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Silahli Catismalarda Uluslararasi S6zlesme
ve Kurallarin Tibbi Etik Acisindan Onemi

Importance of the International Convention and
Rule of Medical Ethics in Armed Conflicts:
Review

OZET Savasta gercek nedir? insani yasalar nasil uygulanacaktir? Askeri hedeflerin etrafina saglik
uniteleri yerlestirmek, hastanelere silah saklamak, ambulansla savasgilar1 tasimak, koruyucu am-
blemleri usulsiiz kullanmak, saglik tesis ve personeline karg: saldirilar gerceklestirmek uluslararas:
insancil yasalarin ihlalidir. Bunlarla nasil miicadele edilecektir? Bu ¢aligmada savagin korkung ger-
cekleri karsisinda, yalnizca bir iyi niyet temennisi oldugu s6ylenen Cenevre Sozlesmelerinin ta-
rihgesinden, maddelerinden, saglik personelinin goérev ve sorumluluklarindan, koruyucu hekimlik
ile ilgili uygulamalarindan bahsedilmis, hukuksal agidan silahli catigmalarin farkliliklarina deginil-
mis, sézlesmenin yaptirimlar: ve baglayiciliklar1 uluslararasi ceza ve mahkemeler boyutuyla ince-
lenmistir. Uluslararasi insancil hukuk alaninda yapilan antlagmalarin hepsinde amag aynidir. Mesaj
basittir, insanlik onuruna ayrim gostermeksizin saygili olunacaktir. Bu sebeple Cenevre Sézlesme-
lerinin getirdigi gorev ve sorumluluklar: bilmek ¢ok 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Etik,tibbi; savas suglar

ABSTRACT What is reality in war? How should humanitarian laws be implemented? Positioning
medical units around military targets, concealing weapons in hospitals, ferrying armed fighters in
ambulances, misusing protective emblems, attacking medical personnel and medical facilities are all
actions which contravene humanitarian laws. How can these be tackled? This article discusses the
history and provisions of the Geneva Conventions, which have been described as no more than an
expression of good intentions. It examines the provisions in the Conventions dealing with the du-
ties and responsibilities of medical personnel, the application of preventive medicine and consid-
ers the legal differences between types of armed conflict.The sanctions and obligations spelt out in
the Conventions are also discussed in terms of international courts and penalties. The aims of all
treaties contracted in the sphere of international humanitarian law are the same. The message is
simple: human dignity must be respected without discrimination. For this reason it’s very impor-
tant to know the duties and responsibilities which the Geneva Conventions impose.

Key Words: Ethics, medical; war crimes
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avas iki ya da daha ¢ok devletin, isteklerini kabul ettirmek ya da bag-
kasinin isteklerine boyun egmemek amaciyla, birbiriyle diplomatik
iliskilerini kesip, silahl1 miicadeleye girmesidir. Akademisyenler, “Sa-
vaslar insan 6ldiirmek i¢in degil, kaynaklar ve pazarlar ele ge¢irmek, bagka
bir deyisle kar elde etmek i¢in yapilir.” demektedir. Diinyadaki ilk savasin
Adem Peygamberin ogullarindan Habil ve Kabil arasinda yasandig: ifade
edilmektedir. Ilkel toplumlarda savaslardan ziyade az sayida insanin éldiigi
catigmalar yasanirken, sonraki dénemlerde daha trajik olaylar yasanmaistir.

Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2013;21(1)



SILAHLI CATISMALARDA ULUSLARARASI SOZLESME VE KURALLARIN TIBBI ETiK AGISINDAN ONEMI

Pelin OZMEN ve ark.

Savaslar 6nemli bir halk saglig1 sorunudur zira sa-
vaglar var olan kaynaklar: titketmekte, alt yapilar
harap etmekte, siddeti megrulastirmakta, insan
haklarini ortadan kaldirip biiyiik gevresel yikim-
lara neden olmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii ve
Diinya Bankasinin 2020 yili i¢in yaptig: kestirim-
lerde savaslarin en fazla 6ldiiren en fazla sakat bi-
rakan ilk on neden arasinda yer alacag:
belirtilmigtir. Savaglarda genellikle 1 askerin 6li-
miine kargilik 1 sivilin dogrudan, 15 sivilinse aglik
ve bulagic1 hastaliklardan dolay: 6ldiigii bilinmek-
tedir. Diinyadaki savunma harcamalarinin yillik
yaklasik 781 milyar dolar oldugu hesaplanmakta-
dir ki bu rakam diinyadaki niifusun en yoksul
%45’inin toplam gelirinden fazladir.!?

Savaglarda ozellikle sivillerin 6ldiiriilmesini
engellemek, yasanan trajedileri azaltmak i¢in si-
lahli catismalarda hukuk kavrami gelistirilmis, Bir-
lesmis Milletler tarafindan savaglar bazi temellere
ve kurallara dayandirilmstir.

¥ GENEVRE SOZLESMELERININ TARIHGESI

1859 yilinda, Isvigreli bir ig adam1 olan Henry Du-
nant, Fransiz ve Avusturyalilar arasindaki Solfe-
rino Savaglari esnasinda 16 saat i¢cinde 40 000
kisinin Oliimiine, yaralilarin i¢ler acist haline ta-
niklik eder. Bu katliamdan c¢ok etkilenen Dunant,
merhamet duygulariyla komsu kdylerden yardim
organize eder, ayrim gozetmeksizin biitiin yarali-
lara destek verir. Henry Dunant hem Cenevre
Sozlesmelerinin ( S6zlesme: Genellikle 6nemli ve
kural koyucu antlagmalar: bildirmekte olan ifade,
mukavelename) temellerini bu sekilde atar hem
de uluslararasi bir yardim kurulusu olan Kizilhag
teskilatinin kurulusuna 6nayak olur. Savas anila-
rin1 “Bir Solferino Hatiras1” adli kitabinda topla-
mis bagarili isadami ve yazar bu ¢aligmalarindan
dolay1 1901 yilinda Nobel Barig Odiiliine layik go-
rilmistiir.

KRONOLOJIK GELISIM

B 1864: Cenevre Sozlegsmesi: Yaral askerlerin
durumunun diizeltilmesi

® 1868: St. Petersburg Bildirisi: Baz1 mermile-
rin savasta kullaniminin yasaklanmasi
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® 1899: Lahey Sozlesmesi: 1864 Cenevre Soz-
lesmesinin deniz savaslari i¢in adapte hali.

= 1907: 1899 Lahey Sozlesmesinin gozden ge-
cirilmesi ve yeni s6zlesmelerin benimsenmesi.

® 1925: Cenevre Protokolii, bogucu, zehirli
gazlarin, bakteriyolojik metotlarin kullanimina ilig-
kin yasaklar

® 12 Agustos1949: 4 Cenevre Sozlesmesi.

Birinci Cenevre Sozlesmesi: Sahradaki (Savag
alanindaki) silahli kuvvetler hasta ve yaralilarinin
durumlarinin iyilegtirilmesine iliskin sozlesme.

Ikinci Cenevre Sozlesmesi: Silahli kuvvetlerin
denizdeki hasta, yarali ve kazazedelerinin durum-
larinin iyilestirilmesine iliskin s6zlesme.

Ucgiincii Cenevre Sézlesmesi: Savas esirlerine
yapilacak davraniglara veya muameleye iligkin s6z-
legme.

Dordiincti Cenevre Sozlesmesi: Savas zama-
ninda sivillerin korunmasina iligkin s6zlegsme.

= 1954: Kiiltiirel degerlerin silahli catigmalarda
korunmasina yonelik s6zlesme

= 1972: Biyolojik ve toksik silahlarin gelistiril-
mesinin yasaklanmasi ve yok edilmesi

= 1977: Cenevre Sozlesmesine silahli catis-
malarda uluslararas: ve uluslararasi olmayan savas
kurbanlarini korumaya yonelik 2 protokoliin ek-
lenmesi.

= 1980: Agir1 derecede zararli, karigik etkili
bazi konvansiyonel silahlarin kullaniminin kisit-
lanmas veya yasaklanmasina iligkin s6zlesme. Bu
i¢ protokol igerir.

(1) Algilanamayan pargalar.

(2) Mayinlarin, bubi tuzaklarinin ve diger
cihazlarin kullaniminin kisitlanmas:

veya yasaklanmasi.

(3) Yakaci silah kullaniminin kisitlanmas:
veya yasaklanmasi.

= 1993: Kimyasal silah s6zlegsmesi

= 1995: Kor eden lazer silahlari ile ilgili proto-
kol.
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¥ 1996: Mayinlarin, bubi tuzaklarinin ve diger
cihazlara iligkin degistirilmig protokol.

= 1997: Anti-personel mayinlarin durumuyla
ilgili diizenleme (Ottawa Sozlesmeleri )

= 2000: Opsiyonel protokol. Savastaki ¢ocuk-
larin durumlanyla ilgili diizenlemeler.

= 2005: Ayrt edici amblemlere iligkin protokol
= 2008: Misket mayinlar1 hakkinda diizenleme

Cenevre Sozlesmesinde bugiin diinya tizerindeki
pek cok tilkenin imzasi bulunmaktadir. Tiirkiye adina
bu sozlesmeyi Giimriik ve Tekel Bakani milletvekili
Ali Rana Tarhan, 10.08.1954’de imzalamugtir.

I SOZLESMELERIN MADDELERI

Sézlesmede ¢ok sayida madde bulunmasina karsilik
derlememizde 6nemli olanlara deginilmistir.

Soézlesmenin 12’nci maddesi 1'nci paragrafi:
“Silahli Kuvvetlere mensup olan veya olmayan
hasta ve yaralilar her durumda sayg1 gorecekler ve
korunacaklardir”

Burada “Sayg1” sozctigii; sahislara kars: hig bir
saldirida bulunulmamas: anlaminda ve “koruma”
kelimesi de “oldiirtilmemeleri, iskenceye maruz bi-
rakilmamalari, {izerlerinde biyolojik tecriibeler ya-
pilmamasi, kasten tibbi yardimdan mahrum
edilmemeleri ve bulasic1 hastalik tehlikesine maruz
birakilmamalari” anlaminda kullanilmistir.

Sozlesmenin 12’nci madde 2'nci paragrafinda
“Muharebede hangi taraf giiclii olursa olsun hicbir
cinsiyet 1rk, ulus, din, politik diistince ve diger ben-
zer diisiince ayrimi olmaksizin hasta ve yaralilara in-
sanca tedavi ve bakim yapilacaktir” ifadesi
kullanilmigtir. Tim bireysel ayricaliklar yasaklan-
mustir. Dost diigman hasta ve yaralilar arasinda bir
ayirim yapilamaz. Her iki grup koruma, bakim ve
sayg1 konularinda esit haklara sahiptirler. Ozellikle
yiyecek, giyecek, barinak gibi konularda farkl ulus-
lardan hasta ve yaralilara degisik ayricaliklar yasak-
lanmugtir.

Hasta ve yaralilar; tibben kabul edilmeyen her
tiirld biyolojik, bilimsel veya tibbi deneylerde kul-
lanilamazlar.

Hasta ve yaralilar kasith olarak tibbi yardim-
dan yoksun birakilmaz. Hastalanmalarina neden
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olacak bulasici hastalik veya enfeksiyon tehlikesine
maruz birakilamaz.

Tedavi sirasindaki oncelik hakk: sadece acil
hasta ve yaralilar i¢indir. Bu, yaralhlarin tedavi esit-
ligi prensiplerine istisna tegkil eden tek hakli sebep-
tir.

S6zlesmenin 12'nci madde 5’inci paragrafinda
“hasta ve yaraliy1 terk etmek gerekse bile, askeri
olanaklar elverdigince yaralilarin yaninda bir yar-
dimc1 personel ve gerekli tibbi malzeme birakil-
masini zorunludur.” der.

S6zlesmenin 14’tincii maddesinde “Yaralanan
ve sonra esir diisen kisilerin savasg esiri statiisiinde
olduklar: belirtilir. “Bu kisilere iyilegsinceye kadar
sozlesmelerde belirtilen sartlara gore bakilir.

S6zlesmenin 15’inci maddesine gore savasan
taraflara durumun elverdigi dlciide hasta, yarali ve
olilerin aranmasi, toplanmasi gorevlerini verir. Ne-
lerin yapilacagi komutanligin kararlarina baghdir
Sartlar elverirse, bir anlagma veya ates kes tedbiri
ile tibbi faaliyetlerin yiiriitiilmesine imkan saglanir.

Sozlesmenin 16'nci maddesinde “Diisman
hasta, yarali ve 6liilerine iligkin bilgiler rapor edi-
lir.” denmistir.

S6zlesmenin 18’inci maddesi: “ Sivil halk,
hasta ve yaralilara iyi davranilacak ve 6zellikle de
onlara ac1 ¢ektirmekten sakinilacaktir”. Savaganlar
kadar savagsmayanlarin da yaralilarina deger veril-
mesi gereklidir. Bu maddede, milliyeti ne olursa
olsun, sivil hasta ve yaralilarin toplanmasi ve ba-
kilmasinin gerekli oldugu belirtilmektedir. Komuta
kademesindeki askeri yetkililerin, sivil hasta ve ya-
ralilara, fiziksel ve moral yardimi saglama sorum-
luluklar vardir.

I SAVAS ANINDA SiVILLERIN KORUNMAS?

Miicadelede yer almayan siviller ayr1 tutulmalidir.
Cenevre Sozlesmesi sivilleri korumak i¢in spesifik
kurallar igerir.

1. Yagma, misilleme ve rehin alma kesinlikle
yasaktir. Siviller toplu cezalandirmalarin veya siir-
glintin 6znesi olamaz.

Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2013;21(1)
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2. Giivenlik, onur, dini uygulamalar ve aile
iligkilerinde sayg1 nezaket gerekir.

3. Siviller 1rk, din, milliyet ve politik olarak ci-
nayetten, zuliimden, igkenceden korunmalidir.

4. Oksiiz ve ailelerinden ayr diismiis cocuk-
lara dikkat edilmelidir.

5. Giivenlik agisindan uygunsa sivillerin nor-
mal yasamlarina devam etmesi saglanmalidir.

I KORUYUCU SEMBOL VE iSARETLER?

Sekil 1’de gosterilen uluslararas: antlagmalar ile ta-
ninan 3 koruyucu sembol ve isaretin diginda ulus-
lararasi arenada taninmayan Israil'in kullandig
Magen David Adom (MDA), buna alternatif iran’in
kullandig: Kizil Aslanh Giines olmak {izere 2 sem-
bol daha mevcuttur.?

1. Cenevre Sozlesmesi Kizilha¢’1 veya Kizilay’1
beyaz bir zemin tizerinde, koruyucu bir isaret ola-
rak onaylar, bu sembollerden birini tagiyan kisiyi
ve miilkleri koruma altina alir. $artlarin saglamasi
icin, bu igaretlerden biri, bariz bir sekilde tiim tibbi
birimlerin {izerine serilmek zorundadur.

2. Kirmiz1 hag dini bir sembol olarak degil, Is-
vicre’nin Cenevre sozlesmesinin gelismesindeki ro-
liine karsilik, Isvicre bayraginin tersi olarak dizayn
edilmisgtir.

3. Diger iilkeler kizil hag yerine kendi sem-
bollerini kullanmak i¢in kizil ha¢ uluslararas: ko-
mitesine bagvuruda bulunmus fakat bu bagvurular
reddedilmistir.

4. Sembollerin dini imajlarin disina ¢ikarila-
bilmesi i¢in bazi organizasyonlar tarafindan Kizil-
hag ve Kizilay disinda Kirmiz kristal (=kizil elmas)
ortaya ¢ikarilmigtir. Bu sembol 07/Aralik/2005 ta-
rihinde yapilan {icte iki cogunluk sartinin arandig:
oylama ile kabul edilmistir. Biitiin ayirt edici am-
blemler protokol geregi esit statiidedir.

+Co

SEKIL 1: Koruyucu Sembol ve isaretler.
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I KIZILHAG VE KIZILAY’IN TEMEL ILKELERI

A. Insaniyetcilik ve Ayrnm Gozetmemek:
Temel amaglardur.

B. Tarafsizlik ve Bagimsizlik: Thtiyaci olanlara
yardimin ulagmasini garantiler.

C. Gontlliliik, Birlik ve Evrensellik: Diinya
iizerinde etkin ¢alismayi saglar.

Tarihsel agidan 1868 yilinda Osmanli Yarali ve
Hasta Askerlere Yardim Cemiyeti adiyla kurulan,
1877 yilinda Osmanh Hilali Ahmer Cemiyeti adin1
alan Kizilay’in ilk kez etkili hizmet sundugu donem
1897 Osmanli Yunan Savaglaridir.

Kizilay ve Kizilha¢ Osmanli Yunan Savaglari
doneminde yukarda belirtilen ilkeler dogrultu-
sunda 6rnek bir dayanisma gostermislerdir.

SAGLIK HiZMETi VEREN BIRLIK VE
KURULUSLARIN VE SAGLIK
HiZMETINDE KULLANILAN ARACLARIN
TANIMLANMASI, KORUNMASI

TANIMLANMA

Soézlesmenin 39’uncu maddesi: “Saglikla ilgili am-
blemler (Kizilay/Kizilhag) komutanin emrine gore
bayraklarda ve saghk hizmetinde kullanilan her
tlirlii arag ve gereg lizerinde goriinecek sekilde bu-
lunacaktir.” Amblemin kullanilmasindan her
zaman komutan sorumludur.

Ayirici flama, sadece komutanin miisaadesi ile
saglik hizmeti veren birlik ve kurumlarda kullanil-
malidir. Aksi emredilmedigi takdirde, saglik hiz-
meti veren tahliye araglar1 ve saglik hizmeti veren
tesisler ayirict amblemler ile isaretleneceklerdir.

Sozlesmenin 42’nci maddesi: Hastaneler, 6zel-
likle ¢at1 kisimlarinda bir veya daha fazla sayida bo-
yanmis Kizilay veya Kizilhag sekliyle isaretlenir.
Isaretler sadece korunmasi gerekli binalar i¢in kul-
lanmalidirlar. Saglik tesislerinin savag hattina ¢ok
yakin olmas: prensip olarak savasta zarar gorebile-
ceginden dolay1 uygun degildir. Askeri hedeflerin
icinde veya yakininda bulunan saghk hizmeti
veren birlik ve kuruluslarin kasith olmayan bir
bombardimana maruz kalmasi, Cenevre Sozlesme-
sinin ihlal edilmesi anlamina gelmez.
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KORUMA
Iki ayr1 koruma sekli vardir:

(1) Birinci koruma; Muharebe sahasinda, sag-
lik hizmeti veren birlikler veya vasitalar diisman
tarafindan biliniyorsa; bunlarin kasith saldirilardan
korunmasidir.

(2) Ikinci koruma; Diisman eline gegen saglik
hizmeti veren birlik, kurum ve araglar ile ilgilidir.

Mubharebe sahasinda, saglik hizmeti i¢in gérev
yapan tiim araglar, sthhiye isareti takmak kaydiyla
korumaya dahildir. Ele gecirilen sihhiye araglarn
oncelikle ele gecirilen birlikteki hasta ve yaralilarin
tedavisini stirdiirmede kullanilmalidir. Esir edilen
birlikte hasta ve yaral yoksa ele gecirilen bu arag-
lar diger hasta ve yaralilarin tedavisinde kullanil-
malidir. Genel olarak, binalar, ara¢ geregler ve
sthhiye techizatinin bulundugu yerler, hasta ve ya-
ralilarin tedavisini siirdiirmede kullanilacaktir. Bu-
nunla birlikte hastalarin tedavisi saglandiktan sonra
komutanlik bunlar1 diger sekillerde de kullanabi-
lir. Binalar tibbi amaglar diginda kullanilacaksa her
tlrlii ayiricr isaretler kaldirilmalidir. Sabit kurulus
ve depolara, araglara, seyyar sthhiye tinitelerine
diisman eline ge¢mesine engel olmak icin bile olsa,
kasti olarak zarar verilmemelidir. Diigman eline
gecen saglik malzemeleri, hasta ve yaralilarin teda-
visinden bagka hicbir amag i¢in kullanilamaz. Tibbi
olmayan amaglar disinda kullanilacaklari durumda
ayirici isaretler ¢ikarilmalidir. Hasta ve yaral tah-
liyesi i¢in kullanilan hava araglari, teslim olma ¢ag-
rist yapildiginda inis yapmak zorundadir. Teslim
olma ¢agrisina uymayan ve inmeyi reddeden hava
araclari, hava hedefi sayilir. Inis yapan hava arag-
larinin saglik gorevi yaptig1 anlasilirsa, ugusuna
devam etmesine izin verilir. Sayet bir hava arac1 bir
yere istemedigi halde zorunlu olarak inmek mec-
buriyetinde kalirsa i¢cindeki saglik personeli harig
tiim personel harp esiri sayilir.

SAGLIK HiZMETi VEREN BIRLIK VE
TESISLERIN KORUNMASI

Asagidaki kosullar bir saglik hizmeti veren birli-
gin ve kurulusun korunma hakkini ortadan kaldir-
maz.
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(1) Birlik veya kurulustaki saglik personeli, si-
lahlarini kendilerinin veya hasta ve yaralilarin sa-
vunmasi i¢in kullanabilirler.

(2) Silahlarinin bulunmamasi durumunda, ka-
rakol veya nobetgi askerler tarafindan korunabilir-
ler.

(3) Hasta ve yaralilardan alinan silah ve cep-
hane bagka bir yere verilmedigi siirece saglik hiz-
meti veren birligin ve tesisin elinde bulunabilir.

(4) Saglik hizmeti veren birlik ve tesisler in-
sani faaliyetlerde bulunabilir, sivil hasta ve yarali-
lara bakabilir.

Sozlesmenin 22’nci maddesi: Saglik hizmeti
veren birlikler harp hukukuna gore ayricalikhi bir
statliye sahiptir. Bu statii, saglik personelinin savag-
mayan ve savas alanindaki tek gorevlerinin insani
gorev olmasindan dolayidir. Saglik personeli kendi-
lerini, hasta ve yaralilarini savunmak i¢in silahlands-
rilabilir. Ancak bu imtiyazlarini korumak i¢in,
saldirgan eylemlerde bulunamazlar. Silahlarini sa-
dece sozlesmenin ihlal edildigi durumlarda kullana-
bilirler. Harp kanununun onaylamadig1 durumlarda,
silahlarini kullanan saglik personeli, hem harp kanu-
nuna gore sug islemis sayilirlar hem de kendilerine
taninmis olan korunma hakkini kaybederler.

Saglik personeli tabanca, tifek ve benzeri
diger hafif silahlar bulundurabilirler. Belirlenecek
talimatlar uyarinca saglik personeli gerekli muha-
rebe egitimlerini goriirler ve gerektiginde de ken-
dilerini savunurlar.

Fakat saglik hizmeti veren birlik veya tesisin
i¢cinde veya ¢evresinde; makineli tiifeklerin, bomba
atarlarin, el bombalarinin, bubi tuzaklarinin, hafif
tanksavar silahlarinin veya mayinlarin bulunmas:
o birligin Cenevre Sozlesmesindeki imtiyazl statii-
stini tehlikeye sokar.

Saglik tesislerine getirilen hasta ve yaralilarin
tizerinde kiiciik ¢apl silahlar ve cephane buluna-
bilir. Cenevre Sozlesmesine uyan birliklerde bu si-
lahlarin varlig: bir engel teskil etmez.

Kural olarak, bir saglik hizmeti veren birlik,
kendi personelince korunmalidir. Bununla birlikte
kendi birliginden olmayan silahli birkag askerle ko-
runmas! onun korunma hakkinm kaybettirmez.

Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2013;21(1)
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I TIBBi PERSONELIN TANIMI,
TANINMASI VE KORUNMASI

Cenevre Sozlesmesinde “Tibbi personel: Hasta ya
da yarali aranmasi, toplanmasi, taginmasi veya te-
davisini yapan veya hastaligin 6nlenmesi i¢in ¢ali-
san, tibbi iinitelerin yonetimini ve kurulumunu
diizenleyen personeldir.” seklinde tanimlanmakta-
dir.® Askeri doktorlar, bu anlamda klinik ve idari
saglik hizmeti saglanmanin yani sira, komutanin da
ayn1 zamanda tibbi etik danigmanidirlar. Mah-
ktimlarin sagligini olumsuz etkileyecek her tiirlii
davranigtan men edilmiglerdir.

S6zlegmenin 24’iinci Maddesi: “Sadece hasta-
liklarin 6nlenmesi, yaral ve hastalarin tespiti, tah-
liyesi veya tedavisi i¢in gorevlendirilen personel,
sithhiye birlikleri ve kurumlarinin idareci personeli,
silahli kuvvetlere bagh din personeli her zaman ve
her yerde himaye edilecek ve saygi goreceklerdir.
Bu personel yakalanmas1 durumunda tutsak olarak
kabul edilmeyecek alikonulan personel olarak
kabul edileceklerdir.” Yani doktorlar kadar hemsi-
reler, hastabakicilar, sedye tasiyicilar, teknisyenler
ve ekibin asc1 ve soforleri de saglik personeli ola-
rak tamimlanmaktadir.

Sozlesmenin 25’inci maddesi: “Gerektiginde
hasta ve yaralilarin tespiti, tahliyesi veya tedavisi
icin gorevlendirilen yardimci saglik personeli,
diismanla temas ettikleri veya esir distiikleri
sirada yukaridaki vazifeleri gormekte iseler,
ayni sekilde himaye edilecek ve sayg: gorecekler-
dir.”

I SAGLIK PERSONELININ KORUNMASI

A. Pazubant ile Korunma: Cenevre Sozlesme-
sinin 24’tincti maddesinin kriterlerine uyan saglik
personeli, ayni sozlesmenin 40’1nc1 maddesine gore
kolunda kirmizi hilalden veya hactan bir pazubant
bulundurur. Pazubant sadece saglik ile ilgili gorev-
leri icra ederken takilabilir.

B. Ozel Kimlik Kart1 fle Korunma: Bu kisinin
saglik personeli oldugunu ifade eden bir kimlik
kartidar.

Cenevre Sozlesmesinde yer alan tibbi bakima
iligkin kosullar agagida siralanmigtir:
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(a) Bolgede kaynaklar yeterli degilse tibbi
ikmal gerceklestirilmelidir.

(b) Ulusal ve bolgesel yetkililerle birlikte, bol-
gede; tibbi hizmetler ve koruyucu hekimlik hiz-
metleri saglanmaldir.

(c) Her daldaki tibbi personelin gorevlerini ta-
mamlamalarina izin verilmelidir.

(¢) Gozaltindaki kisilere uygun tibbi tedavi
saglanmalidir.

(d) Kamplarda uygun tibbi bakim yapilmalidir.

I MAHKUMLARIN KATEGORILERI

Cenevre Sozlesmesinde mahkumlar 4 kategoride
listelenmistir

1. Diigman Savas Esirleri (Enemy Prisoner of
War=EPW): Cenevre Sozlesmesinde gozaltina alin-
mis kisi olarak tanimlanir. Ozellikle de bunlar dev-
let emirleri altinda miicadele ederken bir muhalif
silahli kuvvetler tarafindan ele gecirilmistir.

2. Goézaltindaki Siviller(Civilian Internee=CI):
Bunlar, silahli catigma esnasinda spesifik bir alanda
kapali kalmis olabilirler. Giivenlik koruma vs ne-
denlerle veya komisyona kars: bir sugtan dolay1
gozaltina alinmis olabilirler.

3. Alikonulan Personel (Retained Person=RP):
Yakalanan personel saglik¢i, din gorevlisi, Kizilhag
gibi yardim kuruluslarinda gorevli ise alikonulan
personel (RP) olarak adlandirilir. Onlarin en kisa
stirede hizmet i¢cin ¢aligmalarina izin verilir.

4. Diger Tutuklular (Other Detainees=OD):
EPW, CI, RP sinifina sokulmayan diger tutuklular
igerir.

MAHKUMLARA YAKALAMA SONRASI
YAPILACAK ISLEMLER

oo

Hepside Ingilizce “s “harfi ile bagladigindan pren-
sip 5 Ss olarak tanimlanir

1. Arama (Search): Hizlica silah, mithimmat,
techizat ve istihbarat degeri olan belgeler aranir.

2. Ayirma (Segregate): Subaylar, Subay Olma-
yanlar, Siviller ve Tanimlanamayan Statiideki Per-
sonel.
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3. Sessizlik (Silence): Sessizlik kritiktir. Ele ge-
cirilen personelin kendi aralarinda iletigimi tiim bi-
rimler i¢in tehlikelidir. Ayrilan tutuklu personelin
isaretle yada sozlii olarak iletisime ge¢mesi kesin-
likle yasaklanmistir.

4. Koruma (Safeguard): Gozaltina alinan kisi-
lerin baslarinin belaya girmemesi i¢in yakalanan-
lar1 korumak gereklidir.

5. Hiz (Speed): Yarali tutuklu hastalar, tibbi
bakim sonrasinda, liizum halinde tahliyeye yetisti-
rilmeye ¢alisilir. Bu tahliye belirlenmesinde giyi-
len iniformanin veya alinan gorevlerin yeri
olmayip, tibbi 6ncelikler esastir.

I YAKALANMA SONRASI ISLEMLER

2. Diinya Savagindan sonra insanlik dig1 baskici
yontemleri 6nlemek i¢in mahkumun adi soyadi,
riitbesi, sicili, dogum tarihi diginda ilave bir bilgi
sormak yasaklanmistir. Sekil 2’de belirtildigi gibi-
mahkumlara 6zel kimlikler hazirlanmistir.?

Tutsaklarin haberlesme haklari vardir. Buna
istinaden tutsaklar diizenlenen Tutsak Mektup
Gonderme Evrak ile ticretsiz olarak posta gonde-
rebilirler, posta alabilirler.® Sekil 3’de bir érnek
Tutsak Mektup Gonderme Evrag: sunulmustur.

Boyu AdirhGi Gaderi Saglan
Sol Sahadet | Dinl smrss Karh veren
Parmad Kan TIph vuee makamu. mithilri
HTAR

isbu hiiviyet karh dodrudan dodruya silahl

kuvvetlere mensup almayip bu

L lerisifativletakip eden sahislara verilir,

Kart, verildifji gahis tarafindan tagnacakhr. Kart

hamili harp esiri olarak tutulursa, bu karb

gahsin teshis edebil-meleri igin kendisini tutan
kamlara kendiliginden tesiim edecekti

{Bu karh veren memleket veya makamin adi)

Silahh Kuvvetler Takip Eden Sahislara Mahsus Hiviyet Kart

Soyadi

linin Adi

Eategrafi Dogum tarihi ve yeri
Slahl Kuvvetler ne sifatla takip ettifl e

Kartin tanzim tarihi Kart hamilinin imzas:

THTAR: Bu kart biri beynelmilel kullamlan dillerden olmak izere tercihan g dilden tanzii
edilmelidir. Noktal hat boyunca bikilecek olan bu kartin hakiki ebadi 13x10 santimetredir.

SEKIL 2: Mahkum Kimlik Ornegi.
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1. Yiiz tarafi

Har esiri muhaberesi Posta lcreti alinmaz
POSTA KARTI Gldecedi KiIMSe., wmmmmmmnsrmuarmsiars
Ganderen:
Adive Soyadi Gidecedi Yer
Dodum tarihi ve yer Sokad,
Kampin adh
Vilayeti,
Mahreg memleketi
2. Arka tarafi
Tarih:
Yalmz gizgiler iizerine ve pek okunakh yanlacaktr.

[HTAR: Bu varaka i dilde ve bu arada esirin ana diliyle ve esiri elinde tutan devietin diliyle tanzim
olunacakbir. Hakiki ebads: 15x10 santimetredir.

SEKIL 3: Tutsak Mektup Génderme Evrag.

I TUTUKLANMA SONRASI ISLEMLER

Tutukevine geldikten sonra, mahkumlarin tek tek
boy -kilo 6l¢iimleri yapilir. Dis bakimlar: gercek-
legtirilir. Ruh saglig: taramasindan gegirilir. Gogiis
rontgeni ¢ekilir. Tiiberkiiloz i¢in muayene edilir.
Cinsel yolla bulasan hastaliklar incelenir. Tutuklu-
nun genel saglik, beslenme ve hijyen durumu or-
taya konur. Baghekim tarafindan onerilen agilar
yapilir, acil ihtiyaglari ele alinir. Her giin vizite im-
kani saglanir. Ayda bir, tiim tutuklular kontrolden
gecirilir. Tutukevinde uygun bakim sartlar1 sagla-
namazsa tutuklu bagka bir birime sevk edilir. Her
tutuklu i¢in islemler sirasinda kayit yapilir. Tibbi
kayitlarda kesinti kesinlikle olmamalidir. Tiim sag-
ik bilgi formlar1 uygun sekilde belgelenir. Saghga
iligkin kisisel bilgiler sadece endigse durumunda
paylasilabilir. Bu 6zellikle bulagic1 hastalik veya bir
kamu saglig1 giivenlik riski gibidir. Her cinsiyet
i¢in ayr tuvaletler ile kamplar desteklenir. Miim-
kiin oldugunca kadin saglik ekibi, kadin tutuklula-
rin muayene ve tedavisiyle ilgilenir. Cinsiyet, din
ve diger inancglarin dikkate alinmas: gerekir. Ba-
rinma ve giyim bolgenin iklimiyle uyumlu olmali-
dir. Tutuklularin utang i¢ine diismesi, agagilanmasi
kesinlikle yasaktir. Tutuklularin asagilama ama-
ciyla fotograflarinin ¢ekilmesi yasaktir. Yaralanma
dokiimantasyonu i¢in fotograf 6zel izine tabi olup,
komuta kademesi tarafindan degerlendirilerek ger-
ceklestirilir.
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Madde 109-110: Tutuklular ciddi rahatsizlik-
lardan ac1 gekebilir ya da 6zel tedavilere ihtiyag
gosterebilir, cerrahiye veya hastane bakimina ge-
reksinimi olabilir. Savas tutsaklar1 arasindaki agir
hasta ve yaralilar kendilerinin kars1 ¢ikmamalar:
halinde Sekil 4’de 6rnegi verilen Memlekete Iade
Belgesi ile iilkelerine geri gonderilirler.*

Madde 72: Savasta dlenler i¢in Sekil 5’de gos-
terildigi gibi 6lim ihbarnameleri hazirlanmalidir.®
Olenlerin bir an 6nce ¢iiriimeden gomiilmesi ge-
reklidir. Ayrica bu islem sirasinda mezarlar1 kay-
dedilmeli ve isaretlenmelidir.

I ETIK IKILEMLER

Diinya Tabipler Birligi Eski Bagkan1 Kate Myllyma-
ki'nin belirttigi gibi etik, hekimlik ve tip ortami
icinde her zaman yasadan 6nce gelmelidir. Tibbi
personel etik ilkeler dogrultusunda catigmalarda
her kosulda tarafsiz bir rol iistlenmelidir. Ancak
savag alaninin ortami bunu oldukc¢a zorlastirir
clinkii savas alani 6lim tehlikesi altinda aylarca
yogun yarali akisinin oldugu bir yerdir.

Savasta triaj uygulamalar: giinliik triaj uygula-
malarindan farkhidir. Diinyada ilk triaj islemi 1812

yilinda Napolyon’un cerrahi Baron-Dominique
Jean Larey tarafindan gerceklestirilmigtir. Triaj, ra-
hatsizligin ve yaralanmanin tipine ve ciddiyetine
gore hastalarin simiflandirilmasi iglemidir. Olay ye-
rinde ve hastalarin ulastirildig: saglik kurulusla-
rinda yapilan hizli se¢gme ve kodlama iglemidir.
Kitlesel yaralanmalarda herkes i¢in her seyi yap-
mak miimkiin degildir ¢ok sayida yarali i¢in en iyi-
sini yapmak esastir. Savag tibbinda, kaynak ve
zaman kaybina neden olacak ¢ok agir yarali hasta
ile ugrasmak yerine basit bir miidahale ile hayatta
kalacak hastalarin tedavi alma sansina kavustugu
siklikla izlenmigtir. Hatta ters triaj denen uygula-
malar ile hafif yaralilar 6ncelikle tedavi edilerek
savas alanina ivedilikle gonderilmistir. Hasta ve ya-
rallar arasinda ayrim yasak olmasina ragmen,
bazen hekimlerin savasan asker sayisini arttirmaya
yonelik bu tarz uygulamalara dahil olup etik yan-
Liglara diistiigii gorilmistiir. Bitiin bu uygulama-
lar unutulmamalidir ki uluslar aras1 insancil
hukuka terstir.®?

Giinlik yasantida hastalarin tedaviyi red-
detme, doktor se¢gme hakki varken, savasta asker-
lerin bu haklan

yoktur. Yaralinin suuru

iade Tasdik

{Lahika II, madde 11 e bakiimasi)
Tarih
Kamp
Hastane
Soyadi
Adi
Dogum tarihi
Sicil Numarasi
Riitbesi
Esirin numarasi
Yara-hastalik
Komisyon karan :

Muhtelit Tibbi Kemisyon Reisi

A = Dogdrudan dogruya memleketine iade

B = Bitaraf bir lekette h yey

NC = Gelecek komisyonda bir daha ¥

(Salahiyetli makam adi) Oliim ihbamamesi

Esirin tabi oldugu devlet...

Adivesoyadi

A AR A AR AR A
Babasinin adi AR BRSSP AAR RS AR
Dodum tarihi ve yeri A A SRR AR S BARS A
Oliim tarihi ve yeri AR AR AR AR R AR
Riitbesi ve sicil numarasi(hiiviyet plakasindaki yaz)

Ailesinin adresi

Nerede ve ne zaman esir alindidn

Oliim sebebi ve sekli

Medfun olduduyer

Mezar isaretli midir ve sonradan aile tarafindan bu-

lynabilir mi?

Tereke esyasi esirleri elinde tutan devletge muhafaza

m edilmigtir, yoksa bu &lim ihbarnamesiyle ayni zamanda
ganderilmis midir?

Esya gonderilmigise, hangi vasita ile gonderilmigtir?
Miiteveffanin hastalijinda veya son nefesinde yamn-da
bulunmug olan kimse (hekim, hastabakia, bir din adami,

harp esiri arkadag) son demler veya defin hakkinda bazn
tafsilat verebilir mi?

Tarih, salahiyetli makamin iki sahidin imzalan ve adresleri

miihiird ve imzasi

ARSI AT AR,

SEKIL 4: Memlekete iade Belgesi Omegi.
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SEKIL 5: Oliim ihbarnamesi Ornegi.
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kapaliyken, yakinlar1 yaninda yokken, hekim has-
tasi icin en iyi karar1 vermelidir ki bu, o ortamda
ne kadar bagarili bir karar olacaktir ve bu karar sa-
vastan sonra acaba hasta ve doktor agisindan yine
ayni derecede dogru bir karar olarak nitelendirile-
bilecek midir?

ULUSLARARASI iINSANCIL HUKUK
(=SAVAS HUKUKU,
SILAHLI CATISMA HUKUKU)

Insan haklar1 kavraminin ortaya ¢ikisina ilk érnek
Hammurabi Kanunnamesidir. Babil Krali Hammu-
rabi “Ben bu yasalar: giicliilerin zay:flara eziyet et-
mesini Onlemek i¢in yapiyorum.” demistir.
Kanunname, insan haklarinin hayata gecirilmesi

bakimindan tarihte 6nemli bir yer almaktadir.

kel olarak diisiiniilse bile, tarihte meydana
gelen hemen tiim savaglarda bir takim kurallar uy-
gulanmis, diisman olarak belirlenen devlet veya
toplumun tamami bir savas sonucunda yeryiiziin-
den kaldirilmamigtir. Fakat yaptirimi en zayif olan
hukuk kurallari, her zaman savag hukuku olarak
kalmis ve savas esnasinda hukuk genelde giiclii olan
taraflarca belirlenmistir.!°

Devletler, kendilerine yonelik olarak islenen
suclarin yani sira dogrudan kendilerine yonelik ol-
mayan ancak uluslararasi nitelik tagiyan suglarin
kovusturulmasinda da yarar gérmektedirler. Boy-
lece hem devletin kendi giivenligi saglanmakta
hem de devletlerarasindaki diizen korunmaktadir.
Bu sekilde giintimiizde bagimsiz bir hukuk dal
olan uluslararas: ceza hukuku gekillenmigtir.!!

Teror suglulari, askeri mahkemelerde degil de
devletin adli mahkemelerinde yargilanir. Cinki
teror ile savas farkli kavramlardir. Fark 6zellikle
kullanilan giicin orantisizhigindan kaynaklanir.
Teror eylemleri, cephesi olmayan, ne zaman ve ne-
rede ortaya ¢ikacag: kestirilemeyen ve kullandig:
araclar bakimindan, mekan-sinirli/etki-
yogunluklu fiziksel tesirler birakan siddet eylem-
leridir. Savag ise, kullanmilan araglar yontinden
yaratacagl fiziksel ve duygusal etki, bir devletin ta-
mamini es zamanlh olarak i¢ine alacak biiyiikliik-

tedir.?
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Savas sucu, askeri veya sivil, kisi veya kisile-
rin, savas kanunlar1 ihlali i¢in uluslararas: ceza
hukuku cercevesinde cezalandirilabilecegi suctur.
Catismada uygunsuz veya yasal olmayan bir emir
verilmesi halinde ise, askerlerin bu emri yerine ge-
tirmeleri yasak olmasina ragmen, emir-komuta hi-
yerarsisi icinde bu emirler siklikla yerine geti-
rilmektedir. Askerler savas suclarinin islenmesinde
bir arag vazifesi gormektedirler. Onlar1 bu fiillere
yonlendiren iistleri durumundaki politik liderler
ve askeri personel olmaktadir. 1949 Cenevre Soz-
lesmesi 4ncti Konvansiyonu da, konvansiyon ku-
rallarina  aykiri  olarak islenecek madde
ihlallerinden, bunlar igleyenlere verilecek mesu-
liyet harig, devletlerin de mesul olacaklarini bil-

dirmektedir.

Savas suglarinin yargilanmasi ve cezalandiril-
mas1:'?

A. Ulusal Diizeyde
B. Uluslararasi Diizeyde

B1. Oncii Uygulama Nurenberg ve Tokyo
Uluslararas1 Askeri Mahkemeleri: Hayat: korumak,
yasami uzatmak acilar dindirmek sorumlulugunu
iistlenmis hekimlerin 3000 yillik yeminlerini hige
sayarak tersi uygulamalara yonelmesi, hicbir bi-
limsel 6zellik tasimayan tibbi deneyler yapmasi ile
ilgili olarak bir takim varsayimlar ifade edilmistir.
Kurban grubunu suglamak, kurban grubunu de-
gersizlestirmek, iskencecilerin giittiikleri davay:
glitmek, igbirligini reddetmenin doguracag: sonug-
lara yonelik korkular, egitim eksikligi veya etik de-
gerleri algilayamama gibi.'"* Nurenberg Mahkeme-
lerinde savastan sonra 23 Nazi Doktor yargilanmig
bunlardan yedisi 6liime mahkum edilmistir. Biitiin
bunlarin sonunda tibbi deneylerin, bilimsel ¢alis-
malarin nasil yapilacag:, deneklerin haklarinin
nasil korunacag: konularina agiklik getirilmis, bu
maksatla Nurenberg Kodu ortaya ¢ikarilmigtir.'

B2. Giiniimiiz Yerel Uygulamalar Eski Yu-
goslavya ve Ruanda Uluslararasi Ceza Mahkeme-
leri Savas sonrasi kurulan wuluslararasi ceza
mahkemeleri olarak goreve yapan biitiin kuruluslar
ad hoc (duruma yonelik) olarak kurulmuslar ve
bahse konu ¢atigmalar1 bolgesel olarak inceleyip
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uluslararasi i¢tihat yaratmiglardir.

B3. Giintimiiz Evrensel Uygulamalari: Ulus-
lararas1 Ceza Mahkemeleri olarak simiflandirilmig-
tir.

Bu zamana kadar savas suglar1 nedeniyle yar-
gilanan eski devlet ve hiikiimet bagkanlarindan ba-
zilar1: Karl Doénitz (Almanya), Hideki Tojo
(Japonya), Charles Taylor (Liberya), Slobodan Mi-
losevi¢ (Yugoslavya, dava siirecinde 61dii), Saddam
Hiuseyin (Irak, idam edildi.)

Son yiizyilda, yasanan gayri insani fiillerin sa-
yis1 ve gesitliligindeki artig nedeniyle; yillardir le-
hinde birgok fikir ileri siirtildiigii halde, bir tiirli
kurulusu saglanamayan uluslararasi daimi bir ceza
mahkemesi kurulmasi zarureti, uluslararas: top-
lumlarin biiyiik ¢ogunlugu tarafindan nihayetinde
kabul gormiis ve mahkemenin kurulusu tamam-
lanmistir. Mahkemenin kurulusunun bu kadar ge-
cikmesinin nedeni; wuluslararasi toplumun
bireylerinin, bdyle bir mahkemenin egemenlik
alanlarina yapacagl miidahaleden ¢ekinmeleri ol-
mugtur. Uluslararasi Ceza Mahkemesi, 1 Temmuz
2002 tarihinden sonra iglenmis savas suglar1 dava-
larinin gorigtilmesi icin Lahey‘de kurulmustur.
Bazi iilkeler, 6zellikle Amerika Birlesik Devletleri,
Cin ve Israil mahkemeye kars: elestirilerde bulu-
nup, katilmay: reddetmisler ve mahkemenin va-
tandaglar1 {izerinde yargilama vyetkisine sahip
olmasina izin vermemislerdir. Hatta A.B.D. bu po-
litikaya uluslararasi destek saglamak ve mahkeme-
nin yargi yetkisini kendi tizerinden kaldirmak i¢in,

diger devletlerle ikili antlagmalar yapmaktadir.'

Amerikan askeri tip personelinin Guantana-
mo’da, Ebu Gureyb’de tutuklulara yapilan koéti
muamelelerdeki sug ortakligi, insan haklar1 ve tip
etigi agisindan ¢ok onemli konulardir. Resmi bel-
geler, Amerikan askeri tip personelinin tutuklula-
rin insan haklarimi korumadiklarini, zaman zaman
gardiyanlarla igbirligi i¢ine girdiklerini ve dayak-
tan meydana gelen 6lim ve yaralanmalar: ortbas
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ettiklerini gostermektedir.'” Iskence ve insanlik
dis1 muamele Cenevre Konvansiyonu'nun en agir
ihlallerini olusturmaktadir. Bu nedenle de cezalan-
dirma yiikiimliligt bulunmaktadir. Silahl catig-
malarda igkence yasagl savas sugu tanimina
girmekte ve bu nedenle de Uluslararas1 Adalet Di-
vanr'nin yetkisi s6z konusu olmaktadir. iskenceye
kars1 korunma iki seviyede olmaktadir.

1. Iskencenin bélgesel ve evrensel insan hak-
lar1 metinlerinde yasaklanmasi

2. Yasaklanmanin Gtesinde iskenceyle miica-
dele 6nlemlerini 6ngoren bolgesel yahut evrensel
anlagsmalarla yapilmaktadir. Iskence yasaginin is-
tisnas1 bulunmamaktadir. BM savag durumunun is-
kence icin hakli bir sebep olusturamayacagini
ongormektedir.'®

0 SONUC

Devletlerin ceza hukuku sadece o devletin sinir-
lar1 icinde ya da o devletin vatandaslar: tarafindan
islenen suglara uygulanirken, uluslararasi insancil
hukuk bir adim ileriye giderek suc isleyenlerin
milliyetine ya da suqu isledigi yere bakmaksizin
kisilerin cezalandirilmasini saglamaktadir. Savasta
askerlerde ki disiplin zafiyeti, askerler ve siviller
arasindaki farkin zaman igerisinde giderek kay-
bolmas: sebebiyle, insani yasalarin uygulanmas:
zordur. Insani yasalarin ihlalleri ulusal ve uluslar
arast hukuki denetimler ile takip edilmektedir.

Saglik ¢alisanlarinin da hasta diginda topluma
karg1 rollerinin oldugu bir gergektir. Saglk calisan-
lar1, bu manada savasan kisileri insancil hukuk a¢1-
sindan bilgilendirmeli, onlar saglik tesislerine ve
saglik hizmeti sunanlara kars: saldirmamalar ko-
nusunda ikaz etmelidir. Kurallar hakkinda bilgili
olmak sorunlar: belki ¢ozmeyecek ancak sonuglari
hafifletecektir. Uluslararasi insancil hukuk uygula-
malarinin temeli sayilan Cenevre Sézlesmelerinden
haberdar olmak, s6zlesmenin getirdigi gorev ve so-
rumluluklan bilmek bu bakimdan 6énemlidir.
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