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SAMS

 
Syrian American Medical Society (SAMS), 
1998’de Amerika Birleşik Devletleri’ndeki 
Suriye kökenli tıp uzmanlarına ağ oluşturma 
ve eğitim fırsatları sağlamak için profesyonel 
bir topluluk olarak kurulmuştur. SAMS’ın 
hayır kurumu olan SAMS Vakfı ise 2007 
yılında kurulmuştur. Suriye’deki savaşın 
patlak vermesiyle SAMS Vakfı, Suriye’de, 
komşu ülkelerde ve daha uzak bölgelerde, 
bu savaşın yıkıcı etkilerinden kurtulmak 
için ön saflarda çalışan en aktif tıbbi yardım 
kuruluşlarından biri haline gelmiştir. 
www.sams-usa.net

MİSYONUMUZ...
Hayat kurtaran hizmetler sunmaya, 
kriz sırasında sağlık sistemlerini 
canlandırmaya ve Suriye, ABD ve ötesinde 
bir insani yardım ağı aracılığıyla tıp 
eğitimini teşvik etmeye adanmıştır. 

VİZYONUMUZ...
Suriye’nin gelecekteki sağlık hizmetlerini 
güçlendirmek, gerektiğinde özel bir tıp 
topluluğu tarafından desteklenen muteber 
bir tıbbi yardım sağlamaktır.

Syrian American Medical Society

http://www.sams-usa.net 
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SYRIAN AMERICAN MEDICAL SOCIETY BAŞKANI

DR. AMJAD RASS

Çok zor bir 11 yıl oldu…

Mart 2011 yılında Suriye’de başlayan sivil eylemlerin başlangıcından hemen 

sonra, ağırlıklı olarak sivillere karşı olmak üzere şiddet çok hızlı yükseldi. Sağlık 

yardımı sağlanması ihtiyacı hızla en önemli meselelerden biri haline geldi. SAMS 

bu ihtiyaca en hızlı cevap verenlerdendi; sağlık heyetleri gönderildi, sağlık 

personeli desteklendi ve bölgede tutuldu, sağlık hizmetinin askıya alındığı veya 

kitlelerin yerinden edildiği bölgelerde sağlık merkezleri kuruldu.

Sağlık çalışanları ve sağlık merkezleri saldırılardan muaf tutulmadı. Hayat 

kurtarmaya çalışan sağlık çalışanları tutuklandı, gözaltına alındı, işkence gördü, 

sağlık mekezlerine hukuksuz saldırılar başladı.

Uluslararası insancıl hukukunun ağır biçimde ihlali söz konusu hale geldi. 

Hastalarla birlikte sağlık çalışanları öldürüldü, yaralandı ve herkes dehşete kapıldı. 

İletişim teknolojisindeki gelişmeler sayesinde, herkesin gerçekte neler olduğunu 

görebildiği bir çağda, bu tür olayların olabileceğine inanmayı başlangıçta 

reddettik.

Uluslararası toplumun, sağlığa yönelik bu korkunç saldırıların faillerini sorumlu 

tutmak için hızla harekete geçeceğini düşündük. Yıllar geçti ve vahşet o kadar arttı 

ki kaç hastane ve çalışan bombalandı sayamadık! Yine de saldırıları durdurmak 

için kayda değer bir adım atılmadı.

Ancak yavaş yavaş, kendi başımıza olduğumuzu ve kimsenin yaptıklarının 

hesabını en azından yakın zamanda vermeyeceğini farkettik ve eğer bir gün 

bunun olmasını istiyorsak, sağlık çalışanlarımıza karşı meydana gelen her olayı 

belgelemek için çalışmaya başlamamız gerekliydi. Elbette biz maruz kaldığımız 

tüm vahşeti, yaşanan olayların fazlalığı nedeniyle tam olarak ele alamadık. Diğer 

ortaklar ve kuruluşlar bunu yapabildi. Biz ise onların eksiklerini tamamlıyor ve 

adaletin sağlanacağına dair tam bir umutla genel kanıtlara katkıda bulunuyoruz.

Bu belge, 21. yüzyılın en kanlı çatışmalarından birinde, Suriye’deki sağlık 

hizmetlerinin, hastaların ve toplulukların son birkaç yılda yaşadığı dehşeti 

gösterme girişiminde bulunan tek bir sağlık kuruluşunun tanık olduklarını, 

Suriye’de sağlık hizmetlerine yönelik saldırılar ve hesap verebilirlik davasına 

hizmet etmek için bir temel sağlama amacıyla sunmaktadır. Bunu hastalarımıza, 

meslektaşlarımıza ve tüm Suriyelilere borçluyuz.

Sağlık hizmetlerine erişim bir insan hakkıdır. Bunu Suriye’de ve ötesinde 

savunmak için elimizden geleni yapacağız.
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1.	 TEMEL BULGULAR 

Uluslararası insancıl hukukunun esaslarını 
göz önünde bulundurarak, Ödenen Ağır 
Bedel’in ortaya koyduğu birkaç önemli bulgu 
bulunmaktadır. SAMS verilerinden çıkan en 
önemli bulgu, bu saldırıların sahip olduğu 
yıkıcı etkinin büyüklüğüdür. Korunan sağlık 
merkezilerinin kapsamlı bir şekilde tahrip 
olmasına yol açan saldırılar, uluslararası hukukun 
ciddi bir biçimde ihlal edilmesidir ve mülkün 
-yaşamın- tahrip edilmesi Suriye’deki saldırıların 
büyük bir kısmını oluşturmaktadır. En çarpıcı 
veriler ise, belgelenen can kaybı ve yaralanmalara 
ilişkindir. SAMS verilerine göre, belgelenen 
saldırılarda 123 sağlık çalışanı ve 357 hasta 
olmak üzere toplam 480 kişi ne yazık ki hayatını 
kaybetmiştir. Bu hayatını kaybedenlerin 56’sı 
ise çocuklardır. Ölümlere ek olarak, 318 sağlık 
çalışanı ve 950 hasta olmak üzere 1268 kişi de 
yaralanmıştır. Bunların da 137’si yine çocuktur. 
Saldırıların ölçeği göz önüne alındığında bu 
sayılar ne yazık ki şaşırtıcı değildir. Bu raporda 
analiz edilen SAMS verileri, yıkılan 29 mobil sağlık 
merkezine ek olarak 222 sağlık merkezi ve 159 
ambulans aracı dahil olmak üzere toplam 674 
saldırıyı içermektedir. Ayrıca birçok tesise birden 
fazla kez saldırı yapıldığını da belirtmek önemlidir. 
Saldırılar sırasında sağlık sistemlerine verilen 
altyapı hasarına ilişkin SAMS verileri, saldırıların 
%61’inden fazlasının sağlık sistemlerinin kısmen 
hasar görmesiyle sonuçlandığını, olayların 
%6’dan fazlasının ise topyekûn hasara yol açtığını 
gösteriyor.

Kayıp ve yıkıma ek olarak, SAMS verilerinin diğer 
bileşenleri de analiz edilmiştir. Araştırılan temel 
soru -ki hala sorulması gereken bir sorudur- iddia 
edilen faillerin, sağlık merkezinin uluslararası 
insancıl hukuku kapsamında savaş dışı alan ve 
çalışan olarak korunduğuna dair bilgisinin olup 
olmadığıdır. Bu, bu saldırıları uluslararası suçlar 
olarak görmenin temel belirleyeni olacaktır. 
SAMS veri tabanının kaydettiği şey, çatışmalarda 
yer almayan tesislere 27 kez doğrudan saldırı 
gerçekleştirildiği ve bu saldırıların toplam 23 
sağlık merkezini etkilediğidir. Çatışma önleme 
listesindeki 5 sağlık merkezi, birden çok 
doğrudan saldırıya uğramıştı. Saldırıya uğrayan 
6 sağlık merkezi ise çatışma önleme listesine 
alınmadan önce de alındıktan sonra da saldırıya 
uğradığı için açık koruma statüsünün kendilerine 
yönelik saldırıların devamını engellemediğini öne 
sürmüştür. Ayrıca, saldırıya uğrayan SAMS sağlık 
merkezlerinin çoğu, çatışma başlamadan önce 
bile iyi bilinen sağlık tesisleriydi.

ÖZET
Suriye’deki çatışmanın başlamasından bu 
yana dünya, şiddet faillerinin Suriye’deki 
sağlık sistemlerini sistematik olarak nasıl 
hedef aldığının can sıkıcı gerçekleğine tanık 
oldu1, bu artık çatışmanın iyi belgelenmiş ve 
önemli bir gerçeği. Bu durum insanlar ve 
sağlık sistemleri üzerinde ani yıkıma neden 
olmakla birlikte, sağlık sisteminin hastalara 
ve topluma tedavi hizmeti vermesinin de 
sıklıkla engellendiği görülmektedir.

Suriye’de krizden kurtulmada ön saflarda 
çalışan küresel bir tıbbi yardım kuruluşu olan 
Syrian American Medical Society (SAMS)2, 
uluslararası yasal yükümlülüklerini ihlal 
ederek herhangi bir saldırı gerçekleştiren bir 
fail için her zaman hesap verme çağrısında 
bulunmuştur.3 Ayrıca sağlık sistemlerine 
yönelik saldırılarla ilgili yıllarca veri toplamıştır. 
Ödenen Ağır Bedel, SAMS tarafından 
Suriye’deki sağlık sistemlerine yönelik 
saldırılarla ilgili olarak toplanan bu verileri, 
bu konuda gelecekte herhangi bir hesap 
verebilirlik mekanizmasını desteklemek 
amacıyla sunmaktadır. SAMS’ın topladığı 
veriler, kendi sağlık merkezlerini etkileyen 
olaylara ek olarak, SAMS dışı sistemleri 
etkileyen diğer olaylar hakkında topladığı 
verileri içerir. 2021’de SAMS, gerçekleşen 
olaylardan elde ettiği verilerle, güvenilirliğin 
doğrulanması, gerektiğinde ayrıntıların 
genişletilmesi, bilgilerin düzeltilmesi ve 
kodlanması, saldırıya uğrayan tesisler için 
koordinatların gözden geçirilmesi ve medya 
dosyalarını ilgili olay raporlarıyla eşleştirmeyi 
içeren birleşik bir veri tabanı oluşturdu. Bir 
temizleme işlemine tabi tutulduktan sonra, 
bu veriler yasal bir mercekle analiz edildi.

Bu rapor, bu verileri uluslararası insancıl 
hukuku bağlamında incelemektir ve yine, 
SAMS’ın topladığı verileri kullanmak suretiyle, 
insanlığa karşı işlenen suçlar veya işlenen 
savaş suçları konusunda soruşturmacıların 
gelişmiş araştırmalar yapmaları için acil bir 
ihtiyaç olduğunu ortaya koymaktadır.
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2.	 HESAP VEREBİLİRLİK 
MESELESİ 
SAMS verİlerİnde belgelenen saldırıların 
büyük çoğunluğunun Surİye Hükümetİ 
ve müttefİklerİ -özellİkle Rusya Hükümetİ- 
tarafından gerçekleştİrİldİğİ İddİa edİlİyor. 
Tanıkların ve belgeleyİcİlerİn belİrlİ bİr 
faİl olduğu İddİasını ortaya koydukları 
olayların %92’sİnde, faİlİn Surİye veya Rus 
hükümetİ olduğu İddİa edİlmektedİr. Surİye 
hükümetİ, bu tür saldırıları haklı çıkarmak 
İçİn uluslararası mekanİzmalar kullanıyor 
-özellİkle de son BM Surİye Evrensel 
Perİyodİk İncelemesİ’nde4 görüldü- bu, 
soruşturmacıların bu verİlerİ uluslararası 
hukuk çerçevesİnde analİz etmesİnİ 
sağlamayı özellİkle önemlİ kılıyor.

Ödenen Ağır Bedel’de gösterİlen SAMS 
verİlerİnde sağlık sİstemlerİne yönelİk 
saldırıların ölçeğİne ve etkİsİne rağmen 
—dİğer bİrçok sağlık hİzmetİ sağlayıcısı 
tarafından belgelenen verİlerİn yanı sıra— 
meşru hesap verebilirlik fırsatları henüz 
değerlendirilmemiştir.

Verİler, sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırıların 
normalleştİğİnİ ve Surİye’de sağlık 
sİstemlerİne yönelİk sık ve sıklıkla tekrarlanan 
saldırıların cezasız kalmasının dürüstçe ele 
alınmadığını gösterİyor.

Cezasızlığın ele alınmasının sadece Surİye’de 
adaletİn sağlanması İçİn değİl, aynı zamanda 
başka yerlerde bu tür uluslararası hukuk 
İhlallerİnİn gelecekte normalleşmesİnİ 
önlemek İçİn faİllerİn sorumlu tutulmasının 
hayatİ önem taşıdığı gİderek daha belİrgİn 
hale gelİyor. Endİşe verİcİ bİr bİçİmde, 
bu raporda sunulan saldırıların 64’ünden 
(yaklaşık %10) sorumlu olduğu iddia edilen 
faillerden biri olan Rusya Hükümeti, 
Ukrayna’dakİ sağlık sİstemlerİne saldırmak 
İçİn benzer taktİkler kullanmaya başlamıştır.5 

Ödenen Ağır Bedel’de sunulan verİler 
ve analİzler, Surİye’de ve başka yerlerde 
sağlık sİstemlerİne yönelİk bu tür korkunç 
saldırıların sona erdİrİlmesİnİ sağlamak İçİn 
daha fazla araştırılmalı, soruşturulmalı ve 
hesap verebİlİrlİk mekanİzmaları6 İçİnde öne 
çıkarılmalıdır.

Ayrıca, fail olduğu iddia edilenlerin amacının 
tesisi hedef almak olup olmadığı da 
araştırıldı. Niyeti tam olarak anlamak için 
her saldırıdan önce bölgedeki çatışma 
dinamiklerini tam olarak anlamak gerekir, 
ancak verilerdeki bazı kalıplar, iddia edilen 
faillerin tesisi potansiyel olarak hedef aldığını 
göstermektedir. Örneğin, SAMS verileri, 
olayların tanıklarının sağlık sistemine yönelik 
354 saldırıyı belgelediğini gösteriyor bu da 
olayların çoğunu gün yüzüne çıkarmaktadır. 
Dahası, bazı sağlık merkezlerine önemli 
sayıda saldırı düzenlenmişti. Örneğin, Doğu 
Halep şehrinde köklü ve tanınmış bir sağlık 
merkezi olan Al Sakhour Hastanesi iki yıl 
içinde 19 kez saldırıya uğramıştı.

Suriye Hükümeti’nin, saldırdıkları sağlık 
sistemlerinin aslında askeri amaçlarla 
kullanıldığını ve bunun da bu sistemlerin 
uluslararası insancıl hukuku kapsamında 
korunmadıkları anlamına geldiğini 
bildirdikleri belirtildi. Bununla birlikte, 
kaydedilen SAMS verileri, SAMS’ın sağlık 
sİstemlerİnin üstlendİğİ tıbbİ vaka yükü, 
saldırıya uğrayan bİrçok sağlık merkezinin 
uluslararası fİnansmanı hakkında önemlİ 
bİlgİlere sahİp olduğunu ve SAMS tarafından 
derlenen çok sayıda fotoğraf ve vİdeonun 
yanı sıra, sağlık merkezlerinin tıbbi amaçlarla 
kullanıldığını bu merkezlere aİt olan çok 
sayıda fotoğraf ve vİdeo İle kanıtlamaktadır.

Son olarak, bİr sağlık kurulşu, askerİ amaçlarla 
kullanılması nedenİyle koruma statüsünü 
yİtİrdİğİnde ve bu nedenle meşru bİr askerİ 
hedef halİne geldİğİnde bİle, saldırının faİlİ 
yİne de bİr saldırının gerçekleşeceğİne daİr 
önceden uyarıda bulunmak zorundadır.

SAMS verİlerİ, saldırı tesİse yönelİk olsa bİle, 
hİçbİr olayda saldırı öncesİnde tesİse erken 
uyarı yapılmadığını göstermektedİr.
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HESAP VEREBİLİRLİK İÇİN 
ÖNERİLER

2.	 BM GÜVENLİK KONSEYİ 
ÜYESİ DEVLETLERE

	` BM Genel Sekreterİ, Soruşturma Kurulunun 
odağını, sİvİl nesnelere yönelİk tüm saldırıların 
soruşturulması ve sorumluluğun atfedİlmesİne 
genİşletmelİdİr.

	` BM, uluslararası hukuk İhlallerİnİ tam olarak 
tespİt etmek İçİn sağlık hİzmetlerİne yönelİk 
belgelenmİş saldırılar hakkında derİnlemesİne 
araştırmalar yapmalıdır.

	` BM Genel Sekreterİ, sağlık sİstemlerİne yönelİk 
saldırıların kanıtlarını etkİlİ bİr şekİlde toplamak 
ve analİz etmek İçİn UTBM’ye ve bİrlİkte 
çalıştığı ortaklara daha fazla kaynak ve destek 
sağlamalıdır.

	` BM Güvenlİk Konseyİ, sağlık sİstemlerİnİn 
korumasını artırmak İçİn dİplomatİk ve sİyasİ 
alanını kullanmalıdır.

	` BM Güvenlİk Konseyİ, tüm kuruluşlar tarafından 
gerçekleştİrİlen bu tür saldırılar İçİn cezaİ 
kovuşturma yapmalıdır.

	` BM İzleme sİstemlerİ sahada olmalı ve düzenlİ 
olarak sağlık tesİslerİnİ zİyaret etmelİdİr.

1.	 SURİYE HÜKÜMETİ 
VE ÇATIŞMANIN TÜM 
TARAFLARI İÇİN

	` Sağlık merkezlerine yönelİk tüm saldırıları 
derhal durdurmak.

	` Uluslararası insancıl hukukunda 
öngörüldüğü şekİlde, sağlık sİstemlerİ de 
dahİl olmak üzere sİvİllerİ hedef almama 
yükümlülüklerİnİ yerİne getİrmek.

	` Sağlık sİstemlerİne yönelİk öncekİ 
saldırılara İlİşkİn kanıt toplayan kuruluşlara 
İstendİğİ şekİlde verİ sağlamak.

	` Böylesİ saldırıların komuta zİncİrİnde 
hesap verebİlİrlİk süreçlerİyle uyumlu 
çalışmak ve sorumlulukları devretmek.

	` BM mekanİzmalarından araştırma 
ekİplerİnİn kanıtlara bağımsız erİşİme 
sahİp olmasına İzİn vermek ve,

	` Saldırıya uğrayan sağlık sİstemlerİnİn vaka 
bazında güvenİlİr kanıtlar sunulmaksızın 
askerİ amaçlarla kullanıldığına daİr 
beyanlarda bulunmaktan kaçınmak.

	` Çatışma bölgelerİnde, sİlah 
kullanılmadan önce sağlık çalışanlarına 
sİvİllerİn korunmasını sağlamak İçİn 
önlemler alma fırsatı tanımak ve bu 
amaçla bİr erken uyarı sİstemİnİn mevcut 
olduğundan emİn olmak.

	` Dağıtım ve erİşİlebİlİrlİk açısından 
ayrımcılık yapılmaması da dahİl olmak 
üzere, kontrollerİ altındakİ alanlarda 
sağlık hakkını koruma ve kolaylaştırma 
sorumluluğunu üstlenmek.
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4.	 SAĞLIK 
KURULUŞLARINA VE 
YETKİLİLERİNE

	` Sağlık sistemlerine yönelik saldırılara 
ve diğer UİH ihlallerine ilişkin belgelerin 
etkin ve şeffaf bir şekilde yürütülmesi 
sağlanmalı

	` DSÖ, sağlık merkezlerine yönelik 
saldırılara öncelik vermeli ve raporlama 
araçlarının standartlaştırılmasına daha 
fazla yatırım yapmalı

	` Bilgi toplama konusunda personel 
üyelerine eğitim sağlanmalı

	` Sağlık sistemlerine yönelik saldırıları 
iyileştirmek ve bunlara ilişkin kanıtlar 
sunmak için UTBM ve diğer hesap 
verebilirlik mekanizmalarıyla birlikte 
çalışılmalı

5.	 SİVİL TOPLUMA

	` Sağlık sistemlerine yönelik saldırılara 
ilişkin kanıtları etkili ve şeffaf bir şekilde 
derlemeye çalışan sağlık görevlilerini 
destekleyin

	` Saldırıları belgeleyen çeşitli veri 
tabanlarıyla işbirliği yapın ve bağlantı 
kurun

	` Uluslararası insancıl hukuku İhlalleri 
bağlamında eğitime ve soruşturmaya 
daha fazla yatırım yapın

	` Suriye’deki tüm tarafların UİH ihlallerine 
ilişkin soruşturmalarda baskıyı, katılımı ve 
tanıtımları artırın.

3. ULUSLARARASI 
DONÖRLERE

	` Bağış yapan hükümetler, sağlık 
hizmetlerine yönelik saldırıların 
izlenmesini ve raporlanmasını 
güçlendirmek için paydaşlarıyla birlikte 
çalışmalıdır.

	` Bağış yapan hükümetler, bakım görevine 
yönelik desteği artırmalı ve bu tür 
saldırılarda yaralananları ve ölenlerin 
ailelerini desteklemelidir.

	` Bağış yapan hükümetler, sağlık 
hizmetlerine yönelik saldırılara ilişkin 
2286 sayılı kararı uygularken BM 
Güvenlik Konseyi tarafından kullanılmak 
üzere saldırılara ilişkin koordineli veri 
yaklaşımlarını desteklemelidir.

	` Donör hükümetler, tahrip olmuş veya 
hasar görmüş sağlık sistemlerini onarmak 
ve güçlendirmek için desteği artırmalıdır.

	` Bağış yapan hükümetler tıbbi 
çalışmaların izlenmesini ve yardım 
dağıtımını desteklemelidir.

	` Bağış yapan hükümetler, bu tür saldırılar 
için cezai kovuşturma yapılmasına yönelik 
çabaları teşvik etmelidir.
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“Saldırı günü hiçbir şey hissetmedim. 
Takip eden haftalarda ise işler duygusal 
anlamda zorlaşmaya başladı. Kurbanları 
tanıyanlarla konuşmaktan kaçındım. 
Onlara ne söyleyebilirdim ki? İşimize 
odaklanmak yerine artık altyapıyı 
yeniden inşa etmek, tedavi süreçlerini 
en baştan başlatmak ve yaralılara 
bakmaya odaklanmak zorunda kaldık. 
Bütün bunlar yas tutmaya vakit 
bırakmadı. Bütün bu sürede başka bir 
zamanda başka bir saldırı olabileceği 
korkusuyla yaşadık. İhtiyacımız olan 
şeyleri sağlayamadığımız için kızgındık. 
Saldırı, iki ana elektrik jeneratörü olan 
oksijen jeneratörüne doğrudan zarar 
verdi ve patlamanın ardından oluşan 
negatif basınç, hastanedeki diğer temel 
cihazlarda önemli hasarlara neden oldu. 
Saldırının ardından hastane aldığı hasar 
nedeniyle geçici olarak kapatıldı.”

“Hastanemiz ve konumu çok iyi bilinir. 
Gizli falan da değildi. O gün üzerimize 
havadan füze atıldı. Herhangi bir insanın 
bunu nasıl yapabildiğini anlamamızın 
hiçbir yolu yok.”

“Çok erken olmasına rağmen yoğun bir 
gün geçiriyorduk…”
“Güvenli alan olarak ayırdığımız odada 
oynayan birkaç çocuk olduğunu 
hatırlıyorum. Saldırı gerçekleştiğinde 
onları bırakmış annelerden birini 
bulmak için bahçeye gidiyordum. Dürüst 
olmak gerekirse, saldırıdan sonraki ilk 
anları hatırlamıyorum. Tek hatırladığım, 
kendimi koridorlardan birinde dışarıda 
yerde yatarken bulduğum. Ama birkaç 
dakika sonra bir robot gibi tepki 
vermeye başladım. Günün geri kalanı 
karmakarışıktı, etrafta koşuşturuyor, 
neler olup bittiğini ve insanlara yardım 
etmek ve hastanemizi kurtarmak için 
ne yapmamız gerektiğini anlamaya 
çalışıyordum. Olanların ilk gün içinde 
unutulduğunu sanmıyorum.”

Şubat 2014’te sabah saat 9.00’da Halep 
bölgesindeki Jebel Saman’daki Al 
Sakhour Hastanesi‘nin yan tarafına bir 
jet uçağından fırlatılan füze isabet etti. 
Sahadaki görgü tanıkları, Suriye Hükümeti 
tarafından gerçekleştirildiği iddia edilen 
saldırının asıl hedefinin hastane olduğuna 
inanıyor. O gün iki hasta öldü ve beş sağlık 
çalışanı yaralandı.

SALDIRI ALTINDA 7
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A doctor carrying equipment amid the destruction of Al-Zerbeh PHC  - SAMS © 2019, Aleppo governorate

 
Al-Zerbeh Sağlık Merkezi’nin enkazı içinde ekipman taşıyan bir doktor. SAMS ©2019, Halep Valiliği
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Uluslararası tepkİye rağmen, sağlık sİstemlerİne 
yönelİk saldırılar devam ettİ. Bunu yansıması 
olarak, 2021 yılında, Surİye Arap Cumhurİyetİ 
Uluslararası Bağımsız Soruşturma Komİsyonu 
Raporunda, Surİye Hükümetİ tarafından sağlık 
sİstemlerİne yönelİk saldırılarla İlgİlİ olarak İşlenen 
potansİyel savaş suçları tartışıldı ve çatışma 
önleme mekanİzmasının nasıl güçlendİrİleceğİnİ 
görmek İçİn İnsani yardım çatışmasızlığı üzerine 
Bağımsız Kıdemlİ Danışma Kurulu Panelİ 
düzenlendiği duyuruldu.8

Bu gİrİşİmlere rağmen, meşru hesap verebİlİrlİk 
durumu henüz gerçekleşmedİ. Surİye’de sağlık 
sİstemlerİne yönelİk düzenlİ ve sıklıkla tekrarlanan 
saldırıların cezasız kalması, bu gİrİşİmlerİn 
ötesİnde cİddİ bİr şekİlde ele alınmadı. Cezasızlığın 
ele alınması sadece Surİye’de adaletİn sağlanması 
İçİn gereklİ değİl, aynı zamanda uluslararası 
hukuk İhlallerİnİn normalleşmesİnİ önlemek ve 
faİllerİn yaptıklarından sorumlu tutulması İçİn 
gereklİ. Endİşe verİcİ bİr şekİlde, bu raporda 
sunulan saldırıların 64’ünden (yaklaşık %10) 
sorumlu olduğu iddia edilen faillerden biri olan 
Rusya Hükümetİ –Ukrayna’da sağlık sİstemlerİne 
saldırmak İçİn benzer taktİklere başladı- burada 
Dünya Sağlık Örgütü Ukrayna’da hastanelere, 
ambulanslar ve dİğer sağlık tesİslerİne saldırıların 
Mart 2022’de hızla arttığını ve ülkede hayatİ 
tıbbİ malzeme sıkıntısı yaşandığını belirtti9. Bu 
dokunulmazlığın küresel çapta devam etmesİnİ 
ve yayılmasını önlemek İçİn hesap verebİlİrlİk 
gereklİdİr.

Surİye’de krİzden kurtulmada ön saflarında 
çalışan ve küresel bir tıbbi kuruluş olan Syrİan 
Amerİcan Medİcal Socİety (SAMS)10, uluslararası 
yasal yükümlülüklerİ İhlal eden herhangİ bİr 
saldırıyı gerçekleştİrmekten sorumlu olan 
herhangİ bİr faİl İçİn defalarca hesap verme 
çağrısında bulunmuştur.11Bu rapor, Surİye’dekİ 
sağlık sİstemlerİne yönelİk bu saldırılara İlİşkİn 
SAMS tarafından toplanan verİlerİ, bu konudakİ 
hesap verebİlİrlİk arayışlarını desteklemek İçİn 
sunmaya çalışacaktır. Topladığı verİler, kendİ 
tesİslerİnİ etkİleyen olayları ve SAMS’ın, SAMS 
dışı sİstemlerİ etkİleyen dİğer olaylar hakkında 
topladığı verİlerİ İçerİr.

On yıldan fazla bİr süredİr dünya, şİddet faİllerİnİn 
Surİye’dekİ sağlık sİstemlerİnİ sİstematİk olarak 
nasıl hedef aldığının acı gerçeklİğİne tanık 
oldu. Sağlık merkezilerine ve çalışanlarına 
yönelİk saldırılar ve hastaların öldürülmesİ ne 
yazık kİ bu çatışmanın bİr gerçeğİ olarak kaldı. 
Anİ yıkımın yanı sıra, bu nİhayetİnde sağlık 
sİstemlerİ tarafından, tedavİnİn hastalara ve 
topluma ulaştırılmasının acımasızca engellendİğİ 
anlamına gelİyordu.

Sağlık hİzmetlerİne yönelİk saldırılar, Surİye’dekİ 
çatışmanın en başından berİ yaygın olarak 
gerçekleştİ. Çeşİtlİ raporların belİrttİğİ gİbİ, Surİye 
sağlık çalışanlarına ve tesİslere karşı olağanüstü 
yüksek düzeyde kasıtlı saldırganlığa şahit oldu.12

Saldırı sonrası ortamın verİ toplamaya elverİşlİ 
olmamasına rağmen, saldırılardakİ artış, sağlık 
çalışanları ve STK’lar tarafından verİ toplama 
gİrİşİmlerİnde artışı beraberİnde getİrdİ. Bu 
tür verİlerle karşı karşıya kalan ve bİr sağlık 
sİstemİnİn cİddİ bİr sıkıntı İçİnde olduğunu gören 
uluslararası toplum da tepkİ göstermeye çalıştı.

2014 yılında BM, çatışmanın tüm taraflarının 
 
“tıbbi tarafsızlık ilkesi”ne saygı duymasını 
talep eden Güvenlik Konseyi Kararı 2139’u 
kabul etti -sağlık sistemlerinin korunan bir 
varlık olduğu vurgulandı- ve tıbbi personel, 
ekipman, ulaşım ve malzeme için tüm alanlara 
ücretsiz geçişi kolaylaştırma öngörüldü.... 
 
Bu karar, Surİye’dekİ sağlık sİstemlerİnİn 
korunmasına İlİşkİn en önemlİ karar 
olarak bİlİnİyor ve daha da önemlİsİ, “tüm 
tarafların tıbbi tesisleri silahsızlandırması... 
ve sivil nesnelere yönelik saldırılardan 
vazgeçmesi” konusunda ısrar edİyor.13 
 
Bunu takİben, Bİrleşmİş Mİlletler sağlık 
merkezlerinin konumlarının bİlİnmesİnİ 
sağlamak ve çatışmadakİ saldırılara karşı 
korunmalarını sağlamak İçİn bİr çatışma 
önleme sİstemİ gelİştİrdİ. Ayrıca, Güvenlİk 
Konseyİ, 228614 sayılı Güvenlİk Konseyİ Kararı’nı 
kabul ederek sağlık sİstemlerİnİn korunan 
statüsünü daha fazla vurgulamaya ve küresel 
olarak hesap verebİlİrlİğİ sağlamaya devam 
ettİ. Bu 2016 tarİhlİ karar, çatışma sırasında 
sağlık hİzmetlerİne yönelİk saldırılara, özellİkle 
Güvenlİk Konseyİ’nİn devletlerİn, cezasızlığı sona 
erdİrmek ve uluslararası insancıl hukukunun 
cİddİ İhlallerİnden sorumlu olanlardan hesap 
sorulmasını sağlamak İçİn uluslararası hukuk 
kapsamındakİ İlgİlİ yükümlülüklere uyma 
sorumluluğunu vurgular.’

GİRİŞ
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Mare Hastanesi’nde tıbbi ekipmanlarda hasar- SAMS © 2017, İdlib Valiliği

Bu olayları uluslararası insancıl hukuku 
bağlamında İnceleyecek ve verİlerİn, 
gerçekleşen saldırıların uluslararası hukukun 
unsurlarını İhlal edİp etmedİğİne İlİşkİn bİr 
tartışma yürütülecektİr.
Bütün bunlar, Surİye’de meydana gelen 
cİddİ uluslararası hukuk İhlallerİ İçİn etkİlİ 
çözümlere ulaşma yolunda İlerleyen ülkenİn 
önemlİ bİr bİleşenİ olan bu olaylardan 
etkİlenen topluluklar İçİn hesap verebİlİrlİğe 
yönelİk adımların cesaretlendİrİlmesİ 
ışığında yapılacaktır.

SAMS’ın bu raporda sunduğu bİlgİler yalnızca 
SAMS tarafından toplanan verİlerden 
oluşmaktadır. Surİye’dekİ sağlık sİstemlerİne 
yönelİk saldırıların kapsamı hakkında 
bütünsel bİr anlayış elde etmek İçİn, ülkedekİ 
sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırıların cezasız 
kalması ve süreklİlİğİnİ ele almak İçİn çalışan 
dİğer kuruluşlar tarafından toplanan dİğer 
önemlİ verİlerle bİrlİkte okunmalıdır. Bunlar, 
örneğİn, İnsan Hakları İçİn Doktorların ve 
Soruşturma Komİsyonunun15 verİlerİnİ ve 
çalışmalarını İçerİr.
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Verİ tabanı ayrıca, verİlerİ daha İyİ ayıklayan 
bİr verİ analİzİ uzmanı tarafından da 
İncelendİ. Örneğin, saldırı yöntemlerİ, İddİa 
edİlen faİller ve şİddet etkİsİ tanımları İçİn 
bİrleşİk termİnolojİ sağlandı.

SAMS, toplam 786 olay kaydettİ. Bu rapordakİ 
verİlerİn analİzİ, SAMS sağlık merkezlerindeki 
olayları ele alır ve tüm merkezlerde SAMS 
tarafından begelenen olayları tartışırken, 
durumun net olmasını sağlayacaktır. Verİlerİn 
temİzlenmesİ sürecİnİn ardından bİlgİler 
görsel olarak erİşİlebİlİr bİr şekİlde sunulmuş 
ve hukukİ analİz de gerçekleştİrİlmİştİr.
Dahası, verİ analİzİ uzman çalışması, 
bİlgİlerİn sunumunun sİstematİk ve 
güvenİlİr bİr şekİlde yapılmasını sağlamak 
İçİn bazı olayların bu rapordan çıkarılmasıyla 
sonuçlanmıştır. Bu rapor İçİn verİ analİzİnde 
674 kayıt tutulurken, 112 kayıt bu analİze 
dahİl edİlmemİştİr.

Bu istisnaların arkasındaki gerekçeler 
şunlardır:

	` 3 kayıt Suriye dışındaki sağlık sistemlerinde 
yer aldığı için bu analizin kapsamı dışında 
tutulmuştur.

	` Zaman çerçevesi endişeleri nedeniyle 15 kayıt 
düşürülmüştür ki çatışmanın başlarında, yerel 
sağlık personeli henüz olayları belgelemeye 
alışık değildi. İlgili dönemlerden eksik 
raporlama, bu saldırıların belgelenmemesi 
yerine daha az saldırının gerçekleştiğini 
varsayacağı için zaman çizelgesi analizini 
yanlış yönlendirecektir. 2013’ten bir kayıt ve 
2014’ten 14 kayıt bu sebeple çıkarılmıştır.

	` 23 kayıt, kayıt türüne ilişkin kuşkular nedeniyle 
düşürüldü ki bunlar saldırıların aksine 
belgelenmiş kaza olaylarıydı.

	` Saldırıya ilişkin detay verilmediği için 14 kayıt 
düşürüldü.

	` 57 kayıt ise, sağlık sistemlerinden uzakta 
meydana gelen, çoğunlukla sivilleri doğrudan 
hedef alan kimyasal saldırılara atıfta 
bulunduğu için kaldırıldı (bu saldırılar sağlık 
sistemleri üzerinde uzun vadeli etkili olmasına 
karşın bu raporun kapsamı dışındadır)

Dİğer kuruluşların verİlerİyle çapraz 
eşleştİrme tamamlandıktan sonra verİler 
bİr hukuk uzmanı tarafından revİze edİldİ. 
Uzman ayrıca, saldırılarla İlgİlİ bİlgİlerİn 
özellİkle önemlİ olduğu ve hesap verebİlİrlİk 
mekanİzmalarının daha fazla araştırılması 
İçİn faydalı olabİlecek 100 olaylık bİr lİste 
önerdİ.

SAMS, çatışma sırasında Surİye toplumuna 
tıbbİ bakım sağlayan 250’den fazla sağlık 
merkezi açtı. SAMS, 2014 yılından bu yana 
sağlık alanında hİzmet veren kendİne aİt 
tesİslere, destekledİğİ tesİslere ve dİğer STK 
tesİslerİne yönelİk saldırı olaylarına İlİşkİn 
kanıtlar toplamıştır. SAMS çalışanlarının bu 
verİ toplamayı yürütme yöntemİ, çatışma 
boyunca önemlİ ölçüde gelİşmİştİr.

Son dönemde, olayların belgelenmesİ sürecİ 
aşağıdakİ gİbİdİr: Her sağlık merkezinde, 
merkeze veya herhangİ bİr çalışanına 
karşı herhangİ bİr güvenlİk olayı olması 
durumunda güvenlİk ve güvenlİk ekİbİyle 
İletİşİm kurmaktan sorumlu bİr odak 
noktası bulunmaktadır. Daha sonra her 
olay İçİn bİr olay raporu gelİştİrİlİr. Olay 
raporu formu (başlangıçta John Hopkİns 
Ünİversİtesİ tarafından 2014 yılında 
SAMS İçİn gelİştİrİlmİştİr) olayla İlgİlİ tüm 
bİlgİlerİ İçerİr: Kİm, ne, nerede, ne zaman, 
saldırının açıklayıcı bİr bİçİmde anlatımı, 
fİzİksel hasarın bİlgİ ve değerlendİrmesİ 
ve İnsan zaiyatı hakkında bİlgİler. Bu olay 
raporları, çatışmanın İlk yıllarında maruz 
kalanlar tarafından dolduruldu, ancak daha 
sonraları daha doğru bİlgİ sağlanabİlmesİ 
İçİn bu sorumluluk eğİtİmlİ saha güvenlİk 
görevlİlerİne devredİldİ.

Saha medya ekİbİ, erİşİlebİlİr olduğunda 
olayın vİdeo-fotoğraf belgelerİnİ de çeker. 
Medya ekİbİ, sİtede herhangİ bİr değİşİklİk 
yapmadan önce hızlı bİr şekİlde çalışır 
ve Türkİye’dekİ güvenlİk görevlİlerİyle 
paylaşacakları CCTV görüntülerİnİ de toplar. 
Medya kanıtlarıyla bİrlİkte olay raporu daha 
sonra üst düzey personel ve İlgİlİ yönetİm 
kurulu komİtelerİ, bağışçılar ve sorumlu 
ortaklar İle paylaşılır. Bu belgelerİn bİrer 
nüshası da İlgİlİ departmanlarda muhafaza 
edİlmektedİr.

2021 boyunca SAMS, bu olaylara İlİşkİn 
bİrleşİk bİr verİ tabanını gözden geçİrmek 
ve oluşturmak İçİn kapsamlı bİr süreçten 
geçmİştİr. Bu, güvenİlİrlİğİ doğrulamayı, 
gerektİğİnde ayrıntıları genİşletmeyİ, 
bİlgİlerİ düzeltmeyİ ve kodlamayı, saldırıya 
uğrayan tesİsler İçİn koordİnatları gözden 
geçİrmeyİ ve medya dosyalarını İlgİlİ olay 
raporlarıyla eşleştİrmeyİ İçerİyordu. Bu, 
önemlİ yönergeler ve verİ temİzleme araçları 
gelİştİrmeyİ İçeren uzun bİr süreçtİ.

METODOLOJİ
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“Keşke yaşadığım saldırı 
sırasında ve sonrasında 
olanları hemen hatırlayıp 
referans verebilseydim. Ama 
size hemen sormalıyım: ‘Hangi 
saldırı?’ Biz çok şey yaşadık... 
Toplumumuz çok şey yaşadı. 
Çok fazla çatışmanın yaşandığı 
bir bölgede olduğumuzu 
biliyorum ama hastanemizin 
yeri tüm ilgili taraflarca biliniyor. 
Emin olduğum tek şey, hiçbir 
saldırının hiçbir ayrıntısını asla 
unutmayacağımdır. Küçük 
ayrıntılar, örneğin çocukların 
yüzlerindeki şaşkın bakışların 
hatıraları gibi. Ya da büyük 
ayrıntılar, örneğin doğum 
odasını tamir etmeye çalışırken 
haftalarca resepsiyonda 
doğum yapan kadınlar gibi…” 
 
SAMS personeli Khalid ile röportaj

Bu raporun aşağıda lİstelenenlerİ içeren 
araştırma ve analitik konularda belİrlİ kısıtlara 
sahİp olduğunun altı çİzİlmelİdİr:

	` Bu raporda sunulan olay sayısı genel bİr 
bakış ve analİz sağlar. Derİnlemesİne veya 
tam bİr analİz, uluslararası İnsanİ hukuk 
İhlallerİnİ göz önünde bulundurarak 
her bİr olayın ayrı ayrı analİz edİlmesİnİ 
gerektİrecektİr. İleride oluşturulacak 
hesap verebİlİrlİk mekanİzmaları İçİn, 
vakanın mümkün olduğunca yetkİn 
bİr şekİlde oluşturulduğundan emİn 
olmak İçİn her saldırı profesyonel olarak 
araştırılmalıdır.  , her bİr saldırı bağlamında 
yerelleştİrİlmİş çatışmanın bİr analİzİnİn 
yanı sıra, faİllerİ doğrulamak İçİn sİlah 
uzmanları tarafından yapılacak analİzler 
yapılması ve dİğer kanıtların -özellikle 
fotoğraflar- sağlanması gerekecektİr.

	` SAMS verİlerİnde kuzeybatı bölgesİ 
dışından eksİk raporlama söz konusu. 
Bölge dışında gerçekleşen saldırılara 
İlİşkİn konum analİzİ, SAMS’ın bu 
bölgelerde belgeleme kapasİtesİne 
veya kaynaklarına sahİp olmadığını 
değerlendirmesi yerİne daha az 
saldırının gerçekleştİğİnİ varsayabİlİr. 
Örneğİn, Şam’ın kırsal kesimlerinden 
gelen rakamlar düşüktür, ancak bu 
daha az sayıda saldırı olduğundan değİl 
belgeleme kapasİtesİnİn bu bölgede 
düşük olmasından kaynaklanır. 

	` Çatışmanın başlarında, yerel sağlık 
personelİ henüz olayları belgelemeye 
alışık değİldİ. İlgİlİ dönemlerden eksİk 
raporlama, bu saldırıların belgelenmemesİ 
yerİne daha az saldırının gerçekleştİğİnİ 
varsayacağı İçİn zaman çİzelgesİ analİzİnİ 
yanlış yönlendİrecektİr.16

Bu raporun, 674 olayın tamamını belİrlİ 
yasaları İhlal olarak veya İnsanlığa karşı suçlar 
veya savaş suçları olarak nİtelendİrmedİğİnİ 
vurgulamak önemlİdİr. Bunu yapmak İçİn, 
her bİr olayı kendİ başına derİnlemesİne 
analİz etmek gerekİr. Bu raporun, SAMS’ın 
topladığı verileri kullanarak yapmayı 
amaçladığı şey, uluslararası hukuka aykırı 
eylemlerİn gerçekten İşlendİğİne İnanmak 
İçİn nedenler olduğunu ve soruşturmacılara 
İnsanlığa karşı suçların İşlenİp İşlenmedİğİnİ 
daha fazla araştırmak İçİn potansİyel -ve 
buna İhtİyaç- olduğunu göstermektir.

RAPORUN  
KISITLARI
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Ukrayna: 

Libya: 

Azerbaycan:

	` 2013’ten bu yana 
Ukrayna’dakİ durum 
bağlamında İşlendİğİ 
İddİa edİlen suçlarla İlgİlİ 
bİr UCM soruşturması, 
tıbbİ tesİslere yönelİk 
saldırıları savaş suçu 
olarak kabul edecek. 
Bu soruşturma, Rusya 
Hükümetİ tarafından 
İşlenen suçlara 
muhtemelen daha fazla 
verİ ekleyecek olan 2022 
İhtİlafından önce yapıldı.

	` Lİbya davasında 
uluslararası hukuk 
İhlallerİne bakan bİr 
Olgu Belİrleme Mİsyonu 
(Fact-Fİndİng Mİssİon) 
şunları belİrttİ: Lİbya’dakİ 
tıbbİ tesİslere yapılan [2] 
saldırıların “UİH İhlallerİ 
ve savaş suçları anlamına 
geldİğİne İnanmak İçİn 
makul gerekçeler var” ve 
“bu ve benzerİ saldırıların 
sorumluluğunu 
belİrlemek İçİn daha fazla 
soruşturma yapılması” 
çağrısında bulundu.

	` Ermenİstan kuvvetlerİnİn 
Azerbaycan İle 2020 
İhtİlafı sırasında 
Uluslararası İnsanİ 
Hukuku İhlal ettİğİ 
İddİalarına İlİşkİn bİr 
uzman raporu, tıbbİ 
tesİslere verİlen zararı 
ortaya koydu.

SAĞLIK SİSTEMİNE 
SALDIRILAR:

BAĞLAM

BM Güvenlİk Konseyİ 2139 İle uluslararası 
insancıl hukuku İhlallerİnİn cezasız kalmasına 
son verİlmesİnİ talep ettİğİnden berİ, dünya ne 
yazık kİ sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırılara 
tanık olmaya devam ettİ. Uluslararası Kızılhaç 
Komİtesİ (ICRC) tarafından çatışmalardan 
etkİlenen ülkelerden kaydedİlen verİlere göre, 
saldırılar ‘çalışanlara, yaralılara ve hastalara 
yönelİk olayları İçerİyor ve cİnayet, tecavüz, 
fİzİksel tacİz, yağma ve tıbbİ tesİs ve tıbbİ 
ulaşım araçlarının tahrİp edİlmesİnİ İçerİyor.17 
Dİğer araştırmalar, örneğİn, Orta Afrİka 
Cumhurİyetİ, Myanmar, Lübnan ve Kongo 
gİbİ çatışmalarda tanık olunan doktorlara 
yönelİk doğrudan ve hedeflİ saldırıların sİlahlı 
çatışmaların normalleştİrİlmİş unsurları 
halİne geldİğİnİ de göstermİştİr.18

Rakamlar açısından, 2016 ve 2020 yılları 
arasında ICRC, sağlık hİzmetİ sunumunda 
3.780 saldırı ve engelleme vakası kaydettİ. 
Bu saldırılar 33 ülkeye yayıldı. Saldırıların 
ve olayların üçte İkİsİ, Surİye’nİn en çok 
olayın yaşandığı ülkelerden bİrİ olduğu, 
İsraİl ve İşgal altındakİ topraklar, Afganİstan 
ve Kongo Demokratİk Cumhurİyetİ İle 
bİrlİkte Orta Doğu ve Afrİka bölgelerİnde 
kaydedİldİ. Daha spesİfİk olarak, 2008’den 
bu yana sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırıları 
İnceleyen 2018 yılındaki bir araştırma, Bosna 
Savaşı’nda 21, Çeçenistan’da 24’ten fazla, 
Irak’ta 12, Kosova’da 100’den fazla, Yemen’de 
93 ve Surİye’de 315 vakanın belgelendİğİnİ 
gösterdİ.19 Ne yazık kİ, 2022’de Ukrayna’da 
gelİşen durumun küresel rakamlara cİddİ 
eklemeler yapması muhtemeldİr.

Çatışmalara dahil olan çeşitli taraflarca 
uluslararası hukuk kapsamındaki insani 
ilkelere ve yükümlülüklere bu bariz 
saygısızlığa rağmen, şunu da vurgulamak 
önemlidir, cezaİ hesap verebİlİrlİk 
mekanİzmaları açısından, sağlık tesİslerİne 
yönelİk saldırıların bİr savaş suçu veya 
İnsanlığa karşı suç olarak araştırılması, 
bİr hesap verebİlİrlİk mekanİzması 
olarak gİderek daha fazla gelİşmİştİr. 
Bunlardan bazı yeni örnekler şöyle 
sıralanabilir20:
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“Hava saldırısından sonra 
kendimi toparlamam 
birkaç dakikamı aldı. 
İçinde bulunduğum oda 
çökmedi ama etrafımdaki 
tüm dünya çökmüş gibi 
hissettim. Neyse ki en 
azından fiziksel olarak iyi 
olduğumu hemen anladım. 
Ben yaralanmamıştım, 
bulunduğum odada başka 
kimse de yaralanmamıştı. 
Kalkıp ne yapabileceğimi 
görmem gerektiğini 
biliyordum ama 
nereden başlayacağımı 
bilmiyordum.
İlk önce ne yapmalıyım? 
Yaralılara yardım etmeye 
mi çalışmalı? Neleri 
kurtarabileceğime mi 
bakmalı? Ya da olup 
biteni mi fotoğraflamalı? 
Birinin bana ne 
yapacağımı söylemesini 
bekleyerek etrafta 
koşuşturmaya başladım. 
Tamamen kaybolmuş 
h i s s e d i y o r d u m . ” 

SAMS Sağlık Ekibinden Sara ile Röportaj

Surİye bağlamında, bu örnekler, sağlık 
sİstemlerİne yönelİk bu saldırıların, Surİye’de 
İşlenen suçlarla İlgİlİ olarak gelecekte cezaİ 
sorumluluğun bİr parçası olabİleceğİnİ 
vurgulamaktadır. Bİreysel vakalar, 
Surİye’dekİ olayları belgeleyenlerİn, bİreysel 
vakaların bu tür mekanİzmalarda dİkkate 
alınmasını sağlamak İçİn İlgİlİ krİterlerden 
öğrenebİleceklerİ en İyİ uygulamaları 
da vurgulayabİlİr. Akademİk çalışmalar, 
çatışma bölgelerinde sağlık hİzmetlerİne 
yönelİk saldırıları modern bİr fenomen 
olarak ele almasa da dİğer çatışmalarla 
karşılaştırıldığında Surİye’dekİ hastanelere 
yönelİk saldırıların nİspeten yüksek olduğunu 
ortaya koymaktadır.21

Surİyelİ sağlık personelİ, kurtarma görevlİlerİ, 
STK’lar ve İnsanİ yardım aktİvİstlerİ bunu 
vurgulamak İçİn çeşİtlİ gİrİşİmlerde 
bulunmuştur. Örneğin 2019’da 400 kİşİlİk bİr 
grup, Surİye’nİn kuzeybatısındakİ çatışmanın 
kİlİt aktörlerİne, askerden arındırılmış 
bİr bölgede bulunan İdlİb bölgesİnde 
bombalamayı durdurma çağrısında bulunan 
ve sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırıların 
boyutunu vurgulayan bİr açık mektup 
İmzalamıştır.

Verİlen bİr örnek, bİr günde ‘sadece üç saat 
İçİnde üç hastanenİn yıkıldığı’ şeklİndeydİ. 
Sadece Kafranbel Cerrahİ Hastanesİ, üç ila beş 
dakika arayla dört kez havadan bombalandı. 
Yaralı ve hasta, tüm insanlar hayatlarını 
kurtarmak İçİn kaçmak zorunda kaldı, 
bazıları kaçarken serumları takılı haldeydİ.”22

SAMS tesİslerİ ne yazık kİ bu saldırıların 
çoğunda da ön saflarda yer aldı. Çatışma 
sırasında toplam 84 SAMS sağlık sağlık 
merkezi saldırılardan etkİlendİ; bu, şaşırtıcı 
bİr şekİlde SAMS’ın toplam sağlık merkezi 
sayısının %34’üne eşittİr. Bunların çoğu 
defalarca saldırıya uğradı. Ayrıca 50 SAMS 
ambulansı da saldırılardan etkİlendİ. İnsan 
hayatı üzerİndekİ etkİsİ zaten oldukça 
sarsıcıdır.

Sadece SAMS’ın kaydettİğİ olaylara bakılırsa, 
sağlık sİstemlerİne yönelİk saldırılarda 
toplam 480 sİvİl hayatını kaybetmİştİr kİ 
bunların 123’ü sağlık çalışanıdır. Doğrudan 
SAMS sağlık merkezlerinde meydana gelen 
olaylarda İse 200 kİşİ hayatını kaybetti. 
Öldürülenlerİn en az 18’İ kadındı. SAMS 
verİlerİnİn dışında bİr çalışma, Hazİran 2021 
İtİbarİyle Surİye’de 930 sağlık personelİnİn 
öldürüldüğünü göstermİştİr.23 
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20 
‘Ambulanslar ve askeri 
hastaneler tarafsız olarak 
tanınacak ve bu nedenle, yaralı 
ve hastaları barındırdıkları 
sürece savaşanlar 
tarafından korunacak ve 
saygı duyulacaktır. Söz 
konusu ambulansların veya 
hastanelerin askeri bir güç 
tarafından tutulması halinde 
tarafsızlık sona erer.’24 

Uluslararası, Tarafsız ve Bağımsız Mekanİzma 
(UTBM)25  veya potansİyel suçları kovuşturacak 
olası mahkemeler tarafından kullanılan 
uluslararası yasal çerçeve, verİ tabanında 
toplanan olayların savaş hukukunu İhlal 
edİp etmedİğİnİ araştırmada kullanılacaktır. 
Araştırılması gereken önemlİ kurallar dİzİsİ, 
sİlahlı çatışma hukuku olarak da bİlİnen 
Uluslararası İnsancıl Hukuku’dur (UİH). UİH, 
barış zamanında geçerlİ olan uluslararası 
mevzuattan farklı olarak, çatışma sırasında 
geçerlİ olan bİr dİzİ uluslararası mevzuattan 
oluşur. Sİlahlı bİr çatışma sırasında devletlerİn 
ve devlet dışı sİlahlı grupların sorumluluklarını 
belİrtİrler ve sİlahlı çatışmanın etkİlerİnİ 
sınırlamaya çalışırlar. Basİtçe, bununla bİr 
savaşın taraflarının kİmler olduğunu ve bİr 
çatışma sırasında neler yapılmasına İzİn 
verİlmedİğİnİ açıkça tanımlamak İçİn yola 
çıkılmıştır.

UİH İle İlgİlİ İlkelerİn çoğu, uluslararası 
sİlahlı çatışmalara odaklanan kaynaklarda 
bulunur ve en belİrgİn olarak dört ana İlk 
Cenevre Sözleşmesİ’nde belirtilir26. Surİye 
bağlamındakİ bİrçok vaka -hem devlet hem 
de devlet dışı aktörlerle İlgİlİ- uluslararası 
olmasa bİle, çerçevenİn çoğu geçerlİlİğİnİ 
korumaktadır. Ancak Surİye, Cenevre 
Sözleşmelerİ Ek II. Protokolü gİbİ İlgİlİ tüm 
yasal anlaşmalara taraf değİldİr. Bu nedenle, 
uluslararası teamül hukuku27 halİne gelen bu 
kurallar, en açık bİçİmde Surİye bağlamında 
geçerlİdİr.

İlk olarak, uluslararası İnsancıl hukukunun 
-en başından berİ- tıbbİ personel ve tesİslerİ 
korumaya yönelİk derİn bİr ahlaka sahİp 
olduğunu vurgulamak önemlİdİr. Tarİhsel 
olarak, örneğİn, 1864 Cenevre Sözleşmesi’nİn 
bİrİncİ maddesİnde şöyle yazar;

SAĞLIK SALDIRILARINA 
İLİŞKİN İLİŞKİN UİH 
DEĞERLENDİRMELERİ
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Bu konuda anlaşılması gereken birkaç 
ana ilke vardır:
 

	` Yalnızca tıbbİ görevlerde ve sağlık 
merkezlerinde çalışan sağlık çalışanları 
UİH28 kapsamında korunmaktadır. Tarafsız 
muamele görmelerİ, dolayısıyla sİlahlı 
bİr çatışmada sİvİl olarak görülmelerİ 
ge rekİr, bu da onlara doğrudan 
saldırının yasak olduğu anlamına 
gelİr. Ek olarak, tıbbİ bakım sağlama 
çalışmaları, çatışmanın tüm tarafları 
tarafından kolaylaştırılmalıdır.29Ancak, 
eğer sağlık çalışanları çatışmalara dahİl 
olursa veya sağlık merkezleri askerİ 
amaçlarla kullanılırsa, UİH kapsamındakİ 
korumalarını kaybederler. Bunun 
sonucunda İse çatışmalarda yasal 
olarak hedef halİne gelebİlİrler.30Basİtçe, 
hastane askerİ amaçlarla kullanılmadığı 
sürece, sağlık merkezlerine yönelİk 
hedeflİ saldırılar (hatta bİr saldırı tehdİdİ) 
UİH İhlallerİdİr. Aşağıda vurgulanacağı 
gİbİ, ağırlıklı olarak bu nedenle, Surİye 
Hükümetİ hastanelere yönelİk saldırıları 
haklı çıkarmak İçİn askerİ oluşumlar 
olarak kullanıldığını İma etmektedİr.

	` UİH’deki orantılılık İlkesİ, “çatışmanın 
taraflarının, askerİ hedeflere karşı 
sİvİl kayıplara veya amaçlanan askerİ 
hedefle orantısız zararlara yol açması 
beklenebİlecek saldırılardan kaçınmasını” 
gerektİrİr31. Bu, hedef askerİ bİr hedef 
olsa bİle, aşırı talİ hasar veya zayİata yol 
açma yasağını İçerİr. Ayrıca, bİr saldırı 
gerçekleştİrİldİğİnde çatışmanın tarafları 
mümkün olduğu müddetçe uyarı 
vermekle yükümlüdür.

	` UİH, 1949 Cenevre Sözleşmelerİnİ ve 1977 Ek 
Protokollerİnİ İmzalayan tüm Devletler İçİn 
geçerlİdİr, ancak devlet dışı aktörlerİ de bağlar: 
sİvİl vatandaşları, sİlahlı grupları, ulusal kurtuluş 
hareketlerİ ve uluslararası örgütlerİ. Bu nedenle, 
Surİye bağlamında, çatışmaya dahİl olan tüm 
taraflar UİH’ye saygı göstermelİdİr, eğer bunu 
yapmazlarsa sorumlu tutulabİlİrler.32

Bu makale, ambulansların ve hastanelerİn 
tarafsızlığının korunmasına odaklanmaktadır. 
Tarafsızlığın ardından, bu kuruluşların 
korunması da tarİhsel olarak UİH’nin önemlİ 
bİr parçasıdır. Örneğİn 1907 Lahey Sözleşmesİ 
şunları belİrtİr;

‘Kuşatma ve bombardımanlarda, o sırada 
askeri amaçla kullanılmamak kaydıyla, 
hastaneler ile hasta ve yaralıların toplandığı 
yerlerin mümkün olduğu kadar korunması 
için gerekli tüm önlemler alınmalıdır...’33

 

Sağlık sİstemlerİnİn korunan bİr varlık olarak 
tanımlanmasının, bu bölümde tartışılacak 
olan mevcut UİH düzenlemelerinin de 
güçlü bir bileşeni olduğunu görüyoruz. 
Ayrıca 2016 yılında BM Güvenlik Konseyi’nİn 
sİlahlı çatışma durumlarında çocuklara 
karşı İşlenen altı ağır İhlal tespİt ettİğİnİ de 
belİrtmek önemlİdİr. Bu ağır İhlallerden bİrİ 
de hastanelere yönelİk saldırılardı.34Surİye 
bağlamında, BM Genel Sekreterİ Surİye 
Hükümetİ’nİ, müttefİklerİnİ ve IŞİD’İ “okullara 
ve/veya hastanelere yönelİk saldırıları” içeren 
eylemleri ve çocuklara karşı şiddet faili 
olmaları nedeniyle şiddet suçluları listesine 
ekledi.35

UİH’nin bu konuyu günümüzde nasıl düzenledİğİ, 
saldırılara İlİşkİn sınırlamalar, ayrım İlkelerİ (meşru 
ve yasak hedefler arasında) ve bİr çatışmanın tüm 
taraflarının sİvİllerİ ve sİvİl nesnelerİ korumak İçİn 
mümkün olan tüm önlemlerİ alma ve uyarı verme 
yükümlülüğü konuyla İlgİlİ ana bİleşenlerdİr.
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“Dünya, hastaları, ölenleri ve 
yaralıları korumayı bir öncelik 
haline getirmeyi başaramadı. 
Sağlık hizmetleri, mevcut 
küresel bakımın öncelikleri 
arasında yer almaktadır, 
ancak sağlık çalışanlarını 
ve sağlık merkezlerini 
korumak için yeterli düzeyde 
aksiyon alınmamaktadır. 
Ne yazık ki, her saldırıyla 
birlikte daha fazla insanın 
umutsuzca ihtiyaç duyduğu 
sağlık hizmetine erişmesi 
engellenmektedir. Silah 
sahipleri, uluslararası insani 
hukukta kutsal kabul edilen 
sağlık hizmetinin evrensel 
değerine ve hakkına saygı 
göstermelidir.” 
 
ICRC Başkanı Peter Maurer

UİH’ye ek olarak, Roma Statüsü, neyİn savaş suçu 
ve İnsanlığa karşı suç olarak nİtelendİrİldİğİnİ 
ayırt eden bİr mevzuat kaynağı olarak 
karşımıza çıkmaktadır. Genel olarak, Surİye 
bİr UCM üye devletİ olmamasına ve Roma 
Statüsüne bağlı olmamasına rağmen, 
krİterler gelecektekİ hesap verebİlİrlİk 
mekanİzmalarına böyle bİr suçun kanıtlanıp 
kanıtlanmadığı konusunda bİlgİ verebİlİr.
Uluslararası ceza hukuku bağlamında, 
Surİye’de İşlenen suçları kovuşturacak 
potansİyel bİr hesap verebİlİrlİk 
mekanİzmasının veya mahkemenİn nasıl 
görüneceğİnİn net olmadığının altını çİzmek 
önemlİdİr.

Örneğin, suçların Uluslararası Ceza 
Mahkemesİ’nde (UCM) yargılanıp 
yargılanmayacağı, özel bİr mahkemenİn 
kurulup kurulmayacağı36 veya karma bİr 
mahkeme37 kurulup kurulmayacağı şu anda 
bİr belİrsİzdİr. Farklı mahkemelerİn farklı 
yargı yetkİlerİ ve krİterlerİ olabİleceğİnden, bu 
belİrsİzlİğİ vurgulamak önemlİdİr. Örneğin, 
Roma Statüsü, UCM’ye bağlamın uluslararası 
bİr sİlahlı çatışma mı yoksa uluslararası 
olmayan bİr sİlahlı çatışma mı olduğuna 
bağlı olarak, farklı savaş suçları üzerİnde 
yargı yetkİsİ verİr.38Bu, Surİye’de İşlenen 
uluslararası suçların tam olarak hangİ açıdan 
yargılanabİleceğİ ve nasıl yargılanacağının 
henüz net olmadığı anlamına gelİyor.
Ayrıca, kanıtın kabul edİlebİlİr olup 
olmayacağını belİrleyen teknİk kurallar, farklı 
ülkelerde ve farklı mahkemelerde değİşİklİk 
göstermektedir. Dahası, gelecekte ne 
olursa olsun, faİl olduğu İddİa edİlen bİr kİşİ, 
yalnızca gerçekten İhlal etmİş olabİleceğİ 
tahmİn edİlen bİr suçtan yargılanabİlİr 
ve ulusal veya uluslararası hukuka göre 
kovuşturulabİlİr. Surİye’de bu, Surİye’nİn 
taraf olduğu sözleşmeler, Surİye hukuku veya 
uluslararası teamül hukuku kapsamındakİ 
suçlar anlamına gelİr.
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Aşağıdaki tablo, İddİa edİlen faİl İle saldırı 
yöntemİ arasındakİ İlİşkİyİ göstermektedİr. 
Hangİ sİlahı kullanarak kaç olayın 
gerçekleştİğİnİ vurgulayarak, bu saldırıyı 
hangİ faİlİn gerçekleştİrdİğİ İddİasıyla İlİşkİ 
kurulmaktadır. Saldırıların Surİye hükümetİ 
ve müttefİklerİ tarafından gerçekleştİrİldİğİ 
anlayışı, bu oluşumların uluslararası 
toplum tarafından doğrudan kınanmasıyla 
desteklenİyor. Örneğin Birleşmiş Milletler 
Genel Kurulu;

‘Yetkililer ve ona bağlı (shabbiha) 
milisler tarafından ağır silahlar, hava 
bombardımanları, misket bombaları, 
balistik füzeler ve saldırılar da dahil olmak 
üzere sivillere ve okullar, hastaneler 
ve ibadethanelere yönelik yaygın ve 
sistematik olarak uygulanan ağır insan 
hakları ve uluslararası insani hukuk 
ihlallerini şiddetle kınadığını…’ belirtmiştir. 
39

Çocuklar ve Silahlı Çatışmalardan Sorumlu 
Genel Sekreter Özel Temsilcisi rapor verirken; 

‘Hükümet güçlerinin sivil nesneler 
üzerinde varil bombası kullanmasının çok 
sayıda çocuğun ölümüne veya ciddi şekilde 
yaralanmasına neden olduğu” belirtildi.’40

SAMS verİlerİnde toplam 1.268 yaralanma 
kaydedİldİ. Toplam yaralıların %91’İ, 
Surİye ve Rusya hükümetlerİ tarafından 
gerçekleştİrİldİğİ İddİa edİlen saldırılar 
sonucu meydana geldİ. Ek olarak, Tablo 
2’de vurgulandığı gİbİ, toplam yaralıların 
%93’ünün hava saldırıları, Varil Bombalamaları 
ve sağlık tesislerine ateşlenen füzeler 
İle yapıldığını belİrtmek önemlİdİr 	 k İ 
bu sİlahlar ağırlıklı olarak Surİye Hükümetİ 
ve müttefİklerİ tarafından kullanılır.41Dahası, 
Küresel Koalİsyon da 22 yaralanmadan 
sorumludur.

SONUÇLAR: 
VERİLERE GENEL 
BAKIŞ
Bİrleşmİş Mİlletler Güvenlİk Konseyİ, 
Surİye savaşının tüm taraflarına şu çağrıda 
bulunmaktadır; 
 
“tıbbi tarafsızlık ilkesine saygı gösterin”

bu da,  bunun Surİye’deki savaş bağlamında 
gerçekleşmedİğİnİ gözler önüne seriyor.42

Bu bölümde, bu İlke bağlamında SAMS’ın 
Surİye’dekİ sağlık hİzmetlerİne yönelİk 
saldırılara İlİşkİn topladığı mevcut verİler 
kullanılacaktır. Bu bölüm, uluslararası çerçeve 
bağlamında yorumlanan SAMS tarafından 
toplanan spesİfİk verİlerİ ortaya koymaktadır. 
Burada, harİtada kırmızı İle vurgulanan 
bölgelerdekİ saldırılara bakılmaktadır.
Çatışmanın tüm taraflarının SAMS veri 
tabanındaki sağlık tesislerine karşı işlenen 
saldırılarda iddiaya göre bir rol oynadığını 
vurgulayarak başlamak önemlidir, çünkü 
insani ilkeleri ihlal etmeme konusunda 
herkesİn sorumlu olduğu göz önünde 
bulundurulmaktadır. İddİa edİlen faİller 
arasında, savaş tüm tarafları ve yanı sıra 
Devletler ve devlet dışı aktörler yer almaktadır.  
 
Tablo 1, hem SAMS’ın kolaylaştırdığı hem 
de diğerlerine yönelik saldırıların büyük 
çoğunluğunun, iddiaya göre Suriye 
Hükümeti ve müttefikleri -özellikle Rusya 
Hükümeti- tarafından gerçekleştİrİldİğİnİ 
vurgulamaktadır. Belİrlİ bİr faİl olduğu 
İddİasını bulunan olayların %92’sİnİn (674’ten 
581’İnİn) faİlİ Surİye veya Rus Hükümeti 
olarak kaydedİlmİştİr.

Tablo 2, yaralanmalar, faİller ve saldırı 
şeklİ İle İlgİlİ İstatİstİkler arasındakİ İlİşkİyİ 
göstermektedİr. Saldırılarda yaralananların 
sayısını, hangİ sİlahların kullanıldığını 
vurgularken, aynı zamanda bu saldırıyı 
gerçekleştİrdİğİ İddİa edİlen faİlİnkİyle de 
İlİşkİlendİrmektedİr.
SAMS verİlerİnde saldırının faİllerİ olduğu 
İddİa edİlenlerİn dİnamİklerİ belİrlendİkten 
sonra, bunun dİğer STK’lardan ve 
belgeleyİcİlerden alınan dİğer İstatİstİklerİ 
yansıttığını ve yalnızca bu verİ tabanındakİ 
sağlık merkezlerinin konumlarıyla İlgİlİ 
olmadığını belİrtmek de önemlidir.43 
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Harita 1, SAMS tarafından toplanan verilerin olaylara göre büyüklüğü

# Kasaba başına düşen olay sayısı

# Bölge başına düşen olay sayısı
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Tablo 1: İddia edilen fail ile saldırı şekli arasındaki ilişki 

Saldırı Yöntemi Suriye
 Hükümeti

Rusya 
Hükümeti

SMG	 Diğer/  
Bilinmeyen SDG IŞİD	 Küresel 

Koalisyon
Belirsiz	 Genel 

Toplam

Hava Saldırısı 349 57 - - - - 1 - 407

Varil Bombalama 84 - - - - - - 84

Füzeler 60 2 2 - 5 - - - 69

Saldırı 3 - 24 14 - - - 15 56

EYP 3 - - - - 1 - 20 24

Küme Bombaları 5 4 - - - - - - 9

Ateş Açma 2 - 2 1 - - - 3 8

Beyaz Fosfor 5 1 - - - - - - 6

Napalm Bombardımanı 1 - - - - - - - 1

Diğer 5 - 3 - - 1 - 1 10

Genel Toplam 517 64 31 15 5 2 1 39 674

Tablo 2: Yaralı, fail ve saldırı şekli istatistikleri arasındaki ilişki

Saldırı Yöntemi Suriye
 Hükümeti

Rusya 
Hükümeti SDG Küresel 

Koalisyon SMG IŞİD Belirsiz Genel 
Toplam

Hava Saldırısı 489 155 - 22 - - - 666

Varil Bombal-
ama 282 - - - - - 282

Füzele 152 11 67 - 1 - - 231

EYP 33 - - - - - 20 53

Küme Bom-
baları 1 19 - - - - - 20

Beyaz Fosfor 13 - - - - - - 13

Saldırı ve Baskı - - - - 1 -1 1 3

Genel Toplam 970 185 67 22 2 1 21 1,268
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Tablo 3: SAMS’ın faaliyet gösterdiği Valiliklerdeki PHR olaylarıyla çapraz eşleştirme

Valilik İHD olaylarının sayısı Tam eşleşen olay sayısı Kısmen eşleşen olayların 
sayısı

İdlib 102 55 10

Halep 105 50 9

Hama 33 22 2

Şam Kırsalı 42 6 1

Humus 10 6 0

Daraa 19 1 0

Şam 6 0 0

Latakya 4 0 0

Genel Toplam 321 140 22

SAMS ve İHD arasında tam SAMS ve İHD arasında tam 
eşleşen olayeşleşen olay

 140  

Eşleştirme sürecine dahil olan Eşleştirme sürecine dahil olan 
valiliklervalilikler

8

Çapraz eşleştirmeyi yapmak için, SAMS 
operasyon alanları (Kuneytra, Rakka, Deyrizor 
ve Haseke) dışındaki valiliklerde kayıtlı olaylar 
ile 2015’ten önce meydana gelen olayları 
kaldırdık. Geriye kalan toplam olay sayısı 
ise 8 valiliği kapsayan 321 kayıttan İbarettİr. 
Bunlar SAMS verİlerİyle eşleştİrİldİ-kayıtların 
uygunluğundan ve manuel İncelemeden 
sonra, derlenen eşleşmeler aşağıdakİ gİbİdİr: 

Aşağıdakİ tablo SAMS’ın faalİyet gösterdİğİ 
valİlİklerdekİ İHD olaylarıyla çapraz eşleşmeyİ 
göstermektedİr ve 2015’ten İtİbaren tam 
eşleşen 140 olay ve kısmen eşleşen İse 22 
olay görülmüştür.

DİĞER VERİTABANLARI 
SAMS İLE TAMAMLAY-
ICILIĞI

SAMS, verİlerİ çapraz eşleştİrmek ve 
karşılaştırmak İçİn İnsan Hakları İçİn 
Doktorlar İle bİr anlaşma da İmzalamıştır. 
İHD, verİ kümelerİnİ oluşturmak İçİn farklı 
bİr verİ toplama protokolü benİmsemİş,44 
SAMS İse, İlgİlİ verİ tabanlarının bİrbİrİnİ 
nasıl tamamlayabİleceğİnİ araştırmıştır. 
İlk çapraz eşleştİrme süreçlerİ, sağlık 
hİzmetlerİne yönelİk saldırıları belgeleme 
konusunda da İşbİrlİğİ yaptığımız 
SAMS’ın bir diğer ortak kuruluşu olan 
Hala Systems tarafından sağlandı. 
 
İHD’den 1.8.2011-17.2.2020 tarİhlerİ arasında 
sağlık tesİslerİne yapılan saldırılar da dahİl 
olmak üzere on İkİ valİlİğİ kapsayan toplam 
565 kayıt alındı.
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Tablo 4: 2011 ve 2020 arasında SAMS ve İHD tarafından belgelenen toplam vaka sayısı, benzersiz 
vaka sayısı, yinelenen çapraz eşleşmeler çıkarılarak SAMS veya İHD tarafından belgelenen vaka-
ların toplamını temsil eder 

Toplam Benzersiz Olaylar Çapraz Eşleşen Olay Sayısı İHD Olay Sayısı SAMS Olay Sayısı	 Yıllar

1 0 1 0 2011

89 0 89 0 2012

48 0 48 0 2013

86 0 86 0 2014

190 43 123 110 2015

241 64 109 196 2016

117 22 32 107 2017

143 23 50 116 2018

112 8 23 97 2019

48 2 4 46 2020

2 0 0 2 2021

1077 162 565 674 Genel Toplam

SAMS, Surİye’dekİ sağlık sİstemlerİne 
yönelİk saldırıları belgeleyen farklı İnsan 
hakları aktörlerİ arasında tamamlayıcılık 
ve güvenİlİrlİk sağlamak İçİn daha 
fazla verİ tabanını karşılaştırmak ve 
çapraz eşleştİrmek İçİn Hala  
Systems ve İHD İle çalışmaya devam 
etmektedİr. 

Başka bİr deyİşle, her İkİ kuruluş da kendİ 
verİ tabanlarına dahİl olmayan ek olayları 
belgeleyebİldİ. SAMS’dan halİhazırda 
yayınlanmış İHD verİ tabanına alınan ek verİ 
mİktarının, ekstra 512 olay olduğu tahmİn 
edİlİyor, kİ bu da olay sayısında yaklaşık 
%90’lık bİr artış demek.

SAMS’ın, Kırsal Şam (Guta), Deraa, Şam ve 
Lazkİye’de İHD İle eşleşen olayları belgeleme 
kapasİtesİ Halep, İdlİb ve Hama’dakİne kıyasla 
daha azdı. Belgelenen saldırıların doğruluğunu 
ve sayısını artırmak amacıyla ek verİ tabanları İle 
karşılaştırmalar devam edİlmektedİr. SAMS’ın 
yalnızca kendİ sağlık merkezlerine yönelİk 
saldırıları belgelemeye başladığı 2018’den sonra 
İse eşleşmeler azalmaktadır.

Belİrtİlen    döneme aİt  verİlerİn   karşılaştırılması 
ile, SAMS verİlerİ İle İHD verİlerİ arasında 162 
eşleşen olay olduğu ortaya çıkmaktadır. 140 
olay tam olarak eşleştİ; bu, her İkİ kuruluşun da 
aynı olayı aynı tarİhte, coğrafİ konum ve tesİs 
düzeyİnde belgeleyebİldİğİ anlamına gelİr. 
Olayların gerİ kalanı -22- kısmİ bİr eşleşmeyİ 
temsİl ederken, İkİ kuruluş aynı tarİhte aynı 
coğrafİ konumda gerçekleşen saldırılardan 
bahsetmİştİr, ancak aynı sağlık merkezini 
İşaret eden bİr referans sağlanamamıştır. 
Eşleşme kalİtesİ de bİr valİlİkten dİğerİne 
farklılık göstermektedİr.
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Şekil 1, yalnızca SAMS tarafından ve yıllar içinde yalnızca İHD tarafından belgelenen olayları ve ayrıca her iki STK tarafından 
bildirilen çapraz eşleşen olayları göstermektedir, İHD çatışmanın ilk yıllarında çok daha fazla olayı belgeleyebildi. Sona doğru 
SAMS daha fazla doküman sağladı (uygulanan farklı dokümantasyon metodolojilerini akılda tutmak gerek tabi).
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Kavram Kavram Kavram Kavram Kavram
 
Bir saldırının 
sağlık sistemi 
gibi korunan 
sağlık merke-
zlerini etkileyip 
etkilemediği

 
Fail olduğu 
iddia edilen 
kişinin saldırıya 
uğrayan sağlık 
merkezinin ko-
runduğundan 
haberdar olup 
olmadığı

 
Saldırının 
bölgedeki başka 
bir şey yerine 
tesisi hedef alıp 
almadığı, özellikle 
tesisin yakının-
daki düşman 
birimlerinin konu-
mu gibi yasal bir 
askeri hedef.

 
Sağlık merkez-
inin o sırada 
saldıran kuvve-
te düşmanca 
veya zararlı 
eylemler için 
kullanılıp kul-
lanılmadığı.

 
Sağlık merkez-
inin saldırıdan 
önce saldıran 
kuvvet tarafın-
dan yeterince 
uyarılıp uyarıl-
madığı.

1 2 3 4 5

 
Omurilik yaralanmaları rehabilitasyon merkezinde yıkılanlar arasından tekerlekli sandalye alan bir çocuk. SAMS © 2019, Halep Valiliği

ULUSLARARASI İNSANİ YARDIM HUKUKU  
İHLALLERİNE İLİŞKİN KAVRAMLAR  
ÇERÇEVESİ
Buradan İtİbaren, uluslararası İnsanİ hukukunun İddİa edİlen İhlallerİnİ anlamak İçİn verİlerİn gerİ kalanı, 
aşağıdakİ beş kavram çerçevesinde anlaşılmaya çalışılacaktır:
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Tablo 5: Saldırılardan etkilenen SAMS sağlık merkezlerinin sayısı

Sağlayıcı Sağlık Merkezleri Mobil Sağlık  
Merkezleri Genel toplam

SAMS 75 10 85

SAMS tarafından 
kısmen desteklenenler 6 1 7

Genel Toplam 81 11 92

 
Şifa Birinci Basamak Sağlık Merkezi’nin hedef alındıktan sonra yıkımı. SAMS © 2017, Kırsal Şam Valiliği, Duma

Sivillerin korunmasını konu alan Cenevre 
Sözleşmesi IV45 , geleneksel UİH’ye ek olarak, 
korumayı hastaların bakımının yapıldığı 
savaşa dahil olmayan sağlık birimlerini de 
kapsama alacak şekilde genişletir. Buna 
ambulanslar ve hastaneler de dahildir. UİH 
kapsamında korunan kişilerin “büyük ıstırap 
çekmesine veya vücudunda veya sağlığına 
ciddi şekilde zarar vermesine neden olan” 
saldırılar veya korunan varlıkların

“mülkünün kapsamlı bir şekilde yok 
edilmesine ve mülke el konulmasına” yol 
açan saldırılar dahil bu korumanın ihlalleri, 
“ağır ihlal” ya da bir “savaş suçu” olarak 
kabul edilir.

Mevcut SAMS verilerinden açıkça anlaşılan 
şey, korunan sağlık merkezleri üzerindeki 
önemli ve yıkıcı etkinin çok açık ve önemli 
olmasıdır. İstatistikler ve bilgiler, özellikle 
tek bir varlıktan gelen veriler olduğu 
düşünüldüğünde oldukça önemlidir. 
Saldırılardan etkilenen toplam SAMS sağlık 
merkezi sayısı, 11 mobil sağlık merkezine ek 
olarak 81 sağlık merkezidir. 

Aşağıdaki tablo, saldırılardan etkilenen sağlık 
merkezlerinin sayısını göstermektedir.46  Bu 
ağlık merkezleri, SAMS sağlık merkezlerini vey 
a SAMS tarafından kısmen desteklenenleri 
içerir.

1.	  Saldırıların Etkileri
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Tablo 6: SAMS veri tabanındaki saldırılardan etkilenen tüm sağlık merkezlerinin sayısı

Sağlayıcı Sağlık merkezleri Mobil Sağlık Merkezi Genel toplam

SAMS 75 10 85

 SAMS tarafından
kısmen desteklenenler 6 1 7

STK 141 18 159

Genel toplam 222 29 251

Tablo 7: Veri tabanında bu rapor için toplanan ve analiz edilen toplam olay sayısı

Saglayıcı  Sağlık
merkezleri Mobil tesisler  Sağlık

Çalışanları Genel toplam

SAMS 296 19 39 354

 Kısmen SAMS 20 1 1 22

STK 247 22 29 298

Genel toplam 563 42 69 674

 Sağlık merkezi   Sağlık merkezi  
saldırılardan etkilendisaldırılardan etkilendi

 222

Mobil sağlık merkeziMobil sağlık merkezi
saldırılardan etkilenmiştirsaldırılardan etkilenmiştir

 29

Ayrıca, etkilenen toplam sağlık merkezi sayısı 
verilerine göre, 29 mobil sağlık merkezine ek 
olarak 222 sağlık merkezi ile toplam 251’dir. 
Birçok sağlık merkezinin birden fazla kez 
saldırıya uğradığını belirtmek önemlidir ve 
daha sonra vurgulanacaktır. 

Aşağıdaki tablo, saldırılardan etkilenen 
sağlık merkezi sayısını göstermektedir. Bun-
lar, SAMS tarafından kısmen desteklenen 
SAMS sağlık merkezlerini ve SAMS’ın veri to-
pladığı diğer STK sağlık merkezlerini içerir.47

Kaydedilen toplam vaka sayısı, sağlık 
merkezlerinde 563, mobil sağlık 
merkezlerinde 42 ve sağlık çalışanlarında 69 
vaka olmak üzere 674’tür.

Aşağıdaki tablo, veri tabanında bu rapor için 
toplanan ve analiz edilen toplam vaka sayısını 
göstermektedir.
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Ömer bin Abdülaziz Hastanesi’ni ve Hemşirelik Enstitüsü’nü çevreleyen sokakta bir ambulansın imhası. SAMS © 2016, Halep Valiliği, Halep şehri
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Tablo 8: Saldırıya uğrayan araçların sayısı ve türleri

Araç türü SAMS Kısmen 
SAMS STK Genel 

toplam

Gezici sistem / 
ambulans 50 13 96 159

Hizmet Aracı 7 3 12 22

Genel toplam 57 16 108 181

Tablo 9: Farklı araç türleri ve saldırıya uğradıkları yerler 

Valilik SAMS Kısmen SAMS STK Genel toplam

İdlib 28 0 41 69

 Halep 21 5 38 64

Hama 5 11 15 31

Şam Kırsalı 3 0 13 16

Humus 2 0 0 2

Şam 0 0 2 2

Genel toplam 57 16 108 181

181 araçtan 164’ü (%90) İdlib, Halep ve Hama illerinde saldırıya uğramıştır 
(Kuzeybatı Suriye).

Saldırıya uğrayan  Saldırıya uğrayan  
ambulans araçlarıambulans araçları

 159

Hastanelere ve mobil sağlık merkezlerine 
ek olarak, ambulanslar da dahil olmak üzere 
araçlara Tablo 8’de gösterildiği gibi düzenli 
olarak ve tekrar tekrar saldırıldı. Genel olarak 
181 araç hasar gördü, 57’si özel olarak SAMS 
sağlık merkezleriyle ilgili olaylarda hasar 
gördü. SAMS’ın 50 tane ambulansı saldırıya 
uğradı. Bu araçların tıbbi bakım sağlamak 
için kullanıldığı belgelendi ve bu nedenle 
bunlara yönelik saldırılar sivillere ve korunan 
varlıklara yönelikti.

Aşağıdaki tablo saldırıya uğrayan araçların 
sayısını ve farklı türlerini göstermektedir. 
Bunlar arasında SAMS tarafından kısmen 
desteklenen SAMS ve diğer STK’lara ait 
araçlar yer almaktadır.
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Harita 4, Saldırıya uğramış araçlar

Nahiye başına düşen saldırıya 
uğramış araçlar

Bölge başına düşen saldırıya uğramış 
araçlar

K

B D

G
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Tablo 10: SAMS veri tabanındaki tüm olaylarda ölen ve yaralananların toplam sayısı

Öldürüldü /
Yaralandı SAMS Kısmen SAMS STK  Genel

Toplam

 Sağlık hizmeti
çalışanı Hasta  Sağlık hizmeti

çalışanı Hasta  Sağlık hizmeti
çalışanı Hasta

 Toplam
 öldürülen
sayısı

39 133 4 2 82 220 480

 Öldürülen
çocuk sayısı 0 20 0 2 0 34 56

 Toplam
yaralı sayısı 130 539 9 1 179 410 1,268

 Yaralı çocuk
sayısı 0 83 0 3 0 51 137

 Öldürüldü Yaralandı

480 1,268kişi öldürüldü kişi  
yaralandı

Hasta Hasta

Çocuk Çocuk 56  13718 60406 1,071Kadın KadınErkek Erkek

357 950
Sağlık çalışanı Sağlık çalışanı

123 318

SAMS tarafından toplanan bilgiler, saldırıların 
hem yaşam hem de sağlık merkezleri 
üzerindeki mühim etkisini göstermektedir. 
Yukarıda belirtildiği gibi, koruma altındaki 
kişilerin uluslararası hukuku ihlal edecek 
şekilde öldürülmesi, bir savaş suçu olarak 
cinayet teşkil edebilir. Verilerde belirtildiği 
üzere öldürülen toplam kişi sayısı 480 
kişiydi, bunlardan 200’ü SAMS tarafından 
kısmen veya tamamen desteklenen sağlık 
merkezlerinde gerçekleşen olaylarda 
öldürüldü. Saldırılarda ölenlerin 123’ü sağlık 
çalışanı, 56’sı çocuk ve en az 18’i kadındı.

SAMS tarafından belgelenen saldırılar 
sonucunda yaralanan toplam kişi sayısı 
1.268’dir, bunlardan 752’si SAMS sağlık 
merkezlerinde gerçekleşen olaylarda 
yaralanmıştır. Ayrıca saldırılarda 
yaralananların 318’i sağlık çalışanı, 137’si 
çocuk ve en az 60’ı kadındı.
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Harita 5. Sağlığa yönelik saldırılarda ölen ve yaralananların dağılımı belgelendi

Tablo 11: Toplam öldürülen sayısı, saldırı şekli ve iddia edilen failler arasındaki ilişki

Saldırı türü SH RH SGD SMG 	IŞİD  Küresel
Koalisyon Diğer Belirsiz  Genel

toplam

Hava saldırısı 164 153 0 0 0 1 0 0 318

Füzeler 37 5 21 1 0 0 0 0 64

Varil bombalama 59 0 0 0 0 0 0 0 59

EYP 21 0 0 0 1 0 0 4 26

Ateş Açma 2 0 0 1 0 0 1 3 7

Küme Bombaları 0 6 0 0 0 0 0 0 6

Genel toplam 283 164 21 2 1 1 1 7 480

 
Harita 5. Sağlığa yönelik saldırılarda ölen ve yaralananların dağılımı belgelendi

Aşağıdaki tablo, toplam öldürülen kişi, 
saldırı şekli ve fail olduğu iddia edilenler 
arasındaki ilişkiyi göstermekte ve saldırılarda 
öldürülenlerin sayısını, hangi silahları 
kullandıklarını vurgularken, aynı zamanda 
bu saldırıyı gerçekleştiren fail olduğu iddia

edilen kişiyle de ilişkilendirmektedir.

Yukarıdaki bilgilerin gösterdiği şey, Suriye’deki 
sağlık merkezlerinin ve sivillerin, ülkedeki 
sağlık sistemine yönelik saldırılardan ciddi 
şekilde etkilendiğidir.

# Kasaba başına düşen olay sayısı

# Bölge başına düşen olay sayısı

K

B D

G
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Doğrudan saldırılardan Doğrudan saldırılardan 
etkilenen çatışmasız etkilenen çatışmasız 

sağlık merkezisağlık merkezi

 22

Hasarın orta düzeyde Hasarın orta düzeyde 
olduğu çatışmasız olduğu çatışmasız 

sağlık merkezisağlık merkezi

  
Hasarın ciddi olduğu Hasarın ciddi olduğu 

çatışmasız sağlık çatışmasız sağlık 
merkezimerkezi

 8

 5

Çatışmasız sağlık Çatışmasız sağlık 
merkezlerine doğrudan merkezlerine doğrudan 

saldırısaldırı

 27Sağlık sistemlerinin yukarıda da belirtildiği 
gibi korunan sağlık merkezleri olarak 
görülmesi açısından hastaneler gibi tıbbi 
birimlere kasıtlı saldırılar düzenlemek, askeri 
hedef olmadıkça uluslararası hukuka göre 
yasaklanmıştır. Hasta veya yaralı askerlere 
bakım sağlamak veya tıbbi tesislerdeki 
sağlık personelinin ve güvenliğin kendi 
korunmaları için basit silahlar taşıması onları 
askeri bir hedef haline getirmez. Hastanelerin 
veya tıbbi kuruluşların, koruma statülerini 
teyit etmek için yapılarında, SAMS sağlık 
merkezleri ve kuruluşlarının genel olarak 
yapmadığı şekilde, yasal olarak ayırt edici bir 
amblem göstermeleri de zorunlu değildir.

Verilerin toplandığı sağlık sistemleri askeri 
birlikler olarak kullanılmamış ve açıkça 
sivillere sağlık ve tıbbi bakım sağlayan 
kuruluşlar olarak kullanılmıştır. Örneğin, 
bu sağlık merkezlerinin birçoğu, kurumsal 
bağışçılar veya Birleşmiş Milletler İnsani 
İşler Koordinasyon Ofisi (OCHA) tarafından 
işletilen Suriye insani yardım havuzu fonu 
tarafından desteklenmiştir ve bu da onların 
askeri olmayan bir oluşum olduğuna dair 
güçlü bir dayanak sağlar.

Soru, iddia edilen faillerin, sağlık merkezinin 
korunduğuna dair bilgisinin olup olmadığıdır. 
İlk olarak, Suriye’de hastanelerin birçok 
bölgesi gönüllü olarak GPS koordinatlarını 
“insani yardım için çatışmasızlık” olarak 
adlandırılan BM tarafından yürütülen bir 
sistemle paylaştı. Burada BM, hastanelerin 
gönüllü olarak GPS koordinatlarını Rusya, 
Türkiye ve Amerika Birleşik Devletleri ile 
paylaşılan bir “koruma listesine” koymak için 
kaydettirebilecekleri bir insani yardım için 
çatışma önleme mekanizması işletiyor. Bu, 
çatışmanın taraflarının onları hedef almaktan 
kaçınmak için nerede bulunduklarına dair 
bilgi edinilmesini sağlamak içindir. Rusya 
bu bilgiyi aldığını kamuya açıklamadı ve 
ardından Haziran 2020’de mekanizmadan 
çekildi.48Bu da çatışmanın taraflarının 
uluslararası yükümlülüklerini yerine getirme 
girişimlerini güvence altına alma girişimlerini 
baltaladı.

2.	 Korunan sağlık merkezleri 
hakkında bilgi

Mart 2018’de SAMS  -diğer STK’larla 
birlikte- Suriye’deki sağlık merkezlerinin 
koordinatlarını BM OCHA ile paylaşmaya 
başladı.49  Mart ayından itibaren kademeli 
olarak toplam 288 sağlık merkezi sisteme 
kaydoldu.50  Çatışmasız sağlık merkezlerine 
yapılan saldırılara ilişkin SAMS istatistikleri 
bu noktada oldukça önemli.

SAMS veri tabanı, çatışmasız sağlık 
merkezlerine gerçekleştirilen 27 doğrudan 
saldırıyı kaydetti. Bu saldırılar toplam 
22 sağlık merkezi etkiledi. Çatışmasız 
listedeki 5 sağlık merkezi birden fazla 
doğrudan saldırıya uğradı. İddia edilen 
faillerin devletler veya müttefikleri olduğu 
senaryoda, failler bu sağlık merkezlerinin 
korunduğu bilgisine erişebilirdi.
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SAMS veri tabanında çatışan olarak kaydedilen ve doğrudan saldırıya uğrayan ağlık 
merkezlerinin listesi ile yalnızca merkez üzerinde orta veya daha yüksek etkisi olan 
saldırıları göstermektedir.

Çatışmasız tesisin adı Doğrudan 
saldırı sayısı Çatışmasız tesisin adı Doğrudan saldırı 

sayısı

  Abzemo  Birinci Basamak
 Sağlık Merkezi 2  Idlib Ulusal Hastanesi

 Avicenna 1

Al Fardous Hastanesi 1  Kafr Zeita Mağara
Hastanesi 1

 Al Zerbeh Birinci Basamak
Sağlık Merkezi 2

 Kafr Zeita Birinci
 Basamak Sağlık
Merkezi

1

Al Atareb Hastanesi 1
 Kafr Nabudah Birinci
 Basamak Sağlık
Merkezi

1

Mare Ulusal Hastanesi 2    Kurin Birinci Basamak
Sağlık Merkezi 1

 Al Nafs Al Motmaena Akıl ve
Ruh Sağlığı Merkezi 1 Qah Doğum Hastanesi 1

Şifa Hastanesi 1  Qah Birinci Basamak
Sağlık Merkezi 1

Al Zafaranah Hastanesi 2 Al Dana Hastanesi 1

 Haritan Birinci Basamak Sağlık
 Merkezi 1 Sarmin Sağlık Merkezi 1

 HazanoBirinci Basamak Sağlık
Merkezi 1 Taramla Hastanesi 1

İdlib Ebelik Sağlık Enstitüsü 1   Idlib Merkez Hastanesi 2   

Çatışmasızlık listesine alındıktan sonra 
saldırıya uğrayan hastanelere örnek olarak, 
çatışmasızlıktan bu yana 2 kez doğrudan 
saldırıya uğrayan Halep vilayetindeki Al 
Zerbeh Hastanesi ve çatışmasızlıktan bu 
yana 2 kez doğrudan saldırıya uğrayan İdlib 
Merkez Hastanesi verilebilir.

Bu iki hastane hem merkezi hem de büyük 
sağlık merkezleridir.

Ayrıca aşağıdaki grafikte görüldüğü gibi 
saldırıya uğrayan 6 sağlık merkezi de 
çatışmasızlık listesine alınmadan önce ve 
sonra bu şekildeydi.

Bu, açık bir şekilde korunma statüsünün 
saldırıların devam etmesine engel olmadığını 
göstermektedir.
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Çatışma Önlemeden Önce ve Sonra Hedeflenen Sağlık Merkezleri İçin Doğrudan Olayların Sayısı

1 1 1

4

7

11

1 1 1

3

2

1

Alatareb Hospital Al-Salam Hospital Sarmin Health Facility idlib Central Hospital Al-Ma'ara DU Kafr Zeita Maghara
hospital

Not deconflicted Facility deconflicted Facility

Çatışmasızlık sonrası

Çatışmasızlık öncesi

Alatareb Hastanesi Al Salam Hastanesi Sarmin Sağlık Tesisi idlib Merkez Hastanesi Mare DU Kafr Zeta Hastanesi

Verilere daha yakından bakıldığında, 
tekrarlanan dolaylı saldırıların gerçekleştiği 
18 sağlık merkezi daha bulunmaktadır. Bu, 
örneğin, çatışmasızlık listesine eklendikten 
sonra 2 saldırının gerçekleştiği Al-Zfaranah 
Hastanesi’ni içeriyordu, bu hastaneye 20 
metreden daha yakın olan ve orta düzeyde 
hasara neden olan saldırılar gerçekleşti. 
Bu bilgi, failin belirli bir sağlık merkezinin 
korunduğu bilgisini elde edemeyeceği 
iddialarını ciddi şekilde baltalamakta ve 
aynı tesislere karşı tekrarlanan saldırılara 
bakıldığında, saldırının hedeflenen niteliğini 
ortaya koymaktadır. Bu sağlık merkezleri için 
çatışma giderme mekanizması ekstra veya 
artırılmış koruma sağlamadı. Aslında, diğer 
raporlar ayrıca, çatışma önleme listesinde 
olmanın –korunan bir varlık olarak bilinmenin– 
saldırıları engellemediğini göstermiştir.51  
SAMS’tan alınan bu veriler, durumlarına 
rağmen çatışmasız sağlık merkezlerinin 
nasıl korunmadığına dair mevcut diğer 
bilgileri desteklemektedir. Örneğin, bir 
Birleşmiş Milletler Genel Merkezi Soruşturma 
Kurulu, 17 Eylül 2017’den bu yana kuzeybatı 
Suriye’de meydana gelen ve Birleşmiş 
Milletler çatışmasızlık listesindeki veya 
Birleşmiş Milletler tarafından desteklenen 
sağlık merkezlerinin askeri operasyonlar 
nedeniyle imha edildiği veya hasar gördüğü 
bazı olayları araştırmaktadır52  ve çatışmasız 
sağlık merkezlerinin nasıl hedef alındığını 
vurgulayan bir New York Times soruşturması 
da sürdürülmüştür.53 

Ayrıca ABD, EPİ sürecinde Suriye’ye sorular 
kapsamında şunları ifade etti:

‘STK’lar, ateşkes ihlallerinin ve 
sağlık merkezlerini ve çalışanlarını 
etkileyen saldırıların, Suriyeliler 
için sağlık hizmetlerine erişimde 
aşırı eşitsizlikler yarattığını ve 
bunun da COVID-19’un etkisini 
daha da kötüleştirdiğini bildiriyor. 
Suriye makamları, daha önce BM 
çatışma önleme listelerinde yer alan 
bölgelerin vurulmamasını sağlamak 
için hangi adımları attı? Rejim, 
BM liderliğindeki çatışma önleme 
mekanizmasıyla nasıl işbirliği 
yapıyor?’54 

Ancak Suriye hükümeti bu soruya yanıt 
vermedi.
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Al-Zerbeh BBSM’nin hedef alındıktan sonra imhası. SAMS © 2019, Halep Valiliği
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Tablo 13: Doğrudan veya dolaylı saldırılar

Saldırı türü SH RH SMG Diğer SGD IŞİD  Küresel
Koalisyon Belirsiz  Genel

toplam

Doğrudan 246 38 26 15 1 1 1 26 354

Dolaylı 222 19 5 0 4 1 0 13 264

Belirsiz 49 7 0 0 0 0 0 0 56

Genel 
toplam 517 64 31 15 5 2 1 39 674

Sağlık merkezlerineSağlık merkezlerine
doğrudan saldırıdoğrudan saldırı

SH tarafından doğrudan saldırıSH tarafından doğrudan saldırı

 354  246

Sağlık merkezlerine saldırıSağlık merkezlerine saldırı

 674

Her durumda, veri tabanındaki herhangi bir 
olayın UİH’yi ihlal edip etmeyeceğine veya 
bir savaş suçu veya insanlığa karşı suç teşkil 
edip etmeyeceğine ilişkin temel hukuki 
sorulardan bir diğeri, hazırlayıcının sağlık 
merkezini hedef alma niyetine ilişkindir. 
Niyeti tam olarak anlamak için her saldırıdan 
önce bölgedeki savaşın dinamiklerini tam 
olarak anlamak gerekli olacaktır. Bununla 
birlikte, verilerdeki bazı kalıplar, fail olduğu 
iddia edilen kişilerin potansiyel olarak 
sağlık merkezini kasıtlı olarak hedef aldığını 
göstermektedir.

Aşağıdaki tablodan da anlaşılacağı gibi, olay 
tanıkları 354 olayın (olayların çoğunluğunun) 
sağlık sistemine yönelik olduğunu, 264 olayın 
ise dolaylı olduğunu belirtmiştir.55Doğrudan 
olayların belirli failleri olduğu iddia 
edilen vakaların %80’i, Suriye veya Rusya 
hükümetleri olduğu iddia edilen faillerdir. Bu 
tablo, hangi olayların doğrudan, saldırının 
doğrudan sağlık merkezine gerçekleştirilip 
gerçekleştirilmediği ,56 hangi olayların 
dolaylı olduğu, saldırının sağlık merkezinin 
çeperlerinde gerçekleştiğini göstermektedir.

3.  Sağlık merkezi hedef alındı mı?
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Tablo 14: Dörtten fazla saldırıya uğrayan sağlık merkezlerinin listesi

Tesis adı 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
 Genel
toplam

El Sakhour Hastanesİ 6 13 19

Kafr Zeta İhtİsas Hastanesİ 8 2 5 3 18

Ömer bİn Abdülazİz Hastanesİ 2 13 15

Kafr Zeta Hastanesİ 3 6 6 15

Mare Hastanesİ 1 2 1 2 7 1 14

Al Salam Hastanesİ 1 2 2 9 14

İdlİb Merkez Hastanesİ 6 2 1 3 12

Saraqeb Sağlık Merkezİ 1 11 12

Al-Atareb Hastanesİ 5 6 11

El Rastan Hastanesİ 6 4 10

Al Zerbeh Sağlık Merkezİ 7 2 9

Hama Ambulans Sİstemİ 7 1 8

El-Huda Hastanesİ 1 5 1 7

Orİent Kafr Nubol Hastanesİ 4 2 1 7

El Zaafaranah Hastanesİ 3 2 2 7

 Usame AL Baroudİ Sağlık
Merkezİ 7 7

El-Zarzour Hastanesİ 1 5 6

Al-Rahma Mağarası Hastanesİ 2 4 6

El-Hakİm Hastanesİ 5 5

El Ensar Hastanesİ 5 5

El-Kİnah Hastanesİ 4 1 5

El-İhsan Hastanesİ 2 1 2 5

Saraqeb Kan Bankası 3 2 5

Sarmİn Sağlık Merkezi 2 1 2 5

Taramala Hastanesİ 1 1 3 5

Jabal-Alzavİa Mobİl Klİnİğİ 2 1 2 5

 Al-Abzemo Bİrİncİ Basamak
Sağlık Merkezİ 3 2 5

Ayrıca bazı sağlık merkezleri, sağlık merkezi 
olarak bilinmesine rağmen birden fazla kez 
saldırıya uğradı. Bu, hedefli bir saldırının 
niyetini göstermese de sözde faillerin neye 
saldırdıklarına dair bilgileri hakkında soru 
işaretleri uyandırıyor ve bu,

bir sağlık merkezinin tekrar tekrar dolaylı 
olarak saldırılması olasılığını azaltıyor.
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Bu tablonun da vurguladığı gibi, bazı sağlık 
merkezleri önemli sayıda saldırıya uğradı. 
Örneğin, Al-Sakhour Hastanesi iki yıl içinde 19 
kez saldırıya uğradı ki bu önemli bir sayı gibi 
görünüyor ve tüm olayların ikincil hasarın 
bir parçası olarak gerçekleştiği izlenimini 
zedeliyor.

Bu, hastaneyle ilgili bağlamsal özelliklerle 
daha da öne çıkmaktadır. Mesela, Al-Sakhour 
Hastanesi çatışmadan önce de bilinen bir 
Kızılhaç sağlık merkeziydi ve daha sonra 
koruma için yeraltına indi, bu yüzden 
nispeten çalışır durumda kaldı, ancak saldırıya 
uğramaya devam etti.57

Bu bilgi, uluslararası toplumun Suriye’deki 
sağlık sistemlerine yönelik saldırıların 
yalnızca ikincil bir parçası değil, hedef alındığı 
yönündeki kınamasıyla da destekleniyor. 
Örneğin, Sağlık Hakları Özel Raportörü daha 
önce:

“...bu olayların savaş suçu teşkil 
ettiğini ve insanlığa karşı suç teşkil 
edebileceğini belirterek, sağlık 
birimlerinin hedef alınmasını 
ve imha edilmesini kınadı. Tüm 
tarafları, uluslararası insancıl hukuku 
tarafından tıbbi birimlere tanınan 
özel korumaya saygı duymaya 
çağırdı. Komisyon, hastaneleri, 
sağlık personelini ve ulaşımı hedef 
almanın ve tıbbi bakıma erişimin 
engellenmesinin Suriye’deki savaşın 
kökleşmiş bir özelliği olmaya devam 
ettiğini bildirdi. Güvenlik Konseyi, 
2139 sayılı kararında, tüm tarafların 
tıbbi tarafsızlık ilkesine saygı 
duymasını talep etti.”58 

SAMS verilerinin dışındaki bazı raporlar, 
Rus ordusunun, sağlık merkezlerinin 
askerler tarafından kullanıldığını iddia 
ederek, bu merkezlere saldırı kasıtlılığını 
nasıl gösterdiğini veya kabul ettiğini de 
göstermektedir.59

Buna ek olarak, SAMS verileri, aynı sağlık 
sistemlerine birkaç gün boyunca tekrar 
tekrar saldırıya uğrayan dört olayı gösterir 
ve bu, iddia edilen faillerin yaygın ve/veya 
sistematik saldırılar gerçekleştirdiğini 
düşündürmektedir. Sağlık sistemime 
tekrarlanan saldırılar, kasıtlı hedeflemenin 
bir göstergesi olarak kullanılabilir. Yine, 
sağlık merkezinin hedef alındığına dair bir 
kanıt olmasa da sözde hazırlayıcının yasaklı 
bir varlığa saldırdıkları bilgisini elde etme 
olasılığının daha yüksek olduğunu, ancak 
bunu yapmaya devam ettiğini gösteriyor. 
Tekrarlanan bu olayların tümünde, saldırıları 
belgeleyen tanıklar, saldırıların ‘doğrudan’ 
olduğunu düşündüklerini belirttiler.

Şekil 3, bir savaş stratejisi olarak sağlık 
merkezlerine yönelik saldırılara ilişkin 
Suriye ve Rusya Hükümetlerinin önerilen 
modellerini gösteren bir zaman çizelgesini 
göstermektedir. Zaman çizelgesi, hükümet 
birliklerinin farklı alanları ele geçirmesine 
yol açan dönemde sağlık merkezlerine 
yönelik saldırıların yoğunlaştığını gösteriyor: 
bu durumda Halep, Doğu Guta ve Güney 
İdlib. Müfettişler tarafından daha kapsamlı 
konum analizi yapılması gerekecektir, ancak 
sağlık sistemlerine yönelik artan saldırılar 
genellikle askeri kazanımlardan önce 
gelmektedir. Zaman çizelgesi ayrıca, ana 
Güvenlik Kararları kabul edildikten sonra 
saldırılarda önemli bir azalma olmadığını 
gösteriyor. Bu, Suriye Arap Cumhuriyeti 
hakkında Bağımsız Uluslararası Soruşturma 
Komisyonu tarafından yayınlanan ve sağlık 
tesislerine yönelik saldırıların Kararın ışığında 
azalmak yerine “Ekim 2015 itibariyle sıklıkta 
belirgin bir artış gösterdiğini”60 belirten bir 
bildiride yansıtılmaktadır.

Tablo 2’de gösterildiği gibi, fail olduğu 
iddia edilen kişiler tarafından kullanılan 
bazı silahların ayrım gözetmeyen silahlar 
olduğunu da belirtmek önemlidir. Örneğin, 
olayların 232’si olayda silah olarak varil 
bombalarının kullanıldığını göstermiştir.



 
Şekil 3, 2015-2021 Yılları Toplamı Olay Sayısı

GK Kararı

Büyük olaylar

Olay sayısı

Bu silahlar kullanıldığında, silahın doğası 
gereği hedef alınamayan bir sağlık 
sistemine saldırı niyetinin olduğunu 
kanıtlamak zor olsa da başka yasal soruları 
da beraberinde getiriyor. Özellikle, bu tür 
silahların sahip olabileceği etki nedeniyle, 
ayrım gözetmeksizin bombalamanın başlı 
başına bir UİH ihlali olduğunu belirtmek 
hayati önem taşımaktadır.61 

Uluslararası ceza hukuku kapsamında, bu 
tür silahlar, korunan varlıklar doğrudan 
hedef alınmasa bile sivillere karşı doğrudan 
bir saldırı olarak da görülebilir.62 



2015-2021 2015-2021 yıllarıyılları
arasındaki toplam olayarasındaki toplam olay

BMGKK 2286’nın Kabulü, uluslararası 
insani hukuk kapsamında, silahlı 
çatışma durumlarında, tıbbi 
personel ve münhasıran tıbbi 
görevlerle uğraşan insani yardım 
personeline, bunların ulaşım 
araçlarına ve teçhizatına ve 
hastanelere saygı gösterilmesine 
ve korunmasına yönelik belirli 
yükümlülüklerin daha ileri düzeyde 
olması gerektiğini ve saldırıya 
uğramaması gereken diğer tıbbi 
tesisleri hatırlattı.

3 May 2016

674
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Harita 6: Yıllar içinde sağlık sistemlerine yönelik saldırıların yoğunluğu, 2019 yılının ilk ayına kadar yüksek düzeyde devam 
eden ve sonrasında düşmeye başlayan saldırıların dağılımı, Aralık 2016’da Doğu Halep’in hükümet güçleri tarafından kontrol 
alanlarının ele geçirilmesinden sonra Halep’e yönelik saldırılar azaldı, Nisan 2018’de hükümet güçleri tarafından alındıktan 
sonra Doğu Guta’daki olayların olmaması için de aynı şey geçerli.

2015’deki olaylar

2016’deki olaylar

Örneğin, varil bombaları, çatışmanın 
taraflarının her zaman siviller ve askerler 
arasında ayrım yapması gerektiğini ve 
saldırıların yalnızca savaşçılara yönelik 
olabileceğini öngören UİH’deki ayrım ilkesini 
ihlal edecek şekilde kullanılmaktadır. 

SAMS verilerinde belgelenen bu ayrımı 
gözetmeyen saldırılar, Bağımsız Uluslararası 
Soruşturma Komisyonu’nun Suriye Arap 
Cumhuriyeti hakkındaki 2021 Raporunun 
bulgularını vurgulamaktadır:

“
...Komisyonun, hükümet yanlısı güçlerin 
hastaneler ve okullar da dahil olmak 
üzere sivil altyapıya zarar veren ayrım 
gözetmeyen saldırıların başlatılmasında 
ayrım ilkesini göz ardı ederek uluslararası 
insancıl hukukunu ihlal ettiğine inanmak 
için makul gerekçeleri vardır.”63 

# Kasaba başına düşen olay sayısı

# Bölge başına düşen olay sayısı

K

B D

G
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2015-20212015-2021  
yılları arasında bildirilenyılları arasında bildirilen

olayların çoğu İdlib’de yaşandı.olayların çoğu İdlib’de yaşandı.

 70%

OlaylarınOlayların
 2016’da oldu 2016’da oldu

 29%

2017’deki olaylar 2018’deki olaylar

2020’deki olaylar2019’deki olaylar

2021’deki olaylar
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Tablo 16: Al Salam ve Mare Ulusal Hastanesi Vaka Yükü

 Rapor
Tarihi Program Kurum  Toplam

başvuru 18< Erkek 18< Kadın 18> Erkek 18> Kadın

17 Aralık UNICEF- PD04 Al-Salam Hastanesi 7.959 2.132 2.414 112 3.301

18 Ocak UNICEF- PD04  Mare Ulusal
Hastanesi 4.648 959 499 2.087 1.103

18 Mart UNICEF- PD04  Mare Ulusal
Hastanesi 7.168 1.443 812 3.105 1.808

Örneğin Tablo 16, Suriye Hükümeti 
tarafından saldırıya uğramadan bir ay 
önce iki hastanenin (Al Salam Hastanesi 
ve Mare Ulusal Hastanesi) iyi kaydedilmiş 
vaka yükünü izlemektedir. Bu detaylı 
bilgilerin hepsi tesislerin nasıl kullanıldığına 
dair doğası hakkında SAMS tarafından 
onaylanan ayrıntılı bilgiler, sağlık merkezinin 
nasıl kullanıldığını da gösterir. Her bir sağlık 
merkezi doğası ile ilgili SAMS’ın sağlanan 
bu detaylı bilgiler, bu merkezlerin nasıl 
kullanıldığına dair göstergeler olarak 
değerlendirilebilir. Buna ek olarak, SAMS 
tarafından derlenen çok sayıda fotoğraf ve 
video, sağlık merkezlerinin tıbbi amaçlarla 
kullanıldığını desteklemektedir. Elbette her 
bir vaka özel olarak incelenmelidir, ancak 
video ve fotoğraflar sağlık hizmeti sunma ve 
kolaylaştırma amaçlı olarak tedavi odaları ve 
ekipmanlar göstermektedir.
Suriye yönetimi, Birleşmiş Milletler’e “hizmet 
dışı bırakılan ve teröristler tarafından 
kullanılan ve bu nedenle artık eski statülerine 
sahip olmayan sağlık merkezleri hakkında 
bilgi verdiklerini” belirtmiştir.64 

Ne var ki, bu iddiaları doğrulamada önemli 
bir adım olabilecek ve iddiaları destekleyecek 
hiçbir bilgi halen kamuoyuna açıklanmamış 
değildir.

Aşağıda açıklandığı üzere, Suriye Hükümeti, 
saldırıda bulundukları sağlık kurumlarının 
aslında askeri amaçlar için kullanıldığını 
belirttiği bildirmektedir. Temmuz 2019’da 
Evrensel Periyodik İncelemeler (EPİ) 
kapsamındaki son turdan önce şu açıklamayı 
yaptılar:

“İdlib Valiliğindeki [tüm] sağlık 
kurumlarının terör örgütleri tarafından 
istila edildiğini, artık asıl amacına hizmet 
etmediklerini ve bu nedenle bu kurumların 
uluslararası insancıl hukukuna göre artık 
hastane, sağlık merkezi ve hatta sivil obje 
olarak dahi kabul edilemeyeceğini ve silahlı 
terör grupları tarafından askeri karakollara, 
hapishanelere, silah depolarına, silah 
ve patlayıcı imalat atölyelerine, şeriat 
mahkemelerine ve yerleşim bölgelerinde 
ve güvenli alanlarda top mermisi ve 
roket fırlatmak için fırlatma rampalarına 
dönüştürülmüştür.” 65

SAMS’ın kendi verileri de dahil olmak üzere 
hiçbir yerde sağlık kurumlarının sağlık hizmeti 
ve tedavi sunması haricinde, amacının 
dışında kullanıldığına dair herhangi bir kanıt 
bulunmamaktadır. Ve belirtmek gerekir ki, 
SAMS sistemlerin üstlendiği tıbbi vaka yükü 
hakkında oldukça önemli bilgilere sahiptir.

6.	 Sağlık merkezlerinin kullanımı
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Kafr Zeta Hastanesi’nde bir ameliyathane

 
Çatışmadan arındırılmış İdlib Merkez Hastanesi’nde yatan hasta

 
Çatışmadan arındırılmış  İdlib Merkez Hastanesinde Acil Servis

 
Çatışmadan arındırılmış Al-Atareb Hastanesi’de acil servis
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Al-Salam Hastanesi’nde NICU

 
Çatışmadan arındırılmış İdlib Merkez Hastanesinde ayakta hasta konsültasyonu

 
Çatışmanın çözüldüğü Mare Ulusal Hastanesi’ndeki acil serviste entübasyon prosedürü

 
Al-Salam çatışmasız Hastanesi’nde pediatrik yatan hasta bakımı
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Şekil 3: Sağlık merkezleri üzerindeki etki

2%

31%61%

6%

Don't know Minor or no damage Partially damaged Totally damagedBilmiyorum Küçük veya hasarsız Kısmen hasarlı Tamamen hasarlı

Varsayımsal olarak konuşursak, bir kuruluş 
askeri amaçlarla kullanıldığı için koruma 
statüsünü kaybetmiş ve bu nedenle meşru bir 
askeri hedef haline gelse bile, UİH kapsamında 
failler üzerinde hala yükümlülükler vardır. 
Saldırganın, bir saldırıdan önce makul bir süre 
içinde, varlığın askeri alan işlevini durdurması 
ve bir saldırının gerçekleşeceği konusunda 
onları uyarması için bir haber göndermesi 
gerekir. Bunun gerekli olmadığı tek zaman, 
sağlık merkezine yakın bir saldırı başlatması 
gibi acil askeri müdahalenin gerekli olduğu 
durumlardır.66  SAMS verileri, hiçbir olayda 
sağlık merkezine bir saldırı öncesinde erken 
uyarı verilmediğini göstermektedir. Sağlık 
merkezine doğrudan bir saldırı durumunda 
bile.

Ayrıca, tüm saldırılar, saldırıda ayrım, orantılılık 
ve önlem ilkelerine uygun olmalıdır.67  
Örneğin, ikincil hasar sınırlı olmalı ve saldırı 
tehditle orantılı olmalıdır. Saldırılar sırasında 
sağlık sistemlerine verilen altyapı hasarına 
ilişkin SAMS verileri, saldırıların %61’inden 
fazlasının sağlık sistemlerinin kısmen hasar 
görmesiyle sonuçlandığını ve vakaların 
%6’sından fazlasının (toplam 31’i) sağlık 
sisteminin tamamen hasar görmesiyle veya 
tamamen yol edilmesiyle sonuçlandığını 
gösteriyor.

Çoğu zaman, bir olaydan sonra tesisler çalışır 
durumda kalsa bile, artık tam kapasiteyle 
çalışamazlar. Örneğin, Al-Mara ilçesinde 
bulunan Al-Salam hastanesinde, Aralık 2017 
ayında toplam 7.959 muayene yapıldı. 3 Ocak 
2018’de hastaneye havadan füze saldırısı 
yapıldı. Saldırı sonrası Ocak ayında hastanede 
sadece 465 muayene gerçekleştirildi, 
kapasitedeki azalmanın ne kadar önemli 
olduğu böylece vurgulanmış oldu.

5.	 Gelişmiş uyarı 
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Çocuk doktorunun stetoskopu ve Şifa Hastanesi’ndeki hasta muayene kliniğinde hasar. SAMS © 2017, Halep valiliği, Afrin ilçesi

“Suriye genelinde çok sayıda tıbbi birim hasar görüyor ve yok ediliyor, bu 
korkunç çatışmanın iğrenç bir özelliği haline gelen şeyi ortaya koyuyor 
(...). Saldırıya uğrayan bu tür sağlık merkezlerinin çok sayıda olması ve 
bazı olaylarla ilgili bilgiler, bazı hastanelerin ve diğer sağlık merkezlerinin 
doğrudan hedef alınmış olabileceğini düşündürmektedir (...) Bu olaylar 
hem insanlığa karşı suç hem de savaş suçu teşkil edebilir, ayrıca sağlık 
hakkının ihlalidir ve sorumluları adalete teslim edilmelidir”68 

Dainius Puras
BM Sağlık Hakkı Özel Raportörü
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“Ordunun terör kontrolü 
altındaki bölgelerdeki sağlık 
birimlerini hedef aldığı iddiası 
tamamen gerçek dışıdır ve 
siyasileştirilmiş uluslararası 
raporların derlenmesinde temel 
olarak kullanılan yanlış bilgi 
kaynaklarına dayanmaktadır. 
Teröristler, belirli tıbbi birimleri ve 
tesisleri saldırılarını başlatacakları 
üslere dönüştürdüler. Birimler 
ayrıca teröristler tarafından 
hapishaneler, silah depoları, silah 
ve patlayıcı imalat atölyeleri ve 
roket ve füze fırlatma platformları 
olarak kullanılmıştır. Böylece, artık 
tıbbi birlikler olarak kullanılmazlar, 
ancak-yapıları, konumları, amaçları 
ve kullanımları gereği-askeri 
harekata etkili ve doğrudan 
katkıda bulunur hale geldiler 
ve bu nedenle onları devre dışı 
bırakmak askeri bir avantaj elde 
etmektir. Bu, 1949 tarihli Cenevre 
Sözleşmelerine Ek Protokol 
I’in 52 (2) maddesi kapsamında 
onaylanmıştır. Ayrıca, hükümet, 
Birleşmiş Milletleri hizmet dışı 
bırakılan ve teröristler tarafından 
işgal edilen sağlık merkezleri 
hakkında bilgilendirmiştir ve bu 
nedenle artık eski statülerinden 
yararlanamazlar.”69 

Çatışmada yer alan ana Devlet ve 
müttefikleriyle birlikte saldırıların asıl faili 
olduğu iddiasıyla, Suriye Hükümeti’nin sağlık 
merkezlerine yönelik saldırılarda UİH’yi ihlal 
ettiği iddialarına verdiği yanıtları not etmek 
önemlidir.

2021’de, Evrensel Periyodik İnceleme 
(EPİ)70sürecinin bir parçası olarak, birçok 
devlet Suriye’ye sağlık sistemlerine yönelik 
saldırıları durdurması için tavsiyelerde 
bulundu. Bu önerilere iki örnek aşağıdaki 
gibidir:

	` Almanya tarafından yapılmıştır: 
“Uluslararası insancıl hukuka uyun 
ve müttefikleri tarafından yerleşim 
bölgelerine, hastanelere ve diğer tüm 
sivil hedeflere yönelik yapılanlar da dahil 
olmak üzere tüm ayrımcı saldırıları derhal 
ve tamamen durdurun”

	` Türkiye Yaptı: “Sağlık tesislerini ve sivil 
altyapıyı hedef almayı bırakın ”71

Ocak 2022’de, Dışişleri Bakan Yardımcısı 
tarafından temsil edilen Suriye hükümeti, 
hükümet tarafından gerçekleştirilen sağlık 
tesislerine yönelik ayrımcı saldırılara ilişkin 
bu çeşitli EPİ tavsiyelerine yanıt verdi. Çeşitli 
açıklamalar ve yanıtlar arasında şunlar yer 
aldı:

	` “Sivilleri daha iyi korumak için Suriye Arap 
Ordusu her türlü sağlık merkezi güvence 
altına almak için çalışıyor. Hastaneleri 
ve klinikleri koruyor ve ambulansların 
geçmesini sağlamak için onlara giden 
yolları koruyor” dedi.

SURİYE HÜKÜMETİ 
EPİ SÜRECİ
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Cenevre’deki BM İnsan Hakları Konseyi toplantısı Kaynak: Jean-Marc Ferré
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“Hiç bir hastaneye saldırı 
yaşamamışsanız, hayal etmeniz 
imkansız. İşlerimizi yapmak için 
zaten yeterli ilaç veya ekipman 
olmadan stresli bir durumda 
çalışıyoruz. Ve sonra saldırıya 
uğruyoruz. Saldırı sırasında 
meydana gelen korku, hemen 
sonrasındaki korku ve kaos. Can 
kaybı, yaralanmalar, hasar, yıkım, 
tüm toplum için güvenli olması 
gereken bir alanın kaybı. İnsanları 
daha iyi hale getirmek için orada 
olduğumuza odaklanamama. 
İnsanda hiç gitmeyeceğini 
düşündüğüm bir ağırlık bırakıyor.” 

Munther
SAMS personeli ile röportaj

Bu yanıt, Suriye hükümetinin uyması gereken 
uluslararası yükümlülükler konusunda tam 
bir anlayışa sahip olduğunu açıkça ortaya 
koyuyor. Suriye hükümeti gerekçesinde, 
sağlık merkezlerine yönelik saldırılarda 
hiçbir uluslararası yasal yükümlülüğün ihlal 
edilmediğini ve tesislerin aslında askeri 
oluşumlar olduğu için koruma haklarını 
kaybettiğini iddia etmektedir.

Suriye Hükümeti’nin sağlık merkezlerine 
(özellikle çatışmasız statüdeki merkezlere) 
yönelik saldırılarına ilişkin bu raporda 
sunulan istatistiklere dayanarak, EPİ ile 
ilişkisinde ana fail olduğu iddia edilen 
kurum, saldırdığı tüm sağlık merkezlerinin 
aslında askeri birimler olarak kullanıldığını 
iddia etmeye devam ediyor. Bu rol hem 
bu iddianın geçersizliğini hem de BM’nin 
çatışma önleme mekanizmasının altını 
oyduğunu gösteriyor. Rusya’nın Suriye 
Hükümeti’ne askeri müdahalede bulunması, 
Ukrayna’da sağlığa yönelik saldırılara tanık 
olurken, akla birkaç paralellik getiriyor. 
Şimdi Rus hükümetinin Ukrayna’da sağlık 
merkezlerine yönelik saldırı iddiaları için 
benzer gerekçeler kullandığını görüyoruz. 
Örneğin Mariupol şehrinde bir çocuk 
hastanesi ve doğumevinin bombalandığı ve 
17 kişinin yaralandığı bildirildi.72  İngiltere’deki 
Rusya Büyükelçiliği’nin resmi twitter hesabı, 
hastanenin “Ukrayna silahlı kuvvetleri ve neo-
Nazi Azvov Taburu olan radikaller tarafından 
kullanıldığını” ileri sürmüştür. 73
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Fotoğraf: Al Şifa Hastanesi’ndeki ambulans departmanının hedef alınması sırasında ölen bir hastanın tekerlekli sandalyesi. SAMS © 2017, Halep 
Governorate, Afrin bölgesi
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Sağlık merkezlerine yönelik saldırılar, 
Suriye’deki savaşın en belirgin 
özelliklerinden biri olmuştur. Uzmanlar, 
saldırıların “sistematik ve kasıtlı olarak” 
gerçekleştirildiğini kaydetmiştir.74  SAMS, 
sağlık sistemlerine yönelik saldırılara ilişkin 
medya kuruluşları ve mağdurlar tarafından 
çok sayıda kınamanın75güçlendirilebileceğine 
ve hesap verebilirliğe yönelik adımları teşvik 
etmek için yasal bağlamda neler olup 
bittiğine bakılarak desteklenebileceğine 
inanıyor.

Yıllar boyunca sağlık sistemine yönelik 
saldırıların hesap verebilirliğine yönelik 
adımlar atılmıştır. Örneğin, BM Güvenlik 
Konseyi üyelerinden gelen taleplere 
yanıt olarak Genel Sekreter, Suriye’nin 
kuzeybatısında Eylül 2019 ile Nisan 2020 
arasında meydana gelen çeşitli olayları 
inceleyen bir dahili BM Soruşturma Kurulu 
(BoI) kurmuştur76 . Ancak, analizleri sorumlu 
tarafları belirlememiş ve araştırdığı saldırıların 
sayısı açısından kapsamı sınırlı kalmıştır. 
BM güvenlik konseyi kararları gibi diğer 
girişimler de istenilen etkiyi yaratmamış 
görünüyor. Aslında, Tablo 12’deki zaman 
çizelgesinin gösterdiği gibi, 2286 sayılı 
Kararın geçilmesinden sonra olaylarda bir 
azalma da olmadı.

Cezasızlıkla mücadele etmek veya bu tür 
saldırılara maruz kalan topluluklara etkili 
çözümler sunmak için yeterince etkin çabalar 
olmamasına rağmen, son on yılda, saldırıların 
sistematik doğasının uluslararası olarak 
tanınması ve kınanması arttı ve bir yandan 
da Suriye’de sağlık sistemlerine yönelik 
yıkım arttı. Yine de endişe verici bir şekilde, 
diğer bağlamlarda da insani yardım ilke ve 
yükümlülüklere karşı aynı kayıtsızlığa tanık 
olmaya başlıyoruz. Ukrayna şimdi Rusya’yı 
saldırılarının bir parçası olarak Ukrayna’daki 
sağlık merkezlerine saldırdığı için kınıyor.

SONUÇ
SAMS tarafından toplanan bu veriler, diğer 
girişimler tarafından toplanan verilerle 
birlikte, dünya, failler tarafından bu tür 
saldırıların yükselen artışına tanık olmaya 
ve bu amaçla dış politika değişikliğini 
savunmaya devam etmeden önce faillerin 
uluslararası insancıl hukukuku ihlallerinden 
sorumlu tutulması gerektiğini anlamak için 
aktif olarak kullanılmalıdır. Sonuç olarak, 
bu verilerde gösterilen sağlık sistemlerine 
yönelik sayısız saldırı, Suriye’deki geçiş 
dönemi adaleti tartışmalarının önemli odak 
noktalarından biri olmalıdır. “Askeri hedefler 
olmamak kaydıyla, hastanelere veya hasta 
ve yaralıların toplandığı yerlere… kasıtlı 
olarak saldırı düzenleme” savaş suçu, daha 
fazla araştırılmalı, soruşturulmalı ve hesap 
verebilirlik mekanizmalarında öne çıkmalıdır.
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Destruction of an ambulance in the street surrounding the Omar Bin Abdul-Aziz hospital and  Nursing Institute
2016, Aleppo governorate, Aleppo city

 
Nawa Hastanesi’nin enkazının ortasında doktor. SAMS © 2015, Daraa valiliği
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TERMİNOLOJİ 

Sağlık Sistemi 
“Sağlık sistemi, bireylere sağlık hizmeti sunmada yer alan kurum, 
kişi ve kaynakları ifade eder”  
Kaynak: Dünya Sağlık Örgütü

Saldırı

“Acil durumlarda tedavi edici ve/veya koruyucu sağlık hizmetleri-
nin mevcudiyetini, erişimini ve sunumunu engelleyen herhangi bir 
sözlü veya fiziksel şiddet veya engelleme veya şiddet tehdidi olarak 
sağlık hizmetlerine saldırıdır. Saldırı türleri bağlamlara göre değişir 
ve ağır silahlarla yapılan şiddetten psikososyal tehditlere ve yıldır-
maya kadar değişebilir.” 

Kaynak: Dünya Sağlık Örgütü 

Roma Statüsü’nün 8. Maddesinde yer alan ‘saldırı’ terimi ile ‘yıkım’ 
veya ‘el koyma’ terimleri arasındaki ayrım açıktır. Ancak, bu rapo-
run kapsamı için ‘saldırı’ terimi diğerlerinin yerine de kullanılmak-
tadır.

Hesap verebilirlik

“Bireylerin ve toplulukların haklarını sahiplendikleri ve devletlerin 
asli yükümlülük sahipleri olarak uluslararası ve ulusal yükümlü-
lüklerine saygı duymalarını, korumalarını ve yerine getirmelerini 
sağlamanın araçları” 

Kaynak: İnsan Hakları Yüksek Komiserliği Ofisi

 Uluslararası İnsani
Yardım Hukuku

“Uluslararası insancıl hukuku, uluslararası hukukun bir parçasıdır 
ve insani yardım gereği silahlı çatışmaların etkilerini sınırlamayı 
amaçlayan bir kurallar bütünüdür. Çatışmalara katılmayan veya 
artık katılmayan kişileri korur ve savaş araç ve yöntemlerini kısıtlar. 
Uluslararası insancıl hukuku, savaş hukuku veya silahlı çatışma 
hukuku olarak da bilinir.”  
 
Kaynak: Uluslararası Kızılhaç Komitesi

 Sağlık Çalışanı

“Sürekli veya geçici bir süre için tıbbi amaçlarla, yani yaralı, hasta ve 
kazazedelerin aranması, toplanması, nakliyesi, teşhisi veya tedavisi 
ve/veya hastalıkların önlenmesi veya tıbbi amaçlı birimlerin idaresi 
veya işletilmesi için münhasıran görevlendirilen kişilerdir.” 
 
Kaynak: Uluslararası Kızılhaç Komitesi

Bu raporun amaçları doğrultusunda, sağlık çalışanı askeri personel 
değil, sivil personel anlamına gelir. Zaman zaman, veri analizi sıra-
sında sağlık çalışanı ve siviller arasında bir ayrım yapılır. Bu, sağlık 
çalışanı olanlarla olmayanlar arasında ayrım yapmaktır. Bununla 
birlikte, yasal analiz bağlamında, hepsi uluslararası hukuka göre 
silahlı kuvvetlere üye olmayan kişiler olarak sivil olarak kabul edil-
mektedir.

Failler

SAMS verileri, her olayın failinin kim olduğunu gösteren önemli 
bilgiler içerse de her saldırı için farklı ayrıntı düzeyleri mevcuttur. 
Bu nedenle, bu rapordaki her olay için bu kimliklerin delil değerini 
değerlendirmek yerine, her olayın daha fazla araştırılması gereken 
bir “iddia edilen” faili olduğu kabul edilecektir.

 BM Güvenlik Konseyi
 2139 Kararı

Bİrleşmİş Mİlletler Güvenlİk Konseyİ Kararı 2139, 22 Şubat 2014 tarİ-
hİnde Konsey’İn oybİrlİğİyle kabul edİldİ. Bu karar, Surİye İhtİlafında-
kİ tüm tarafları İnsanİ yardıma serbest erİşİme İzİn vermeye çağırıyor.
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 Güvenlik Konseyi (2016)
 2286 Kararı

Güvenlik Konseyi Kararı 2286, Tıbbi Tesislere ve Çatışma Durumla-
rındaki Personele Yönelik Saldırıları Şiddetle Kınadı. 80 devlet ta-
rafından desteklenen 2286 sayılı Karar, devletlerin bu tür saldırıları 
azaltmak için atması gereken adımları içeriyordu.

Evrensel Periyodik 
İnceleme (EPİ)

Evrensel Periyodik İnceleme (EPİ), İnsan Hakları Konseyi’nin (İHK) 
193 Birleşmiş Milletler (BM) Üye Devletlerinin her biri temelinde 
insan hakları durumunu iyileştirmeyi amaçlayan benzersiz bir 
mekanizmadır. Bu mekanizma kapsamında, tüm ülkelerin insan 
hakları açısından durumu BM Üye Devletleri her 5 yılda bir gözden 
geçirilir.

 UTBM

Birleşmiş Milletler Genel Kurulu, Suriye’de 
işlenen uluslararası suçlara ilişkin bilgi 
ve kanıtları toplayacak ve analiz edecek 
Uluslararası, Tarafsız ve Bağımsız 
Mekanizmayı (UTBM) kuran 248/71 sayılı 
kararı kabul etti, ki bu kararla gelecekte 
bu suçlar üzerinde yargı yetkisine sahip 
olabilsin.

 İHD

İnsan Hakları için Doktorlar, bu suçlara dikkat çekmek ve failleri 
sorumlu tutmak için kanıtları güvence altına alma çabasının bir 
parçası olarak 2011'den beri sağlık merkezlerine yönelik saldırıları 
ve sağlık çalışanlarının öldürülmesini belgeledikleri Suriye'ye odak-
lanan bir inisiyatife sahiptir.

BBSM Birinci Basamak Sağlık Merkezi

 SH Suriye Hükümeti

 RH Rusya Hükümeti

 SMG Silahlı Muhalif Gruplar

 SDG Suriye Demokratik Güçleri

 IŞİD Irak ve Şam İslam Devleti
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