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Olgu Sunumu ve Hukuki Analizi:

*Tani stirecindeki olasi gecikmeler, eksiklikler veya hatalarin tespiti. (Orn: ilk basvuruda
mikrobiyolojik inceleme yapilmamasi)

*Tedavi surecinde uygulanan yontemlerin guncel tibbi standartlara uygunlugunun
degerlendirilmesi.

*Gelisen komplikasyonlarin dngorulebilirligi ve yonetimi.

*Hekimin bilgi ve beceri eksikligi, ihmali veya kusurlu davranisinin olup olmadiginin
tartisilmasi.



Enfeksiyon Hastaliklarinda Sik Karsilasilan Hukuki Sorunlar:

Tani hatalari ve gecikmeleri: Ozellikle atipik seyirli veya nadir goriilen
enfeksiyonlarda tani gicliglu ve hukuki sonuclari.

*Tedavi komplikasyonlari: Antibiyotik iliskili komplikasyonlar, cerrahi
enfeksiyonlar ve diger tibbi midahaleler sonrasi gelisen enfeksiyonlar.
*Hastane enfeksiyonlari: Hastane kaynakli enfeksiyonlarin dnlenmesi ve
kontroliinde hastane yonetiminin ve saglik calisanlarinin sorumlulugu.
*Bulasici hastaliklarin yonetimi: Bildirim yuaktmlallugu, izolasyon kararlari ve
hasta haklari arasindaki denge.

*Asi uygulamalari: Asilamadan kaynaklanan komplikasyonlar ve asi reddi
durumlarinda hukuki sorumluluk.



Hukuki Kavramlar ve ilkeler:
* Tibbi uygulama hatasi (malpraktis)

* Aydinlatilmis onam: Hastanin bilgilendirilmesi, rizasinin alinmasi ve
enfeksiyon hastaliklarinda 6zel durumlar (bulasici hastaliklar, acil
durumlar).

* Hekimin 6zen yukumlulugu: Enfeksiyon hastaliklarinin tani ve tedavisinde
hekimin gostermesi gereken dikkat ve titizlik.

* Nedensellik bagi: Hekimin kusurlu davranisi ile hastanin zarar gormesi
arasindaki illiyet iliskisinin kurulmasi.

* Hasta haklari: Bilgi alma, tedavi secme, mahremiyet ve diger hasta
haklarinin enfeksiyon hastaliklari baglaminda degerlendirilmesi.



OLGU

Hasta Bilgileri:

*Yas: 25

*Cinsiyet: Erkek

Sikayetler: Yuksek ates, karin agrisi, kanli ishal

*Oykii: Hasta, bir hafta 6nce kamp yapmaya gittigini ve icme suyunu dogal
kaynaklardan sagladigini belirtiyor. ilk basta hafif ishal ve halsizlik sikayetleri
ile aile hekimine basvuruyor. Kendisine gastroenterit tanisi konulup
semptomatik tedavi baslaniyor. Ancak iki gun sonra kanli ishal ve yiksek

atesle acil servise basvuruyor.



Klinik Seyir:

* |lk basvuru: Hafif ishal ve karin agrisi nedeniyle semptomatik tedavi
baslaniyor.Fizik muayenede belirgin bulgu yok.Laboratuar tetkiki yok.
Acil servisten taburcu

e 2 gun sonra: Kanli ishal ve atesle tekrar hastaneye basvuruyor,39
derece ates mevcut,diski tetkiki yapilmamis, intravendz sivi tedavisi
baslaniyor.Maflor sase(bifidobacterium) ile taburcu



Klinik izlem

5. gln: Halsizlik,oliglri,tekrar hastane basvurusu.Enfeksiyon Hastaliklari servis
yatisinin 2.giini bobrek yetmezligi gelisiyor, Hemolitik Uremik Sendrom (HUS) tanisi
konulup, hasta yogun bakima aliniyor.

*Gaita direkt bakida bol eritrosit,bol |6kosit gorultyor.Gaita kiltlri sonucu
bekleniyor.2 gr/giin seftriakson v baslaniyor.

- kreatin 3.8 mg/dL

Ure 145 mg/dL

- |6kosit 18.000/mm?

- CRP:145/L

- Hb9.4g/dL

- trombosit 55.000/mm?

- LDH >1000 U/L saptanmis;

- periferik yaymada sistositler goralmustdar.

7. gun: Coklu organ yetmezligi nedeniyle exitus oluyor.



Otopsi Bulgulari:
* Tani: Hemolitik Uremik Sendrom (HUS) ,sekonder E. coli enfeksiyonu

« Onemli Bulgular: Bdbrek yetmezligi, yaygin intravaskiler pihtilasma
(DIC)



Hukuki Degerlendirme:

* Tanida gecikme var mi1? Hastanin basvurusunda detayli mikrobiyolojik
inceleme yapilmamasi taninin gecikmesine neden olmustur.

* Hekim kusurlu mu? Erken teshis ile uygun destekleyici tedavi
verilseydi hasta kurtarilabilir miydi?

* Hukuki Sonuclar: Hasta yakinlari, ihmal nedeniyle hastane ve hekime
dava acabilir.



Sonug:

* Bu vaka, gastroenterit benzeri semptomlarin altta yatan ciddi bir
enfeksiyon hastaligina isaret edebilecegini ve erken teshisin hayat
kurtarici oldugunu gostermektedir.



M\

GUNDEM

Bolu'da 1 kisinin oldiigii, 147 kisinin etkilendigi sudan
zehirlenmeye iliskin 5 saniga dava

Bolu'nun Yuva kéylinde Temmuz 2022'de yasanan, 1 kisinin 6ldiigd, aralarinda cocuklarin da
bulundugu 147 kisinin de etkilendidi icme suyundan kaynakli zehirlenmelere iliskin 5 g6revli
hakkinda 15 yila kadar hapis istemiyle dava acildi.




* Olayda yasamini yitiren Eylp Ertem'in ailesi ile toplam 86 mustekinin
ver aldigi davanin iddianamesinde, otopsi ve hastane raporlarina gore
Ertem'in 6limuntn, "E. Coli" enfeksiyonuna bagli "invaziv enterokolit,
sepsis, septik sok, tipik hemolitik Gremik sendrom ile gelisen
komplikasyonlar sonucu" meydana geldiginin belirlendigi anlatildi.



"IZCI" isimli bulasici hastalik erken uyari sisteminin takibinden sorumlu
Il Saghk Mudurlugtinde gorevli hemsireler B.K. ve F.I'nin, sisteme girip
gerekli kontrol ve izlemi yapmadiklari, C4 salgin uyarisini zamaninda
takip ve fark etmedikleri, bu nedenle gerekli yerlere bildirimde
bulunulmasini geciktirerek salgindan gec haberdar olunmasina ve gec
mudahalede bulunulmasina ve gec kalinan sirede etkilenen kisilerin
artmasina neden olduklari igin kusurlu bulunduklarindan bahsedilen
iddianamede saniklar M.A.A, U.B. ve M.E. hakkinda "taksirle bir
kisinin 6limune ve birden fazla kisinin yaralanmasina neden olma"”
sucundan 2'ser yildan 15'er yila kadar, B.K. ve F.I. hakkinda ise "gorevi
kotuye kullanma” sucundan 3'er aydan 1'er yila kadar hapis cezasi
Isteniyor.
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