HASTA HAKLARI

Hasta Haklar1 Yonetmeligi Madde 4- Saglik hizmetlerinden faydalanma
ihtiyaci bulunan fertlerin, sirf insan olmalar1 sebebiyle sahip bulunduklar1 ve
T.C. Anayasasi, milletleraras1 anlagmalar, kanunlar ve diger mevzuat ile teminat
altina alinmis bulunan haklarini, ifade eder.

"Hasta ve Hasta Yakim Haklann™ iilkemizde ilk kez 1998'de
yayinlanan '""Hasta Haklar1 Yonetmeligi''nin ardindan toplumun daha fazla
giindemine girmistir. Bakanligimiz tarafindan 01.08.1998 tarihinde yayimlanan
Hasta Haklar1 Yonetmeliginin uygulanmasini saglamak tizere 15 Ekim 2003
tarihinde “Saglik Tesislerinde Hasta Haklar1 Uygulamalarma iliskin Y&nerge”
yayinlanarak uygulamaya gecilmesi i¢in ¢alismalar baslatilmstir.

Bu kapsamda Bolu Agiz ve Dis Sagligi Merkezi biinyesinde 07.08.2007
tarihinde kurulan Hasta Haklart Birimi ile hastalarimiza hizmet vermeye
baslamistir. Hasta Haklar1 Birimimiz, kalite hedefi ¢alismalarimiza ek olarak,
hastalarimizin talep ve goriisleri dogrultusunda, dogabilecek hak ihlallerini
onlemeye yonelik egitim ve siirekli 1yilestirme c¢alismalariyla goérevini
stirdirmektedir.

HAKLARINIZ

Insan, sadece insan olmasindan dolayr dogustan bazi haklar1 kazanarak
diinyaya adimin1 atmaktadir. Hak kavrami evrensel bir kavramdir. Kisaca hak;
‘hukuk kurallarinin kisilere tamidig1 yetki' olarak tanimlanabilir.

Insan haklar1 ilk kez 1215 yilinda Ingiltere’de taninmgstir. Resmi olarak
18. yiizy1l sonlarinda Amerikan Haklar Bildirgesi ve 1789 Fransiz Insan ve
Vatandas Haklar1 Evrensel Bildirgesi yayimlanmistir. Birlesmis Milletlerin
kurulmasiyla insan haklari evrensel hale geldi. Insan Haklar1 Evrensel
Beyannamesi yayinlandi. Buna gore; herkesin 6zgiir, onurlu, haklar1 bakimindan
esit olduklar belirtilmektedir.

Insan haklarin1 kisaca; tiim insanlarin her agidan dogustan esit ve dzgiir
olmasi diye tarif etmek miimkiindiir. S6z konusu bu ozgiirliikk, baskalarinin
haklarina saygili olmak ve bu haklar1 ¢ignememe zorunlulugu ile
dengelenmistir. Cesitli insan haklar1 bulunmaktadir. Hasta haklar1 da temel insan
haklarindan birisidir.



1) Hizmetten genel olarak faydalanma:

Adalet ve Hakkaniyet ilkeleri c¢ercevesinde saglik hizmetlerinden faydalanma.
Irk, dil, din ve mezhep, cinsiyet, felsefi inang, ekonomik ve sosyal durumlari
dikkate alinmadan hizmet alma hakki vardir.

2) Bilgilendirme ve bilgi isteme:

Her tiirli saglik hizmetinin ve imkaninin neler oldugunu 6grenmeye ve saglik
durumu ile ilgili her tiirlii bilgiyi s6zlii veya yazili isteme hakk: vardir.

3) Saghk kurulusunu ve personelini, secme ve degistirme:
Saglik kurulusunu se¢meye, degistirmeye ve sectigi saglik tesisinde verilen
saglik hizmetlerinden faydalanmaya, saglik hizmeti verecek vermekte olan

tabiplerin ve diger saglik calisanlarinin kimliklerini, gérev ve unvanlarim
ogrenmeye segme ve degistirmeye hakki vardir.

4) Mahremiyet:
Gizlilige uygun bir ortamda her tiirlii saglik hizmeti almaya haklar1 vardir.
5) Reddetme, durdurma ve riza:

Tedaviyi reddetmeye, durdurulmasini istemeye, tibbi miidahalelerde rizasinin
alinmasina ve riza gergevesinde hizmetten faydalanmaya hakki vardir.

6) Giivenlik :
Saglik hizmetini giivenli bir ortamda almaya,
7) Dini vecibeleri yerine getirebilme :

Saglik tesisinin imkanlar1 Olgiisiinde ve idarece alinan tedbirler cercevesinde,
dini vecibelerini yerine getirmeye hakki vardir.

8) insani degerlere sayg: gosterilmesi, sayginhk gérme ve rahathk:

Saygi, itina ve ihtimam gosterilerek, giiler yiizlii, nazik, sefkatli bir ortamda, her
tirli hijyenik sartlar saglanmus guriiltiilii ve rahatsiz edici biitiin etkenler
giderilmis bir saglik hizmeti almaya hakki vardir.



9) Ziyaret ve refakatci bulundurma:

Saglik tesislerince belirlenen usiil ve esaslar ¢ergevesinde ziyaret¢i kabul etmeye
ve mevzuatin ve saglik tesisinin imkanlar1 6lgiisiinde ve hekimin uygun gérmesi
halinde refakat¢i bulundurmaya hakki vardir

10) Miiracaat, sikayet ve dava hakki:

Haklarinin ihlali halinde, mevzuat ¢er¢evesinde her tiirlii basvuru, sikayet ve
dava hakkini kullanmaya hakk: vardir.

HASTA HAKLARI YONETMELIGI

Resmi Gazete, Tarih: 01.08.1998; Sayi: 23420
BIRINCI BOLUM

Amag, Kapsam, Dayanak, Tanimlar ve Ilkeler
Amacg

Madde 1- Bu Yonetmelik; temel insan haklarinin saglik hizmetleri sahasindaki
yansimasi olan ve basta Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi'nda, diger mevzuatta ve
milletleraras1 hukuki metinlerde kabul edilen "Hasta Haklari”n1 somut olarak
gostermek ve saglik hizmeti verilen biitiin kurum ve kuruluslarda ve saglik
kurum ve kuruluslart disinda saglik hizmeti verilen hallerde, insan haysiyetine
yakisir sekilde herkesin "Hasta Haklari"'ndan faydalanabilmesine, hak
ihlallerinden korunabilmesine ve gerektiginde hukuki korunma yollarini fiilen
kullanabilmesine dair usul ve esaslar diizenlemek amaci ile hazirlanmastir.

Kapsam

Madde 2- Bu Yonetmelik; saglik hizmeti verilen resmi ve 6zel biitiin kurum ve
kuruluslari, bu kurum ve kuruluslarda veya bunlarin disinda hizmete katilan her
kademedeki ve unvandaki ilgilileri ve hizmetten faydalanma hakkini haiz olan
biitiin fertleri kapsar.

Hukuki Dayanak

Madde 3- Bu Yonetmelik; 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunu'nun 9
uncu maddesinin (c) bendine ve 181 sayili Saghk Bakanligi'nin Teskilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname'nin 43 iincii maddesine
dayanilarak hazirlanmistir.



Tammlar

Madde 4- Bu Yonetmelikte gegen deyimlerden;

a) Bakanlik: Saglik Bakanligi'ni,

b) Hasta: Saglik hizmetlerinden faydalanma ihtiyaci bulunan kimseysi,

c) Personel: Hizmetin, resmi veya 6zel saglik kurumlarinda ve kuruluslarinda
veya serbest olarak sunulmasina bakilmaksizin, saglik hizmetinin verilmesine
istirak eden biitlin saglik meslekleri mensuplarini ve saglik meslekleri mensubu
olmasa bile saglik hizmetinin verilmesine sorumlu olarak istirak eden kimseleri,

d) Saglik kurum ve kurulusu: Milli Savunma Bakanligi'na ait olanlar hari¢
olmak iizere, saglik hizmeti verilen resmi veya 6zel biitiin kurum ve kuruluslar
ile tababet icra edilen biitlin yerleri,

e) Hasta haklari: Saglik hizmetlerinden faydalanma ihtiyaci bulunan fertlerin,
sirf insan olmalar1 sebebiyle sahip bulunduklar1 ve T.C. Anayasasi, milletlerarasi
andlagmalar, kanunlar ve diger mevzuat ile teminat altina alinmis bulunan
haklarini,

ifade eder.
Tlkeler
Madde 5- Saglik hizmetlerinin sunulmasinda asagidaki ilkelere uyulmasi sarttir:

a) Bedeni, ruhi ve sosyal yonden tam bir 1yilik hali i¢inde yasama hakkinin, en
temel insan hakki oldugu, hizmetin her safhasinda daima g6z Oniinde
bulundurulur.

b) Herkesin yasama, maddi ve manevi varligin1 koruma ve gelistirme hakkini
haiz oldugu ve hig¢bir merci veya kimsenin bu hakki ortadan kaldirmak
yetkisinin olmadig1 bilinerek, hastaya insanca muamelede bulunulur.

c¢) Saglik hizmetinin verilmesinde, hastalarin, ik, dil, din ve mezhep, cinsiyet,
siyasi diislince, felsefi inang ve ekonomik ve sosyal durumlar1 ile sair
farkliliklart dikkate alinamaz. Saglik hizmetleri, herkesin kolayca ulasabilecegi
sekilde planlanip diizenlenir.

d) Tibbi zorunluluklar ve kanunlarda yazili haller disinda, rizasi olmaksizin
kisinin viicut biitlinliigline ve diger kisilik haklarina dokunulamaz.

e) Kisi, rizas1 ve Bakanligin izni olmaksizin tibbi aragtirmalara tabi tutulamaz.



f) Kanun ile miisaade edilen haller ile tibbi zorunluluklar disinda, hastanin 6zel
hayatinin ve aile hayatinin gizliligine dokunulamaz.

IKINCi BOLUM
Saghk Hizmetlerinden Faydalanma Hakki
Adalet ve Hakkaniyete Uygun Olarak Faydalanma

Madde 6- Hasta, adalet ve hakkaniyet ilkeleri ¢ergevesinde saglikli yasamanin
tesvik edilmesine yonelik faaliyetler ve koruyucu saglik hizmetleri de dahil
olmak {izere, saglik hizmetlerinden ihtiyaglarina uygun olarak faydalanma
hakkina sahiptir. Bu hak, saglik hizmeti veren biitiin kurum ve kuruluslar ile
saglik hizmetinde gorev alan personelin adalet ve hakkaniyet ilkelerine uygun
hizmet verme ytikiimliiliiklerini de igerir.

Bilgi Isteme

Madde 7- Hasta, saglik hizmetlerinden nasil faydalanabilecegi konusunda bilgi
isteyebilir. Bu hak, hangi saglik kurulusundan hangi sartlara gore
faydalanilabilecegini, saglik kurum ve kuruluslar tarafindan verilen her tiirlii
hizmet ve imkanin neler oldugunu ve miiracaat edilen kurulusta verilen saglik
hizmetlerinden faydalanma usuliine 6grenme haklarini da kapsar.

Biitiin saglik kurum ve kuruluslari, hastay1 birinci fikra uyarinca bilgilendirmek
i¢in yeterli teknik donanimi haiz birimi olusturmak; bu birimde, hastaya kesin ve
yeterli bilgi verebilecek nitelik ve ehliyete sahip personeli daimi olarak istihdam
etmek ve hastanin ihtiyaci olan birimlere kolayca ulasabilmesini temin etmek
tizere, kurulusun uygun yerlerinde bilgilendirici tabela, brosiir ve isaretler
bulundurmak gibi tedbirleri almak zorundadirlar.

Saghk Kurulusunu Se¢me ve Degistirme

Madde 8- Hasta; tabi oldugu mevzuatin ongdrdiigii usul ve sartlara uyulmak
kaydi ile, saglik kurum ve kurulusunu se¢gme ve sectigi saglik kurulusunda
verilen saglik hizmetinden faydalanma hakkina sahiptir.

Mevzuat ile belirlenmis sevk sistemine uygun olmak sarti ile hasta saglik
kurulusunu degistirebilir. Ancak, kurulusu degistirmenin hayati tehlikeye yol
acip agmayacagi ve hastaliginin daha da agirlagip agirlasmayacagi hususlarinda
hastanin tabip tarafindan aydinlatilmasi ve hayati tehlike bakimindan saglik
kurulusunun degistirilmesinde tibben sakinca goriilmemesi esastir.



Acil vaka’lar disinda, herhangi bir sosyal gilivenlik kurulusuna baglh olup da
mevzuatin ongordiigii sevk zincirine uymayanlar aradaki ticret farkini kendileri
karsilar.

Hastanin saglik kurulusunda kalmasinda tibben fayda bulunmayan veya bir
baska saglik kurulusuna nakli gerekli olan hallerde, durum hastaya veya 15 inci
maddenin ikinci fikrasinda belirtilen kisilere aciklanir. Nakilden once, gereken
bilgiler nakil talebinde bulunulan veya tibben uygun goriilen saglik kurulusuna,
sevk eden kurulus veya mevzuatla belirlenen yetkililerce verilir. Her iki
durumda da hizmetin aksamadan ve kesintisiz olarak verilmesi esastir.

Personeli Tanima, Se¢me ve Degistirme

Madde 9- Hastaya talebi halinde, kendisine saglik hizmeti verecek veya
vermekte olan tabiplerin ve diger personelin kimlikleri, gbrev ve unvanlari
hakkinda bilgi verilir.

Mevzuat ile belirlenmis usullere uyulmak sart1 ile hastanin, kendisine saglik
hizmeti verecek olan personeli serbestge secme, tedavisi ile ilgilenen tabibi
degistirme ve bagka tabiplerin konsiiltasyonunu istemek hakki vardir.

Personeli segme, tabibi degistirme ve Kkonsiiltasyon isteme haklar
kullanildiginda, mevzuat ile belirlenen iicret farki, bu haklari kullanan hasta
tarafindan karsilanir.

Oncelik Sirasinin Belirlenmesini Isteme

Madde 10- Saglik kurulusunun hizmet verme imkanlarinin yetersiz veya sinirli
olmasi sebebiyle saglik hizmeti talebi zamaninda karsilanamayan hallerde,
hastanin, Oncelik hakkinin tibbi kriterlere dayali ve objektif olarak
belirlenmesini istemek hakki vardir.

Acil ve adli vaka’lar ile yasghilar ve Oziirliller hakkinda oOncelik sirasinin
belirlenmesinde ilgili mevzuat hiikiimleri uygulanir.

Tibbi Gereklere Uygun Teshis, Tedavi ve Bakim

Madde 11- Hasta, modern tibbi bilgi ve teknolojinin gereklerine uygun olarak
teshisinin konulmasini, tedavisinin yapilmasimi ve bakimini istemek hakkina
sahiptir. Tababetin ilkelerine ve tababet ile ilgili mevzuat hiikiimlerine aykir
veya aldatic1 mahiyette teshis ve tedavi yapilamaz.



Tibbi Gereklilikler Disinda Miidahale Yasagi

Madde 12- Teshis, tedavi veya korunma maksadi olmaksizin, 6liime veya hayati
tehlikeye yol agabilecek veya viicut biitiinliigiinii ihlal edebilecek veya akli veya
bedeni mukavemeti azaltabilecek higbir sey yapilamaz ve talep de edilemez.

Otenazi Yasag
Madde 13- Otenazi yasaktr.

Tibbi gereklerden bahisle veya her ne suretle olursa olsun, hayat hakkindan
vazgecilemez. Kendisinin veya bir baskasinin talebi olsa dahil, kimsenin
hayatina son verilemez.

Tibbi Ozen Gosterilmesi

Madde 14- Personel, hastanin durumunun gerektirdigi tibbi 6zeni gosterir.
Hastanin hayatin1 kurtarmak veya sagligin1 korumak miimkiin olmadig: takdirde
dahi, 1stirabin1 azaltmaya veya dindirmeye ¢alismak zorunludur.

UCUNCU BOLUM
Saghk Durumu ile ilgili Bilgi Alma Hakki
Genel Olarak Bilgi isteme

Madde 15- Hasta; saglik durumunu, kendisine uygulanacak tibbi islemleri,
bunlarin faydalar1 ve muhtemel sakincalari, alternatif tibbi miidahale usulleri,
tedavinin kabul edilmemesi halinde ortaya ¢ikabilecek muhtemel sonuclar1 ve
hastaligin seyri ve neticeleri konusunda sozlii veya yazili olarak bilgi istemek
hakkina sahiptir.

Saglik durumu ile ilgili gereken bilgiyi, bizzat hasta veya hastanin kiigiik,
temyiz kudretinden yoksun veya kisithh olmasi halinde velisi veya vasisi
isteyebilir. Hasta, saglik durumu hakkinda bilgi almak {izere bir baskasina da
yetki  verebilir. Gerek goriilen hallerde yetkinin  belgelendirilmesi
istenilebilir.Hasta, tedavisi ile ilgilenen tabip disinda bir bagka tabipten de saglik
durumu hakkinda bilgi alabilir.

Kayitlar: Inceleme

Madde 16- Hasta, saglik durumu ile ilgili bilgiler bulunan dosyay1 ve kayitlart,
dogrudan veya vekili veya kanuni temsilcisi vasitast ile inceleyebilir ve bir
suretini alabilir. Bu kayitlar, sadece hastanin tedavisi ile dogrudan ilgili olanlar
tarafindan goriilebilir.



Kayitlarin Diizeltilmesini isteme

Madde 17- Hasta; saglik kurum ve kuruluslar1 nezdinde bulunan kayitlarinda
eksik, belirsiz ve hatali tibbi ve sahsi bilgilerin tamamlanmasini, agiklanmasini,
diizeltilmesini ve nihai saglik durumu ve sahsi durumuna uygun hale
getirilmesini isteyebilir. Bu hak, hastanin saglik durumu ile ilgili raporlara itiraz
ve ayni veya baska kurum ve kuruluslarda saglik durumu hakkinda yeni rapor
diizenlenmesini isteme haklarini da kapsar.

Bilgi Vermenin Usulii

Madde 18- Bilgi, gerektiginde terciiman kullanilarak, hastanin anlayabilecegi
sekilde, tibbi terimler miimkiin oldugunca kullanilmadan, tereddiit ve siipheye
yer verilmeden ve hastanin ruhi durumuna uygun ve nazik bir ifade ile verilir.

Bilgi Verilmesi Caiz Olmayan ve Tedbir Alinmasi Gereken haller

Madde 19- Hastanin manevi yapisi lizerinde fena tesir yapmak suretiyle
hastaligin artmasi ihtimalinin bulunmasi ve hastaligin seyrinin ve sonucunun
vahim gortilmesi hallerinde, teshisin saklanmasi caizdir.

Hastaya veya yakinlarina, hastanin saglik durumu hakkinda bilgi verilip
verilmemesi, yukaridaki fikrada belirtilen sartlar ¢ergevesinde tabibinin
takdirine baghdir.

Tedavisi olmayan bir teshis, ancak bir tabip tarafindan ve tam bir ihtiyat icinde
hastaya hissettirilebilir veya bildirilebilir. Hastanin aksi yonde bir talebinin
bulunmamas1 veya agiklanacagi sahsin dnceden belirlenmemesi halinde, boyle
bir teshis ailesine bildirilir.

Bilgi Verilmesini Yasaklama

Madde 20- Ilgili mevzuat hiikiimlerine ve hastaligin mahiyetine gore yetkili
mercilerce alinacak tedbirlerin gerektirdigi haller disinda; hasta, saglik durumu
hakkinda kendisine veya ailesine veya yakinlarina bilgi verilmemesini
isteyebilir.



DORDUNCU BOLUM
Hasta Haklarimin Korunmasi
Mahremiyete Sayg1 Gosterilmesi

Madde 21- Hastanin, mahremiyetine saygi gosterilmesi esastir. Hasta
mahremiyetinin korunmasini agikca talep de edebilir. Her tiirlii tibbi miidahale,
hastanin mahremiyetine saygi gosterilmek suretiyle icra edilir.

Mahremiyete saygi gosterilmesi ve bunu istemek hakki;

a) Hastanin, saglik durumu ile ilgili tibbi degerlendirmelerin gizlilik icerisinde
yuriitiilmesint,

b) Muayenenin, teshisin, tedavinin ve hasta ile dogrudan temas1 gerektiren diger
islemlerin makul bir gizlilik ortaminda gergeklestirilmesini,

c) Tibben sakinca olmayan hallerde yaninda bir yakininin bulunmasina izin
verilmesini,

d) Tedavisi ile dogrudan ilgili olmayan kimselerin, tibbi miidahale sirasinda
bulunmamasini,

e) Hastaligin mahiyeti gerektirmedik¢e hastanin sahsi ve ailevi hayatina
miidahale edilmemesini,

f) Saglik harcamalarmin kaynagmnin gizli tutulmasini, kapsar.
Oliim olay1, mahremiyetin bozulmas1 hakkini vermez.

Egitim verilen saglik kurum ve kuruluglarinda, hastanin tedavisi ile dogrudan
ilgili olmayanlarin tibbi miidahale sirasinda bulunmasi gerekli ise; 6nceden veya
tedavi sirasinda bunun i¢in hastanin ayrica rizasi alinir.

Riza Olmaksizin Tibbi Ameliyeye Tabi Tutulmama

Madde 22- Kanunda gosterilen istisnalar hari¢ olmak iizere, kimse, rizasi
olmaksizin ve verdigi rizaya uygun olmayan bir sekilde tibbi ameliyeye tabi
tutulamaz.

Bir sug isledigi veya buna istirak ettigi siiphesi altinda bulunan kisinin isledigi
sucun muhtemel delillerinin, kendisinin veya magdurun viicudunda oldugu



diisiiniilen hallerde; bu delillerin ortaya ¢ikarilmasi i¢in sanigin veya magdurun
tibbi ameliyeye tabi tutulmasi, hakimin kararina baghdir.

Gecikmesinde sakinca bulunan hallerde bu ameliye, cumhuriyet savcisinin talebi
lizerine yapilabilir.

Bilgilerin Gizli Tutulmasi

Madde 23- Saglik hizmetinin verilmesi sebebiyle edinilen bilgiler, kanun ile
miisaade edilen haller disinda, hicbir sekilde agiklanamaz.

Kisinin rizasina dayansa bile, kisilik haklarindan biitiinliyle vazgecilmesi, bu
haklarin bagkalarina devri veya asir sekilde sinirlanmasi neticesini doguran
hallerde bilginin agiklanmasi, bunlart aciklayanin hukuki sorumlulugunu
kaldirmaz.

Hukuki ve ahlaki yonden gecerli ve hakli bir sebebe dayanmaksizin hastaya
zarar verme ihtimali bulunan bilginin ifsa edilmesi, personelin ve diger
kimselerin hukuki ve cezai sorumlulugunu da gerektirir.

Arastirma ve egitim amaci ile yapilan faaliyetlerde de hastanin kimlik bilgileri,
rizasi olmaksizin ac¢iklanamaz.

BESINCI BOLUM
Tibbi Miidahalede Hastanin Rizasi
Hastamin Rizasi ve izin

Madde 24- Tibbi miidahalelerde hastanin rizasi gerekir. Hasta kii¢liik veya
mahcur ise velisinden veya vasisinden izin alinir. Hastanin, velisinin veya
vasisinin olmadigi veya hazir bulunamadigi veya hastanin ifade giicliniin
olmadigi hallerde, bu sart aranmaz.

Kanuni temsilci tarafindan muvafakat verilmeyen hallerde, miidahalede
bulunmak tibben gerekli ise, velayet ve vesayet altindaki hastaya tibbi
miidahalede bulunulabilmesi; Tirk Medeni Kanunu'nun 272 nci ve 431 inci
maddeleri uyarinca mahkeme kararia baglhidir.

Kanuni temsilciden veya mahkemeden izin alinmasi zaman gerektirecek ve
hastaya derhal miidahale edilmedigi takdirde hayati veya hayati organlarindan
birisi tehdit altina girecek ise, izin sart1 aranmaz.

Ugiincii fikrada belirtilen ve hayat1 veya hayati organlardan birisini tehdit eden
acil haller haricinde, rizanin her zaman geri alinmas1 miimk{indjir.



Rizanin geri alinmasi, hastanin tedaviyi reddetmesi anlamina gelir.

Rizanin miidahale basladiktan sonra geri alinmasi, ancak tibbi yonden sakinca
bulunmamasi sartina baglidir.

Tedaviyi Reddetme ve Durdurma

Madde 25- Kanunen zorunlu olan haller disinda ve dogabilecek olumsuz
sonuglarin sorumlulugu hastaya ait olmak {izere; hasta kendisine uygulanmasi
planlanan veya uygulanmakta olan tedaviyi reddetmek veya durdurulmasini
istemek hakkina sahiptir. Bu halde, tedavinin uygulanmamasindan dogacak
sonuglarin hastaya veya kanuni temsilcilerine veyahut yakinlarina anlatilmas ve
bunu gosteren yazili belge alinmasi gerekir.

Bu hakkin kullanilmasi, hastanin saglik kurulusuna tekrar miiracaatinda hasta
aleyhine kullanilamaz.

Kiiciigiin veya Mahcurun Tibbi Miidahaleye Istiraki

Madde 26- Kanuni temsilcinin muvafakatinin gerektigi ve yeterli oldugu
hallerde dahi, miimkiin oldugu o6l¢iide kii¢iik veya mahcur olan hastanin
dinlenmesi suretiyle tibbi miidahaleye istiraki saglanir.

Alsilmis Olmayan Tedavi Usullerinin Uygulanmasi

Madde 27- Klinik veya laboratuar muayeneleri sonucunda bilinen klasik tedavi
metotlarinin hastaya fayda vermeyeceginin sabit olmast ve daha evvel deney
hayvanlar iizerinde kafi derecede tecriibe edilmek suretiyle faydali tesirlerinin
anlasilmasi ve hastanin rizasinin bulunmasi sartlar1 birlikte mevcut oldugunda,
bilinen klasik tedavi metotlar1 yerine baska bir tedavi usulii uygulanabilir.
Ayrica, bilinen klasik tedavi metodu disindaki bir metodun uygulanabilmesi
icin, hastaya faydali olacaginin ve bu tedavinin bilinen Kklasik tedavi
usullerinden daha elverissiz sonug vermeyeceginin muhtemel olmasi da sarttir.

Evvelce tecriibe edilmemis bir tibbi tedavi ve miidahale usulii, ancak zarar
vermeyeceginin ve hastayr kurtaracagimin mutlak olarak ongoriilmesi halinde
yapilabilir.

Altinc1 Boliim'de yer alan hiikiimler saklidir.
Rizanin Sekli ve Gecgerliligi

Madde 28- Mevzuatin 6ngdrdiigii istisnalar disinda, riza herhangi bir sekle bagh
degildir.



Hukuka ve ahlaka aykir1 olarak alinan riza hiikiimstizdiir ve bu sekilde alinan
rizaya dayanilarak miidahalede bulunulamaz.

Organ ve Doku Alinmasinda Riza

Madde 29- 18 yasindan kii¢iik ve miimeyyiz olmayanlardan organ ve doku
alinamaz. Bu sartlar1 tamam olanlardan teshis, tedavi ve bilimsel amaclar ile
organ veya doku alinmasi, 2238 sayili Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve
Nakli Hakkinda Kanun'un 6 nc1 maddesinde Ongoriilen yazili sekil sartina
tabidir. Oliiden organ ve doku alinma sart1 ve cesetlerin bilimsel arastirma icin

muhafazast hususunda 2238 sayili Kanun'un 14 {incii maddesi hiikiimleri
saklidir.

Aile Planlanmasi Hizmetleri ve Gebeligin Sona Erdirilmesi

Madde 30- Ilgilinin rizas1 mevcut olsun veya olmasin, Bakanlik tarafindan tespit
edilmis olanlar disindaki 1ila¢ ve araglar aile planlamasi hizmetlerinde
kullanilamaz.

Gebeligin sona erdirilmesi, 2827 sayili Niifus Planlamasi Hakkinda Kanun ile
Ongoriilen sartlara tabidir.

Sterilizasyon ve gebeligin sona erdirilmesi hallerinde, hastanin rizasi ile evli ise
esinin de rizas1 gereklidir.

Rizanin Kapsami

Madde 31- Riza alinirken hastanin veya kanuni temsilcisinin tibbi miidahalenin
konusu ve sonuglart hakkinda bilgilendirilip aydinlatilmasi esastir.

Hastanin, uygulanacak tibbi miidahale i¢in verdigi riza, bu miidahalenin
gerektirdigi  sair tibbi islemleri de kapsar. Ancak, tibbi islemlerin
uygulanmasinda, bu Yonetmelikte ve diger mevzuatta belirlenen haklarin ihlal
edilmemesi i¢in azami ihtimam gosterilir.

ALTINCI BOLUM
Tibbi Arastirmalar
Tibbi Arastirmalarda Riza

Madde 32- Hig¢ kimse; Bakanligin izni ve kendi rizasi bulunmaksizin, tecriibe,
arastirma veya egitim amacl hi¢bir tibbi miidahale konusu yapilamaz.



Tibbi arastirmalardan beklenen tibbi fayda ve toplum menfaati, iizerinde
arastirma yapilmasina riza gosteren goniilliiniin  hayatindan ve viicut
biitiinliigiiniin korunmasindan iistiin tutulamaz.

Tibbi aragtirmalar, sadece, mevzuata gore arastirmada bulunmayan yetkili ve
yeterli tibbi bilgi ve tecriibeyi haiz olan personel tarafindan, mevzuat ile
belirlenmis bulunan yerlerde yiirtitiiliir.

Goniilliiniin tibbi arastirmaya riza gostermis olmasi, bu arastirmada gorev alan
personelin sorumlulugunu ortadan kaldirmaz.

Gontiilliiniin Korunmasi ve Bilgilendirilmesi

Madde 33- Arastirmalarda, goniilliiniin sagligina ve diger kisilik haklarina zarar
verilmemesi i¢in gereken biitlin tedbirler alinir. Arastirmanin goniilliiye verecegi
muhtemel zararlar 6nceden tespit edilemedigi takdirde; goniillii, rizast bulunsa
dahi, arastirma konusu yapilamaz.

GOniillii; arastirmanin maksadi, usulii, muhtemel faydalar1 ve zararlart ve
arastirmaya istirak etmekten vazgecebilecegi ve arastirmanin her safhasinda
baslangicta verdigi rizayr geri alabilecegi hususlarinda, onceden yeterince
bilgilendirilir.

Riza Alinmasinin Usulii ve Sekli

Madde 34- Tibbi arastirma hakkinda yeterince bilgilendirilmis olan goniilliiniin
rizasinin maddi veya manevi hi¢bir baski altinda olmaksizin, tamamen serbest
iradesine dayanilarak alinmasina azami ihtimam gosterilir.

T1ibbi arastirmalarda riza yazili sekil sartina tabidir.

Kiiciiklerin ve Miimeyyiz Olmayanlarin Durumu

Madde 35- Resit ve miimeyyiz olmayanlara, kendilerine faydasi olmadan, sirf
tibbi arastirma amaci giiden tibbi miidahaleler higbir surette tatbik edilemez.
Faydalar1 bulunmasi sart1 ile resit ve miimeyyiz olmayanlar {izerinde tibbi
arastirma yapilmasi, velilerinin veya vasilerinin rizasina baghdir.

Kanuni temsilci tarafindan muvafakat verilmeyen hallerde, 24 iincii maddenin
ikinci fikrast hiikkmii uygulanr.



Ila¢ ve Terkiplerin Arastirma Amaciyla Kullanim

Madde 36- Ozel mevzuatina gére izin veya ruhsat alinmis olsa dahi, sirf tibbi
arastirma amaci ile hasta iizerinde kendi rizas1 ve Bakanligin izni bulunmaksizin
higbir ilag ve terkip kullanilamaz.

Ilag ve terkiplerin tibbi arastirmada kullanimi, 29.11.1993 tarihli ve 21480 sayili
Resmi Gazete'de yaymmlanan filag Arastirmalari Hakkinda Yonetmelik
hiikiimlerine tabidir.

YEDINCI BOLUM
Diger Haklar
Giivenligin Saglanmasi

Madde 37- Herkesin, saglik kurum ve kuruluslarinda giivenlik i¢inde olmay1
bekleme ve bunu istemek haklar1 vardir.

Biitiin saglik kurum ve kuruluslari, hastalarin ve ziyaret¢i ve refakatcgi gibi
yakinlarmin can ve mal giivenliklerinin korunmasi ve saglanmasi icin gerekli
tedbirleri almak zorundadirlar.

Tutuklu ve hiikiimlerin saglik kurum ve kuruluslarinda muhafazalar ile ilgili
0zel mevzuat hiikiimleri saklidir.

Dini Vecibeleri Yerine Getirebilme ve Dini Hizmetlerden Faydalanma

Madde 38- Saglik kurum ve kuruluslarinin imkanlar1 6lglisiinde hastalara dini
vecibelerini serbestge yerine getirebilmeleri igin gereken tedbirler alinir.

Kurum hizmetlerinde aksamalara sebebiyet verilmemek, baskalarini rahatsiz
etmemek ve personelce diizenlenip yiiriitiilen tibbi tedaviye hi¢ bir sekilde
miidahalede bulunulmamak sarti ile hastalara dini telkinde bulunmak ve onlari
manevi yonden desteklemek iizere talepleri halinde, dini inanglarina uygun olan
din gorevlisi davet edilir. Bunun i¢in, saglik kurum ve kuruluslarinda uygun
zaman ve mekan belirlenir.

Ifadeye muktedir olmayip da dini inanci bilinen ve kimsesiz olan agoni
halindeki hastalar i¢in de, talep sart1 aranmaksizin, dini inanglarina uygun olan
din gorevlisi ¢agrilir.

Bu haklarin nasil ve ne zaman kullanilacag1 ve bu konuda alinacak tedbirler,
saglik kurulusunun c¢aligma usul ve esaslarini gosteren mevzuatta ayrica
diizenlenir.



Insani Degerlere Sayg1 Gosterilmesi ve Ziyaret

Madde 39- Hasta, kisilik degerlerine uygun bir sekilde ve ortamda saglik
hizmetlerinden faydalanma hakkina sahiptir.

Saglik hizmetlerinde gorev alan biitiin personel; hastalara, yakinlarima ve
ziyaretgilere giiler yiizlii, nazik, sefkatli ve saglik hizmetleri ile ilgili mevzuat ve
bu Yonetmelik hiikiimlerine uygun sekilde davranmak zorundadir.

Saglik hizmetlerinin her sathasinda, hastalara, onlarin bedeni ve ruhi durumlari
dikkate alinarak, hangi islemin neden ve nasil yapildigi, yapilacagr ve
bekletilmeleri s6z konusu ise, bekletilmenin sebepleri hususunda gerekli ve
yeterli bilgi verilir.

Saglik kurum ve kuruluslarinda, insan haysiyetine yakisir gereken her tirlii
hijyenik sartlarin saglanmasi, giiriiltiiniin ve rahatsiz edici diger biitlin etkenlerin
bertaraf edilmesi esastir. Gerektiginde, bu hususlar hasta tarafindan talep konusu
yapilabilir.

Hasta ziyaret¢ilerinin kabul edilmesi, kurum veya kurulus¢a belirlenen usul ve
esaslara uygun olarak ve hastalarin huzur ve siiklinlarin1 bozacak fiil ve
tutumlara sebebiyet vermeyecek sekilde gerceklestirilir ve bu konuda gereken
tedbirler alinir.

Refakatci Bulundurma

Madde 40- Muayene ve tedavi sirasinda hastaya yardimci olmak iizere;
mevzuatin ve kurum imkanlarinin elverdigi ve hastanin saglik durumunun
gerektirdigi Olciide, tedaviden sorumlu olan tabibin uygun gdérmesine bagh
olarak, refakatci bulundurulmasi istenebilir.

Bu hakkin nasil ve ne zaman kullanilacagi ve bu konuda alinacak tedbirler,
saglik kurum ve kurulusunun caligma usiil ve esaslarin1 gdsteren mevzuata
ayrica diizenlenir.

Hizmetin Saghk Kurum ve Kurulusu Disinda Verilmesi

Madde 41- Hastalar, asagidaki hallerde saglik hizmetlerinden bulunduklari
yerlerde de faydalanabilirler:

a) Koruyucu saglik hizmetlerinin verilmesinde,



b) Tibbi sebeplerden dolay1 saglik kurulusuna bizzat gidilemeyen veya
gotiiriilemeyen hallerde,

c) Tabii afetler gibi olaganiistii hallerde.

Hizmetin saglik kurulusu disinda verilmesi ile ilgili usul ve esaslar, Bakanlik
tarafindan ayrica diizenlenir.

SEKIiZINCI BOLUM
Sorumluluk ve Hukuki Korunma Yollari
Miiracaat, Sikayet ve Dava Hakk

Madde 42- Hastanin ve hasta ile ilgili bulunanlarin, hasta haklarmin ihlali
halinde, mevzuat cercevesinde her tirlii miiracaat, sikdyet ve dava haklar
vardir.

Saghk Kurum ve Kuruluslarinin Sorumlulugu

Madde 43- Hasta haklarmin ihlali halinde, personeli istihdam eden kurum ve
kurulus aleyhine maddi veya manevi veyahut hem maddi ve hem de manevi
tazminat davasi agilabilir.

Ancak, aleyhine dava agilacak merciin kamu kurum ve kurulusu olmas1 halinde;

a) 2577 sayili Idari Yargilama Usulii Kanunu'nun 12 nci maddesine gore; hakkin
bir idari islem dolayisi ile ihlal edilmesi halinde ilgililer, dogrudan dogruya tam
yargl davasi veya iptal ve tam yargi davalarin1 birlikte agabilecekleri gibi ilk
once iptal davasi acarak bu davanin karara baglanmasi iizerine dava agma siiresi
icerisinde tam yargi davasi agabilirler.

b) Aym1 Kanun'un 13 iincii maddesi uyarinca, zarar verici eylemin ogrenildigi
tarihten itibaren en ge¢ bir yil icinde maddi ve manevi tazminat olarak istenilen
tazminat miktar1 ayr1 ayr1 gosterilerek idareye miiracaat edilmesi ve talebin
acikca veya zimnen reddi halinde kanuni siiresi i¢cinde idari yargt mercilerinde
dava ac¢ilmasi gerekir.

Devlet Memuru veya Diger Kamu Gorevlisi Personelin Sorumlulugu

Madde 44- Bu Yonetmelikte gosterilmis olan hasta haklarinin fiilen
kullanilmasina mani olan veya bu haklar1 baska sekilde ihlal eden personelin,



cezai, mali ve inzibati sorumluluklarinin tamami veya bunlardan bir kism
dogabilir.

Birinci fikrada belirtilen sorumluluklar haricinde, ihlalin durumuna gore,
personeli istihdam eden kurum ve kurulus tarafindan personel hakkinda
uygulanacak idari tedbir ve miieyyideler saklidir.

Kamu Personelinin Sorumlulugunu Tespit Usulii

Madde 45- Kamu kurum ve kuruluslarinda gérevli personelin, hasta haklarini
ihlal eden fiil ve halleri, sikayet halinde veya idarece kendiliginden tespit
edildiginde, hadisenin takibi, sorusturulmasi ve gerekir ise miieyyideye
baglanmasi i¢in dogrudan valiliklerce veyahut Bakanlik veya personelin gorevli
oldugu kurumlar tarafindan miifettis veya muhakkik goreviendirilir.

Kamu Personeli Hakkindaki Miieyyideler

Madde 46- Hasta haklarinin Devlet memuru veya diger kamu gorevlisi personel
tarafindan ve gorevleri sirasinda herhangi bir sekilde ihlali halinde uygulanacak
miieyyideler asagida gosterilmistir:

a) Kamu gorevlisi olan personelin fiilinin niteligine gore, sorusturmaci
tarafindan hakkinda disiplin cezas1 teklif edilmis ise, mevzuatin Ongordiigi
disiplin cezalar1 yetkili amir veya kurullarca usuliine gore takdir edilir.

b) Hak ihlali ayn1 zamanda ceza hukukuna gore sug teskil ettigi takdirde, memur
olan personel hakkinda, Memurin Muhakemati Hakkinda Kanunu Muvakkat
hiikiimlerine gore yapilan sorusturma sonucunda liizum-u muhakeme karari
verilir ise, dosya cumhuriyet Bassavciligi’na gonderilerek ceza davasi agilmasi
ve bdylece personel hakkinda fiiline uygun bulunan cezai miieyyidenin tatbiki
saglanir.

¢) Anayasa'nin 40 mc1 maddesinin ikinci fikrasi, 129 uncu maddesinin besinci
fikras1 ve 657 sayili Devlet Memurlart Kanunu'nun 13 iincii maddesi ve ilgili
diger mevzuat uyarinca, memurlarin ve diger kamu gorevlilerinin hukuki
sorumlulugu dogrudan dogruya memur aleyhine agilacak dava yolu ile
gerceklestirilemez. Dava, 43 iincii maddede gosterilen usule gore, ancak idare
aleyhine acilabilir. Bu personelin hukuki sorumlulugunun dogmasi, idare
aleyhine agilacak dava neticesinde tazmin karari verilmesine baglidir.

Kamu gorevlisi personelin verdigi zarar, mahkeme karar1 iizerine idare
tarafindan tazmin edildikten sonra, miisebbibi olan sorumlu personele riicu
edilir.



d) Kamu gorevlisi personelin mesleklerini resmi gorevleri disinda serbest olarak
icra etmekte iken isledikleri fiillerden dolayr haklarinda 47 nci maddeye gore
islem yapilir.

Kamu Gorevlisi Olmayan Personelin Sorumlulugu

Madde 47- Hasta haklarinin Devlet memuru veya diger kamu gorevlisi olmayan
personel tarafindan herhangi bir sekilde ihlali halinde uygulanacak miieyyideler
asagida gosterilmistir:

a) Kamu gorevlisi olmayan personel; haklari ihlal edilen hastanin dogrudan vaki
olacak sikayeti lizerine veya bu fiillerin baska sekilde tespiti halinde Bakanlik
veya baska kurum ve kuruluslar tarafindan yapilan bildirim iizerine, bunlarin
0zel kanunlara gore kurulmus olan kamu kurumu niteligindeki meslek
kuruluslar1 haysiyet divanlarinca disiplin cezalari ile cezalandirilabilir.

b) Kamu gorevlisi olmayan personelin hasta haklarini ihlallerinden dogan
hukuki sorumluluklari, genel hiikiimlere gore dogrudan dogruya kendilerine
veya bunlar ¢alistiran kurum ve kuruluslara kars1 veya hem kendilerine ve hem
de calistiranlara karsi birlikte dava acilarak ileri siirtilebilir.

¢) Kamu gorevlisi olmayan personel hakkinda, ceza hukukuna gore sug teskil
eden fiilleri sebebiyle cezai miieyyideler tatbik edilmesi, genel hiikiimlere gore
dogrudan dogruya cumhuriyet savciliklarima yapilacak ihbar veya sikayet
yoluyla gergeklestirilebilir.

DOKUZUNCU BOLUM
Son Hiikiimler
Kurum ve Kurulus Yetkililerinin Gorevi

Madde 48- Saglik kurum ve kuruluslarinin yetkilileri; bu Yonetmelikte ve diger
mevzuatta belirtilen hasta haklarmin lafzina ve ruhuna uygun olarak
kullanilabilmesine yardimci olmak amaci ile bu Yonetmelikte gosterilen "Hasta
Haklar1"n1 bir liste, tabela veya brostir haline getirerek, bunlar1 saglik kurum ve
kurulusunun, hastalar, personel ve ziyaretciler tarafindan kolayca ulasilip
okunabilecek uygun yerlerinde bulundurmak da dahil olmak iizere, gereken
biitiin tedbirleri almakla miikellef ve yetkilidir.



Sakli Olan Hiikiimler

Madde 49- Milli giivenligin, kamu diizeninin, kamu yararinin, genel ahlakin ve
genel saghigin korunmasi maksatlar1 ve kanun hiikiimleri ile getirilen 6zel
diizenlemeler ve sinirlamalar saklidir.

Yiirurlik

Madde 50- Bu Yonetmelik, yayimu tarihinde yiiriirliige girer.
Yiiriitme

Madde 51- Bu Yonetmelik hiikiimlerini Saglik Bakani yiiriitiir.

SORUMLULUKLARINIZ

Son donemde hasta haklarinin yaninda bir de “Hasta Sorumlulugu” kavrami
ortaya ¢cikmustir. Heniiz bu kavramin, igerigi ve kapsami ortaya konmamuistir.
Ancak genel olarak, hastanin bir saglik kurulusuna bagvurmadan ve
bagvurduktan sonraki siiregte yerine getirmesi gereken Odev  ve
yiktimliiliiklerdir ~ diye  tarif  edilebilir. ~ Hastanin  sorumluluklari
boyutlandirmamiz miimkiindiir. Kisaca maddeler halinde siralayabiliriz:

1. Genel Sorumluluklar

1.1. Kisiler kendi sagligina dikkat etmek i¢in elinden geleni yapmali ve saglikli
bir yasam i¢in verilen tavsiyelere uymalidir.

1.2. Kisi uygunsa kan verebilir ya da organ bagisinda bulunabilir.
1.3. Basit durumlarda kisiler kendi bakimlarin1 yapmalidir.
2. Sosyal Giivenlik Durumu

2.1.Hasta; saglik, sosyal giivenlik ve kisisel bilgilerindeki degisiklikleri
zamaninda bildirmek durumundadir.

2.2 .Hasta; saglik karnesinin (Bag-Kur, Yesil Kart gibi) vizesini zamaninda
yaptirmak zorundadir.

3. Saghk Cahsanlarim Bilgilendirme

3.1.Hasta; yakinmalarini, daha 6nce gecirdigi hastaliklari, yatarak herhangi bir
tedavi goriip gérmedigini, eger varsa halen kullandig: ilaglar1 ve tiim saghgiyla
ilgili bilgileri tam, eksiksiz vermelidir.



4. Hastane Kurallarina Uyma

4.1. Hasta; bagvurdugu saglik kurulusunun kural ve uygulamalarina uymalidir.

4.1.Hasta saglik Bakanlig1 ve diger sosyal giivenlik kurumlarinca belirlenen
sevk zincirine uymalidir .

4.2 .Hastanin; tedavi, bakim ve rehabilitasyon siirecince saglik ¢alisanlari ile
isbirligi i¢inde olmasi beklenir.

4.3.Hasta; randevulu hizmet veren bir saglik tesisinden yararlaniyorsa
randevunun tarih ve saatine uymasi ve degisiklikleri ilgili yere bildirmesi
gerekir.

4.4. Hasta; hastane personelinin, diger hastalarin ve ziyaretcilerin haklarina
saygl1 gostermelidir.

4.5. Hasta; hastane malzemelerine verdigi zararlar1 karsilamak zorundadir.
5. Tedavisi Ile Ilgili Onerilere Uyma

5.1.Hasta; tedavisi ve ilaglarla 1ilgili tavsiyeleri dikkatle dinlemeli ve
anlayamadig yerleri sormalidir.

5.2.Hastanin; tedavisiyle ilgili onerilere uyum saglayamama durumu s6z konusu
ise bunu saglik ¢alisanina bildirmesi gerekir.

5.3.Hasta saglik bakim ve taburculuk sonrasi bakim planim1 beklendigi gibi
dogru anlayip anlamadigini belirtmesi gerekir.

5.4.Hasta; uygulanacak tedaviyi reddetmesi veya Onerilere uymamasindan
dolay1 dogacak sonuglardan kendisi sorumludur.

Merkezimizde Hasta Haklar1 Kurulu;

-Baskan : Hastanenin Kalite hizmetlerinden sorumlu Bastabip Yardimcisi,
kurulun baskanidir.

-Hasta Haklar1 Birim sorumlusu,

-Hakkinda bagvuruda bulunulan personelin Birim Sorumlusu,



-Hasta Haklar1 konusunda faaliyet gosteren Sivil Toplum kurulusu temsilcisi(
Kurula kabul edilme sartlar1 Hasta Haklar1i Yonergesi 44.maddede
belirlenmistir),

-Varsa Hastanin Avukati( Hastayr temsil ettifine dair vekaletin bulunmasi
gerekir. Ayrica hasta veya yakini isterlerse kurula girerek kurul {iyelerini konu
hakkinda bilgilendirebilirler. Ama oylamaya katilamazlar ve oylama sirasinda
kurulda bulunamazlar.) ,

-4688 sayilt Kamu Sendikalar1 Kanununa goére o Kurumda yetki almis Sendika
Temsilcisi,

-Valiligin belirleyecegi bir vatandas. ( Kendi ve yakinlariin Saglik Bakanligina
bagl kurumlarla ticari iliskisi olmayan, saglik hizmetleri veya sosyal hizmetler
alaninda temayiiz etmis, 65 yasini ge¢cmemis, kurula siirekli olarak katilmasini
engelleyecek kronik bir rahatsizligi olmayan, gonillii bir kisi kurulda gorev
alir.)

-Il Genel Meclis iiyeleri arasindan Vali tarafindan segilecek bir iiyeden
olugmaktadir.

Kurulun Gorevleri, Calisma Usul ve Esaslari;

-Hasta Haklar1 ve uygulamalarini gergeklestirmek, basvuru dosyalarini
degerlendirmek, Hasta Haklarinin gelistirilmesi igin tavsiyelerde bulunmak.

-Hasta Haklari Kurullari bagvuru dosyalarini Hasta Hakki Thlali acisindan
degerlendirip idareye gériisiinii sunmakla yiikiimliidiir. Idare gerekli énlemleri
alir ve girisimlerde bulunur.

-Kurul bagvuru dosyasi durumuna gore bu yonergede belirlenen is ve islemleri
yapmak iizere haftada en az bir defa toplanir. Goriisiilecek dosya olmadigi
durumlarda kurul en fazla 15 giinde bir defa toplanir toplanti tarihinden bir giin
once Hasta Haklar1 birim sorumlusu kurul iiyelerini toplantinin yapilacag: yer,
tarih ve saat konusunda bilgilendirir.

-Kurul, gelen bagvuru dosyalarim1 degerlendirerek Hasta haklar1 mevzuati
cercevesinde kesin bir karara baglar. Bagvurunun birim tarafindan alinmasindan
sonra karar verme siiresi 15 is giintidiir.

-Teknik bilgi ve uzmanlik isteyen konularda kurum disinda bir bilirkisinin
incelemesi i¢in basvuru dosyasmi kurul, kurum idaresine gonderir. Gerekli
islemleri idare gercgeklestirir. Bu konuda bagvuru sahibine konu hakkinda bilgi
verilir.



Hastane Hasta Haklar1 Biriminin Gorevleri;
-Hasta Haklar1 uygulamalarimin gelistirilmesi i¢in yerel diizeyde ¢alismak,

-Birimlere ulasan sikayetleri belirtilen silire icerisinde incelemek ve buna
dayanarak sikayet bildirim formunu doldurmak,

-Hasta Haklar1 Merkez Birimi tarafindan hazirlanan anketlerin uygulanmasini
saglamak,

-Hasta Haklar1 Merkez Biriminin hazirlamis oldugu hizmet i¢i ve halkin saglik
egitimi caligmalarina yardim etmek,

-Hasta Haklar1 uygulamalariin yerel diizeyde saglikli islemesini saglanmak.

Hasta Haklar1 Birimine wulasan sikayetleri belirtilen silire igerisinde
incelemek ve buna dayanarak sikayet bildirim formunu doldurmak, sikayet
bildirim formunu bir sonraki kademeye gondermek, sonucu takip etmek ayrica
formu elektronik ortama aktarmak, hastane hizmetleri konusunda yapilan
sikayetleri konularmma gore siniflandirip, hastane yonetimine sunmak Hasta
Haklar1 uygulamalarma iligkin bilgileri rapor etmek, hasta haklar1 ihlallerinin
yiiriitiilecek ¢alismalar sirasina gore yapilacak tiim is ve islemlere iliskin esas ve
stirecler yonergede belirlendigi bigimde uygulanmasi hi¢bir asamada birimlerin
veya kisilerin insiyatif kullanmasma veya istismarina firsat vermemek
gorevlerini esas almaktadir.

Hasta Haklar1 uygulama Asamalari;

-Hastane Hasta Haklar1 Birimine gelen sikayetler bir giin igerisinde kurul
tiyelerine sikayet konular1 ve raporlar1 dagitilir.

-Sikayet edilen personelden bir giin igerisinde bilgi istenir, personel 2 giin
igerisinde kurula cevap verir.

-Personelden istenen bilgiler en geg bir giin icerisinde kurul iiyelerine ulastirilir.

-Konuyla ilgili taraflarin disindaki kisilerin goriisleri gerekirse kurul bagkaninin
gorevlendirecegi bir kisi tarafindan alinir.

-Alman bu goriisler bir giin igerisinde kurul iiyelerine tekrar dagitilir.

-Verilen karar Hasta Haklar1 Birimi Sorumlusunca hastaya iletilir.Daha sonraki
yasal siire¢ ve yapabilecekleri hakkinda bilgi ayrica verilir.



Hasta Haklar1 Birimleri Hasta Haklar1 sikdyet ve zaman siireci olarak
adlandirilan usullere gére hareket etmektedir. Hasta Haklar1 Kurulu haftada bir
toplanarak(kurulun  kendisinin  belirleyecegi giin ve saat) dosyalar
degerlendirilir, oy ¢oklugu ile karar verilir.(en ge¢ 11 giin i¢inde, oylama gizli
olarak yapilir.)

Sikayetten sonra en ge¢ 15 giin igerisinde sonugtan taraflar haberdar edilir.
Hastaya karar hakkinda bilgi verilir.Bu asamadan sonra yapmasi gerekenler
konusunda bilgi verilir.Hastanin sonraki siireci takip etmesini kolaylastirici
olmak {izere irtibat veya kayit numarasi verilir. Kararin sonucu Idari ve Adli
Tabip agisindan Hastane Idaresine ve Hasta Haklar1 Merkezine bildirilir. Tiim
bunlar sifahi bilgi verilmesinin yaninda muhakkak resmi evrakla hasta sahibine
bilgi verilir.

Kurulun Karar1 Personele bildirilir. Kurul ilgili Personeli kusurlu bulmus ise
dosya gerekli Idari ve Adli Takibat i¢in Bashekimlige st yazi ile iletilir. Idare
657 sayili kanuna gore gerekli Idari ve Adli Takibi yapar.

Hasta Haklar1 Birimince Hasta Haklar1 panolari olusturulmasi, egitim
caligmalari, belge alma hakki (hastanin tedavisi ile ilgili evraklar), yaptirim,
bilgi verme, hastanin tibbi miidahale Oncesi bilgilendirilmesi ve onaymnin
alinmasi, arastirma ve tez c¢alismalarina katilma, yakinlar1 ile goriisme,
sorumluluk ve kimlik takma gibi esaslar1 kapsar.

HEKIM SECME UYGULAMASI
En temel hasta haklarindan biri de hekimini segebilme hakkidir. Bu

hakkin kullanilabilmesi i¢in hastanelerdeki poliklinik oda sayilarinin artirilmasi
amaciyla “Hekim Se¢cme Uygulamas1” caligmalar1 2004 yilinda baglatilmustir.

Hastalarin saglik hizmeti alacagi veya almakta oldugu hekimi serbestce
segmesine, degistirmesine, saglik kurumlarindaki hekimlerin buna uygun
poliklinik hizmeti vermesine yonelik tedbirlerin alinmasina ve bu amagla gerekli
hizmet, fizik ve personel altyapisinin olusturulmasina iliskin usul ve esaslar
belirlemek amaciyla yonerge ¢aligmalari baslatilarak 17 Ekim 2007 tarihinde
9379 Sayili Makam Oluruyla “Saghk Hizmet Sunumunda Poliklinik
Hizmetlerinin Hastalarin Hekim Secmesine ve Degistirmesine Imkan
Verecek Sekilde Diizenlenmesi Hakkinda Yonerge” yayimlanmustir.



Bu Yonerge, Saglik Bakanligi’na bagl birinci basamak saglik kuruluslar
ile il¢e hastaneleri, genel hastaneler, 6zel dal hastaneleri, egitim ve arastirma
hastaneleri ve agiz ve dis saglig1 merkezlerini kapsamaktadir.

HASTANEMIZDE HEKIMINIizi
SECEBILIRSINIZ

HASTALARIN VEYA HASTA YAKINLARININ TUM
MURACAATLARINI VE SIKAYETLERINI:
1) Internet Yoluyla http://sbu.saglik.gov.tr/sbhastahaklari/sikayet.aspx

adresindeki sikayet formu doldurularak,
2) ALO SABIM 184 hattin1 arayarak,
3) Merkezimiz Hasta Haklar Birimi’ ne bagvurarak iletebilirler.

Hasta Haklan ile ilgili daha ayrintili bilgileri;
http://sbu.saglik.gov.tr/hastahaklari/giris.ntml adresinde bulabilirsiniz.
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