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NUFUS PLANLAMASI YONUNDEN STERILIZASYON VE HUKUKSAL BOYUTU

Haluk INCE*, Faruk ASICIOGLU**, Aydan ASICIOGLU**#*

OZET

Sterilizasyon girisimleri, tibbi endikasyonlar diginda gok gocuk sahibi olma, maddi yetersizlik

gibi sosyal nedenlere bagli olarak da uygulanabilmektedir. 1994-1995 yillari arasinda Haseki

Hastanesi Aile Planlamast Merkezi’ ne bagvuran 163 olgu iizerinde yapilan ¢aligmada, annenin

sterilizasyon yaptirma kararinda etkili olan yas, meslek ve egitim durumu, gebelik sayisi, yasayan

cocuk sayist gibi faktorler incelenerek; konu 2827 sayili Niifus planlamasi Hakkindaki Kanun ve

Tiirk Ceza Kanunu kapsaminda hukuksal boyutu ile tartigilarak irdelenmistir,

Anahtar Kelimeler: Sterjlizasyon, Tiirk Ceza Yasasi

SUMMARY

Sterilization in wiew of family planning and its legal dimension

Besides medical indications, sterilization interventions can be performed as a result indications

such as having too many children and being in a difficult financial situation. This study was

conducted on 163 women in The Mother and Child Health and Family Planning Center of The

Haseki Hospital in 1994 and 1995. The factors such as age occupation, educational level, number

of pregnancies and number of living children which influence the mother’s decision of being b
sterilized were investigated, The issue was discussed within the framework of its legal dimension -
pertaining to the Family Planning Regulation with the number 2827 and the Turkish Penal Code. &
Key Word:Sterilization, The Turkish Penal Code

GIRIS : -

Hizli niifus artisi tiim diinya ile birlikte
iilkemizinde baglica sorunlar1 arasinda yer
almaktadir, Tiirkiye 1985-1990 yillarindaki
donemde yillik ortalama %023.56 diizeyinde
oldukga yiiksek niifus artis hiz1 ile &nemli
sikintilar yagamaktadir (5).

Hem gebeligin hem de onun yasal veya yasal
olmayan bir sekilde sonlandirilmasinin adli
tibbi ilgilendiren bir ¢ok yonii
bulunmaktadir. Bu konularm bir kismi su
sekilde smalanabilir.

- Kocanin uzun bir siire evden uzak kaldig:
dolayisiyla gebeligin evlilik dig1 bir iligki
sonucunda meydana geldigi durumlarda
bosanma talebine gerekce gdstermek;

- Evlenme vaadinin yerine getirilmedigi

iddias1 veya aldatarak irza gegme sugu

- Kriminal bir diisiik iddia edildiginde,
kadinin yakin zamanlarda gebe oldugunun
kanitlanmasi;

- Olmiis kocanin mirasindan yararlanma
konusunda bazi uyusmazlik ve
anlagsmazliklar bulundugunda, kadinin
gebelik durumunun miras iizerindeki hakka,
- Gebeligin ileri dénemlerinde bulunan bir
kadinin sugunun infazinin
ertelenebilirliginin aykir1 eylemlerin ortay
konmasi,

-Kiirtaj ve sterilizasyon uygulamasinin yasal
boyutlarda kalip kalmadiginin tespiti, aykiri
eylemlerin ortaya konmasi,

- Cocuk diisiirme ve sterilizasyon
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islemlerinde onam(riza) almip alinmamasi
ve eylemlerin uygulanabilirligi, islemin adli
tip kapsamini ortaya koymaktadir (3).

Niifus planlamasi iilkemizde 1960’1 yillara
kadar yasaklanmig; bu yonde eylemler Tiirk
Ceza Kanunu (TCK.)’ nda “Cocuk diistirme
ve diigiirtme ciirtimleri” baglig1 altinda  468.
Ve 472, Maddelerde toplanmigtir. 1930
tarihli 1590 sayili Hifzisthha Kanunu’ nun
ilgili maddesi’ nde gebeligi onleyici ilag ve
araclarin yurda sokulmasi ceza yaptirimi
altina alinmgtir (8).

Ekonomik, tibbi ve sosyal nedenlerin sonucu
olarak ilk kez 1965 yilinda daha somada
1983 yilinda 2827 sayili Niifus Planlamasi
Kanunu kabul edilmigtir. Kanun’ da niifus
planlamas: kavrami, 2, Maddesi 1. Fikrast’
nda “fertlerin istedikleri sayida ve istedikleri
kadar ¢ocuk sahibi olmalar1” seklinde
aciklanmaktadir. Bu temel ilke gebeligin
durdurulmas: ve sterilizasyon kavramlarimin
temelini olusturmaktadir. Kanun tibbi
endikasyon ve siire kavramlar {izerine inga
edilmistir. 1965 “yilinda yayinlanan “ilk
kanunda endikasyon modeli dikkate alinmig
iken, 1983 yilinda siire modeli yasaya dahil
edilmistir. Bu iki sistem digindaki her tiirlii
uygulama sug olarak kabul edilmigtir (8).
Ulkemizde kisilerin 6zel hayat1, temel
haklar1 ve &zgiirlitkleri hukukun giivencesi
altindadir, Bunlarin korunmasi devletin
baglica gérevlerindendir. Bu haklar ve
ozgirliiklerin ~ gercevesi  Anayasa’da
aciklanan tstiin ¢ikarlarla ve yasalarla
smurlandirilabilir. Bu kapsam iginde devlet,
tilke niifusunun artmasi igin fertleri
zorlayamayacag1 gibi, aile planlamasi i¢inde
zorlayici eylemler igine giremez. Bunun aksi
uygulamalarda anayasa ilkelerine ters diiger.
Anayasa’ mn 17. Maddesi’ ne gore fertler
yagsama, maddi ve manevi varliklarini
gelistirme hakkina sahiptirler. Kiginin viicut
biitlinltigiine dokunulamaz. Ancak tibbi
zorunluluklar ve de yasada agiklanmis
hallerde bu dokunulmazlik kalkar. Kisi
bilimsel deneylere tabii tutulamaz. Bunun
yapilabilmesi i¢in rizasinin mutlaka alinmasi
gereklidir.

Niifus Planlamast Kanunu’ nun 4.

Maddesinde sterilizasyon “bir erkek veya
kadina g¢ocuk yapma kabiliyetinin cinsi
ihtiyaclar: tatmine mani olmadan izalesi i¢in
yapilan miidithale” olarak tanimlanmistir.
Kanun 1983 yilindaki bi¢imi ile istege bagh
sterilizasyonu serbest birakmistir. Ancak
kisinin kendi istegi ile sterilizasyon
yaptirabilmesi i¢in sakincanin olmamasit ve
regit olmasi gereklidir. Kiginin resitligi
yaninda temyiz kudretine sahip bulunmasi,
aksi durumlarda vasisinin ve sulh hukuk
hakiminin karar1 iglemi yapacak hekim
tarafindan mutlaka aranmalidn (7).

MATERYAL VE METOD
01.01.1994-31.12.1995 tarihleri arasinda
Haseki Hastanesi Aile Planlamas1 Merkezi’
ne tiip ligasyonu istegi ile bagvuran 163
olgunun kesitsel geriye doniik incelemesi
yapildi. 162 .olgu, mevcut gebeliklerin
saglikli sonlanmasindan sonra tiip ligasyonu
islemini kabul etmig 1 olgu ise mental
retarde (MR) oldugundan rahim tahliyesini
takiben tibbi tahliye komisyonu karari ile tiip
ligasyonu iglemi uygulanmustir.

BULGULAR

01.01.1994-31.12.1995 tarihleri arasinda
Haseki Hastanesi’ ne dogum yapmak lizere
bagvuran 163 gebe kadina; gebeliklerinin
saglikli bir ¢ocuk dogumu ile sonlanmasi
durumunda, takiben tip ligasyonu islemi
uygulanmistir.

163 olgunun yas dagilimi, grafik 1 de
gosterilmig ve fertilizasyon dénemi olarak
kabul edilebilecek olan 20-40 yaslar
arasinda 158 olgu (%96.9) tiip ligasyonunu
kabul etmistir. Sterilizasyonu kabul eden
olgularn %30.6" s1, 31-35 yas grubunda yer
almaktadu. 163 olgunun 157’ si ev hamimu, 4
olgu memur, 1 olgu is¢i, 1 olgu ise serbest
meslek ile ugragsmaktadir,

Olgularin %37.42" si 1-3 sayida gebelikten
sonra, %70.55" i  1-3 ¢ocuktan sonra tiip
ligasyonu yontemini uygulamiglardir (Grafik
2,3).

163 olgunun ltanesinde olgu mental retarde
oldugu igin tibbi tahliye komisyonu
kararindan sonra gerekli izinler alinarak tiip
ligasyonu iglemi uygulanmis; diger
olgularda kararlar kendileri vermiglerdir.
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TARTISMA

Degisen ekonomik kosullar ve yiikselen
yasam standartlarini  yakalama istegi,
insanlar1 dogurabilecekleri cocuktan ¢ok
bakabilecekleri kadar c¢ocuk edinme
zorunlulugunda birakmugtir, Kullanilan bir
cok dogum kontrol ydntemi yaninda tiip
ligasyon kadinlarda uygulanan invaziv
yontemlerden biridir. 1994 olgunun sadece
3’ iinde (%0.84) uygulandigr gorilmiigtiir
(1.

“Sterilizasyon islemi 1965 yilinda sadece

tibbi endikasyonlar varken yapilabilen bir
islem iken; 1983 yilindan itibaren regit olan
kigilerin gerekli tibbi ve hukuki sartlar

.sagladiktan sonra kolayca yapabilecekleri bir .

iglem haline getirilmigtir (4).

Ross ve arkadaglarinin 1994 yilinda Amerika
Birlesik Devletleri’ nde (ABD) yaptiklar1 bir
calismada tubal sterilizasyonun uygulandigi
yas grubu 20-24 yag grubu bulunmus iken;
calismamizda 31-35 yag grubunda yontemin
en ¢ok uygulandigi, 30 ‘yag altinda ise
%41.71 oraninda uygulandigi gériilmektedir
4).

Hacettepe  Universitesi’ nin yaptig1 bir
calismada ideal - gocuk sayis1 2.4 g¢ocuk
olarak belirlenmig iken, c¢aligmamizda
olgularin %70.55’ inde 1-3 cocuktan sonra
tiip ligasyonu istedigini belirledik. Bu da
Tiirkiye’ de ideal ¢ocuk sayisi ile uyumlu
bulunmusgtur (6).

Uygulamada islemlerin kolay olmast,
komplikasyonlarm ¢ok az olmasi sonucu
olarak sterilizasyonun tercih edilme oram

diger kontraseptif metodlara gore daha,

yiiksektir. A.B.D.” de 1970-80 yillan
arasinda tubal sterilizasyon orami %164

artmustir (2).
Diinya’ da yaklagik 95 milyon kadm tiip
ligasyonu yontemiyle istenmeyen

gebeliklerden korunmaktadir. ABD’ de 1982
yilt icinde en ¢ok uygulanan yontem %17
oran ile tiip ligasyon, %14 orani ile oral
kontraseptifler bulunmustur (5).

Ulkemiz istege bagl sterilizasyonun yasal
oldugu iilkeler arasindadir, 1993 yih Tiirkiye
Niifus Aragtirma verilerine gore %75.6

oraninda kadin tip ligasyonu %35.1

oraninda kadin ise vazektomiyi bilmesine .
karsin ancak, %?2.9 oraninda kadmn tiip
ligasyonu ile korunmaktadir (7).

Cerrahi  sterilizasyona  iligkin  yasa
diizenleme ve tibbi politikalar ¢ok
degiskendir. Gegmiste sterilizasyon, once
saglik nedenleri ile daha somalar1 da sosyal
ve kontraseptif amaclarla yapilabiliyordu.

Hemen her ‘iilkede sterilizasyon, uterus

rliptiirii, tekrarlayan sezaryan gibi gebeligin
cok riskli oldugu 6zel saglik nedenleri igin
yapilabilmektedir. Bu tiir kisitlamalara
uzmanlar karg1 ¢ikmakta ve kadmn haklarina
miidahele olarak degerlendirmektedirler (8).

Giintimiizde kadm ve erkek sterilizasyonu
icin kabul edilen kriter, bireyin saglik
diizeyinin yiikseltilmesidir. Diinya Saghk
Orgiitii’niin  saglik tanmimn 1131 altinda .
yalnizca kadin ve ¢icuklar acisindan
istenmeyen gebeliklerin riskini 6nlemek igin
degil, ayn1 zamanda tiim ailennin beslenme,
egitim gibi gereksinimlerini de diisiinmek
gerektigi vurgulanmaktadir (8).

SONUC

Tubal sterilizasyon, - uygulandiktan sonra
reversibl imkan1 bulunmayan kontrasepsiyon
yontemidir. Uygulanmasi hastanin varsa
esinin rizasi ile miimkiin olabilmektedir.
Uygulama her zaman hastane kosullarnda
olmalidir, Bu sartlar saglanmadiginda ise
yapilan islem = sug kapsaminda
degerlendirilerek, T.C.K.’nun 468, ve 472,
maddelerine  gbére  yasal uygulama
yapilacaktir,

KAYNAKLAR

1. Ayhan B, Tiimerdem Y., Kosku N., Tiimerdem B.;
“Cok Cocuklu Kadinin Vazektomi Ve Tiip
Ligasyonu Ile Ilgili Bilgi Ve Davranigt”
(Epidemiyolojik Calisma) 4. Ulusal Halk Saglig1
Kongresi 1994 Didim, Kongre Kitab1 s:71-2,

2. Hatcher R.A., Kowal D., Guest F., Trussell S.,
Stewart F,, Stewart G.K., Bowen S., Cotes W.
Cev.P. Senlet: Uluslar Arast Kontraseptif
Yéntemler” Demircioglu mat. Ankara 1994,
$:235-6.

3. Knight B. Cev: Birgen N., Soysal Z.”Adli Tip” 1.
Baski, Boliim 15,1995 s:201-2, ’

4, Ross A.J., Mauldin P.”Effort And Achievent In
National Pamily Planning Programmes” World
Health Forum, (15), 251.1994.




Haluk INCE*, Faruk ASICIOGLU**, Aydan ASICIQOGL U**#*x*

5. Saltik A., Yagar Z., Glizelant A., Ekerbicer H., Enstitlisti: Ocak 1994,
Ekuklu G., Giindogdu §. “Edirne Merkezi’qde Evli 7. Ulusal Aile Planlamas1 Hizmet Rehberi cilt 1
Ciftlerin Aile Planlamasi Ve Dogurganliga Iligkin Saglik Bakanlig1 Yaymnlar, 1990;:55-9.
Bilgi Tutum Davraniglar1 Ve Bunlar1 Kosullayan 8. Yurtcan E."Tiirk Hukukunda Kiirtaj Ve

Bazi Etmenler” 4. Ulusal Halk Saglig1 Kongresi
1994 Didim, Kongre Kitabi. s:118-124.

6. Tiirkiye Niifus ve Saghk Arastirmasi 1993; On
Rapor Hacettepe Universitesi Niifus Etiidleri :21,31,59,67.

Uygulamasi, Yasal Kiirtaj Ve Sterilizasyon Cocuk
Diistirme Ve Diistirme Suglar1. 2. Baskiu

479



