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GENEL GEREKCE

2005 Yilinda yiiriirliige giren 5275 sayih Ceza ve Giivenlik Tedbirlerinin infazi Hakkindaki
Kanun’un 16. Maddesi’nin gerek metni, gerekse uygulamadaki hali; temelde yasam ve saghk
hakkina ihlal eden, hasta mahpuslarin mevcut sorunlarina ¢dziim olusturmak amaciyla
diizenlenmis olmasina ragmen, engel tegkil eden bir hal almistir. Bu sebeple kanunun acilen
onerdigimiz sekilde giincellenmesi elzemdir. Onerilen degisiklikler ve esas alinan unsurlar;

I- Hasta mahpuslarin sadece ‘mahpus’ olmadif, ayni zamanda ‘hasta’ olduklar: géz
- éniinde bulundurulmalidir.

Mahpus sozcligli, TDK’de ver alan tammiyla hem hiikiimlii hem de tutuklular igin
kullam!maktadir. Degistirilmesi 6nerilen bu madde hem hiikiimlii hem de tutuklulari kapsadigi
icin bu kelimenin kullammi uygundur. Haklarinda verilen mahkeme kararlariyla hapsedilen
kisilerin hastalig1 halinde bile bu kimligin 6n planda tutulmasi, ‘Hapis cezasmnin infazinmn
hastalik nedeni ile ertelenmesi’ kenar bashikli kanun maddesinin bashiginin dahi anlamsiz
kllmaktédlr. Burada bahse konu mahpuslar1 digerlerinden ayiran 6zellik, hasta olmalan, yani
gerekii ‘ibbi bakim ve tedavi kosullarimin saglanmasina ihtiya¢ duymalandir. Maalesef
pratikfce_ki biirokratik engeller, mahpuslarin siyasi kimliklerinden veya etnik kokenlerinden
dolay1 bu haktan mahrum birakmaktadir. Yani, mevcut kanunun tanidift imtiyazlarla kisiye
Gzgli muamele yapilmakta, keyfi uygulamalar neticesinde hasta mahpuslar, mahpus kimlikleri
dne glkérllarak, hapiéhanelerde tutulmakta ve Sliimlerine géz yumulmaktadir.

2-—3 Infaun ertelenmesi hakkinin temel dayanagim olusturan saghk raporu Adli Tip
Kurumu tekelinden cikardmali ve rapor icin uygulanan prosediirler en aza
indirgenerek, siire¢ hizlandirdmalidir. '

Mevcut yasada tam tegekkiillii hastanelerden alinan bilimsel nitelikli saglik raporlari i¢in Adli -
Tip Kurumu’nun onayinin aranmasinin, tibbi yeterlilik ve etik ilkeleri agisindan hig bir kargili1
bulunmamaktadlr. Zira Adli Tip Kurumu tarafindan incelenen, “cezaevinde yasamin idame
edemez” niteliindeki bir raporun onaylanmamast, raporun {izerinde imzas bulunan tiim saghk
emekgilerinin ve bagl olduklar kurumun tibbi birikim ve yeterliliklerinin sinanmasi anlamina
gelir ki tibbi alanda kurumlar aras1 hiyerarsiden soz edilemez. Ayrica Adli Tip Kurumw’nun
ba$ka3m' ve iiyelerinin atama sekli goz 6niinde bulunduruldugunda siyasi dtoriteye baglh olarak
faaliyét gosterdigi siiphesi bile hasta hakkinda verilen raporlarin bilimsel agidan giivenilirligini
zedelemektedir. '

Dogrudan siyasal otoritenin atadifi tiyelerden olusan Adli Tip Kurumu, zeminini politik bir
tavirda bulan, yavas temposu sebebiyle tibbi birikim ve etik ilkeleri ile ¢elisen birgok karara
imza atmakta olup; birgok hasta mahpus i¢in egitim ve arastirma hastanelerinde yapilan
tetkikler sonucunda hazirlanan “cezaevinde kalamaz” raporuna karsmn, oy birligi ile
“cezaé_vﬁinde yasamini idame edebilir” yoniinde kararlar vermistir. Somut birgok olayda
karsilastigimiz temel geliski ise hasta ile aylarca temas edip tetkiklerini bire bir yapan tibbi bir
kurumun (tibbi agidan) EVET dedigi bir duruma, dosya tizerinden inceleme yapip sadece birkag
saat hasta ile temas eden baska bir kurumun kiilliyen HAYIR demesidir.




Politik reflekslerle hareket eden Adli Tip Kurumu genellikle cezaevi kosullarinda hastaliklar
iyice agirlasan hasta mahpuslara ya infaz erteleme hakkindan yararlanmasi i¢in gerekli olan
raporlar1 vermemekte ya da kanser gibi tedavisi ev ortamimnda dahi miimkiin olmayan
hastaliklarin, cezaevi kosullarinda tedavi edebilecegine yoénelik raporlar vermektedir. Oysa
mevcut tibbi verilerin olusturdugu kanaat sonucunda, cezaevi kogullarinin, diganidaki yasantiya

gore Oliim riskini dort katina ¢ikardigi anlagilmigtir. Hal boyleyken, agir hasta bir mahpusun
cezaevi kosullarinda yagama ihtimali ¢ok diisiiktiir. Nitekim Adalet Bakanligi’nin verilerinden
de anlasilacag iizere Adli Tip Kurumu’nun telafisi miimkiin olmayan hatalarinin ve tibben
kabulii miimkiin olmayan kétit uygulamalarinin neticesinde, infaz: geri birakilmayan agir hasta
tutsaklar ya cezaevinde ya da tahliye olduktan birkag ay sonra yasamlarin yitirmektedir.

Uygulamada ATK, tam tesekkiillii hastanelerin vermis oldugu raporlar onaylamak i¢in
saglik “dosyasi ve mevcut raporlanyla yetinmeyip, hasta mahpuslan bizzat Istanbul’a
cagirmaktadir. Tiirkiye nin degisik cezaevlerinden Istanbul’a ATK raporu almak igin degil bir
agir hastanmn, saghkli bir bireyin bile katlanamayacagi kosullarda getirilen afir hasta
mahpuslar, aylarca siiren rapor alma eziyetiyle beraber ring araglarinda, elleri kelepgeli, ag
susuz bekl:etilmekte, kimi zaman ‘b‘u yolculuk sirasinda yaSamIanm yitirmektedirler. Ambulans
ile sevk edilen hastalarin tasindiklar araclarda ise gerekli ekipmanlar olmamakla birlikte,
hastaya herhangi bir saglik personeli dahi eslik etmemektedir ki bu tutum saglik hakkim da
agarak direk yasam hakk: ihlali olarak nitelendirilmektedir. Bu uzun ve mesakkatli nakil
isleminin yarattig: bir bagka sorun ise, ozellikle kanser hastalarina tutuklu veya hikiimli
bulunduklarn hapishanelerde; agir aksak, cksik gedik de olsa uygulanan kemoterapi,
radyoterapi, diyaliz gibi tedavilerden bu siiregte uygulanamamasidir.

3- 16. Madde’de yer alan ‘.toplum giivenligi bakimndan tehlike olusturmayacagt
degerlendirilen mahkum..’ ibaresi kaldiridmalidrr.

Bahsedildigi gibi olduk¢a zor kogullarda, neredeyse istisna sayilabilecek bir durumda temin
edilen raporlar bile maalesef cogu zaman mahpusun infazinin ertelenmesi hakkini kullanmasina
yetmemektedir. Ciinkii kanun, hayati 6nem arz eden bir konuda bu agamaya gelinse bile isi
‘savcinin vicdanina® birakmaktadir.

Tibbi raporlarla “cezaevinde yasamini tek basina idame edemez” oldugu bilimsel olarak
tespit edilen bir kisinin “toplum giivenligini tehdit etmemesi” kriterine tabi tutulmasimn
mantifint anlamak ise hayli giigtiir, Yasamum tek basina idame edemeyen bir Kisinin kamu
giivenligini tehdit edebilme potansiyelinin zayifli1 bir kenara dursun, herhangi bir bireyin
kamu giivenligini tehdit edebilme IHTIMALINI degerlendirmenin gorece bir saptamaya
mahkim oldugu agiktir. Bu siibjektif hareket alaninin keyfi uygulamalara yol agtig1 ve hukuk
devleti ilkesi ile ¢elisen bir uygulama alani yarattif: somut olaylarla agik¢a ortaya ¢ikmugtir.

Maalesef bu asamada *hasta m1, mahpus mu?’ durumunu kendince degerlendiren ve genel
anlamda bu hususta bilgileri kolluk kuvvetlerinden aldig1r goriisle simrhi olan savcilar,
mahpusun hangi sebeple hapishanede oldugunu degerlendirerek vicdani kanaatini tip biliminin
{istiinde tutmaktadirlar. Bu da yasamini tek bagina idame ettiremeyecek bir kisiye bile taninan
hakkin, gereksiz inisiyatiflerle hige saytlmasi anlamma gelmektedir. Ayrica agir igleyen
biirokrasi scbebiyle gereginden fazla uzayan bu siire¢ bir de savei-kolluk kuvveti arasinda



devam eden yazigsmalarla uzamaktadir. Sunu da belirtmek gerekir ki bir kisinin toplum
glivenligi bakimindan tehlike yaratip yaratmayacagina, ancak yapilacak bir yargilama
sonucunda, mahkeme karar verebilir. Kiginin 6zgtirlik, saglik hatta yasam hakkin ihlale varan
uygulamalar, mevcut kanunun savcilara tanidigi takdir yetkisinin ké&tiiye kullanmilmasidan
kaynaklanmaktadir. Neticeten burada esas alinmasi gereken kisisel kanaatler degil, mahpusun;
politik ve etnik kimligini 6nemsemeyen, tamamen bilimsel kriterlere uygun alinacak olan
raporlardir.

4- Tiirkiye’nin de imzaclarindan oldugu bircok uluslar arasi sizlesmeyi ve evrensel
hukuk kurallarini ihlal eden bu yasa ve uygulamadan en kisa siirede vazgecilmelidir.

Maalesef, evrensel hukuk anlaminda bir¢ok konuda oldugu gibi bahse konu bu yasada da
ciddi sorunlar vardir. Oysa normlar hiyerarsisinin zirvesinde yer alan Anayasa’min 90.
Maddesi’'nde “Usuline gore yiurirlige konulmus milletlerarasi antlasmalar kanun
hiikkmiindedir. Bunlar hakkinda Anayasaya aykirilik iddiasi ile Anayasa Mahkemesine
basvurulamaz. Usuliine gore vyiirlirliige konulmus temel hak ve Ozgiirliiklere iligkin
milletleraras: antlasmalarla kanunlarin ayni konuda farkli hiikiimler  igermesi nedeniyle
cikabilecek uyusmazliklarda milletlerarast antlasma hiikiimleri esas alinir.” denmektedir.

Birlésmis Milletler resmi belgesi olan ve iiye tilkelerince kabul edilen Istanbul Protokolii
geregi tutuklu veya hiikiimli konumunda olsa da her hasta kendi doktorunu segme ve
raporléirmm bagimsiz bilirkisice hazirlanmasim isteme hakkina sahiptir.

Avrilpa' insan Haklar1 Mahkemesi’de bir¢ok kararinda Tiirkiye’yi bu konuda mahkiim
etmistir. Omegin detayli bir sekilde izah edilen durumlardan &tiirii ya§am1m yitiren Giilay
Cetin hakkinda verdigi kararda ATHM: “Giinlerinin sayili oldugunun ortaya ¢iktigi bu andan
itibaren, bagvuranin cezasinin infaz edilmesinin ne 6lgtide onun hayatini tehlikeye athgim veya
atip’ atmadlglm bilmenin bir Snemi kalmamustir. Gergekten de artik ne kadar zaman daha tutuklu
kalabllecegmm miimkiin olup olmadigim degerlendirmeye yer yoktur: toplumun korunmasina
iliskin kurallar bakimindan artik [bu tutukluluk] gerekgelendirilememektedir ve bu baglamda,
yetkilii‘makamlarm her tiirlii 6zensizligi, bagvuran: ilerleyen hastaliginin zorunlu olarak sebep
oldugu ka(:mﬂmaz sona dogru giderken ailesinin desteginden yoksun. olarak ve onurunu
korumaya imkan tamimayacak sekilde tek basina birakma anlamina gelmektedir.” Ve
“ Mahkeme, Hiikiimetin agiklama ihtiyact bile duymadigi bu gereksiz laf kalabahig ve
savsaklama kargisinda ve hatta, son derece tiziintii verici sekilde, [bagvuranin durumu hakkinda]
beli_ﬂéyici olan sz konusu raporun ilgili Cumhuriyet savecisina tebligi edilmemesi ve 15
Haziran 2011 tarihinde diizenlenmesinden bir hafta sonra, sadece Adalet Bakanliginin resmi
sitesi olan [UYAP]’a yiiklenmekle yetinilmesi ve séz konusu raporun savcilik tarafindan
basvuranm vefatdan alt1 giin sonra teblig alinmasi konusunda bit gerekc;e ortaya koymamasi
olgusu karsisinda, ancak ciddi bir endige duydugunu ifade edebilecektir. Bitiin bunlar, somut
olayda sz konusu usul kurallarinin insani gerekcelerden daha ¢ok formaliteler 6n plana
¢ikarilarak uygulamaya konuldugunu ve boylece 6liim doseginde olan bas{rul‘anm son giinlerini
huzur i¢inde yasamasml engelledigini gostermektedir..” Ifadeleriyle bu konudaki tutumunu net
olarak ortaya koymaktadir.



Bu konuda incelenmesi gereken bir diger kaynak Birlesmis Milletler Ekonomik, Sosyal
Kiiltiirel Haklar Komitesi’nin 14 No’lu Genel Yorumu’dur. Oradaki ilgili kisim ise sdyledir
:“Taraf devletler mahktmlar, tutuklular, azinliklar, siginmacilar ve yasadist gé¢menler de dahil
olmak tizere herkesin oOnleyici, iyilestirici ve tedavi edici saglik hizmetlerine - erigimini
engellemeyerek ve kisitlamayarak; ayrimei devlet politikalar glitmeyerek .... saglik hakkina
sayg! gostermelidir.” '

Evrensel hukuk agisindan bir¢ok kaynak sunulabilecegi gibi son olarak CPT (Avrupa
Iskence ve Insanlik Dis1 veya Asagilayict Muamele ya da Cezayr Onlenme Komitesi)’nin
faaliyet raporunda yer alan Siirekli Tutukluga Uygun Olmayan Hiktimliiler baghigiyla sunulan
“Bu tiir tutuklulara 6rnek olarak, kisa siireli 6liimciil prognozu (bir hastaligin muhtemel seyrini,
siiresini ve sonuglarini dnceden tahmin etme) olanlar, cezaevi kosullarinda iyi bir gekilde tedavi
edilemeyecek ciddi bir rahatsizigi bulunanlar, agir bir sakathg olanlar veya ileri yasta
bulunanlara verilebilir. Béyle kigilerin cezaevi ortaminda tutulmaya devam etmesi
dayamlmayacak bir durum yaratabilir. Bu durumlarda, uygun alternatif diizenlemelerin
yapilabilmesi igin ilgili yetkililere rapor yazilmasi cezaevi doktorunun sorumlulugu altindadir.”
[fadeleri de evrensel hukukun bu konuda tavizsiz ve kesin hiikiimler koydugunun kamticir,

Sonug olarak: Hasta mahpusiarin, uygun kosullarda tedavi edilebilmeleri icin infuzlara
ara verilmesi durumu, en temel haklarindan olan, saghk ve yasam hakkiun geregidir. Bu
sorunu kamu giivenligine indirgenmesi, uzun ve eziyetli bir siirece tabi olmast ve raporun
tek kurumun kararina baglanmasi, bu haklarm acikea ihlali anlanuna gelir.



5275 SAYILI CEZA VE GUVENLIK TEDBIRLERININ INFAZI HAKKINDA
KANUN’DA DEGISIKLIK YAPILMASINA iLISKIN KANUN TEKLIFi

MADDE 1- 5275 Sayili Kanunun 16’1inc1 maddesinin tigtincii fikrasinin birinci climlesi

“Yukaridaki fikralarda belirtilen geri birakma karari, Adalet Bakanliginca belirlenen Deviet
veya iiniversite hastanelerinin diizenledikleri rapor iizerine, infazin yapildigi yer Cumhuriyet
Bassavciliginca verilir.”  sekilde degistirilmistir.

yine 16. maddenin altinct fikrasi da “Maruz kaldigr agwr bir hastalik veva sakatlik nedeniyle
ceza infaz kurumu kosullarinda hayatin yalmiz idame ettiremeyen mahkiimun cezaswun infaz
tigtincti fikrada belirlenen usule gore iyilesinceye kadar geri birakilabilir.” seklinde
degistirilmistir.

MADDE 2- 5275 Sayili Kanunun 71°inct maddest asagidaki gibi degistirilmistir.

“Hiikiimliiniin muayene ve tedavi istekleri

MADDE 71.- (1) Hiikiimlii, beden ve ruh saghgwin korunmasi, hastahklarvmn tanist igin
muayene ve tedavi olanaklarindan, 1bbi araglardan yararlanma hakkina sahiptiv. Bunun icin
hiikiimlii éncelikle kurum revirinde, miimkiin olmamast hdlinde Deviet veya iiniversite
hastanelerinde tedavi ettirilir.”

MADDE 3- 5275 Sayilh Kanunun 105/A maddesinin 3’lncii fikras1 asafidaki gibi
degistirilmisgtir.

“MADDE-105/4...

(3) Yukaridaki fikralarda diizenlenen infaz usuliinden;
a) Sifir-alt: yas grubunda ¢ocugu bulunan ve kosullu saliverilmesine iki yil veya daha az siire
kalan kadin hiikiimliiler,

b) Maruz kaldiklary agw bir hastalik, (Degisik ibare : 6462 - 25.4.2013 /m.1/65-b) “engellilik”,
veya kocama nedeniyle hayatlarint yalmiz idame ettiremeyen ve kosullu salverilmesine ii¢ y1l
veya daha az siire kalan hiikiimliiler,
diger sartlar: da tagimalary hdlinde yararlanabilirler. Agw hastalik, sakatlik veya kocama hdli,
Adalet Bakanliginca belirlenen tam tegekkiillii hastanelerin sagitk kurullarinca dtizenlenen bir
raporla belgelendirilmelidir.”

MADDE 4- Bu Kanun yayim tarihinde yiirtirliige girer.

MADDES- Bu Kanun hiikiimlerini Bakanlar Kurulu yiiriitiir.



