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TIP ETiGINDE HASTA OZERKLIGINE SAYGI iLKESI
The Principle Of Respect For Autonomy Of The Patient In Medical Ethics

Erdem AYDIN'

Ozet: Tip bilgi ve teknolojisi hizhi bir sekilde gelisip
yenilenirken  hekim-hasta iligkisinde de onemli
degisimler gozlenmektedir. Giiniimiizde, hekim-hasta
iliskisinin ~ geleneksel niteligine yeni odgeler ilave
olmaktadir. Bunlardan birisi hasta ozerkligine saygi
ilkesidir. Bu ilke hekim karsisinda, hastanmin bireysel
degerlerini one ¢ikarmaktadir. Tibbi kararimi alirken
hekim, hastanmin degerlerine dikkat etmekle yiikiimliidiir.
Hasta, t1bbi miidahaleler konusunda bilgilenme yaninda,
kendi tercih ve kararint belirleme hakkina da sahiptir.
Hekimler geleneksel tip anlayis1  dogrultusundaki
paternalistik anlayistan swyrilip,  hastanin  karar ve
istemlerine saygili olmak zorundadirlar.

Anahtar Kelimeler: Aydinlatilmis onam, Kisisel ozerklik;
Twp Etigi

Abstract: The relation between the physician and the
patient undergoes marked changes while technology and
knowledge progress rapidly in the field of medicine. At
present, there are new components added to the
traditional dimensions of the patient-physician relation.
One of them is the principle of respect for autonomy of
the patient. This principle stresses the personal values of
the patient. When reaching a decision, the physician
should take the personal values of the patient into
account. The patient has the right to be informed about
medical interventions, as well as to make her/his decision
and state her/his preference. Physicians should abandon
the paternalistic approach of the traditional medical
behaviour and show respect for the decision and wishes
of the patient.

Key Words: Ethics, medical; Informed, consent,; Personel
autonomy

Icerdigi  kavramsal, degersel ve bilgisel
zenginlikleriyle — hekimlik ve tip  etkinliginin
insanlik tarihine ¢ok yonlii ve ¢ok énemli katkilar
olmugstur. Bu olgu icerisinde hekimler, ileri ve
farkl etik  sorumluluklar yiiklenmislerdir. So6z
konusu bu sorumluluklar hekim-hasta, hekim-
toplum ve hekim-hekim iligkilerinde kendini
gostermistir. Hekimler bu kapsamdaki iliskilerini
mesleki bir etik (ahlaki) degerler ve idealler 6rgiisii
ile sarmalamiglardir. Bu isin “Babalig1” bilindigi
gibi, tim diinyada eski Yunanli hekim Hipokrat'a
(M.O. 460-370) atfedilmektedir.

Tarihsel yonden tip etiginin  zaman igerisinde
dikkat ¢eken dnemli bazi noktalarindan soz
edilebilir. Ancak hekim-hasta iliskisine hasta
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ozerkligi kavramwmin  yerlesmesi; saniriz, ileride
tip etiginin en dnemli tarihsel donemeglerden biri
olarak anilacaktir.

Kiiltiirel, sosyal ve ahlaki degerler tip etigini
kacinilmaz bicimde belirleme, etkisi altina alma
giiciine sahiptir. Zaten Hipokratik etik de belli bir
cag ve yere ait kiiltiirel ve diisiinsel ogelerle
bezenmis bir zeminde yesermistir. Hekimlik,
boylelikle bir bilgi ve beceri uzmanlhg: alani olmak
yanminda  etik deger ve kavramlar yiiklii bir ugrag
alani da olmugstur. Insanlar yogun degerlerle yiiklii
hekimlere, herhangi bir kusku icerisinde kalmadan
derin bir giiven duygusu ile kendilerini emanet
etmislerdir (1).

Son 25-30 yil gibi gercekte ¢ok uzun oldugu
soylenemeyecek bir siire icerisinde hekim-hasta
iligkisini belirleyen  etik  degerlerde onemli
degisimler yasanmistir. Bu donem, klinikte asil
karar verme noktasinda hekimin  bulundugu
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“hekim-merkezli” anlayisin yavas yavas
terkedilmesiyle dile getirilebilir. Hekim-hasta
iliskisindeki hem teknik, hem de etik yodnden
geleneksel olarak otorite giiciinii elinde tutan,
koruyucu ve babacil hekim kimligi; yerini, bunlar
yaminda  hastasiyla yapici bir isbirligine giren,
onunla iletisimini arttiran, onun kisilik haklarina
saygi gosteren ve tibbi karara hastasini da katan
bir kimlige birakmigtir. (2).

Hipokratik  etik  geleneginin  basladigi  Milat
oncesinden giiniimiiz yillarina kadar hekim-hasta
iliskisinin temel ilkesi hastaya zarar vermemek ve
ayni baglamda yararli olmaktir. Hasta, saghgi ile
ilgili  bir rahatsizhigimin  giderilmesi amaciyla
hekime basvurdugunda hekim ile hasta arasinda bir
tiir “sozlesme” durumu ortaya ¢ikar. Adi konmayan
bu sozlesmenin dogrultusunda hastamin  yarar
gérmesi  vazgecilemez hedeftir. Bunun icin
hekimin, her kosulda hastasimin yarar ve iyiligini
birincil degerde gérmesi gerekir ki bunun yolu da
onun hayati sorumlulugunu iizerine almasidir (3).

Agri-acidan  kurtulmasi,  sakatliktan  ¢ikmast,
iyilesip yasaminmi  siirdiirmesi  konusunda,
hastalarmin adina dogrudan sorumluluk almalari,
hekimligi toplum yasaminda baska ornegi kolay
goriilemeyecek bir meslek grubu haline getirmigtir.
Hekim hastasi i¢cin mutlak olarak onun yararina (ve
iyiligine) davranmak durumundadwr.  Hipokratik
etigin en onemli belgelerinden olan Hipokrat
Andi’nda hekim “kendi hiikiim ve yetenek-bilgisi
dogrultusunda hastamin yararma olacak diyet
uygulayacagim” demektedir. Bu ifadenin  genel
yorumu hasta icin neyin yararl olacagini hekimin
bilebilecegi ve bu konudaki sorumlulugun hekime
ait oldugu seklindedir (4).

Hekimin hastasina yararl olmak i¢in ¢abalamasi
bir ilke olarak bugiin de varligini siirdiirmektedir.
Ancak degisen diinya kosullart ve degerleri
cercevesinde bu ilkeye mutlak baghlk artik yeterli
gelmemektedir. Goriilmektedir ki, yeni ilke ve
degerler hekim-hasta iliskisinin  etik boyutunda
kendini géstermekte ve baska etik unsurlar da
eklenmektedir. Hekim-hasta iligkisinde hasta yarart
tip etiginde tek ve mutlak bir ilke olmaktan ¢ikma
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siirecine girmistir.  Yararllik ilkesi giiniimiizde
artik oteki ilkelerle karsilikly “yarisan” bir ilkedir.

Hekimlik ugrasi, kaginilmaz bigimde, icerisinde
belirli diizeyde bir “otorite” giiciinii barindirir.
Bilgili olmak, deneyimlere ve kisisel nitelik-
becerilere sahip olmak yanminda, toplum igerisinde
gérev paylasimindan kaynaklanan nedenler ister
istemez hekimi bir otorite durumuna getirmektedir.
Hekimin karsisindaki  kisiye bir ilact kullanmasi
icin uyarida ya da yonlendirmede bulunmasi
ortaya bir etken-edilgen iliskisini ¢ikartmaktadir.
Kaldr ki dogrudan hekim-hasta iligkisi disinda
toplumdaki saghk kurumsallagmalar:  da farkh
otorite yapilart olarak belirmektedir (35).

Tiirk¢e 'deki  "ozerklik" sozciigiinii Ingilizce deki
“Autonomy ”'nin  karsihgr olarak kullaniyoruz.
“Autonomy” sozciigii gercekte eski Yunanca
kaynaklidir ve “autos” ile “nomos” terimlerinin
birlesmesinden meydana  gelmistir.  “Autos’’u
Tiirk¢eye “kendi kendine” seklinde;  “Nomos”
sozciigiinii de  konumuz c¢ergevesinde “kural”
olarak cevirebiliriz. Yani ozerklik, "disardan bir
miidahale olmaksizin  kendi kuralint  kendin
belirlemek" gibi bir durumu dile getirir. Bu sozciik
Yunan site devletlerinde herhangi bir dis zorlama
altinda kalmadan kendi baslarina, kural koyup
yonetmeleri anlaminda  kullamilyordu.  Tip
alaminda bugiin  “ozerklik” ifadesi yaygin bicimde
etik degerlere iligkin kullanilmaktadr.

Ozerklik kavraminin tip etigine girmesi rastlantisal
va da bilin¢li  bir davranig sonucu degil; insan
iligkilerinin giiniimiizde vardig1 noktanin dogal bir
sonucudur. Bati diinyasinda insan hayatina verilen
onem ve kisilik haklarinin gelismesi bunda en
onemli ¢ikis noktast olmustur. Bu degisim stireci ilk
basta Amerika Birlesik Devletleri’nde baslamis,
sonra sosyo-politik ve kiiltiirel etmenlerle  diinya
tilkelerine yayilmistir. Bu degisime yol agan
etmenler arasinda demokratik katilim, ¢ogulculuk,
medyanmin  katkisi, yasamin her alamindaki otoriter
egilimlere karsit beslenen kuskuculuk ve daha
baskalar:  yaminda, tip bilgi ve teknolojisindeki
biiyiik gelismeler sayuabilir. Bu baglamda her
tirlii toplumsal etkinlik birimlerinde bireylerin,
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baskalarimin  6zerkligine saygi gostermeleri ve
korumalar: beklenir hale gelmistir (2).

o kisi
ve kendi ussal yetileri ile

Bir kisinin ézerkliginden séz etmek,
acisindan,  serbestge

se¢cme ve davranista bulunabilme anlamina
gelebilir. Bununla birlikte c¢evre kosullart
icerisinde insanin etkilenmeden bunu nasil

gergeklesebilecegi tartisiliv bir konudur. Ancak en
azindan ozerk bir kisiden soz edebilmek icin onun
serbestce ve kendi wusu ile davrandigin
varsaymamiz ~ gerekmektedir.  “Kisi  ozerkligi”
tartismasi icerisinde bir baska oge yeterliliktir
(competence). Yeterlilik bu anlamda, dig bir baski-
zorlama altinda kalmadan serbest ve ussal
davranabilme yetenegi anlamina gelmektedir.
Ancak bu kosullardaki, “veterli” kisinin
ozerkliginden soz edebiliriz (6).

Bununla birlikte kisinin ozerk davranabilme
yeterliligi olsa bile bu yeterli gelmeyebilir. Ozerk
bir kisi kararindan séz edebilmemiz igin, o kiginin
“ozerk bir secim”de de bulunabilmesi gereklidir.
Ornegin éniine getirilen bir onam (onay) formunu
dikkatle okumadan imzalayan bir hasta, ozerk bir
kararda bulunmus sayimaz. Bu nedenle hastanin
ozerk bir kararindan séz ediyorsak; bunun istemli,
anlasilmis ve bir denetleme mekanizmasinin  etkisi
altinda kalmadan alinmig olmasi gerekir (6).

Hekim-hasta iliskisi icerisinde hasta ozekliginden
soz etmek, gercekte  hekim-hasta iligkisindeki
niteliksel degerin etik agidan belirlendigi bir iliski
modelinden séz etmek demektir.  Diger yandan,
etik bir ilke olmak yaminda hasta ozerkliginin
korunmaya ¢alisilmasi, pratikte baska bazi yararli
sonuclar da dogurmaktadir:  Ornegin, bu ilkenin
hekimin tibbi giiciinii kotiiye kullanabilme olasilig
konusu iizerine caydwrict etkisi olmaktadwr. Hasta
kendi yasamini daha gii¢lii bigimde kontrol altinda
tutabilmektedir. Ya da yasalarin, hastalar
koruyucu  sekilde yénlenmesi saglanmaktadir.
Bugiin Bati diinyasinda yasalar, diizenlemeler,
tiretilen etik degerler, hasta ozerkligini yasama
gecirmeye firsat saglar tarzdadir. Hasta haklarinin
saglanmasi yoniinden ise, hasta ozerkligi kavrami
tizerinden hareketle ¢ok dnemli bir ara¢ temin

edilmis olmaktadir (2).

Kisinin, ozerk bir kimlik olarak kendini ifade
edebilmesi  ve gerceklestirebilmesinin  sekteye
ugrayabilecegi anlardan biri hastalik durumlaridir.
“Hasta” durumunda, soz konusu ozerk kimligimizi
gergeklestirecek  tutum ve davranislarda
bulunmamiz giiclesir, irademiz etkin bir bicimde
serbest secim yapabilme yeterliligini kaybetmeye
baslar. Opyleyse bbb miidahale demek, bir yerde
hastamin  ézerk kimligini onarma, koruma ve
yveniden kazandirma iglemi olmaktadwr. Bazi goriig
sahiplerinin  savundugu gibi tbbi iyilestirme
hastaya ézerkligini geri getirmekte, bu anlamda bir
normallestirme islemi saglamaktadir ki, boylelikle
hastaya yararl olma ilkesi bir baska yoldan temin
edilmig olmaktadwr (7).

Ozerklik baglaminda ilkesel diizeyde bugiin hekim-
hasta iliskisinde soz edilen; hasta ozerkligine saygi
ilkesidir. Bu konudaki  en biiyiik pay kuskusuz
Amerikalr iki tip etik¢isinindir. Beauchamp ve
Childress’in 1978°de ilk baskisini yayimladiklar
kitaplart araciligiyla tp etigine yerlestirdikleri
“Dért ilke yaklagimi’ndaki ilkelerden birisi hasta
icin ozerklige saygu ilkesidir (2).

Hasta ozerkligine saygi ilkesi derken hekime
yoneltilen  yiikiimliiliik; karar verme ve degerleri
dogrultusunda  davranabilme haklari da iginde
olmak iizere,  hastanmin bireysel haklarma saygi
gostermek ile birlikte onun t1bbi kararda séz sahibi
olmasimin  saglanmasidir.  Hastamin  oOzerkligi,
bilgilendirilmis ve goniillii olmakla iliskilidir.
Tedavi ya da miidahaleye onam vermek ya da
reddetmek, ozerklige saygi ilkesinin basta gelen
ogelerinden biri iken,  hastamin oézerkligini
kullanabilecegi bir ortamin saglanabilmesi de
hekimin  etik  yiikiimliiliiklerindendir. ~ Hekimin
hastasina tbbi bir kararla ilgili olarak yalan
soylemesi hastanin ozerkligine zarar verir. Ciinkii,
vanls bilgilendirilmis bir hasta dogru karar
verebilme sansint kaybeder, ozerk karar verebilme
hakki elinden almmis olur. Ornegin kanserli
hastaya, kanser olmadigini séylemek hastanin
karar verme kosullarini altiist edecektir (6).
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Yetiskin ve yeterliligi yerinde; bilgilendirilmis ve
aydnlatilmig  bir hastamin  kendine sunulan
secenekler yerine tibbi bakimi reddetmesini, bu ilke
cercevesinde kabul etmekten baska yapacak bir sey
yoktur. Saghk durumuna ciddi olumsuzluklar
katabilecek  olmasi  bile  hastanin  kararin
engelleyici bir unsur teskil etmez. Kuskusuz burada
“olagan kosullar” diyebilecegimiz, hastanin ozerk
karar ve tutumlarini  etkileyici-yonlendirici
etmenlerin bulunmadig bir ortamdaki, hekim-hasta
iliskisinden soz ediyoruz. Bugiin, Amerika Birlesik
Devletleri’nde hasta ozerkligi ongoriilerek alinmig
tbbi kararlar yasalarca da desteklenmektedir (8).

Yukarida, “varisan” ilkeler ifadesini
kullanmistik. Tip uygulamasinda ve hekim-hasta
iliskisindeki tbbi olgular karsisinda tek bir ilkenin
gegerliliginden soz edemeyiz. Vakaya ve yerine
gore ilkelerden birisi oncelik kazanabilir. Bazi
klinik durumlarda ozerklige saygt ilkesi onemini
yitirebilir. Bazi agir psikiyatri hastaliklar, fiziki
sakatliklar, acil miidahaleyi gerektiren durumlar,
biling kaybi gibi durumlarda vaka ozeline gére
hasta ozerkligine saygi ilkesini gozardi etmek
gerekebilir. Bu durumda zarar vermeme ve
vararlilik  ilkeleri  dogrultusunda davranmak
gerekir. Yine saghk politikalarinda adalet ilkesi
daha fazla 6nem kazamr (6). Ornegin, intihar
olayini  kiginin 6zerkligini  kullanmast  bi¢imde
algilayamayiz. Kisi, zaten intihara girisme
noktasina geldiginde ozerkligini kaybetmistir (9).
Ancak tiim bunlar giiniimiizde tip etiginin birer
tartisma konusunu olusturmaktadur.

Ilkesel yonden ozerklige saygi, yararhlik ilkesinin
karst kutbunda yer almaktadwr. Diger yandan ise
konunun tartisilmasinda kendini gésteren odak
kavramlardan  biri Paternalizmdir. Hipokratik ya
da geleneksel etikte yer alan hekim-hasta iliskisi
esasimin  paternalizm oldugu séylenebilir.  Bu
sozctigiin Tiirkge deki ifade bicimini ise “babacil”
tutum ve davraniglar olarak kullanmaktayiz.

Paternalizm ile yararlilik ilkesi perspektifin ucunda
birlesir gibidir. Buna ragmen her ikisinin ayrt ayri
seyler olduklart vurgulanir. Yararliik ilkesinde (ve
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zarar vermeme ilkesinde), hastanin yararina olan
ve en azindan onda zarar birakmayan bir davranis
bigimi s6z konusudur. Bu ilke dogrultusunda hasta
ozerkligini  koruyucu tarzda  davranabilmek
miimkiindiir.  Buna karsin paternalizmde hekim,
hastamn iyiligini hastadan daha iyi biliyordur ya
da yeterlilik icinde olsa bile, hastanin kendisi icin
neyin iyl olabilecegine karar veremeyecegi
varsayinmuni giidiiyordur — (2). Bir baska tamimla
paternalizm, yarari ongériilerek  onami (onayi)
olmadan kisinin ozerkligine miidahale etmektir (7).
Demek oluyor ki, bu durumda yararli olma
gerekgesiyle  hastanin kisisel  oOzerkligi
smirlanmakta  ve zedelenmektedir. Paternalizm,
artik  giiniimiizde mesleki ag¢idan  uygun bir
davranig ornegi olarak goriilmemektedir (10).
Hekimin  yararli olmayr hedefleyen davranig
modelinin, siir tanmimamast halinde ileri  ug¢
noktada paternalizme  varacagi hatirdan
ctkarilmamalidir.

Hasta ozerkliginin yasama gecirilmesini saglamak
icin elimizdeki en onemli araclardan biri hastadan
“aydinlatilmis  onam”  (informed consent)
alimmasidir. Hastanin bilgilendirilmesi ve onaminin
alinmast  konusuna verilen onem Nazi
Almanyasi’nda t1bbi arastirma adi altinda yapilan
vahset orneginden hareketle, Ikinci Diinya Savasi
ertesindeki Nuremberg Mahkemesi kararlari ile
gelismistir. Bununla birlikte “aydinlatilmis onam”™
kavraminin  gerek terim  olarak, gerekse
incelenmesi anlaminda giindeme gelmesi 1970 lerin
basindan itibaren olmustur (6)

Bugiin hemen biitiin t1bbi ve arastirma etik kodlari,
hekim ya da arastirmacilarin  hasta ya da
deneklerden aydmmlatiimis onam almalarim zorunlu
tutmaktadwr. Aydinlatilmis onam dedigimizde, tibbi
tani ve tedaviyle ilgili olarak hastay
bilgilendirmek, tedavi seceneklerini ag¢iklamak,
olast zarar ve yan etkileri belirtmek, miidahale
siiresini, bi¢imini tanitmak gibi konularda hastay:
aydinlatmak ve arkasindan olurunu  almak
gelmektedir. Aydinlatilmis onam kuskusuz hastanin
ozerk segiminin bir gostergesidir. Ancak bunun
vaninda hasta ve denekleri koruma islevi de gérmiis
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olur. Beauchamp ve Childresse’e gire aydinlatilmig
onamn birinci iglevi hastayi korumak ve onun
ozerk se¢imini miimkiin kilmaktir (6).

Kuskusuz, hastanin karar verme hakkini saglamak
amacwyla bir ka¢ olast tedavi yonteminden
kendisine soz ederken, bunlar arasinda suf secenek
olsun diye ise yaramaz bir tedaviden soz edilmesi
gibi bir durum kabul edilemez. Ayni sekilde ozerklik
hastaya tbbi endikasyonu olmayan bir tedaviyi
isteme hakkini da vermemektedir. Makul tibbi bir
gerekce olusturmayan istekler baglaminda hekim-
hasta iliskisindeki 6zerklikle bagdasmaz (4).

Insan deneklerin kullamldigi tibbi arastirmalarda
da aydinlatilmis onam alinmasi vazgegilemeyecek
bir etik ogedir ve yoklugu kabul edilemez. Riske
girerek bir tibbi arastirmaya katilmig denek kisiye
saygi;, hem arastirmaya katilanlarin ~ 6zerk kimlik
ve sayginhigini tamimaktan, hem de  arastirma
nedeniyle ozerk kimligi zayiflamis o kisinin
korunmasindan gecmektedir.  Arastirmalarda
serbestlik, goniilliiliik ve aydinlatilmig onam kigiye
saygmn ilk bastaki gereklerdendir (11).

Ozerklige saygi ilkesini pratikte yasama gecirmek
gti¢ bir islem midir? Yaklagik 2500 yildwr geleneksel
hekimlik  degerleriyle sarmalanmis  hekim
meslektaslarimiz, genellikle bu konuda  kati bir
tutum iginde olabilirler. Bu son soylediklerimiz
tilkemiz meslek cevresinde de kabul gérebilir. Tip
etigindeki ozerklik ilkesi onemli olgiide, yukarida
belirtmis oldugumuz gibi bireyselci bir anlayisin
sonucudur. Birey haklarmmin tiptaki yansimasi ve
uzantisidr. Yine benzer bir uzanti olarak hasta

haklart da,  hastamin ozerk bir kimlik icinde
oldugunu temel alir.

Sonug¢

Belirtmeye  ¢alistigimiz  gibi  Anglo-Amerikan

anlayisin bir diriinii olarak dile getirilen ozerklik
kavrami tiim diinyada tip etigine yerlesmektedir.
Ancak  diinyanin cesitli kesimlerinde farkl
toplumsal ve kiiltiirel ortamlar bulunmaktadir.
Tarihin her diliminden  kiiltiir ve uygarliklar

bugiinkii diinyamizda sanki hep bir aradadwr. Kisi
haklarinin tst diizeylere eristigi Amerikan
toplumu ile bir Uzakdogu toplumlar: arasinda; hala
ilkel yasam bicimlerine sahip ya da farkli degerleri
benimseyen ¢esitli  toplumlar arasinda onemli
kiiltiirel ve inangsal ayrimlar vardwr. Dolayisiyla
hem genelde hem de hasta 6zerkligi konusunda tip
etigindeki s6z konusu Anglo-Amerikan etkinin stk
tartisma konusu olmasi ka¢inilmazdir.

Olasi tartismalart bir kenara birakirsak, etik
kavram ve degerlerimiz agisindan, kendi bedensel
varligi iizerine insanin soz séyleme hakkina sahip
bulunmast yadsinamaz bir ilke gibi gériinmektedir.
Neresinden bakarsaniz bakin, tibbi arastirma ile
ubbi miidahaleler kiginin yasam biitiinliigiine bir
dokunmadir. Kisiler, kendi beden biitiinliiklerine
sahip ¢itkma hakkina sahiptirler. Yasalar buna
zarar verici  girisimleri  yasaklar.  Tiirkiye
Cumhuriyeti Anayasasi’'min 17. Maddesi “Tibbi
zorunluluklar ve kanunda yazili haller disinda,
kiginin viicut biitiinliigiine dokunulamaz; rizast
olmadan bilimsel ve t1bbi deneylere tabi tutulamaz”
demektedir. Bu madde araciligiyla Anayasa, hasta
ozerligine saygi baglamindaki son derece onemli
bir olguyu bu sekilde kapsamina almistir. Tibbi ve
iyi amaglarla da olsa kendilerine yénelmis bu
miidahaleler kisilerin bilgi ve onamlarimin diginda
gergeklestirilemez. Dolayisiyla hasta ozerkligine
saygt ilkesini  evrensel nitelikte etik bir deger
olarak benimsemek ve sahip ¢tkmak durumundayiz.
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