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I. BASVURUNUN KONUSU

1. Basvuru, basvurucularin epilepsi hastasi olan ogullarinin tedavisinin
tibbi esaslara uygun sekilde yapilmamasi sebebiyle vefat etmesi ve bu olay iizerine
acilan tam yarg: davasmin eksik inceleme sonucu reddedilmesi nedenleriyle yasam
hakkinin ihlal edildigi iddialarina iliskindir.

1. BASVURU SURECI

2. Bagvuru 13/6/2013 tarihinde Izmir Bolge idare Mahkemesi vasttasiyla
yapilmistir. Basvuru formu ve eklerinin idari yonden yapilan 6n incelemesi neticesinde
basvurunun Komisyona sunulmasina engel teskil edecek bir eksikliginin bulunmadigi
tespit edilmigtir.

3. Birinci Bélim Ugiincii Komisyonunca 30/9/2015 tarihinde, bagvurunun
kabul edilebilirlik incelemesinin Boliim tarafindan yapilmasina karar verilmistir.

4. Bolim Baskani tarafindan 2/12/2015 tarihinde, bagvurunun kabul
edilebilirlik ve esas incelemesinin birlikte yapilmasina karar verilmistir.

5. Bagvuru belgelerinin bir 6rnegi bilgi i¢in Adalet Bakanhgma (Bakanlik)
gonderilmigtir. Bakanhik, goriigiinii 24/12/2015 tarihinde Anayasa Mahkemesine
sunmustur.

6. Bakanlik tarafindan Anayasa Mahkemesine sunulan goriis 6/1/2016
tarihinde bagvuruculara teblig edilmistir. Basvurucular, Bakanhgin goriisiine karsi
beyanlarin1 19/1/2016 tarihinde ibraz etmistir.

III. OLAY VE OLGULAR

A. Olaylar

7. Basvuru formu ve eklerinde ifade edildigi sekliyle ve Ulusal Yargi Ag1
Projesi (UYAP) bilisim sistemi araciligiyla erigilen bilgi ve belgeler cercevesinde ilgili
olaylar 6zetle sdyledir:



8. Bagvurucular 18/10/2007 tarihinde yasamim yitiren 2003 dogumlu Alper
Okumus'un anne ve babasidir. .
a. Alper Okumus'un Tedavi Siireei ve Oliimii

9. Bagvurucularin oglu Alper Okumug 13/8/2003 tarihinde diinyaya
gelmistir. Bagvurucular dogumdan birkag giin sonra ¢oguklariin viicudunda kasilmalar
meydana geldigini, bunun {izerine 20/8/2003 tarihinde Dokuz Eyliil Universitesi Tip
Fakiiltesi Hastanesi (Hastane) Cocuk Acil Servisine gittiklerini, burada yapilan tetkikler
neticesinde Alper Okumus'a epilepsi teshisi kondugunu belirtmiglerdir. Amilan
Hastanenin 20/8/2003-21/8/2003 tarihli ¢ikis ozetinde, hastanin erkek kardesinin 48
glinliikken, teyzesinin iki oglundan birisinin 2 ayhk digerinin de 1,5 yasinda iken vefat
ettigi, yine ii¢ dayisimin da erken yaslarda yasamim yitirdigi, viicudunda kasilmalar
meydana geldifi sikdyetiyle Hastaneye bagvuran hastanin metabolik hastaltk 6n
tanistyla ¢ocuk servisine yatirildigi ve daha sonra yogun bakim servisine devredildigi
belirtilmistir.

10. Hastalign nedeniyle yasamis oldugu sorunlardan otiirii bircok defa ayakta
veya yatarak tedavi gbren Alper Okumus, en son 17/10/2007 tarihinde saat 19.12'de adi
gecen Hastanenin Cocuk Acil Servisine gotiiriilmiistiir. Hastanenin 17/10/2007 tarihli
kayitlarinda Ozetle Alper Okumug'un yedi sekiz dakika siiren nbet Oykiisii ile
Hastaneye getirildigi, oral sekresyonunun (salg1) oldugu ve solunum seslerinin kaba
oldugu, kendisine diazem yapildigi, solunumunun durdugu (solunum arresti), entiibe
edildigi, iki saatlik izlemde solunum diizensizliginin devam ettigi ve hi¢ desatiire
olmadig, oral sekresyonunun arttigi, aspire edildigi ve entiibe halde 112 acil yardim
servisi ambulansi ile Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesine sevk edildigi
belirtilmektedir. Hastane kayitlarinda Alper Okumus'un Tepecik Egitim ve Aragtirma
Hastanesine sevk edilmesine sebep olarak Hastanede yer olmamasi gdsterilmistir.

11. Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesine sevk edilen Alper Okumus,
burada yapilan miidahalelere ragmen saat 03.30'da vefat etmigtir. Bu hastanenin
18/10/2007 tarihli epikriz raporunda 6zetle, nobet gegirdigi sikdyeti ile Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Acil Servisine gotiiriilen hastaya diazemle
miidahale edilmis oldugu, sonrasinda kardiyopulmoner arrest gelisen olgunun adrenalin
ve entiibasyon uygulanarak Tepecik Egitim ve Aragtirma Hastanesine sevk edildig,
hastamin Servise kabul edildiginde genel durumunun kétii ve bilincinin kapalit oldugu,
atesinin 37, nabzimin ise 195 oldugu, spontan solunumunun olmadigi, dakikada bir iki
kez i¢ ¢ekmesinin oldugu belirtilmistir. Epikriz raporunun sonug ve degerlendirme
kisminda ise 6zetle hastamin entiibe edilerek ventilatore (solunum cihaz1) baglandigi,
olguda saat 02.50'de bradikardi (kalp hizinin normalden daha yavas olmasi) gelismesi
lizerine hastaya kardiyopulmoner resiisitasyon (CPR) uygulandigi, kirk dakikalik
CPR'ye yanit alinamamasi iizerine hastanin 03.30'da yagamini yitirdiginin kabul edildigi
belirtilmistir.

b. idariYargida Acilan Tam Yargi Davasi Siireci

12. Bagvurucular maddi ve manevi zararlarinmn tazmini istemiyle 13/6/2008
tarihinde Dokuz Eyliil Universitesi Rektorliigiine miiracaat etmistir. Dokuz Eyliil
Universitesi Rektorlugi, dilekgeye siiresi icinde cevap vermeyerek basvurucularm
istemini zimnen reddetmistir.

13. Basvurucular, zimni ret iizerine Dokuz Eyliil Universitesi Rektorliigt
aleyhine Izmir 2. Idare Mahkemesinde maddi zararlarmin karsiligi olarak 1.000 TL,
manevi zararlariun karsihigs olarak 70.000 TL talepli tam yarg:i davasi agmugtir.
Basvurucular dava dilekgesinde 6zetle oguliart Alper Okumus'un viicudunda dogumdan



yaklagik bir hafta sonra kasilmalar meydana geldigini, bunun tzerine Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesine gotiirilen ogullarma epilepsi teshisi
konuldugunu, ogullarmin bu siiregten sonra sik sik anilan hastaneye gotiiriildiigiini ve

tedavi edildigini, 17/10/2007 tarihinde rahatsizlanmasi iizerine adi gecen hastaneye
gotirilen ogullarina diazem yapildigini, diazemin yavas yavag yapilmas: gerekirken
ogullarina hizli bir gekilde yapildigini, tiim 1srarlarina ragmen daha 6nceden ogullariyla
ilgilenen doktora haber verilmedigini, ogullarinin solunumunun gegici olarak durmasi
tizerine asistanlarin ambu cihazini kullanmaya ¢alisigm: ancak ogullarina miidahale

eden asistanlarin ambu cihazini kullanmayi bilmemeleri ve sonrasinda da cihazi
disiirerek kirmalari nedeniyle cihazin higbir zaman kullanilamadigini, ogullarinin
durumunun daha da fenalagmasi ve kalbinin durmasi iizerine hastanede solunum cihaz

bulunmadigindan Tepecik Egitim ve Aragtirma Hastanesi Cocuk Acil Servisine sevk
kararn verildigini, adi ge¢en hastaneye ulagtiklarinda ogullarmin hemen canlandirma
tinitesine alindigim ancak yapilan miidahalelere ragmen vefat ettifini, daha sonra vakif
olduklar1 baz stipheli soz ve durumlar arastirdikiarinda ogullarinin dogumdan itibaren

kendilerinden izin alinmadan epilepsi konusunda birtakim tibbi deney ve testlere tabi
tutuldugunu ditsiindiiklerini, deneysel olarak yapilan testlerin de 6liime sebebiyet vermis
olabilecegini, ogullarmin  Sliimii  ile  sonuglanan siiregte  highir  sekilde
bilgilendirilmediklerini, hastanede solunum cihazinin olmadifi, tecriibesiz personelin
calistirldign ve nobetgi doktorlarin ambu cihazim kullanmay: bilmedigi hususlar
ayrintili olarak taraflarina anlatilmis olsaydi bdyle bir hizmetten yararlanmamay: tercih
edeceklerini, hastanede uzman doktor ile solunum cihazinin bulunmadigini, bu durumun
olayda agir hizmet kusuru bulundugunu gésterdigini belirtmislerdir.

14. Davali idare, bagvurucularm 17/10/2007 tarihinde yapilan iglemlere
yonelik iddialart ile ilgili olarak ozetle hastanede gorevli nobetgi doktorlarn acil
miidahale konusunda egitimli ve yeterli kisiler oldugunu, ¢ok acil durumlarda hayat:
tehdit eden bir durum varsa tibbi tedavi igin izin sartimin aranmadigini, hastanenin
yogun bakim servisinde yer olmadigindan hastanin bir hekim ile birlikte baska bir
hastaneye sevk edildigini, dava dilekgesinde ileri siiriilen iddialarin son derece siibjektif
iddialar oldugunu, bu duruma Ornek olarak diazem enjeksiyonunun usuliine uygun
yapilmadig: iddiasmin gosterilebilecegini, diazemin kidemli hekim gézetiminde
deneyimli bir hemgire tarafindan yapildigm, tip bilgisi olmayan bir kisinin s6z konusu
mildahalenin  nasil gerceklestirildigine dair yorumunun higbir gegerliliginin
bulunmadigini, sdz konusu o6lim olaymda idareye vyiiklenebilecek bir kusurun
bulunmadigimi belirtmistir.

15. Izmir 2. idare Mahkemesi 21/10/2009 tarihli miizekkere ile Alper
Okumus hakkindaki evraki Adli Tip Kurumu Bagkanhigina goéndermis ve Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde Alper Okumug'a uygulanan tedavilerde hizmet
kusurunun bulunup bulunmadiginin tespiti hususunda bir rapor tanzim edilmesini talep
etmistir. Bu talep iizerine Alper Okumus hakkindaki tibbi belgeler Adli Tip Kurumu 3.
Thtisas Kuruluna gonderilmistir.

16.  Adli Tip Kurumu 3. Ihtisas Kurulu, Alper Okumus hakkindaki evraki
Adli Tip Kurumu 1. Ihtisas Kuruluna gondererek Alper Okumus'un oliim sebebini
sormustur. Adli Tip Kurumu 1. Thtisas Kurulunun 27/1/2010 tarihli raporunun sonug
kisminda &lim sebebi ile ilgili olarak agagidaki degerlendirmeler yapilmigtir:

"26.8.2003 tarihinde rahatsizlandigi, ¢ok kez ayaktan ve yatarak
hastanede tedavi edildigi bildirilen Aysun ve Aytekin oglu 13.8.2003 dogumiu
Alper Okumus hakkinda diizenlenmis adli ve tbbi belgelerde bulunan verilen



birlikte degerlendirildiginde;

Zamamnda otopsi  yapilarak i¢ organ degisimleri arastirilmamig
olmakla birlikte tibbi belgelere gore; cocugun kesin ayirict  tanisi
koyulamamis metabolik kokenli progresif norodejeneratif bir hastalik ve
komplikasyonlart (epilepsi ve metabolik azidoz) sonucu olmiis oldugu oy
birligiyle miitalaa olunur.”

17.  Adli Tip Kurumu 3. fhtisas Kurulu, Alper Okumus'un liim sebebini
belirten 1. Thtisas Kurulu raporu ile Alper Okumus hakkinda diizenlenen tibbi belgeleri
dikkate alarak 19/8/2010 tarihli bir rapor hazirlamistir. Rapor soyledir:

"26.8.2003 tarihinde rahatsiziandigi, ¢ok kez ayaktan ve yatarak
hastanede tedavi edildigi bildirilen Aynur ve Aytekin oglu 13.8.2003 dogumiu
Alper Okumus haklanda diizenlenmis adli ve tubbi belgelerde bulunan;

Dokuz Eyliil Hastanesinin 26.8.2003 yatis ve 8.9.2003 ¢ikig tarihli tibbi
belgelerde; ’35 vasindaki saghkli annenin 2. gebelinden C/S ile (kardesi eks
38 giinliikken) 40 GH da 3400 gr. agwrhiginda dogmus, asfiksi yok, kardeginde
48 giinliikken kasilmalart ve asirt aglamalar: olmus, 1 haftalik siirede
solunumu hizlanmug, genel durumu bozulmug, tam konulamarug aym sekilde
teyzenin iki erkek oglu (2,5 yas, 20 giinliik) ii¢ dayisinda (9 ay, 1,3 yas, 20
giinliik) eks oykiisti (+) PN 7. giinde 2 kez, kollarda kasima, gozlerde bir
noktaya dalma seklinde jeneralize nibet Oykiisii olan hasta Dokuz Eyliil
Universitesine  bagvurdugu, yaklasik 15-20 sn etyolojinin arastirilmasi
amaciyla yatirldig,

Ozgecmis; Prenatal nemli 6zellik yok, natal C/S ile 3400 gr agirliginda
dogmus, postnatal as ile besleniyor, hepatit asist yapilnus,

Soy ge¢migi; anne 35 yas, saghkl, baba 42 yag ozellik yok, akrabalik
vok, ailede onemli hastalik yok, anne A Rh(+) baba 0 Rh(+) bebek A Rh(+)
APN +/+, solunum sayis1 52/dk, boy 48 cm, kilo 3400 gr, genel durumu iyi
aktif canli, cilt olagan BB: on fontonel normal bombelikte oldugu * seklinde
yazur oldugu,

2- Dokuz Eyliil Hastanesinin 13.8.2003 yats ve 8.9.2003 ¢ikis tarihli
nbbi belgelerde: " Tetkikleri planlanan hasta postnatal 7. giiniinde kasiimalar
olmast nedeniyle servise yatirldigi, kollarda kasilma tarzinda kisa siireli
nobeti olan hastamin serviste 15-20 sn siireli gozleri bir noktaya dikme,
kollarda kasiuma ve yine bir kez kisa siireli gozlerde dalma tarzinda nobeti
gozlendigi, hasta pariivat karboksilaz eksikligi PDC eksikligi, privat
dehidrogenaz fosfatas eksikligi ve organik asidemi én tamlaryla serviste
izleme alindt.;

Laboratuar  tetkikleri;  Hb:13.8, Hct:%639,7, BK:11.000/mm3,
KK:3.73x10/mm3, plt:341.000, MVC:105, fl:%46, PNL:%46, lenf osit %6,
monosit%?2 stab.

Biyokimya:AKS:99, BUN:7, kreatinin 0.4, iirik asit:2.6, Na:142, K:6.3,
CI110, Ca:12, P:6.1,CPK:188, ALP:582, GGT:70, trigliserid:207, total
kolesterol:101, LDH:573, siilfit testi negatif, kan gazi:pH:7.35,

PCO02:39.1, HCO3:21.7 oldugu, total karnitin:13.9 umol/dl (24-97),
serbest karnitin:11.2 umol/dl (18-79) , tandem MB:normal, idrarda organik
asit profili:normal, amonyak 33,19.8.2003 tarihli laktik asit 26,6, pirivik
asid:0.91, lexchange dncesi laktik asit 35.5, pirivit asit:1.21, 2.exchange
Oncesi: laktik asit: 33.9, piriivik asit:1.11, LA/PA:30.5, 2.exhange sonrasi



laktik asit:31.6, piriivik asit:0.99, LA/PA 31.9, 21.8.2003 tarihinde laktik asit
25.3, pirtivik asit:1.06, 22.8.2003 tarihinde laktik asit:28.26, piriivit asit:1.04,
2.9.2003 tarihinde laktik asid:16.94, piriivik asit:0.86, 5.9.2003 tarihinde
laktik asit: 18.05, piriivik asit:0.978 oldugu,

Klinik gidis; piriivat karboksilaz eksikligi PDC eksikligi, piriivat
dehidrogenaz fosfataz eksikligi organik asidemi on tamilariyla yativilan
hastaya karnitin (100 mg/Kg/g) B6 vitamini (30 mg/Kgg) baglandigi ve kan
degisimi uygulanmast planlandigy, kan degisimi igcin umblikustan girigim
yaplamayca femoral kateter takimasi planlandigi,  Cocuk Cerrahi
tarafindan katater takilmadan &nce solunum arresti gelismesi iizerine
(fentanil kullanymy) hasta entiibe edilerek prematiire YBU'’ne alindig,
spontan solunumu olmamast lizerine PPV modunda izlenmeye baslandig,
Sfemoral kateter talularak 2 kez kan degisimi uygulandigi, periton diyalizi
planlanan  hastamn laktik asid diizeylerinin yiiksek seyretmemesi iizerine
girigim ertelendi, oral almayan hastaya 0,5 g/kg/g’den lipid  infiizyonu
bagslandigy, spontan solunumu dénen, konviilziyonu olmayan hasta ekstiibe
edildigi, Lipid dozu 1 ghkg/g, artirddigi, ve 0,5 glkg/g olacak sekilde
Formula baslandig, Lipid dozu artinlarak 2 g/kg/g’e cialdigr ve 0,5 /Kg/g
dozunda amnio asit soliisyonu bagslandigy, idrarda organik asit profilinin
normal gelmesi iizerine piriivat tehidrogenaz kompleks eksikligi on tamsiyla
hastaya karbonhidrattan kisull diyet baslanmast planlandigi, basic-ch ile
%16.5°i karbonhidrat %13.5’si protein %70°i yag olacak sekilde diyeti
ayarlandigi, oral alm iyi olan konviilziyon gizlenmeyen ve  laktik asid
diizeylerinde yiikselme saptanmayan hasta izlenmektedir.” Seklinde yazih
oldugu,

3- Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesinin 21.8.2003 yats ve 26.8.2003
cakis tarihli tbbi belgelerde:nobet gegirme sikayeti ile getirildigi, fizik
muayenede 5500 gr, 57 cm, Nb:142/dk, karaciger 1 cm palpabl, gibekte
piiriilan ve kétii kokulu  akintist oldugu, SAM + Amikasin baslandigi, bu
strada jeneralize nobeti olunca IV fenobarbital baslandigi, oral karnitin ve B
komplkes vitamin baslandigi, gibek kateteri acilmak icin fentonil sedasyonu
yapilinca solunum arresti oldugu, entiibe edilip yogun bakimda takip edildigi,
Semoral kateterden iki kez ekschange transfiizyon yapudigi, TANDEM testi
normal ¢ikngi, LA ve priivikasit siurda yiiksek bulundugu, genel durumu
diizelen hastanin ekstiibe edildigi, IV intralipid baslandigi, nébetleri kontrol
altina alinan hastamn Fenitoin dozu ayarlanp diyeti diizenlenip taburcu
edildigi,

4- Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesinin 13.7.2005 yatis ve 15.7.2005
ctkst tarihli tibbi belgelerde:

Norometabolik hastaliga sekonder oldugu, diigiiniilen ancak yapilan
tetkiklerinde etiyolojisi saptanmayan ve iiclii antiepilektik tedavi gormekte
olan hasta ates yiiksekli ve ates odagmin bulunamamas: iizerine acilden
yatirddigr, yapilan  fizik muayenesinin  dogal  bulundugu, hastanin
antiepileptik  ilaglarina devam  edildigi, olasi intrakranial enfeksiyon
agisindan lomber ponksiyon Onerildigi, ancak aile kabul etmedi ve imzas
alindigi, hemograminda BK:15300 olup lenfomonositozi vard;, CRP ESR
negatif bulundugu, idrar analizinde ozellik yoktu, hastadan idvar kiiltiiri
gonderildigi ve atesi olursa kan kiiltivii plandigi, pediatrik néroloji



tarafindan degerlendirilen hastadan EEG istendigi ve etiyolojive yinelik
olarak (mitokondriyal myopati?) kas biyopsisi onerildigi, ancak aile kas
bivopsisi  yapilmaswina kabul etmedigi, EEG’si gekildigi izleminde 48 saat
siireyle ateg yiiksekligi olmadig, ek problem olmayan ve vitalleri stabil olan
hastanin onerilerle taburculuguna karar verildigi

5- Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesinin 1.2.2006 yatis ve 9.2.2006
ctkis tarihli ubbi belgelerinde: Goz kapaklarinda diigiiklisk 6 giinliikken nobet
gecirme sikaveti baslayan hasta 2 yildwr 5mg/kg'dan Topiramat, 15 mg/kg dan
Fenitoin, 3 mg/kg'dan Klonazepam kullaniyormus. Bu sirada hi¢ nébeti
olmams. Hastamn 3 giin dnce goz kapaklarinda diisiikliik sikayeti baslamug. 3
giin dnce wyandiginda herhangi bir problemi olmayan hastanin 6gleye dogru
g0z kapaklarim agik tutamama sikayeti baslamis. 3 giin icinde bu sikayeti
gittikce artan hastanmin ayakta durmasi da zorlagmig, dogumundan itibaren
nobet ve daha sonra da gelisme geriligi sikayetleri ile izlenen hastada bu
sikayetlerinin de hastaliginin bir komponenti olabilecegi diigiiniilerek servise
yatridigi, 5 ay anne siiti ve mama kullanmus. Mental-motor geligim:
giiliimseme | aylik, bas tutma 3 ay, desteksiz oturma 6 ay, emekleme 7 ay,
sadece destekle yiiriiyebiliyor, tek basina tutunmadan yiiriiyemiyor, tek
kelimeleri sdylemeye bir yasmda baslamis, su an hala tek kelimeleri var, 2
kelimeli ciimle kurmuyor, idrar diski kontrolii tam degil.

Fizik muayenede; agirlik 10.5 kg, viicutsigakligi 37, (axiller), boy 81
cm, nabiz 124/dk, solunum sayist 30/dk (diizenli), kan basinct 80/60 mmHg
(95 p.), genel durumu biling acik, goriiniim ilgisiz, iletisim kurmuyor,
oryantasyon, koopere, oryante koopere degil, hidrasyon olagan,

Deri buigulari, olagan, Lenf bezleri: Patolojik boyutta lenf nodu
saptanmadigy, (submandibular multiple LAP) Bas boyun:Deri olagan,
orafarinks tonsiller olagan,bilateral timpanik membran olagan, géz kapaklar:
diisiik, obje takibi var. Her iki hemitoraks solunuma esit katiliyor, ral ve
ronkus saptanmadi. KVS S1, 82 olagan, ritmik, ek ses iifiiriim yok

Barsak sesleri olagan. Hepatomegali yok, splenomegali yok. Traube
acik. Defans yok, rebaund yok, ele gelen kitle yok. Cinsiyet: Erkek Bilateral
testisler dogal, palpabl Bilateral ptozis, bilateral gozlerde esodeviasyon.
DTR alt ekstremitelerde artmis. 2-3 atimlik kionus(+).

Laboratuar tetkikleri; Glu.Ac:H.11.8 mg/dl, BUN:15.6, mg/dl,
KrE:0.55 mgrdl, AST:H:60,U/L, ALT:H:79 U/L, CK:56 U/L, Tr.prot:7.5 g/dl
ALB:4.7 g/dl, oldugu,

Klinik gidis ve éneriler: Klinik Gidis Postnatal donemde laktik asi doz,
nébet Oykiisii nedeni ile metabolik hastaliklar yoniinden tetkik edilip spesifik
bir tamst olmaksizin piruvat dehidrogenaz kompleks eksikligi on tams: ile
izlenmekte olan hasta halsizlik, goz kapaklarinda diisiiklitk yakinmas: ile
servise yaturddigi, yapian fizik muayenesinde mental motor reterdasyonu
bilateral gozlerini agmada (pitozis) giicligii, halsizligi saptand:. Izleminde
genel durumunda kotiilesme olmasi iizerine bakilan kan gazinda metabolik
asidoz ve respiratuar alkaloz seklinde mikst asit baz bozuklugu saptand:.
Gagiis grafisi normal olarak yorumlandi. Kan laktik asit diizeyi yiiksek
saptandi. Hastaya ketojenik diyetin yani swa 2 mEq/kg/gun NaHCO3 IV inf
baglandigi, almakta oldugu karnitin tedavisinde 200mg/kg/giin seklinde doz
ayarlamast yapildi. B vitamin kompleksi, Coenzim tedavileri yam sira



metabolik dekompansasyonuna bir enfeksiyonun neden olmus olabilecegi
diistiniilerek Ampisilin sulbakiam tedavisi baglandi. Beyin MR incelemesinde
pons, mezensefalon ve beyin spina da hiperintens lezyonlar saptandigi,
mitokondriyal  ensefalopati ile uyumlu goriintileme bulgusu olarak
yorumlandigi, Izleminde genel durumu diizelen hastada herhangi bir
enfeksiyon saptanamadigindan antibiyotik tedavisi 5 giine tamamianarak
kesildi. Mitokondriyal hastaliklar yéniinden degerlendirilmek iizere hastadan
kas biyopsi ve yurt disinda enzim analizi ile piriivat dehidrogenaz kompleks
eksikligi yoniinden degerlendirilmek iizere cilt biyopsisi (fibroblast kiiltiirii)
vapudi. Genel durumu iyi vital bulgular yasina gore normal simirlarda olan
hasta oneriler ile taburcu edildi.” seklinde yazili oldugu,

6- Dokuz eyliil Universitesi Hastanesinin 17.10.2007 tarihli tibbi
belgelerde: 7-8 dk siiren JTK nobet dykiisii ile getirildigi, Ribovrid, Topomax,
Epdontain kullamyor oldugu,, oral sekresyonu oldugu, solunum sesleri kaba
oldugu, IV Diazem yapidigs, solunum arresti oldugu ve entiibe edildigi,
akciger grafisinde bronkovaskiiler dallarda belirginlesme goriildiigii, lateral
boyun grafisi normal oldugu, kan gazinda pH:7.07, Pa:C02:54.7,
HCO3:162, SP0O2:&99, S8:7-8/dk, KTA:141 bulundugu,
hemografmda:Hb:10.7, Htc:24.3, WBC:15.1, pH:285 bulundugu,

Biyokimya tetkikinde: glukoz:233, Na:142, K.3.6, CL113, BUN:]5,
Cre:0.6, AST:45, ALT:54 bulundugu, karbamazepin 0,5 den kiigiik oldugu, iki
saatlik izlemde solunum diizensizli devam ettigi, hi¢ desatiire olmadigi, oral
sekresyonu arttigi, aspire edildigi, entiibe halde 112 ile tepecik SSK
Hastanesine sevk edildigi,

7- Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesinin 18.10.2007 tarihli tibbi

belgelerinde;

Ilk kez 6 giinliik atessiz donemde nobet gegiren ve 3 giin yogun bakimda
yatist olan [luminoletten tedavisi baslanan olgunun tekvarlayan nobetlerinin
devam ettigi, metabolik taramalari ve kas biyopsisi yapilan olgunun
sonuglarinda patoloji saptanmadigy bildirildi, 8 ayhikken JTK ndbeti olan
olgunun yiizde fokal tekrarlayan nobetlerinin oldugu belirtildigi, en son 1,5
ay Once denge kaybr gizlerde kayma seklinde néobeti olan olgunun bugiin
uyamikken ¢iglik attiktan sonra gozlerde kayma seklinde ve otonik seklinde
nébet gegirerek  Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesini bagvurusnuda
kardiopulmoner arrest gelisen olgu IV Adrenalin ve entiibasyon uygulanarak
vogun bakim izlenmek amaci ile hastanemize sevk edildigi, ila¢ atlama
Oykiisii yok, olgunun Rivotril, Epdantoin ve Topamax kullandigi belirtildi,
ayrica son bir haftadir olgunun solunumunun bazen diizensizligi arada bir i¢
cekmelerinin oldugu belirtildigi, ates 37 derece, nabiz 195, kan basinct
112/70, solunum zayif yiizeyel, i¢ ¢cekme tarzinda genel durumu koti, biling
kapali, 151k refleksleri biltareal aliniyor, agiz, bogaz bakisi olagan, spontan
solunumu yok, dakikada 1-2 kez i¢ ¢ekmesi mevcut, PBV le her iki akciger
solunuma egit katiliyor, bilateral sekresyon ralleri var kardiovaskiiler
sistemde tasikardik (190/dk) tifiiriim yok, batin rahat organomegali yok,
agrili uyarana yamt yok, glaskow koma skalasi 3, patolojik refleksi yok, derin
tendon refleksleri  alinamiyor, olgunun servise kabuliinde genel durumu
kotii, GKS EIVIMI1 IR +/+ solunum yiizeyel biling kapal, DITR -/-,
akcigerde sekresyonlar ralleri +, bradikardik entiibe edilerek PSIMV



modunda ventilatore baglandigi, gazinda metabolik asidoz saptandigi,

viikleme + idame mayi ayarlandig, kan kiiltiirii alindig, ateg yiiksekligi

saptaminca seftriasyon baglandigy, idrar dist yetersiz oldugundan 2 kez 20

ccrkg Izonotikle yiiklendigi, olgu 02.50’de bradikardi gelismesi iizerine CPR

uygulandign, 40 dakikalik CPR’a yamit alinmadigi, olgu 03.30°da eksitus
olarak kabul edildigi kayithdur.

SONUC:

Aytekin oglu, 13/03/2003 dogumlu Alper Okumus adina diizenlenmis
adli ve tbbi belgelerin incelenmesi sonucunda;

1.4dli Tip Ihtisas Kurulu tarafindan metabolik kékenli nérodejeneratif
hastaliktan dldiigii bildirilen kiigiige Dokuz Eylill Universitesi Hastanesi’nde
yaptlan uygulamalarin tp kurallarina uygun oldugu oy birligiyle miitalaa
olunur.”

18. Bagvurucular, Alper Okumus'a uygulanan tedavilerinin tip kurallarina
uygun oldugunu belirten Adli Tip Kurumu raporuna itiraz etmistir. [tirazlarinda dzetle
davalarinin oncelikli olan konusunun 17/10/2007 tarihinde Dokuz Eylil Universitesi
Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Acil Servisinde uygulanan iglemler oldugunu, anilan
tarihte hastanede sadece {i¢ asistan 6frencinin bulundugunu, bu asistanlarin baginda
uzman doktor bulunmas: zorunlu iken ogullarina miidahale eden ekibin iginde uzman
doktor bulunmadigini, gorevli asistanlarin uzman doktorlara olayr haber vermedigini,
gocuk acil servisinde bir uzman doktorun bulunmamasinin tek basina agir hizmet kusuru
olusturdugunu, hastanede gorevli asistanlarin metabolik rahatsizhk tanist iizerinden
hareket ettigini, oysa metabolik hastalik tamisinin hatali olduguna iliskin Hacette
Universitesinden alinan bir rapor bulundugunu, sonug¢ olarak bu yanhs tamya olay
gecesi gorevli asistanlarin tecrlibesizligi de eklenince ogullarinin vefat ettigini, davanin
temel konusunun Hastanenin Cocuk Acil Servisinde 17/10/2007 tarihinde kendilerine
sunulan hizmetin kusurlu olmasi oldugunu, hizh bir sekilde diazem yapilarak
ogullarinin solunumunun durmasina sebep olundugunu, diazem yapilmasimin riskleri
konusunda kendilerinin aydinlatilmadigini, bilirkisi raporunda yeterli bir degerlendirme
yapilmadigimi belirterek yeni bir bilirkisi raporu alinmasi talebinde bulunmuslardir.

19. Izmir 2. Idare Mahkemesi 2/6/2011 tarihli ve E.2008/1842, K.2011/831
sayilt karar ile yukarida yer verilen bilirkisi raporlarina dayanarak davanmn reddine karar
vermigtir. Gerekgenin ilgili kismi soyledir:

"Taraflara teblig edilen bilirkisi raporuna davaci vekili tarafindan itiraz
edilmis, bilimsel ve ayrimtili agiklamalart  karsinda itiraz  yerinde
goriilmeyverek Mahkememizce benimsenen rapor kararimiza esas alinabilecek
nitelikte bulunmugtur.

Bu durumda,Adli Tip Kurumu 3. Adli Tip Thtias Kurulunun 19/08/2010
tarih ve 4466 sayvili raporunda, metabolik kokenli nérodejeneratif hastaliktan
oldiigii bildivilen kiigiige Dokuz Eylill Universitesi Hastanesi'nde yapilan
wygulamalarin tip kurallarina uygun oldugunun anlasilmasi karsismda,
olayda ihmal veya kusuru olmadigi olmavan davall idarenin sorumlu
tutulamayacagindan davacilarin tazminat talebi yerinde goriilmemistir.”

20. Bagvurucular, dava dilekgesinde ve bilirkisi raporuna itiraz dilek¢esinde
ileri stirdikleri hususlar yineleyerek anilan kararin bozulmasi istemiyle temyiz
talebinde bulunmuslardir.

21. Danistay Sekizinci Dairesi 5/6/2012 tarihli ve E.2011/7864,
K.2012/4406 sayih ilamiyla ilk Derece Mahkemesi kararimin onanmasma karar



vermistir.
22. Basvurucularin karar diizeltme talebi de aynmi1 Dairenin 13/2/2013 tarihli
ve E.2012/9569, K.2013/882 sayih ilamu ile reddedilmigtir.
23. Anilan karar 14/5/2013 tarihinde bagvurucular vekiline teblig edilmistir.
24. Bagvurucular 13/6/2013 tarihinde bireysel bagvuruda bulunmugtur.
¢. Adli Yargida Acilan Tazminat Davasi Siireci

25. Bagvurucular, hastanenin ¢ocuk acil servisinde 17/10/2007 tarihinde
ndbetgi olan ve Alper Okumus'un tedavisine katilan Dr. LE., Dr. R.S. ve Dr. H.G.
aleyhine Izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesinde tazminat davasi agmistir. Bagvurucular
idari yargida actiklan tam yarg: davasinda ileri siirdiikleri hususlar: bu davada da
yinelemis ve temel olarak diazem enjeksiyonunun yavas yavag yapilmasi gerekirken
hizh bir sekilde yapilmasi, Alper Okumus'un doktoruna haber verilmemesi ve hastanede
solunum cihazinin bulunmamasi nedenleriyle ogullarinin vefat ettigini ileri siirmiislerdir.

26. Davali doktorlarin vekili ise §zetle dava dilekgesinde ileri siiriilen kalp
durmasimin sz konusu olmadigini, balon maske sisteminin (ambu) kullaniminda
deneyimsizlik ve cihaz ile ilgili bir aksakligin sz konusu olmadigini, doktor H.G.nin
alt1 yillik tip fakiiltesi egitimi ile olay tarihindeki iki yillik gocuk saglig: ve hastaliklar
ihtisas1 boyunca birgok resiisitasyonda bulunan ve hastalara sayisiz kere balon maske ile
solunum destedi veren bir hekim oldugunu, davah doktorlarin hasta resiisitasyonunda
kullanilan ambu gibi temel bir araci kullanmay:1 bilmiyor olmalarinin miimkin
olmadigini, monitérde hastanin solunum sayisinin sifira diismils olmasma ragmen
hastaya miidahale edilmemis olmasinin sdz konusu olmadigim ve bu iddianin asilsiz
oldugunu, hastanin Hastaneye kabuliinden sevkine kadar gegen siire i¢inde gerekli olan
acil miidahalenin yeterli bir sekilde ve zamaninda yapildigini, Hastanenin yogun bakim
initesinde yer olmadi igin Tepecik yoZun bakim initesi ile konusularak 112 acil
yardim servisi ambulanst ile hastanin naklinin giivenli bir sekilde doktor esliginde
saglandigini, hastanin sevki sirasinda kalp tepe atum, kan basinci degerlerinin normal
oldugunu ve her iki akciger seslerinin esit oranda almdigim, tiimislemler sirasinda hasta
yakinlarma gerekli agiklamalarm uygun sekilde yapildigimi belirterek her ti¢ davali
agisindan da davanin reddini savunmustur.

27. Izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesi, amlan olay hakkinda bilgisi bulunan
bazi kisileri tanik sifatiyla dinlemistir.

28. Bagvurucularin tamigi K.U. ifadesinde 6zetle Aytekin Okumus'la ayni
verde calistifini, Alper Okumus'un rahatsizlanarak hastaneve kaldirildiga haberinin
gelmesi tlizerine arkadasini yalniz birakmamak i¢in onunla Hastanenin Cocuk Acil
Servisine gittigini, saatin 19.30-20.00 aras1 oldugunu, Aysun Okumus'un gorevli
doktora ¢ocugunun esas doktorunun Ulu¢ Bey oldugunu ve durumun ona bildirilmesi
gerektigini daha Onceki ¢ocugunu da kaybettigini aglar sekilde soyledigini, gbrevii
doktorun ise gerekli tedavinin burada yapilmakta oldugunu ve kendilerinin de doktor
oldugunu sdyledigini, o an gorebildigi kadari ile ¢ocuk acil servisinde yogunluk
olmadigim belirtmistir.

29. Basvurucularin tamig1 ve Alper Okumus'un teyzesi A.QO. ifadesinde dzetle
Hastaneye vardiginda Alper'in baygin vaziyette yatiyor oldugunu, Alper'e diazem
yapimis oldugunu, Hastaneye varmasindan yaklasik bes dakika sonra ¢ocugun agzmdan
koplikler gelmeye basladigini, ¢ocugun durumunun nasil oldugunu doktorlara
sorduklarinda hastaya diazem yapildigim ve birkag saat sonra hastanin taburcu edilecegi
cevabinin verildigini, bu arada ablasi Aysun Okumug'un, Alper'in kendi doktoru olan
Ulug Bey'e haber verilmesini doktorlardan yalvarircasina istedigini, doktorlarin "Biz de



doktoruz kendi ozel doktorunun haberdar edilmesine ihtiyag yoktur.” dedigini, daha
sonra Alper’in soluk alip vermesinde sikinti baglayinca Alper'e oksijen maskesi
takildigim, acil serviste kendileri diginda bir hastanin daha bulundugunu, Alper’in nefes
aligverislerinin iyice zorlagmaya basladigini, bunun iizerine Dr. H.G.nin hastanede
solunum cihazinin olmadigini, bu sebeple hastanin baska bir hastaneye sevkinin
gerektigini sdyledigini, Alper’in nefes aligverislerinin giderek daha da zorlagtigim, Dr.
H.G.nin ¢ocugun durumuna bakarak Dr. R.S.ye "Cocuga ambu yapilmas: gerekiyor.”
dedigini, Dr. R.S.nin de "Ben ambu yapmasiu bilmiyorum, H. sen yapar misin?"
dedigini, Dr. H.G.nin tedavi odasindan ambuyu aldifin, yere distrdiigiinii ancak yine
de Alper'e ambuyu takip miidahalesini yaptigini, miidahale sonucunda Alper’de istem
digt hareketler meydana geldigini, bunun tzerine Alper’in acil miidahale odasina
alindigmi, hastaya tam olarak ne kadar miidahale edildigini bilemedigini ama
miidahalenin yaklagik on dakika ya da daha fazla siirmiis olabilecegini, Hastanede
solunum cihazimin bulunmamast nedeniyle Alper’in Tepecik Egitim ve Aragtirma
Hastanesine sevk edildigini belirtmistir. Bagvuruculanin tanig1 S.0. de benzer sekilde
tamklikta bulunmustur. S.0. ayrica diazem ignesinin normal bir igne nasil yapiliyorsa o
sekilde yapildigini belirtmistir.

30. Davalilarm taniklarmdan Y.0O. ifadesinde 6zetle kendisinin Dokuz Eyliil
Universitesi Cocuk Gastroenteroloji Beslenme ve Metabolizma Béliimiinde &gretim
tiyesi olarak galigtigim, Alper'i dogumundan itibaren aralikli olarak tedavi eden ve
izleyen bir hekim oldugunu, Alper'in annesi ile teyzesinin ¢ocuk kayiplarinin olmasinin
ve Alper'in bazi degerlerinin dogumsal metabolik hastalik (mitokondriyal hastahk)
tanisint diigtindiirdiigiini, Alper'i noroloji bélimil ile birlikte izlediklerini, ndroloji
boliimiinde Doktor Ulus Y. isimli gérevli bir arkadaslarinin bulundugunu, Alper'in
ailesinin onunla daha yakm iliskiye gectigini, Alper'in hastalik seyrinin mitokondriyal
hastahigin gidis safhalarmi gosterdigini, mitokondriyal hastaliklarin hayatin herhangi bir
devresinde her an 6liim ile sonuglanabilecegini ¢iinkii normal olarak hastalik yapmayan,
genel durumu kotillestirmeyen basit enfeksiyonlarin bu hastalia yakalananlari daha
cabuk etkiledigini, dikloroasetat ilacinin bu tip metabolik hastaliklarda kullanilan g¢ok
onemli ve ¢ok gerekli bir ilag oldugunu belirtmistir,

31. Mahkemece dinlenen tamiklardan M.D. ifadesinde ozetle Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Acil Ana Bilim Dali bagkam olarak gorev
yaptigini, gorevli doktorlar tarafindan Alper'in durumunun kendisine bildirilmesi
tizerine hastanin yogun bakima alinmas: gerektigini ancak Hastanede solunum cihazi
olmadig: igin Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesine naklinin saglanmasin istedigini,
Alper'in Tepecik Egitim ve Aragtirma Hastanesinde yogun bakima alindiktan sonra
vefat etmis oldugunu 6grendigini, Alper'e Hastanenin Cocuk Acil Servisinde diazepam
adinda bir ila¢ uygulanmis oldugunu, bu ilacin nobet gegiren ¢ocuklara mutlaka
uygulanmasi gerekli bir ilag oldugunu, dozu ve uygulama seklinin asistanlar tarafindan
sirekli olarak wuygulandigi igin bilindigini, ilag uygulanmasaydi hastamn nébet
aktivitesinin devam edecegini ve hastada geri donillemez sekele neden olabilecek
sonuclar dogurabilecegini, Hastanede ambu cihazinin oldugunu, bu cihazin solunumu
yetmeyen c¢ocuklarin solunumu igin uygulandigini, asistanlarin bu cihazi ¢ok defa
kullandiklan i¢in kullanmay: bildiklerini, ambu cihazinin solunum i¢in kullamlan basit
bir cihaz oldugunu, solunum cihazinm ise ventilatér denilen komplike bir cihaz
oldugunu, bu cihazin Hastanede oldugunu ancak olay aminda bos cihaz olmadig i¢in
hastay: bagka bir hastaneye sevk etme ihtiyacinin dogdugunu, diazepam ilacinin yan
etkilerinden bir tanesinin solunumu baskilayabilmesi oldugunu ancak bunun



kullaniimasinda zorunluluk bulundugunu belirtmistir.

32. Davalilarin taniklarindan S.K. ifadesinde 6zetle Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Norolojisi Boliimiinde dgretim tiyesi olarak ¢alistigim,
Alper'in Sliimiinden 6nce kendi servisleri tarafindan izlenen ve 6zellikli bir hasta
oldugunu, o6zellikli olan her hasta icin Acil Servisteki doktorlar tarafindan gerekli
mildahalelerin yapildigini ve gerek duyulursa ilgili sira dahilinde doktorlara haber
verildigini, kendisinin Acil Serviste ¢ahigan bir hekim olmadigini ancak Hastanedeki
isleyise gore Acil Servis sorumlu hekimine haber verilmesi gerektigini belirtmistir.

33. Davalilarin taniklanindan S.K. ifadesinde 6zetle kendisinin Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastahiklari Ana Bilim Dali
bagkani oldugunu, Alper'i tammadigini ancak olaydan sonra onun Hastanedeki
dosyasini inceledigini, incelemeleri neticesinde Alper'in dogdugu andan itibaren
mitokondriyal hastahiginin bulundugu kanaatine vardigini, Alper'in tetkik sonuglarinda
dogumundan itibaren anormal bulgular oldugunu, bu tiir hastaliklarda ¢ocuklarmn ara ara
daha iyi bir tablo sergileyebilecegini ancak hi¢bir zaman normale dénmeyecegini,
Hastanedeki kidemli asistanlarin, bas asistanlarin olduk¢a donanimli kigiler oldugunu,
Alper daha 6nceden Hastaneye geldigi i¢in kendisine yapilacaklarin belli oldugunu, bu
nedenle daha Onceden tedavisini gergeklestiren hekime haber verilmeyebilecegini,
Hastanede mekanik ventilatdr cihazlart sayih oldugu igin ekstra bir hastanin gelmesi
halinde bagka bir hastaneye zaman zaman sevkin yapildigim, Alper'in acil olarak geldigi
gece kayitlaria gore bos ventilator olmadigim belirtmistir.

34. Izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesi, Alper Okumug'a 17/10/2007 tarihinde
uygulanan tedavide davali doktorlarin kusurlarinin bulunup bulunmadiinin tespiti igin
dosyayr Istanbul Nobetei Asliye Hukuk Mahkemesine gondermis ve Istanbul
Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Hastanesinden secilecek Ui¢ kisilik uzman bilirkisi
kurulundan rapor almarak dosyanim iadesini talep etmistir.

35. Cocuk Hastaliklari ve Cocuk Norolojisi Uzmani Prof. Dr. S.U., Alper
Okumus'a ait bilgi ve belgeleri inceleyerek bir rapor tanzim etmistir. Raporun sonug
kisminda asagidaki degerlendirmeler yapilmigtir:

"Alper'in  oliim nedeni ilerleyici Ozellikteki muhtemel metabolik
hastaliktir.

Diazem uygulanmasi solunum durmasw kolaylagtirmis olabilir ancak
nobetle getirilen bir hastaya bu tedavinin uygulanmamast hatadr.

Solunum durduktan sonraki miidahaleler yeterli goriilmektedir.

Alper'in dliimiinde tubbi hata olmadig kanaatine vardigimu saygilarimla
arz ederim.”

36. Cerrahpasa Universitsesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Metabolizma ve
Beslenme Bilim Dali Baskam1 Prof. Dr. A.A., Alper Okumus'a uygulanan tedavi
hakkinda hazirlamis oldugu bilirkisi raporunda agagidaki degerlendirmeleri yapmistir:

"l. Merhum Alper Okumus'un klinik tablosu ilerleyici nitelikte bir
merkez sinir sistemi hastahigidir. Kendisine konulan "mitokondrival hastalik"
tanisi kesin tam degil bir on tamidir. Mitokondriyal hastaliklarin kesin teshisi
biitiin diinyvada oldukca zor konulmaktadir fakat mitokondrival hastaliklar da
ilerleyici nitelikte bir merkez sinir sistemi hastalig olup biitiin bu hastaliklar
benzer sekilde tedavi edilmektediv. Dosyadan grendigimize gére yapilan
tedavilerde bir vanlisiik yoktur.

2. Epilepsi ndbeti gegiren bir hastaya diazepam gibi bir ignenin
yapumast bir gerekliliktir. Dosyanin bir yerinde davacilar ilacin ¢ok hizh



damara verildigini iddia etmektedirler. Bir bilirkisi olarak gormedigimiz bir
olayda hiikiim yiiriitmemiz miimkiin degildir. Fakat diazepami hastalarma
veren hekim ya da hemsireler bu ilacin yavas yavas damara verilmesi
gerektigini bilirler. Tiirkive'nin en énemli acil cocuk merkezlerinden biri olan
s6z konusu yerde boyle bir hatanin yapimasi ¢ok uzak bir olasihiktr. Ustelik
diazepam tiirevi olan ilaglar acil polikliniklerde nadiren degil, ¢ok sik olarak
kullamirlar.

3. Alper Okumus'un séz konusu olayda mekanik ventilatér bulunmadig
icin baska bir yogun bakim merkezine sevk edilmesi son derece olagan ve
gerekli bir durumdur. Kendi calisngimiz Universite acil servisine de ayn
sekilde alet bulunmaymca hastamin alet bulunan baska bir merkeze
gonderilmesi rutin bir islemdir."”

37. Son olarak Pediatrik Norolog Prof. Dr. S.K., Alper Okumug'a ait tibbi ve
adli belgeleri inceleyerek bir rapor hazirlamgtir. Hazirlanan raporun ilgili kismi goyledir:

H(.”)

Alper Okumus'un yukarida dzetlenen 6z ve soy gecmisinden anlagildig
kadaryla kalitsal (ailenin erkek cocuklarinda goriildiigii icin muhtemelen X'e
bagh tasinan) ve beynin yaygm wtan ilerleyici heredo-degeneratif
noro-metabolik hastaligi oldugu anlasiimaktadir. Bu hastalik gruplart icinde
bulunan hastaliklarin geni bugiinkii teknoloji ile arastirma olgularinda dahi
2/3 oramnda belirlenemez. Ustelik tedaviyi sorunlu gen degil ortaya ¢tkan
klinik durum belirler. Durdurulamayan epileptik nobet varliginda hizl ethi
vetenegiyle diazepam grubu ilagta ilk secenektir. Kaldr ki, Alper diazepam
grubu ilaglardan clonazepam-rivotril almistir ya da olay aminda almaktadur.
Solunum depresyonu diazepam grubu ilaglarin bilinen yan etkilerinden biri
olmakla bivlikte bu grup ilaglar yasam kurtarici ézelliklerinden dolay bu yan
etkileri goz ardy edebilecek nadirlikte olmalart hesaplanarak kullamilar.
Ustelik diazepam sozkonusu yan etkisi konusunda aile bilgilendirilmek kosulu
ile havale geciren ¢ocuga bir acil servise ulasana kadar ev sartlarinda acil
miidahalesinde kullaniimas: diinya ¢apinda kabul goren bir uygulamadir. Acil
serviste gorev yapan tim hekimler konviilziyon varhiginda diazepam
uygulamaya tam yetkilidirler. Aksi halde sorumlu tutulurlar.

Yukaridaki tartismadan  Alper'in  Oliimiinden myoklonik ndbetlerin
sorumlu tutulmasi oncelikli ve kuvvetle muhtemel kanaati olugmasina ragmen
Alper'in  dliimiinden diazepamin sorumlu olmus olabilecegi tartismasi
vapdabilir. Ancak bu durumda dahi diazepam uygulama kararinin
sorgulanmast katiyetle reddedilir.

Sonug olarak, Alper'in Oliimiinden t1bbi bir hata olmadigini kanmisima
varildigim saygilarimla arz ederim.”

38. fzmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesi 17/11/2015 tarihli ve E.2008/422,
K.2015/401 sayili karar ile davanin reddine karar vermistir. Gerekgenin ilgili kismu
sOyledir:

()

Mahkememizce yapian tim yargilamalar sirasinda dinlenilen tanik
anlatimian taraf beyaniar: davalilarm sanik oldugu ceza dosyasinda verilen
beraat karari ve bu dosyadaki rapor davalilarin ¢alisagr kurum olan Ege
Universitesi aleyhine agilan idare mahkemesinde goriilen dava ve bu davada
Adli Tip Kurumu'ndan alinan doktorlarn olayda kusursuz olduguna dair



rapor ve tiim dosya icerigi birlikie degerlendirildiginde, davacilarin miisterek

cocuklart olan Alper Okumug'un 13/08/2003 tarihinde hastalanmast iizerine

gotiirdiikleri 9 Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi'nde gormiis oldugu
tedavi sonrasi dliimiin gergeklesmesinde davali doktorlara izafe edilebilecek
herhangi bir kusurun bulunmadig, davali doktorlarin kusurlu bir hareketi ile

Oliime sebebivet vermedikleri, kusurlu bulunmayan davalilarin tazminatia

yiikiimlendirilemeyecegi kanaat ve sonucuna variddigindan davamn reddi

yoluna gidilmigtir."

39. Bagvurucular 16/2/2016 tarihli dilekge ile anilan kararin bozulmasi
istemiyle temyiz yoluna bagvurmustur. Basvurucularin temyiz talepleri hakkinda
verilmisg bir karar hélihazirda bulunmamaktadir.

d. Tllgili Doktorlar Hakkinda Agilan Kamu Davas: Siireci

40. izmir Cumhuriyet Bagsaveiliginin 10/5/2011 tarihli ve Sor. 2011/26569,
E.2011/19958 sayili iddianamesi ile Hastanenin Cocuk Acil Servisinde gérevli Dr. [E.,
Dr. R.S. ve Dr. HG. hakkinda {zmir 15. Asliye Ceza Mahkemesinde kamu davast
agtlmistir,

41. Dr. R.S. savunmasinda ozetle diazepam adli ilacin ngbet gegiren Alper
Okumus'a damar yolu ile uygun doz ve sekilde nobetgi hemsire tarafindan
uygulandigini, bu uygulamanin kendisinin gozetiminde yapildigini, adi gegen ilacin
seyreltilerek ve yavas bir bicimde uygulandigini, bu ilag uygulandiktan sonra yan etki
olarak kalp durmasmin degil solunum baskilamasinin goriilebilecegini, acil tibbi
uygulamalarda chliyetli oldugunu, ihtisas gordiikleri siire iginde uzmanlik &grencisi
statisiinde olsalar bile tip fakiiltesi mezunu olarak pratisyen hekim unvanlarinin
bulundugunu, bundan dolay1 acil durumlarda her tirlii tibbi uygulamayi yapma
yetkilerinin oldugunu, hem kendinin hem de diger hekim arkadaslarmin tip egitimi ile
ihtisas egitimi sirasinda sayisiz kere acil tibbi uygulamalan yerine getirdiklerini, bu
nedenle hasta yakinlarinm "71bbi malzemeleri kullanmay bilmiyorlar.” yargisinin kabul
edilemez oldugunu, bu tarz uygulamalarin tiim saghk kuruluglarinda pratisyen hekimler
tarafindan da yapildigini, Hastanede uzman hekimin primer olarak hasta bakmadigini,
ozellikli olgularin Acil Servis sorumlu Ggretim iiyesine haber verildigini, diazepam
isimli ila¢ sonras: hastada solunum yiizeysellesmesinin goriildiigiinii, bunun tzerine yiiz
maskesi ile hastaya oksijen desteginin saglandiini, hastanin solunum seklinin
bozulmasina ragmen kalp atiminda bir bozulmanin olmadigini, durumdan Nébetgi
Bagasistan Dr. 1.E.nin haberdar edildigini, hastanin durumunun Dr. LE. tarafindan da
degerlendirildigini, bir siire sonra hastada aniden solunum durmasinin ortaya ¢ikmasi
lizerine hastanin ytiziinde bulunan oksijen maskesinin almdigmi ve ambu ile hastanin
solutulmaya ¢alistldiini, hasta yakinlart tarafindan yere diistiigii belirtilen aletin ambu
degil oksijen maskesi oldugunu, bir siire sonra hastada kalp atimlarinda yavaglama
olmas1 iizerine hastaya adrenalin isimli ilacin uygulandigim ve hastanin entiibe
edildigini, hastaya bu islem sirasinda midazolam isimli ilacin yapildigini, akabinde ise
Hastanede bos ventilatér olmadigr i¢in hastanin Tepecik Egitim ve Arastirma
Hastanesine sevk edildigini ve olayda kusurunun bulunmadigim belirtmistir. Olay giinti
basasistan olarak gorev yapan Dr. 1.E. ile Dr. H.G. de benzer sekilde beyanda bulunarak
Alper Okumus'un 6liimiinde kusurlarmin bulunmadiini belirtmistir.

42. Tzmir 15. Asliye Ceza Mahkemesi 13/11/2013 tarihli ve E.2011/416,
K.2013/736 sayih karar ile tam yarg1 davasinda Adli Tip Kurumu 3. Thtisas Kurulundan
alinan bilirkisi raporunda Alper Okumus'a yapilan uygulamalarin tip kurallarina uygun
oldugu miitalaa edilmis olmasi nedeniyle ilgili doktorlarin Alper'in 6liimiinde kusurlu



olmadiklart vicdani kanaatine vararak ayri ayri beraatlerine karar vermistir.

43, Amilan karar, Yargitay 12. Ceza Dairesinin 2/6/2015 tarihli ve
E.2014/12185,K.2015/9552 sayil1 ilamu ile onanmustir.

B. ilgili Hukuk

44.  6/1/1982 tarihli ve 2577 sayil Idari Yargilama Usuli Kanunu’nun
“Dogrudan dogruya tam yarg: davas: agiimas:” baslikli 13. maddesinin (1) numaral
fikrasi soyledir:

“Idari eylemlerden haklart ihlal edilmis olanlarin idari dava agmadan
once, bu evlemleri yazili bildirim iizerine veya bagka stiretle ogrendikleri
tarihten itibaren bir yil ve her halde eylem tarihinden itibaren bes yil icinde
ilgili idareye basvurarak haklarinin yerine getirilmesini istemeleri gereklidir.
Bu isteklerin kismen veya tamamen reddi halinde, bu konudaki islemin
tebligini izleyen giinden itibaren veya istek hakkinda altmis giin icinde cevap
verilmedigi takdirde bu siirenin bittigi tarihten itibaren, dava siirvesi iginde
dava agilabilir.”

45. Haksiz fiillerden dogan borg iligkilerini diizenleyen 11/1/2011 tarihli ve
6098 say1l1 Tiirk Borglar Kanunu’nun “Sorumiuiuk” baglikli 49. maddesi soyledir:

“Kusurlu ve hukuka aykiri bir fiille baskasina zarar veren, bu zarari
gidermekle yiikiimliidiir.

Zarar verici fiili yasaklayan bir hukuk kurali bulunmasa bile, ahlaka
avkirt bir fiille baskasina kasten zarar veren de, bu zarar gidermekle
yiikiimbidiir.”

46. 6098 sayili Kanun’un haksiz fiillerden dogan bor¢ iliskilerinin ceza
hukuku ile iliskisini diizenleyen 74. maddesi ise 6yledir:

“Hékim, zarar verenin kusurunun olup olmadigi, ayirt etme giictiniin
bulunup bulunmadigi hakkinda karar verirken, ceza hukukunun sorumiulukla
ilgili hitktimleriyle bagh olmadigi gibi, ceza hdkimi tarafindan verilen beraat
karariyla da bagh degildir. Aym sekilde, ceza hdkiminin kusurun
degerlendirilmesine ve zararin belirlenmesine iliskin karart da, hukuk
hadkimini baglamaz.”

47. 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati San'atlannin Tarz
fcrasina Dair Kanun’un 70. maddesinin birinci fikras soyledir:

"Tabipler, dig tabipleri ve disgiler yapacaklari her nevi ameliye igin
hastamin, hasta kiiciik veya tahti hacirde ise veli veya vasisinin evvelemirde
muvafakatint alirlar. Biiyiik amelivei cerrahiyeler icin bu muvafakatin tahriri
olmast lazimdir. (Veli veya vasisi olmadigi veya bulunmadigi veya iizerinde
ameliye yapilacak sahis ifudeye muktedir olmadigi takdirde muvafakat sart
degildir.) Hilafinda hareket edenlere ikiyiizelli Tiirk Lirast idari para cezast
verilir."

48. 1/8/1998 tarihli ve 23420 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Hasta
Haklart Yonetmeligi’nin (Yonetmelik) 8/5/2014 tarihli degisiklikten Onceki héliyle 15.
maddesi soyledir:

“Hasta; saglk durumunu, kendisine uygulanacak ubbi iglemleri,
bunlarin  faydalar: ve muhtemel sakincalar, alternatif tbbi miidahale
usilleri, tedavinin kabul edilmemesi halinde ortaya ¢ikabilecek muhtemel

sonuglan ve hastaligin seyri ve neticeleri konusunda sézlii veya yazili olarak
bilgi istemek hakkina sahiptir.



Saghk dwrumu ile ilgili gereken bilgiyi, bizzat hasta veya hastann
kiiciik, temyiz kudretinden yoksunveya kisith olmast halinde velisi veya vasisi
isteyebilir. Hasta, saghk durumu hakkinda bilgi almak iizere bir baskasina da
vetki  verebilir. Gerek gdrillen hallerde  yetkinin  belgelendirilmesi
istenilebilir.”

49. Yonetmelik’in 22. maddesinin birinci fikras: soyledir:

“Kanunda gésterilen istisnalar hari¢ olmak iizere, kimse, rizasi
olmaksizin ve verdigi rizaya uygun olmayan bir sekilde tbbi ameliyeye tabi
tutulamaz.”

50. Yonetmelik’in 8/5/2014 tarihli degisiklikten onceki hiliyle 24. maddesi
sOyledir:

“Tibbi miidahalelerde hastann rizasi gerekir. Hasta kiigiik veya mahcur
ise velisinden veya vasisinden izin alir. Hastanmn, velisinin veya vasisinin
olmadigr veya hazir bulunamadigr veya hastamin ifade giiciiniin olmadig
hallerde, bu sart aranmaz.

Kanuni temsilci tarafindan muvafakat verilmeyen hallerde, miidahalede
bulunmak tibben gerekli ise, velayet ve vesayet altindaki hastaya tbbi
miidahalede bulunulabilmesi; Tiirk Medeni Kanunu'nun 272 nci ve 431 inci
maddeleri uyarinca mahkeme kararina baghdur.

Kanuni temsilciden veya mahkemeden izin alinmast zaman gerektirecek
ve hastaya derhal mildahale edilmedigi takdirde hayati veya hayati
organlarindan birisi tehdit altina givecek ise, izin sarti aranmaz.

Ugiincii fikrada belirtilen ve hayat veya hayati organlardan birisini
tehdit eden acil haller haricinde, rizanin her zaman geri alinmast
miimkiindiir. Rizamn geri alinmasi, hastanmn tedaviyi reddetmesi anlammna
gelir.

Rizamin miidahale basladiktan sonra geri alinmasi, ancak tibbi yonden
sakinca bulunmamas: sartina baghdir.”

IV. INCELEME VE GEREKCE

51. Mahkemenin 20/4/2016 tarihinde yapmis oldugu toplantida basvuru
incelenip geregi diisiiniildii: .
A. Bagvurucularn Iddialan

52.  Bagvurucular epilepsi hastasi olan ogullarina diazem yapildigini,
diazemin yavag yavas yapilmasi gerekirken hizli bir sekilde yapildigini, ogullarini daha
onceden de defalarca hastaneye gotiirdiiklerinden diazemin kalp durmasina sebep
oldugunu bildiklerini ve bu durumu gorevli asistanlara anlatmaya ¢aligmalara ragmen
asistanlarin kendilerini dikkate almadigini, tiim israrlarina ragmen daha onceden
ogullanyla ilgilenen doktora haber verilmedigini, ogullari ile yeterince ilgilenilmedigini,
ogullarinm solunumunun gegici olarak durmasi (izerine asistanlarin ambu cihazini
kullanmaya ¢aligtigini ancak miidahale eden asistanlarin ambu cihazim kullanmay:
bilmemeleri ve sonrasinda da cihaz: diisiirerek kirmalar1 nedeniyle cihazin higbir zaman
kullanilamadigim, hastanede uzman doktorun bulunmadigini, ogullarnin durumunun
daha da fenalagmast ve kalbinin durmasi iizerine hastanede solunum cihazi
bulunmadigindan Tepecik Cocuk Acil Servisine sevk karar verildigini, adi gecen
hastaneye ulagtiklarinda ogullarimin hemen canlandirma {initesine alindiini, ancak
yapilan miidahalelere ragmen vefat ettigini, Dokuz Eyliil Universitesi Cocuk Acil
Servisinde ogullarma uygulanan tedavinin tibbi esaslara uygun bir bigimde



yapilmadigmi, ilgili gorevliler hakkinda kisisel kusurlari nedeniyle agilan tazminat
davast ile kamu davasinm derdest olmasina ragmen bu yargilamalarm sonuglanmasinin
beklenmeden davalarinim reddedildigini belirterek 1219 sayili Kanun'un hastanin veya
hasta yakinlarmin bilgilendirilmesi hakkini diizenleyen 70. maddesi ile Avrupa Insan
Haklar: Sozlesmesimin (Sozlesme) 6. ve 8. maddelerinin ihlal edildigini ileri stirmiis;
yeniden yargilama yapilmasi veya taraflarina maddi ve manevi tazminat Odenmesi
taleplerinde bulunmustur.
B. Degerlendirme

53. Anayasa Mahkemesi, olaylarm bagvurucu tarafindan yapilan hukuki
nitelendirmesi ile bagh olmayip olay ve olgularin hukuki tavsifini kendisi takdir eder
(Tahir Canan, B. No: 2012/969, 18/9/2013, § 16). Basvuru formu ve ekleri bir biitiin
olarak incelendiginde bagvurucularin temel olarak Alper Okumus'un yasaminm
korunmas: i¢in gerekli onlemlerin alinmamasindan ve idari yargida acgtiklan tam yargi
davasimn yagam hakkir kapsaminda yeterli bir inceleme yapilmaksizin reddedilmesinden
sikdyet ettigi anlasilmigtir. Bu nedenle bagvurucularm tiim iddialarmin Anayasa'nin 17.
maddesinde giivence altina alinan yasam hakki kapsaminda incelenmesi gerektigi
degerlendirilmistir.

54. Anayasa’nin 17. maddesinin birinci fikrast syledir:

“Herkes, yasama, maddi ve manevi varligim koruma ve gelistirme
hakkina sahiptir.

1. Kabul Edilebilirlik Yéniinden

55. Bakanlik goriisiinde kabul edilebilirlik incelemesi ile ilgili olarak yagam
hakk: kapsaminda “etkili bir yargisal sistem kurma” ydnindeki pozitif yiikiimliiliigiin
her olayda mutlaka cezai yargi yolunu gerektirmedigi, yasam hakkina yonelik ihlal
iddialarnim kasith bir eylem ile gergeklestirilmedigi, 6zellikle tibbi ilmal sonucu
olimiin meydana geldigi durumlarda magdurlara hukuki, idari hatta disiplinle ilgili
hukuk yollarmin agik olmasinin yeterli olabilecegi, somut olayda idare aleyhine agilan
tam yargl davasimn reddedilerek kesinlesmesi iizerine bireysel bagvuru yapildigi ancak
bagvurucular tarafindan izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesinde ilgili doktorlar aleyhine
agilan tazminat davasinin derdest oldugu, Avrupa insan Haklar1 Mahkemesi (ATHM)
kararlarinda ulusal vetkililerce ihlalin tespit edilmesi ve verilen karar ile bu ihlalin
uygun ve yeterli bigimde giderilmesi hélinde ilgili tarafin Sozlesmesi anlaminda bundan
boyle magdur oldugunu ileri siiremeyeceginin kabul edildigi, bu iki kosul yerine
getirildigi takdirde AIHM'in bir inceleme yapmasiun gerekmedigi, amlan hususlarm
kabul edilebilirlik incelemesinde basvuru yollarinin tiiketilip titketilmedigi yontinden
dikkate alinmasi gerektigi belirtilmistir.

56. Basvurucular 19/1/2016 tarihli cevap dilekcelerinde basvurunun
konusunun Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Acil Servisinde
17/10/2007 tarihinde yapilan hatal: islemler oldugunu, izmir 5. Asliye Hukuk
Mahkemesindeki tazminat davasina iliskin bir bagvurularinin bulunmadigin belirtmistir.

57. Somut olayda Alper Okumus'un 5liim olay1 ile ilgili olarak bagvurucularin
kullanabilecegi birden fazla hukuki yol bulunmaktadir. Bu kapsamda bagvurucular,
yasanan olay hakkinda bir ceza sorusturmasi baslatilmasm: ve kusurlu olan personel
hakkinda kamu davasi agilmasin yetkili Cumhuriyet Bagsavcihgindan talep edebilirler.
ikinci bir yol olarak basvurucular, Alper Okumus'un &liimiinden sorumlu oldugunu
disiindikleri kisiler aleyhine haksiz fiilden ya da vekalet sozlesmesinden kaynaklanan
sorumluluk kapsaminda yetkili asliye hukuk mahkemesinde tazminat davas: agabilirler.
Ucglincti bir yol olarak ise bagvurucular, yasanan olayda hizmet kusuru bulundugu



gerekgesiyle ilgili kamu idaresi aleyhine idari yargida tam yarg: davasi acabilirler.

Nitekim basvurucular, Izmir Cumhuriyet Bagsavciligma basvurmus ve Alper
Okumus'un &liimiine sebebiyet verdigini iddia ettikleri gorevliler hakkinda sug
duyurusunda bulunmuslardir. Bagvurucularm sikdyeti {izerine ilgili gérevliler hakkinda
actlan kamu davasi, Izmir 15. Asliye Ceza Mahkemesinin beraat karariyla

neticelenmistir. Bu karar, Yargitay 12. Ceza Dairesinin 2/6/2015 tarihli ilami ile
onanarak kesinlegmistir. Bagvurucular ayrica Alper Okumus'un tedavisine katilan

doktorlar 1.E., R.S. ve H.G. aleyhine {zmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesinde tazminat
davas1 agmustir. ilk derece mahkemesince reddedilen tazminat davasi, hélihazirda
temyiz asamasinda derdesttir. Basvurucular son olarak [zmir 2. idare Mahkemesinde

Dokuz Eyliil Universitesi Rektorliigii aleyhine tam yarg: davasi agnus, anilan davanin

reddedilerek kesinlegmesi {izerine bireysel bagvuruda bulunmustur. Bu durumda somut
olaym kosullar: gergevesinde sorulmast gereken soru, yasam hakki kapsaminda devletin

sahip oldugu “etkili bir yargisal sistem kurma” yonindeki pozitif ylikiimliliigtn anilan
hukuki carelerden herhangi biri ile yerine getirilip getirilmedigidir (Benzer y&ndeki
Anayasa Mahkemesi karari igin bkz. Saadet Ergiin ve digerleri, B. No: 2013/4194,
14/10/2015, § 43).

58. Bireysel bagvuru formu ve eklerinde sunulan bilgi ve belgeler 151ginda
meveut bagvurunun kosullari incelendiginde bagvurucularin yasadigi olaymn kasti bir
tutumdan kaynaklandigim gosteren herhangi bir bulgu olmadigi ve olaym meydana
geldigi kosullarm bu baglamda herhangi bir siiphe uyandirmadig:i anlagilmaktadir.
Bagvurucular da soz konusu olaym gorevli personel tarafindan kasti sekilde
gerceklestirildigi yontinde bir iddia ileri siirmemigtir. Dolayisiyla Anayasa’nmin 17.
maddesi baglaminda devletin sahip oldugu “etkili bir yargisal sistem kurma” yoniindeki
pozitif yiikiimliilik, somut olayda magdurlara adli ya da idari yargi mercileri 6niinde
acabilecekleri bir tazminat ya da tam yargi davasi yolunun saglanmasi ile yerine
getirilmis sayilabilir. Kald1 ki basvurucular, ilgili doktorlar hakkinda agilan kamu
davasinin beraat karariyla sonuglanmasina iliskin herhangi bir iddia ileri siirmemistir.

59. Bagvuru konusu olay bagvuruculanin ogullarma sunulan saghk
hizmetlerinde hizmet kusuru ve organizasyon bozuklugu bulundugu iddialarina
iligkindir. Bu gibi durumlarda hukuk veya idare mahkemelerinde agilan tazminat ya da
tam yarg1 davalari, hem ilgili personelin veya idarenin mesuliyetini saptayabilecek hem
de gerektigi takdirde zararm Odenmesini saflayabilecek nitelikte oldugundan
bagvurucularin magduriyetini giderebilir.

60. Somut olayda bagvurucular, hem Dokuz Eyliil Universitesi Rektorliigii
aleyhine idari yargida tam yargi davasi, hem de iigili doktorlar aleyhine adli yargida
tazminat davast agmistir. Bagvurucularm idari yargida agtigi tam yarg: davasi kesin bir
karar ile neticelenmis iken adli yargida ilgili doktorlar aleyhine agtif1 tazminat davasi
derdesttir. Bu durumda idari yargida agilan tam yargi davasi kesinlesmis iken ayni olay
sebebiyle ilgili doktorlar aleyhine adli yargida acilan tazminat daasiun derdest
olmasinin bagvuru yollarinin tiiketilmesi kuralina etkisinin tartigilmas: gerekir.

61. Bagvurucular, Alper Okumug'a 17/10/2007 tarihinde Hastanenin Cocuk
Acil Servisinde miidahale eden doktorlar aleyhine adli yargida agtiklari tazminat
davasinda genel olarak doktorlarin kisisel kusuruna dayanmis; Dokuz Eyliil Universitesi
Rektorliigli aleyhine idari yargida agtiklari tam yargi davasinda ise idarenin hizmet
kusuruna vurgu yapmustir. fdarenin hizmet kusuru ile kamu gorevlisinin kigisel kusuru
¢ofu zaman i¢ ige gegtifinden, kamu gorevlisinin kigisel kusuru bazi kosullar altinda
idarenin hizmet kusuruna da neden olabilir. Bazi durumlarda herhangi bir kamu



gorevlisine izafe edilsin ya da edilmesin idarenin igleyisinde, kurulusunda veya
diizenlenmesinde nesnel nitelikli bir aksakik varsa hizmet kusuru ortaya ¢ikabilecegi
gibi bazi durumlarda da sadece kamu gorevlisinin sorumlulugunu doguran salt kisisel
kusur s6z konusu olabilir. Dolayisiyla kamu goérevlisinin hangi davraniginin kisisel
kusur hangi davranisinin ise hizmet kusuru oldugu ve bunlardan birinin varhg: halinde
digerinin ortadan kalkip kalkmayacag: konularinda derece mahkemelerinin yorumlar
oldukca Gnemlidir. Ayrica idari yargida hizmet kusuruna dayanilarak acilan tam yargi
davalarinda ileri siirilen iddialar ile adli yargida kamu gorevlisinin kisisel kusuruna
dayanilarak agilan tazminat davalarinda ileri siiriilen iddialar farkhilik arz edebilir.
Bagvurucularm idari yargida agtifi tam yargi davasi ile adli yargida agtii tazminat
davasinda ileri siirdiigii iddialar, yasam hakkinin maddi ve usule iliskin boyutunun ihlal
edilip edilmedigi hususunun esasi ile de yakindan ilgilidir. Bu nedenlerle somut olayda
bagvuru yollarinin tiiketilip tiiketilmedigi hususunun, yasam hakkimin maddi ve usul
boyutunun esasina iligkin yapilacak olan inceleme ile birlestirilmesine karar verilmistir,

62. 30/3/2011 tarihli ve 6216 sayili Anayasa Mahkemesinin Kurulusu ve
Yargilama Usulleri Hakkinda Kanun'un 46. maddesinin (1) numarah fikrasinda ancak
ihlale yol agt1f1 ileri siirlilen islem, eylem ya da ihmal nedeniyle giincel ve kisisel bir
hakk: dogrudan etkilenenlerin bireysel bagvuru hakkina sahip olduklar kurala
baglanmigtir. Yagsam hakkinm dogal niteligi geregi, yasamini kaybeden kisiler agisindan
bu hakka yonelik bir bagvuru ancak yaganan 6liim olay1 nedeniyle 6len kigilerin magdur
olan yakinlar tarafindan yapilabilecektir (Sadik Kogak ve digerleri, B. No. 2013/841,
23/1/2014, § 65). Bagvuru konusu olayda miiteveffa Alper Okumus, basvurucularm
ogludur. Bu nedenle bagvuru ehliyeti agisindan da bir eksiklik bulunmamaktadir.

63. Acikga dayanaktan yoksun olmadig: ve kabul edilemezlifine karar
verilmesini gerektirecek bagka bir neden de bulunmadig anlasilan bagvurunun kabul
edilebilir olduguna karar verilmesi gerekir.

2. Esas Yoniinden

a. Yasam Hakkmn Usul Boyutu Yoniinden

64. Bagvurucular, Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk
Acil Servisinde 17/10/2007 tarihinde yapilan hatali iglemler sonucu Alper Okumusg'un
6limiine neden olunmasi iizerine agtiklari tam yargi davasinin yeterli arastirma
yapilmadan reddedildigini, ilgili gorevliler hakkinda kisisel kusurlari nedeniyle adli
yargida agilan tazminat davasi ile kamu davasmin derdest olmasina ragmen bu
yargilamalarin sonuglanmasmm beklenmeden tam yarg: davast hakkinda ret karan
verildigini ileri stirmiigtiir.

65. Bakanlik goriiglinde, bagvuruya konu sikdyetlerinin yagam hakk:
kapsaminda incelenmesinin dogru olacag: belirtilmis; akabinde ise tibbi ihmale iliskin
ATHM ve Anayasa Mahkemesi igtihatlarina vurgu yapilmustir.

66. Bakanlik goriisiinde, somut olayda iki hususun oOzellik arz ettigi
belirtilmistir. Bakanhga gére 6zellik arz eden birinci durum, Alper Okumus'a uygulanan
diazem tedavisinin hastanin o zamanki sartlarinda tibben yerinde olup olmadigdir.
Bakanlk, Derece Mahkemelerince alinan bilirkisi raporlarinda Alper Okumus'a
uygulanan diazem tedavisinin somut durumla uyumlu oldugunun degerlendirildigini,
86z konusu raporlarda diazem tedavisinin uygulanmamasimnin ihmal olusturabilecegi
yoniinde goriis bildirildigini, bu konuda takdirin Anayasa Mahkemesine ait oldugunu
belirtmistir. Bakanlifa gore ozellik arz eden ikinci durum ise Hastanede solunum
cihazinin bulunmamasmin Alper Okumus'un 6liimiine etkisinin olup olmadigi, etkisi var
ise Hastanede yeterli tibbi imkanlarin bulunmamasinin bir ihmal tegkil edip etmedigidir.



Bakanlik, bu ikinci durum ile ilgili olarak yargilama dosyalarinda yeterli bilgi ve belge
bulunmadigini, konu ile ilgili olarak Saglik Bakanligindan goriis sorulmasmin faydal
olacagini belirtmistir.

67. Bagvurucular, iddialarnmin  Derece  Mahkemelerince  yeterince
aragtilmadigimn  Bakanlhik goriisinde de kabul edildigini belirtmis ve bagvuru
formundaki iddialarini yinelemistir.

i. Konuya lliskin Genel ilkeler

68. Anayasa’nin 17. maddesinde diizenlenen yasam hakki ile maddi ve
manevi varhgi koruma hakki kapsaminda devletin yerine getirmek zorunda oldugu
pozitif yiikiimliiliiklerin usule iliskin boyutu, yasanan 6liim olayinin veya bireylerin
maddi ve manevi varligmin zarar gérmesine sebep olan vakalarn tiim yonlerinin ortaya
konuimasina ve sorumlu kisilerin belirlenmesine imkan taniyan bagimsiz bir sorusturma
yuriititlmesini gerektirmektedir (Sadik Kogcak ve digerleri, § 94).

69. Usul yukiimliligiiniin bir olayda gerektirdigi sorusturma tiiriiniin,
yasam hakkinin esasmna iligkin yiikiimliliiklerin cezai bir yaptinm gerektirip
gerektirmedigine bagli olarak tespiti gerekmektedir (Serpil Kerimoglu ve digerleri, § 55).

70. Buna gore, yasam hakkinin veya fiziksel biitinligin ihlaline kasten
sebebiyet verilmemis ise "etkili bir yargisal sistem kurma” yoniindeki pozitif
yiik@imliilitk her olayda mutlaka ceza davasi a¢ilmasim gerektirmez. Magdurlara hukuki,
idari hatta disiplinle ilgili hukuk yollarinm agik olmasi yeterli olabilir (Serpil Kerimogiu
ve digerleri, § 59). Bu ilke, kural olarak tibbi ihmal sonucu meydana geldigi ileri
stiriilen 6liim olaylan ile maddi ve manevi varlifa verilen zarar hélleri icin de gecerlidir
(Nail Artug, § 37).

71. Bununla birlikte 6liim olaymi aydinlatmak {izerine yiiriitiilen ceza
sorugturmalar ile magdurlarin kendi inisiyatifleri ile hukuk veya idare mahkemesinde
act1ft dava yollarmin sadece hukuken mevcut bulunmas: yeterli olmayip bu yollarin
uygulamada fiilen de etkili olmasi ve bagvurulan makamin ihlal iddiasmm 6ziinii ele
alma vyetkisine sahip bulunmasi gereklidir. Ancak bir hak ihlali iddiasim 6nleyebilme,
devam etmekteyse sonlandirabilme veya sona ermig bir hak ihlalini karara baglayabilme
ve bunun i¢in uygun bir giderim sunabilmesi hilinde basvuru yolunun etkililiginden s6z
etmek miimkiin olabilir (Tahir Canan, § 26; Filiz Aka, B. No: 2013/8365, 10/6/2015, §
39).

72. Yagam hakk: ile maddi ve mancvi varhg koruma hakki kapsaminda
yiiriitlilecek olan ceza sorusturmalarinin yani sira hukuki sorumlulugu ortaya koymak
adina adli ve idari yargida agilacak tazminat davalarinin da makul derecede ivedilik ve
6zen sartim yerine getirmesi gerekmektedir. Derece mahkemelerinin bu tiir olaylara
iligkin yiriittikleri yargilamalarda, Anayasa’nin 17. maddesinin gerektirdigi seviyede
derinlik ve 6zenle bir inceleme yapip yapmadiklarmin ya da ne dlglide yaptiklarmin da
Anayasa Mahkemesi tarafindan degerlendirilmesi gerekmektedir. Zira derece
mahkemeleri tarafindan bu konuda gosterilecek hassasiyet, yuriirliikkteki yargl sisteminin
daha sonra ortaya c¢ikabilecek benzer yasam hakk: ihlallerinin onlenmesinde sahip
oldugu onemli roliin zarar gormesine engel olacaktir (Cemil Damgman, B. No:
2013/6319, 16/7/2014, § 110; Filiz Aka, § 33).

73. Yasam hakkinin ihlal edildigi sikdyetinin bulundufu tazminat ve tam
yargt davalarinda derece mahkemelerinin Anayasa’nin 17. maddesinin gerektirdigi
6zende bir inceleme yapma yikimliligi bulunmakla birlikte, s6z konusu &zen
yikiimliiliigiiniin yasam hakki ile ilgili her davada mutlaka magdurlar lehine bir sonuca
vartlmasiiu garanti altina aldidi anlamina gelmedigini ayrica belirtmek gerekir. Anayasa



Mahkemesinin bu konudaki goérevi, derece mahkemelerinin belirli bir sonuca varirken
Anayasa'nin 17. maddesinin gerektirdigi dikkatli incelemeyi yapip yapmadigim ya da ne
dlglide yaptigin yasam hakkinin usul boyutu yoniinden incelemektir.

ii. llkelerin Somut Olaya Uygulanmasi

74. Somut olayda bagvurucular, Alper Okumus'un ¢liimiinde idarenin hizmet
kusurunun bulundugu gerekgesiyle izmir 2. Idare Mahkemesinde agtiklar tam yarg
davasinin reddedilmesi ve anilan kararin kesinlesmesi iizerine yvasam hakkinm ihlal
edildigi iddiasiyla Anayasa Mahkemesine bireysel bagvuruda bulunmustur.
Basvurucular, yasam hakkinm usul boyutu ile ilgili olarak, idari yargida actiklari tam
yargt davasinin yeterli bir inceleme yapilmaksizin reddedilmesinden sikdyet etmistir.
Basvurucular ayrica, basvuru konusunun Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Cocuk Acil Servisinde 17/10/2007 tarihinde yapilan iglemlerde hizmet
kusurunun kabul edilmemesi oldugunu ifade etmisti. Bu sebeple bireysel basvuru
incelemesi, Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Acil Servisinde
17/10/2007 tarihinde uygulanan iglemlere yonelik basvurucular tarafindan ileri siiriilen
iddialarin Izmir 2. idare Mahkemesince etkili bir sekilde arastirilip arastrilmadig ile
sintrlt olacaktir,

75. Goriilmekte olan bir davadaki delilleri degerlendirmek ve hukuk
kurallarmi yorumlamak kural olarak derece mahkemelerinin igi olmakla birlikte yagam
hakkimin ihlal edildigi sikdyetinin bulundugu davalarda derece mahkemelerinin
Anayasa’nin 17. maddesinin gerektirdigi 6zende bir inceleme yaprp yapmadiklarinin ya
da ne olglide yaptiklarimin Anayasa Mahkemesi tarafindan degerlendirilmesi
gerekmektedir. Bu husus dikkate alindiginda izmir 2. Idare Mahkemesinin davanin
reddine iligkin kararinin Anayasa’nin 17. maddesinin gerektirdigi 6zende bir inceleme
igerip icermediginin Anayasa Mahkemesince incelenmesi gerekir. Boyle bir inceleme,
Anayasa ile Anayasa Mahkemesine verilen temel haklardan birinin ihlal edilip
edilmedigini inceleme gorevinin yerine getirilmesi bakimindan gereklidir.

76. Bu baglamda izmir 2. idare Mahkemesinde goriilen tam yargi davasi
stirecine bakildiginda bagvurucularin Hastanede solunum cihazi ile uzman doktor
bulunmamasi, Hastanede gorev yapan doktorlarin tecriibesiz olmasi, diazemin yavasg
yavas yapilmasi gerekirken ogullarma hizli bir sekilde yapilmasi ve bu siiregte
kendilerine herhangi bir bilgi verilmemesi hususlarimin hizmet kusuru niteliginde
oldugu iddiastyla Dokuz Eylil Universitesi Rektorliigii aleyhine Izmir 2. Idare
Mahkemesinde tam yarg: davasi agtigi, Alper Okumug'a uygulanan tedavilerde hizmet
kusurunun  bulunup bulunmadiginin  tespiti hususunda Mahkemece Adli Tip
Kurumundan rapor alindigt, Adli Tip Kuramu 3. fhtisas Kurulunca hazitlanan bilirkisi
raporunda Alper Okumus'un Oliimiinde idarenin ihmal ve kusurunun bulunmadig:
yoniinde goriis bildirildigi, davanin bu bilirkisi raporuna dayanilarak reddedildigi,
basvurucularnin temyiz ve karar diizeltme taleplerinin reddedilmesi ile anilan kararin
kesinlestigi gorillmektedir.

77. Izmir 2. idare Mahkemesine sunulan dava dilekgesi incelendiginde Alper
Okumug'un Oliimiinde idarenin  hizmet kusurunun bulunduguna iligkin temel
argiimanlardan birinin Alper Okumus'un tedavisinde kullanilabilecek bir solunum
cihazinin -Hastanede bulunan solunum cihazlani diger bazi hastalarin tedavisinde
kullanildig: i¢in- olay tarihinde Hastanede bulunmayisi ve bu sebeple hastanin bagka bir
hastaneye sevki ile ilgili oldugu goriilmektedir (bkz. § 13). Bagvurucularin bu iddiasinin
idari yargida goriilen uyusmazhigin ¢ozimi igin esash bir unsur olmadigm soylemek
miimkiin degildir. Bu sebeple bagvurucularin ayri ve agik yanit verilmesini gerektiren



s6z konusu iddiasinin Derece Mahkemesi kararlarinda etkili bir gekilde karsilanmast
gerekir. Aksi bir tutum, yasam hakkimin usul boyutunun ihlal edilmesine neden
olabilecektir.

78. Gerek bagvurucularin gerekse gorevli doktorlar ile Dokuz Eylil
Universitesi Rektorligiiniin birbiri ile uyumlu beyanlarindan olay tarihinde Hastanede
bulunan tiim solunum cihazlarinin bagka hastalar igin kullaniimakta oldugu, bu durumun
bir sonucu olarak Alper Okumus'un tedavisi igin kullamlabilecek bir solunum cihazinin
olay aninda Hastanede mevcut olmadigi anlagilmaktadir. Bu durumda, Hastanede
bulunan tiim solunum cihazlarinin baska hastalarin tedavisinde kullanilmast nedeniyle
solunum cihazindan faydalanamayan ve bu sebeple baska bir hastaneye sevk edilen
Alper Okumus'un bu olaydan etkilenip etkilenmedigi, s6z konusu olayda bir ihmalin
bulunup bulunmadigt ve bu siiregte herhangi bir gecikmenin yasanip yasanmadigi
hususlarinda Derece Mahkemelerince ne tiir aragtirmalar yapildigimin ve bagvurucularin
agt131 tam yargi davasinin hangi gerekgelerie reddedildiginin incelenmesi gerekir.

79. Izmir 2. idare Mahkemesi, Alper Okumus'un dliimiinde idarenin ihmal ve
kusurunun bulunmadig yoniinde goriis bildiren Adli Tip Kurumu 3. Thtisas Kurulu
raporuna dayanarak davamin reddine karar vermistir. Hikme esas alinan Adli Tip
Kurumu raporunda Alper Okumus'un dogdugu 13/8/2003 tarihinden vefat ettigi
17/10/2007 tarihine kadar Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde gordiigii
tedavilere iliskin hastane kayitlarina yer verilmis ve sonug olarak "I. Adli Tip Ihtisas
Kurulu tarafindan metabolik kokenli ndrodejeneratif hastaliktan oldiigii bildirilen
kiigiige Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesi’nde yapilan uygulamalarin tip kurallarina
uygun oldugu" yoninde goriis bildirilmistir (bkz. § 17). Derece Mahkemesi
kararlarmnda, solunum cihazindan faydalanamayan ve bu sebeple baska bir hastaneye
sevk edilen Alper Okumus'un bu olaydan etkilenip etkilenmedigi, s6z konusu olayda bir
ihmalin bulunup bulunmadifi ve bu siiregte herhangi bir gecikmenin yasanip
yasanmadigr hususlarinda Adli Tip Kurumu raporuna atiftan bagka herhangi bir
degerlendirme yapilmamustir (bkz. § 19).

80. Oncelikle belirtmek gerekir ki basvuru dosyasinda bulunan tibbi bilgi ve
belgelerden hareketle bilirkisilerin vardigt sonuglarmn  doZrulugu hakkinda fikir
yurlitmek Anayasa Mahkemesinin gorevi degildir. Ancak Adli Tip Kurumu raporunun
kaleme alinis sekli dikkate alindiginda, soz konusu raporun sonu¢ kismina kadar sadece
Hastane kayitlarina yer verildigi ve bu kisma kadar Alper Okumus'a uygulanan
tedavilerin tip kurallarina uygun olup olmadigt hususunda herhangi bir degerlendirme
yapilmadigi, sonu¢ kisminda ise bagvurucularin iddialarina makul ol¢iide cevap teskil
edecek bir agiklama yapilmadan Hastanede uygulanan tedavilerin tip kurallarina uygun
oldugunun belirtildigi  gorillmektedir. Anilan raporda, hastanedeki solunum
cihazlarindan faydalanamayan ve bu sebeple baska bir hastaneye sevk edilen Alper
Okumus'un bu olaydan etkilenip etkilenmedigi, s6z konusu olayda bir ihmalin bulunup
bulunmadigi, Hastane kayitlarma gore saat 19.12'de hastaneye giris yapan ve gece saat
03.30'da o6ldugii kabul edilen hastanin tedavisinde herhangi bir gecikmenin yaganip
yasanmadigt hususlarinda yeterli bir degerlendirme yapilmadif: goriilmektedir.
Dolayisiyla ne [zmir 2. Idare Mahkemesinin gerekgeli kararinda ne de hitkme esas
alman Adli Tip Kurumu raporunda, Alper Okumus'un Hastanedeki solunum
cihazlarindan faydalanamamasindan ve bu durumun sonucu olarak yapilan sevk
isleminden etkilenip etkilenmedigi, s6z konusu olayda bir ihmalin bulunup bulunmadigi
ve bu siiregte herhangi bir gecikmenin yasanip yaganmadigi hususlarinda tatmin edici
bir agiklama yapildig1 séylenemez.



81. Bagvurucular davanm temel konusunun Hastanenin Cocuk Acil
Servisinde 17/10/2007 tarihinde yapilan hizmet kusuru oldugunu, bu tarihteki
uygulamalara yonelik iddialar: hakkinda bilirkisi raporunda yeterli bir arasgtirma
yapilmadigini belirterek bilirkisi raporuna itiraz etmis ise de Izmir 2. Idare Mahkemesi
esas hakkinda verdigi kararda bagvurucularin itirazimi yerinde gérmemis ve Adli Tip
Kurumu raporuna dayanarak davanm reddine hikmetmistir. fzmir 2. idare
Mahkemesince Adli Tip Kurumu raporu yeterli goriilerek bagvuruculann itiraz:
reddedilmis ise de kararin gerekgesinden anilan sonuca nasil ulasildigi tam olarak tespit
edilememistir.

82. Bagvurucularin Alper Okumus'un yasamim yitirmesinde idarenin hizmet
kusurunun bulunduguna iliskin argiimanlarindan bir digeri diazem adh ilacin yanls
kullantmuna iligkindir. Bagvurucularm bu iddiasinin da uyusmazhigin ¢oziimii igin esash
bir unsur olmadigini soylemek miimkiin degildir. Amlan iddia ile ilgili olarak [zmir 5.
Asliye Hukuk Mahkemesince bilirkisi raporlan almmis ise de gerek Izmir 2. Idare
Mahkemesinin gerekcesinde gerekse bu Mahkemece hiikme esas alinan Adli Tip
Kurumu raporunda diazemin uygulanig bigimine iligkin hig¢bir degerlendirme
yapilmadigi  goriilmektedir. Dolayistyla Izmir 2. Idare Mahkemesi kararinda
bagvurucularm bu iddias1 hakkinda da tatmin edici bir agiklama yapildig: sdylenemez.
Anayasa Mahkemesinin heniiz kesinlegmemis olan fzmir 5. Asliye Hukuk
Mahkemesindeki dava dosyasinda bulunan bilgi ve belgelere gore esas hakkinda
degerlendirme yapmasi da bu agamada miimkiin degildir.

83. Benzer sckilde, bagvurucularin Hastanede uzman doktor bulunmadigy,
olay giinii yapilan islemler hakkinda kendilerine gerekli bilgilerin verilmedigi ve
Hastanede tecriibesiz personel ¢alistiriidigi yonindeki iddialart hakkinda da izmir 2.
Idare Mahkemesi kararinda yeterli bir degerlendirme yapildigi sdylenemez.

84. Tim bu hususlar birlikte degerlendirildiginde {zmir 2. idare Mahkemesi
kararmin bagvurucularn ileri siiriigii iddialar hakkinda yeterli bilgi icermeyen Adli Tip
Kurumu raporuna dayanilarak verildigi, uyusmazligin ¢oziimii icin esash olan iddialarin
Anayasa'nin 17. maddesinin gerektirdigi 6zen ve derinlikte incelenmedigi, Alper
Okumug'un Oliimiine neden olan kogullarin tam olarak agikhga kavusturulamadigi
sonucuna ulagilmstir.

85. Aynca tam yargi davasinin yeterli arastirma yapilmadan reddedildigi
yoniindeki iddialar bakimindan ihlal tespit edilmis olmasi nedeniyle bagvurunun ozel
kosullar cergevesinde bagvuru yollarinin titketilmedigi sonucuna ulagilamamstir.

86. Son olarak bu baglik altindaki incelemenin bagvurucular tarafindan ileri
suriilen iddialarm Izmir 2. Idare Mahkemesince etkili bir sekilde incelenip
incelenmedigi hususu ile ilgili olarak yapildigini, Anayasa Mahkemesi kararmin izmir
2. Idare Mahkemesinde goriilen tam yargi davasinin sonucunun ne olmast gerektigine
dair bir tespit icermedigini 6zellikle belirtmek gerekir.

87. Acgiklanan nedenlerle Anayasa’nm 17. maddesinde giivence altina alman
yasam hakkinin usul boyutunun ihlal edildigine karar verilmesi gerekir.

b. Yasam Hakkinin Maddi Boyutu Yéniinden

88. Somut olayda basvurucular, ogullarimin oliimii ile sonuglanan olay
nedeniyle agtiklari tam yarg: davasimin yeterli bir aragtirma yapilmadan reddedildigi
iddiasinin yani sira epilepsi hastasi olan ogullarina uygulanan diazemin yavas yavas
vapilmasi1 gerekirken hizli bir sekilde yapildigmi, tibbi tedavi hakkinda bilgilendirilme
haklarmin ihlal edildigini, gorevli asistanlarin tecriibesiz oldugunu, olay amnda
Hastanede uzman doktor ile ogullarimn kullanabilecegi bir solunum cihazinin



bulunmadigint  belirterek  ogullarinin  yasaminin ~ korunamadigl  iddiasim  ileri
stirmiiglerdir,

89. Kisinin yasam hakki ile maddi ve manevi varligini koruma hakki,
birbiriyle siki baglantilart olan, devredilmez ve vazgecilmez haklardan olup devletin bu
konuda pozitif ve negatif ylikiimliilikleri bulunmaktadir. Devletin, negatif bir
yiikiimliilik olarak yetki alaninda bulunan higbir bireyin yasamina kasitli ve hukuka
aykir1 olarak son vermeme, bunun yam sira pozitif bir yikkiimliilik olarak yine yetki
alaninda bulunan tiim bireylerin yasam hakkim gerek kamusal makamlarin gerek diger
bireylerin gerckse kisinin kendisinin eylemlerinden kaynaklanabilecek risklere karst
koruma yiikiimliligi bulunmaktadir (Serpil Kerimoglu ve digerleri, B. No: 2012/752,
17/9/2013, § 50,51).

90. S6z konusu pozitif yiikiimliililk saghk alaninda yiiriitiilen faaliyetleri de
kapsamaktadir. Nitekim Anayasa’min 56. maddesinde herkesin saghkh ve dengeli bir
gevrede yagama hakkima sahip oldugu, devletin “herkesin hayatini(,) beden ve ruh
saghg icinde siirdiirmesini saglamak (...) amaciyla saghk kuruluslarim tek elden
planlayp hizmet vermesini” diizenleyecegi ve bu grevini kamu ve 6zel kesimlerdeki
saghk ve sosyal kurumlarindan yararlanarak, onlari denetleyerek yerine getirecegi
kurala baglanmistir.

91. Devlet, ister kamu isterse 6zel saghk kuruluslan tarafindan yerine
getirilsin  saghk hizmetlerini hastalarin yasamlarimin  korunmasma yonelik gerekli
tedbirlerin almabilmesini saglayacak sekilde diizenlemek zorundadir (Nail Artuc, B. No:
2013/2839, 3/4/2014, § 35).

92. Bagvuru konusu olayda yasam hakkinin usul boyutu ydniinden yapilan
incelemede (bkz. §§ 64-87) ayrintihi bir sekilde ortaya kondugu iizere Alper Okumus'un
yasaminin korunmasina yonelik gerekli tedbirlerin alinip ahnmadigy, yetkili makamiarin
Alper Okumus'un yagamini korumak igin kendilerinden makul olarak beklenebilecek
her seyi yapip yapmadig agtk degildir. {zmir 2. idare Mahkemesinde goriilen tam yarg:
davasmda hitkme esas alman bilirkisi raporunda, solunum cihazindan faydalanamayan
ve bu sebeple bagka bir hastaneye sevk edilen Alper Okumus'un bu olaydan etkilenip
etkilenmedigi, s6z konusu olayda bir ihmalin bulunup bulunmadigi ve bu siiregte
berhangi bir gecikmenin yasanip yasanmadig: hususlarina iligkin yeterli bilgi
bulunmamaktadir. Izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesinde goriilen tazminat davasinda
Hastanede solunum cihazinin bulunmamasinin Alper Okumus'a etkisinden ziyade
gorevli doktorlarinin  6lim olaymda kigisel kusurlarmin bulunup bulunmadig
arastirtldigindan  amilan dava dosyasinda da Anayasa Mahkemesinin bu konuda
degerlendirme yapabilecegi olgiide bir bilgi bulunmamaktadir. Tzmir 2. Idare
Mahkemesinde goriilen tam yargi davasinda ayrica Alper Okumus'un Hastanede uzman
doktor bulunmamasindan etkilenip etkilenmedigi a¢ikhiga kavusturulmarmug ve
Hastanede goérev yapan asistanlarin tecriibesiz oldugu iddialann hakkinda bir
degerlendirme yapilmamistir. Anilan dava dosyasi, diazemin uygulanmasina ve tibbi
tedavi hakkinda bilgilendirilme hakkina iligkin olarak da yeterli bir bilgi
icermemektedir. Izmir 5. Asliye Hukuk Mahkemesinde goriilen tazminat davasinda bu
konularin bir kismina iliskin bilirkisi raporlari alinmig ise de amlan dava heniiz
kesinlesmediginden Anayasa Mahkemesinin bu dava dosyasindaki bilgi ve belgelere
gore degerlendirme yapmasi da bu asamada mimkiin degildir.

93. Agiklanan nedenlerle Alper Okumus'un yagaminin korunmasi i¢in gerekli
tedbirlerin alinmadig: y6niindeki iddianin Anayasa Mahkemesi tarafindan bu asamada
incelenmesinin miimkiin olmadig1 degerlendiriimistir.



3. 6216 Sayih Kanun'un 50. Maddesi Yoniinden

94. 6216 sayih Kanun’un 50. maddesinin (1) ve (2) numarah fikralan
sOyledir:

“(1) Esas inceleme sonunda, basvurucunun haklkuwun ihlal edildigine ya
da edilmedigine karar verilir. Ihlal karart verilmesi hdlinde ihlalin ve
sonuclarimn ortadan kaldiridmasi icin yapimas: gerekenlere hiikmedilir. ...

(2) Tespit edilen ihlal bir mahkeme kararmdan kaynaklanmissa, ihlali
ve sonuglarim ortadan kaldirmak icin yeniden yargilama yapmak iizere
dosya ilgili mahkemeye gonderilir. Yeniden yargilama yapilmasinda hukuki
yarar bulunmayan hdllerde basvurucu lehine tazminata hiikmedilebilir veya
genel mahkemelerde dava agilmasy yolu gosterilebilir. Yeniden yargilama
yapmakla yiikiimlii  mahkeme, Anayasa Mahkemesinin ihlal kararinda
acikladigi ihlali ve sonuclarim ortadan kaldiracak sekilde miimkiinse dosya
tizerinden karar verir.”

95. Bagsvurucular, maddi ve manevi tazminat talepleri hakkinda yeniden
yargilama yapilmasi veya Anayasa Mahkemesince takdir edilecek maddi ve manevi
tazminatin taraflarina 6denmesi talebinde bulunmustur.

96. Bagvurucularin agtigi tam yargi davasinda fzmir 2. idare Mahkemesince
etkili ve yeterli bir inceleme yapilmadigindan yagam hakkinin usul boyutunun ihlal
edildigi sonucuna variimistir.

97. Yasam hakkmin ihlalinin sonuglarinin ortadan kaldirilmast i¢in yeniden
yargilama yapilmasinda hukuki yarar bulundugundan kararm bir 6rneginin yeniden
yargilama yapilmak tizere Izmir 2. idare Mahkemesine gonderilmesine karar verilmesi
gerekir.

98. Yeniden yargilama yapilmak iizere dosyanin ilgili Mahkemesine
gbnderilmesine karar verilmesinin bagvurucularin ihlal iddiasi agisindan yeterli bir
tazmin olusturdugu anlagildigindan basvurucularin tazminat taleplerinin reddine karar
verilmesi gerekir.

99. Dosyadaki belgelerden tespit edilen 198,35 TL har¢ ve 1.800 TL vekalet
tcretinden olugan toplam 1.998,35 TL yargilama giderinin bagvuruculara miisterek
olarak 6denmesine karar verilmesi gerekir.

V. HUKUM

Agciklanan gerekgelerle;

A. Yasam hakkinin usul boyutunun ihlal edildigine iliskin iddianin KABUL
EDILEBILIR OLDUGUNA,

B. Yasam hakkinin maddi boyutunun ihlal edildigine iliskin iddianin
INCELENMESININ MUMKUN OLMADIGINA,

C. Anayasa’nin 17. maddesinde giivence altina alinan yasam hakkinin usul
boyutunun THLAL EDILDIGINE,

D. Kararin bir 8meginin yasam hakkinin usul boyutunun ihlalinin
sonuglarimin ortadan kaldiriimast igin yeniden yargilama yapilmak tizere [zmir 2. Idare
Mahkemesine GONDERILMESINE,

E.  Basvurucularin tazminat taleplerinin REDDINE,

F. 198,35 TL har¢ ve 1.800 TL vekdlet ticretinden olusan top!am 1.998,35
TL yargilama giderinin BASVURUCULARA MUSTEREKEN ODENMESINE,

G. Odemenin, kararin tebligini takiben bagvurucularmn Maliye Bakanhgina



basvuru tarihinden itibaren dort ay iginde yapilmasina, ddemede gecikme olmasi hilinde
bu siirenin sona erdigi tarihten 6deme tarihine kadar gegen siire igin yasal FAIZ
UYGULANMASINA,

H. Kararin bir 8rneginin Adalet Bakanligma GONDERILMESINE

20/4/2016 tarihinde OYBIiRLIGIYLE karar verildi.

Baskan Uye Uye
Burhan USTUN Erdal TERCAN Hasan Tahsin GOKCAN

Uye Uye
Kadir OZKAYA Ridvan GULEC



