SORULARLA ZORUNLU MESLEKI SORUMLULUK SIGORTASI

1- Sigorta Policesi Yaptirmaya Kim Yetkilidir?

a) Kamu saglik kurum ve kuruluslarinda calisan tabipler, dis tabipleri ve tipta
uzmanlik mevzuatina gére uzman olanlar icin, sigorta ettiren sifatiyla kendileri
tarafindan,

b) Ozel saghk kurum ve kuruluslarinda calisan tabipler, dis tabipleri ve tipta
uzmanlik mevzuatina goére uzman olanlarin her biri icin ayri ayri, sigorta ettiren
sifatiyla kurumlar: tarafindan,

c) Mesleklerini serbest olarak icra eden tabipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlhk
mevzuatina gbére uzman olanlar ile soézlesmeli aile hekimleri icin kendileri

tarafindan, yaptirilir.

2-Sigorta Policesi Hangi Zararlari Karsilar?

Sigorta so6zlesmesi ile 1219 sayili Kanunun Ek 12. maddesi cercevesinde, serbest ya
da kamu veya 06zel saglik kurum ve kuruluslarinda calisan tabipler, dis tabipleri ve
tipta uzmanlhk mevzuatina gére uzman olanlarin; policede belirtilen mesleki faaliyeti
ifa ederken;

sOzlesme tarihinden 6nceki on yillik donemdeki veya s6zlesme suresi icindeki
mesleki faaliyeti nedeniyle verdigi zararlara bagli olarak

s6zlesme suresi icinde kendisine yapilan tazminat taleplerine ve
bu taleple baglantili yargilama giderleri ile
hiukmolunacak faize karsi,

policede belirlenen limitler dahilinde teminat saglar. Ancak on yillik doénemin
baslangict 30 Temmuz 2009’u gecemez.

3- Sigorta Policesi Hangi Riskleri Karsilamaz?

a) Sigortalinin, policede belirlenmis ve sinirlar1 hukuk kurallar1 veya etik
kurallar ile tespit edilen mesleki faaliyeti disindaki faaliyetlerinden
kaynaklanan tazminat talepleri,

b) Mesleki faaliyetin ifas1 sirasinda sigortali tarafindan kasten sebep olunan her
tiir olay ile davranislari,

c) Sigortali veya calistirdigi kisilerin, policede belirtilen mesleki faaliyeti ifa
ederken alkol, uyusturucu ya da narkotik maddelerin tesiri altinda bulunmasi
sonucunda meydana gelen olaylar,

¢) Her turlt deneyden kaynaklanan tazminat talepleri,

d) Ruhsatl bir saghk kurum veya kurulusunda ve acil haller disinda yapilmadig:
ve usullince yetki verilmis bir anestezi uzmani gozetimi altinda olmadig surece,



dis hekimleri ve cerrahlar tarafindan genel anestezi uygulanmasindan
kaynaklanan tazminat talepleri,

e) Ilk yardim ve acil miidahale haric olmak tizere, meslekten gecici yasaklanilan
donem icinde verilen her tiir tedavi ve saglik hizmetlerinden kaynaklanan
tazminat talepleri,

f) Ik yardim veya acil yardim hizmetlerinin sunuldugu yerlerde, yeterli ve gerekli
ekipman ile techizatin sigortalinin kisisel kusuru ile bulundurulmamasindan
kaynaklanan tazminat talepleri,

g) Tibbi amach kullanim disinda, radyoaktif, zehirli, patlayici veya herhangi bir
patlayici nuikleer bilesim veya bunun nukleer bir parcasinin tehlikeli 6zellikleri
sebebiyle talep edilen tazminat talepleri,

h) Tibbi amach kullanim disinda, diethylstibesterol (DES), dioxin, urea
formaldehyde, asbest, asbestli UrlGnler veya asbest iceren trtnlerin
kullanimindan kaynaklanan her tir hastalik (kanser dahil) veya asbestten
kaynaklanan tazminat taleplerini karsilamiyor.

4- Sigorta Sozlesmesi, Sigortali Olundugu Siirece, Zaman Sinir1 Olmaksizin
Biitiin Zararlari Karsilar M1?

Sigortaliya bir yillik sézlesme suresi icinde veya soézlesme doéneminden 6nceki 10
yillik dénemde yapilan tibbi uygulamalarla ilgili tazminat taleplerine karsi teminat
saglanmistir. Ancak on yillik surenin baslangicti 30 Temmuz 2009 olarak
belirlenmistir. Dolayis1 bu diizenleme ancak 2019 yilinda, gercek bir korumaya
doniisecektir.

5-Teminat Tutari Ne Kadar, Ust Sinir Var M1?

Her bir olay icin belirlenen toplam azami teminat tutar1 300.000-TL’den, 400.000-
TLye cikarilmistir. Daha 6nce toplam teminat tutarinda bir Gist sinir bulunmazken,
“her durumda sézlesme kapsaminda 6denecek tazminat miktart 1.800.000-TL’yi
asamaz.” diizenlemesi ile Uist sinir getirilmistir.

6- Primler Nasil Odenir?

a) Kamuda calisan hekimler; yaptiracaklari sigorta soézlesmesinin primlerini
sigortaciya veya sigorta acentesine 6dedikten sonra, 6dedikleri prim tutarinin
yarisin1 doner sermayesi bulunan kurumlarda doner sermayeden, doner
sermayesi bulunmayan kurumlarda kurum biitcesinden geri alir.

Geri 6demeler, sigortaya iliskin police veya sigorta sirketi ya da sigorta acentesinin
kasesini tasiyan prim 6deme makbuzunun bir O6rneginin ibrazi Uzerine ilgili
kurum tarafindan en gec otuz glin icinde yapilir.

b) Ozel saglik kurumlarinda calisan tabiplerin sigorta sbzlesmesinin primleri,
kurum tarafindan sigortaciya veya sigorta acentesine 6denir. Odenen primin
yaris1 sigortaliya yansitilir.

c) Mesleklerini serbest olarak icra eden tabipler ile sozlesmeli aile hekimlerinin
sigorta primlerinin tamami kendileri tarafindan 6denir.



Daha sonraki yillarda normal primlerin nasil tespit edilecegine iliskin bir yontem
belirlenmemistir.

7-Risk Gruplari, Buna Bagli Olarak Teminat Tutarlari ve Prim Miktarlari Hangi
Olciite Gore Belirleniyor?

Uzmanlik dallarina gore belirlenmektedir. Risk gruplar belirlenirken herhangi bir
nesnel 6lctit tizerinden degerlendirme yapilmamis, keza risk gruplarina karsilik gelen
sigorta primleri de somut bilgi ve belgelere dayanilarak tespit edilmemistir.

Ornegin bir toplum saghg merkezinde calisan pratisyen hekim ile bir hastanenin acil
servisinde calisan hekimin riski birbirinden ¢ok farklidir. Yine uzman bir hekimin
tek basina bir ilce devlet hastanesinde calisirken meslek icrasina etki eden
kosullarla, gelismis bir egitim arastirma hastanesinde etki eden kosullar dolayisiyla
risk oranlar1 farklidir. Bu unsurlarin gbézard: edilerek hekimlerin hangi alanda
uzman olduklarina gore risk gruplarina yerlestirilmeleri ve bunlara gére teminatin ve
o0deyecekleri primlerin belirlenmesi de bu alanin gereklerine uygun degildir.

Risk gruplar1 ve bunlara bagh teminat tutarlarinin, calisma alan ve kosullarina goére
belirlenmesi gerekir.

8- Sigortaciya Ne Zaman ve Nasil Bildirim Yapilir?/Riziko Ne Zaman
Gerceklesmis Sayilir?

Onceki duizenlemede “davanin veya hukuki takibin égrenilmesi” ya da mahkeme
tarafindan hekimin kusurlu olduguna dair bir karar verilmis olmasi halinde riziko
gerceklesmis sayiliyor ve hekimin sigortaciya bu durum bes gin icinde bildirim
yuktmlaltigt doguyordu.

Son duzenleme ile “sigortalinin kendisine tazminat talebinde bulunuldugunu
ogrendigi anda” riziko gerceklesmis sayilmis ve bdylece hekimin ihbar yuktimlaluga
baslatilmistir.

Uygulamada sikintilara yol acacagi kusku gotirmeyen bu maddenin dikkate
alinmasi ve O0rnegin tazminat talebini iceren bir ihtarnamenin ulasmasi, dava
dilekcesinin teblig edilmesi gibi hallerde, 5 giinliik bildirim yiikiimliiliigiiniin
basladiginin unutulmamasi gerekir.

9-Sigortac: Tazminati Ne Zaman Oder?

Sigortaci, hak sahibinin tazminata konu olay ve zarara iligkin tespit tutanagini veya
bilirkisi raporunu ve police ekinde de yer alan diger gerekli belgeleri eksiksiz olarak
sirketin merkez veya kuruluslarina ilettigi tarihten itibaren on bes is ginu icinde,
gerekli incelemeleri tamamlayip, soézlesmeye aykir1 olmayan =zararlara iliskin
tazminati 6demekle yuktmludur.

10-Ekip Uyelerinin Olas:1 “Hatalar1i”’nda Zarar Nasil ve Kim Tarafindan
Karsilanacaktir?

Saglik hizmeti bir ekip hizmetidir ve saglik hizmetinin niteligini dogrudan tulkede
uygulanan saglk sistemi belirlemektedir. Yapilan arastirmalarda tibbi uygulama
hatalarinin biiyiitk cogunlugunun kisisel ihmalden degil; saghk sistemindeki
problemlerden kaynaklandigina dikkat cekilmektedir. Bu durumun bir
yansimasi olarak Saglik Bakanligina karsi tazminat istemli acilan davalarin bir



kismi dogrudan organizasyon/isleyis kusurlari veya hekim disindaki diger saglik
personelinin kusurlari nedeniyle acilmaktadir.

Buna ragmen ekip uyeleri, sigorta kapsamina alinmamistir. Bu nedenle bu
zararlarin; ya saglhk calisanlarinin birlikte calistigns hekime ya da “idareci”
konumunda olan hekimlere yansitilmasi kuvvetle muhtemeldir.

Oysa saglk sisteminin isleyisinden, reorganizasyonundan kaynaklanan tim
hatalarin, bu organizasyonu kurmasi gereken Saghik Bakanligi’na yo6neltilmesi
gerektigi aciktir.

11- Zarara Ugrayanlarin Basvurabilecegi Mekanizmalar ve Hekim Hakkinda
Yapilabilecek Olas1 islemler Nelerdir?

Tibbi uygulama hatalari nedeniyle hekimler aleyhine maddi ve manevi tazminat
istemli davalar, taksirle yaralama ve 6ldtirme gerekcesiyle ceza davalar acilabilecegi
gibi, 657 sayili Devlet Memurlar1 Kanunu’na ve/veya 2547 sayili Yuksekogretim
Kanunu’na tabi calisanlar yontnden disiplin sorusturmas: yuratilebilir ve tGm
hekimler yontnden deontolojik ihlaller nedeniyle meslek odasina sikayette
bulunulabilinir.

Dolayisiyla hekim ayni olay nedeniyle, birden fazla hukuki islem ve yaptirim ile karsi
karsiya kalabilir.

Ancak zorunlu sigorta mevcut durumda sadece maddi-manevi tazminat davalarinda,
taraflarin anlastigi veya Mahkemenin hukmettigi miktar1 ve yargilama giderlerini
karsilamaktadir. Pek cok policede, hekimin avukatina ddedigi iicret dahi, kapsam
disinda burakilmistir.

12- Hekimin ﬁrnegin Acil Servis Nobeti Tutarak, Kendi Bransi Disinda Gorev
Yapmasi Halinde Ortaya Cikacak Zarar Sigorta Kapsaminda Midir?

Hazine Mustesarligi'nin B.02.1.HZN.0.10.01.01 sayili yazis1 ile acikca ifade edildigi
gibi; 1219 sayili Tababet ve Suabati San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanunun Ek
12. maddesinin birinci fikras1 hikmti uyarinca sigortanin kapsami “..tibbi kdti
uygulama nedeniyle kendilerinden talep edilebilecek zararlar ile kurumlarnca
kendilerine yapuacak rticular...” olarak tanimlandigindan, hekimlerin mesleki
faaliyetlerine iliskin dogabilecek tiim zararlar Tibbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu
Mali Sorumluluk Sigortas1 kapsamindadir.

Uygulama da bu aciklamaya parelel girmekte, son yillarda (preklinik branslar dahil)
brans ayrimi yapilmaksizin uzman hekimlere tutturulan acil/karantina nébetleri,
sigora kapsaminda degerlendirilmektedir.

13- Ozel Saglik Kurulusunda Makbuz ya da Fatura Keserek Calisan Bir Hekimin
Sigortasi Kim Tarafindan Karsilanir /Karsilanmalidir?

Onemli olan hekimin hangi sosyal glivenlik semsiyesine tabi oldugu (eski isimleriyle
SSK veya Bag-Kur!?) degil, calisma bicimidir.

Tam mesaisini 6zel saglik kurulusuna hasreden, isverenin emir ve talimatlar
dogrultusunda ve belirli bir Ucret karsiliginda calisan bir hekim; makbuz veya
fatura kesiyor olsa dahi, bu 6zel saglik kurulusunun calisanidir. Dolayisiyla
sigorta priminin tamamini degil, yarisin1 6demesi, bu konuda 1srarci olmasi
gerekir.



14- Acil Serviste Calisan Bir Pratisyen Hekimin Sigortas:1 Hangi Risk Grubuna
Gore Yapilir?

Uzmanlik alani acil tip olan tim hekimler 4. risk grubunda yer almaktadir. Ancak
s6z konusu olan pratisyen hekimse, nerede gorev yaptigina bakilmaksizin 2. risk
grubundan police dliizenlenmektedir.

15-Asistanlara Yonelik Diizenlemeler Nelerdir? Prim Oranlari Nasil Belirlenir?
Kim Tarafindan Odenir?

Asistanlar yontinden ayrica bir duzenleme yapilmamistir. Bu nedenle asistan
hekimlerin de, uzman hekimler gibi prim 6demesi gerekmektedir. Ayni sekilde
primin yarist hekim tarafindan, yarisi déner sermaye havuzundan karsilanmaktadir.

Oysa ihtisas1 esnasinda egiticileri izleyen ve tibbi islemleri ancak egiticilerin nezaret
ve gbzetiminde yapabilen asistanlarin, mesele zorunlu sigortaya gelince “uzmanmis”
gibi kabul edilmesi anlasilabilir degildir.

16- Zorunlu Sigortaya Iliskin Genel Sartlar, Tarife ve Talimatinda Belirtilen
Sartlari Hekim Lehine lyilestirmek Miimkiin Miidiir?

GENEL SARTLAR UYARINCA BELIRLENEN ASGARIi KOSULLARIN
SIGORTALANACAK HEKIMLER LEHINE IYILESTIRILMESI MUMKUNDUR.

Ornegin;
prim 6demelerinin taksitlendirilmesini,

sir saklama yuktumlaltiklerini ihlal edecek maddelere yer verilmemesini (bu
icerikte 0Ozel dlizenleme yapilmasini),

uzlasma ve sulh durumlarinda hekime inisiyatif taninmasini,

sigortaciya sikayet ve/veya davayir bildirme/ihbar sUresinin S5 glnle
sinirlandirilmamasini, genis tutulmasinai, i

teminat disinda kalan hallerin azaltilmasini istemek mUmkuin.

Bu noktada 21.09.2006 tarihli Resmi Gazetede yayimlanarak yururltige giren,
“Mesleki Sorumluluk Sigortast Genel Sartlart Hekim Mesleki Sorumluluk Sigortast
Klozu”nun III maddesinde yer alan Ek Sézlesme ile Teminat Altina Alinabilecek

Tazminat Talepleri ve Odemeler diizenlenmesini hatirlamakta yarar var.
III. Ek Sozlesme ile Teminat Altina Alinabilecek Tazminat Talepleri ve
Odemeler
1. Genetik miihendisligi uygulamalarindan kaynaklanan tazminat talepleri,

2. Her tiirlii deney veya arastirmalardan dogan tazminat taleplert,

3. Her tiir kan bankast faaliyeti neticesinde dogrudan veya dolayli olarak meydana
gelen tazminat talepleri,

4. Tani veya tedavi amact olmaksizin yapilan btittin tibbi miidahaleler ile plastik
cerrahlarnn gtizellestirme amacl yaptiklart her tiir estetik ameliyattan kaynaklanan



tazminat talepleri,

5. Uremeye yardimct (kisurlik tedavisi) ya da iiremeyi onleyici (kisirlasturict
tedavi) her tiir saglik hizmetinden kaynaklanan tazminat talepleri,

6. Sigortalimin fiillerinden sorumlu oldugu kisilerin kasith hareketlerinden
kaynaklanabilecek tazminat talepleri,

7. AIDS veya onun patojenleri ya da hepatit A, B veya C’ye bagl olabilecek yahut
onlardan kaynaklanan veya onlarin katkudart ile olusan her tiirlii zarar ile bunlar
sonucu ortaya ¢ikan ruhsal rahatsizliklara baglh tazminat taleplersi,

8. Insan ve hayvan organlari, kanlar, hiicreleri, her tiirlii ifrazati, tirevleri, genleri,
biosentez ve ilgili mamiillerin denenmesi, degistirilmesi, elde edilmesi, kazanimast,
hazirlanmast, islenmesi, elden gecirilmesi, dagitimi, depolanmast, itkame edilmesi,
kullarulmasindan kaynaklanan tazminat talepleri,

9. Sigortaliyya, bir saglik kurumunda yonetici veya isletici olmast nedeniyle
yoneltilen tazminat talepleri,

10. Idari ve adli para cezalart dahil her tiir cezalar ve cezai sartlar.

Goruldtigta gibi burada siralananlar, policelerin kapsami disinda kalsa da, ek
so6zlesme ile teminat altina alinmalarini saglamak mtmkuin.

Bu noktada savunma-yargilama-vekalet iicreti masraflarin1 bir kez daha
hatirlatmak istiyoruz.

Mevcut policelerde sadece maddi ve/veya manevi tazminat talebi ile hukuk
mahkemelerinde acilacak davalardan s6z edilmektedir. Yargilama masraflan
sayillmakta, ancak vekalet Uicretinden s6z edilmemektedir. Oysa hem hekimin kendi
avukatina 6deyecegi Ucretin, hem de —davanin kaybedilmesi halinde- kars: tarafin
avukatina 6deyecegi ticretin dtistik bir miktar olmayacagi agiktir.

Tazminat davasinin yani sira hekim, savcilik sorusturmasi: ve devaminda ceza
yargilamasi ile de karsilsabilir. Bu yargilama sonucunda adli para cezasi s6z konusu
olabilecegi gibi, yine hekimin karsilamasi gereken vekalet Ucretleri ve yargilama
giderleri olacaktir.

Oysa policelerde ceza yargilamasi da, idari ve adli para cezalar1 da kapsam disinda
birakilmistir.

Bu nedenle, k6tti hekimlik uygulamasindan kaynaklanan her tirli hukuki islem ve

davanin yan sira, yargilama ve vekalet Uicreti masraflarinin da kapsama alinmasini
istemek son derece gerekli ve 6nemlidir.

12.07.2012

Istanbul Tabip Odasi1

Hukuk Biirosu



i Mevcut dizenleme soyle;

B.2. Rizikoya ligskin Olarak Sigorta Ettirenin ve Sigortalinin Yuktmltltikleri

Sigortali ve sigorta ettiren, asagidaki hususlart yerine getirmekle ytikiimliidiir:

¢) Sigortacinin yazili onayt olmadikca, sorumlulugu veya tazminat talebini kismen veya
tamamen kabul etmemek, ddeme taahhiidiinde bulunmamak, zarar gérenlere herhangi bir
tazminat 6demesinde bulunmamak;

' Meveut diizenleme soyle;
B.2. Rizikoya Iliskin Olarak Sigorta Ettirenin ve Sigortalvun Yiiktimliliikleri
Sigortali ve sigorta ettiren, asagidaki hususlarn yerine getirmekle ytikiimltidtir:

a) Haberdar oldugu andan itibaren rizikonun gerceklestigini, bes giin icinde sigortaciya
ihbar etmek,



