarak birbiriyle
yarigan birden fazla ylikiimliiliigiin bulunmasidir.” Bu nedenle onleyici triyaj
kararlarinin uygulandigi durumlar i¢in yiikiimliiliklerin ¢atismasi nedeni ile
hukuka uygun olma halinden s6z edilemez. Ayrica ex-post triyajin hukuka
aykirihig1 i¢in yaptigimiz agiklamalarin benzer bir akil yiirtitme ile onleyici
triyaj i¢in de gegerli oldugunu séylemek miimkiindiir.

SONUC
Yukaridakiagiklamalarigiginda, 6zetle su tespitlerde bulunmak miimkiind{ir:

1) Bu calismada ele alindig1 gibi pandemi durumunda triyaj dendiginde
(acil servis triyaj1 bir kenarda birakilacak olursa) yogun bakim triyaji ile ilgili
olasi li¢ farkli triyaj karar tiirlinden s6z etmek mimkiindiir. Bunlar ex-ante,

3 Bu ilkeye ile amaglanan miidahalenin olumlu sonuglarinin olumsuz sonuglarina agir

basmasi ya da en azindan belirli bir dengenin saglanmasidir. Erdem Aydmn, “Tarihsel ve
Giincel Yonden Tip Etigi”, Erdem (2005) 44, 93.
™ Bu distince Hasta Haklart Yonetmeligi Md. 5/d ile de ortismektedir: “Tibbi zorunluluklar
ve kanunlarda yazili haller disinda, rizasi olmaksizin kisinin viicut biitiinliigiine ve diger
kisilik haklarina dokunulamaz.”
Ronnau und Wegner, “Grundwissen — Strafrecht: Triage” (n. 5), 406 vd.; Palsherm, “Triage
und COVID-19” (n. 12), 550.
6 Bkz. yukarida IV. B. 2. a).
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ex-post ve Onleyici triyaj olarak karsimiza ¢ikar. Triyaj kararlari agisindan
bu sekilde bir siniflandirmaya gitmek triyaj kararlarinin hukuken birbirinden
farkli hiikim ve sonuglar dogurdugunu tartisabilmek adma zorunludur.
Mevzuatimizda triyaj uygulamasi ile ilgili hiikiimlere baktigimizda dikkat
ceken ilk nokta, mevzuatimizin triyaj kararlar arasinda bir ayrima gitmedigi ve
bu nedenle de ilgili hiikkiimlerde yer alan triyaj tanimlamalarinin, bu ¢alismada
incelenen triyaj kararlarindan hangisini ve/veya hangilerini igerdiginin (veya
disladiginin) tespitini imkansiz kildigidir. Bdylesi bir mevzuat eksikligi,
triyaj uygulayicilart agisindan triyajin kapsaminin belirlenmesini ve hukuki
siirlarinin ¢izilebilmesini giiclestirmektedir. Triyaj uygulamasinin yasam
ve saglik hakki gibi 6nemli temel hak ve ozgiirliiklerle olan yakin iligkisi
diistintildiigiinde bu tlirden hukuki eksikliklerin uygulamada ciddi sakincali
sonuglara neden olabileceginin altini ¢izmek gerekir.

2) Gerek uluslararasi ve bolgesel s6zlesmeler gerekse ulusal diizenlemeler
ile ilgili incelemelerimiz gosteriyor ki; pandemi durumunda triyaj uygulamasi
ancak ex-ante triyaj kararlar1 cergevesinde miimkiindiir. Anayasa ve ceza
hukukunun genel ilkeleri dikkate alindiginda saglik gorevlilerinin ex-post ve
Onleyici triyaj kararlarindan kaynaklanan fiillerinin (6rn. Hasta A 'nin yararina
Hasta B'nin ekstiibe edilmesi) hukuka aykirt oldugu soylenebilir. Bagka bir
ifade ile insan onurunun dokunulmazligi ve yasam ve saglik hakkinin korunmasi
ilkeleri gbz oniine alindiginda ex-post ve 6nleyici triyaj uygulamalarinin hukuk
diizeni tarafindan korunamayacagini sdylemek miimkiindiir.

3) Ex-ante triyaj kararlarmin uygulanmasinda hukuki kesinligin ve
giivenilirligin saglanmasi ancak yasal bir diizenleme ile miimkiind{ir:

a) Triyaj kaginilmaz oldugunda hangi 6l¢iitlerin esas alinmas1 gerektigi ile
ilgili karar idarenin ya da tip alaninda gérev yapan demokratik mesruiyetten
yoksun bir kurulun takdirine birakilmamalidir. Triyaj diizenlemelerinin
hukuk devleti ve demokrasi ilkelerine uygunlugu, triyaj 6l¢iitlerinin tespitinin
demokratik anlamda hesap verebilen bir organ tarafindan tesisi ile saglanabilir.
Yasa koyucunun triyaj konusunda bir diizenleme yapmasi ayni zamanda
Anayasa’nin 17. maddesinde yer alan yasam hakkinin sinirlandirilmasi igin
aranan yasa kaydi sartinin da bir geregidir.

b) Herkesin yasam hakkina esit bir sekilde sahip oldugunun ve insan
onurunun dokunulmazliginin Anayasa tarafindan giivence altina alindigi,
triyaj kararlariin tesisinde gz ardi edilmemelidir. Bu anayasal giivencelerin
olaganiistii durumlarda dahi gecerliligini korudugu unutulmamalidir. Triyaj
gibi yasam hakki ve insan onurunun dokunulmazlig: ilkeleri ile dogrudan
ilgili uygulamalarin hukuka uygunlugunu saglama 6devi, sadece hekimlerin
insiyatifine birakilmamalidir. Bu nedenle triyaj uygulamalarinin yasa oniinde
esitlik ve ayrimcilik yasagi gerekliliklerini tastyabilmesinin hukuken garanti
altina alinmasi, ancak bu konuda yasal bir diizenleme ile miimkiin olacaktir.
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