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Acilde Bir Kadina Yonelik Siddet Olgusu Yonetimi Vakasi: Ne Yapildi?
Ne Oldu? [2]

Nisa GULAGAG, Arif Hiidai KOKENP

Ozet

Kadmmn yasamnz ve saghgin: tehdit eden dnemli bir halk saglgs sorunu olarak kabul edilen kadina yonelik siddet ile miicadele
saglik profesyonellerinin de soruminluklar: arasindadir. Kadina yonelik siddetle miicadele, dogrn bir sekilde olgn yonetimi
temelinde yapilmalider. Hekimlerin kadina yonelik siddet olgu yonetiminde hekimlik meslef etigi onemli bir yol gosterici olarak
kabul edilebilir. Ancak bir de adli olgu bildirimi 563 konusu oldugunda kadima yonelik siddetle miicadele etik ve yasal
tartigmalara neden olan farkls bir boyut kazanmaktad. Bu caligmada Dr. Arif Hiidai KOKEN'in mesleginin ilk
gamanlarinda karsilastigr bir kadima yonelik siddet olgn yonetimini nasil yaptige ele alinmas, bir olgu sunummn olarak etik ve
buknki yonleriyle tartzsilmastor.

Anahtar Kelimeler: Bzyoetik, hekimlik meslek etigiy kadina yinelik siddet.

Abstract

Violence against women, recognized as a significant public health issue that threatens women's lives and well-being, falls within the
responsibilities of healthcare professionals to address. Combating violence against women should be conducted based on proper case
management principles. Professional ethics of physicians can serve as a crucial guide for physicians in managing cases of violence against
women. However, when forensic case reporting is involved, the fight against violence against women takes on a different dimension,
leading to ethical and legal debates. This study examines how Dr. Arif Hiidai KOKEN managed a case of violence against

women during the early stages of his medical career and discusses the case as a presentation, exploring its ethical and legal aspects.
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Bu makale TJOB da 2018 yilinda yaymlanan ve devamn bir sonraki sayida yaymlanacags belirtilen ancak yayinian(a)mayan
vaka sunumunun devami olarak ele almmustir. Makalenin devamimmn bu yazz ile giindeme gelmesi Kursehir Abi Evran

Universitesi Typ Fakiiltesi dinem 2 Ggrencisi Nisa Giilaga¢ i ilgisi ve vakanin sonucunu meraka iigerine yazulmistar.

TJOB’un besinci cildinin dérdiinct sayisinda yayinlanan “Acilde Bir Kadina Yinelik Siddet Olgusu Y onetimi
Vakasi: Ne yapildi? Ne oldn?” (1) basliklt makalede 6zetle meslege yeni bagladigt yilda Dr. Arif Hiidai Kéken’in
gorevi esnasinda karsilastigi ve siddete ugradigint belirten bir kadin hastanin, adli rapor dizenlenmesi ancak
kolluk birimlerine bildirimde bulunulmamasit talebini ele almaktadir. Bu vakanin sonucunun bir sonraki
sayida yazilacagt belirtilmesine ragmen yayinlanmadigi gérilmiis ve vakanin sonucu merak edilmistir.

Vakanin sonucu ile ilgili Dr. Arif Hiidai Koken’in ifadesi agagidaki gibidir:

“Kadina yonelik bu siddet olgusuna genc bir hekim olarak yaklagimim Tirk Ceza Kanunu’nun sugu bildirme
yukimlaligd kapsaminda kolluk kuvvetlerine adli olgu bildirimi yaparak sonuclanmistt. Cinki buradaki
amacim kadini tekrarlama ihtimali yliksek yeni bir siddet olgusundan korumak olmakla bitlikte, adli birimlerin
gerekeni yapmak lizere siddet eyleminde bulunan kocadan haberdar olmasint saglamakti. Kadinin tedavisi
diizenlendikten sonra saghk ocagindan ayrilmasina miiteakip kolluk birimleri adli tahkikata baglamistt. Ancak
birka¢ giin sonra kadin esi tarafindan bu defa daha siddetli bir sekilde datp edilerek yeniden saglik ocaginda
tarafima bagvurmustu. Bu durum beni ¢ok etkilemisti ve kadina yonelik siddetle miicadele etmenin mevcut
sartlarda bu olgu icin basariya ulasmasiyla ilgili kaygilarimi arttirmigts.”

2 Ogrenci, Kirsehir Ahi Evran Universitesi, Tip Fakiiltesi, Kirsehir, Tiirkiye. D<) gulagacnisa@gmail.com ORCID: 0009-0005-1406-2442
b Doktor Ogretim Uyesi, Kirschir Ahi Evran Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tip Tarihi ve Etik Ana Bilim Daly, Kirschir, Tiirkiye. I arifhudaikoken@hotmail.com ORCID: 0000-0003-2188-4741

Gonderim Tarihi: 6 Kasim 2024+ Kabul Tarihi: 12 Aralik 2024
Giilagac N, Koken AH © 2024, Turkiye Biyoetik Dernegi © Turkish Bioethics Association| 179



Tirkiye Biyoetik Dergisi, 2024 TJ [I TURKISH
Vol. 11, No. 4, 179-180 JOURNAL DF BIDETHICS

YORUM

Anlatilan olayin, Tlrk Ceza Kanunu’na (TCK) gore hekimin adli olaylart bildirme yikimlaligi ile iliskili
oldugu s6ylenebilir. S6z konusu yukimliligin kapsami ve icerigini TCK’nin 279 ve 280. maddeleri ifade
etmektedir (2). Ozetle saglik meslegi mensuplari, gérevini yaptig: sirada 6grendigi sug belirtilerini bildirmekle
yukimluditler (3).

Saglik personelinin sugu bildirme yikimliligine en cok getirilen elestirilerden biri, sug islemis birinin ihbar
edilecegi korkusuyla hastaneye/doktora gitmek istememesi ve bu yolla saglik hakkinin ihlal olmasidir (4-6).
Sosyal hayattan izole olan insanlarin yardim isteyebilecegi tek yer saglik kuruluslart olabilir. Adli olgu bildirimi
konusunda saglik personelinin hasta tarafindan kolluk birimlerinin bir uzantist olarak goriilebilmesi endisesi,
baska bir elestiri noktast haline déniismektedir (5,6). Bahsi gecen olayda ise kadin esinden siddet gérdigii icin
saglik ocagina tedavi olmak amaciyla geliyor. Doktor, gerekli tedaviyi uyguladiktan sonra yikimlaligi geregi
adli bildirim yapiyor. Bu noktadan sonra, santyoruz ki kolluk kuvvetleri ve adli makamlar olaya yeterince dahil
olmadig1/olamadigt icin kadin esinden bir kez daha siddet goriiyor ve tekrar saglik ocagina geliyor. Burada, bir
siddet dongiistinden bahsedebiliriz. Yiikselen gerilimle birlikte patlak veren siddet ve durgun bir dénemden
sonra gerilimin tekrar yiikselmesi, bir sonraki siddet eylemini fail agisindan higbir sekilde hakli ¢ikarmaz ya da
onlarin bir déngl icinde oldugu gercegini degistirmez. Bu olayda kadinin tekrar siddet gbrmesinin sebebi
doktorun bildirim yapmast sebebiyle fail esin 6fkelenmesi mi, yoksa onlarin halihazirda bu déngtide sikisip
kalmalart mudir? Siddet déngiisti modelinde iliski sonlanmadike¢a kadinin tekrarlayan siddete maruz kalacagt
beklenir (7). Bu durumda olay adli birimlere intikal ettikten sonra gelisen durumlar sebebiyle siddetin tekrar
etmesi, adli bildirimin yararsiz oldugunu géstermez. Zira bildirimden sonraki stire¢ de ideal bir sekilde devam
etseydi, baska bir deyisle ¢arklar uyumlu bir sekilde ¢aligsaydi magdur bu siddet déngiistinden ¢ikabilecekti.
Boylece kadinin yasam hakks, saglik hakki, onur ve haysiyeti zedelenmeyecekti.

Unlii hukukeu Beccaria’nin tiim diinyada kabul géren diisiincesine gore suglarin islenmesini engelleyen neden,
cezalarin agirligt degil, cezalarin “mutlak” olmasidir. Yani sug islemeyi planlayan kisi ancak gérecegi yaptirimin
mutlak oldugunu bilmesi halinde bu sucu islemekten ¢ekinebilir. Agir fakat mutlak olmayan (her durumda
cezalandiril(a)mayan) bir ceza failler acisindan yeterince caydirict olmamaktadir (8).

TCK’nin ilgili maddelerinin (279 ve 280) izah edilen sucun (kadina yonelik siddet) engellenmesi amacina son
derece uygun oldugu disinilmelidir. Anlatilan olayda yasanan magduriyetin ise adli makamlarin ve
yargilamanin unsuru olan diger paydaslarin tizerlerine disen sorumlulugu yerine getir(e)memelerinden dogan
bir sonu¢ oldugu dustintlebilir. Hekim kadina yénelik potansiyel siddet olayinin her ne kadar farkinda olsa da,
saglik sistemi disindaki kurumlarla isbirligi yapilmadan siddet olgusunun gergeklesmesine engel olamayacaktir.
Ama yine de bu durum kadinin yasam hakki, saglik hakki, onuru ve haysiyetinin korunmasi igin yapilmasi

gerekenleri hekimin etik acidan yerine getirme sorumlulugu oldugunu da ifade etmek gerekir.
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