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Ozet

Summary

Cinsiyet degisikligi ameliyati genellikle transseksiiellere
uygulanan ve tedavi yolu olarak tercih edilen bir plastik cer-
rahi operasyonudur. Zor ve pahali bir operasyondur. Hastanin
baz1 organlarindan mahrum olmasi ile sonuglanir ve geri donii-
sii yoktur. Tim diinyada kabul edilen ilkeler dogrultusunda
oncelikle transseksiializmin tanisinin yapilmasi, teshis konduk-
tan sonra da gerekli asamalardan gegilerek operasyon uygu-
lanmas1 gerekir. Aksi taktirde giderilmesi miimkiin olmayan
fiziksel ve ruhsal zararlara yol acabilecektir. Bu nedenle de
operasyon Oncesi uyulmasi gereken sartlarin ve kriterlerin
titizlikle belirlenmesi sarttir.

Cinsiyet degisikliginin kurallara uygun ve bireylere zarar
vermeyecek bir sekilde gergeklestirilebilmesi igin, iilkemizde
01.01.2002 tarihinde yiirlirliige giren 4721 sayili Medeni
Kanun ile yeni yasal diizenlemeler getirilmistir. Ancak bu
diizenlemelerin dogru ve yeterli olup olmadig: tartigilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Transseksiialite, Cinsiyet Degistirme
Operasyonu, Medeni Hukuk

T Klin Adli Tip 2004, 1:47-54

Operations for sex change belong to the field of plastic
surgery and are performed to treat transexuality. However,
these kinds of operations are difficult and expensive. The
results conclude in a permanent deprivation of the genital
organs and are irreversible. But risks will increase, if sufficient
concern hasn’t been taken during the stage of preliminary
treatment. Therefore, the diagnosis of transexuality should be
well considered and standards, which are accepted worldwide,
not be neglected. Criteria’s and standards of the preliminary
treatment have to be determined precisely, otherwise physical
and physiological problems may occur.

No. 4721 of Civil Law has been broadened and revised to
response to the criteria’s and standards mentioned above Janu-
ary 01.2002. On the other hand, men have to reconsider, if
these changes are sufficient enough.

Key Words: Transsexual, Sex change operations,
Civil Law

T Klin J Foren Med 2004, 1:47-54

Cinsiyet degisikligi ameliyatlari, transsek-
stiellere uygulanan bir tiir plastik cerrahi operasyo-
nudur. Bu operasyon ile, hasta erkek ise i¢ ve dis
iireme organlar1 alinmakta ve ayn1 zamanda hasta-
ya bir vajina yapilmaktadir. Hasta kadinsa, i¢ iire-
me organlari ve memeler ayr1 ayr1 operasyonlarla
alindiktan sonra vajina kapatilmakta ve ¢ogunlukla
on kol derisinden aliman parga ile suni bir penis
olusturulmakta, bazen de bu suni penis bir takim
protezlerle desteklenmektedir (1). Ancak, bu mii-
dahale tek basina yeterli olmayip, hastanin devamh
kontrol altinda tutularak hormonal tedavi ve psiko-
lojik destek gormesi gerekmektedir.

Bu operasyonlar, diinyada 1912 yilindan beri
uygulanmaktadir. Cinsiyet degisikligi zor ve so-
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nuglar itibariyle ¢ok agir, geri doniisii olmayan ve
hastanin ¢ok 6nemli organlarindan kalic1 sekilde
mahrumiyeti ile sonuglanan bir miidahaledir. Eger,
on hazirlik ve teshis safthasinda yeterli 6zen goste-
rilmezse risk de yiikselmektedir. Baz1 transsek-
stieller i¢in bu operasyon, kurallarina uygun olarak
yapildig1 takdirde, yasam kalitesini arttiran ve ¢ek-
tikleri manevi act ve huzursuzlugu dindiren bir
¢Oziim olmaktadir. Ancak, ozellikle gerekli on
inceleme, degerlendirme ve psikolojik hazirlik
safhasindan ge¢irilmeden yapildig: taktirde, kisiyi
bedensel ve ruhsal acilara ve uygulanan cerrahi ve
hormonal miidahalenin tehlikelerine maruz bira-
kan, ¢evresinden soyutlayan, sosyal ve cinsel kim-
liginden uzaklastiran ve telafisi miimkiin olmayan
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hatali sonuglara yol agabilmektedir. Bunlarin 6nii-
ne gegilebilmesi de bilingli ve ayrintili bir hukuki
diizenlemeyi gerektirmektedir.

Tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de, uzun
siireden beri cinsiyet degisikligi operasyonlari
yapilmaktadir. Onceleri kanunun cevaz vermedigi,
daha dogrusu, mevcut yasal boslugun bu tiir ameli-
yatlara izin vermeyecek sekilde yorumlanarak
dolduruldugu iilkemizde, 4.5.1988 tarihinde ¢ikar-
tilan 3444 sayili yasa ile MK. madde 29’a bir fikra
cklenmis, daha sonra da 01.01.2002 tarihinde yii-
rlrliige giren yeni Tirk Medeni Kanununun 40.
maddesi ile cinsiyet degistirebilmenin yolu agil-
mustir. Ancak, simdiye kadar uygulama c¢ok yanlig
sekilde yiiriitiilmiis olup, diinyada kabul goren
teshis ve tedavi ilkelerine uyulmadan, ¢ogu zaman
hastanin ruh ve beden saglig hice sayilarak ameli-
yatlar yapilmstir (2). Yeni hukuki diizenlemenin
ne derecede yeterli oldugu ve bundan sonra gereck
tibbi gerekse hukuki cinsiyet degisikliginde sorun
yasanip yasanmayacagi ise ileride ortaya konacak-
tir.

Cinsiyet Degisikligi Operasyonlarinda
izlenmesi Gereken Tibbi Siire¢ ve Yontem

Diger bedensel ve ruhsal hastaliklarin teshis
ve tedavisinde oldugu gibi, transseksiializmin de
oncelikle tanisinin yapilmasi ve tedavi i¢in izlene-
cek yontem ve siirecin belirlenmesi ¢ok 6nemlidir.
Zira, uygun tedavinin yapilabilmesi her seyden
once dogru teshisi gerektirir.

Transseksiializm bir cinsel kimlik bozuklugu-
dur. Cinsiyet, biyolojik ve psikolojik olmak {izere
iki bilesenlidir. Biyolojik cinsiyet, kiside dogustan
var olan birincil 6zelliklerle belirlenen, kadin veya
erkek olma halidir. Psikolojik bilesen ise kisinin
kendisini hangi cinsiyetten hissettigidir. Insanlarin
cogu biyolojik cinsiyetlerine uygun kimligi benim-
ser. Ancak, biyolojik cinsiyetinden rahatsizlik du-
yan kisiler de vardir. S6z konusu olan bir cinsel
kimlik bozuklugu ise, cinsiyetin psikolojik bilese-
ninde bir sorun oldugunu soyleyebiliriz (3). Bu
problemin en siddetli bigimi olan transseksiializm,
kisinin yanlig cinsiyette oldugunu hissetmesi ve
cinsiyetine iliskin biyolojik 6zelliklerinden rahat-
sizlik duyarak, bunlari gizlemeye caligmasi, kisa-
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cas1 psikolojik cinsiyeti ile biyolojik cinsiyeti ara-
sindaki uyumsuzluktur (4). Cinsel yonelim ve cin-
sel kimlik kavramlarmin birbirinin yerine kulla-
nilmasi hatalara sebep olmaktadir. Bir cinsel yone-
lim  bozuklugu olan  homoseksiialite ile
transseksiialite birbirinden ¢ok farkli olup, cinsel
partner olarak karsi cinsi degil de, kendi cinsini
tercih eden homoseksiiellerin, cinsel kimliklerin-
den rahatsizliklar1 s6z konusu degildir. Bununla
birlikte, cinsel kimlik bozuklugu olan kisilerde
bazen cinsel yonelim bozuklugu da goriilebilmek-
tedir. Bu hususun da g6z o6niinde bulundurulmasi
gerekir.

Bugiin, diinya genelinde cinsiyet degistirme
i¢in, en az alt1 asamal1 bir siireg takip edilmektedir:

¢ Kisinin bir arastirma ve tretman programina
tabi olmasi,

o Bir siire kars1 cinsin roliinde yasamasi (Ger-
cek yasam testi),

e Hormon tedavisi,

o Psikiyatrik veya psikoterapik konsiiltasyon,
o Cinsiyet degisikligi operasyonu,

o Yasal degisiklik (5).

Bu prosediire gore, oncelikle kiginin transsek-
stiel olup olmadiginin belirlenmesi (teshis) gerek-
mektedir. Transseksiiellerin taninmasi, degerlendi-
rilmesi, kendilerine standart bakim ve tedavi uygu-
lanmasi konusunda HBIGDA (Herry Benjamin
International Gender Dysphoria Association) stan-
dartlar1 ad1 verilen kriter ve ilkeler bugiin biitiin
diinyada kabul edilerek, iyi bir saglik hizmeti veren
ciddi tedavi kuruluslar tarafindan taninmaktadir
(6). Cinsiyet hosnutsuzlugu olanlarin hormonal ve
cerrahi cinsiyet degistirmelerinde uyulmasi gere-
ken asgari kriterleri igeren bu protokol, bu konuda-
ki tek kaynaktir (7). HBIGDA’ya gore uygulana-
cak siire¢ soyledir:

Genel Ilkeler: Cinsiyet degistirme geri donii-
sl olmayan bir girisim oldugu igin, psikoterapi
egitimi gormiis ve cinsel kimlik bozukluklar1 ko-
nusunda deneyimli klinisyenler tarafindan yazili
olarak Onerilmelidir. Cinsiyetten hosnutsuzluk
gecici sekilde ortaya cikabilir. Bu nedenle sadece
hastanin istegi ile hormonal ve cerrahi girisim ya-
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pilmamalidir. Transseksiializmin tanisi i¢cin DSM.IV
kriterlerine uyulmalidir. Bu kriterler kisaca sunlar-
dir:

o Karsi cinsiyetle giiglii ve siirekli bir 6zdesim
kurma (Bu sadece diger cinsiyette olmanin getire-
cegi sanilan kiltiirel istiinliikler i¢in olmayip, cid-
di bir istek ve d6zdesim kurmadir). Cocuklarda bu
bozukluk asagidakilerden dordii veya daha fazlasi
ile kendini gosterir:

Diger cinsiyette olma istek ya da 1srarin1 yine-
leyici bicimde dile getirmek, giyim kusam konu-
sunda kars1 cinsi taklit ve bunda 1srar etmek, imge-
sel oyunlarda giiclii bir bicimde ve siirekli olarak
kars1 cinsin rollerini oynamayi tercih etmek, ya da
stirekli olarak karsi cinsiyette olma fantezileri ta-
simak, karsi cinse ait oyun ve eglencelere katilma
konusunda yogun istek duymak, oOzellikle karsi
cinsten oyun arkadaslar1 segmek.

e Cinsiyetine iligskin siirekli bir rahatsizlik
duyma ya da cinsiyetinin gerektirdigi cinsel rol
icin uygun olmadigi duyumunun olmasi. Ornegin;
Erkek ¢ocuklarda penis veya testislerinin igreng
oldugunu, ileride yok olacaklarini, ya da penis
sahibi olmamanin daha iyi olacagini One siirme,
kizlarda ise oturarak ¢is yapmayi reddetme, bir
penisinin oldugunu ya da ileride olacagim iddia
etme, menstruasyon gérmeye, gogiislerinin biiyli-
mesine veya kadin giysilerine kars1 nefret duyma
gibi belirtiler gosterebilir.

Ergenlerde ve eriskinlerde ise bu bozukluk,
primer ve sekonder cinsiyet Ozelliklerinden kur-
tulma iizerine kafa yorma. Ornegin, diger cinsiyeti
taklit i¢cin hormon tedavisi, cerrahi ya da bagka tiir
girisim uygulanmasini isteme, cinsiyet 6zelliklerini
fiziksel olarak degistirmeye gayret etme veya yan-
l1s cinsiyette olduguna iliskin bir inang tagima gibi
semptomlarla kendini gosterir.

e Bu bozuklugun fiziksel bir interseks (gift
cinsiyetlilik) durumu ile birlikte varolmamasi.

¢ Bu bozuklugun klinik agidan belirgin bir si-
kintiya ya da toplumsal, mesleki alanlarda veya
diger onemli islevsellik alanlarinda bozulmaya
neden olmasi.

Interseks olgular ve baska bir psikiyatrik bo-
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zuklugu olanlar 6ncelikle bu bozukluklar i¢in genel
olarak kabul edilen yontemlerle tedavi edilmelidir.
Bu tedavilerden sonra eger hasta gerekli olgiitlere
uyuyorsa ve yapilacak hormonal ve cerrahi girisi-
min hastaya yarar saglayacagi bekleniyorsa cinsi-
yet degistirme islemi yapilabilir. Interseks ve
transseksiialiteden bagka bir psikiyatrik bozuklugu
olanlarin da, biitiin diger yaklasimlar diistiniilmiis
ve uygulanmis olmak kaydiyla cinsiyeti degistiri-
lebilir. Ornegin sizofreni tanisi cinsiyet degistirme
miidahalesine engel degildir (8).

Hormonal Cinsiyet Degistirme: Hormonal
cinsiyet degistirme tedavi edici oldugu kadar, tes-
hise de yardimeci olan bir siiregtir. Hormonun yol
actigr bedensel degisikliklere hastanin verecegi
memnuniyet veya hosnutsuzluk gibi tepkiler tani-
nin dogrulanmasim ve gerekirse gézden gegirilme-
sini saglar. Ancak unutulmamalidir ki; hormonal
cinsiyet degistirme, hastanin cinsiyetine gore, ki-
sirhik, killanma artigi, ses kalinlagsmasi, klitoriste
biiyiime, meme biiyiimesi gibi kalic1 etkiler yapa-
bilir. Bu nedenle hormon tedavisinin de halen ge-
gerli standartlara gore yapilmasi sarttir. Cerrahi
miidahale i¢in kesin karar, hormon tedavisinden
sonra verilmelidir. Tedaviye hemen baslanmamasi
gerekir. Hasta ile en az li¢ ay siire ile psikoterapik
iligkide bulunulmalidir. Hastanin tedaviye baslaya-
cagl zamanin belirlenmesine hastayr izleyen
klinisyen karar vermeli ve endokrinoloji uzmani
tarafindan yapilmalidir. Hormon tedavisi kiside bir
takim yan etkilere yol agabilir ya da mevcut saglik
sorunlar1 tedaviyi riskli kilabilir. Bu nedenle hasta
ortaya ¢ikabilecek sorunlar hakkinda detayli olarak
bilgilendirilmeli ve uyarilmalidir. Tedavi esnasinda
rutin bedensel tetkikler ihmal edilmemeli, kan
biyokimyasi izlenmelidir.

Cerrahi Cinsiyet Degistirme: Cerrahi cinsi-
yet degistirme Onerilmeden Once bir bagka
klinisyen tarafindan hasta ile en az bir gorligme
yapilmal1 ve yazili olarak cerrahi girisimin uygun
bulundugu bildirilmelidir. Hormon tedavisi ve
genital olmayan (meme) cerrahi girisimler i¢in bu
uygulamaya gerek yoktur. ilk taniyr koyan
klinisyen hastayla en az alt1 aydir psikoterapi ilis-
kisi i¢inde olmalidir. Genital cinsiyet degistirme
ameliyat1 i¢in, hastanin en az bir yil karsit cins
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sosyal kimliginde yasamasi gereklidir. Hastanin
bagkaca lrogenital bozuklugu olmasi ihtimaline
kars1 iiroloji konsiiltasyonu yapilmalidir. Cerrahi
operasyonu yapacak olan hekim, ameliyat oncesi,
biri hasta ile en az alt1 ay psikoterapi iliskisi iginde
olan, en az iki klinisyenden yazil1 6neri almamissa,
yanlis mesleki uygulama nedeniyle kusurlu duru-
ma diiger (8).

Diger oneriler: Hastalarin yazili izinleri ol-
maksizin hormonal ve cerrahi girisim yapilmama-
lidir. Dogal olarak bu girigsimler ancak hukuki ehli-
yeti haiz kisilere yapilabilir. Transseksiieller de
diger hastalar gibi gizlilik hakkina sahiptir

Tiirk Hukukunda Cinsiyet Degisikligi

Tirkiye’de cinsiyet degistirme ameliyatlar
uzun yillardir yapilmaktadir. 1960’11 yillardan beri
bu tiir operasyonlarin yapildigma dair literatiire
geemis kayitlar vardir (10). Ancak bu gesit cerrahi
miidahaleler biiylik oranda gizli kalmistir. Bunun
nedeni TCK 471.maddesi geregince kisirlastirma-
nin yasak olmasidir. 1983 yilinda ¢ikartilan Niifus
Planlamas1  Hakkinda Kanun ile ihtiyari
sterilizasyona izin verilmigtir. Boylece cinsiyet
degisikligi ameliyatlarina da bir bakima imkan
taninmugtir. Aslinda cinsiyet degistirme ayni za-
manda kastrasyonu da icermektedir ve sonuglart
itibariyle sterilizasyondan ¢ok daha agirdir.

Ulkemizde fiili durum nazara alindiginda u-
zunca bir zaman hukuksuz bir siire¢ iglemistir.
Tibbi gelismeler hukuki gelismelerin Oniine geg-
mis, yasal diizenleme yapmakta ge¢ kalinmustir.
Bilahare yapilan diizenlemeler de konunun ehem-
miyetine ¢ok uzak kalmistir. Gerek tibbi gerekse
hukuki uygulamada karsilagilan yanlishklar duru-
mu daha da vahim hale getirmistir.

Konuya medeni hukuk a¢isindan bakildiginda,
fiillen degistirilmis olan cinsiyetin hukuken ne se-
kilde ve hangi hiikiimlere goére tashih edilecegi?,
sayet kisi evli ise mevcut evliligin hukuki durumu-
nun ve varsa miisterek ¢ocuklarin hukuki statiileri-
nin ne olacagi1? gibi sorunlarla karsi karsiya kalin-
maktadir. Ayrica, fiili degisikligin hangi kriterlerle
yapilacagi da hukuki diizenlemenin ikinci boyutu-
nu olusturmaktadir.
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Kisinin cinsiyet degisikligi operasyonu ile cin-
siyetini degistirmis olmasiin hukuken taninmasi,
sahsi hal kayitlarinin, yani, niifus sicilindeki kay-
din yeni duruma gore diizenlenmesidir. 4.5.1988
tarihli ve 3444 sayili kanunun yiiriirliige girmesin-
den once de iilkemizde cinsiyet degistirme ameli-
yatlarinin yapildigini belirtmistik. Ancak, o yillar-
da heniiz iilkemizde konuya iliskin 6zel bir diizen-
leme olmadigindan, genel hiikiimlerden hareketle
kisilerin sahsi hal kayitlarinda degisiklik yapila-
bilmekteydi. Niifus Sicili’ndeki bir kaydin nasil
diizeltilecegine dair hiikiimler Eski Tiirk Medeni
Kanununun (TMK) 38. maddesinde ve Niifus Ka-
nununun 46/1. maddesinde yer almaktadir. TMK
md.38 de ‘Hakim hiikmii olmadikca ahval-i sahsi-
ye sicilinin higbir kaydi tashih edilemez’ denilmek-
te idi. Niifus Kanunu 46/1 e gore ise ‘Yas, ad, so-
yadi ve diger kayit diizeltme davalan ilgilinin o-
turdugu yer asliye hukuk mahkemesinde .... gorii-
liir ve karara baglanir. Maddede yer alan ‘ve diger’
ibaresi yerlesik mahkeme kararlarina gore cinsiyet
tashihini de kapsamaktadir. Yargitay uygulamasin-
da bu hiikiim sadece ¢ift cinsiyetlilerin cinsiyet
kaydmin diizeltilmesine ait bir hiikiim olarak yo-
rumlanmig ve bu nedenle ilk kez, kamu oyunda
cok taninmig bir erkek sanat¢inin yurtdisinda ge-
¢irdigi bir operasyonla kadin olmasi {izerine, cinsi-
yetinin tashihi i¢in a¢tig1 davada problem ¢ikmistir
(10,11).

Zira bundan Once, esas mahkemeleri, bu tiir
cinsiyet degistirme ameliyesi gecirmis kisilere ait
davalar ya baslangigtan beri cinsiyetin yanlis ya-
zildig1 ya da ¢ift cinsiyetlilik (Hermafroditizm)
durumunun diizeltildigi zanniyla ve sadece doktor
raporuna dayali olarak kabul etmisler ve kayitlar
sessiz sedasiz degismistir. Ancak herkes tarafindan
bilinen ve hayati takip edilen bir kisiye ait bu da-
vada bidayet mahkemesi davay1 kabul etmis, fakat,
saveinin temyizi izerine Yargitay, meselenin bilir-
kisilik boyutuna deginerek, mahkemenin 6zel bil-
gisine veya davacinin genel goriiniisiine gore karar
verilmesinin dogru olmadigi, konunun tibbi bir
mesele oldugu bu nedenle tibbi bilirkisiye bagvu-
rulmasi gerektigine isaret ederek karar1 bozmustur
(Y.2.H.D.21.01.1982 T/ 8911 E. /259 K.sayil ila-
m1.) Bunu miiteakiben yapilan incelemede ise da-
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vacinin transseksiiel degil homoseksiiel olduguna
iliskin bilirkisi raporuna istinaden dava reddedil-
mis ve hiikiim kesinlesmistir. Bilahare dava yeni-
den acilmis ve bu kez bilirkisiler ‘davacinin kadin
genital organlarina sahip oldugu, normal cinsel
iliskiden zevk aldigi ...ve bugiinkii haliyle ruhen ve
bedenen bir kadinin varligina sahip oldugu’ yolun-
da rapor vermisler, kabul edilen dava Yargitay’a
gitmig, bu defa da Yargitay baska bir gerekce ile
red karar1 vermistir. Yargitay bu kez ‘Kimsenin
kanunda agik¢a yer verilmeyen hallerde, beden
biitlinligii ki buna cinsi tamamiyet ve onun idame-
si de dahildir, {izerinde tasarruf etme hakk: yoktur.
O halde kisi serbest iradesi ile cinsiyetini degis-
tiremez.” goriisiine varmis ve bu tiir davalarin red-
dedilmesi gerektigini belirtmistir. Yargitay’in bu
gorlisii doktrinde ¢okca elestiriler almis ve A-
nayasa’nin 17.maddesinde yer alan, ‘tibbi zorunlu-
luklar’ nedeniyle yapilan miidahalelerin beden
biitlinligii tizerindeki serbestce tasarruf edilemeye-
cegi ilkesine istisna getirdigi ve Yargitay’in gorii-
stinlin buna ters diistigii ileri stiriilmistiir (Yargi-
tay 2. HD. 27.03.1986 T./651 E.,3256 K. sayil
ilamu.).

3444 Sayih Kanunla Yapilan Degisiklikle
Getirilen Diizenleme

Bu dava ile goriilmiistiir ki, sosyal bir ihtiyag
haline gelmis olan bu kadar hassas bir konuda
gerekli yasal diizenlemenin yapilmamis olmasi,
pek ¢ok tartigsmalara sebep olmakta ve higbir kayit
ve sart aranmaksizin yapilan ve geri doniislimil
olmayan cinsiyet degistirme operasyonu sonra-
sinda bas gosteren engeller nedeniyle, biyolojik
kimlik ile hukuki kimlik arasinda ¢ikan uyusmaz-
lik, bu kisilerin giderilmesi imkansiz ¢ok zor bir
duruma diismesine yol agmaktadir. Bunun {izerine
kanun koyucu harekete gecmis ve 4.5.1988 de
cikartilan ve 3444 sayili, ‘Medeni Kanunun Baz1
Maddelerinin Degistirilmesine Dair Kanun’ ile
meseleye bir hal ¢aresi bulmak yoluna gitmistir.
Bu konuda M.K.md.29 a eklenen 2. fikra sOyle-
dir:

“Dogumdan sonra meydana gelen cinsiyet de-
gisikliginin asgari saglik kurulu raporu ile belge-
lendirilmesi halinde, niifus sicilinde gerekli dii-
zeltme yapilir. Bu konuda agilacak davalarda, cin-
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siyeti degistirilen kisi evli ise, ese de husumet yo-
neltilir ve ayn1 mahkeme varsa ortak ¢ocuklarin
velayetinin kime verilecegini de tayin eder. Cinsi-
yet degisikligi kararmin kesinlestigi tarihte evlilik
kendiliginden son bulur.”

Goriildigii gibi eklenen fikranin ikinci ve ii-
¢lincii climleleri ile es ve ¢ocuklarin durumuna da
bir ¢oziim getirmeye ¢aligilmustir.

Bu diizenlemenin, sadece o giin giindemde o-
lan tartigsmalar1 sona erdirmeye yonelik, ¢cok yeter-
siz ve sakincalar1 bertaraf etmekten uzak oldugu
ortadadir. Medeni Kanunda yapilan bu degisiklik
transseksiiellerin sahsi hal sicillerinin degistirile-
bilmesine hukuken imkan tammaktadir. Ancak
maddenin gerek cinsiyet degisikligi miidahaleleri-
nin ana sartt olan ‘tibbi zorunluluk’ bulunup bu-
lunmadiginin  belirlenmesi, gerekse operasyon
Oncesi ve sonrasina ait maddi sartlara iligkin, yani
teshis ve tedaviyle ilgili hi¢bir agiklama ve muhte-
viyat1 yoktur (12). Bu yasal diizenleme, cinsiyet
degisikligi operasyonundan yani, geri doniisii ol-
mayan siirecin baslayip sona ermesinden sonra
devreye girecek ve sadece fiilen gerceklesmis olan
cinsiyet degisikligi hukuken tasdik edilecektir.
Oysa esas biiylik sakinca, bir kisiyi cinsel kimli-
ginden mahrum etmek kadar 6nemli bir miidahale-
nin, belki de hi¢ gereksiz yere, tamamen baska
amaglarla, bilingsizce ve meslek etiginden uzak
kisiler tarafindan ve gerekli tibbi dnlemler alinma-
dan yapilmasidir. Yapilacak hukuki diizenlemenin
amaci, bu tehlikeye karsi bireyleri koruyabilmek
ve bunun i¢in zorunlu olan kural ve kriterleri diin-
ya standartlarina uygun olarak saptamak olmaliydi.
Zira Tirkiye’de yaygin olarak belirlendigi iizere,
bir takim kisiler sahneye ¢ikmak ya da fuhus yapa-
bilmek i¢in, gercekte transseksiiel olmadiklar1 hal-
de, cinsiyet degistirerek Ozellikle kadin olmay1
istemekte ve bu amagla gittikleri herhangi bir plas-
tik cerrahi uzmani tarafindan hi¢bir 6n hazirlik
yapilmadan ameliyat edilmekte ve bunun ardindan
¢ok 6nemli komplikasyonlar ortaya g¢ikabilmekte-
dir. Ya da, ¢esitli nedenlerle homoseksiiellere cin-
siyet degistirme ameliyati yapilmaktadir. Oysa,
homoseksiiellerin cinsiyet degistirmeleri igin tibbi
bir zorunluluk bulunmamaktadir. Bdyle bilingsizce
ameliyat olan kisiler, ameliyat sonrasi biiyiik buna-
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limlar yasayabilmekte ve hatta intihara siiriiklen-
mektedir. Su halde 6ncelikle, cinsiyet kayitlarinin
diizeltilmesinden Once, cinsiyet degistirme ameli-
yatmin sartlarini ve esaslarini belirleyen bir hukuki
diizenlemeye ihtiyag vardir.

3444 sayili kanun ile yapilan degisikligin ko-
nuyla ilgili sorunlar1 karsilamaktan uzak olmasi
nedeniyle, senelerdir iizerinde ¢alisilan ve nihayet
2002 yilinda yiiriirliige giren Yeni Medeni Kanu-
numuzda cinsiyet degistirme ameliyatlar ile ilgili
bir takim diizenlemeler yapilmistir.

4721 Sayih Tiirk Medeni Kanunu ile
Getirilen Diizenleme

01.01.2002 giiniinden itibaren yiiriirliige giren
4721 sayili Yeni Tiirk Medeni Kanununun 40.
maddesinde cinsiyet degisikligi diizenlenmis bu-
lunmaktadir. Buna gore;

“Cinsiyetini degistirmek isteyen kisi sahsen
bagvuruda bulunarak mahkemece cinsiyet degisik-
ligine izin verilmesini isteyebilir. Ancak iznin veri-
lebilmesi i¢in istem sahibinin onsekiz yasim dol-
durmug bulunmas1 ve evli olmamasi, ayrica trans-
seksiiel yapida olup, cinsiyet degisikliginin ruh
sagligi acisindan zorunlulugunu ve iireme yetene-
ginden siirekli bigimde yoksun bulundugunu bir
egitim ve arastirma hastanesinden alinacak resmi
saglik kurulu raporuyla belgelemesi sarttir.

Verilen izne bagli olarak amag¢ ve tibbi yon-
temlere uygun bir cinsiyet degistirme ameliyati
gergeklestirildiginin resmi saglik kurulu raporuyla
dogrulanmasi halinde mahkemece niifus sicilinde
gerekli diizeltmenin yapilmasina karar verilir.”

Bu madde ile olusturulan yeni yasal durum, en
azindan cinsiyet degistirme ameliyatlarinda mah-
kemenin iznini sart kosmak suretiyle, bu operas-
yonlarin kiginin talep ve istegine bagli olarak geli-
sigiizel bir bigimde, denetimsiz olarak yapilmasim
onlemis olmasi bakimindan sevindiricidir. Ancak
bu yasa maddesinin de 6nemli eksiklik ve hatalar
bulunmaktadir. Soyle ki;

1. Maddenin birinci fikrasinin ikinci climlesi
operasyonun maddi sartlarini diizenlemistir. Istem
sahibinin 18 yasin1 doldurmus olmasi sarti dogru
ve yerindedir. Ancak evli olmama kosulu tartisma-
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ya agiktir. Bu sekilde bir cinsel kimlik bozuklugu
olan yani, biyolojik cinsiyeti ile psikolojik cinsiyeti
catisma icerisinde bulunan bir kisinin, hele iilke-
miz gibi insanlarin ¢ok geng yasta, ¢esitli baski ve
zorunluluklar altinda, istem dis1 ve bilingsizce
evlendigi ya da evlendirildigi bir toplumda hasbel-
kader bir evlilik yapmis olmasi miimkiindiir. Bu
durumdaki bir kisinin ya da hastanin, ileriki do-
nemlerde cinsiyetini degistirmek istemesi halinde,
karsisina boyle bir hukuki engel ¢ikartmanin ne
derece dogru oldugu siiphelidir. Bu durumda ken-
disine Once evliligini sona erdirme, daha sonra
cinsiyetini degistirme segenegi sunulmaktadir.
Kanaatimizce bu prosediir gereksiz, her zaman
sonu¢ vermeyen ve tibben hasta kabul edilen bu
kisileri daha da sikintiya sokan bir tabiat tagimak-
tadir. Kaldi ki, belki de, bu talepte bulunan bir
kisinin ameliyat olmasina tibben gerek bulunma-
maktadir, gercekten transseksiiel degildir ya da
baska bir problemi veya amaci vardir. Bu nedenler-
le, evlilere de dava agma hakkinin taninmasi ve
sayet cinsiyet degisikligi fiilen gergeklestirilebilir-
se, sahsi hal kayitlarinin diizeltilmesi sirasinda
evliligin de iptaline karar verilmesinin daha uygun
olacagi goriisiindeyiz.

2. Yine maddede sart kosulmus olan ‘lireme
yeteneginden devamli surette yoksun olma’ du-
rumu ile ne kastedilmek istendigini anlayabilmek
¢ok zordur ve yasa koyucularin konuya tamamen
yabanci olduklarmi gostermektedir. Zira bir kim-
senin transseksliel olmasi iireme kabiliyetinden
yoksun olmasimi gerektirmez. Kaldi ki ‘lireme
kabiliyeti’ de pek ¢ok anlama gelebilir. Kisinin
cinsel fonksiyonlarini yerine getirememesi (artik
bu durumda dahi ¢esitli yontemlerle gocuk sahibi
olunabilmektedir), steril ya da sterilizasyon
yapilmig veya kastrasyon yapilmig olmasi iireme
kabiliyetinden yoksun olmasi sonucunu dogurur.
Kisirlagtirmanin bazi durumlarinda dahi geri doniis
miimkiindiir ve kanunun aradigi anlamda siirekli
bir mahrumiyet s6z konusu olmamaktadir. Sayet
kastedilen oysa, transseksiiellik bir cinsel fonksi-
yon bozuklugu ya da kisirlik degildir. Evli ve ¢o-
cuk sahibi transseksiiellerin sayis1 hi¢ de az
degildir. Toplumda transseksiiellerin pasif ho-
moseksiiel olduguna dair genel bir yanhs hiikiim
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oldugu i¢in kanun koyucularin bu goriisiin etkisi
altinda ve fazla bir bilimsel inceleme yapmaksizin
boyle anlamsiz bir sart vazettiklerini saniyoruz.
Ureme yeteneginden yoksunluk sartinin ameliyata
izin asamasinda degil sonraki cinsiyet tashihi
safhasinda aramak gerekirdi. Yasanin bu hikmii
karsisinda transseksiieller once sterilizasyon veya
kastrasyon ameliyati olup, ondan sonra cinsiyet
degisikligi i¢in mahkemeye basvurmak zorunda
kalacaklardir. Bu da kisileri gereksiz bir mali ve
ruhsal kiilfet altina sokacaktir (13).

3. Maddede yer alan cinsiyet degisikliginin
ruh saglhigr agisindan zorunlu oldugunu ve iireme
yeteneginden siirekli bigcimde yoksun bulundugunu
“..bir egitim ve arastirma hastanesinden alinacak
resmi saglik kurulu raporuyla belgelemesi, kosulu
da oldukea diisiindiiriiciidiir. Daha 6nceki tasarida
‘bu alanin uzmanlarindan olusan bir resmi saglik
kurulu raporuyla belgeleme’ sarti aranmakta idi.
Maddenin gerekcesinde ise ‘bu  kosullarin
gergeklesip gerceklesmediginin geligiglizel doktor
raporlarina baglanmamasi i¢in de uzmanlardan
olusan bir resmi saglik kurulu raporu alinmasi
ongoriilmiistiir.”  denilmisti. Halbuki  yiirtrliige
giren metin bu hususu goz ardi ederek bir ¢ Egitim
ve Arastirma Hastanesi’nden alinacak resmi rapor
sartin1  getirmistir. Bu suretle resmi rapor
almabilecek yerleri kisitlamus, fakat, ancak
‘konunun uzmanlari’nca verilebilecek bir karari
bertaraf etmistir. Egitim ve Arastirma Hastanesi
deyiminden ne anlasilacagi belli degildir. Bu
hiikiimle sadece tiniversite hastaneleri kastedilmek
istenmigse, Ornegin ileride tamamen bu durumdaki
kisilere yonelik uzmanlarin olusturdugu ciddi ve
giivenilir bir 6zel hastane ya da merkez kurulsa
bile onlarin verecegi rapor mahkeme nezdinde
kabul gormeyecektir. Ya da Adli Tip Kurumu gibi
blinyesinde pek ¢ok uzman barindiran bir
bilirkisilik teskilatinin raporu gegerli olmayacaktir.
Buna karsilik yeterli uzmani olmayan iiniversite
hastanesi ya da egitim hastanesi adi tasiyan bir
hastaneden alinmig g6z miitehassisi, rontgen
miitehassisi, kardiyolog v.s. doktorlardan alinan bir
heyet raporu yeterli sayilacaktir (14). Bu durumun
hi¢ de adil ve mantikli olmadigi ve bir ¢ok yanlisg
uygulamaya yol acabilecegi agiktir. Bu gorevin, bu
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alanda ihtisaslasmis ve standartlarin1 olusturmus
belirli merkezlere verilmesi zarureti bulunmaktadir
(15).

4. Bu yasal diizenlemenin en biiyiik eksikle-
rinden biri de bu kanunun yiirlirliige girmesinden
once ameliyat olmus fakat cinsiyet kaydim tashih
ettirememis olan kisilerin durumudur (16). Zira
kanun 40. madde ile ¢ok yerinde olarak, cinsiyet
degisikligi ameliyat1 ve cinsiyetin tashihi i¢in iki
ayr1 dava asamasi dngormektedir. Once mahkeme-
den ameliyat i¢in izi alinacak ve ameliyattan sonra
maddenin ikinci fikrasinda belirtildigi tzere -
verilen izne bagh olarak - amag ve tibbi yontemle-
re uygun bir cinsiyet degistirme ameliyat1 gercek-
lestirildiginin resmi saglik kurulu raporuyla dogru-
lanmasi halinde mahkemece niifus sicilinde gerekli
diizeltmenin yapilmasina karar verilecektir. Bu
durumda, cinsiyet degisikliginin kayitlara iglenme-
si mahkemenin evvelce vermis oldugu izne gore
gecirilen ameliyata baglandigina gére bu izin ol-
madan ameliyat olmus ve cinsiyetini degistirmis
kisilerin durumu ne olacaktir? Bu konuda bir dii-
zenleme bulunmamaktadir ve mevcut yasal durum
karsisinda bu kisilerin yeni cinsiyetlerini tescil
ettirebilmeleri miimkiin goriinmemektedir. Bu
eksikligin de acilen giderilmesi zorunludur.

Sonug¢ ve Onerilerimiz

Cinsiyet degistirme operasyonlari, kiginin vii-
cut biitiinligiinii dogrudan ilgilendirmesi bakimin-
dan hukuki agidan ¢ok 6nemli ve ayrica da sonug-
lar1 ve tasidigr riskler nedeniyle son derece hassas
uygulamalardir. Bu nedenle de sartlarinin ve kriter-
lerinin titizlikle belirlenmesi gerekir. Her ne kadar,
medeni kanunda yapilan degisiklik ve eklemelerle
konunun hukuki gercevesi ¢izilmeye ¢alisilmig ise
de, yapilan bu diizenlemelerin yetersiz ve yanlis
oldugu da ortadadir. Bu kadar 6nemli bir konuda,
biitiin olasiliklar diisliniiliip tartisilmadan, sadece
eklenen bir kanun maddesiyle olumlu sonug alina-
mayacaginin diisiiniilmesi gerekirdi. Cinsiyet degi-
sikligi operasyonlariin sonrasi kadar ve ondan da
fazla, operasyon Oncesi, teshis ve tedaviye yonelik
kriterlerin, mevcut diinya standartlar1 ile uyumlu
olarak saptanmasi zarureti bulunmaktadir. Hekim-
lerin sorumlulugu da ancak bu diizenleme yapildik-
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tan sonra acgiklik kazanacak ve her iki tarafin da
(hasta ve hekim) haklar1 glivence altina alinmig
olacaktir. Konu 6zel bir ¢alisma ve uzmanlik ge-
rektirmektedir. Bu nedenle de, 2238 sayili ‘Organ
ve Doku alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nak-
li Hakkinda Kanun’ benzeri miistakil bir 6zel ka-
nun ile, ayrintili bir bi¢imde diizenlenerek uygu-
landig1 taktirde sakincalarin bertaraf edilebilecegi-
ni diigliniiyoruz.
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