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TÜRK TABİPLERİ BİRLİĞİ 
HEKİMLİK ve İNSAN HAKLARI BİLDİRGESİ 

4-5 Nisan 2008 tarihlerinde Ankara’da düzenlenen “Türk Tabipleri Birliği 
Etik Bildirgeler Çalıştayı”nda kabul edilmiştir. 

20 Haziran 2009 tarihinde Ankara’da düzenlenen “Türk Tabipleri Birliği 
II. Etik Bildirgeler Çalıştayı”nda güncellenmiştir. 

Her hekim başta İnsan Hakları Evrensel Bildirgesi olmak üzere tüm insan hakları 
belgelerine ve hekimlikle ilgili ortak kurallara uymakla yükümlüdür. Hekimler, 
insan haklarının bütünselliğini ve bölünemezliğini kabul ederler. Tüm mesleki 
uygulamalarında insan haklarını temel alırlar. 

Hekimler herkesin; ırk, renk, cinsiyet, dil, din, siyasal veya başka bir görüş, 
ulusal veya sosyal köken, mülkiyet, doğuş veya herhangi başka bir özelliğe göre 
ayrıma uğramadan ve toplumsal cinsiyet eşitliği göz önüne alınarak bütün 
haklardan ve özgürlüklerden yararlanması gerektiğini kabul eder. Var olan 
eşitsizliklerin ortadan kaldırılmasını önceler. 

İnsan hakları evrenseldir ve tüm insanların eşit olduğu durumlar üzerinden 
haklar tanımlanmıştır. Ancak bazı grupların ayrıca gözetilmesi de gerekmektedir: 
Yaşlılar, yoksullar, çocuklar, engelliler, tutuklu ve hükümlüler, işkence görenler, 
açlık grevi yapanlar, gözetim altındakiler, sığınmacı ve mülteciler, göçmenler, 
eşcinseller... Özellikle işkence görenler, seks işçileri ve insan ticareti 
mağdurlarının maruz kaldıkları olaylarla mücadele edilmeli, yaşamak zorunda 
kaldıkları olumsuzlukların kabul edilemezliği önemle vurgulanmalıdır.  

1993’de Viyana İnsan Hakları Konferansı’nda, kadınların ve kız çocuklarının 
evrensel insan haklarının ayrılmaz, bölünmez ve vazgeçilmez bir parçası olduğu 
kabul edilmiştir. Kadının, toplum içindeki ikincil konumunun, toplumsal cinsiyet 
ve sağlık ilişkisini belirlediği gerçeğinden hareketle, sağlık alanındaki temel 
politikaların toplumsal cinsiyet bakış açısıyla değerlendirilmesi zorunludur. 
Bunun yanı sıra kadının sosyal ve ekonomik konumu, ırkı, etnik kökeni ve 
engelli olması gibi ayrımcılığa neden olabilecek  nitelikleri toplumsal cinsiyete 
bağlı eşitsizliklerini şiddetlendirmektedir. Öz olarak kadınlar, erkek egemen 
toplumda hakları gözetilmesi gereken bir grup olarak değerlendirilmelidir.  

Hekimler bütün insanların özgür olduğunu, insan onuru ve hakları bakımından 
eşit olduklarını ve sağlık hakkının temel insan hakkı olduğunu;  denek 
haklarının,1

Türk Tabipleri Birliği, hekimlerin insan haklarının korunması ve sürdürülmesinde 
özel bir konuma sahip olduğunu ve  sorumlulukları bulunduğunu bildirir.  

  tıpta insan haklarının temel bir alt grubu olduğunu kabul eder. 

Buna göre hekimler; 

                                    
1 Hasta hakları ve denek hakları öteki bildirgelerde ayrıca ele alınmıştır. 
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1. Sağlık hakkının, ancak sağlığın temel belirleyenlerinin (barınma, temiz 
su kaynaklarına erişebilme, temiz bir çevrede yaşama, yeterli beslenme 
...) gerçekleşebilmesiyle mümkün olacağını bilir ve bu konudaki 
toplumsal sorumluluğunun farkındadır. 

2. Hastalarının sağlıklı kalabilmek, onu geliştirebilmek, yeterli sağlık 
koşullarına ulaşabilmek ve hastalandıklarında sağlıklarına kavuşabilmek 
için eşit, ulaşılabilir, ücretsiz ve nitelikli sağlık hizmeti alma hakkı 
olduğunu kabul eder. Bu nitelikteki sağlık hizmetlerini kapsayan bir 
sağlık politikasının oluşturulması için mücadele eder. 

3. Kimi durumlarda çifte yükümlülükleri olduğunun farkındadır. Bildirim 
yükümlülüğü söz konusu olduğunda, her bir durumda hastasının 
yararını önceler. Ulusal ve uluslararası etik ilkelerin kabul ettiği, hukuk 
da dahil olmak üzere diğer sorumluluklar nedeniyle sağlık çalışanlarının 
tıbbi etiğe ve vicdanlarına aykırı davranmaya zorlanamayacakları 
ilkesine göre hareket eder.  

4. Görevlerinin tıbbı insanlığın hizmetine sunmak, kişiler arasında 
herhangi bir ayrım yapmadan beden ve ruh sağlığını korumak ve 
iyileştirmek, hastalarının acılarını dindirmek olduğunu bilir.  

5. Tıbbi açıdan sorumlu olduğu kişinin bakımıyla ilgili bir karar verirken 
klinik yönden bütünüyle bağımsız hareket etme yükümlüğünün 
farkındadır. Temel görevinin izlediği kişilerin sıkıntısını azaltmak 
olduğunu, kişisel, toplumsal ya da politik hiçbir güdünün, bu yüce 
amaçtan daha üstün sayılmayacağını bilir. 

6. İnsan haklarının korunması ve sürdürülmesinde özel bir konuma 
sahiptir ve genellikle insan hakları ihlallerinin ilk tanıkları arasındadır. 
Bu nedenle, tıbbi bakım sorumluluklarının gereği olarak tanığı oldukları 
insan hakları ihlallerinin kayıt altına alması gerektiğini ve tıbbi bakım 
vermekle yükümlü olduğunu bilir. 

7. İnsan yaşamına duyulan yüksek saygıyı tehlike altında bile sürdürmek 
ve herhangi bir tıbbi bilginin insanlık dışı bir biçimde kullanılmasına izin 
vermemek gerektiği bilinciyle hareket eder.  

8. Silahlı çatışma ya da sivil kavgalar da dahil olmak üzere, hiçbir 
durumda işkenceyi ve zalimce insanlık dışı ya da aşağılayıcı hiçbir işlemi 
onaylamaz, hoş görmez ve bunlara katılmaz. İşkence ya da zalimce, 
insanlık dışı ve aşağılayıcı öteki işlemlerin uygulandığı ya da böyle bir 
gözdağının verildiği yerlerde bulunmaz.  

9. Açlık grevi karşısında  uluslararası hekim belgelerine2

                                    
2 Dünya Tabipler Birliği Tokyo ve Malta Bildirgesi. 

 göre   
davranmanın uygun ve etik olduğunu benimser. Cezaevlerinden 
hastanelere getirilen tutuklu ve hükümlülerle ilgili olarak "Hastaneye 
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getirilen mahkumlara yönelik hekim tutumu" belgesini hatırlatarak 
hasta-hekim ilişkisinin tüm insani yönlerinin uygulanması gerekliliğini 
benimser.  

10. Ev içi şiddet, tecavüz, cinsel taciz, çocuk cinsel istismarı, kadın ticareti, 
paralı seksi kapsayan cinsiyet temelli şiddetin farkındadır ve bunları 
kabul edilemez olarak tanımlar. Bu tür şiddete maruz kalan kadınlarda 
kronik ağrı, sakatlık, düşük, somatik bozukluk, istenmeyen gebelik, 
cinsel yolla bulaşan hastalık, depresyon, anksiyete, madde bağımlılığı, 
intihar girişiminin sık görülebileceğini bilir ve buna benzer yakınmalarla 
gelen kadınlarda şiddeti sorgulamayı ihmal etmez. 

11. Sağlık politikalarının; kadınların maruz kaldıkları hastalık risklerinin ve  
kadın sağlığı sorunlarının doğasının göz önünde bulundurulmasını 
gerektirecek, toplumsal cinsiyete duyarlı olacak biçimde oluşturulması 
için mücadele eder. 

12. Kadınların cinsiyetçi işbölümü gereği çocuk ve yaşlı bakımından 
sorumlu kabul edildiğini ve bu durumun kadınların kamusal yaşama 
katkılarını zorlaştırdığını bilir ve sağlık alanındaki eşitlik açısından, çocuk 
bakımı, yaşlı ve engellileri kapsayan sağlık bakımı olanaklarının sağlık 
ve sosyal güvenlik programlarında dikkate alınmasını önceler. 

13. Koruyucu hekimlik uygulamalarında doğmamış kız çocuklarının doğum 
öncesi cinsiyet seçiminden korunmasını, erkek çocuklarla benzer 
biçimde beslenme ve bağışıklanmalarının güvenceye alınmasını, 
ergenlik çağındaki kız çocukları için cinsel sağlık ve doğurganlık 
hizmetlerine sınırsız ulaşma olanağı sağlanmasını, cinsel eğitim 
programlarının düzenlenmesini dikkate alır. 




