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Silahli Catisma ve Diger Siddet Durumlarina
iliskin Duinya Tabipler Birligi Kurallari
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GENEL YONERGELER

Diinya Tabipler Birligi (DTB) Tip Etigi Uluslararasi Kurallarinda belirtildigi gibi,
silahli catisma ortamlarindaki tip etigi baris zamanlarindaki tip etigi ile aynidir.
Hekimler mesleki gorevlerini yerine getirirken birbiriyle celisen baglanmalar
icindelerse, birinci ylikiimliliikleri hastalarina karsidir; hekimler, mesleki
faaliyetlerinin hepsinde, insan haklari alanindaki uluslararasi s6zlesmelere,
uluslararasi insancil hukuka ve DTB’nin tip etigi alanindaki bildirgelerine bagh
kalmalidir.

Tip mesleginin birincil gorevi sagligi korumak ve yasam kurtarmaktir.
Dolayisiyla, hekimlerin asagidaki tutum ve davranislari etik disi1 sayilir:

e Hastanin saghgi acisindan temelsiz, yerinde sayillamayacak tavsiyelerde
bulunmak ya da koruyucu, tani koydurucu ya da iyilestirici islemlerde
bulunmak;

e Tedavi amach bir gerekce olmaksizin bir insanin fiziksel ya da zihinsel
glcilini zayiflatmak;

e Bilimsel bilgileri saghg tehlikeye diisiirmek ya da yasami yok etmek
amaciyla kullanmak;

e Saghkla ilgili kisisel bilgileri sorgulamalara yardimci olma amaciyla
kullanmak;

e Iskence ya da zalimce, insanlik dis1 veya asagilayici uygulamalara goz
yummak, bu uygulamalari kolaylastirmak ya da i¢ginde yer almak.

Silahli catisma ve diger siddet durumlarinda standart etik kurallar gecerlidir; bu
gecerlilik yalnizca tedavi gibi islemleri degil, 6rnegin arastirma gibi diger
miidahaleleri de kapsar. Insanlar lizerinde deney yapilmasi, basta sivil ve askeri
mahkumlarla isgal edilen tlilkelerin halklari olmak tizere 6zgirliiklerinden
yoksun kalmis tiim kisiler s6z konusu oldugunda kesinlikle yasaktir.



Insanlara insanca ve saygiyla davranilmasi yolundaki tibbi gérev tiim hastalar
icin gecerlidir. Hekim, gerekli bakim ve tedaviyi her zaman tarafsizca; yasa,
hastalik ya da engellilik durumuna, inanca, etnik kokene, cinsiyete, yurttasliga,
siyasal baglantiya, irka, cinsel yonelime ya da toplumsal konuma veya baska
herhangi bir 6lciite gére ayrimcilik yapmadan vermelidir.

Hiikiimetler, silahli giicler ve elinde gii¢c bulunan digerleri, hekimlerin ve diger
saglik calisanlarinin silahli catisma ve diger siddet durumlarinda ihtiyaci olan
herkese bakim verebilmesini saglamak iizere Cenevre S6zlesmelerine uygun
hareket etmelidirler. Bu yiikiimliliik, saglik calisanlarinin ve saglik
kurumlarinin korunmasi gerekliligini de kapsar.

Hekim, durum ve kosullar ne olursa olsun tibbi bilgilerin gizliligini korumalidir.
Bununla birlikte, silahli catisma ya da diger siddet durumlarinda oldugu gibi
baris zamaninda da bir hasta baskalari i¢in ciddi bir risk olusturabilir; boyle
durumlarda hekimler, hastaya olan yiikiimliliikleri ile tehdit altindaki diger
insanlara iliskin ylikiimluliikleri arasinda bir muhasebe yapmak
durumundadirlar.

Silahli catisma ve diger siddet durumlarinda hekimlere ve diger saglk
calisanlarina taninan haklar ve olanaklar saglik ve tedavi amaglar: disinda baska
amaclar i¢in hi¢bir sekilde kullanilmamalidir.

Hekimlerin hasta ve yaralilari tedavi gorevleri acik ve nettir. Hekimler, kadinlar
ve cocuklar dahil olmak tizere kimi gruplarin bu baglamda 6zellikle gii¢
durumda olduklarini gézetmelidir. Bu bakimin saglanmasi engellenmemeli ya da
herhangi bir ihlal fiili olarak goriilmemelidir. Hekimler, etik yiikiimliiliiklerinden
herhangi birine uygun davranmalari nedeniyle hi¢bir zaman kovusturulmamal
ve cezalandirilmamalidir.

Hekimlerin, icme suyu, yeterli gida ve barinma dahil olmak lizere saglik
acisindan 6n kosul olan altyapinin saglanmasinda hiikiimetler ve diger yetkililer
lizerinde basing olusturma gibi bir gorevleri vardir.

Catismanin yakin ve ka¢inilmaz goriindiigii durumlarda hekimler, ellerinden
geldigince, yetkililerin halk saglig: altyapisini koruyacak, catismanin hemen
sonrasindaki donemde de bu altyapida gerekli onarimlara gidecek planlamay1
yapmalarini saglamaya calismalidirlar.

Olaganiisti kosullarda hekimlerin durumlara hemen ve olabilecek en iyi
miidahalede bulunmaya hazir olmalar: gerekir. Ister sivil ister savasan tarafta
olsun hasta ve yaralilara ihtiya¢ duyduklar1 bakim saglanmalidir. Klinik
gereksinimlerin dikkate alinmasi disinda hastalar arasinda hi¢bir ayrim
gozetilmemelidir.

Hekimler, mesleki calismalarini serbestge siirdiirebilmeleri i¢in hastalarina,
gerekli saglik kurumu ve donanimlara erisebilmeli ve korunmalidir. Bu erisim,
gozetim merkezleri ve hapishanelerdeki hastalar1 da kapsamalidir. Bu



calismalarinda hekimlere engelsiz gecis ve tam mesleki bagimsizlik dahil gerekli
yardimlar saglanmalidir.

Gorevlerini yerine getirirken ve yasal haklari1 oldugu durumlarda hekimler ve
diger saghk calisanlari, 6rnegin Kizilhag, Kizilay ya da Kizil Kristal gibi
uluslararasi planda taninmis sembollerle tanimlanmali ve korunmalidir.

Catisan tiim taraflar ve medya calisanlari silahli gatismalarin ya da diger siddet
olaylarinin meydana geldigi yerlerdeki hastanelere ve saglik merkezlerine saygi
gostermelidir. Sivil ya da catisan taraflardan olanlara, hastalara ve yaralilara
yapilan saglik yardimlari tanitim ya da propaganda amaciyla kullanilamaz.
Hasta, yarali ve olilerin 6zel yasamlarinin gizliligine her durumda 6zen
gosterilmelidir. Onemli siyasi kisilerin yaptiklari ziyaretler ve bu Kisilerin yaral
ve hasta olanlar arasinda yer aldiklar1 durumlar da bu kapsamdadir.

Hekimler, silahli catisma ya da diger siddet durumlarinda saghgin gelisigiizel
uygulamalara, kalitesiz/sahte materyallerin ve ilaglarin dolasima sokulmasina
daha fazla maruz kalacagini dikkate almali ve bu tiir durum ve uygulamalara
karsi harekete gecmelidir.

DTB, hekimlere, diger saglik calisanlarina ve saglik kurumlarina yonelik
saldirilarla ilgili verilerin uluslararasi bir organ tarafindan toplanmasini ve
yayillmasini destekler. Bu veriler, s6z konusu saldirilarin mahiyetinin
anlasilmasi ve 6nleyici mekanizmalarin olusturulmasi acisindan 6nem tasir.
Saglik calisanlarina yonelik saldirilar arastirilmali ve failleri yargi 6niine
¢ikarilmalidir.

DAVRANIS KURALLARI: SILAHLI CATISMA ve DiGER SIDDET
DURUMLARINDA CALISAN HEKIMLERIN GOREVLERI

Hekimler her durumda:

e Uluslararasi hukuku (uluslararasi insancil hukuk ya da insan haklar
hukuku) ihlal etmemeli, ihlallere yardimci olmamalidir;

e Yarali ve hastalari terk etmemelidir;

e Herhangi bir diismanlikta taraf olmamalidir;

e Yetkililere hastalar: ve yaralilari arama yiikiimliiltiklerini hatirlatmali,
ayrimcilik yapmadan saglik hizmetlerine erisimi saglamalidir;

e Yaralilara ve hastalara etkili ve tarafsiz bakim saglamali ve bunu
savunmalidir (s6z konusu kisilerin “diisman” sayildigi durumlar dahil
olmak tizere herhangi bir ayrimcilik gézetmeden);

e Kisilerin, hastalarin ve kurumlarin giivenliklerinin etik davranis acisindan
O6nemli bir sinirlama oldugunu dikkate almali ve gorev yaparken gereksiz
riske girmemelidir;

e Yarali ya da hasta kisinin isteklerine, giivenine ve onuruna saygih
olmalidir;

e Yaralilarin ve hastalarin icinde bulunduklar: gii¢c durumdan kisisel maddi
cikar elde etme adina yararlanmamalidir;



e Gercek ve gecerli onaylarini almadan yarali ve hasta kisiler tizerinde
deney yapmamali, 6zgiirliiklerinden yoksun kisiler s6z konusu oldugunda
ise bundan kesinlikle kaginmalidir;

e Silahli catisma ve diger siddet durumlarinda kadinlarin ve ¢ocuklarin
ozellikle glic durumlarini ve 6zel saglk ihtiyaclarini 6zenle gozetmelidir;

e S0z konusu kisinin 6lmiis ya da bakim altinda oldugu durumlar dahil, bir
ailenin, kayip bir aile liyesinin durumu ve yeri hakkinda bilgi sahibi olma
hakkina saygi gostermelidir;

e Herhangi bir mahktima saglik hizmetleri vermelidir;

e Boyle bir mekanizmanin halihazirda bulunmadigi durumlarda hekimlerin
hapishanelere ve mahkiimlara diizenli ziyarette bulunmalarini
savunmalidir;

e Gelisigiizel uygulamalara ya da kalitesiz/sahte materyal ve ilaglarin
dolasima sokulmasina karsi ¢ikmali, miimkiin oldugu durumlarda bunu
Onlemek tlizere harekete gecmelidir;

e Silahli catisma ve diger siddet durumlarinda yetkililere, uluslararasi
insancil hukuk ve uluslararasi hukukun ilgili diger hiikiimlerine gore
saglik calisanlarini ve altyapisini koruma ytkiimliiligi altinda olduklarini
hatirlatmalidir;

e Onemli herhangi bir hastaligin ya da travmanin yayginlastigi durumlarda
yetkililere bilgi verme yasal ylikiimluligiini akilda tutmalidir;

e Yaralilara, hastalara ya da verilen saglik hizmetlerine karsi misillemeleri
Oonlemek i¢in elinden geleni yapmalidir;

e Saghk hizmetlerinde belirli ikilemlere yol acacak durumlar ortaya
cikabilecegini dikkate almalidir.

Hekimler miimkiin oldugu kadar:

e Yasa ya da etik dis1 herhangi bir emre uymay1 reddetmelidir;

e Bir hekimin icinde bulunabilecegi ikili baglanma durumlarini titizlikle
diistinmeli, bu ikili baglanmalar1 meslektaslari ve yetkili kisilerle
tartismalidir;

e Mesleki sir saklama kuralina bir istisna olarak ve DTB’nin Iskence ve
Zalimce, Insanlik Dis1 ya da Asagilayict Muamelelerin Kinanmasinda ve
Belgelenmesinde Hekimlerin Sorumluluklari Karari ile istanbul Protokolii
[1] dogrultusunda bilgileri dahilindeki iskence ya da zalimce, insanlik dis1
veya asagilayict muameleleri, miimkiin oldugu durumlarda magdurun da
onayiyla, ancak magdurun kendini serbestce ifade edecek durumda
olmamasi halinde a¢ik onay1 olmadan da kinamalidir;

e Meslektaslarinin goruslerini dinlemeli ve bu goriislere saygi
gostermelidir;

e Verili durum 1s181nda saglik hizmeti standartlari tizerinde diisiinmeli ve
bu standartlari gelistirmeye ¢alismalidir;

e Bir meslektasin etik dis1 herhangi bir davranisini ilgili yoneticiye
iletmelidir;

e Saghk hizmetleriyle ilgili gerekli kayitlar: tutmalidir;

e Kosullar nedeniyle bozulan sivillere yonelik saglik hizmetlerinde
stirekliligi desteklemelidir;



e Saghk alanindaki gereksinimlerin karsilanmadigi durumlari bir komutana
ya da uygun diger yetkililere bildirmelidir;

e Ornegin uluslararasi insancil hukuka ya da insan haklar1 hukukuna
yonelik ihlallere tepki vererek, saglik ¢alisanlarinin s6z konusu siddetin
etkilerinin nasil hafifletilebilecegi ya da stiresini nasil kisaltilabilecegi
lizerinde diistinmelidir.

[1] Iskencenin ve Diger Zalimce, Insanlik Dist ya da Asagilayict Muamele veya Cezanin
Etkili Bicimde arastirilmasi ve Belgelenmesi Elkitabi, OHCHR, 1999



