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OZET

Tiirkiye’de 2010 yilinda “Tibbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali Sorumluluk
Sigortasi” ile parabolik bir sekilde artan saglik hukuku tartismalari giiniimiizde de tiim
dinamikligi ile devam etmektedir. Hekimlerin tibb1 uygulama hatalarindan dogan hukuki
sorumluluklarint maddi tazmin ile ¢6zmeyi hedefleyen bu uygulama, mevcut saglik
sistemi sorunlarina deginmemekte hekim hasta iliskisini salt hukuki sézlesmeler olarak
degerlendirmektedir. Dis hekimligi de ayakta hasta tedavisinde en yogun hasta
sirkiilasyonuna sahip bir brang oldugu icin uygulama sirasinda hastalarin aydinlatilmasi
konusunda siklikla sorunlar yasanmakta, bu sorunlara ¢6ziim olarak da dis hekimleri

tazminat 6demeye mahkum edilmektedir.

Bu calisma, bir meslek olarak Dis Hekimligi ni tibbin tarihi icerisinde degerlendirirken;
uygulamada dis hekimi / tip hekimi ayrimi1 s6z konusu olmadigi i¢in tiim hekimleri esas
alan giincel saglik politikalarini, hukuki yaptirimlar ve tibbi etik kurallarini dayandiklari

etik kuramlar ¢ergevesinde 6zerklik perspektifinden incelemektedir.

Anahtar sozciikler: Dis hekimi, saglik hukuku, tibbi etik, malpraktis, dis hekimligi etigi



ABSTRACT

In Turkey, Compulsory liability insurance for medical malpractice was made mandatory
in 2010. Since then the health law debates have been increasing parabolically and the
debates are still continuous dynamically. This practice aims to solve the legal
responsibilities of physicians arising from medical practice errors with material
compensation and does not mention the current health system problems and considers the
physician patient relationship as purely legal contracts. Since dentists are a branch with
the most intensive patient circulation in outpatient treatment, there are often problems in
the treatment of patients during the application, and dentists are condemned to pay

compensation for these problems.

This study evaluates Dentistry as a profession in the history of medicine; for all
physicians, in legal practice there is no differentiate between dentists and medical
physicians, this study examines current health policies, legal sanctions and the ethical
rules of medical ethics from the perspective of autonomy within the framework of ethical

theories.

Key words: Dentist, health law, medical ethics, dental ethics, malpractice.
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ONSOZ

Sagligin sosyal bir hak olarak kabul edilmesinin iizerinden ¢ok ge¢meden
neoliberal saglik politikalari ile baslayan sagligin bir hak degil de hizmet olarak verilmesi
tartismalari; genel olarak saglik hizmetlerinin ekonomik bir ¢aligma alanina kaymasina,
hekim hasta iligkisinin hekim miisteri iliskisine doniismesine neden olmustur. Yapisi
itibari ile 6zerk olarak calisan ve tedavi etmesi gereken hastalarmin yani sira, estetik
beklentileri memnun etmesi gereken misterileri olan dis hekimleri de tim bu

tartismalarin tam ortasinda kalmastir.

Ulkemizde 2010 yilinda “Tibbi Kétii Uygulamaya Iliskin Zorunlu Mali
Sorumluluk Sigortasi” ile parabolik bir sekilde artan saglik hukuku tartismalari
giiniimiizde de tiim dinamikligi ile devam etmektedir. Hekimlerin tibb1 uygulama
hatalarindan dogan hukuki sorumluluklarini maddi tazmin ile ¢6zmeyi hedefleyen bu
uygulama, mevcut saglik sistemi sorunlarina deginmemekte hekim hasta iligkisini salt
hukuki sozlesmeler olarak degerlendirmektedir. Dis hekimleri de ayakli hasta
tedavisinde en yogun hasta sirkiilasyonuna sahip bir brang oldugu i¢in uygulama sirasinda
hastalarin aydinlatilmasi konusunda siklikla sorunlar yasanmakta, bu sorunlara ¢6ziim

olarak da dis hekimleri tazminat 6demeye mahkum edilmektedir.

)

degerlendirirken; uygulamada dis hekimi / tip hekimi ayrimi s6z konusu olmadig: i¢in
tim hekimleri esas alan giincel saglik politikalarini, hukuki yaptirimlar ve tibbi etik
kurallarin1  dayandiklar1 etik kuramlar c¢ergevesinde Ozerklik perspektifinden

incelemektedir.

Toplumsal diizeni saglamay1 amaglayan kadim etik 6gretiler ve hukuk kaidelerine
bagli olarak meslegini icra eden biz dis hekimlerinin mesleklerine genis bir perspektiften
bakarak giliniimiiz saglik hizmetlerinde nerede olduklarini anlamalarina yardime1 olmalari

acisindan ¢alismamizin bir rehber niteliginde olmasini umariz.



GIRIS

Saglik, toplumsal yapiy1 olusturan temel kurumlardan biridir. Saglik gibi hastalik
da hem toplumsal etmenlerin hem de saglik hizmetlerinin iriiniidiir. Saglik hizmetleri
toplumsal ve siyasi yap1 cercevesinde belirlendigi i¢in toplumsal yapidan ayri
distiniilemez. Bu baglamda saglik kurumu toplumsal yapiyr olusturan aile, egitim,
siyaset, ekonomi, din vb. diger kurumlar ile karsilikli iliski halindedir. Saglik, giiniimiizde
toplumsal yasami etkilemekle birlikte kendisi de toplumsal ve ekonomik olaylardan

etkilenen bir olgu olarak kabul edilmektedir.

Kiiltiir toplumun bir iiyesi olarak birey tarafindan kazanilmig bilgi, inang, sanat,
kanun, ahlak, gelenek ve diger kabiliyet ve aliskanliklari igine alan bir bitindiir.
Toplumun hastalik hakkindaki deger oryantasyonu, tutum ve inanglari kiltirin
karakterini yansitmaktadir. Her toplumun kendi kiltiirii ve sosyal organizasyonu, saglik
ve hastalik problemini kendi degerler sistemine gore gelistirmektedir. Hastalik kiiltiir
kaliplarina gore anlam kazanmaktadir; bu bakimdan hastalik anlayisi da toplumun kiiltiirii
ile yakindan ilgilidir. Hastalik ya da saglik olgusu, toplumdan topluma farklilik

gosterebilecegi gibi ayni toplum igerisindeki siniflar arasinda da farkliliklar gosterebilir.

Agiz ve dis saghgr genel sagligin ayrilmaz bir pargasidir; Bireyin beslenme,
yutkunma, nefes alma gibi biyolojik islevlerinin yan sira; konusma, sarki sdyleme gibi
eylemler ile de sosyolojik islevlerini yerine getirir. Dis etmenlere acik ve sayica
birbirinden bagimsiz bir siirli disin dizilimi ile olusan hareketli bir sistem olan agiz, dis
ve ¢ene sistemi, viicudun diger organlarina oranla hasar gérme orani en yiiksek organlar
arasinda yer almaktadir. Hal bdyle olunca da bireyin hayati boyunca siirekli ugrasmak

zorunda oldugu bir saglik problemi olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Dis hekimligi meslegi modern haliyle iilkemizde 1900°lii yillardan bu yana
uygulanabilen bir hekimlik dalidir. Diinya genelinde ise modern dis hekimligi sanayi
devrimini takiben 1800’lii yillar igerisinde olusmaya baglamistir. Daha Onceleri dis
tedavileri agriyan disin ¢ekimiyle sinirlandirilmis bir tedavi prensibi olarak uygulandig

icin yiizyillar boyunca cerrahinin bir alt dali olarak kabul edilmis, uygulamasimi da



cerrahlar, berberler hatta nalbantlar iistlenmistir. Bunun yan1 sira digin ¢ekimine kadar
olan siirecte siddetli dis agrilarina sifacilar, saman hekimler, otacilar ve sarlatanlar
tarafindan da miidahale edilmistir. Hastaliklarla miicadele etme yontemlerindeki
devrimler, teknolojik gelismeler, insanin varolussal aydinlanma donemleri gibi tiim bu
tarihi donemegler dis hekimligi mesleginin olusumunda onemle rol almislardir. Bu
sebeple dis hekimligi meslegini tibbi ve hukuki olarak tanimlarken kullanilan atiflart
anlayabilmek adina meslegin gelisimini tip tarihi igerisinde yorumlamak elzemdir. Temel
fizyolojik fonksiyonlariin yani sira diglerin; giizellik algisi ile siirekli olarak anilmasi,
bireyler arasinda daha saglikli ve beyaz goriinen dislere sahip olanlarin tercih sebebi
olmasi, agr1 ya da enfeksiyon olmaksizin disleri ve ¢evre dokulari kozmetik amagli
diizeltilmesi islemlerini dis hekimliginin en c¢ok talep goren klinik pratigi haline
getirmistir. Tibbi endikasyon veya psikolojik endikasyon sebebi ile dislerin tedavi
ihtiyacinin bu denli fazla olmasi, tedavilerin de bir hayli masrafli olmasi; bir saglik
hizmeti olarak agiz ve dis sagligi sunumunda ciddi problemleri de beraberinde getirmistir.
Sigorta sistemlerinin dis tedavilerine mesafeli durusunun temelinde de bu problemler

yatmaktadir.

Dis hekimligi tedavilerinde yalnizca agriyr dindirmek hastalar igin yeterli
olmamaktadir. Yani sira kaybedilen organin yerine protetik olarak konulmasi, bu protetik
islemlerin de dogala en yakin estetik materyallerden hatta ¢gogu zaman ¢agin modasi olan
kozmetik materyallerden yapilmasi beklenmektedir. Tiim bunlar dis tedavi hizmetlerinin
yalnizca hekimin kontroliinde olmadigini, tedavilerin bagimli oldugu materyal ve
cihazlar sebebi ile dental sektoriin yani endiistrinin kontroliinde oldugunu géstermektedir.
Teknolojinin ilerlemesi ile birlikte klinik islemler ¢ok hizli ve hastalarin {istiin estetik
beklentilerini karsilayabilecek derecede gelismektedir. Bu kadar bas dondiiriicii bir
sistemin igerisinde esas sorgulanmas1 gereken: Hangi tedavilerin hangi bireylere uygun
oldugunun kararina nasil varildigidir? Hastalarin tedavi ihtiyaglar1 hangi parametrelere
bagli olarak belirlenmelidir? Anlik yapilan acil tedaviler ya da hastanin estetik beklentisi
icin yapilan yiiksek teknolojili isler bireyin agiz ve dis sagligina ne oranda katki
saglamaktadir? Mevcut saglik sektorii icerisinde dis hekimi olarak hangi etik yaklagimi

benimsemek dogru olur? Etik kurallarin bir standardi var midir? Tedavi sonucunda



hastasint memnun edemeyen bir hekim nasil bir hukuki yaptirima ugrayacaktir? Hukuki

yargilama sonucunda karar verilirken taraflarin ¢ikarlar1 neye gore savunulacaktir?

Iste tiim bu sorular dis hekimlerini 6ncelikle saglik sisteminin icerisinde tam olarak
nerede olduklarinin farkina varmaya; hekim olarak gorev, yetki ve sorumluluklarinin
nerede baglayip nerede bittigini sorgulamaya zorlamaktadir. Diagnostik olarak alinan
kararlarin tibben uygun oldugunda etik agidan da uygunlugunu, etik kurallarin ait olunan
toplumun ahlaki normlarina ve hukuk kurallarina uygun olup olmadigini anlamak i¢in dis
hekimlerini genis bir perspektiften felsefi bir okuma ihtiyacina gotiirmektedir. Sadece
dis hekimleri i¢in degil saglik sektorii igerisinde bulunan biitiin paydaslarin teknoloji ve
saglik reformlar1 sonrasinda yasadigi kavramsal karisiklik, saglik alani i¢indeki herkesi

bu tartigmanin bir pargasi haline getirmektedir.

Etik, ahlak ve hukuk cercevesinde sekillenen bu tartigmalarin giderek yogun bir
nitelik kazanmasini bugiinin dinamik, degisken, karmasik bir hal alan, onceden
ongorilemeyen veya hesaplanamayan toplumsal iliskilerinden ve yasantilarindan
soyutlayarak anlamak miimkiin géziikmemektedir. Karmasiklasan, ¢esitlenen, bir yaniyla
benzesirken diger yaniyla farklilasan bir toplumsal yasam diinyasinda insanlar ve gruplar,
iligkilerine ve davraniglarina yon verecek, yasam iliskilerine nispeten de olsa bir uyum
veya ahenk getirebilecek ahlaki ilkelere, rehberlere ve hukuki diizenlemelere ihtiyag
duymaktadirlar. Bagka bir ifadeyle, hayatin bir¢ok alaninda ortaya g¢ikan ¢ok ciddi
degismelerle birlikte “Ne Yapmali?”, “Nasil Yapmali?” ve benzeri sorular, en fazla yaniti
aranan sorular haline gelmis bulunmaktadir. Bu siiregte yiiz yiize gelinen sorunlarin
asilmasinda, soyut ve genel ahlaki kural ve ilkelerden olusturulacak “meslek normlarinin”
ve hukuki kural ve esaslardan hareketle meydana getirilecek sistematik nitelikte soyut ve

genel hukuki diizenlemelerin hayata gecirilmesinin bir ¢are olabilecegi dusiiniilmektedir.

Fransiz Aydinlanma hareketi ile talepkar bir sekilde giindeme gelen hak kavramu,
II. Diinya Savast sirasinda yasanan hekimlik mesleginin kotiiye kullaniminin
yargilamasindan sonra kabul edilen Niirnberg flkeleri 1947°de uluslararas: bir Bildirge
olarak ilan edilmis, akabinde 1948 yilinda yayinlanan Insan Haklart Evrensel Bildirgesi
icerisinde sagligin hak olarak tanimlanmasindan sonra, tiim diinyada saglik hizmetlerinin

nasil uygulanmasi gerektigine dair kompleks bir saglik politikasi tartismalar1 baglamistir.



Modern dis hekimliginin kurulusunun iizerinden ¢ok ge¢meden saglik hizmetlerinin
giincellenmesi hekimlik mesleklerinde etik kurallarin da gilincellenmesini beraberinde
getirmistir. Dis hekimleri i¢in bir taraftan tibbi entegrasyon siireci, bir taraftan da genel
olarak hekimlerin hukuki olarak sinirlarinin ¢izilmesi ile hukuki entegrasyon siireci bu

sekilde baslamistir.

Dis hekimlerinin tibbi entegrasyon siirecinin anlasilabilmesi i¢in birinci boliimde
genel olarak tibbin tarihinden ve modern dis hekimligi oOncesi dis tedavilerinden
bahsedilmektedir. Boylelikle “hekim hasta iliskisi” denilince arkaik olarak yapilan

cagrisimlar net bir sekilde goriilebilmektedir.

Ikinci boliimde hekim hasta iliskisinin etik boyutu iizerinde durulmaktadir.
Hekimlik mesleginin olugmasi ve Hipokrates ile baslayan mesleki etik normlarinin

olusum siireci incelenmistir.

Uciincii bolimde hekim hasta iliskisinin hukuki boyutu ele almmis; hukuki
perspektiften hekimin hastasina tibbi miidahalesinden ne anlagildig1 anlatilmaktadir.
Hastanin aslinda 6zerk bir birey olarak hukuki haklarindan yola ¢ikarak, tibbi
miidahalelerde izin verilen miidahale sinir1, bu sinir1 belirleyen hukuki kurallar, sinirin
ithlal edilmesi durumunda karsilasilan yaptirimlar detayli bir sekilde anlatilmaktadir.
Doérdiincii boliimde ise son olarak etik, ahlak, meslek etigi gibi felsefi kavramlar
aciklanarak saglik politikalarmin olusturulmasinda atifta bulunulan etik kuramlarin

bireyin 6zerkligini nasil ele aldig1 lizerinde incelemeler yapilmistir.



| BIRINC BOLUM -
HEKIM ve HASTA ILISKISININ FENOMENOLOJISI

§1. TARIHSEL SURECTE HEKIiM ve HASTA ILiSKIiSI
I. GENEL OLARAK

Hekim ve hasta iliskisi, insanligin varolus siireci igerisinde tarih dncesi donemlere
kadar dayanmaktadir. Ik insanlarin yasam ve 6liim kavramlarmi belirlemede, cesitli
sembollerden veya kavramlardan yararlandiklarii dustindiren bilimsel veriler
bulunmaktadir. Bu veriler 1s1ginda giliniimiiz hekim ve hasta iliskisini anlayabilmek i¢in
basta insanin doga karsisindaki savunmasindan hareketle, ardindan bitki bilimlerinin,
ilkel tibbi tekniklerin, neolitik gbgebe g¢obanlarmin iyilestirme g¢abalarinin ve dini

inaniglarin izini stirmek gerekecektir.

Hekim ve hasta iligkisinin fenomenolojisinde t:p biliminin hastaliklarin tedavisi igin
gelistirilmis bilingli bir ¢aba oldugunu diisiiniirsek, bu bilim dalinin insan bilinci kadar
eski oldugu sonucu ortaya ¢ikmakta, fakat elimizde belgelere dayali kanit olmadig igin,
tibbin ilk donemlerinde nasil oldugu konusunda sadece tahmin yiiriitiilmektedir. Bununla
birlikte 19. ve 20. Yiizyillardaki arasgtirmalarin yani sira, paleontoloji ve antropolojinin
sundugu kanitlar 1s1ginda yapilan incelemelerde, tibbin kokeninin biiyiiye ve dini

pratiklere uzandig1 ortaya ¢ikmaktadir?.

Bu yaklasimi destekleyen bir cok diisliniir ve ¢alisma mevcuttur. Tarih Oncesi
donemlerden giiniimiize kadar gelen kolektif bir bilinci savunan Carl Gustav Jung’a gore
bireylerin oldugu gibi tiim insanlik i¢in kolektif bir bilingaltt mevcuttur. Jung, {inlii Man
and His Symbols (/nsan ve Sembolleri) adli Kitabinda simdiyi tamamen kurgulayarak
yasamaya baslayan giinlimiiz insanina, resimlerin, mitlerin, masallarin ve sanatin nasil
semboller yiiklii oldugu sdyle anlatir: “Insanligin eski Gykiisii bugiin, eski insanlardan

kalan sembolik resimler ve mitlerle yeniden kesfedilmektedir. Arkeologlar ge¢misin

! Lewis, Paul, T1p Tarihi, Cev. Nilgiin Giidiicii, Rochei Yayin, Istanbul 1998, s. 8.



derinliklerini kazdiklarinda, hazine olarak topladiklarimiz eski ¢aglarin olgular: degil,
heykeller, resimler, tapinaklar ve eski inanglardan haber veren dillerdir. Diger semboller
bizim i¢cin bu inang¢lari anlasilabilir kavramlara terciime eden filologlar ve din bilimciler
tarafindan aydinliga ¢ikarilacaktir. Bunlar da kiiltiir antropologlarinca yasama
gegirilirler. Onlar, bugiin bile, uygarligin kyyisinda yasayan kiiciik kabile topluluklarinin
tore ve mitlerinde yiizlerce yildan beri degismeden ayni sembolik dbrneklerin
bulunabildigini gosterirler. Biitiin bu arastirmalar, bu tiir simgelerin yalnizca eski
caglarim halklarina ya da "geri kalmis" kabile topluluklarina ait oldugunu, bugtinkii
karmagik yasama uygunsuz olduklarini sanan modern insanlarin tutumunu degistirmekte

pek ¢ok katkida bulunmusgtur.”?.

Joseph Campbell kiilt haline gelen mitler iizerine calismasi olan ve Tiirk¢e’ye de
cevrilen The Hero With A Thousand Faces adli kitabinda insanlik tarihinin yukarida
Jung’un da belirtigi gibi bir kolektif bilincinden s6z etmektedir.

Freud, Jung ve ardillar1 mitin mantiginin, kahramanlarinin ve yararlarinin modern

«

zamanlara dek canli kaldigini, gostermislerdir. ““...Hekim, mitolojik alemin ¢agdas ustasi
olarak biitiin gizli yollart ve dogru sozleri bilen kisidir. Biiriindiigii rol tamamen
mitlerdeki, soyledikleri tuhaf maceranin sinav ve dehsetlerinde kahramana yardimct olan
Yash Bilge Adamin roliidiir. Birdenbire ortaya ¢ikip korkung canavari éldiirecek olan
biiyiilii parlak kilici gésteren, bizi bekleyen kismeti ve hazinelerle dolu kaleyi haber veren,

en oldiiriicii yaralara iyilestirici merhemini siiren ve sonunda biiyiilii geceye Uzanan

biiyiik maceramn ardindan muzaffer kisiyi normal yasama dondiiren de yine odur .

Il. TARIH ONCESi CAGLARDA TIP

Cevresindeki insanlarin bilinmeyen birtakim giiglerin etkisi altina girdigini goren

tarith Oncesi insan, kendisi i¢in doga {istli buldugu olaylari, tapinma ve adak yoluyla

2 Jung, Carl Gustav, Insan ve Sembolleri, Cev. Hatice Mukaddes Ilgiin, Kabalc1 Yaymevi, Istanbul 2016,
s. 100.

3 Campbell, Joseph, Kahramanin Sonsuz Yolculugu, Cev. Sabri Giirses, Kabalc1 Yaymevi, Istanbul 2010,
s. 14.
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yatistirmaya ¢aligmigtir. Zamanla ortaya, yildizlart ve kotii ruhlari yatigtirmanin yollarin
bildigini, zehirleri ve sifali otlar1 tanidigini iddia eden biiyiiciiler ¢cikmistir. Boylece, bu
iggiidiisel ve deneysel uygulamalardan bir magic medicine yani biiyii tibb: alan1 dogmus,
bu alan zaman igerisinde bilime evrilerek hekimlik meslegini yeryliziinin en eski

mesleklerinden biri yapmustir.

Insanin en temel i¢giidiisii, i¢ ve dis uyaranlara kars1 kendini ve yavrusunu koruma
icgudiisudiir. Erken donemlerde kendini koruma gorevi sifacilik adi altinda, kahinlerin ve
buyiicii hekimlerin denetimine girmistir. Bazilar1 on yedi bin yillik olan eski magara
resimlerinde, baslarina hayvan figiirleri gecirmis halde ritiiel danslar yapan insanlar
cizilmistir. Bu figiirlerin hekimlerin en eski imgeleri olabilecegi varsayilmaktadir. Daha
karmagik dizenli toplumlarin evrimiyle birlikte, bunlar1 otacilar, ebeler, ¢ikik¢ilar ve
sifaci rahipler takip etmistir. Yerli gifacilar arasinda ise, Sibirya ve Yeni Diinya'da yaygin
olan ve hastaliklar sihir ve ritiiellerle iyilestirmeye ¢alisan samanlar 6zel sayilmaktadir.
Kara bliyliye kars fetis nesneler ve tilsimlar kullanan, talih i¢in muskalar yapan samanlar,
sifacilar, biyici, kahin, 6gretmen ve rahip rollerine biiriinerek; hastalarin iyilesmesini,
biyiictilikle savagmalarin1 ve topluma bereket getirmelerini saglayan ruhsal giiclere
sahip olduklarini iddia etmislerdir. Bugiin antropologlar, tibbi ve toplumsal agidan degerli
yeteneklere sahip olduklarini ileri siirerek samanlardan ve onlar gibi halk sifacilarindan

ovgilyle s6z etmektedirler®.

Tarih 6ncesi doneme ait bilgiler, kaytli dokiimanlar veya deliller olmadigindan,
temelde arkeoloji ve palaecontoloji sahasinda calisan bilim insanlarinin o dénemlere ait
bulabildikleri malzemelerden yola ¢ikarak yaptigi incelemelere veya yorumlara
atfedilmektedir. Bunun yani sira mitolojinin, psikolojinin ve daha bir ¢ok disiplinin
yardimiyla bir kaniya varma g¢abasi mevcuttur. Tarth Oncesi c¢aglarda hastaliklar ve
bunlarin tedavileriyle ilgili bilgileri giiniimiize tasiyan en Onemli bulgular ise
kemiklerden elde edilmektedir. Bunlardan paleolotik ve neolitik ¢aga ait olan bazilarinda
osteoartirit ve tiiberkiiloza ait kesin bulgulara rastlanirken, diger bazilarinda biiylik kemik

timoriine ve kemik ekzositozu saptanmistir. Kafataslar1 da ilgili donemlere ait tibbi

4 Porter, Roy, Kan Revan I¢inde “T1bbin Kisa Tarihi”, Cev. Giirol Koca, Metis Yayinlar1, Istanbul 2016,
s. 36-37.
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uygulamalar ve ritiielleri anlasilmasinda biiyiik 6l¢iide kullanilan kalintilardir®.

19. Yy’da Sir Marc Armand Ruffer’in Paleopatoloji bilim dalimi
yayginlagtirmasinin ardindan insanlara ve hayvanlara ait antik ve daha eski donemlerden
kalmis kemiklerdeki hastaliklar1 incelenmeye baslanmistir. Yapilan incelemelerde
kemiklerde kalsiyum vyetersizligi, asir1 biiyiime ve boyutsal kalinlasma hastaliklari
kolaylikla saptanabilmektedir. Fosillerin dislerinde asinmalar ve apselerin varligi dikkat
cekmektedir. Diglerde ¢iiriik ya da asinmalar nedeniyle olusan kaviteler olduk¢a yaygin
goriilmektedir. Peki insanlar hastaliklarini ne zaman tedavi etmeye baglamiglardir? Genel
uzman gorisleri insanlarin dogada hayatta kalabilmek i¢in hayvanlarin davranislarini
taklit ettikleri kanisindadir, 6rnegin hasta hipopotamlarin bilingli olarak sik sazlik
alanlara girer, sert kamislara siirtiinerek derilerinde ¢izikler agar ve boylece bir tiir
kanatma islemi gergeklestiri gozlenmistir. Hayvanlarda goriilen bu davranigin insanlar
tarafindan gozlemlenerek dgrenildigi dolayisi ile glinimiizde dahi sik¢a uygulanan bir
tedavi yontemi olan kan almanin bu gdzlemler sonucu uygulanmaya baslandig

savunulmaktadir®.

Eski caglarda oldugu gibi giiniimiiziin ilkel topluluklarinda hala hekimlerin ve din
adamlarmin toplumsal rollerinin ayni oldugunu goriilmektedir. Fransa’da bir magarada
bulunan yaklagik yirmi bin y1l 6ncesine ait bir kaya figiiriinde, basina boynuzlu bir geyik
maskesi takmig bir hekimin tasvir edildigi gézlemlenmistir. Burada tasvir edilen hekim
figlirli, ait oldugu cagdaki toplulugun biiyiicii hekim modelini temsil etmektedir. O
zamanlarda hastaliga neden oldugu disiiniilen kot ruhlart korkutmak igin hayvan
maskeleri takildig1 ve bu sekilde dans edilerek yapilan ayinler sonrasinda kotii ruhlarin

uzaklastirilarak hastaligin iyilestirilebilecegi diisiiniilmekte idi’.

Eski caglarda biiyiicii hekimler bitkilerden yaptiklari ilaglarla hastalara sifa

bulmuslardir. Dogal yasamin bir pargasi olan insan, bitkilerin devinimsel gelisiminden

5 Ozbek, Metin, “Cayonii’nde Kafatas1 Delgi Operasyonu”, Hacettepe Universitesi Edebiyat Fakiiltesi
Dergisi, 75. Y1l Ozel Sayisi, C. 15, Ocak 1998, s. 110-112.

6 Arihan Kara6z, Seda, Antik Dénemde Tip ve Bitkisel Tedavi, Yiiksek Lisans Tezi, Ankara 2003, s. 11.
7 Arthan, s. 13.

12



buyiik olciide etkilenmis, hayata dair deneyimlerini gelecek nesillere mitoslar yoluyla
aktarirken sembol olarak bitkileri kullanmiglardir. Aslinda bitkilerle ilgili semboller
yasamdaki her seyle iliskilidir. Insanin cennetten kovulmasmin sembolik unsuru olan
elma cok sonralart Newton'un yer cekimini kesfetmesine ilham kaynagi olacaktir®,
Newton'dan sonra da insanlar, Tanri’nmin baslangicta dogay1 yarattigina, istedigi
sonuglarin bir daha kendi araciligini gerektirmeden ortaya ¢ikmalari i¢in gerekli yasalari
koyduguna inanmaya devam etmislerdir’. Tip ve din, kisinin kotii giiclere karst
savunulmasini amagladiklari i¢in her zaman birbiri ile baglantili bir bigimde varliklarin
stirdiirmiislerdir. Dinin uygarliklar {izerinde otoriter bir bicim almasiyla birlikte tip da

dini tapinaklarda uygulanmaya baslamistirt®,

I1l. ANTIK MEZOPOTAMYA’DA TIP

Uygarlik, Sumer denen Asagi Mezopotamya'daki besiginden once tum
Mezopotamya'da kurulmus, buradan Eski Dunya’nin ii¢ bir kitasina yayildigi
savunulmaktadir. Bir baska deyisle (Batt uygarligi icinde) tim Eski Diinya
uygarliklarinin kokeni aslinda Mezopotamya’ya dayanmaktadir!?,

Mezopotamya uygarliklarinin kdkeni Giiney Mezopotamya’da yasayan ve
Siimerliler olarak bilinen topluluga dayanmaktadir. M.O. 3500’lerde Siimerliler
kendilerinden sonra dogacak bir ¢cok medeniyete yon veren pek c¢ok seyi ilk kez icat
etmislerdir. Mezopotamya hakkindaki bilgiler, dérdiincii bin yilin sonlarindan itibaren
yaklasik ii¢ bin yil boyunca kullanilan ¢ivi yazisiyla yazilmig kil tabletlerden elde
edilmistir'2. Bilinen en eski yazili belgeler Uruk doneminin sonlarma dogru (3200 yillari)
yazilmistir. Bunlar daha sonraki ¢ivi yazisinin onciileri olarak goriilebilecek, resim

karakterindeki (piktografik) isaretleden olusmakta; ¢ivi yazisi ise olduk¢a uzun bir

8 Gezgin, Deniz, Bitki Mitoslar1, Sel Yayincilik, Istanbul 2007, s. 13.

% Russell, Bertrand, Din ile Bilim, Cev. Aksit Goktiirk, Yap1 Kredi Yayinlari, Istanbul 2019, s. 18.

10 Lewis, s. 15.

11 Senel, Alaeddin, Kemirgenlerden Somiirgenlere Insanlik Tarihi, Imge Kitabevi Yaymlari, Ankara 2006,
S. 422,

12 Kéroglu, Kemalettin, Eski Mezopotamya Tarihi “Baglangicindan Perslere Kadar”, Iletisim Yayinlari,
Istanbul 2012, s. 21.
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siiregte gelistirilmistir'®. Tibbi uygulamalarla ilgili bilgi veren tabletlerin pek cogu Asur
uygarligimin son biiylik krali olan Asshurbanipal’in kiitiiphanesinden elde edilmistir.
1920’lerin baslarinda Asshurbanipal’in kiitiiphanesinde bulunan 600 tip tableti, Campbell
Thompson tarafindan sifresi ¢oziilerek yayinlanmistir. Antik tabletlerden anlasildigi
kadart ile Siimerli hekimler, ilag yapiminda bitkisel, hayvansal ve mineral kaynaklardan

yararlanmis; ancak ilaglarin biiyiik cogunlugunu bitkisel iiriinlerden elde etmislerdir'.

Antik Mezopotamya’ya ait elde edilmis olan en biiyiik tip eseri “Tibbi Teshis ve
Tedavi” olarak bilinmektedir. Mezopotamya uygarliklarina ait yiizlerce yillik tip
bilgisinin bir harman1 olarak kabul edilen eser kirk tabletten olusmaktadir. Tabletlerin
¢oziimlenmesi ile birlikte, Antik Mezopotamya hekimlerinin hastaliklarin teshisi ve
tedavisi konusunda oldukga basarili olduklar1 anlasilmistir. Asir1 kan kaybi yasanan
durumlarda yaptiklar1 uygulamalarin, ayni kosullar altinda bugiiniin modern

miidahaleleri ile aym olmasi, drnek gosterilmektedir?®.

Antik Mezopotamya’da sifaci hekimler tiim yasamsal fonksiyonlarin kaynaginin
kan olduguna, dolayisi ile kanin toplandigi merkez olan karacigerin de yasamin merkezi
olduguna inanmislardir. Bu nedenle eski sifacilarin, tanrilarin isteklerini anlamak,
gelecekte olup bitecekleri tahmin etmek, bir savasin ya da bir hastaligin akibetini
ogrenmek i¢in kurban edilen hayvanlarin karaciger loblarin1 kullanarak kanlarina
baktiklar1 bilinmektedir'®. Hayvanlarin karacigerini kullanma fikri, Babilliler’in hayvan
ve insan viicudunun mekanizmasi konusunda bilgi sahibi olduklari gostermektedir. Kanin
hayati 6nemini fark etmis olduklari agiktir ¢iinkii kan hayatla esdegerdir'’. Antik¢ag
boyunca kanin hayati 6nemde bir unsur olarak goriildiigiine dair pek ¢ok kanit
kaydedilmistir. Bu kanitlar, kaynagimi mitolojiden alan bir kiiltiirel izlek olarak

degerlendirilmektedir®,

B Age.,s. 53

14 Kramer, Samuel Noah, Tarih Sumer’de Baslar, Tiirk Tarih Kurumu Yaynlari, Cev. Muazzez [lmiye C1g,
Ankara 1990, s. 51.

15 Arthan, s. 20-21.

16 Badur, Selim, “Tip Tarihinde Kan”, Cogito Dergisi “Kan Damardan”, Yap1 Kredi Yaynlari, Istanbul
2003, Sy. 37, s. 85.

7 Ronan, Colin A., Bilim Tarihi, Cev. Ekmeleddin Thsanoglu / Feza Giinergun, Tiibitak Yayinlar1, Ankara
2003, s. 37.

18 Conticelli, Valentina / Gabriele, Mino, “Mikrokozmos’tan Makrokozmos’a Kan’m Oykiisii”, Cogito
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Antik tip hekimlerinin, tablet yazabilen, tablet yazilarmi1 okuyup anlayabilen,
kiiltiirlii ve egitimli bireyler olduklar ifade edilmektedir. Hekimlerin, giiniimiizden farkli
olmayan mevcut donanimlar1 edinebilmek i¢in genglik yillarindan itibaren hayatlarinin
onemli bir kismini1 Edubba adindaki Siimer tip okullarinda gecirdikleri; zamanin mevcut

akademik bilgilerini Ummia adi verilen hocalardan 6grendikleri belirtilmektedir.

Stimerler doneminde ¢esitli hummalarin, inme ve veba gibi hastaliklarin teshisi
rahatlikla konulabiliyordu. Ayrica ayni donemlerde dis agrisina ise dislerin icerisinde
yasadigina inanilan kurtlarin neden oldugu disiiniilmekte idi ve bu diisiince 18. Yiizyil’a
kadar Avrupa’da dahi giinceldi. Asurlular ve Babilliler donemindeki Mezopotamya’da
ise tip, tanrilara kars1 sorumlu olan rahiplerin himayesinde yiiriitiillmekte idi. Donemin
biiyiik krallarindan Kral Hammurabi (M. 0. 1948-1905), tarihte bir meslegin sivil ve sugla
ilgili yikiimliilikleri kavramimi tanimlayan ilk devlet adami olarak kabul edilmektedir.
Hammurabi zamaninda genel olarak hekimlik iicret tarifelerinin yani sira hekimlerin
basarisiz oldugu durumlarda verilen cezalarm da tarifesi belirli idi'®. Kisasa kisas ilkeleri
olarak taninan Hammurabi Kanunlari’na gore; eger bir esirin tedavisi oliimle
sonuglanirsa hekim karsiliginda bagka bir esir vererek cezasini dderken, soylu bir

kisinin tedavisi 6liimle sonuglandiginda ise ceza olarak hekimin bir eli kesilirdi?°.

Tibbi metinlerin yer aldig1 kiitiiphaneler ilk olarak Mezopotamya uygarliklarinda
kurulmustur. Tibbi bilgilerin arsivlenerek saklanmasi, nihayetinde sonraki uygarliklar

tarafindan kullanilmasi ile modern tip uygulamalarina zemin olusturmustur.

IV. ANTIK MISIR’DA TIP

Ondokuzuncu yiizyilda Misir’in tarihin en eski uygarligi oldugu sanilmaktayken
yirminci yiizyilda devam eden arastirmalar sonucunda, Mezopotamya kalintilarinin daha
eski oldugu kanitlanmistir. Bdylece insanligin ilk uygarligi olma onuru Stumerler’e

verilmistir. Hatta Antik Misir uygarliginin var olusunun Stimerler etkisiyle baslamis

Dergisi “Kan Damardan”, Yapi Kredi Yayinlari, Istanbul 2003, Sy. 37, s. 108.
19 Lewis, s. 10.
20 Ronan, s. 35.
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olabilecegi diisiiniilmektedir?. Nil vadisinde tibbi uygulamalar, daha ¢ok hastalar1 kotii
ruhlardan arindirma amaci igermekte ve biitiin tedavi yontemlerinin tanrilar tarafindan

hekimlere bildirildigine inanilmaktadir??.

Eski Mezopotamya halklari tibbi metinleri Kil tabletlerde muhafaza ederken, Eski
Misir’da tibbi metinler papiriislere yazilmistir. Eski Misir tibb1 hakkindaki bilgilerimiz
uzun bir siire yalmizca Antik Yunan yazarlarinin verdigi bilgilerle smirli kalmistir.
Heredotos Tarih adli eserinde, Nil vadisinde yasayan insanlarin tip bilgisini
anlatmaktadir. Tim organlarin tedavisiyle ilgilenen hekimlerin ayri oldugu; kimisinin
g6z hastaliklarina, kimisinin bagirsak hastaliklarina baktigi sdylenmistir. Bu bilgiler
dogrultusunda, her hekimin belirli hastaliklarla ilgilenmesiyle tibbin branslara ayrilmis
oldugu kabul edilmektedir. Bir diger Yunan tarihgi Diodorus Sicilus da, modern
uygarliklardaki sistemleri ¢agristiran bir tibbi uygulamadan s6z etmektedir. O donemde
hastalara, savas zamanlarinda ve Misir topraklari igcindeki seyahatlerinde ticretsiz tedavi
verilmektedir. Hastalardan {icret alinmamasinin sebebi olarak hekimlerin {icretlerinin
tapinaklar tarafindan karsilandig1 anlatilmaktadir. Hastalarin, tedaviden sonra hekimlerin

yazmis oldugu recetelere, harfiyen uymakla yiikiimlii olduklar1 da belirtilmektedir?.

Insanlarin dini tdrenler sirasinda iyilesebilmek igin tanrilara dualar edip adaklar
sunduklari, sunaklarda bitkilerin ya da hayvanlarin iyilestirici olan belirli bolumlerini
kullandiklar1 bilinmektedir. Bu tiir tedavilerin bilinen ilk derlemesi M.O. 1550 yilindan
kalma bir Misir papiriisudir. 1873’te Alman Arkeolog Georg Moritz Ebers (1837-1898)
tarafindan kesfedilmistir. Kasifine yapilan atifla Ebers Papirisii olarak anilmaktadir.
Cesitli hastaliklarin tedavisi igin halk tibb1 uygulamalari olarak nitelendirilen 700 adet

bityiilii ilag tarifi icermektedir?.

Homeros Odysseia’da, Misir’da yapilan ilaglarin diinyanin baska bir yerinden ¢ok

daha gelismis oldugunu yazmistir; Homeros’tan ui¢ yiizyil sonra Herodotos da ayni

21 Senel, s. 463.
2 Lewis, s. 12.
23 Herodotos, Tarih, Cev. Miintekim Okmen, T.C. Is Bankasi Kiiltiir Yayinlar1, istanbul 2006, s. 14.

24 Asimov, Isaac, Bilim ve Buluslar Tarihi, Cev. Elif Topcugil, Imge Kitabevi Yayinlar1, istanbul 2005, s.
38.
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fikirleri beyan etmistir. Misirli hekimler, farkli uzmanlik alanlarinda hastaliklarin
muayenesini kazandiklar1 beceriler ile titizlikle gergeklestirebiliyorlardi. Ebers
papirtslerinde yaralanmalarda etkilenen dahili organlar i¢in yazilmis 700 regete
mevcuttur. Bir baska papiriste, farkli yilan isiriklari en ince detaylarina kadar tarif
edilmistir. Edwin Smith Cerrahi Papiriisi, farkli ¢esitteki yaralanmalara iligskin deneysel
bilgileri tedavi oOnerileriyle birlikte detaylica anlatmakta ve kalbi, dolasim sisteminin
merkezi olarak tanimlamaktadir. Organlara ait bu kadar zengin veri sahibi olmalarina

ragmen Misirl hekimler tedavide ¢ogunlukla bilyii kullanmayt tercih etmislerdir®.

Herodotos da mumyalama isleminin detaylarindan, Muisirlilar’in  giinliik
yasamlarindan, kullandiklar1 bitkilerden ve neler yediklerinden bahsetmektedir®®.
Misirlilar’in mumyalama teknigi ile bedenler binlerce yil basarili bir sekilde korunmus,
bugiin yapilan arastirmalarda dahi mikroskop altinda balkidiginda, dokular en ince
detaylariyla, hatta hastalik belirtileriyle birlikte goriilebilmektedir?’. II. Senusret’in
piramit kentinde bulunan bir papiriis parcasi, hayvan hastaliklarinin da teshis edilip

incelendiginin bir kanitidir?®,

Ebers Papiriisleri’nde ¢ok sayida ilag tarifi ve bu ilaglarin nasil hazirlanacaklart
mevcuttur. Sifact hekimlerin ¢ok sayida bitkiden faydalandigi gériilmektedir. Misirhilar
ayrica kiriklar i¢in bandaja sarili hus agaci tahtalarini kullanmislardir. Cikik bir ¢ene i¢in
kullamlan tedavi ydntemlerinin bugiinkinden pek de farkli olmadigi gériilmektedir?®.
Papiriislerde tedavilerde kullanilan hap, lapa, masaj, goz damlasi, gargara, buhar
teneffiisii gibi pek ¢ok farkli metot detaylica anlatilmaktadir. Tedavi edici 6zelligi olan
bitkilerin yan1 sira hayvansal kaynakli mineraller de ilag regetelerinde kullanilmustir. Tyi
bir ilag; et, yag, kan, siit, hayvan diskisi, gamur ve bitkilerin toz haline getirilmis yaprak

ve kokleri gibi maddeleri icerebilmektedirs?,

% Freeman, Charles, Misir Yunan ve Roma “Antik Akdeniz Uygarliklar”, Cev. Suat Kemal Ang1, Dost
Kitabevi, Ankara 2013, s. 63.

% Herodotos, s. 12.

21 |ewis, s. 13-14.

28 Hornung, Erik, Misir Tarihi, Cev. Zehra Aksu Y1lmazer, Kabalc1 Yaymevi, Istanbul 2004, s. 74.

29 Lewis, s. 14.

30 Arthan, s. 36.
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Sihir yoluyla sara tedavisinin anlatildigi Chester Beatty Papiriisii, kadin hastaliklar
ile ilgili Berlin Papiriisii, sihir yoluyla yapilan tedavilerin anlatildigi Londra Papiriisii,
g6z hastaliklar ile ilglili Karlsberg Papiriisleri Eski Misir tibb1 hakkinda bilgi veren

onemli belgeler arasindadir®?.

Tibbin uygulayicilari arasinda en elit sinifi yiiksek egitimli rahiplerin olusturdugu
bilinmektedir. Bir ¢ok yerde hekimler gesitli uzmanliklara ayrilmis bir ziimre olarak
duvarlara islenmistir; genel pratisyenler, géz hekimleri, dis hekimleri ve cerrahlar tasvir
edilmistir. Uzmanliklar1 da kendi iginde pratisyenlikten, sef-hekimligine kadar cesitlilik
gostermektedir. Hekimler arasinda en yiiksek riitbe sarayda kralin hekimi olabilmektir.
Hekimler hem halk hem de mahkemeler tarafindan saygi goren kisiler olarak
anlatilmaktadir. Ancak kirsal kesimde yasayan halkin alternatif bir yol aradigi, yine biyii
ve benzeri sifa teknikleriyle ugrasan koy hekimlerine gitmeyi tercih ettikleri

belirtilmektedir®2.

Eski Misir’da hekimlerin sosyal konumlart belirsizdir. Hakkinda net bilgi
edinilebilen ilk onemli hekim, ti¢iincii hanedanlik doneminde yasamis, Kral Coser’in
(Djoser) veziri ayni zamanda iyi bir mimar ve piramit ustasi olmasiyla tnlii olan
Imhotep’dir. Gergekten de imhotep, daha sonra belgelerde tip tanrisi olarak Sliimsiizliigii
yakalamistir. Misirlilar tarafindan tanrilastirilan imhotep, Yunanlilar tarafindan da tip
tanrilar1  Asklepios (bugiin daha c¢ok Latince adiyla bilinen Aesculapius) ile

ozdeslestirilmektedir 3.

Yunan tip ekoliiniin kurucularinin biiyiik bir kisminin Misir tip okullari ile ilgili
olduklar1 bilinmektedir. Miletli Tales, Samos’lu Pisagor, Koslu Hipokrates**

egitimlerinin bir kismini1 Misir’da almiglardir. Modern tibbin olusumunda ¢ok etkili olan

3t Kiziltan, Zeynep, Mezopotamya ve Misir’da Tip, 38. Uluslararas1 Tip Tarih Kongresi — Istanbul
Arkeoloji Miizeleri Gegmisten Giiniimiize T1p Sergisi, Istanbul 2002, s. 47.

32 Arthan, s. 39.

% Ronan, s. 23.; Lewis, s. 13.

3 “Hipokrates” ismi Tiirkge’ye gevirilirken “Hipokrat”, “ Hippokrat”, “Hippokrates” gibi farkl sekillerde
kullanilmasindan dolay1, genel olarak kullanilan bigimi “Hipokrates”le uyusmadigi i¢in adinin gectigi her
yerde “Hipokrat” yerine “Hipokrates” kullanmay1 uygun gordiik.
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ve ayni zamanda on yedinci kusaktan Aesculapius’un torunu oldugu séylenen Hipokrates,
ilaglarla biiyliyii ve doga tistii gilicleri birbirinden ayirarak tibba bilimsel bir boyut

kazandirmistir®.

V. HITITLER’DE TIP

M.O. 1500 yillarda Orta Anadolu’ya yerleserek bir uygarlik kuran Hititler’in tibb1
ve ilaglart hakkinda bilinenler, devletinin baskenti olan Hattusas’ta (simdiki
Bogazkdy/Corum) bulunmus olan Hitit arsivindeki tabletlere dayanmaktadir. Hititler,
hastaligi Tanrilarin insanlar1 cezalandirmasi olarak kabul ettikleri i¢in tedavide sihir ve
ilaglar1 birlikte kullanmayn tercih etmislerdir. Ilaglarin ¢ogu bitkisel kaynaklardan (hititce
Wassi) elde edilmektedir. Tabletlerde ismi gegen bitkilerin karsiliklart heniiz tam olarak

bilinmemekle beraber bitkisel ilaglarn isimleri ¢oziimlenmistir®.

Hitit uygarliginda da hastaliklara ¢are bulabilmek igin tipki Mezopotamya ve
Misir’da oldugu gibi kehanet ve fal oldukca 6nemli bir yere sahiptir. Nedeni bilinemeyen
ve tanrilardan geldigi diistiniilen bir sikinti i¢in, yine tanrilara danisip ¢are aramak siklikla
basvurulan bir yontemdir. Bunun i¢in diger antik uygarliklarda oldugu gibi hayvanlarin

karacigeri incelenilerek bunun iizerinden adakta bulunan kisiye yorum yapilmaktadir®’.

Hitit tabletlerinde kayith regetelerde adamotu, alig, aksirikotu, arpa, badem, banotu,
bugday, defne, disotu, hardal, hashas, kayisi, koknar, mazi, mersin, meyankoki, safran,
sarimsak, sedir, selvi, sogan, liziim, zeytin gibi Anadolu’da yetisen bitkiler yaninda
abanoz, myrrha, mekke pelesengi, seytantersi gibi iilke disindan getirilen bitkilere de
rastlanmaktadir. Regetelerde birgok bitkisel ilag bir arada kullanilmaktadir. Madensel
kaynaklara ¢ok nadir rastlanmaktadir. ilacin yapilmasi icin kullanilacak olan bitkilerin

miktarlar1 detaylica tariflendirilmemistir®,

% Arthan, s. 198.

% Baytop, Turhan, Tiirkiye’de Bitkilerle Tedavi, Nobel Tip Kitapevleri, istanbul 1999, s. 15.

37 Serdaroglu, Umit, Eski Cagda Tip, Eskigag Bilimleri Enstitiisii Yayinlar1, istanbul 1996, s. 9.
38 Baytop, s. 16.
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Hititlerin diinya goriislerinin temelinde din ve biiyii dnemli oranda yer aldig1 igin
saglikla ve temizlikle ilgili goriislerin temelinde de dini kurallarin etkili oldugu
bilinmektedir. Hititler, Misir ve Asurlular ile yakin ticari iliskilere sahip olduklari, ticari
iligkinin yani sira hekim aligverisinde de bulunuldugu bilinmektedir. Kraliyet ailesine
mensup bazi hastalarin tedavisi i¢in Misir ve Babil’den hekim ve ilag getirtildigine dair

tablet metinleri arsivlerde mevcuttur®.

VI. ANTIK YUNAN’DA TIP

Kendilerinden 6nce yasamis tiim uygarliklardan edindikleri kolektif bir bilingle
Yunanlilar da kendi tiplarin1 uygulamislardir. Elbette edindikleri bilgilerin yani sira
giintimiiz tibbinin kokeni kabul edilen kendilerine 6zgii bir tip ekolii de yaratmislardir.
Oncii Yunan bilginler gibi hekimler de uygulama ve deneyden ¢ok salt diisiinme ve akil

yurutme yoluyla ¢ok daha fazla seyin kesfedilebilecegini diisiinmuslerdir.

Antik Yunan uygarhiginda diger pek ¢ok konuda oldugu gibi tip konusunda da
biiyiik ilerlemelerin gerceklestigi bilinmektedir. Bu donemde doganin her alani detayli
bir sekilde incelenmeye baslanmis ve bilimsel diisiincenin temeli sayilabilecek tarafsiz
teoriler ortaya atilmis ve tartisilmistir. Cogu arastirmaci bitkilerin daha yakindan
taniabilmesi i¢in botanige yeni yaklasimlar getirmistir. Modern bilimin ve botanigin
ozellikle son birka¢ ylizyilda biiylik gelismeler gosterdigi diisiliniiliirse daha Onceki
yillarda insanlarin bu konudaki bilgileri oldukg¢a kisith oldugu asikardir. iste bu noktada
Antik Yunan ve Romali botanikg¢ilerin, tedavilerinde 6zellikle bitkilere yer veren kisilerin

degeri ve bu konuya yapmis olduklar1 katkilar olduk¢a 6nem arz etmektedir.

Eski Yunan’in en biiyiik ii¢ tip merkezi Kos, Knidos ve Giiney Italya olarak
bilinmektedir. Aesculapius’un da (Yunan tip tanrisi) Imhotep gibi, vaktiyle insan iken
tanr1 diizeyine yiikseltilmis bir hekim olduguna dénemin eserlerinde sik¢a deginilmistir.
Yunan diinyasinda hekim tanri olarak biiyiik bir iinii olan ve Romali’larin da Aesculapius

adiyla benimseyip tapindiklart Asklepios, Apollon’un oglu olarak mitlestirilmistir.

3 Kiziltan, s. 19.
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Asklepios’a hekimlik sanatint 6greten Kheiron dogada yasayan, doganin sirlarina ermis

bir varlik olarak tasvir edilir®.

Asklepios’un Kentauros Kheiron’dan ¢ok fazla sey Ogrendigi anlatilmaktadir.
Nesneler hakkinda kesin bilgi sahibi oldugu, tek bir bakisla anin degerlendirmesini
yapabildigi soylenmektedir. Asklepios’un Kheiron okulunda, biiyiilii sozciikleri
fisildamayi, biiyiilii ilaglar ve merhemler yapabilmeyi, yatalaklar1 ayaga kaldirmay1, yani
sira cerrahligi da 6grendigi anlatilmaktadir. Plinus’a gore Kheiron ilk herbalist ve ilk
eczacidir. Bugiin kantaron adi ile bilinen Centaurium bitkisinin adi da ona ithaf

edilmistir*!.

Antik donem boyunca tip, biiyli ve dinlerden etkilenerek uygulanagelmistir. Biiyii
ve dini 6gretileri esas alan Tapinak tibbi ile Hipokratik tip arasindaki iliskiyi belirlemek
oldukca zordur. Tanr1 Asclepius’a adanmis tapinak ve sunaklar dini tibbin 6nemli bir
noktasidir. Asclepios’tan once sifa aslinda Apollo’ya ithaf edilir ve onun bir hikmeti
olarak kabul edilmistir. Gilinlimiiziin hastaneleri gibi diigiinebilen, saglik hizmetlerinin
verildigi Asklepios tapmaklari, M.O. 6. Yy’da goriilmeye baslamistir ve geg antik ¢aga
kadar farkli isimler alarak hizmet vermistir. Asklepios tapinaklar1 Hiristiyanligin
kabuliine kadar yiizlerce yil agik kalmistir. Cok iinlii ve biiyiik hekimler yetistirmis
Asklepieionlar genellikle senatoryumlar gibi dogal c¢evresi olan giizel yerlere
kurulmaktaydilar. M.O. 6. Yy’dan itibaren tip mesleki profesyonel bir kimlik kazanarak,
yeni egitim gérmiis 6grencilerin, okullarinin sayginligi goz oniine alinarak kendilerine
verilen ¢alisma ehliyetini almak i¢in konseye basvurmasi gerekmistir. Hekimler daha
sonrasinda muayenehane sayilabilecek tedavi yerleri acabilmekte ve hasta kabul

edebilmektedirler. Tedavi karsiliginda hastalardan iicret talebi de yapilmaktadir®?.

Hipokrates  Asclepiadae Ailesi’ne mensup olarak taninmaktadir. Bu aile

biinyesinde pek cok hekimin bulundugu ve koklerinin biiyiik hekim Asclepios’a

40 Erhat Azra, Mitoloji S6zliigii, Remzi Kitapevi, Istanbul 1993, s. 62

“1 Bonnefoy, Yves, Antik Diinya ve Geleneksel Toplumlarda Dinler ve Mitolojiler Sozliigii, Cev. Levent
Yilmaz, 1. Cilt A-K, Dost Kitabevi, Ankara 2000, s. 78.

42 Lewis, s. 24.
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dayandigimi iddia eden Hipokrates, Yunan diinyasinin biiyiik kismini gezmis ve
Hipokrates Kiilliyati ya da Hipokratik Korpus olarak bilinen tip eserlerine 6nemli
katkilarda bulunmustur. Hipokrates 6gretisinden esinlenilmis olmasina ragmen celigkili
ifadeler tagimasindan otiirli Hipokrates’in kaleminden bizzat yazilmadig: diisiiniilen bu
eserler yine de ona atfedilmistir. Hipokrates Kiilliyat1 birgok tedaviden bahsetmektedir.
Degisik kaynaklarda anlatilan bu tedaviler; konu, bi¢im ve tarih olarak farkliliklar
gostermekle beraber i¢erdigi konular arasinda patoloji, teshis ve tedavi, tedavi metotlari,
sagligin korunmasi, fizyoloji, embriyoloji, jinekoloji, cerrahi ve tibbi etik konularini

icermektedir®.

Yine onun adiyla bilinen Hipokrates Yemini yiizyillar boyunca tip fakiiltesi
Ogrencileri tarafindan mezuniyetlerde okunmus ve geleneksel bir seromoni haline
gelmistir. Daha sonra yiikseldigi kutsallik statiisiine ragmen Hipokrates Yemini’nin
kokenleri veya ilk kullanimlari hakkinda yeterli bilgi mevcut degildir. Hekimler
camiasinda bu yemin, bir uzmanlik bilgisini paylasan ve bir hizmet idealine bagli olan
Kisiler arasinda, kendi etik kurallarini belirleyen (ve yemin gerektiren) bir meslek

paradigmasinin habercisi olarak kabul edilmektedir®.

Hipokrates’in bilinen mitinin yaninda giiniimiizde de hala tartisilan 6gretilerinden
birisi ¢alismamizin temelinde bulunan tip etigi konusudur. Hipokrates’in tip bilimini
uygulayacak olan hekimlere, iyi niyetli bilgeligi esas alan yaklasimi 6giitleyerek tip
mesleginin siiregelen paternalizminin altina imzasini attigr savunulmaktadir. Ona gore,
hekimin goriiniisii de en az bilgisi kadar 6nem arz etmektedir. Hekimin 6rnek olabilmesi
icin saglikli ve iyi beslenmis goriinmesi gerekmekte, daginik bir kisinin bir bagkasina sifa
veremeyecegi diisiintildiigiinden, temiz olmasi ve giizel kokmasi tavsiye edilmektedir.
Bunlarin yani1 sira hekimin sosyal olmasi ve insan iliskilerinden uzak olmamasi da ayn

oranda 6nem arz etmektedir.

Ozetle Antik Yunan’da tip Hipokrates’e kadar Asklepios kiiltii niteligini korurken

yani tapmak tibbi olarak nitelendirilirken daha sonra rasyonel tip 6zelligi 6n plana

43 Porter, s. 39-40.
44 Porter, s. 44-45.
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cikmigtir. Hipokrates ile birlikte, tibbi uygulamalarin 6nceki donemlerde etkisinde oldugu
iggiidiisel, biiyiisel ve dinsel etkilerden arindirilmasi hedeflenmistir. Antik Yunan tibbinin
fark yaratan esas 6zelligi ise felsefeyle olan yakin iliskisi olarak bilinmektedir®®. Tip ve
biyoloji ile ilgili kavramlarda, Pythagoras, Alkmeon, Philolaos, Herakleitos, Empedokles
gibi Yunan felsefecilerinin etkisi net bir bicimde goriilmektedir. Sokrates’in 6grencisi
olan Platon da Hipokrates ile ayn1 ¢agda yasamis, Platon’un 6zellikle genel biyoloji ile
ilgili olan eserlerinden bir ¢ogu Antik Yunan tibbimin ve Hipokratik Corpus ’un
olusumunda 6nem arz etmektedir. Roma doneminde tip tarihinde gii¢lii bir yeri olan
Galenos’un, Knidos Tip Okulu ve yaklagimlarini degil de, Hipokratik tibb1 desteklemesi
Kos Tip Okulu'nun siirekliligini saglayan bir kirllma noktast  olarak

degerlendirilmektedir®®.

VIl. ANTIK ROMA’DA TIP

Roma imparatorlugu biinyesinde bircok farkli etnik kdkenden hekim olmakla
birlikte hekimlerin ¢ogunlugunun Yunan koékenli olduklari bilinmektedir. Bu nedenle
Yunan tibbinin devami sayilabilecek bir oOrgiitlenmenin varligi net bir sekilde
goriilmektedir. Antik Yunan tibbir kendi doneminden itibaren kaydettigi ilerlemeyi
yiizlerce yil boyunca sanayi devrimiyle birlikte dogan modern tip donemine kadar

korumay1 basarmistir.

Yazili belgeler Roma’da saygin bir hekim olmak i¢in yalnizca hekim olmanin
yeterli olmayacagindan bahsetmektedir. Bir hekimin giivenilir kabul edilebilmesi i¢in
oncelikle Yunanca konugmasi gerekmekte idi. Bu durum hekimler tarafindan cazip
karsilanmamakta idi. Bunun {izerine Caesar’in hekimlerin statiisiinii yiikseltmek ve
Roma’y1 hekimler igin cazibeli kilmak i¢in, burada hekimlik yapacak ve 6gretecek olan
Yunan hekimlere Roma vatandasligi vermeyi vaat ettigi bilinmektedir. Augustus
doneminde saygin bir hekim olarak tanman Antonius Musa’nin sonradan Roma

vatandaslig1 verilen hekimlerden oldugu 6rnek olarak gosterilmektedir. M.O. 23 yilinda

5 Freeman, s. 334-337.
46 Pelin Sahinoglu, Serap, “Kos ve Knidos Tip Okullari ve Yéntembilimsel Degerlendirilmesi”, 5. Tiirk
Tip Tarihi Kongresi Bildirileri, Ankara 1998, s. 84.
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Imparator Augustus neredeyse karaciger probleminden 5Imek iizereyken Antonius Musa
onu soguk sular ile tedavi etmeyi basarmis ve bu basaris1 onu Roma aristokratlari

icerisinde hayli yiiksek bir statiiye ulastirmistir®’.

Antik Roma doneminde tedavi yapilabilen mekanlar da bireylerin sosyal statiisiine
gore sekillenmekte idi. Imparator ve aristokratlarin da aralarida bulundugu zengin
simifinin tedavileri evlere davet edilen, kendi tercih ettikleri bir hekim tarafindan
yiiriitiilliirken, daha alt siniftan olan bireyler i¢in halk hekimleri tarafindan, hekimlerin
ozel tedavi yerlerinde tibbi islemler yiiriitiilmekte idi*®. Roma imparatorlugu déneminde
tibbin “imparatoru” olarak bahsedilen Bergama’li Galenos’un*® binbesyiiz y1l boyunca
hiikiim siiren ve giliniimiize ulasan yirmibir cildi bulunan eserlerinde, biyoloji ve tip
alanina dair teferruath incelemeler mevcuttur. Bu eserler Latince’ye, Suriyece’ye (antik)
ve Arapga’ya ¢evrilmis olup, Orta Cag boyunca teorik ve pratik uygulama alanlarini etkisi

altina almis ve binlerce y1l gegmesine ragmen iizerine yeni eserler iiretilememistir’.

47 Arihan, s. 221.

48 Le Roux, Patrick, Roma Imparatorlugu, Cev. Ismail Yerguz, Dost Kitabevi Yaynlari, Ankara 2006, s.
71.

49 Galen (MS 129 - y. 216) Pergamon' da (bugiinkii Bergama) dogmustur. Roma Imparatorlugu déneminde
son derece taninan bir kisilik olarak bilinmektedir. Onun egotizmi, allameligi ve giinumiize ulasan hacimli
eserleri, otoritesinin tibb1 yaklagik bin bes yiiz y1l boyunca hiikmii altina almasini saglamistir. Freeman, s.
337.

50 Barrow, Reginald Haynes, Romalilar, Cev. Ender Giirol, iz yayincilik, Istanbul 2006, s. 77.
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§2. TARIHSEL SURECTE DiS TEDAVILERI ve DiS HEKIMLIiGININ
GELISiMi

I. GENEL OLARAK

Insanhik Tarihi organizma olarak salt insanin degil, aymi dl¢iide hastaliklarin da
tarihidir. Bu ger¢evede tedavi kokenini sihirden, biiytiden ve bitkisel ilaglardan alan halk
hekimligi (folk medicine) caglar boyunca siiregelmis, hekimler arasinda kazanilmis
bilgiler bir sonraki hekime vyani ustadan c¢iraga aktarilarak giiniimiize kadar
ulastirlmistir. Ozellikle tibbin gelismedigi donemlerde daha fazla olmak iizere modern
cagda bilinen sigil, eklem iltihabi, sanci, cinsi yetersizlik, cilt rahatsizlig1, kanser vb. tim
hastaliklara ve tip bilimince taninmayan nazar veya kem goz, ruhi ¢okiintli ve biiyiicii
etkileri gibi hastaliklar pratik olarak halk hekimleri tarafindan tedavi edilmistir®?. Halk
hekimleri arasinda ise dis ¢eken, cerrahi uygulamalar yapan, kirik ¢ikiklara bakan, kehhal
(g6z hekimi) gibi hekimler bulunmaktadir™3,

Dislerin zaman igerisinde yok olmaya direnerek giiniimiize tasidiklar1 bilgi,
gecmisteki anatomi uzmanlarinin da géziunden kagmamistir. Fransiz anatomi uzmani
Georges Cuvier, tek bir disten bir hayvanin tim iskeletini ortaya ¢ikarabilecegini iddia
ederken aslinda hayvanin yasam tarzini1 6grenmede dislerin guglii araglar olduklarini
vurgulamstir. Paleontologlara gore de disler son derece aydinlaticidir ¢iinkii viicudun en
sert kisimlaridir. Dis minesi, kemiklerden daha yiiksek oranda hidroksiapatit minerali
igerir ve disler sertliklerinden 6tirti asinmadiklari i¢in pek ¢ok ¢agin fosil kaydinda

bulunan en iyi korunmus kistmlardir®,

Insanin yakin diyebilecegimiz organik evrimi, genel olarak ¢ene kemiklerinin,
cigneme kaslarmin, dis yapilarinin karsilastirilmasina dayandirilmaktadir. Buna gore,

mandibula denilen alt¢gene kemigi, tiggen bigiminden u kavsi seklinde degisirken ¢ene

51 Campbell, s. 22; Gezgin, s. 13.

52 Gezgin, 186.

%3 Freeman, s. 63

5 Shubin, Neil, Igimizdeki Balik “Insan Viicudunun 3,5 Milyar Yillik Tarihine Seyahat”, Cev. Aysun
Yavuz, NTV Yaynlari, istanbul 2010, s. 76-77.
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kigilmiis ve hareket kabiliyeti artmistir. Kopek disi olarak bilinen kanin disleri, diger
dislerin seviyesine kadar kiiclilmiistiir. Cene hareketini saglayan ve ¢igneme
fonksiyonunu yoneten kaslar kiigilmustiir. Bu degisiklikler yaninda iist damagin
kubbeleserek yiikselmesi, dile daha genis bir hareket alan1 saglamistir. Altgene kemiginin

ve kaslarmin kii¢iilmesi sonrasinda ¢igneme giicii ciddi oranda zayiflamistir®.

Zamanla insanin bazi1 organlar1 veya sadece ¢ene yapisi degil, duyduklar1 aci/act
esikleri de degisti. Modern zaman insan1 belki ¢ogu derde derman buldu ama arkaik ¢cogu
sorunun da sadece tlizerini Orttii. Son yillarda tiim diinyada saglik sistemlerine yiikselen
itiraz beraberinde nitelikli elestirilerin yaninda felsefi elestirileri de getirdi. Fransiz
antropolog ve sosyologu David Le Breton Anthropologie de la douleur (Acinin
Antropolojisi) adl1 kitabinda act methumunu tibbi, arkaik ve deneysel taraflarin yani sira
belirsiz, felsefi ve modernlesen yonleriyle birlikte ve tiim boyutlariyla ele almistir. David
Le Breton, hissedilen acinin basit, duyumsal bir akis ya da yiikselis degil, her seyden 6nce
bireyin diinyayla iliskisi sorunu ve diinyayla ilgili deneyimini sorgulayan bir algi
oldugunu belirtmistir. Acilarini diinya goriislerine entegre edenlerin sadece hastalar degil,
hekimlerin ya da hastabakicilarin da kendi degerlerini ve ¢ogu zaman da Onyargilarini

hastalarin cektikleri sikintilara yansittiklarini séylemektedir®®.

II. TARIHSEL SURECTE DiS TEDAVILERI

1. Modern Tip Oncesinde Dis Tedavileri

Arkeolojik bulgulara gére M.O. 2800-800 arasinda Indus Vadisi uygarliklarinda
digler tedavi edilebilmekte idi. Eski Misir’da bulunan Ebers Papirtsleri’nde de dis
tedavileri detaylica anlatilmistir. Tarif edilen bilgilere gére temel beslenme kaynagi olan
tahillar degirmenlerde taslar ile dgitiliirken, bu asamada ufalanan tas pargaciklari una ve
sonrasinda ekmege karismakta idi, ekmegin i¢inde bulunan tas pargaciklari agizda
¢igneme sirasinda dislerde asinmalara hatta kirilmalara sebep oluyor, zamanla disin

pulpasi (damar ve sinirlerden olusan canli tabaka) agiga ¢ikinca da dislerde siklikla

%5 Senel, s. 72-73.
% Le Breton, David, Acinin Antropolojisi, Cev. Ismail Yerguz, Sel Yaymcilik, Istanbul 2010, s. 11-126.
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iltihaplanmalara yol agmakta idi. Tedavi olarak agilan bu oyuklara, ¢ok ince bir sekilde
ogutulmis tas, regine, malakit ve bitki tohumlar1 karistirilip macun kivamina getirildilten
sonra dolgu islemi uygulanmakta idi. Yani sira olusan dis apseleri cerrahi olarak
akitilabilmekte idi ®’. Dislerin ¢iiriimesinin sebebi olarak dislerin icersinde bulunan

parazit benzeri dis kurdu kavramina Stimerler’de ve Eski Misir’da siklikla rastlanmakta

idi®®.

Tibbi uygulamalarin olumsuz sonuglanmasi halinde hekimlere sorumluluk
yikleyen Hammurabi Kanunlari nedeniyle Mezopotamya'da genel olarak hekimlik
uygulamalarinda fazla bir ilerleme olmadig1 s6ylenmektedir. Hammurabi Kanunlari’nda
dis tedavisi sirasinda bir dis hekimi hastasina zarar verdiginde, eger hasta hekime gore alt
siniftan ise hekim 166 gram giimiis 6demekle cezalandiriliyor; hasta ve hekim ayn1 sosyal
simiftansa kwsasa kisas prensibine gore hekimin de disinin ¢ekilmesi yoniinde karar

veriliyordu®®.

Eski Misir’da M.O. 3000 yillarindan itibaren digler kalem boyunda yumusak dallar
ile firgalanmakta idi. Afrika’da da bir¢ok kabilede adi dis fir¢asi agaci olan Salvadore
Persica dallar1 kullanilmaktadir. Roma’da ¢esitli maddelerden yapilan kiirdanlar daha
yaygin olarak kullanilmakta idi. Bugiinkilere benzer kil fircalar ise ilk kez 1498’de

Cin’de iiretilmistir®.

Romali Aulus Cornelius Celsus’un (M.O. 25 - M.S. 50) De Medicina adli eserinde
dis dolgusundan bahsedilmistir; dolgu icin keten tiftigi ya da kursun kullanimi

onerilmistir®?.

Ortagag Islam toplumlarinda dis fircas1 niteligindeki misvagin kullanimi, Hz.
Muhammed’e dek uzanmaktadir. Ortacag’in {inlii dis cerrahlarindan Ebu’l Kasim el

Zehravi’nin (Albucasis 936-1013) Latince’ye De Cirurgia adi ile gevrilen Kitab el-Tasrif

5" Tez, Zeki, Tibbin Gizemli Tarihi, Hayy Kitap, Istanbul 2010, s. 268.

% Ag.e., s. 265.

% A.g.e., s. 268.

80 Emiroglu, Kudret, Giindelik Hayatimizin Tarihi, Dost Kitabevi Yayinlari, Ankara 2011, s. 189.
® Tez, s. 269
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adli unlu eseri, dis hekimliginde kullanilan cerrahi aletlerinin ilk resimleri, dis tedavileri

ve transplantasyon yontemleri hakkinda bilgiler icermektedir®.

Modern dis hekimliginin kuruculart arasinda bulunan Dr. Pierre Fauchard 1723
tarihli ders kitabi La Chirurgien Dentiste’de at kilindan yapilan dis fircalarinin faydali
olmadigin1 belirtmektedir. Bakteri enfeksiyonunu arttirdiklari ig¢in dogal maddelerden
yapilan kiirdan ve dis fir¢alarinin zararli olabilecegi savunulurken, plastigin icadindan
sonra 1938°de ilk plastik killi dis fir¢alar tiretilmistir. Fakat bu yeni naylon firgalarin
killar1 ¢ok sert oldugundan dislerde asinmalara sebep olmus, yeni bir ihtiya¢ olarak
yumusak killi firgalarin tiretimi ise ancak 1950’lerde gergeklesmistir. Bilinen ilk dis
macunu ise Eski Misirlilar’in M.O. 2000’lerde 6giitiilmiis siinger tasi ve sirkeyle
yaptiklart karisim olarak tarif edilmektedir. Romalilar’in agizlarini insan sidigi ile
calkalamay1 tercih ettikleri ve bunun i¢in kitanin en gii¢li sidigi olarak bilinen
Portekiz’den ithal edilen gargara benzeri triinleri kullandiklari bilinmektedir. Sidik
kullanimi Roma déneminden 18. Yy’a kadar yaygin bir sekilde devam etmis, daha
sonralar idrardan amonyagin ayristirilmasi ile modern dis hekimliginde de kullanilmaya
devam edilmistir. 1802°de Napolili dis¢iler Napoli suyundaki floridin dislerin ¢iirlimesini
engelledigini saptayinca dis macunu olarak florid ve bal karisimi kullanmaya baglanmis
ve 1840’larda Italya ve Fransa’da bir hayli yayginlasmistir. Floride iliskin ilk bilimsel
deneyler 1915’te ABD’de yapilmis olup, yararli bulundugu i¢in dis macunlar: igerisinde

kullanimi diinya ¢apinda yayginlasmistir®,

Eskiden Ispanya’da da insanlarmn idrarla yikandiklari anlatilmaktadir. Ayrica
saglikli oldugu inanci ile agiz ve dislerin de idrarla ¢alkalandigi belirtilmektedir.
Ortacag’da bir Alman eczaci, agiz ve dis temizligi i¢in kum ve idrar karigimi bir macun

gelistirmistir %,

Ortacagda manastir rahiplerinin, hekimlik ve discilik yaptiklari, berberlerin de dis

¢ekimlerinde onlara yardimci olduklart bilinmektedir. 1163 Yilinda Papalik’in rahiplerin

62 https://www.tarihvebilim.com/ebul-kasim-el-zehravi-ve-icat-ettigi-cerrahi-aletler/ e.t. 05.04.2019
8 Emiroglu, s. 190.
64 Thomas, Carmen, Cisteki Mucize, Cev. Leman Caliskan, Ad Yayincilik, Istanbul 1995, s. 9.
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hekimlik yapmasini yasaklamasinin ardindan cerrahi uygulamalar tiimiiyle berberlerin
hakimiyetine ge¢mistir. Bu gelismelerin ardindan Fransa’da 1308 Yilinda Berber

Cerrahlar Loncasi Kurulmus ve 1745 Yilina dek etkinligini siirdiirmiistiir®.

2. Modern Tip Doneminde Dis Tedavileri Ve Dis Hekimliginin Gelisimi

Dis hekimleri i¢in “doktor” unvaninin kullanilmasina 1769'da karar verilmistir.
1669 Yilinda Fransa’da XIV. Louis’nin emri ile dis hekimligine mesleki statti verilmistir.
Dis hekimi olabilmek i¢in iki yillik bir egitimin tamamlanmasi ardindan da Cerrahlar
Koleji’'nde kuramsal ve uygulamali bir smmavdan ge¢ilmesi gerekiyordu. 17. Yy’da
Fransiz hekim Pierre Fauchard (1678-1761) “cagdas dis hekimliginin babasi” olarak
kabul edilmis olup, dis hekimligine sundugu bilimsel katkilar arasinda dis protezlerinin
tasarimi, dis curiklerinin tedavisi i¢in farkli materyallerden dolgu kullanilmasi ve dis

ciiriimelerine neden olan seker tiirevi asitlerin saptanmasi yer almaktadir®.

Amerika’da, dis hekimliginin uzmanlik gerektiren bir meslek haline gelmesi ilk dis
hekimligi okulu olan Baltimare Dis Cerrahisi Okulu’nun kuruldugu 1839 yilina dek
uzanmaktadir. Bu okulun kurulma nedeni, tip mesleginin disciligi kesinlikle tibbi
miifredattan diglamasi olarak bilinmektedir. Dis hekimliginin uzman mesleki statiisii
geleneksel alayli gruplarin rekabetinden meslek tizerindeki ikili kontrol sistemiyle
korunmakta idi; mesleki uzmanlik yetkisi ve resmi diploma sistemi. Bu resmi kurullar
tamamen dis hekimlerinden olusmaktaydi. Dis hekimleri mesleki imgeleri ve statilerini,
direkt tip miifredat: ile birlestirerek, mesleki uygulamalarin bilimsel bir platformda
yapilabilmesi i¢in bir egitim hedeflemisler ve bu yonde modern dis hekimligi pratigi

gelistirmislerdir®’.

Avrupa’daki ilk dis¢ilik okulu 1856°da, tilkemizdeki ilk Dis¢i Mektebi ise 1908°de
egitim vermeye baslamistir. 1900 Yilinda Paris’te gerceklesen 3. Uluslararasi Dis

% Tez, s. 269.

% Tez, s. 280.

87 Turner, Bryan, T1bbi Gii¢ ve Toplumsal Bilgi, Cev. Umit Tatlican, Sentez Yayincilik, Bursa 2011, s.
167.
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Kongresi’nde “dis hekimliginin bir bilim olarak diistintilebilecegi” fikri ortaya atilmistir.
Tiirkiye’de modern dis hekimligi egitiminin basladigi 1908 yilina kadar dis tedavileri,
cerrahlar ve berberler tarafindan yapilmakta idi. Tip Fakiiltesi tarafindan bazi kisilere
siava tabi tutulmak kayd: ile ¢aligma izni belgesi verilebiliyordu. Osmanli doneminde
dini gerekgeler ile dis dolgusu yaptirmak yasaklanmistr; bu durumun dine aykiri
olmadigina iliskin fetva ancak Cumhuriyet doneminde yani 1924 Yilinda

cikarilabilmistir®®.

Ingiltere’de kayit dis1 calisan alayli disciler, 20. Yy’da dahi modern dis
hekimliginin kurulmasina ragmen dis tedavileri yapmaya devam etmislerdir. Ornegin,
cogu kimyaci ikinci is olarak discilik yapmayi tercih etmistir. ingiliz halkinin dis sagligini
gelistirmeye yonelik mesleki baski, savas kosullarinin erlerin agiz ve dis sagliklarinin ¢ok
kot olmasina neden oldugunun fark edildigi Boer Savasi ve 1. Diinya Savasi sonrasina
denk gelmektedir. Kamusal ve mesleki baskilar sonucunda, dis¢ilik 1921°de “kapanma
stirecini tamamlamis” bir meslek haline gelmistir. Boylelikle meslege kabul kosullart

Genel T1p Konseyi’nin denetimi altindaki okullar tarafindan diizenlenmeye baglamistir®,

68 Uzel, Ilter, Tiirk Dis Hekimligi’nin Diinii ve Bugiinii, Cumhuriyet Gazetesi, 22.11.1999, s. 2.
% Turner, s. 166.
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IKINCi BOLUM
HEKIM ve HASTA ILiSKIiSININ ETIK BOYUTU

§ 1. KAVRAMSAL YAKLASIM
I. GENEL OLARAK

[k kez Eski Yunan felsefesinde kabul edilmis, Aristoteles tarafindan ayr1 bir felsefe
dali olarak sistemlestirilmis olan Etik, belirli bir kiiltiir ¢evresince, insanlarin arasindaki
iligkileri diizenlemek amaciyla kabul edilmis degerler manzumesidir. Bu degerlerin nasil
hayata gegirilecegine iliskin, genelde iyi-koti, yapilmast gerekenler- yapilmamasi
gerekenler seklinde ortaya ¢ikan, geleneklesmis, torelesmis kurallar, emirler ve ilkeler
toplami1 olan Ahlak’a karsilik; Etik, s6z konusu bu degerler, kurallar, emirler ve ilkeler
tizerinde diisiinme, bunlarin anlamini, gecerliligini tartisma, gerekirse elestirme ve
bunlara uygun eylemde bulunmanin niteligidir. Diger bir deyisle eylemin “kendisi”
hakkinda felsefi akil yiiriitmedir®.

Aristoteles, etigi kuramsal felsefeden (mantik, fizik, matematik, metafizik) ayirarak
kendi basina bir felsefe alani olarak ele alan ilk filozoftur. Pratik felsefeyi etik, ekonomi
ve politika olmak tizere ii¢ alana ayirmaktadir. Kuramsal felsefenin konusu degismez ve
degisen var olanla sinirli kalirken, pratik felsefede insan eylemleri ve onlarm irinleri
onem kazanmaktadir. Aristoteles Ethika ve Politika eserinde mutlulugun ne oldugunu,
hangi etkinliklerden olustugunu ve nasil daha mutlu hale gelinebilecegini inceleyerek,
insan mutlulugunun pratik bilimi ile ilgilenmektedir. Ethika, mutluluk i¢in hangi hayat
formunun ve tarzinin zorunlu oldugunu sorgularken; Politika ise, bu hayat formunu
miimkiin kilmak ve ardindan korumak i¢in hangi teskilat formunun, hangi kurumlar

kiimesinin zorunlu oldugunu incelemektedir’:.

70 Cevizci, Ahmet, Etige Giris, Paradigma Yayinlari, Istanbul 2002, s. 3-4.
I Maclntyre, Alasdair, Homerik Cagdan Yirminci Yiizyila Ethik’in Kisa Tarihi, Cev. Hakki Hiinler,
Solmaz Zelyiit Hiinler, Paradigma Yayinlari, istanbul 2001, s. 67.
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Aristoteles insan pratigiyle sofistlerin ve Platon’un iyi tizerine yonelik tezlerinden
yola ¢ikarak pratik felsefeyi kuramsal felsefeden ayirmus, etigi bagimsiz bir alan olarak
yorumlamustir. Aristoteles’in bu konudaki disiinceleri hem bir mutluluk hem de bir
erdem ogretisi olan genis kapsaml1 bir eylem kuramini igerir. Ornegin, o, insanin tiim
ahlaksal eylemlerinin bir en yuksek iyi’ye ulasmaya yonelik oldugunu belirtirken, her
turli ahlak arastirmasi igin bir orjin yaratmis bulunuyordu. Aristoteles’in Nikhomakhos
‘a Ethika adli yapit1 su cimleyle baslar: “Her ustalik ve her arastirma, benzer sekilde her
eylem ve tasari bir iyi'yi amaclar gorunuir; bu yizden iyi, her seyin amacladig: sey olarak

712 Ik kez Aristoteles'te gordiigiimiiz bu irdeleyici,

pek yerinde tanmimlanmistir.
smiflandirici, temellendirci ve elestirel tavir, kendisini etigin kurucusu olarak
goérmemizin nedenidir. Eserde gegen etik s6zcugii, o gtinden beri ahlak felsefesi karsilig

olarak kullanilagelmektedir”>.,

II. ETIMOLOJIK OLARAK ETIiK ve AHLAK

Etik, Yunanca Ethos sozciigiinden, Moral ise Latince Mos sozciigiinden gelir™.
Her iki s6zcuk de gelenek, gorenek, aliskanlik anlamlarinda kullanilmaktadir. Moral’in
karsiligi olarak bizim kullandigimiz Ahlak sozciigti de Arapga Hulk kokiinden gelmekte,
bu sozciik de yine gelenek, gorenek, aliskanlik vb. anlamlarina gelmektedir. Bu nedenle

etimolojik™ olarak bakildiginda Ethos (etik) ile Mos (moral/ahlak) arasinda bir anlam

72 Aristoteles’in bu keskin hiikiimle agtig1 kitap geleneksel olarak Nikomakhos’a Ethika olarak bilinir. Bu
kitap ya Aristoteles’in oglu Nikomakhos’a ithaf edilmisti ya da Nikomakhos tarafindan derlenip
toparlanmisti.

3 Ozlem, s. 22; Akarsu, Bedia, Mutluluk Ahlak1 — Ahlak ogretileri, inkilap Kitapevi, Istanbul 1998, s. 120.
"4 Peters, Francis E., Antik Yunan Felsefesi Terimleri Sozliigii, Cev. Hakk: Hiinler, Paradigma Yayinlari,
Istanbul 2004, s. 120.

5 Kelimelerin neden yunanca ve arapga kikenlerine dayandirildigi hakkinda detayl bilgi igin bknz. Dimitri
Gutas, Yunanca Diisiince Arapca Kiiltiir, Cev. Liitfii Simsek, Kitap Yaynevi, Istanbul 2003.

“...Buiyiik iskender'in Dogu Akdeniz ve Yakindogu'daki fetihleriyle yayilan, sonra da geg¢ antik ¢aga ve
Islamiyet'in dogusuna kadar Dogu ve Bati Roma Imparatorlugu'nda iyice yerlesik hale gelen uygarlik,
bolgedeki biitiin halklarm katkilariyla bi¢imlenmisti. Anadilleri Yunanca olmayan halklar da bilimsel ya
da akademik calismalarinda Yunanca'yi kullaniyorlards, ¢iinkii imparatorluklarn killtiirel hegemonyasi
basat dilin ve bu dile bagh kiiltiriin yayilmast yoluyla da kendini zorla kabul ettirir. Ayrica, baslangicta
cesitli dil gruplasmalarin ayirt etmek icin tasarlanms bir dilbilim terimi olan "etnisite" kavramu, tarihsel
coziimlemelerde kullanilamaz ve kullaniimamalidir, ¢iinkii dilbilimin referanslarindan baska nesnel olarak
dogrulanabilir ve kabul edilebilir bir icerigi yoktur. (Kullanildig1 takdirde, "kan bagi” gibi bilimsel
olmayan kavramlarin kabul edilmesine, yanls ve irk¢i bir tarih anlayisina yol agar.) Tam da aym sekilde,
Arapca uygarligi Arap olsun olmasin Islam imparatorlugu altinda yasayan ve ayni nedenlerle kendilerini
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farkt yoktur. Sozcugiin diger kimi Bati1 dillerindeki kullanilislarinda da durum aynidir.
Ornegin Ingilizce’de de Philosophy of moral ve Ethics ayn1 anlamda kullaniliyor. Ama
Ahlak sozcuginin farkli baglamlarda kullanislarina, farkli seyleri nitelemek igin
kullanildigina dikkat edilirse, onu Etik ten ayirmanin kavramsal karigiklik yaratmamak

adma yerinde hatta zorunlu oldugu gériilecektir’.

Ahlaki (moral) ve etik (ethical) terimleri ¢ogunlukla, dogru ya da iyi ile aym
anlamda ve ahlaka ayki: (immoral) ve etige aykirr (unethical) ile karsit anlamda
kullanilir. Bununla birlikte, ahlaki sorunlardan, ahlaki yargilardan, ahlaki kodlardan,
ahlaki kanitlamalardan, ahlaki deneyimlerden, ahlaki bilingten ya da ahlaki bakis
acisindan da s6z edilmektedir. Etik terimi bu ifadeler igin de kullanilir. Burada etik ve
ahlaki terimleri, ahlaki olarak dogru ya da ahlaki olarak iyi anlamina gelmemektedir. Bu
terimler burada, ahlakla ilgili olma anlamina gelir ve ahlaka aykir: ya da etige aykirt
terimlerine degil, ahlaki olmayan (nonmoral) yada etik-dzs: (nonethical) terimlerine karsit
olarak ifade edilmektedir. Benzer sekilde ahlak terimini, “Ahlakin temeli sevgidir”
dendiginde ya da bir eylemin ahlaki olusundan bahsedildiginde ki gibi ahlaksiz/ik
(immorality) terimine karsit bir anlamda kullanilmaktadir. Ayrica ahlak sézciigi, sanat
ile, bilim ile, yasa ile, gelenek ile ya da din ile ilgili olan ya da onlardan farkli olan bir
seyi belirtmek icin de kullanilmaktadir’’. Genel olarak Ahlak, mutlak olarak iyi oldugu
distiniilen ya da belirli bir yasam anlayisindan kaynaklanan davranis kurallar1 biitiing;
insanlarin kendilerine gore yasadiklari, kendilerine rehber edindikleri ilkeler butunu ya
da kurallar toplami; bir kimsenin iyi niteliklerini ya da kisiligini ifade eden tutum ve

davranislar biitiinii, huy olarak tanimlanabilmektedir®.

I1l. AHLAK FESLESEFi OLARAK ETIiK

Toplumsal bir diizen olarak diistintldiigiinde, ahlak bir yandan yasaya, bir yandan

da geleneklere ya da gorgii kurallarina benzemektedir. Bunlar, sagduyunun olmadigi bir

Arapca ifade eden biitiin halklar tarafindan bicimlendirilmigtir...” (Gutas, a.g.e., s. 9)

76 Delius, Harald, “Etik”, Cev. Dogan Ozlem, Giiniimiizde Felsefe Disiplinleri, inkilap Kitabevi, Istanbul
1997, s. 333-360; Tepe, Harun, Etik ve Metaetik, Tiurkiye Felsefe Kurumu Yayinlari, Ankara 1992, s. 4-8.
"7 Frankena, William, Etik, Cev. Azmi Aydin, Imge Kitabevi Yayinlar1, Ankara 2007, s. 23.

78 Cevizci, Ahmet, Felsefe Sozliigii, Paradigma Yayinlari, Istanbul 2005, s. 28.
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bicimde toplumsal olmakla birlikte, hepsinde dogru ve gerekli gibi ortak ifadeler
kullanilmaktadir. Fakat gelenekler, yasa ve ahlakin ilgilendigi tarzda, toplumsal 6nemi
olan can alic1 sorunlarla ilgilenmezler; buyik olciide, goriiniis, begeni ve uygunluk
diistincelerine dayaniyor izlenimi verirler. Bu sekilde ahlak geleneklerden yasalar ile
ortak olan belli 6zellikleri sayesinde ayrilirken; benzer sekilde, yasalardan da gelenekler
ile ortak olan o6zellikleri sayesinde ayrilmaktadir. Sonug olarak ahlak, yasama, yiiriitme

ya da yarg1 giicii gibi herhangi bir gii¢ tarafindan olusturulamaz ya da degistirilemez’.

Ahlak bir Kisinin, bir grubun, bir halkin, bir toplumsal sinifin, bir ulusun, bir kiltir
cevresinin vd belli bir tarihsel donemde yasamina giren ve eylemlerini yonlendiren inang,
deger, norm, buyruk, yasak ve tasarimlar toplulugu ve agi olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Bir hiimanist ahlak, bir hosgorii ahlaki, bir 6dev ahlaki, is ahlaki, meslek ahlaki® (tip
ahlaki, ticaret ahlaki, bankacilik ahlaki gibi) ve bilim ahlaki bunlara 6rnek olarak
gosterilmektedir. Oyle ki, ahlak iizerine diisiinmeye, ahlak iizerine felsefe yapmaya
baslayan Kisinin, yani Etik i¢ine adimini atmis olan bir insanin gézlemsel diizeyde ilk
saptadig1 sey, bir ahlaklar ¢coklugudur. Etige adimini atar atmaz bir ahlaklar ¢oklugu ile
karsilasan Kkisinin yapacag: ilk saptamalardan biri, tim bu ¢ok c¢esitli ahlaklarin
dayandiklar1 deger, norm, inang ve distncelerin goreli kaldiklari, kisacasi ahlak

ilkelerinin goreliligi olabilir®?.

Etik, felsefenin bir dali olarak ahlak felsefesidir (moral philosophy) ya da ahlak
(morality), ahlaki sorunlar ve ahlaki yargilar hakkinda olan felsefi distinmedir. Bu
baglamda insanlar arasindaki iligki tiirlerinden bir tanesi hatta en temel olani etik iliskidir.
Belirli biitiinliikte bir kisinin belirli biitlinliikte bagka bir kisiyle ya da en genis anlamda

insanlarla (direkt olarak yiizyiize geldigi ya da gelmedigi) deger sorunlarinin s6z konusu

™ Frankena, s. 25.

8 Kuguradi, loanna, “Uludag Konusmalar1”, Tiirkiye Felsefe Kurumu Yayinlari, Ankara 1994, s. 20-21.
Ahlaki gergeve icerisinde kullanilan meslek ahlak: ile kastedilen, insanlarin karsilikli iligkilerinde, hekim
ve hasta arasinda oldugu gibi, taraflarin karsilikli uymalar1 beklenen 6ziinde talep edilen, yapilmasi ya da
yapilmamasi gereken, izin verilen ya da izin verilmeyen, tesvik edilen ya da yasaklanan davraniglardir. Bir
bagka ifade ile belirli bir grupta genel olarak iyi ya da koti olarak kabul edilen davraniglar biitiintidiir.
Boylelikle hekim ve hastanin dahil oldugu meslek ahlaki, ¢esitli deger yargilar sistemleri olarak, her
hastanin 6zel oldugundan yola ¢ikildiginda herbiri essiz ve karmagsik bir biitiin olan eylemlerin degeri
konusunda yargida bulunmak i¢in kullanilmaktadir.

81 Ozlem, Dogan, Etik -Ahlak Felsefesi-, inkilap Yayinevi, Istanbul 2004, s. 18.
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oldugu iligkidir®

Etigin gorevi, herhangi bir ahlak gelistirmek, ahlaklar ¢cokluguna bir yenisini eklemek
ve insanlara bu ahlaka uyulmasini 6gtitlemek degildir. Tam tersine, Etik, Ahlak denen
fenomeni inceleme alani; pratik bir etkinlik alani olan ahlaki, teorik bir inceleme konusu
kilan felsefe disiplinidir. Bu nedenle Etik, insan eylemlerini konu almasina ragmen
karakteristik bir eylem kurami sayilamaz. Zira etigin konusunu her tiirlii insan faaliyeti
ve eylemi degil de oncelikle ahlakiligi vurgulayan, yani ahlaki eylemler olusturmaktadir.
Etik bir eylemi ahlaki agidan iyi bir eylem yapan niteliksel durumu sormaktadir ve bu
baglamda: Ahlak, iyi, 6dev, gereklilik miisaade vb. kavramlar1 ele almaktadir. Etik
temellendirilmis sonuglara varmay1 amaglar; dolayisiyla ne ahlakilestirme ne ideolojiye
doniistirme ne de dinya goriisii ortaya koyma gibi bir amaca sahiptir. Etik, konusuna
yani ahlaki eylemlere belirli bir yontem kullanarak yaklasmaktadir. Bu dogrultuda etikte
salt 6zne degil, nesnel gegerligi olan baska bir deyisle 6zneler arasi bir baglayiciligi

kanitlanabilen 6nermeler 6nem kazanmaktadir®.

Ahlak ve Etik arasindaki bu kavramsal farklilastirmadan ¢ikan sonug, etik
diistincelerin kendiliginden ahlaki olmadigi, ahlaka iliskin belli bir sorunsala duyulan
ilgiden kaynaklanabilecegi ya da tersine, ahlaki diisiincelerin sirf ahlaki olmakla etik

diisiinceler olmadig1, ama pekala etik sorunlara doniistiiriilebilecegidir®.

8 Frankena, s. 20; Kuguradi, Ionna, Etik, Tiirkiye Felsefe Kurumu Yayinlari, Ankara 2006, s. 3.
8 (Ozlem, s. 23; Pieper, s. 16-17.
8 Pieper, s. 33.
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§ 2. HEKIMLIiK MESLEK ETiGININ OLUSUMU

I.  GENEL OLARAK

Aslinda temel olarak felsefenin bir dali olan etik®, diinya genelinde kabul edildigi
hali ile tip etiginin kurucusu sayilan Yunanli hekim Hipokrates zamanindan beri (M.O.
5. Yy) tibbin da ayrilmaz bir dali olmustur. Hekimlerin, hastalarinin yararini kendi
¢ikarlarmin tzerinde tutacaklarina iliskin yemin ederek mesleklerini icra etmeye

baslamalar1 Hipokrates zamanina dayanmaktadir.

Yakin tarihte tip etigi, insan yagamiyla ilgili tibbi uygulamalarin iyi ya da kétii,
dogru ya da yanlis olarak degerlendirilmesi ile ahlak ile ilgilenen ve degerlendirme
sonucunda mesleki uygulamalara yon veren normlar ile ilgilenmektedir®. Bircok ahlaki
gelenege sahip ¢ogulcu ve ¢ok kultirli bir dinyada uluslararasi insan haklari
sozlesmeleri, tip etigi icin ulusal ve kiiltiirel sinirlarin 6tesinde kabul edilebilir bir temel
dayanak kabul edilmektedir. Tip etigi “saglik hizmeti almanin insan i¢in bir hak olup
olmadig1” tartismasindan oldukca etkilenmektedir; ¢tinkii bu soruya farkli iilkelerde
farkli saglik politikalar1 gergevesinde verilen her yanit saglik hizmetine “kimlerin”
erisebilecegini belirleyen en 6nemli unsurdur. Tip etigi ayrica hukukla da yakin iligkili
halindedir. Bir¢ok tilkede hekimlerin saglik hizmeti sunumu ve bilimsel arastirmalar

sirasinda ortaya ¢ikan etik sorunlarda nasil davranmalar1 gerektigini belirleyen birgok

8 Giiniimiizde moda olarak kullanilan etik aslinda oldugu gibi felsefenin bir alani, bilgisel bir alan olarak
etik degildir. Moda olan, “meslek etikleri” denilen etiklerdir. Bunlarin en eskileri biyomedikal etik veya
biyoetik ve basin etigidir. Ne var ki, gesitli meslek etiklerinin su anda ugrastig: etik problemler felsefi
manada dile getirilen etik problemlerden farklidir. Meslek etiklerinin ihtiyaclar1 dogrultusunda aradiklari
sey normlardir. Bu normlarin, s6z konusu meslegi icra edenlerin hepsinin ve her yerde kararlarini
ve eylemlerini belirlemeleri bekleniyor. Yani aradiklar1 normlar, meslegi uygulayan kisilerin, sahip
olduklar1 diinya goriislerinden, kiiltiirlerinden, ideolojilerinden, dinlerinden bagimsiz olarak uygulamalari
beklenen normlardir. Yani sira evrensel bir etik veya global bir etik olugturmaktan kasit da normlardir;
aranilan davranis normlar da, tizerlerinde bir konsensiisiin olabilecegi normlardir. Fakat aranilan ya da 6ne
stiriilen bu normlarin epistemolojik 6zelliklerine hi¢ mi hi¢ dikkat edilmedigi felsefe ile ugrasan uzmanlar
tarafindan stirekli elestirilmektedir. Meslekler i¢in getirilen kriterlerin norm olarak kullanilmasi gerektigini
diistinmekle birlikte g¢alismamizda yaygin olarak kullanilmas: dolayisiyla meslek etigi kavrami
kullanilacaktir.

Ayrintili bilgi i¢in bkz. lonna Kuguradi, Ahlaklar, Etik ve Etikler, Bilim Akademisi Konferanslari, 17 Nisan
2019, https://www.youtube.com/watch?v=g-MPvywlhJc

8 Yiicel, Ozge / Sert, Giirkan, Saglik ve Tip Hukukunda Sorumluluk ve insan Haklar1, Segkin Yayincilik,
Ankara 2018, s. 24.
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yasal diizenlemeler vardir®’.

Meslek etigi, belli bir meslekte hiikiim suiren dogru ve yanlis davranislari ele alarak;
uygulamalar sirasinda durustlik, giivenilirlik, dogaya ve insanlara saygili olma,
hakkaniyet gozetme ve haksizliklara karsi ¢ikma gibi ilkeleri gerekli kilmaktadir. Yani
sira sagduyulu segimler yapabilmesi i¢in bireylere yol gosterici ilke ve degerleri inceleme
alanidir®. Dolayis1 ile meslek etigi kavrami, yalnizca tip alaninda degil biitiin mesleki
etkinliklerin iyiye yonlendirilmesi konusunda diizenlemeler getiren, meslek tiyelerinin
Kisisel arzularini sinirlayip belirlenmis ¢ergevenin disina ¢ikmalarmi onleyen, mesleki
idealleri gelistiren, ilkesiz tiyeleri meslekten dislayan bir ilkeler ve kurallar sistemi olarak

tanimlanmaktadir.

Cagdas diinyada her meslegin kendisine 6zgu bir etigi olmasi, boylelikle meslek
tyelerinin davranislar1 konusunda, toplum icinde giivence olusturan, bir otokontrol
sistemi ortaya ¢ikmasi istenen bir durumdur. Mesleklerin evrensel birer alt kiiltiir olusu
baglaminda, meslek etiklerinin de temel 6zelliklerinden biri sadece meslek tyeleri igin
gegerli olup farkli toplum kesimlerini baglamamak, digeri ise diinya o6l¢egindeki tim
meslek tiyeleri icin gegerli olmaktir. Meslek etikleri bir meslek grubunun eseri olarak
kabul edilebilecegine gore, bir grup ne denli giigli kurulmus ise, etik ilkeleri de o denli

etkili olacag1 savunulmaktadir®.

Meslek etikleri grubundan olan tip etigi, tibbi iliskiler c¢ercevesinde saglik
profesyonellerinin “iyi davranmak adina neleri yapmalar: ve nelerden ka¢inmalari
gerektigi ” hakkindadir. Bu tematik gergeve soyut diistinme, akil yiiriitme ve de konulmus
kurallara uyma etkinliklerini kapsamaktadir®. Tip etigi tibbi miidahaleleri diizenleyen
kurallarla ve tibba 6zgu degerler diinyasi ile ilgilenmektedir. Tibbi miidahaleler

cergevesinde neyin iyi ve neyin kotzi oldugu, mutlak iyi 'nin ve mutlak kotz niin gergekte

8 Diinya Hekimler Birligi Tip Etigi El Kitab1, Cev. Murat Civaner, Tiirk Tabipler Birligi Yayinlari, Ankara
2005, s. 16.

8 Aydin, inayet, Egitim ve Ogretimde Etik, Pegem Akademi Yayincilik, Ankara 2006, s. 23.

8 Arda Berna, Etige Kavramsal Giris ve Temel Yaklagimlar, Bilim Etigi ve Bilim Tarihi, Ankara
Universitesi Basimevi, Ankara 2004, s.21-36.

% Kadioglu, Selim, “Etik Etik Dedikleri”, I11. Koloproktoloji-Stomaterapi Sempozyum Ozet Kitabi, Adana
Ostomi Dernegi Yayini, Adana 2007, s. 86.

37



var olup olamayacag temel ¢ikis noktasidir®. Kurala baglanmamis durumlarda etik
sorunlarin ¢oziimiinde saglik profesyonelleri i¢in farkli birgok yaklasim mevcuttur. Bu
yaklasimlar genel olarak akilct ve akilct olmayan yaklagimlar olarak
smiflandirilmaktadir. Akiler olmayan yaklasimin “akildisr” ile ayn1 anlamda olmadig,
“aklin karar verme siurecinde sistematik bi¢imde kullanimindan farkhi anlaminda
kullanildig belirtilmektedir®. Akiler olmayan yaklasimlar; boyun egme, Sykiinme,
duyumsama ya da isteme, sezgi ve aliskanlik alt bagliklarinda incelenmektedir. Akilci
yaklasimlar®® ise; deontolojik mutlakiyet, sonugguluk, uygulamali etik yaklasim, hak
kavrami yaklagimi, ilkecilik, feminist yaklasim, rolativizm ve erdem etigi alt
basliklarinda incelenmektedir. Akilcr yaklagimlar 6ncelikli olarak tercih edilse de higbiri
evrensel olarak kabul gormiis degildir. Saglik profesyonelleri etik sorunlart ¢ozerken
duruma gore, akilci olmayan veya akilct yaklasimlar arasindan farkli segimlerde

bulunabilmektedir®.

II. MODERN TIP ONCESINDE HEKIMLIK ETIiK KURALLARI

Hasta ve hekim iliskisinde, yiizyillardir egemenligini siirdiiren ve geleneksel kabul
edilen paternalist® yaklasim aslinda temeli itibari ile yalnizca hekimlerin 6dev ve
sorumluluklarinin tanimlandigi bir iligski bi¢imidir. Hasta ve hekim iligkisinin tarihsel
siirecinde®™ bahsettigimiz  Misirli hekim Imhotep tarafindan kaleme alinan Ebers
Papiriisleri®” ve sonrasinda Hipokrates Yemini ile giincellenen ve yayginlastirilan
Hekimlik Yemini metinleri, mesleki uygulamalarinda hekimlerin uymakla yukimli

olduklar etik kurallar igeren ilk yazili diizenlemeler olarak kabul edilmektedir.

%L Arda, s. 23.

%2 Kadioglu, s. 87.

9 Kalkan Oguztiirk, Burcu, Tiirk Medeni Hukuku’nda Biyoetik Sorunlar, Vedat Kitapgilik, Istanbul 2011,
s. 112.

% DHB Tip Etigi El Kitabu, s. 30-34.

% Paternalizm, baba anlamina gelen Latince kelime paterden gelir; birini, kendi iyiligi icin bir sey
yapmaya zorlamak anlamini tagir. Ayrintili bilgi icin bkz. Nigel Warburton, Felsefenin Kisa Tarihi, Cev.
Giiclii Atesoglu, Alfa Yayincilik, Istanbul 2015, s. 212.

% Bkz. Birinci Béliim, Hekim ve Hasta iliskisinin Fenomenolojisi.

% Forshaw, Roger J., “The Practice of Dentistry in Ancient Egypt”, British Dental Journal, Vol. 206, No.9,
May 2009, p. 484.
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1. Hipokratik Hekimlik Gelenegi ve Hekimlik Yemini

Hipokrates geleneginin merkezi olan Kos’daki inli tip okulu “tam tezleri bizlere
ulasmis olan ilk bilimsel kurumdur” olarak kabul edilmektedir®®. Hipokrates Kiilliyat:
icerigi altmis civarindaki bilimsel tez, tip uygulayicilariin nesiller boyu dikkatli
gozlemleri sonucu aldiklar1 kayitlar, arastirmalar ve deneylerden elde edilen kapsamli
bilgilerden meydana gelmektedir. Kiilliyata ait tezlerde, gozlemlere ve deneylere
dayanan bilimsel fikirler ile, insan dogasi hakkinda kozmolojik spekiilasyona dayali
geleneksel fikirlerin saldirilarina karsi ve tip biliminin uygulamalarint muhafazakar

yontemlere dayandirma girisimlerine karsi1 savunuldugu analiz edilmektedir®®.

Hipokrates Kiilliyati’nin igerigi modern bilimsel kriterlere gére “Bilim” adinm
tamamen hak ettigi yoniinde degerlendirilmektedir. Bu eserler, insan bedeninin saglikli
zamanlarinda ya da hasta oldugunda davranisa yansiyan degisikliklerin
gozlemlenmesine, deneylere ve sonuglarinin kaydedilmesine dayali net bir tip anlayisi
ortaya koymaktadir. Bunlar1 yazanlar kendilerini, nesiller boyu yasamig arastirmaci ve
uygulamacilarin musterek cabalarina dayali kolektif bir girisimin parcasi olarak
tanimlamuglar; bu farkindaliklarini su meshur aforizma ile dile getirmislerdir: “Vita brevis
est, ars longa” yani Hayat kisa olsa da, sanat uzundur'®. Bu bilimsel gelenegin
Hipokrates adinda tek bir hekime atfedilmesi ve yine ayni sekilde “Tibbin Babasi™%
seklinde yiizyillardir nam salmasi aslinda tarihi bir gergeklikten ziyade bir efsaneden iba-
rettirl%2, Kos’daki okulun (profesyonel bir tip fakiiltesinden ziyade paylasilan ortak
ilkelerin okuluydu) M.O. 6. Yy’a girerken, yani Hipokrates’in dogumundan'®® yiizyil

9% Farrington, Benjamin, Science in Antiquity, Oxford University Press, 2009, p. 49.

9 Conner, Clifford D., Halkin Bilim Tarihi ( Madenciler, Ebeler ve Basit Tamirciler), Cev. Zeynep Ciftci
Kanburoglu, Ankara 2012, Tiibitak Popiiler Bilim Kitaplari, s. 156-158.

190 Conner, s. 157; Ayrintili bilgi igin bkz. Hippocrates, Aphorisms, Tra. Francis Adams, Creatspace
Independent Publishing Platform, 2016, p.206. Porter, s. 46; “Hayat kisa, sanat uzun, firsatlar fani, tecriibe
yaniltici, karar zor” seklinde verilmistir.

101 Yeminden de acikca anlasildig: iizere, her ne kadar hekimlerin ebe ve hemsirelerle ortak ¢alismasi
beklense de, Hipokrates tibb1 erkeklerin tekelinde olan bir meslektir. O nedenle mesleki yakigtirma
maternalist degil paternalist olarak kullanilmaktadir.

192 porter, s. 40. “Hipokrates kiilliyat: olarak bilinen altmis ki sur eseri bizzat yazdig iddia edilir ama
Ilyada’yr Homeros'un veya On Emir'i Musa peygamberin yazdigini ileri siirmek gibi bir iddiad: bu.
Eserlerin kendi i¢lerinde gorilen uyusmazhikiar, bu eserlerin zaman iginde farkh kisiler tarafindan
yazildigimi gostermektedir.”

103 porter, s. 40; Hipokrates yaklasik M.O. 460- 377 yillar1 arasinda yasamistir.
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askin bir siire 6ncesinde de var oldugu ve Hipokrates Kiilliyat: olarak bilinen, kolektif
olarak olusturulmus yazilarin ilk bolimlerinin Hipokrates’ten onceki donemlere ait
oldugu yazili kaynaklar ile gosterilmistir. Tip profesyonellerinin hala baglilik yemini
etmeye devam ettikleri etik ilkeler biitiinii olan meshur Hipokrates Yemini’nin bile artik,
Hipokratesgi bir hekim tarafindan degil, ama takip eden dénemde, Antik Phytagorasci*®
ekolden bir tip uygulayicisi tarafindan M.O. 4. Yy’da yazildigi bilinmektedir'®.
Hipokrates Yemini’nin “Phytagoras¢1 bir Manifesto” oldugu ilk kez Ludwig Edelstein

tarafindan agiklanmustir'%,

Oyleyse Hipokrates Yemini’nin tarihi olusu yazarindan degil hekimler tarafindan
bizzat kabul edilen ve de hekimlik meslek etigi kurallarinin atif yaptigi ilk yemin
olmasindan kaynaklanmaktadir. Hipokrates¢i hekimler sihirli tedaviler varmis gibi
yapmiyor, her seyden once zarar vermemeyi vaat ediyor (primum non nocere) ve
kendilerini hastalarin giivenilir dostu olarak tanitiyorlardi. Bu insancil tavir, hekimin
sohret veya servetten ziyade kendini meslegine adamigligini gosterirken, kaygili hastalari
oldukg¢a rahatlatiyordu. Hipokrates Yemini’nde tibbin icrasiyla ilgili etik kaygilar dile
getirilerek,  hastalar1 koruma amacii1 kadar lonca benzeri kapali bir meslek
orgiitlenmesiyle hekimleri de korumayr amaglamaktaydi. Iyi niyetli bilgeligi esas alan
yaklagimiyla bu yemin tip mesleginin siiregelen paternalizminin altina imzasini atiyordu.
Bir uzmanlik bilgisini paylasan ve bir hizmet idealine bagl olan kisiler arasinda, kendi
etik kurallarini belirleyen (ve yemin gerektiren) bir meslek paradigmasinin habercisi

olarak da kabul edilmektedirt?’.

104 Ayrintili bilgi i¢in bkz. Guthrie, W.K.C., Ilk¢ag Felsefesi, Cev. Ahmet Cevizci, Giindogan Yayinlari,
Ankara 1999, s. 29-47.

105 Conner, s. 157; Porter, s. 40.

196 Ayrintml bilgi i¢in bkz. Edelstein, Ludwig, The Hippocratic Oath: Text, Translation and Interpretation,
The John Hopkins Press, Baltimore 1943.

197 Porter, s. 44-45; Yiiksel, Mehmet, Etik Kodlar, Ahlak ve Hukuk, Hacettepe Hukuk Fakiiltesi Dergisi, C.
5, Sy. 1, Haziran 2015, s. 10.

“Hipokrates Yemini: Biiuin tanrilarin ve tanrigalarm huzurunda, sifact Apollon, Asklepios, Saglik ve tiim
iyilestirme guicleri adina ant icerim ki bu yemini ve sozi yetenegim ve muhakeme giciim yettigince
tutacagum... Bilgimi hastalara yardim etmek i¢in yetenegim olgisinde ve muhakeme guciim yettigince
kullanacagim, insanlara zarar vermekten veya onlara yanhs tedavi uygulamaktan sakinacagim. Benden
talep edilse bile ne kimseye olduirzicii bir ilag verecegim. ne de boyle bir telkinde bulunacagim. Hi¢bir gebe
kadina ¢ocuk digirmesi i¢in ila¢ vermeyecegim. Hayatimda ve sanatimda safligimi ve vicdanimi
koruyacagim. Hastanin i¢inde tag olsa bile onu kesmeyecegim, bu isleri isin ehli olanlara birakacagim.
Hangi ev olursa olsun. oraya asla zarar vermek maksadiyla degil, hastalara yardim etmek i¢in girecegim.
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Hipokrates’in bilime yaptigi asil bityiik katkinin, tibb1 bos inanglarin karanligindan
¢ikarip bilimin 1s1gina kavusturmasi oldugu anlatilmaktadir. Hastalik tanisinda dénemin
bilimsel yontemlerini kullanarak dikkatli ve titiz gozlemi 6nerdigini “...hi¢bir seyi sansa
birakmayin. Highbir seye goz yummayin. Farkli sonuc¢lar ve renk gozlemleri bir arada
kullamin. Kendinize yeterli zaman taniyin...” seklinde ifade etmistir. Hekimlerin mevcut
semptomlar1 degerlendirerek, hastaligin gecmisteki durumu ve gelecekte nasil
seyredecegi hususunda fikir yiiriitebilmeleri gerektigini savunmustur. Meslegin
uygulamasinda altin1 ¢izdigi noktalardan en onemlisi “durustlik™ ilkesidir. Hekimin

bilgisinin sinirlarinin agik¢a belirtilmesi gerektigini savunmaktadirt®®,

Hastaliklara tam olarak neyin neden oldugunun bilinmedigi modern tip 6ncesi tim
doénemlerde, hekimin her zaman merkezde yer aldigi, dolayisiyla siirecin sorumlulugunu
iistlendigi paternalistik bir hekim hasta iliskisi egemen olmustur. Bu iliskide, sahip
oldugu bilgi ve beceriyi toplumdan aldig: yetkiyle, neyin hastalik olduguna ve nasil tedavi
edilecegine karar veren hekim aktif konumda iken, hasta ise giivene dayali bu iliskide

hekimin direktifleri dogrultusunda hareket eden pasif konumdadir'®,

2. Galenik Hekimlik Gelenegi

Hastanin hekime olan giiveni iyilesmenin asli bir unsuru olarak kabul gormektedir;
bu giiven hekimin hastaya iyi davranmasinin yani sira gozlem, mantik ve tecriibe

gerektiren teshis sanatindaki hiineriyle kazanilabilmektedir. Hipokrates’ten sonra Roma

110

Imparatorlugu ddneminde tibbin “imparatoru” sayilan Galenos!!® giiniimiizden yaklasik

Konumumu ister hur ister kole olsun erkek ve kadinlarin viicudundan cinsel olarak faydalanmak icin
kullanmayacagim. Gerek sanatimin icrast sirasinda gerekse insanlarla iliskideyken gorip duydugum
seyleri ortaliga sagmayacagim, sur olarak saklayacagim ve kim seye anlatmayacagim. Bu yemine uydugum,
onu cignemedigim siirece hayatim ve meslegim refah icinde gegsin, her zaman herkesten saygi goreyim.
Yemini ¢igner ve ona ihanet edersem kaderim aksi yonde seyretsin.”

108 Sagan, Carl, Karanlik Bir Diinyada Bilimin Mum Isig1, Cev. Miyase Goktepeli, Tiibitak Popiiler Bilim
Kitaplar1 85, Tiibitak Yayinlari, Ankara 1999, s. 7.

109 Oguz, Yasemin, Klinik Uygulamada Hekim-Hasta iliskisi, Tiirkiye Klinikleri Tibbi Etik Dergisi, 1995,
C. 2, Sy. 3, s. 60.

110Ackerknecht, Erwin H., A Short History of Medicine, The Johns Hopkins University Press, Baltimore
and London, Revised Edition, 1968, p.72; Freeman, s. 337.

Antik Cagin daha ileri donemlerindeki tibbi gelenek iizerinde, M.S. 161 ve 180 yillar1 arasinda bir donem
Roma Imparatoru Marcus Aurelius’un Kisisel hekimligini de yapmis olan Bergamali Galenos’un otoritesi
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1800 y1l 6nce dahi felsefenin tibbin ihtiya¢ duydugu teorik temeli saglamak i¢in zorunlu
oldugu ogretisini savunmaktaydi. Ona gére hekim pratik bir sifact (ampirik) olmakla
kalmamali; mantik (disinme sanati), fizik (doga bilimi) ve etik (davranis kurallar)
konularina da vakif olmaliydi. Ona gore; “...filozof olmayan sifac: yalapsap isler yapan
bir ingaat¢: gibiydi. Gergek hekim ise elinde dogru derzst planlar olan bir mimar gibi

olmaliydi.. 1,

Roma Imparatorlugu Hristiyanlastiktan sonra tip ile din neredeyse birlikte
uygulanir hale gelmistir. Yunan Asklepios tapinaklarina benzeyen Hristiyan saglik
mabetleri tedavi merkezleri olarak kullanilmis, saglik i¢in azizlerle din sehitlerinden
medet umulmustur. Viicudun her organinin ve hastalik sikayetinin kendine 6zgu bir azizi
olduguna inanilmistir; yilancik i¢in Aziz Antonius, kolera igin Aziz Vitus vb.
Asklepios’un yerini alan Aziz Damian ile Aziz Cosmas genel olarak tibbin bas azizleri
olarak kabul edilmislerdir. Avrupa’da karanlik ¢ag diye adlandirilan ortagagda sifa,
Bati’da kalan yegane okumus kisilerin, yani kesis ve rahiplerin uygulama alani haline
gelmistir. Ortagagin bin yil siiren karanlik donemlerinde, Avrupa’nin en gii¢lii otoritesi
Katolik Kilisesi ve temel referans kitab1 ise Incil olmus; din ile bilim yer degistirmistir.
Bir yoniiyle Asklepios taklidi olan Hazreti isa’nin mucizeler gdstererek bazi hastalari
tedavi etmesi, havarilerini de bu ise yonlendirmesi, ilk Hristiyanlarin inanglarini yaymak
adina gevrelerine saglik yardimi sunmasi dinin baskin unsur oldugu bir tip anlayiginin

ortaya ¢tkmasina yol agmistir!!2,

Ortacag boyunca klasik tibbin atesi Bati’dan ¢ok daha ileri konumda olan Islam
diinyasinda canli tutulmaktadir. Avrupa karanlik ¢agi yasiyorken, anatomi ve cerrahiye
dair elde edilen ¢ogu bilgi unutulmaya birakilmistir. Dua ve mucizeler ile tedavi bir hayli
yayginlasmus, tibbi tedavi uygulayan hekimlerin neredeyse tiikendigi bildirilmistir. ilag

yerine ilahiler, serbetler, yildiz fallar1 ve muskalar kullanmilmistir'*®, Kadavra cerrahisi

hakimdir. Tip bilimine yaptig1 bireysel katkilar tartismasiz 6l¢tide dnemli oldugu halde, Galenos’un et-
kisinin bogucu agirlig, ilerlemeye engel teskil etmistir. Ackernecht “Galenos’un eserlerinin Orta Cag ve
ilk modern zamanlar tibbu vizerindeki kotirimlestirici rolingn” altin1 gizmistir.

111 Porter, s. 46.

112 porter, s. 47; Sagan, s. 15.

113 Conner, s. 170-174.
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simirlanmis ya da yasadisi ilan edilmis; yani tip egitimi alan birinin insan viicudu
hakkinda bilgi edinmesi neredeyse olanaksiz kilinmistir. Tibbi arastirmalar durgunluk
donemine girmistir. 12. Yy’dan itibaren, yani tiniversitelerin kurulmasi ve egitime dayali
tibbin Islam kaynaklarindan geri kazamlip yeniden ¢evrilmesiyle birlikte, profesyonel tip
oncelikle Giiney italya bolgesindeki Salerno’da yeniden hayat bulmustur. Hipokrates
prensiplerini benimseyen bir tip okulu kurulmasi yoniindeki kazanimlar tibbin ve tip
egitiminin bir élciide dini otoritelerin disina ¢ikabilmesini saglamistir. Bu dénemde islam
diinyasiyla iligkiler gelistirilmis, Arapca tibbi eserlerin neredeyse tamami Latince’ye
tercime edilmistir. Ortagagdan Ronesans’a ve sonrasina kadar yeni kurulan bu tip
okullarinda yetisen ideal hekim tanimi; “uzun bir zniversite egitiminden ge¢ip temel
bilimlerde uzmanlagmus, bast dik, guvenilir, iginde Tanri korkusu olan, vakur ve

agwrbasl” olarak tasvir edilmektedir!4,

Bu gelismeler, tibbin soyut varliginin ve kurumsal otoritesinin gii¢ kazanmasina yol
acmistir. Hastaliklarin standart saglik bozulmalari bigiminde tanimlanmasi giindeme
gelmis, buna bagli olarak hasta kendine 6zgt bir soruna sahip olan kisi olmaktan ¢ikip
standart bir derdin temsilcisi haline gelmistir. Tip adamlarinin spekiilatif tartismalar1 bir
tarafa birakarak bilgi iiretme yolu olarak ampirik yonteme; gozleme, deneyime, deneme
yanilmaya agirlik vermesi, bilimsel yontemlerin bicimlenmesine yol agmustir. Tipta
deney, pratik uygulama ve teorik 6gretimin yayginlasmasi birgok gelismenin pes pese
gelmesini saglamistir. Insan bedeninin yapisal ve islevsel boyutlar1 hakkinda deneysel-
bilimsel bilgi 6n plana ¢ikmigtir®,

Tim bu gelismeler tibbi, dinin dogmatikliginden kurtararak sekiiler bir platforma
tasimis ve bilimle yeniden yapilanmasini saglamistir. Olumlu yonlerinin yani sira bu yeni
tip anlayist kimi sorunlar1 da beraberinde getirmistir. En sik elestirilen nokta, insanm
organa, dokuya, hiicreye indirgeyen biyolojik tip modelinin sagligin ve hastaliklarin

sosyal yonlerini gozden kagirmasi ve materyalist bir tutum sergilemesidir®*®.

114 sagan, s. 7-8; Porter, s.4. .
15 Porter, s. 48; Yildirim, Cemal, Bilim Tarihi, 7. Basim, Remzi Kitapevi, Istanbul 2001, s. 12.
116 Soyer, Ata, Hekimlerin Smifsal Kokeni, Sorun Yayinlari, Istanbul 2005, s. 13.
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I1l. MODERN TIP DONEMINDE HEKIMLIK ETIiK KURALLARI

Bilim ve insanlar arasindaki iliski, bilimin hizmet ettigi ideolojik kullanimlardan

ayr1 anlagilamaz*!’

. Dénemin hukuki parametreleri dogrultusunda degisen kisilik statiileri
bireyler arasinda her zaman yapay bir sinir ¢izmistir. Kisiler {izerinden mesleklere
yansiyan statiiler dolayli yollardan mesleklerin uygulanma bi¢imini etkilemislerdir.
Bilimsel devrimler her ne kadar insanlik i¢in mutlak faydacilik ile 6zdeslestirilse de pratik
uygulamada sosyolojik dengeler esas belirleyiciler olarak karsimiza ¢ikmaktadir!'®,
Bundan hareketle genel olarak tarihin hi¢bir doneminde tababet mesleginde hekimle
hasta arasindaki iligki esitlige dayali bir iliski olmamistir. Endiistriyel devrimin yardimi
ile hastaliklarin mekanizmas1 c¢oziildiikce hekimlerin Ustiinligli giderek artmistir.
Hekimlerin giiglii otoritesinin ardinda insanlarin hayatta kalabilmeleri tizerinde bir
hiikiim'!® sahibi olmalar1 yatmaktadir. Ciinkii hayatta kalmak insanin temel i¢giidiisiidiir
ve bu dogrultuda hayati fonksiyonlarin devamini saglayabilecegini vadeden bilginin

sahibine de giiciin atfedilmesine dayanak olusturmaktadir.

1. Bilim Yalmzca Bilim Degildir

Bilgi ve gii¢ iizerinden geriye doniiliip bakildiginda Darwinciligin genellikle,
sadece doganin nasil igledigine dair nesnel bir gercekligi ortaya koymasindan dolayi zafer
kazandig1 varsayilir; oysa bilimsel kuramlarin olumlu yaklasimla karsilanmis olmasi ¢ok
daha kafa karistiric1 bir meseledir'?. Biyolojik bir kuramdan sosyal icerikli anlamlar
cikarmadaki gelisigiizellik Darwinciligin birbiriyle oldukca keskin bir bigimde ¢atisan

121

yorumlanis sekillerinde kendini gostermistir-=-. Darwin tarafindan ortaya atilan biyolojik

117 Conner, s. 453.

118 Kuhn, Thomas, Bilimsel Devrimlerin Yapisi, Cev. Niliifer Kuyas, Alan Yayincilik, Istanbul 1995, s.
119.

119 Kgkiivz, Ayse Nur, “Etikten Hukuka Hasta Haklar1”, Bilim ve Teknik Dergisi, Tiibitak Yaymlari, C.
28, Sy. 336, Kasim 1995, s. 51-55.

120 Conner, s. 454.

121 Kuhn, s. 161; “...Darwin 1838 de bir otobiyografisinde; yoksulluk ve a¢likla savasilamayacagini,
cuinkii bunlarin niifusu kontrol etmek icin doganin bir yontemi olduguna inanan Peder Thomas
Malthus un yazilarindan dogrudan ilham aldigini belirtmisti. Oysa Malthus 'un bilimsel iddialarinin
oldukga tepkisel sosyal sonuglar: zaten kendini belli etmigti; 1834 'te Ingiliz hitkiimeti bu iddialar: temel
alarak, en yoksul vatandaslarina para yardimi yapmaktan vazge¢mis ve onlari gaddar imalathanelerde
calismaya mechur birakmust. Isci sinifi radikallerinin Peder Malthus 'dan esinlenen acimasiz yasalara
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kuramlarin sosyal ¢evreler tarafindan benimsenmesi ile ortaya ¢ikan Sosyal Darwincilik,
kapitalizmin kiran kirana rekabetin var oldugu diinyada mimkin olan ekonomik
sistemlerin en “dogali” oldugu gorisunu destekleyerek, zengin insanlarin dogal
ustiinliikleri nedeniyle zengin olduklarini aynmi sekilde yoksul insanlarin da dogustan
yoksul olduklarint savunmustur. Cunkii yoksullar kisiyi ekonomik basariya tasiyan
yetenek ve beceriler agisindan dogustan kusurludurlar. En kindar haliyle, Sosyal
Darwincilik, yoksullara kisisel hayirseverlik ya da devlet eliyle yardim edilmesindense,
onlarin yok olmaya terk edilmelerinin insan 1rkina yapilacak en iyi hizmet oldugunu

onermistir.

2. Sosyal Darwinizm ve Soy Islahi

Sosyal Darwincilerin savundugu yoksul insan kitlelerinin ag¢ birakilarak 6liime terk
edilmesi gerektigine es bir yorum asagi/ik olarak kabul edilen irktan insanlarin (ki bunlar
da neredeyse istisnasiz hep koyu tenli insanlardi) tireme kapasitelerinin kisitlanarak, insan
irkinin mitkemmellige ulasabilecegi yorumu idi. Bu yorum, Darwin'in birinci dereceden
kuzeni olan Sir Francis Galton'?? tarafindan ortaya atilan soy islahu fikrine (6jenik) esin

kaynagi oldugu bilinmektedir. Galton “yetenekli sinifi” daha fazla ¢ocuk yapmaya,

kars: savastigi bir donemde Darwin, bu acimasiz uygulamalarin sahibi soz konusu Whig hzikiimetinin
siyasi destekcisiydi. Tiirlerin Kokeni’'nin yayinlanmasinmin ardindan Karl Marx Frederick Engels’e
yazdigi bir mektupta “Bu kitap, bizim dégincemiz i¢in dogal tarihi icinde bir temel olusturmaktadur.”
diye bahsederken Almanya'da son derece etkili bir siyaset¢i oldugu kadar oncii bir bilim adam: da olan
Rudolf Virchow, Karl Marx'la ayn: fikirdeydi ve Darwinciligi sosyalizm ve Paris deki 1871 Devrimci
Isyanu ile bagdastiryordu. Sosyalizm karsiti olan Virchow “bu kuram, komsu silkede ¢ok fazla dehget
yaratmis olan kuramla ¢ok yakindan alakalidir.” seklinde bahsediyordu. Marx ve Virchow 'a karsin,
Darwin’in kuraminin ana ideolojisi siiphesiz sosyalizm karsizrydi. Huxley 'nin ¢evresinden olan sosyal
felsefeci Herbert Spencer bu kurami alarak, dizginsiz kapitalizmin gaddarliginin ve a¢gozliliigiinin
nihai gerekgesi seklindeki Sosyal Darwincilik 'e donustzirdi. Spencer, Darwinci en gii¢liinin hayatta
kalmasi buyrugunun, sadece biyolojik evrimde degil, her insan toplumunda gecerli oldugunu dile getirdi.
Darwin’in taraftarlar: Virchow’un suglamasina siddetle itiraz ettiler; Ernst Haeckel Sosyalizm ve
Darwinciligin “birbirlerine kars: ates ve su gibi davrandiklarini” konusunda israrcrydi. Darwin’in
kendisi de su serzeniste bulundu: “Almanya’da Sosyalizm ve Dogal Seleksiyon yoluyla Evrim arasinda
bir bag olduguna dair ne aptalca bir fikir hikim siriyor boyle... ” Conner, s. 455,

122 Conner, s. 462. “...Francis Galton 'un meiridi ve takip¢isi olan, soy islahi kuramcilarimin sefi Kari
Pearson, bos zamanlarinda Marksizm tizerine ders ve ren, agik sozlii bir sosyalistti. Margaret Sanger,
oncii nitelikte ki dogum kontroli kampanyasinda soy islahinin akilciligina bag vurmustu. J.B.S. Haldane
ve Lancelot Hogben gibi daha radi kal sosyalistlerle birlikte, George Bernard Shaw ve Fabian top lulugu
gibi thmly sosyalistler, soy islahimin ategli destekgileriydi ler. Soy islahinin en etkin destekgilerinden biri,
sosyalist goriis leri nedeniyle 1932'de ABD'den ayrilarak SSCB'de ¢alismak zo runda kalan, oncii bir
Amerikalr bilim adami olan Hermann J. Muller'di.”
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ahlaki, entellektiel ve fiziksel agidan daha asagilik olan ¢ocuklarin dogurulmasinin
smirlandirilmasi i¢inse 6nlemler almaya tesvik ediyordu. Baska seylerin yani sira Galton
bilimsel seckinciligin biyolojik a¢idan hakliligin1 da kanitlamaya calisti. Hereditary
Genius ve English Men of Science adli kitabinda savundugu temel tez, “yaratici bilim
adamlart da dahil olmak vizere biiyiik adamlarin birbirleriyle genellikle akraba oldugu;
gecmisteki ve giiniimiizdeki seckin devlet adamlarinin, bilim adamlarinn, sairlerin,
hakimlerin ve komutanlarin ¢ogunlugunun bir dizi seckin aileden gelmekte

oldugudur”*??,

Sosyalojik olarak gelisen problemlerin direkt olarak bilimsel yontemler ile
¢oziilmeye ¢alisildigt her fikir gibi soy 1slahi fikri de tehlikeli boyutlara ulasabilen sosyal
Onyargilar iizerine kurulu idi. Galton'un soy 1slaht kurami, ayricalikli siniflarin bu
ayricalikli konumlarin1 neden hak ettiklerine dair bilimsel bir ac¢iklama getirmis gibi
gorundugunden, idealde hakikatin izinde, Onyargisiz ve tarafsiz ilerlemesi gereken
bilimin yaratabilecegi etkiden ¢ok daha fazlasim yaratmisti. Ustelik kuram 19. Yy so-
nunda daha da giiglenerek ve 20. Yy boyunca da etkisini siirdiirmeye devam etmistir. Ne
yazik ki, hak ve esitlik kavramlarinin evrensel etkilerinin oldugu 21. Yy’da bile kuramin

etkisi tamamen ortadan kalkmamistir!?4,

ABD’de ve Almanya'da soy i1slah1 ideolojisini benimseyen siyasi hareketler
dogrultusunda korkung¢ uygulamalar yapilmistir. Amerikali soy 1slahgilar 1924'te, Giiney
ve Dogu Avrupa’dan, Balkanlar’dan ve Rusya’dan go¢men alinmasini kisitlayan John-
son-Reed Kanunu’nun kabuliinde oldukga etkili olmuslardir. ilgili kanun “genetik acidan
kusurlu bulunan insanlarin deviet enstitilerinde zor kullanilarak Kisirlastiriimasina” izin
vermektedir. ABD’de biinyesindeki otuzbesten fazla eyalet bu kanunlar1 kabul edip
uygulamaya gecirmigtir. 1960’lara gelindiginde bu kanunlarin ¢ogu kaldirilmaya
baslansa dahi soy 1slahi amaci ile altmis binden fazla insan kisirlastirilmistir.

Almanya’da, Nasyonal Sosyalistler i¢in Laughlin'in modeli 1933'de kabul edilen genis

123 Ayrmtih bilgi igin bkz. Galton, Francis, Hereditary Genius an Inquiry Into Its Law and Consequences,
Improvement, http://galton.org/books/hereditary-genius/text/pdf/galton-1869-genius-v4.pdf, e.t. 20.05.19.
124 Conner, 457.
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kapsamli Irksal Arindirma Kanunu’nun temellerinden biriydi. Tek basina bu kanun daért

yiiz binden fazla insanin kisirlastirilmasina neden olmustur'?,

Yahudi karsit1 ilk kanunlar Nazilerin iktidara gelmesinden yaklasik ti¢ ay sonra
cikarilmigtir ve oncelikli olarak Yahudilerin sivil hizmet ve mesleklerden uzak tutulmasi
hedeflenmistir. Bu kanunlar ile birlikte ilk defa modern, gelismis, endistrilesmis bir Bati
Avrupa tilkesi kendi yurttaglarindan bir gruba karsi kasithi olarak ayrimcilik uygulamis
ve ayrimci politikalarin destekgilerine siddet ve (6zellikle kiiltirel alanda) boykot
programi girisimleri icin izin vermistir'?®. Daha ileri giden bir ayrim 1935 Niirnberg
Kanunlan ile yapilmistir. Yahudiler ilk defa (irk temelinde degil de din temelinde)
kanunla tanimlanmislardir ve Ariler ile Yahudiler arasindaki evlilikler yasaklanmistir.
Kanunun giighi destekgilerinden Freiburg’un Katalik Baspiskoposu, "Irkin safligini
koruma ve bunun i¢in gerekli tedbirleri alma hakki kimsenin elinden alinamaz" diye
vaazlarda bulunmustur. 1935 sonrasinda bundan baska kanun yoktu ve eylem diger
alanlar, ozellikle Yahudilerin igyerlerinin zorla ellerinden alinmasi {izerinde

yogunlasmustir. 1938 sonuna gelindiginde neredeyse ¢alisan Yahudi kalmamustir'?’.

1938’de Nazilerin 1rksal saflastirma c¢abalari, Alman psikiyatristlerin denetiminde,
aralarinda ¢ocuklarin da yer aldig1 akil hastasi olarak tanimlanan on binlerce insanin gaz
odalarinda idam edilmesine varan bir otenazi programi ile kendi mantik ¢ercevesinde akil

almaz bir sonuca ulasmistir'?,

1942 Ocak ayinda Berlin’de diizenlenen bir toplantida diinya tarihinde bir benzeri
daha olmayan bir politikanin uygulanmasina karar verilmistir. Yeni agilacak o&lim
merkezleri ile zihinsel ve genetik 6ziirlii olan insanlarin dldiiriilmesine iliskin karar daha
onceki politikalar gerekce gosterilerek kabul edilmistir.  Naziler bu politikay

uygulamadan ¢ok evvel ABD gibi tlkelerde wrkin bozulmasini 6nlemek amacr ile

125 Conner, s. 463.

126 Beyerchen, Alan D., Nazi Déneminde Bilim 3. Reich’da Universite, Cev. Haluk Tosun, Alan Yayncilik,
Istanbul 1985, s. 11-15.

127 ponting, Clive, Yeni Bir Bakis Agisiyla Diinya Tarihi, Cev. Esref Bengi Ozbilen, Alfa Yayinlari,
Istanbul 2011, s. 738.

128 Conner, s. 463.
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insanlar zorla kisirlastirilmistir. ABD yani sira Kanada ve Isveg gibi iilkelerde bu tarz
politikalar 1970’lere kadar uygulanmistir. Almanya’y1 diger Avrupa ve Kuzey Amerika
tillkelerinden ayr1 kilan temel degisim 1939 Eylil’tinden sonra gerceklesmistir. Hitler’in
emriyle kisirlastirmanin yani sira tedavi edilemeyen hastalarin oldirilmesini de
uygulama kapsamina alimmigtir. 1945°¢ gelindiginde akil hastanelerinde bulunan
yaklasik yiiz bin insan olduralmistir. Bu hastalarmin oldirilmesi igin gelistirilen
tekniklerin birgogu (gaz odalarinin kullanilmasi, firinlar, 6lilerin degerli diger seylerin

alinmasi gibi) Yahudilere yonelik kullanilmak iizere endiistriyel olarak gelistirilmistir'?®,

Nazi politikalarimn kurbanlar1 (bunlara Cingeneler, yani Sintiler ve Romlar da
dahildi) Dogu Avrupa’da bulunan gettolardan bir dizi “segme” yoluyla toplanip genelkle
kampa bitisik fabrikalarda kole isci olarak calisacaklar icin bir “segme” daha yapiliyor
veya “tibbi deneyler” i¢in gotiriiliyorlardi. Gaz odalarinda gergeklestirilen oliimlerin
ardindan Yahudi isciler gaz odalarina giriyor, dliilerin varsa altin dislerini sokiiyor ve
daha sonra da cesetleri siriikleyerek Kkitle mezarlarma gétiiriiyorlardi.  Olim
merkezlerinde oldiiriilenlerin sayisi tam olarak hala bilinememektedir. En dogru tahmin
yarist Auschwitz'de dldiiriilen yaklasik dért milyon insan oldugu yoniindedir. Bu rakama
Polonya gettolarinda 6len yaklasik alt1 yiiz bin insan ve agirlikli olarak 1941°de olmak
uzere gezici operasyonlarda oldiiriilen bir milyon dort yiiz bin insan da eklenmelidir.
Boylece Nazilerin Holocaust sirasinda toplamda altt milyon civarinda Yahudiyi
oldiirdiigii kaydedilmistir®°. Sosyal Darwincilik ve Evrimci Soy Islahi Naziler tarafindan

yapilan soykirim derecesindeki uygulamalar1 nedeniyle etkisini tamamen yitirmistir.

3. Niirnberg ilkeleri

II. Diinya Savasinin sona ermesiyle birlikte 1946’da Almanya’nin Niirnberg
kentinde 1 numarali Amerikan Askeri Mahkemesi'nde, toplama kamplarinda insanlar
tizerinde yapilan deneylerde aktif rol alan yirmi yonetici hekim hakkinda davalar

goriilmiistiir. Bu davalarda savas sucgu, insanliga karst islenmis su¢ (Crime against

129 ponting, s. 738-739; Conner, s. 463-464.
130 ponting, s. 740-741; Conner, s. 464.
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humanity) ve cani olarak agiklanan bir organizasyona iiye olma gibi su¢ unsurlari
gorlslilmiistiir. Burada tamim olarak “insanlik sugu” yeni bir kavram olarak
degerlendirilmektedir. Bu sug, Agustos 1945°te ilk olarak Londra Uluslararas1 Adalet
Divani’nin Kanunu’na gore devletleriistii hukuk olarak tanimlanmakta iken 1945 Aralik
ayinda dort galip gii¢ tarafindan (ABD, Sovyetler Birligi, ingiltere ve Fransa), 10
Numarali Kontrol Meclisi Kanunu’na dahil edilmistir. Ancak burada hukuki bir
problemin varligindan s6z edilmektedir. Ciinkii geriye doniik uygulama yasagi kurali’na
gore (nulla poena sine lege), yani ilgili kanunda diizenlenmemis sug ve ceza prensibine
gore, sadece sugun islenme zamaninda agik bir sekilde kanunda su¢ ve ceza mevcutsa

suclar cezalandirilabilmektedir®?.

Mahkeme sirasinda hekimler savunma arglimani olarak, deneylerin hangi kanuna
gore sug teskil ettigi sorusuna vurgu yapmis ve deneyleri yasadisi kilan uluslararasi bir
kanuni diizenlemenin mevcut olmadigmna isaret etmislerdir. Ciinkii o zamana kadar
insanlar tizerinde uygulanan tibbi deneylerle ilgili Almanya’dan farkli olarak uluslararast
baglayiciligi olan herhangi bir kural bulunmamaktadir. Bu nedenle Anglosakson
hukukuna gore yiiriitiilen bu davada, ilk olarak “izin verilen tibbi deneyler” i¢in
uluslararas: baglayicihigi olan on ilke kararlastirlmistir’®2, Bu alandaki boslugu
doldurabilmek, insanlar iizerinde yapilan deneyleri diizenlemek, insan onuruna ve
insanliga aykir1 benzer uygulamalari engellemek amaciyla, Niirnberg Ilkeleri'®® 1947°de
uluslararasi bir Bildirge olarak ilan edilmis, ayni1 konudaki miiteakip bildirgeler igin de

bir temel olusturmustur. Bunlarin i¢inden 6zerklige atif yapan ilkeler sunlardir:

* Aydinlatilmis onam: insanlar iizerinde deneyler, sadece deney yapilacak
kisinin detayl1 bilgilendirmeden sonra onay vermesi ile miimkiindiir (bu kural
1890°da Prusya’da ve 1931°de Alman Imparatorlugu’nda zaten kararlastirilmis

bir kuraldir.)

181 Kiimmel, Werner F., T1p ve Nasyonel Sosyalizm, Cev. Siireyya Ilkilic, BETIM Hayat Saglik ve Sosyal
Hizmetler Vakfi Yayinlari, istanbul 2018, s. 51.

132 Kiimmel, s. 51-52; Ertin/Temel, s. 224.

133 Niirnberg ismi Tiirkge kaynaklarda ceviriden kaynaklanan sebeplerle Niirenberg ya da Nuremberg
seklinde kullanilmakta olup; ilke yerine farkli kaynaklarda kod ya da prensip kelimeleri de
kullanilmaktadir. Caligmamizda sehrin ismi orijinal hali ile kullanilmis olup mevcut metinler ilkeler olarak
kullanilacaktir.
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* Denekler hicbir sebep gostermeksizin, deneyi istedikleri zaman birakma
hakkina sahiptirler.
» Deneyi yiirliten sorumlu kisi, deney yapilan kisiyi tehlikeye sokacak bir karar

s6z konusu oldugunda, deneyi iptal etmekle yiikiimliidiir.**

4. Helsinki Deklarasyonu

Niinberg ilkeleri biiyiik bir gecikme ile de olsa, 6zellikle deneysel arastirmalarda
tibbi etigin geligsmesi i¢in diinya ¢apinda ciddi katkilarda bulunmustur. 1947°de kurulan
Diinya Tip Birligi (DTB) (World Medical Association/WMA) 1964°te yapilan 18. Genel
Kurulu’nda Helsinki Deklarasyonu ile daha énce kabul edilen Niirnberg Ilkeleri kabul
etmis ve bunlar1 daha da gelistirmistir. Buna gore en yiiksek ilke insanlar iizerindeki tibbi
arastirmanin higbir sekilde denegin sagligi, hakki ve menfaatinden daha oOncelikli
olmayacagi ilkesidir. 1964’ten giiniimiize kadar bu deklarasyon, klinik arastirmalarin her
gegen giin artmasi ve ¢esitlenmesi ile ortaya ¢ikan yeni gereksinimleri karsilayabilmek

icin siirekli olarak giincellenmistir'®,

5. Belmont Raporu

19. Yizyilin ikinci yarisinda da insanlar uizerinde insanlik disi deneyler devam
etmistir; Nazi deneyleri kadar usulsiiz olan bu arastirmalarin en meshur 6rnegi 1932-1972
yillar1 arasinda kirk yil boyunca devam eden Tuskegee Sfiliz Caligmas: ‘dir. Frengi teshisi
konulmus yaklasik ikiyiiz kadar siyahi erkek, tedavi edilmek yerine hastaliklarinin dogal
seyri izlenmis ve 1947°de penisilinin bulunmasindan sonra bile deneyler devam etmistir.
Bu hastaliktan hayatlarini kaybeden kisilerin ne kendilerine ne de ailelerine aslinda tedavi

edilebilecekleri asla s6ylenmemistir'3e,

II. Diinya Savagindan bu yana edinilen tecriibeler dogrultusunda tibbi tedavilerde,

tibbi ve davranigsal amacli insan deneyleri arastirmalarinda profesyonellerin nasil

134 Kiimmel, s. 52.

135 Kiimmel, s. 59-60; Uluoglu, Canan, Arastirma Etigi, Saglik Bilimlerinde Siireli Yayincilik, Ankara
2009, 7. Ulusal Sempozyum Bildirileri, s. 49.

136 Ertin ve Temel, s. 224; Uluoglu, s. 47.
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davranmalar1 gerektigine iliskin farkli kuruluslar tarafindan gelistirilen c¢esitli etik kodlar
mevcuttur. Fakat tip ve hukuk camialarinda en ¢ok bilinenleri Niirnberg Ilkeleri (1947),
Helsinki Deklerasyonu (1975'te revize edilmistir) ve yani sira Belmont Raporu’dur
(1974-1978 yillar1 arasinda gelistirilen)'®’. Belmont Raporu ile ilk kez insan denekleri
iceren biyomedikal arastirmalarin etik gerekgeleri belirlenmistir. Aragtirma etiginin
kapsam icerisinde Ozerklige Saygi, Yararhiik ve Adalet ilkelerinin aciklandigi raporda
(1978); bilimsel arastirmanin yiiksek bilim ve etik standartlara uygun olarak
yapilabilmesinin kurallar1 tariflenmistir. Ozetle bir arastirmanin bilimsel gerceklere
dayanmasi, iyi tasarlanmasi, etik ilkelere ve topluma karst sorumlulugu koruyabilecek
sekilde yapilandirilmas1 ve arastirmaya katilan bireylerin esenligini ve haklarini
koruyabilecek, saygi gosterebilecek sekilde yiiriitiilmesi gerekmektedir. Etik ilkelerin
kabuliiyle Ilkecilik resmi olarak ilk defa ulusal bir komisyon tarafindan formiile edilmis

ve yayimlanmigtir'®,

6. Hasta Haklar Bildirgesi

Ayni yillarda arastirma etiginde yasanan gelismelere paralel olarak klinik rutin
uygulamalarda da etik ve hukuk problemleri giderek artis gdstermistir. Modern tibbi
uygulama merkezlerinin hekim muayenehanelerinden hastanelere kaymasi ile birlikte

yasanan sorunlar hasta haklar1 kavramini giindeme getirmistir'®°.

Hasta haklarmin 1970°li yillarin basinda ABD’de “saglik hizmetlerinden
yararlanma hakk1 hareketi” olarak basladigi ve bu hakkin federal yasalarla mahkemelerde
kullanimiyla birlikte stirecin ete kemige burindigi kabul edilmektedir. Mahkeme

kararlarinda hekim ve hasta arasindaki iliskinin is iligkisi olmadigina, hastanin hekime

137 https://www.hhs.gov/ohrp/regulations-and-policy/belmont-report/index.html, The Belmont Raport, e.t.
15.02.2019

138 Aydin, Erdem/ Ersoy, Nermin, “T1p Etigi ilkeleri”, Tiirkiye Klinikleri T1p Etigi-Hukuku-Tarihi Dergisi,
1995, C. 3, Sy. 2, s. 50; Ersoy, Nermin, “Arastirma Etigi Ilkeleri”, Tiirkiye Klinikleri T1p Etigi-Hukuku-
Tarihi Dergisi-Ozel Konular, 2018, C. 4, Sy. 1, s. 14; Civaner, Murat, “Tlkecilik’e Yéneltilen Elestiriler ve
Tip Etigine Yeni Yaklasimlar”, Tiirkiye Klinikleri T1p Etigi-Hukuku-Tarihi Dergisi, 2005, C. 13, Sy. 1, s.
58.

139 Sert, Giirkan, Uluslararas1 Bildirgeler ve Tip Etigi agisindan Hasta Haklar1, Segkin Yaymcilik, Ankara
2019, s. 35.
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giiveni iizerine bir iliski olduguna dair yorumlar yapilmugtir*4°,

Guiniimiizde gagdas tip etiginin temel ilkelerinden biri olan 6zerklige saygi ilkesinin
bir geregi olarak goriilen aydinlatilmis onam hakkinin, 1972’de mahkeme kararlarinda
yer almast ve hastanin aydinlatilmasinin hekimin bir yiikimliligi oldugunun
vurgulanmasindan hemen sonra 1973’te Amerikan Hastaneler Birligi (American Hospital
Association, AHB) tarafindan Hasta Haklart Bildirgesi’nin (HHB) (4 Patient’s Bill of
Rights) yaymnlanmasi, hasta haklarmm gelisiminde bir doniim noktast olmusturt®,
HHB’de hastanin tani, tedavi ve bakim siireglerinde saygi gorme, bilgilendirilme ve buna
dayali onam verme, yasalarin izin verdigi 6l¢iide tedaviyi reddetme, mahremiyetine saygi
gosterilmesini ve Kisisel bilgilerin gizliliginin saglanmasini isteme, baska bir saglik
kurumuna sevk de iginde olmak tizere talep ettigi hizmetlerin yapilmasini bekleme,
sagligina iliskin bilgi ve iletisim konularinda bilgilenme, hastaligi konusunda yiiriitiilen
bilimsel arastirmalara katilimi kabul ya da reddetme, tibbi bakimin stirekliliginin
saglanmasin1 bekleme, tibbi parasal giderleri, hastane kurallar1 ve duizenlemeleri

konusunda bilgilendirilme haklar dile getirilmistir.

Hukuksal olarak taninan ve Hasta Haklar: kavraminda somutlasan bu argiiman, hem
Kisi olarak hastaya sayginin arttirilmasi hem de insan onurunun ve biitinligintn
korunmasi amacina hizmet ettigi gerekcesiyle kisa zamanda yaygin bir destek bulmustur.
Bir baska deyisle, temel dayanagini insan haklariyla ilgili evrensel diizenlemelerden alan
hasta haklar1 kavrami, insan hak ve degerlerinin saglik hizmetlerinde uygulanmasini dile
getirmektedir. Bu baglamda insan olarak saygi gorme, kendi yasamini belirleme, gtivenli
bir yasam siirdiirme, 6zel yasama saygi gosterme gibi ilkeler hasta haklarinin da temelini
olusturmaktadir. Saglik hakkinin 6gelerinden olan herkes igin esit diizeyde ulasilabilir,
nitelikli, gavenceli ve siirekliligi saglanmis bir saglik hizmeti yani sira hastanin karar
sureglerine aktif katilim1 ve insancil bir tip ortami hasta haklariin da temel hedefleri

arasindadir’?,

140 Sert, s. 36.

141 Tiirkmen Oztiirk, Hafize, “Hekim-Hasta Iliskisinde Haklar ve Sorumluluklar”, Toraks Cerrahisi Biilteni,
Mart 2014, s. 6; Sert, s. 36-37.

142 Hatun, Siikrii, “Hasta Haklar1 Hepimizin Hakk:”, Bilim ve Teknik Dergisi, Tiibitak Yayinlari, 1995, Sy.
336, s. 54.
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7. Lizbon Hasta Haklan Bildirgesi

DTB’nin 1981 yilinda kabul ettigi Lizbon Bildirgesi, hasta haklar1 ile ilgili
diizenlenmis uluslararas1 diizeydeki ilk belgedir'*®. Bildirgenin kabul ettigi prensipler
icersinde hastalarin kaliteli tedavi hizmetleri alma hakki, 6zgiirce se¢cim yapabilme hakki,
kendi gelecegini belirleme hakki, bilinci kapali hastalara yonelik yapilmasi gerekenler,
yasal olarak yeterliligi olmayan hastalar, hasta talimatlarina ragmen uygulanmasi gereken
prosediirler, bilgilendirilme hakki, gizlilik hakki, saglik egitimi hakki, onurunu koruma
hakki, dini destek hakki yer almaktadir'**, Hekimlik meslek orgiitii tarafindan hasta
haklarina yonelik yayinlanan bir belge olmasi dolayisi ile Lizbon bildirgesi, hekimlerin

hasta haklarina bakis acilarini da acikca ifade etmektedir'#.

8. Amsterdam Bildirgesi

Diinya Saglik Orgiitii'ne (DSO) (World Health Organisation) iiye olan Avrupa
Ulkelerinde hasta haklarmin gelistirilmesine yonelik hazirlanan uluslararas baglayiciligi
olan bir diger belge Amsterdam Bildirgesi’dir. Insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi
(1948), Uluslararasi Kisisel ve Siyasi Haklar S6zlesmesi (1966), Uuslararasi Ekonomik,
Sosyal ve Kiiltiirel Haklar Soézlesmesi (1966), Avrupa Insan Haklari ve Temel
Ozgiirliikleri Koruma Sozlesmesi (1950), Avrupa Sosyal Sarti (1961) uluslararas

belgelerine dayanilarak hazirlanmistir'4®.

Amsterdam Bildirgesi, iiye {ilkelerin
birbirinden farkli saglik mevzuatlarini, ekonomik ve sosyal refah seviyelerini, kiiltiirel ve
etik degerlerini géz oniinde bulundurularak hazirlanmistir. DSO tiim bu farkliliklara
ragmen lye iilkelerin bu ilkeleri gerceklestirmek icin hedefler olusturmasini ve ¢aba

gostermesini istemistir. Hedeflerin gergeklestirilmesi yoniindeki her tiirlii faliyetin

143 World Medical Association Declaration Of Lisbon On The Rights Of The Patient,
https://www.wma.net/policies-post/wma-declaration-of-lisbon-on-the-rights-of-the-patient/, e.t.
18.04.2019.

144 http://dl.med.or.jp/dl-med/wma/lisbon2005e.pdf, e.t. 18.04.2019. Lizbon Bildirgesi’nin Tiirk¢e metni
i¢in bkz. Hatun, Siikrii, Hasta Haklari, Tletisim Yayinlari, Istanbul 1999, s. 89.

145 Sert, s. 53.

146 A Declaration On The Promotion Of Patients' Rights In Europe, European Consultation On The
Rights Of Patients Amsterdam 28 - 30 March 1994,
https://www.who.int/genomics/public/eu_declaration1994.pdf, e.t. 18.04.2019. Amsterdam Bildirgesi
tiirk¢e metin i¢in bkz. Hatun, Hasta Haklari, s. 84.
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desteklenmesi konusunda kararlar alinmistir#’.

Amsterdam bildirgesinin birinci boliimiinde saglik hizmetlerinde insan haklar1 ve
degerleri kapsaminda; bireylerin salt insan olmalar1 dolayisiyla saygi gorme hakki, kendi
yasamini belirleme hakki, fiziksel ve ruhsal biitiinligiine, 6zel yasamlarina, ahlaki ve
kiltiirel degerlerine, dinsel ve felsefi inanglarina saygi gosterilmesi hakki, saglik haklar
dogrultusunda saglik hizmeti alma hakki oldugu ifade edilmektedir’*®. Bunun yani sira
bilgilendirme, onam, mahremiyet ve 6zel hayat, bakim ve tadavi, saglik hakki erigimi

kisitlandiginda adli makamlara bagvuru hakk: da bildirge i¢inde detaylandirilmaktadir.

9. Biyoetik Sozlesmesi

Insan haklar1 ile ilgili yaymlanan uluslararasi belgelere dayanilarak hazirlanan
Biyoloji ve Tibbin Uygulanmasi Bakimindan Insan Haklari ve Insan Haysiyetinin
Korunmas1 Sozlesmesi (Biyoetik Sozlesmesi) 2003 yilindan bu yana Tirkiye i¢

mevzuatinda yiirtirliktedir.

Endiistrilesme ile birlikte biyoloji ve tip alaninda yasanan hizli degisimlerin,
kontrol edilmedigi takdirde tibbin kotiiye kullanilmasina ve insan onurunu tehlikeye
diisiirecek eylemlere neden olabilecegi sozlesmenin dikkat cektigi temel unsurlardir.
Ortaya cikan sorunlarin giderilmesinde ve elde edilen gelismelerden tiim insanligin
faydalanmasi i¢in uluslararasi bir isbirligine ihtiya¢ duyuldugu agukea ifade edilmistir.
Sozlesmenin amac1'*® tiim insanlarin haysiyetinin, kimliginin korunmas, biyolojik ve tibbi

uygulamalarda ayrim yapilmamasi, insanlarin biitiinliigline, hak ve 6zgiirliiklerine saygi

147 Sert, s. 60.

148 https://www.who.int/genomics/public/eu_declaration1994.pdf, e.t. 18.04.2019.

149 «Biyoloji ve Tibbin Uygulanmas1 Bakimindan insan Haklar1 ve insan Haysiyetinin Korunmasi
Sézlesmesi: insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi” Avrupa Konseyi Uyesi Devletler, diger Devletler ve
Avrupa Toplulugu tarafindan,10 Aralik 1948 tarihinde Birlesmis Milletler Genel Kurulu tarafindan ilan
edilen insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi, 4 Kasim 1950 tarihli insan Haklar1 ve Temel Ozgiirliiklerin
Korunmast Soézlesmesi, 18 Ekim 1961 tarihli Avrupa Sosyal Sarti, 16 Aralik 1966 tarihli Uluslararasi
Medeni ve Siyasi Haklar S6zlesmesini ve Uluslararasi Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklar S6zlegsmesi,
28 Ocak 1981 tarihli Kisisel Verilerin Otomatik Islenmesine Kars1 Bireylerin Korunmas: Sozlesmesi, 20
Kasim 1989 tarihli Cocuk Haklar1 S6zlesmesi goz dniinde bulundurularak kabul edilmistir.
https://www.tbmm.gov.tr/kanunlar/k5013.html , e.t. 18.04.20109.
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gosterilmesi olarak tanimlanmaktadir. Bu nedenle soézlesmeye taraf tilkelerin sdzlesme
icerigine uygun diizenlemeler yapmasi beklenmektedir. Ozel yasam ve bilgilendirme
hakkinin yer aldigr {i¢iincii boliimde (m. 10) herkesin, kendi saglig: ile ilgili bilgiler
bakimindan, 6zel yasamina saygi gosterilmesini isteme hakkina sahip oldugu, kendi
saglig1 hakkinda toplanmis bir bilgiyi 6grenme hakkina sahip oldugu net bir bi¢gimde yer
almaktadir. Sozlesme ile ayrica bilimsel arastirmalara katilan kisilerin aydinlatilmis

onaminin alinmasi gerekliligi agikca diizenlenmistir (m. 16, m. 17).

10. Hasta Haklarna iliskin Avrupa Statiisii ( Ana Sozlesmesi )

Sozlesmenin giris kisminda Avrupa Birligi iilkelerinin ulusal saglik sistemleri
arasinda farkliliklar olmasina ragmen hasta, tiiketici, kullanici, aile bireyleri, zayif
poplilasyonlar (azinliklar) ve risk tasiyan normal siradan insanlarin haklar1 konusunda
ayni sartlar1 one siirdiikleri belirtilmistir. Yani sira “Avrupa Sosyal Modeli” ile bireylerin
saglik haklarmin devamui niteliginde diinyanin her yerinde tedavi olma haklarina iliskin
ciddi ve resmi tebliglerin bulunmasina ragmen, gézlenen bir ¢ok kisitlama ve haksizlik

bu hakkin gercekte olup olmadiginin sorgulanmasi gerektigi acikca ifade edilmistir®C.

So6zlesmenin dikkat ¢ektigi temel ¢ikis noktasi bireylerin saglik hizmetlerine ulagim
hakkinin saglanmas1 ve bu hakkin Oniindeki ozellikle mali konularda ileri siiriilen
engellerin kaldirilmast zorunlulugudur. Sonug olarak bireylerin saglik hizmetlerinden
yararlanirken haklarinin saglanmasi ve ihlal edilmemesi, hasta haklarma saygi
baglaminda Avrupa Ulkeleri arasinda bir uyum saglanmasi ve ulusal saglik

sistemlerinden kaynaklanabilecek ihlallerin énlenmesi amaglanmistir!®L,

Hastalara ait on dort maddelik hasta haklar1 bildirisinin ikinci béliimiinde; koruyucu
tedbirlerin alinmasi hakki, yararlanma hakki, bilgi hakki, riza (onay) hakki, 6zgiir secim
hakki, 6zel ve gizlilik hakki, hastalarin vaktine sagi, kalite standartlar1 hakki, giivenlik,
yenilik hakki, gereksiz agri/aci ve sikintidan sakinma hakki, kisisel tedavi hakki, sikayet
hakki, tazminat hakk: detayl bir sekilde ele alinmistir.

150 https://sbu.saglik.gov.tr/hastahaklari/avrupastatusu.htm, e.t. 20.04.2019.
51 Yiicel / Sert, s. 128.
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§3. TEMEL TIBBI ETIK iLKELERI

I. GENEL OLARAK

Diinya genelinde ve tlkemizde hekimler tarafindan ytiksek oranda benimsenen,
Beauchamp ve Childress adli iki Amerikali biyoetik uzmani tarafindan gelistirilen tibbi
etik ilkeleri arasinda yarar saglama, ozerk olma ve baskalarinin ozerkligine sayg
gosterme, zarar vermeme, adil olma yer almaktadir'®. Yasama saygi duyma, aydinlatma
ve onam alma, swr saklama, mahremiyete saygi gosterme, durustlik, ozgecilik,
ayrimciliktan kaginma, ihtisasa saygi duyma, dayanigma da, bu ilkeler arasinda yer

almamakla birlikte, ilk akla gelen etik ilkeler olarak degerlendirilmektedir!®,

Il. YARARLILIK iLKESI

Yiizyillar boyunca, hekimin yararli olmasi tip etiginin temel prensibi olarak
tartismasiz kabul gormiistiir. Hekimin hastasina dncelikle ve her seyin iizerinde yararli

olmasin1 dngoriilmektedir'>*

. Hipokratik etik kurallarinda yer alan “Once zarar verme”
(primum non nocere) ilkesi bir agidan yararli olmay1 da hedeflemektedir. Yararli olma
yiikiimliiliigi kapsaminda amaglanan, tibbi eylemin olas1 olumlu sonuglarinin, olumsuz

sonuglarma agir basmasi ya da en azindan dengede tutulabilmesidir'®®

. Boylece bireysel
eylemlerin niteliginde yarar yoniindeki olumlu sonuglar artig gosterirken, zarar verici
olumsuz sonuglar1 ise olabildigince azalacaktir. Bununla birlikte bireyin eylemleri ne
kadar olumlu ve yararli sonuglara kosullanmis olursa olsun yararli sonuglarin yani sira
olumsuz, istenmeyen sonuglar da meydana gelebilmektedir. Buna gore bu ilke

gergevesindeki tutum ve davramiglarimiz mutlak yararli olmak ile yarar ve zararin

dengelenmesi kosullariyla sekillenebilir®®.

152 Beauchamp, Tom / Childress, James, Principles of Biomedical Ethics, 4th edition, Oxford University
Press, New York 1994.

153 Kadioglu, s. 86-88.

154 Ustiin, Cagatay, “Tip Etigi Kavramlarina Giris”, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Yaymu 154, Izmir
2002, s. 8.

155 Beauchamp/Childress, s. 24vd.

156 Beauchamp/Childress, s. 25; Aydin, Erdem, Tip Etigine Giris, Pegem Akademi Yaymcilik, Ankara
2001, s. 4.
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Hipokratik etik kurallar1 benimseyen paternalizm anlayisina gore hekim, yardim ve
care arayisi i¢indeki giic durumda olan hastasina sahip ¢ikmakla yiikiimliidiir. Hastasi
icin en dogru olan1 o belirleyecek, bilgi ve beceri sahibi biri olarak hastasin
yonlendirecektir. Bir babanin ¢ocuguna gosterebilecegi ihtimam, sahiplenme ve onun
yerine kararlar alma geklindeki iligskiye benzetilmesinden dolay1, hekim hasta arasindaki

boylesi bir iliski Paternalistik iliski olarak adlandiriimaktadir®®’.

I1l. ZARAR VERMEME iLKESI

Hekim hasta iliskisinde giiven temeli esas unsurdur. Hasta, hekimin profesyonel
uzmanligini kendisinin yararina ve ¢ikarina uygulayacagina inanmakta ve hekimin zarar
vermeme ilkesine bagliligina dayanarak kendisine zarar verecek herhangi bir sey
yapmayacagina inanmaktadir. Hekim i¢in zarar vermeme ilkesi yararli olma ilkesi ile
birlikte degerlendirilmesi gereken ilkelerdir. Cogu zaman her ikisini ayn1 perspektiften
degerlendirmek miimkiindiir. Yararli olmak, zarar vermemeyi icerebilir ya da zarar
vermemek, yararli olmak olarak da algilanabilmektedir'®®. Hipokratik gelenekte doganin
devinimsel yapis1 igerisinde hasta, belki iyilesme olanagi bulacakken, hekimin gereksiz
miidahalesi ile bu olasiligin da kaybolmasi ve baska ek zararlara yol acabilecek olmasi,

buradaki anlayisin temelini olusturmaktadir™®®,

Zarar vermeme ilkesi, hastanin yararina olacagi diislinlilen girisimlerin olasi
risklerinin degerlendirilerek zararin en aza indirgenmesi yoniinde eylemde bulunulmasin
ogiitlemektedir. Saglik personeli, hastalara yardim etme niyeti ile miidahale etti§inde ayni
zamanda zarar verme riskini de beraberinde getirmektedir. Onemli olan tibbi
miidahalelerden sonra olusabilecek zararin planlanan yararin oniine gegmemesidir. Bu
ilke, zarar olasiliginin ¢ok yiiksek ya da agir oldugu baz1 durumlarda, higbir girisimde

bulunmamak bigiminde yorumlanmaktadir®°.

157 Beauchamp/Childress, s. 30.

158 Omonzejele Peter, “Obligation of Non Maleficence: Moral Dilemma in Physician-Patient Relationship”,
Journal of Biomedical Sciences, June 2005, Vol. 4(1), p. 23.

159 Gillon, Raannan, “Primum non nocere” and The Principle Of Non Maleficence, British Medical Journal,
London 1985, Vol. 291, p. 130.

160 Civaner ,Murat / Ergdr, Alp, “Calisma Yasaminda Tibbi Etik, Yasama Dair Etik Bir Bakis”, Ankara
Tabip Odas1 Yaylari, Ankara 2002, s. 30.
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IV. ADALET iLKESI

Adil olma ilkesi saglik hizmetlerinin sunulmasinda simirli kaynaklarin ve
olanaklarin nasil dagitilmas: hususunda rehber niteligindedir. Sagligin temel bir insan
hakk1 oldugu ve saglik hizmetlerinden herkesin adilce yararlanmasi gerektigi genel kabul
gormektedir. Her ne kadar bu ilke tip etiginin asli 6gelerinden biri sayilsa da kaynaklarin
dagitimi1 tamamen o toplumdaki hukuki, ekonomik ve politik yapiyla alakalidir. Hasta
haklarmin da temel dayanagi olan insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi’nin sagligi ve sosyal
guvenligi diizenleyen 25. maddesi’nde: “Her insanin kendisinin ve ailesinin saglik ve
huzurunu giivenceye alacak bir yasam duzeyine; ozellikle yiyecek, giyecek, konut, tibbi
bakim ve benzeri sosyal hizmetlere; isSizlik, hastalik, sakatlik, dulluk, yashilik ya da
iradesi disinda ge¢im oOlanaklarindan yoksun kaldigi durumlarda givenlige hakki

vardwr...” der.

Diinya Saglhk Orgiitii (World Health Organisation/WHOQ) ve Diinya Hekimler
Birligi (WMA) de hasta haklariyla ilgili duzenlemelerinde saglik kaynaklarinin
dagitilmasinda sosyal adalete ve esitlige 5nem veren bir yaklasim benimsemektedir®?.
WHO 1948’de saglik hakkini en temel insan haklarindan biri olarak tanimlayarak,
devletlerin vatandaglarinin bu hakkini korumakla yiikiimlii oldugunun altin1 ¢izmistir.
Ancak kiiresellesme ve neoliberallesmeyle birlikte, bu genel goriis yerini saglikli olmay1

bireylerin kendi sorumlulugu olarak goren bir anlayisa birakmustir!,

Saglik hizmetlerinin sunumunda adil olma prensibinin hayata gegirilmesi gigtiir.
Gerekge olarak da tim hastalar igin pahali ve smirl tibbi kaynaklar1 ve olanaklart
saglamak mimkin degildir ifadesi 6ne siiriilmektedir. Bu nedenle tibbi kaynaklarin
hakkaniyetle dagitilmasi konusunda ciddi sorunlar yasanmaktadir. Bunun nedeni tibbi
kaynaklarin dagitiminin teknik bir is olmayip ahlaki bir is olmasidir. Ozellikle simrl

sayida olan tibbi kaynaklarin paylastirilmasinda esitlik ilkesinin mi yoksa diger adil

181 DHB Tip Etigi El Kitabu, s. 15.
162 Ozbay, Cenk / Terzioglu, Aysecan / Yasin, Yesim, Neoliberalizm ve Mahremiyet, Metis Yayinevi,
Istanbul 2018,s.19.
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paylasim ilkelerinin mi gecerli olacagi, etik tartismalar1 kagmnilmaz kilmaktadir®d,

Kaynaklarin paylastirilmasinda yasanan diger etik konu, hizmeti alacak Kisinin se¢cimi ve
dagitim kararini kimin verecegidir. Son yillarda her bir hastanin ihtiyacini ve gorecegi
tibbi yarari esas alarak dengeler olusturma, olanaklari ve kaynaklar1 paylastirma formiilii
genel kabul gormektedir. Konuyu kuramsal diizeyde ele alan kimi yazarlar, mevcudu
herkese mutlak bir esitlik anlayisi iginde dagitmayi uygun bulurken kimileri ise bireyin
gereksinimi, ¢abasi, katilimi gibi unsurlar tzerinden degerlendirme yapma egilimi

gostermektedirt®4,

Ulkemizde 1980’lerde yasanan neoliberallesmeyle birlikte devletin saghk
alanindaki rolii giderek azalmis ve devlet salt denetleyici konumuna cekilmistir.
Uygulanan bu saglik politikalari ile halk sagligi, ¢evre sagligy, is giivenligi ve isci sagligi
gibi toplumun tiim kesimlerinin yasamini etkileyen genis ¢apli projelerin biiyiik 6l¢iide
yarim birakilmisg, aslinda daha az maliyetli olan “koruyucu tip” anlayisinin yerini daha
pahali, tibbi teknolojiye ve ila¢ endiistrisine daha fazla bagimli “tedavi edici tip”
anlayismin  almasma yol acmistir!®®. Tibbi olanaklarin her bireye yeterince
saglanamamasi, bireyin saglik ve bakim haklarin1 zedelemektedir. Stiphesiz ki biiyiik
harcamalarla saglanan tibbi bakim olanaklari ¢ogunlukla sinirlidir. Bu da devlet
diizeyinde ekonomik kaynaklarin ne 6l¢iide adaletli kullan1ldig1 meselesini karsimiza
¢ikarir. Ote yandan adalet ilkesinin klinik uygulamalar sirasinda, kaynaklarin adil
kullanimiyla ilgili ortaya ¢ikabilecek etik ¢catigma sorunlarinda da basvurulmasi gereken

bir ilke oldugu belirtilmektedir®.

V. OZERKLIK iLKESI

Saglik hizmetlerinden yararlanma noktasinda 6zerklik kavrama, bireyin kendi deger

yargilari, inanglar1 ve tercihleri dogrultusunda, beden ve ruh sagligina yonelik olarak

163 Aydin E, Ersoy N. T1bbi Etikte “Adalet Ilkesi”, Tiirkiye Klinikleri T1bbi Etik Dergisi, 1994, C. 2, Sy. 2,
S. 61-63.

164 Aksoy, Sahin, “Saghk Kaynaklarmin Dagitiminda ve Tedavi Kararinin Verilmesinde Kullanilan
Kriterlerin Etik Tartigmasi1”, III. Tibbi Etik Sempozyumu Bildirileri, Biyoetik Dernegi Yayinlari, Ankara
1998, s. 419-423.

165 Ozbay/Terzioglu/Yasin, s.19.

186 Aydin, s. 70.
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yapilacak tibbi miidahalelere karar vermede 6zgiir oldugu seklinde tanimlanmaktadirt®’.

Ozerk birey, kendi eyleminin 6zerk eylem olup olmadiginin ayrimini yapabilen kisidir.
Ozerk bireyin 6zerk eylemde bulunabilmesi i¢in kendi kendini yonetme yetisine sahip
olmasi, herhangi bir eylem i¢in uygun ve tutarli bir dizi etik ilkeleri goz oniinde
bulundurabilmesi, tutum ve davraniglarinda kendi fikrini ortaya koyabilme yetenegine

sahip olmas1 gerekmektedir'®®,

Bireye saygi anlattmiyla dile getirilmek istenen onun sirf insan oldugu icin sahip
oldugu deger, inang, yetenek, secim, disiince gibi kendisiyle ilgili yonlerin bir baska
birey (grup, toplum, devlet vb.) tarafindan deger ve saygi goriip, onun bireysel yonlerinin
kabul edilmesidir. Ozerklige sayg1 ise; bireyin ozerkligini ortaya koyan eylemlerine,
diger bireylerin saygi gostermesi ve bireyin bu saygiy1 bekleme hakkina sahip olmasidir.
Cagimizda Iki filozof, Immanuel Kant (Deontolojik Kuram) ve Stuart Mill (Yararci

Kuram) modern 6zerklige saygi anlayisini sekillendirmistirt®®,

Ortacagin baskict ortamindan siyrilis1 ifade eden aydinlanma cagiyla beraber
bireyin kendi aklin1 kullanarak karar vermesi goriisit onem kazanmistir. Dogal olarak bu
diistince sekli tip uygulamalarinda da gecerli olmus ve boylelikle ilk zamanlardan beri tip
uygulamalarinin yonlendiricisi olan paternalistik yaklasim itibarini yitirip daha 6zerk
yaklagimlarin yonlendiriciliginde tip uygulamasi hem hekimler hem de hastalar
tarafindan tercih edilir olmustur. Hekim kendisine bas vuran hastanin yarar
dogrultusunda davranmakla yukimludir. Ancak, kisinin 6zgurligine son derece 6nem
veren giinumiiz degerleri,hastaya yarar saglama c¢abasinin, bagka faktorlerin de 1s1¢inda
degerlendirilmesini gerektirir. Bir baska soyleyisle “hastaya yarar saglama tip etiginin
tek ve mutlak ilkesi degildir”. Hasta hekim tarafindan uygun bulunanin, gergekten
yararina olup olamayacag1 konusunda kendisi karar verebilmelidir'’®. Sonug olarak tipta

ozerklik; hastanin kendi durumu ve tibbi bakimi hakkinda tam bir bilgiyi almaya ve kendi

167 Bardak, Ummiihan, Tengilimoglu, Dilaver, “Saglik Alaninda insan Haklar1 ve Etik”, H.U. Iktisadi ve
Idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi, 1998, C. 16, Sy. 1-2, s. 215.

168 Beauchamp/Childress, Inc. Chapter 3; Ersoy/Aydin, s. 72.

169 Beauchamp/Childress, s. 173.

170 Namal, Arin, “Dishekimi-Hasta iligkisi ve Aydinlatilmig Onam”, Istanbul Dis Hekimleri Odas1 Dergisi,
2003, Sy. 90, s. 36-39.
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kararin1 vermeye, tedaviyi kabul yada reddetmeye yada istedigi anda tedavisini

sonlandirmaya hakki oldugu anlamimi tasimaktadir!’®,

Toplumsal olaylarin dinamikligi ile degisen siyasi yapilar ve sosyal statiiler
sonucunda tip mesleginin temel otoritesi olarak benimsedigi hekimin yarar: ilkesi
modernite ile birlikte otoritesini hastanin 6zerkligi ilkesine birakmistir. Bu yer degistirme
yalnizca tip etiginin bir doniim noktasi olmakla kalmayip, toplumlarin anayasalari
igerisinde de yerini alarak hukukun denetledigi ve korudugu temel bir hak olarak kabul
edilmistir. Ozerklik ilkesinin tibbi uygulamalarinin nkosulu olarak viicut bulmus hali ise
Aydinlatilmis Riza olarak uluslararasi belgelerde yerini almistir. Bireyin kendi viicut
biitiinligii lizerinde tasarrufta bulunma ve gelecegini tayin etme hakkina karsilik tibbi
uygulamalara riza gosterdiginin yasal dayanagi olmasi acisindan bu bashigi hukuki

incelemeleri yapacagimiz bir sonraki bdliim igerisinde anlatmay1 daha uygun bulduk.

171 Ersoy, Nermin / Aydin, Erdem, “Ozerklik ve Ozerklige Sayg ilkesi”, Tibbi Etik Dergisi, Agustos 1994,
C. 2(2), s. 61-64; Ersoy, Nermin, Aydinlatilmig Onam, Ed: Erdemir / Oncel / Aksoy, Cagdas Tip Etigi,
Nobel Tip Kitapevi Yayinlari, istanbul 2003, s. 204-
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§4. DiS HEKIMLIGI MESLEGINE OZGU ETiK KURALLAR

I. GENEL OLARAK

Dis hekimligi etik normlari, etik disiplininin kuramsal boyutunda varlik gosteren
ilkelerin, kurallarin ve degerlerin dis hekimligi uygulamalarinda yasama gegirilmesidir.
Dis hekimligi etigi ilkeleri hem biyomedikal etigin zarar vermeme, yarar saglama, adalet
ve ozerklige saygidan olusan dort temel ilkesini, hem de dis hekimligine 6zgii oldugu dile
getirilen ilkeleri kapsamaktadir. Alana 6zgu bu ilkeler etik eylemlere rehberlik eden temel

degerler'’? olarak tanimlanmaktadar.

Ulkemizde gegerli olan Dis Hekimligi Meslek Etigi Kurallar1 2012 yilinda yapilan
Tirk Dis Hekimleri Birligi 14. Olagan Genel Kurulu’'nda kabul edilmistir. Bununla
birlikte dis hekimlerinin hastaya karst sorumluluklari, meslegine ve topluma karsi
sorumluluklar1, meslektaslarina kars1 sorumluluklar1 detaylandirilmistir. Dis hekiminin
oncelikli gorevi, alaniyla ilgili hastaliklar1 dnlemek, meslegiyle ilgili bilimsel gerekleri
yerine getirerek hastalari iyilestirmeye calismak ve bu sayede hem insan yasamini hem
de sagligin1 korumaktir. Dis hekimi, evrensel insan hak ve ozgiirliiklerini temel alarak

insan onuru, insan yasami ve sagligina en iist seviyede 6zen ile saglik hizmeti sunar!’,

Bunun yani sira dis hekimligi mesleginin uygulamalarinda ve klinik dis
hekimligindeki karar verme siirecinde karsilasilan etik sorunlar i¢in Ozar, Schiedermayer
ve Siegler tarafindan 1988 yilinda yayimlanan bir raporda rehber niteligindeki etik

degerler yedi deger kategorisine ayrilarak sunulmustur!’,

172 Kadioglu, Funda Giilay, “Dis Hekimligi Etigine Genel Bir Bakis”, Hacettepe Tip Dergisi, 2009, Sy.
40, s. 121.

173 TDB Dis Hekimligi Meslek Etigi Kurallari, Ekim 2013,
http://www.tdb.org.tr/tdb/v2/yayinlar/Mevzuat_Dizisi/mevzuatdizisi_7.pdf, e.t. 20.02.2019.

174 Ozar, David / Schiedermayer, David / Siegler, Mark, “Value Categories in Clinical Dental Ethics”,
JADA, March 1988, Vol.116, p. 365-368.
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Il. DiS HEKIMLIiGi PRATIGINDE GOZETIiLEN TEMEL DEGERLER

Ozar, Schiedermayer ve Siegler tarafindan yapilan c¢alismadan derledigimiz

degerler su sekildedir:

1. Yasam ve Saghk

Hastanin yasami ve genel sagligi dis hekiminin her tiirlii uygulamasinda (cerrahi

ameliyatlar icin genel anestezi tercihinde vb.) bas kaygis1 olmalidir!’.

2. Kabul Edilebilir ve Agrnisiz Agiz Fonksiyonu

Bu temel deger olduk¢a kompleks bir sekilde karsimiza ¢ikmaktadir. Kisinin agiz
ve dis sagligi hastanin yasindan, anatomik o6zelliklerinden, genel sagligindan ve agiz
hijyenini yeterli oranda saglayip saglayamamasindan etkilenebilmektedir. Giinliik
pratikte hastalara uygun ve agrisiz bir agiz fonksiyonu kazandirma amaci ile yapilan

teshis, tedavi prognozu dolayist ile en dnemli etik degerlerden biridir!’e.

3. Hastanin Ozerkligine Saygi

Hastanin, mevcut durumu teshis edildikten sonra alternatif tedavi planlar1 hakkinda
ve tedavilerin iicretleri hakinda yeterli bilgiyi aldiktan sonra, tedaviyi se¢me ya da
reddetme hakki vardir. Hasta tarafindan tercih edilen tedavi plani hekimin tercih ettigi
tedavi plani olabilecegi gibi, hekim tarafindan tercih edilmeyen bir plan da olabilir. Kimi
zaman hekimin 6zerkligi ile hastanin 6zerkligi ¢atisabilir. Hastanin 6zerkligi ve tedavilere
yansimast hasta-hekim iligkisinin modeline gore degisebilmektedir. O nedenle
calismamizin da temel degerlendirme kistasi olan “ézerklik” ilkesi ilerleyen boliimlerde

detayl bir sekilde anlatilacaktir.

175 Ozar/Schiedermayer/Siegler, s. 365.
176 A g.e., s. 365.
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4. Uygulama Oncelikleri

Dis hekimligi hizmetinin sunumunda dis hekiminin bireysel tercihi, tedaviye
yonelik tavsiyelerde ve kararlarda 6nemli bir rol oynar. Dig hekimleri 6grenciliklerinden
bu yana usta cirak iliskisi ile 6grenim gormektedirler ve bu ogretiler dogrultusunda
pratiklerini idame ettirebilirler. Sonrasinda ise klinik pratik uygulamalarda her hekim
hastasina uygun oldugunu diisiindiigii , tedavi teknikleri ve materyaller iizerinde yapilan
bilimsel c¢alismalara bakarak 6zerk kararlar verebilir. Burada beklenen mevcut dogal
disleri miimkiin oldugunca koruyarak tedavi plani olusturmaktir. Fakat tedavilerin
stirecinin uzun oldugu durumlarda ya da tedavi iicretlerinin yiiksek oldugu durumlarda
hastalar dislerinin ¢ekilmesini isteyebilir, bu durumda hekimin koruyucu uygulamarda

1srarci olmasinin hasta tarafindan onaylanmasini beklemeye hakki vardir!’’,

5. Estetik Degerler

Dis hekimi hastasinin ag1z ve yiiz goriiniimii konusunda temkinli olmalidir. Genel
olarak dislerin ve yliziin gériinlimii bireysel imaj ac¢isindan hemen hemen her toplumda

oldukg¢a degerli bulunan bir estetik degerdir.

Dis hekimliginde gelinen teknolojik gelismeler ve iiretim kolaylig1 ile birlikte
kusursuza yakin tedaviler yapmak miimkiindiir. Fakat yiiksek teknolojinin entegrasyonu
ile birlikte tedavilerin yiiksek maliyetlerde olusu hasta ve hekimin tercihini zorlastirmakla
beraber estetik tedavilerin hangi oranda oncelikli olmasi hususu giincel bir tartisma
konusudur. Hastalarin ¢ok yliksek estetik beklentide tedaviye baglamalar1 ve sonucunda
beklentileri dogrultusunda bir sonu¢ alinamamasi ise hukuksal problemleri de

beraberinde getirmektedir.

Tibbi uygulama hatalarinin tazminat tartigsmalar1 {izerinden yiiriitiildiigli giincel
saglik hizmetlerinde dis hekimleri i¢in estetik degerler 6zellikle tartisiimasi gereken

konularin basinda yer almaktadir.

177 Ozar/Schiedermayer/Siegler, s. 366.
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6. Tedavi Bedeli

Dis hekimliginin tedavi secenekleri sunulurken kaginilmaz olarak girisimlerin
maddi boyutu da hastaya sunulur. Uygun tedavi alternatiflerinin her birinin yararlarinin
yaninda tedavi bedelinin de sunulmasi, hastanin tedavi hakkinda bilgilendirilme siirecinin
bir geregidir. Genel olarak estetik beklentiyi karsilayabilen tedaviler daha yiiksek
maliyetli tedavilerdir. Hastalarin beklentisi ise diisiik maliyetler ile maksimum estetik
sonuglar elde edebilmektir. Aymi sekilde bir isletme kriteri olarak, dis hekiminin de
yaptig1 tedavilerden kazang elde etmek icin daha yiiksek maliyetli olan tedavileri
Oonermesi hizmet sektoriinlin dogas1 geregidir. Burada dikkat edilmesi gereken nokta
tedaviye baslamadan o6nce hekim ve hastanin yapilacak her tiirlii girisim konusunda
uzlagsmaya varmasi ve hastanin etraflica bilgilendirildikten sonra onay1 alindiktan sonra

tedaviye baslanmasidir’®,

7. Dis Faktorler

Dis hekimi ve hastasi arasindaki iligki yalnizca bireysel bir iliski olmayip basta
tedavinin esas unsuru olan hekim ve hastanin tiim karakteristik 6zelliklerine; genis bir
perspektiften bakildiginda ise toplumun saglik kiiltiiriine, saglik hizmetlerinin sunumuna,
saglik politikalarina, ekonomik statliye 6zetle toplumu ve 6ziinde bireyi etkileyen her
tiirlii faktorel 6zelliklere bagh olarak degisiklik gostermektedir!’®. Bu nedenle insanlik
tarthi boyunca hekim hasta iligkisinin arkaik yapisin1 anlamadan salt hekim ve hasta

tizerinden etik okumalar yapmak imkansizdir.

178 Ozar/Schiedermayer/Siegler, s. 367.
1% A.g.e., s. 368.
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UCUNCU BOLUM
HEKIM VE HASTA ILiSKiSININ HUKUKi BOYUTU

§1. HUKUK PERSPEKTIFINDEN SAGLIK ve BILESENi OLARAK
TIBBIi MUDAHALE KAVRAMI

I. GENEL OLARAK

Hasta ve hekim iligkisinin insanlik tarihi kadar eski oldugu; ayni zaman dilimi
icerisinde yasayan farkli toplumlarda ve de ayni toplum igerisinde farkli zaman
dilimlerinde bile siirekli degisen dinamik bir iligki oldugu kabul edilen genel bir kaidedir.
Buna bagli olarak gelisen saglik ve hastalik kavramlari, her kiiltiirde bulunmakla birlikte
farkli algilanan kavramlardir. Yani bir toplumdaki hastalik algisi ile baska bir toplumdaki
hastalik algis1 ayni olmayabilir. Toplumun hastalik hakkindaki deger yargilari, hastaliga
bakis agisi ve tercih edilen tedavi teknikleri o toplumun kiiltiirintin 6zelliklerini yansitir.
Kiiltiirler arasindaki bu farkliliklar goz oniine alinarak; saglik ve hastalik kavramlari gibi
bu gergevedeki pek c¢ok kavram da ayni derecede goreli oldugu séylenebilir. Bu

perspektiften hareketle saglik ve hastalik en azindan bir yoniiyle kiiltiiriin bir iriiniidiirt®,

Hekimlik mesleginin ¢aglar boyunca devinimsel bir gelisme gdstermesi dolayisiyla
hekimden, yalnizca kendi ¢aligma alanlarindaki gelismelerden haberdar olmalar: yeterli
kabul edilmeyip, neredeyse “insani” konu alan tiim disiplinler arasi etkilesimleri de
yakindan takip etmesi beklenmektedir. Hekimin tedavi etme maksadi ile hastasina
bulundugu her tiirlii miidahale basta tip bilimi olmak {izere; etik, hukuk, din, siyaset ve
ekonomi gibi toplum dinamiklerini arastiran birgok bilim tarafindan gozetilmekte ve
yonlendirilmektedir. Calismamizin bu boliimiinde hekim ve hasta arasindaki iligkinin

hukuki boyutu ele alinacaktir.

180 Kaplan, Melike, “Saglik ve Kiiltiirin Bulustugu Alan: Tibbi Antropoloji”, Uluslararasi Kibris
Universitesi Folklor ve Edebiyat Dergisi, 16/64, Lefkosa 2010, s. 227.
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Tibbi acidan hekimler hastalar1 tizerinde yaptiklari her tiirli miidahaleyi
mesleklerinin dogas1 geregi hakkin icrasi*® olarak goriirken; hukuksal agidan genel
kabul, hekimlerin tibbi miidahalesinin ilk etapta kisinin viicut biitiinliigline kars1 bir
eylem oldugu yoniindedir. Doktrinde hekimlere verilen mesleki ehliyet ile magdurun
rizast birlikte degerlendirilmekte ve miidahalenin hakli sebepleri olarak kabul
edilmektedir. Yalnizca bu dogrultuda yapilan tibbi miidahalelerin bireye kars1 bir sug
teskil etmedigi ilgili kanun, tiiziikk ve belgelerde agikca ifade edilmektedir. Hekimler
arasinda genellikle acil miidahaleler ya da biiyiik cerrahi operasyonlar hukuki boyutu olan
bir miidahale olarak kabul edilirken, hukuksal a¢idan hastaya dair direkt veya dolayli her

tiirlii eylemin hukuki oldugu kabul edilmektedir'8?

. Hekimin endikasyonu dogrultusunda,
mutlak dogru olarak gordiigii tibbi miidahaleleri hukuki nedenlere dayandirmadigi siirece
aslinda su¢ islemis oldugunu; bunun sonucunda idari, cezai ve disiplin sorumlulugu ile
karsilagabilecegini ilk kural olarak benimsemesi gerekmektedir. Dolayisi ile hukuk
tarafindan genel olarak “bireylere” 6zel olarak da “hastalara” taninmis her tiirli hak,
hekimlerin mesleki yiikiimliiliikleri olarak karsimiza ¢ikmakta; buradan hareketle

t183

hekimlerin mesleki yiikiimliiliiklerine uygun olarak tababet™° sanatini icra etmelerini

denetlemek de hukugun sorumlulugundadir.

[nsanin salt insan olmasi dolayisiyla elde ettigi vazgegilemez, devredilemez,
hukuka ve ahlaka aykir1 olarak sinirlanamaz kisilik haklar1 vardir. Bu haklar basta
Anayasa olmak iizere ulusal ve uluslararasi belgeler ile teminat altina almmustir!84, 1982
Anayasasi’nin ikinci boliimiinde yer alan “Kisinin Haklar1 ve Odevleri” bashg altinda

yer alan 17. maddeye gore; “Herkes, yasama, maddi ve manevi varligint koruma ve

181 Tiirk Ceza Kanunu madde 26: “Hakkim kullanan kimseye ceza verilmez. Kisinin iizerinde mutlak surette
tasarruf edebilecegi bir hakkina iliskin olmak tizere, acikladig1 rizasi ¢ercevesinde iglenen fiilden dolay1
kimseye ceza verilmez.”; Erem, Faruk, “Ceza Hukukunda Hakkin Kullanilmasi”, Ankara Universitesi
Hukuk Fakiiltesi Dergisi, 41/1, Ankara 1990, s. 6.

182 Giirelli, Nevzat, “Hukuk Acisindan Cerrahi Miidahalenin Sinirlar1”, Istanbul Universitesi Hukuk
Fakiiltesi Mecmuasi, 45/1-4, Istanbul 2011 ,s. 267.

“Bir cerrahin insan viicudu iizerinde icra ettigi ameliyelerle, kesici bir aletle bir kimseyi yaraliyan kimsenin
fiili arasinda maddi bakimdan bir fark bulmak miimkiin degildir...cerrahi miidahalede bulunan cerrahin
fiillinde "hukuka aykirilik" unsurunun bulunmayisi nedeni ile yani cerrahin fiilinde hukuka uygunluk sebebi
mevcut oldugundan kendisine ceza verilmemektedir.”

183 Tababet: Tip, tip bilgisi. http://www.tdk.gov.tr e.t. 27.03.2019.

184 Isik Yilmaz, S. Berfin, “Tibbi Miidahalelerde Hekimin Aydinlatma Yiikiimliiliigi>, TBB Dergisi,
Ankara 2012, Sy. 98, s. 389.
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gelistirme hakkina sahiptir. Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazili haller disinda, kiginin
viicut batinligine dokunulamaz; rizasi olmadan bilimsel ve tubbi deneylere tabi

’

tutulamaz.” denilerek kisinin viicut biitiinliigliniin dokunulamaz oldugu , tibbi
midahalenin zorunlu oldugu durumlarda ve kisinin rizasi oldugu durumlarda viicut

biitiinligii lizerinde tasarrufa izin verilecegi ifade edilmistir.

Tirk Medeni Kanunu madde 23’e gore; “Kimse, hak ve fiil ehliyetlerinden kismen
de olsa vazgecemez. Kimse ozgiirliiklerinden vazgecemez veya onlari hukuka ya da
ahlaka aykiri olarak sinirlayamacz...” denilerek bireye taninan haklarin sorumlulugunun
yalnizca kendisine ait olmadigi, hukuk tarafindan da gozetildigi acikca ifade

edilmektedir.

Anayasa madde 56; “Herkes, saglikli ve dengeli bir c¢evrede yasama hakkina
sahiptir... Devlet, herkesin hayatini, beden ve ruh saghg icinde sirdirmesini saglamak;
insan ve madde giicCiinde tasarruf ve verimi artirarak, igbirligini gergeklestirmek
amaciyla saghk kuruluglarim tek elden planlayp hizmet vermesini diizenler. Devlet, bu
gorevini kamu ve ozel kesimlerdeki saglik ve sosyal kurumlarindan yararlanarak, onlar

2

denetleyerek yerine getirir...” ile giivence altina alinan, insanin maddi ve manevi

varhigin siirdiirebilmesi i¢in en 6nemli kisilik haklarindan olan saglik hakkidir'®,

II. TIBBi MUDAHALE KAVRAMI

Cakmut tibb1 miidahaleyi; “kisilerin bedensel, fiziksel ve ya psikolojik bir
hastaligini, noksanligini teghis ve tedavi etmek ve ya bu miimkiin olmadigi takdirde
hastaligi hafifletmek ya da acilarini dindirmek ve ya onlart boyle bir rahatsizliktan
korumak ya da niifus planlamasi amaci igin, tip meslegini icraya kanunen yetkili kimseler
tarafindan, tip bilimince genel kabul gérmiis kural ve esaslara wuygun olarak
gerceklestirilen, en basit teshis ve tedavi yontemlerinden baglayarak en agir cerrahi

miidahalelere kadar uzanan her ¢esit faaliyettir.” seklinde tanimlamistir'®,

1851961 Anayasast 49. madde “Devlet, herkesin beden ve ruh saghg icinde yasayabilmesini ve tibbi
bakim gormesini saglamakla odevlidir.” seklinde iken 1982 Anayasasi’nda madde 56°daki gibi
degistirilmistir.

186 Cakmut (Yenerer), Ozlem, Tibbi Miidahaleye Rizanin Ceza Hukuku Agisindan Incelenmesi, Legal
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Tibbi muidahale kavrami; kisinin mevcut fiziksel rahatsizliginin giderilmesinden,
rahatsizliginin 6nlenmesine, kimi zaman estetik amacl bir talebinin giderilmesine, kan,
doku veya organ aktarimina, cerrahi miidahale, anestezi, rontgen ve 1s1n tedavilerine, kan
testleri ve asilara, cinsiyete yonelik miidahalelere ve gebeligin sona erdirilmesine kadar

her tiirlii girisimi igine almaktadir®®’.

Bu baglamda dis hekimligi uygulama alani igerisinde olan disleri giiriiklerden
korumak amaglh girisimsel olmayan uygulamalardan, c¢iiriik enfeksiyonlarini tedavi
etmek amacli dolgu restorasyonlarindan, cerrahi bir islem olan dis ¢ekimlerine ya da
implant operasyonlarina, dislerin kayb1 ile olusan noksanlig1 tedavi etmek icin yapilan
protetik tedavilere , yalnizca muayene edilip agrinin ge¢mesi icin ila¢ recete edildigi
durumlara, hastalarin disleri sebebi ile olusan psikolojik rahatsizliklarini iyilestirmek
amagcl yapilan estetik tedavilere kadar neredeyse dis hekimlerinin her tiirlii davranislar
tibbi miidahalenin biitiin unsurlarin1 biinyesinde barindirmaktadir. Bireyin biyolojik,
psikolojik ve sosyolojik olarak viicut biitlinliigiine iliskin her tiirlii girisim hukuk
nezdinde tibbi miidahale ¢ercevesinde degerlendirilmektedir. Bu nedenle dis hekiminin
sOzleri, Onerileri, davranislari, hastayla iliskisinde kullandig1 yaklasim metodu bile bu

kavram icinde degerlendirilebilecektir'®®,

1960 Yilinda yaymlanan Tibbi Deontoloji Nizamnamesi madde 13’te hekimlerin
hastalar1 ile miinasebetleri, tibbi miidahalenin amaci ve kapsami; “Tabip ve dis tabibi,
ilmi icaplara uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi tatbik eder. Bu faaliyetlerinin
mutlak surette sifa ile neticelenmemesinden dolayi, deontoloji bakimindan muaheze
edilemez. Tababet prensip ve kaidelerine aykiri veya aldatict mahiyette teshis ve tedavi
yasaktir. Tabip ve dig tabibi; teshis, tedavi veya korunmak gayesi olmaksizin, hastanin
arzusuna uyarak veya diger sebeplerle, akli veya bedeni mukavemetini azaltacak her

hangi bir sey yapamaz . ” seklinde agiklanmustir.

Yayncilik, Istanbul 2003, s. 24.

187 Kahraman, Zafer, “Medeni Hukuk Bakimindan T1bbi Miidahaleye Hastanin Rizas1”, I.U.H.F.D., Cilt 7,
Sy.1, 2016, s. 481.

188 Gjjtlas, Mustafa, Hasta ve Hasta Yakim Haklar1, Civi Yazilari, Istanbul 2000, s. 43.
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I11. TIBBI MUDAHALENIN SARTLARI

Kisinin yasamina, sagligina veya viicut tamligina yonelik bir miidahalenin, hukuka
uygun bir tibbi miidahale olarak kabul edilmesi i¢in bir takim sartlarin var olmasi
gereklidir. Bu sartlarin varlig1 miidahaleyi hukuka uygun hale getirecek ve miidahalede

bulunan ilgili kimselerin sorumlulugu s6z konusu olmayacaktir'®,

1. Meslegi icraya Kanunen Yetkili Kisiler Tarafindan Gerceklestirilmesi

Bu sartlar, tilkemizde hekimler ve dis hekimleri i¢in yasal diizenlemerin yapildigi
ilk kanun olan Tababet Ve Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun'® icerisinde
su sekilde belirtilmektedir: “Madde 30: Tzrkiye Cumhuriyeti dahilinde discilik sanazin:
icra ve dig tabibi unvamni tasiyabilmek i¢cin Turk olmak ve Tizrkiye Daruilfiinunu Disgi
Mektebinden diploma almak /lazimdir...Madde 34 Tabipler dis ¢cekmege ve disler zizerine
iptidai tedavi tatbikina ve dis etlerine ait her nevi hastaliklar: tedaviye mezun iseler de
dogrudan dogruya discilik etmek istiyen ve o suretle icrayt sanat ettigini ilan eden bir
tabip behemehal Dis¢i Mektebince verilmis bir ruhsatnameyi hamil olmalidr.
Ruhsatname bir sene mzddetle Dis¢ci Mektebine devam ile tatbikat gordik ten sonra

bilimtihan ita olunur.”

Meslegini serbest icra etmek isteyen dis hekimleri i¢in ek olarak 07.06.1985 tarihli
6755 Sy. Tiirk Dis Hekimleri Birligi Kanunu'®* 17. maddesinde; “Bir Oda simirlar
icinde sanatini serbest olarak icra etmeye baglayan dig hekimleri bir ay icinde o il veya
bolge Odasina iye olmak ve yelik gorevlerini yerine getirmekle yzkimlziddirler.
Mesleklerini serbest olarak icra etmeksizin kamu kurum ve kurulusilar: ile kamu iktisadi
tesebbzslerinde asli ve surekli gorevlerde ¢aligan dis hekimleri ile herhangi bir sebeple
meslegini icra etmeyenler istedikleri takdirde Odalara #ye olabilirler.” ifadesi yer

almaktadir.

189 Cakmut, s. 26.
1901219 Sy. Kanun, 11.04.1928 kabul tarihi, Resmi Gazete: 14.04.1928, Sy. 863.
1913224 Sy. Turk Dis Hekimleri Birligi Kanunu, Resmi Gazete: 25.06.1985, Sy. 18792.
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2. Kanunen Ongériilen Amaclara Yonelik Olmasi

Hekim tarafindan yapilacak miidahalenin tibbi nitelik tasiyabilmesi i¢in mutlaka
kanunen 6ngoriilmiis amaglardan en az birine yonelik olmasi gerekmektedir. Daha genel
bir ifadeyle diyebiliriz ki, hekim, saglik kazandirma, tedavi amaciyla hareket etmek
zorundadir ve bu amag, hastanin yasamini, viicut tamligin1 korumak, onu agrilardan

kurtarmak ya da hastaliklara yakalanmasina engel olmak seklinde ortaya ¢ikmaktadir®?,

Tibbi Deontoloji Nizamnamesi’nde gegen; “Tabip ve digs tabibi; teshis, tedavi veya
korunmak gayesi olmaksizin, hastanin arzusuna uyarak veya diger sebeplerle, akli veya
bedeni mukavemetini azaltacak her hangi bir sey yapamaz.” maddesinde agikga
goriildiigli gibi miidahalenin teshis, tedavi ya da koruyucu amaglarindan en az birine

dayandirilmasi esastir.

A. Teshis

Bir kiside var oldugu sanilan fiziksel veya psikolojik bir rahatsizligi, hastalig
aramak, bulmak ve eger boyle bir rahatsizlik varsa ne oldugunu belirlemek icin tip
bilimine uygun olarak yapilan faaliyetleri “ teshis” olarak isimlendirebiliriz!%®. Hekimin
hastalig1 tedavi edebilmek i¢in 6ncelikle teshis koymasi gerekir o nedenle “teshis” terimi
i¢inde pek ¢ok fiili barindiran bir dzellige sahiptir. Ornegin, hastanin viicudu iizerinde
elle veya 6zel teknik aletlerle arastirma yapmak, hastaya ya da ailesine bir takim sorular
sormak!%, dislerin kemik iginde kalan kisimlarin1 ve kemik boyutunu inceleyebilmek igin

rontgen ¢ekilmesi gibi islemler teshis kavrami i¢inde degerlendirilmektedir.

Teshis sonucunda hasta {lizerinde mutlaka bir rahatsizligin ortaya cikarilmasi
zorunlulugu yoktur. Dis hekimligi pratiginde genel olarak 6 ayda bir klinik muayene ve

radyografik inceleme yapilmasi diinya ¢apinda kabul goren bir uygulamadir. Dis hekimi

192 Cakmut, s. 35.

193 Bayraktar, Koksal, Hekimin Tedavi Nedeniyle Cezai Sorumlulugu, Istanbul 1972, s. 231; Cilingiroglu,
Ciineyt, T1ibbi Miidahaleye Riza, Istanbul 1993, s. 18.

194 Cilingiroglu, s. 18; Bayraktar, s. 230.
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hastasin1 muayene ettiginde herhangi bir hastalia rastlamamais olabilir. Bu durum yapilan

faaliyetlerin teshis niteligini ortadan kaldirmamaktadir'®.

B. Agriy1 Hafifletmek veya Girisimsel Tedavi

Tedavi , kendisinde bedensel veya psikolojik bir rahatsizligin bulundugu teshisi
konulan kisinin 6ncelikli olarak agr1 ve acilarin1 dindirmek, hastalifin ilerlemesini
onlemek ve bu miimkiin degilse ilerlemesini yavaslatmak i¢in yapilan miidahaleleri
kapsamaktadir; iyilestirme ve kaybedilen fonksiyonlarin geri kazandirilmasi igin yapilan
tibbi, cerrahi ve psikolojik islemlerin tiimiidiir'®®. Dolayisiyla tedavi terimi de teshis

terimi gibi biinyesinde bir ¢ok islemi barindirir!®’

. Her hangi bir ilacin verilmesinden,
karmagik bir tibbi miidahaleye veya hastaya uygulanabilecek psikolojik bir isleme kadar

tiim faaliyetler tedavi olarak degerlendirilir.

C. Hastaliktan Korumak

Hastaliktan koruma; heniiz hasta olmayan ancak viicut tamliina, sagligina veya
yasamina yonelmis ileride ortaya ¢ikabilecek olasi bir rahatsizliktan kisiyi uzak tutmak,
korumak igin yapilan faaliyetlerdir'®®. Koruyucu saglhk hizmetleri ise cevreye yonelik
saglik kosullarimin diizeltilmesi, Kisiye yonelik sagligi koruma hizmetleri ve saglik
egitimi verilmesi suretiyle, insanlarin saglikli yasamalarmi, saglik diizeylerini
yiikseltmelerini ve beklenen yasam stirelerini uzatmalarini saglama etkinliklerinin

tiimiidiir®®,

Agiz ve dis sagliginda koruyucu programlar en sik rastlanan dis gtrikleri ile
periodontal hastaliklar tizerine diizenlenmektedir. Disin sert dokularina, ¢iiriiklere karsi

direng kazandirma ile ilgili uygulamalar, koruma programlarinda etkin ve vazgegilmez

195 Bayraktar, s. 231.

196 Giirelli, s. 271; Ayan, Mehmet, Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki Sorumluluk, Ankara 1991, s. 9.
197 Bayraktar, s. 232.

198 Giirelli s. 271; Cilingiroglu s. 18.

199 Akar, Cetin / Ozalp, Hiiseyin, Saghk Hizmetlerinde Yonetim, Songiir Egitim Hizmetleri Yayini,
Ankara 2013 s.29.
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yontemlerdir. Koruyucu hizmetler temelde fluocidlerin kullanimi, fisstir ortiictlerin
kullanimi, agiz temizligi, diyetin dizenlenmesi ve bazi 6zel uygulamalar seklinde

gerceklestirilmektedir®.

D. Tibbi Miidahalenin Tip Bilimince Genel Kabul Gérmiis ilke ve Kararlara
Uygun Olarak Yapilmasi

Dis hekimi uygulayacagi tedaviyi tip bilimince kabul gérmiis ydntemlerden
se¢mekte serbesttir. Tibbi Deontoloji Nizamnamesi Madde 13; “Tabip ve dig tabibi, ilmi
icaplara uygun olarak teshis koyar ve gereken tedaviyi tatbik eder ... Tababet prensip 2%
ve kaidelerine aykirt veya aldaticit mahiyette teshis ve tedavi yasaksir... ” derken hekimin

sececegi tedavilerin sinirin1 genel olarak belirtmektedir.

E. Hastanin Tibbi Miidahaleye Riza Gostermesi

Klinik pratiklerine dair, etik ve hukuk ¢alisma alanlarmin kesisiminde bulunan bu

unsur, hastalarin tedavinin herhangi bir unsuru degil ana unsuru olarak kabul edilmesi

ile?®2 bireyin 6zerk olmasini ve de tibbi uygulamalara yansimasi; modern tip

uygulamalarinda biyomedikal yaklasimdan biyopsikososyal yaklasima geciste odak
noktasi haline gelmis, boylelikle tip tarihinde bir kirilma noktasi yaratmistir?®,

Aydinlatilmis r1za demek hastanin bir birey oldugunun ve bireylerin de 6zerk?®*

20 Yazicioglu, Bihter, Agiz ve Dis Sagligi, Halk Saghgi Temel Bilgiler, Hacettepe Universitesi Yaymi, Ed.
Cagatay Giiler / Levent Akin, Ankara 2006, s. 1270.

201 Dis hekimligi fakiiltelerinde edinilen bilgi ve becerilerin unutulmamasim, dis hekimligi alamindaki
bilimsel ve teknolojik gelismelerin izlenmesini ve daha nitelikli dis hekimligi hizmeti verilmesini saglamak
i¢in diizenlenen ve 18 Subat 1998 tarihinden itibaren yiiriirliikte olan Siirekli Dis hekimligi Egitimi (SDE)
Yonergesi, Siirekli Dis hekimligi Egitimi (SDE) Etkinliklerine iliskin usul ve esaslarla bu etkinlikleri
diizenleyenlerin taninmasi ile ilgili kurallar1 belirlemek amaciyla “Siirekli Dis hekimligi Egitimi Tanima
ve Kredilendirme Yonergesi” olarak diizenlenerek 18-19 Aralik 2014 tarihinde yiiriirliige girmistir. Dis
hekimlerinin mezuniyet sonrasi bilgilerini yenileyerek profesyonel yasantilarinda basarili olmalarina
olanak saglayan siirekli mesleki egitim; 3224 Sayil1 Yasa geregi Tiirk Dis hekimleri Birligi tarafindan usul
ve esaslar diizenlenerek yuritiilmektedir. http://www.tdb.org.tr/tdb/v2/sde.php?yer_id=12 e.t. 03.03.2019.
202 Bkz. Tkinci Boliim, Hekim ve Hasta iliskisinin Etik Boyutu.

203 Aytag, Omer / Kurtdas, Muzaffer Caglar, “Saglik — Hastaligin Toplumsal Kokenleri ve Saglk
Sosyolojisi”, F.U.S.B.D., C.25, Sy.1, Elaz1§ 2015, s. 232.

204 Ozerklik kavramu felsefenin var olusundan bu yana sorgulanan temel bir kavramdir. Giiniimiizde
uygulanan saglik politikalarinin dayanag: da temel etik ilkeler lizerinden atifta bulunulan etik kuramlardir.
Bir saglik hizmetinin amacinin ne oldugu, nasil sunulacagi, hizmetin yarar ve zarar dengesi, uygulanan hali
ile ne kadar verimli oldugu ve tiim bunlari 6lgmek igin kullanilan istatistiksel parametreler arkaik bir
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oldugunun hekimler tarafindan tanmmmasinin resmi bir kanitidir. Burada hekimin
aydinlatma ylikiimliligiiniin zorunlu olmasi bireyin 6zerkligine atif yapilarak kendi
bedeni iizerinde tasarruf etme hakkindan ve de tasarruflar1 segme hakkindan koken
almaktadir. Rizanin klinik pratik uygulamada aydinlatilmis onam olarak

degerlendirilmesi, hastaligin tedavisinde hastanin aktif katilime1 olmasindan kaynaklanir.

Tibbi midahaleye riza, dogrudan kisinin kendi kaderini tayin etme hakki ile
iliskilidir. Kisinin kendi kaderini tayin etmesi 2°® demek kisinin kendi bedenini, hayatin,
kisisel ve sosyal iligkilerini yonetebilmesi, yonetirken istedigi gibi karar almasi,
diizenlemesi, bu kararlar1 istegi dogrultusunda alma yetkisine sahip olmasi gibi anlamlari

tasimaktadir.

Hekim tarafindan yapilan bir miidahalenin, tibbi miidahale olarak kabulii i¢in
yukarida bahsedilen hukuki 6n sartlarin yani sira hastanin, miidahalenin organik unsuru
olarak, normun korudugu menfaatin sahibi, bedenine yapilacak “miidahaleye riza
gostermesi”?%® gereklidir. Hastanin rizasi, tibbi miidahalenin sartlarmdan biri oldugu gibi,
hekimin fiilinin hukuka uygunlugu i¢in de varlig1 zorunlu bir unsurdur. Kapsamu itibari
ile, hekimin hareketlerinin sinirmi da ¢izmis olacaktir®®’. Riza sozliik anlam itibari ile

8 raz1 olma, isteme, onama®®® anlamlarma gelmektedir.

incelendiginde, istek, onam?
Ancak riza tek basma yeterli kabul edilmedigi ve mutlak surette hukuken gecerli
olabilmesi i¢in 6nce hastanin ayrintili bir bigimde aydinlatilmis olmasi gerekliligi kabul
edilmektedir?’®, Riza alinmadan tibbi eylemin gerceklesmesi halinde hekimin cezai
sorumlulugu dogmaktadir. Tiirk Ceza Kanunu madde 26/2’de; “Kisinin iizerinde mutlak

surette tasarruf edebilecegi bir hakkina iligkin olmak tizere, acikladigi rizasi ¢ercevesinde

bicimde etik kuramlarin i¢erisinde gizli olup felsefenin tartisma konusudur. O nedenle 6zerklik kavraminin,
saglik hizmetleri iizerinden hekimin davranigina yon vermesi agisindan, farkl etik kuramlar tarafindan nasil
tanimlandig1 bir sonraki boliimde detaylandirilacaktir.

25 Yiicel, Ozge, tibbi Kararlarda Ozerklik Hakkimin Korunmasi ve Hasta Talimatlar1 (Ayirt Etme
Giictinden Yoksun Kisiler Adina Alinan), Se¢kin Yayinevi, Ankara 2018, s. 42.

206 Soyaslan, Dogan, Ceza Hukuku, Genel Hiikiimler, Yetkin Yaymlari, Ankara 1998, s. 394,

207 Bayraktar, s. 123.

208 Y1lmaz, Ejder, Hukuk Sézliigii, 3. Baski, Ankara 1985, s. 608.

209 Onama: Onamak isi, uygun bulma, tasvip, www.tdk.gov.tr , e.t.30.03.2019.

210 Cetin, Giirsel, “Hasta Haklar1 Olarak Aydinlatiimis Onaminin Onemi”, A’dan Z’ye Saghk Hukuku
Sempozyum Notlari, istanbul Barosu Yayinlari, istanbul 2007, s. 176.
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islenen fiilden dolayr kimseye ceza verilmez.”?'! ifadesi de kisinin 6zerkligine atif
yaparak, ancak hastanin rizas1 dahilinde?*? tibbi islemlerin hukuka uygunlugunu ve cezai
yaptirnminin  bulunmadigint belirtmektedir. Buradaki fiil heniliz tibbi islemlerin
yapilmadigt durumlar i¢indir; tedaviler sonucunda istenmeyen sonuglar dogrultusunda
hekimin cezai, tazmini ya da disiplin sorumlulugunun olugmayacagi anlamina

gelmemektedir.

IV. HEKIMIN AYDINLATMA YUKUMLULUGU

1. Rizanin Hukuken Gegerli Olabilmesinin Onkosulu Olarak Aydinlatma

Kavram

Aydinlatma, hekimin hastasinin tedavi siiresince uygulamayi diistindiigii tedavi
yontemlerini bilgilendirme yolu ile hastasina anlatmasi ve nihayetinde hastasini 6zgiirce
karar verebilecek bir duruma getirmesidir. Bu durumda aydinlatma yilikiimliligi,
hekimin hastaya miidahalesinin hukuka aykirihigini ortadan kaldiran, hastanin
miidahaleye rizasinin 6n kosulu olarak degerlendirilmektedir. Zira hasta o derece
aydmlatilmalidir ki, aydinlatilma sonrasinda, tibbi tedavinin planlanmasi ve uygulanmasi
bakimindan serbestce ve durumun gerektirdigi bir karar verebilecek duruma

gelebilmelidir?3,

Yaygin olarak “Aydinlatilmis Onam” olarak kabul goren ifade, Anglo-Amerikan
kaynakli “Informed Consent” sozciiklerinden gelmektedir. Ancak tip literatiirimiizde
Aydinlatilmis Onam ifadesinden baska “Bilgilendirilmis Olur”, “Bilgilendirimli Olur”,
“Bilgilendirilmis Onay”, “Bilgilendirilmis Onam”, “Bilgilendirilmis Riza”, “Gegerli
Olur” ya da tek baslarina “Riza”, “Onam” ve “Bilgilendirme” ifadelerine rastlamak da

mumkiindir?,

211 26.09.2004 Tarih ve 5237 sy. Tiirk Ceza Kanunu, Resmi Gazete Tarih: 12.10.2004, S. 25611.

212 Erem, s. 12-13.

213 Ozanoglu, Hasan Segkin, “Hekimlerin Hastalarini Aydinlatma Yiikiimliiliigii”, Ankara Universitesi
Hukuk Fakiiltesi Dergisi, 2003, C. 52, Sy. 3, s. 60.

214 Turla, Ahmet / Kopriilii, Hiilya / Sirin Karaarslan, Emine / Yiiksel, Gozde, “Aydmlatiimis Onam”,
Ondokuz May1s Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Dergisi, 7 / 2, Nisan 2006, s. 157.
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Hasta tarafinin aydinlatilmis olmasi, tedavi siireci hakkinda bilgi sahibi olmasi
anlamina gelmekte olup, hastanin neye onay verdiginden haberdar olmasi seklinde
tanimlanabilir?'®. Bu noktadan hareketle aydinlatma sonrasinda hastanin rizasinin ispati
sayilan aydinlatilmis riza, tibbi etigin temel etik ilkelerinden olan 6zerklik (otonomi)
ilkesine dayanmaktadir; dzerlik ise, kisinin kendi kaderini tayin hakki?'® ya da kendi

sagligia iliskin tiim kararlara katilmas1 biminde yorumlanmaktadir?’.

Yargitay 4. HD 07.03.1977 tarih ve E. 1976/6297 K. 1977/2541 sayili kararinda
“Rizanmin hukuken gegerli olabilmesi i¢in kisinin saglik durumunu, yapilacak miidahaleyi
ve etkileri ile sonuglarini bilmesi, bu konuda yeteri kadar aydinlatiimast ve iradesini
bildirirken baski altinda kalmamasi, serbest olmasi gerekir. Bu itibarla ki, ancak
aydinlanmug ve serbest bir irade sonucu verilmis riza hukuken degeri olan bir rizadw.”
hikmi yer almakta olup rizanin hukuken gecerli olabilmesi i¢in aydinlatma

yukiimliliginin hekim tarafindan yerine getirilmis olmasi gerektigini vurgulamaktadir.

Hasta Haklar1 Yonetmeligi’nde de aydinlatmaya biiyiik oranda yer verilmis olup;
Riza alimirken hastanin veya kanuni temsilcisinin t1bbi miidahalenin konusu ve sonug¢lari
hakkinda bilgilendirilip aydinlatilmasi esastir... ” ifadeleri ile hastanin bilgi alma hakki

savunulmustur?®,

Dis hekimligi klinik pratiginde, hastalarin zaten kendi durumlarinin farkinda olarak
dis hekimine basvurduklar1 ve miidahale i¢in zorunlu acil durumun olmadiklar1 kabul

edilen genel bir goriistiir. Bu nedenle hastanin kendi durumunun ve tedavi ihtiyacinin

215 Ersoy, Nermin, Aydinlatilmis Onam, Cagdas Tip Etigi, Nobel Tip Kitapevi Yayinlari, Istanbul 2003,
s. 213.

216 Bali Bildirgesi’nin (Diinya Hekimler Birligi’nin Eyliil 1995, Bali, Endonezya’da yapilan toplantisinda
kabul edilmistir.) “Kendi Kaderini Belirleme” baslig1 altinda; “ Hasta kendi kaderini belirleme ve kendisi
ile ilgili 6zgiirce karar verebilme hakkina sahiptir. Hekim hastay1 verdigi kararlarin sonuglari hakkinda
bilgilendirmekle yikamliidir. Zihinsel yeterliligi olan erigkin bir hasta herhangi bir tan1 veya tedaviye
yonelik girisimi onaylama veya kabul etmeme hakkina sahiptir. Hastanin kendi kararini verebilmesi igin
gerekli sekilde bilgilendirilmeye hakki vardir. Hasta uygulanacak test veya tedavinin amacinin ne
oldugunu, bunun sonuglarinin ne olabilecegini, tedaviyi kabul etmeme durumunda olabilecekleri agik bir
sekilde anlamalidir. Hastanin klinik ¢aligmalara veya tip egitimine katilmay1 reddetme hakk: vardir.”
Kaynak: http://debis.deu.edu.tr/DEUWeb/Icerik/Icerik.php?KOD=6707, e.t. 03.03.2019

217 Terzi, Cem / Civaner, Murat, “Hastanin Kendi Kaderini Tayin Hakki: Aydinlatilmis Onam”, Ulusal
Cerrahi Dergisi, Mart 2001, vol. 17, sy. 2, s. 83.

218 Hasta Haklar1 Yonetmeligi, Madde 31, Resmi Gazete Tarih: 01.08.1998, S. 23420.
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farkinda olarak dis hekimine bagvuruda bulunmasinin avantaji kullanilmali, teshis
konulduktan sonra hekim tarafindan tedavi plani olusturulmali ve kullanilacak tedavi
teknikleri, materyaller hasta ile birlikte degerlendirilmelidir. Ciinkii agr1 sikayeti ile dis
hekimligi kliniklerine basvuran hastalar aciliyetin giderilmesinden sonra restorasyon

asamasina gecildiginde biiyiik oranda estetik kaygi ile hareket etmektedirler.

Son yiizy1l igerisinde sanayide ve teknolojide yasanan gelismeler sonucu
materyalleri ¢ok hizli degisen ve buna bagli olarak da tedavi tekniklerinin siirekli
giincellendigi bir alan olan dis hekimligi son yillarda 6zellikle dijitallesme yoniinde hizla
ilerlemektedir. Sonu¢ olarak hasta, istegi dogrultusunda her tiirlii tedavi imkanina
erisebilecegini diistinerek klinige basvurdugunda hekimin hastanin beklentilerini
karsilayacak olan ¢6ziim Onerilerini alternatifleri ile sunmasi1 gerekmektedir. Yasanan
hukuki problemlerin ¢ogu hastalarin tedavi sonucunda beklentilerinin karsilanmadigi
durumlarda s6z konusu olmaktadir. Burada hekimin hastalarin her tiirlii beklentilerini
karsilama zorunlulugu s6z konusu olmayip, hastanin bekledigi ile ongoriilen tedavi
sonucunun hastaya detaylica aktarilmasi gerekliligine dikkat ¢cekilmektedir. Is bu sebeple
dis hekimlerinin aydinlatma yiikiimliiliigii genellikle yapilacak tedavi dogrultusunda

genisleterek yerine getirmesi beklenmektedir.

Dis hekimligine dair etik ¢alismalari ile taninan Ozar’a gore, aydinlatilmis onam
yorumlarinda yalnizca hastanin 6zerkliginin 6n plana ¢ikarilmasi elestirilmesi gereken ve
eksik bir durumdur. Oysa se¢im yapmasi gereken sadece hasta degildir ve karsisindakinin
durumu uygun kontroliine izin vermesi gereken de sadece dishekimi degildir. ideal iliski
iki tarafinda segime ortak katilimini ve her iki tarafinda 6zerkliklerine karsilikli saygiyi
gerektirir?®,  Aydinlatma sirasinda hastanin kendi durumunu tiim detaylar1 ile hekime
bildirip , hekimin de, giiven iliskisini goz oniinde bulundurarak, hastasina hangi tedavi

yontemlerinin uygun oldugunu dis hekimliginin bilimsel prensiplerince aktarmasidir.

219 Ozar, D. / Sokol, D.J., Dental Ethics At Chairside, Georgetown University Press, Washington, D.C.
2002, p. 57.
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2. Aydinlatma Kapsam

Aydinlatma yiikiimliiliigiiniin genel olarak iki temel amacindan bahsedilir: ilKi
hasta ile hekim arasinda giiven iliskisi tesis etmek ve bu giiven iligkisini tedavi siiresince
devam ettirmek; ikincisi hastanin 6nerilen tedavinin muhtemel yan etkileri acisindan

tedaviyi kabul veya red kararini verebilmesi i¢in gerekli altyapiyr olusturacak bilgileri

anlasilabilir bir dille ona iletmekzzo.

¢

Tibbi Deontoloji Nizamnamesi madde 14/2 hikkmiine gore; “...teshise gore
alinmasi gereken tedbirlerin hastaya acik¢a séylenmesi lazimdir.” Dis hekimi dncelikle
hastasina dair gerekli gordiigli tetkikleri inceleyip teshis koyduktan sonra durumu
hastasina agikca anlatmalidir. Ciinkii dis hekimliginin calisma alani igerisinde oldugu
teoride uzmanlik sinirlari ile birbirinden ayrilmis bir ¢ok brang pratik tedavi siiresince
hizli bir sekilde yer degistirebilmekte ya da birlikte yiiriitiilmesi gerekmektedir. Ornegin
cliriik agris1 sikayeti ile bagvuran bir hastada disten kaynakli endodontik apse olabilecegi
gibi disetinden kaynakli periodontal apse de goriilebilir. Asir1 madde kaybina ugramis
enfekte bir disin kanal tedavisi tamamlandiktan sonra dolgu yerine ¢ogunlukla mekanik
direnci artirmak i¢in protez tedavisi yapmak gerekir. Bu nedenle hastanin acil olarak
agrisiin giderilmesi i¢in planlanan endodontik girisimler hakkinda bilgilendirilmesi tek

basina yeterli olmayacak, tedavinin gerekli olabilecek diger agamalari hakkinda da

aydnlatilmas1 gerekmektedir.

Doktrindeki genel goriis hekimin aydmlatma yukimliligini yerine getirirken
dikkate almasi gereken kapsamin; somut olayin 6zelliklerine gore belirlenmesi gerektigi
savunulmaktadir®®!. Somut olaym 6zellikleri ile yapilmas: diisiiniilen tibbi miidahalenin
niteligi, hasta icin hayati bir tehlike teskil edip etmedigi, hastanin egitim ve kiiltir diizeyi,

hastanin ruh sagligimin tibbi miiddahaleden ne él¢tide etkilenecegi gibi degiskenlere bagl

220 Ozanoglu , s. 64. .
221 Ayan, s.75; Ozanoglu, s. 70; Cilingiroglu, s. 64; Yilmaz, Battal, A¢iklamali-I¢tihatli: Hekimin Hukuki
Sorumlulugu (Sorumluluk), Adalet Yaymevi, Ankara 2010, s. 42.
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222 Bu yorumlarm arkaik betimlemesi de yine bireyin

saptanacak hususlar olmalidir
ozerkligi dolayisiyla hastalik yoktur hasta vardir slogani ile biyopsikososyal yaklagima
dayanmaktadir. Biyopsikososyal yaklasima gore ideal ¢calisma ortami saglanan bir hekim
oncelikle hastasini etraflica muayene edebilecek, ayrintili anamnezini alabilecek, gerekli
gordiigii  tetkikleri isteyip sonuglarimi degerlendirdikten sonra gilincel tedavi
protokollerinden hastasina en uygun olana karar vermelidir. Aldig1 karar1 hastasi ile
paylasip hastanin da onayladigi tedavi yontemine karar verildiginde; uygulamadan once,
uygulama esnasinda ve uygulama sonrasinda durum stabilize edilinceye kadar gerekli
bilgilendirmede ve uyarilarda bulunabilecektir. Sonug¢ olarak, aydinlatmanin kapsami

tibbi miidahalenin ii¢ temel boyutunu i¢ermelidir; bunlar teshis, siire¢ ve riziko boyutu

olarak siniflandirilmaktadir.

A. Teshis Boyutu

Teshise yonelik aydinlatma, herhangi bir saglik sikayeti ile hekime basvuran bir
hastanin; fiziki muayenesi, tibbi anamnezi, radyolojik veya laboratuvar tetkikleri
sonrasinda elde edilen bulgularin sentezi ve nihayetinde alinan karar ile ilgili olarak,
hekim tarafindan aydinlatilmasini ifade etmektedir?®. S6z konusu aydinlatma, hekim ile
hasta arasindaki iletisimin temelini olusturmasindan dolay1, hekim ile hasta arasinda tesis
edilmesi gerekli ve sart olan giiven iliskisi acisindan da 6nem tasimaktadir??*. Ozel bir
haklilik sebebi’?® olmaksizin susmak ya da teshisi gizlemek, aydmlatmanim eksik
yapildig1 gerekcesi ile hekimin o0zen yiukimliiliigiinii ihlal etmesi olarak

degerlendirilmektedir.

222 pekyiiz Yavuz, Filiz, Tirk Hukukunda Hekimlik Sozlesmesi, Vedat Yaymevi, istanbul 2006, s. 81.
223 Cilingiroglu, s. 60; Ipekyiiz, s. 77; Ozanoglu, s. 66.

24 Ozanoglu, s. 66; Zeytin, Zafer, “Hasta-Hekim Iliskisinde Hekimin Aydinlatma Yiikimliligi”, VIII.
Tirk- Alman Tip Hukuku Sempozyumu: Hekim Sorumlulugu, Adalet Yayinevi, Ankara 2012, s. 11.
25TDN m. 14°te “ ... Tabip ve dis tabibi, hastasina iimit vererek teselli eder. Hastanin maneviyat: tizerinde
fena tesir yapmak suretiyle hastaligin artmasi ihtimali bulunmadig takdirde, teshise gore alinmasi gereken
tedbirlerin hastaya agikca sdylenmesi lazimdwr. Ancak, hastaligin, vahim gorilen akibet ve seyrinin
saklanmast uygundur...” bu duruma ornek atfedilmektedir.
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A. Siire¢ Boyutu

Teshisin konulmasi ve tedavi planina karar verilmesinin ardindan dogal olarak
tedavi siireci  baslamaktadir. Tedavi siiresince  gergeklestirilecek ya da
gerceklestirilebilecek miidahalelerin ne oldugunu, tirlerini ve kapsamlar1 ile
gergeklestirilmemesi durumunda olabilecekleri hastanin anlayabilecegi sekilde anlatir.
Siire¢ aydinlatmasi kisminda 6ncelikle hastaligin ne durumda oldugu ve herhangi bir

mudahale yapilmadigi takdirde neler olabilecegi hastaya anlatilmalidir.

B. Riziko Boyutu

Rizikolara iliskin aydinlatma ise, tibbi muidahaleden sonra meydana gelebilecek
muhtemel her tiirlii sonucun, tip biliminin ulastigi bilimsel ve teknik seviye esas alinarak
hastanin serbest irade ile karar verebilmesini saglayacak sekilde aydinlatilmasi anlamini

226 Bu agidan bakildiginda riziko aydinlatmasi; miidahale ve karar

tasimaktadir
aydinlatmasi kapsaminda degerlendirilen, hastanin tibbi miidahaleyle ilgili bilgi sahibi
olmasma ve tibbi mudahalenin gergceklesmesine yonelik kararina dogrudan ve esasli

olarak tesir eden bir aydinlatma tiirii olarak ortaya ¢ikmaktadir®?’.

Genel olarak cerrahi islemlerin yiiksek riskli tedaviler oldugu diisiiniilmektedir
oysa dis hekimligi klinik pratigindeki uygulamalar kisa siireli ya da mindr operasyonlar
olarak goriilse de hastanin canli olmasi ve islem sirasinda soluma ve yutkunma
fonksiyonlarmin devam etmesi agisindan aspirasyon riski tagimaktadir. Bunun yani sira
lokal anestezikler ya da kullanilan diger kimyasal materyallere kars1 her an anafilaktik
sok riski mevcuttur. Bu nedenle her tiirlii tibbi midahalede, 6ngoriilen komplikasyonlarin
yani sira ongoriillemeyen ve istenmeyen gelismeler de olabilir. Hekim bu gibi durumlarda,
meslegin bilimsel standartlar gergevesinde ongordiigii risklere ve kendi tecriibelerine

dayanarak tedavinin olas1 riskleri konusunda hastasini aydinlatmalidir®?,

226 Zeytin, s. 21-23; Cilingiroglu, s. 60; Ozanoglu, s. 67; Ipekyiiz, s. 78-79; Dogan, s. 139-140.

227 ipekyiiz, , s. 78-79

228 ABD’de gegen olayda Willard v. Hagemeister (1981) davasi aydinlatilmig onam igin érnek
gosterilmektedir. Ozetle; dislerinde asir1 madde kaybi nedeniyle dis hekimine giden hastaya, bu
disleri kaybetmemesi i¢in endodontik tedavi ve kuron kaplamalar tavsiye edilmis, tim islemin 30
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Bunun i¢in hastanin agiz ve dis sorunlarinin yani sira genel saglik surum analizi
yapilmali, saglik davraniglart dogrultusunda kendisi igin 6ngoriilen olasi riskler ve

komplikasyonlar anlasilabilir bir dille agiklanmalidir??®.

3. Aydmlatma Yiikiimliiliigiiniin Kanuni Dayanaklari

Hekimin hastasim1 aydinlatma yiikiimliiliigli basta kanunlar olmak iizere,
uluslararas1 antlagmalar, mesleki tiiziikler ve cesitli yonetmeliklerle agiklanmaktadir. Bu

konudaki kanuni dayanaklar1 agagidaki gibi siralamak miimkiindiir:

1219 Sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarz: Icrasina Dair Kanun madde
70’ de; “Tabipler, dis tabipleri ve dis¢iler yapacaklar: her nevi ameliye i¢in hastanin,
hasta kiiciik veya tahti hacirde ise veli veya vasisinin evvelemirde muvafakatini alirlar.

’

Buyik ameliyei cerrahiyeler i¢in bu muvafakatin tahriri olmast lazimdir..."

dakika i¢inde tamamlanabilecegi soylenmistir. Kaplamalar hari¢ endodontik tedaviler ayni giin
icinde ikinci bir dis hekimi tarafindan yapilmistir. Bir sonraki randevuda ikinci dis hekimi tarafindan
dislerin ¢ekilmesi gerektigi ve acil olarak klinigin periodontologuna goriinmesi gerektigi bildirilmistir.
Periodontolog hastanin gergekten periodontal problemi oldugunu birkag disinin c¢ekilip hareketli parsiyel
protez yapilmasi gerektigini soylemis, bunlarin sonucunda ise hasta teshis ve dis hekimligi
uygulamalarindaki ihmal suglarindan dolay1 dis hekimlerine dava a¢gmistir. Durusmada dis hekimleri
uzman sahitligi gostermis ve dava dismistiir. Fakat hasta temyize gittiginde, temyiz mahkemesi tarafindan
kendisine ihmal degil aydinlatilmig onam eksikligi zemininde dava agmasi 6nerilmistir. Temyiz mahkemesi
“kanal tedavilerinin ve protez tedavilerinin dogal seyri hakkinda hasta yeterli bilgilendirilseydi; mantikli
bir secim yapabilirdi” seklinde karar vermis ve uzman sahitligini gerekli gérmemistir.

Kaynak: https://law.justia.com/cases/california/court-of-appeal/3d/121/406.html e.t. 25.03.2019

229 Y13.HD 2008/10750 Sy. Karara gore; “...yiize enjeksiyon isleminin ve daha sonra gelisen deri alti
yabanci cisim reaksiyonu sonrasit uygulanan kortikosteroid tedavisi isleminin ginimiiz tip kurallarina ve
kozmetik cerrahisi teknigine uygun bir igslem oldugu, daha sonra yiiz bolgesinde gelisen lezyonlarin, bu
islem sonrast nadir gelisen komplikasyonlardan oldugu bildirilmis ise de davalinin bu islemi yapmadan
once davaciya islemin muhtemel komplikasyonlart hakkinda bilgi verip vermedigi, riskleri anlatip
anlatmadigi, dzetle aydinlatilmis riza alimp alimmadigr konusunda bir inceleme yapimanugtir. Davali
doktor, davacimin sikayeti izerine ...ifadesinde davaciya yapuacak islemin ayrintilarimi anlattigini, dolgu
malzemesinin dogal bir madde oldugunu sayledigini, ancak her maddenin alerji yapma riski bulundugunu,
nadir de olsa bir komplikasyon olusursa tedavi edilebilecegini anlattigini, ancak bu hususlart kayit altina
almadigim, o zamanlar onama belgesi alimnmadigini bildirmistir. Davali, davaciyr miidahalenin
komplikasyonlart konusunda aydinlattigini yazili belge ile ispat edemedigi gibi beyaninda gecen
komplikasyon olustugu halde tedavisinin de mimkiin olmadig: anlasiimaktadir. Hitkme esas alinan bilirkigi
raporlarinda davali doktorun, davaciyr aydinlatma borcunu yerine getirip getirmedigi tartisilmanmistir.
Eksik inceleme ve arastirma sonucu hiikiim kurulamaz...” denilerek hastanin tam aydinlatilmamig olmasi
dolayist ile karart davact hasta yararina bozmus ve bilirkisi incelemesi istemistir.
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4721 Sayih Tiirk Medeni Kanunu madde 23’de; “Kimse, hak ve fiil
ehliyetlerinden kismen de olsa vazgecemez. Kimse ozgurliklerinden vazgecemez veya
onlart hukuka ya da ahlaka aykiri olarak simirlayamaz. Yazili riza vzerine insan kokenli
biyolojik maddelerin alinmasi, asilanmast ve nakli mimkindiir...” ve Madde 24’de
“Hukuka aykiri olarak kisilik hakkina saldirilan kimse, hakimden, saldirida bulunanlara
kars: korunmasni isteyebilir. Kisilik hakki zedelenen kimsenin rizast, daha vstin nitelikte
ozel veya kamusal yarar ya da kanunun verdigi yetkinin kullanilmasi sebeplerinden
biriyle hakli kilinmadikca, Kisilik haklarina yapilan her saldwrt hukuka aykiridwr. ” Kisinin
yasami ve viicut bitiinliigli, anayasa ile garanti altina alman ve baglica korunan

degerlerden®° biridir.

Hasta Haklart Yonetmeligi madde 15°te; “Hastaya, hastaligin muhtemel sebepleri
ve nasil seyredecegi, tibbi miidahalenin kim tarafindan nerede, ne sekilde ve nasil
vapilacagt ile tahmini siiresi, diger tani ve tedavi segenekleri ve bu segeneklerin
getirecegi fayda ve riskler ile hastanin saglhig iizerindeki muhtemel etkileri, muhtemel
komplikasyonlari, reddetme durumunda ortaya ¢ikabilecek muhtemel fayda ve riskleri,
kullanilacak ilaglarin onemli ozellikleri, saghg icin kritik olan yasam tarzi onerileri,

gerektiginde aymi konuda tibbi yardima nasil ulasabilecegi, hususlarinda bilgi verilir*®.

Avrupa Hasta Haklarimin Gelistirilmesi Bildirgesi madde 3’c gore; “Hastanin
bilgilendirilmis onayr herhangi bir tibbi girisimin on kosuludur. Hasta t1bbi girisimi
reddetme veya durdurma hakkina sahiptir. Bu durumun yaratacak sonuglar hastaya

aciklanmahidur. %%

230 yijcel, s. 37.

231 Hastalar i¢inde bulunduklar1 &zel durumlar sebebi ile basta kendi kisilik haklarin1 olmak iizere duruma
0zgii ¢ikarlarin1 korumakta yetersiz olabilirler. S6z konusu durumlarda hasta hicbir anlatilan1 anlayacak
durumda olmayabilir ya da genel olarak anlatilanlar1 anlasa dahi karar verecek durumda olmayabilir. Ya da
saglik okur yazarlig1 yetersiz oldugu i¢in durumu kavrayamamis ve anlatilanlar1 anlayamamis olabilir.
Kendi viicut biitiinliigii tizerine aldigi kararlarla kendisini, kendi menfaatlerini tehlikeye atabilir. Bu
nedenle karar verme yeterligini tagimayan kigiler icin yasal diizenlemer araciligiyla koruma
saglanmaktadir. S6z konusu korumanin kimler i¢in hangi diizeyde oldugunun cevabi kisilik ehliyeti
tartigmalarinda detaylandirilmaktadir. Hekim, hastasina aydinlatma yaparken basta hastasinin karar
alabilecek durumda olup olmadigina ve de anlatilanlar1 ne derece anlayabildigine dikkat ederek kararlar
almalidir.

232 T1bbi miidahaleye riza gosterme hakki oldugu gibi tibbi miidahaleyi reddin de aym sekilde kisilik haklari
arasindadir. Hastalar kendi rizalari ile ya da ehliyetlerinin yetersiz oldugu durumlarda yasal temcilcileri
aracilig1 ile tibbi miidahaleyi reddedebilirler.
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Hekimlik Meslek Etigi Kurallari madde 26 ’ya gore; “Hekim hastasint hastanin
simdiki durumu ve konulan tani, onerilen tedavi yonteminin tiirii, amaglanan tedavi
yonteminin bagart sansi ve siiresi, amag¢lanan tedavi yonteminin hastasinin sagligi i¢im
arz ettigi riskler, verilen ilaglarin kullanilisi ve olast aksi tesirleri, hastanin onerilen
tedaviyi kabul etmemesi durumunda hastaligin yaratacagi sonuglar, verilen olast tedavi

>

secenekleri ve riskleri konularinda aydinlatir.’

Insan Haklari ve Biyotip Sizlesmesi®®® madde 5; “Saglk alaninda herhangi bir
mzdahale, ilgili kisinin bu mzdahaleye ozgurce ve bilgilendirilmis olarak muvafakat
vermesinden sonra yapilabilir. Bu kisiye, miidahalenin amact ve niteligi ile sonuglari ve
tehlikeleri hakkinda onceden uygun bilgiler verilmelidir. Ngili Kisi, muvafakatini her

zaman, serbestce geri alabilir.”

Tibbi Deontoloji Nizamnamesi madde 14/2 ; “Tabip ve dis tabibi,hastasina timit
vererek teselli eder. Hastanin maneviyati iizerinde fena tesir yapmak suretiyle hastaligin
artmasi ihtimali bulunmadig takdirde, teshise gore alinmas: gereken tedbirlerin hastaya
actkca soylenmesi lazimdir. Ancak, hastaligin, vahim Qorilen akibet ve seyrinin

saklanmast uygundur.”
4. Aydinlatma Yiikiimliiliigiiniin Simirlar:

Aydmnlatma yiikiimliiliigliniin kapsami ve smirim belirlemek her zaman kolay

degildir. Nelerin hastaya anlatilmas1 gerektigi, nerede durulacagi her zaman kafalar

234

mesgul eden sorunlar olarak ortaya ¢ikmistir™®. Aydinlatmanin sinirlar1 belirlenirken

hastanin kiiltiirel, toplumsal ve psisik durumu g6z onilinde tutularak bilgilendirme

235

yapilmalidir=>. Dis hekimligi klinik pratiginde farkli tedavilere 6zgii malzeme skalasinin

233 Bu Sozlesme, Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi tarafindan, “Biyoloji ve Tibbin Uygulanmas: Bakimindan
Insan Haklart ve Insan Haysiyetinin Korunmast Sézlesmesi: Insan Haklart ve Biyotip Sézlesmesinin
Onaylanmasinin Uygun Bulunduguna Dair Kanun” adiyla ve 5013 Kanun numarast ve 03.12.2003
tarihinde kabul edilmis, 20 Nisan 2004 tarih ve 25439 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak yururlige
girmistir.

234 Senocak, Zarife, Ozel Hukukta Hekimin Sorumlulugu, Ankara 1998, s. 48.

235 Bayraktar, s. 128.
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sasirtict derecede genis olmasit aydinlatmanin smirint  dogru orantili  olarak

genisletmektedir.

TDB Dis Hekimligi Meslek Etigi Kurallari igerisinde aydimnlatilmis onama dair
direktifler su sekildedir:

“Dis hekimi; hastanmin durumunun acil oldugu veya bilincinin kapali ve tibbi
girigimi reddettiginin bilinmiyor oldugu durumlar hari¢ olmak izere, aydinlatarak
onamint almadan hastaya herhangi bir girisimde bulunamaz. ” Hastalarinin neredeyse
tamami kendi rahatsizliklarinin farkinda olan insanlardan olusan dis hekimleri hastalarina
yeterli bilgilendirme yaptiktan sonra tibbi miidahalede bulunmalidir. Agrisinin siddeti ile
saglikli karar veremeyecegini diisiindligli durumlarda oncelikle hastanin acisini geri
doniistimil olacak sekilde dindirmeli (6rnegin lokal anestezi uygulamasi gibi) ardindan
planladig1 tedavinin olas1 sonuclarini hastaya detaylica anlatmalidir. Sikayetler geriye
doniik incelendiginde ¢ogu uyusmazligin®® hastalarin kendilerine yapilacak islemler
hakkinda bilgi sahibi olmadiklar1 ve ancak tedavi sonunda durumun farkina vardiklari

gozlenmektedir.

“...hastamn tedaviyi red ve tedaviyi durdurma hakkina saygi gosterir.” Dig hekimi
tedaviye baglamadan evvel ve tedavi sirasinda kendisinin tedaviyi durdurma hakkinda
oldugu gibi hastasinin da ayni haklara sahip oldugunu bilmelidir. Hastanin beyani 6n
planda tutulmali, hasta talimatlarinin mevcut olanaklar ve imkanlar dahilinde olabilirligi
acitk bir sekilde tedavi Oncesinde hastaya anlatilmalidir. Aksi halde beklentileri

dogrultusunda sonug¢ alamayacagini goren hastalar tedavilerini durdurabilme ya da

236 ABD’de dis hekimlerini konu alan ve onam iizerine odaklanan ilk mahkemeler izinsiz miidahale
zeminine dayandirilmigtir. Bu durumda hastanin, herhangi bir zarar goérdiiginii kanitlamasi dahi
gerekmedigi anlamini ¢ikarilmaktadir. Dis hekimi dikkatsiz hicbir girisimi olmasa dahi suglu bulunabilir
ve hastanin uzman tespiti yaptirmasina gerek yoktur. Bu duruma ilk 6rnek gosterilen dava Hollinger
davasidir (1933). Ozetle; Dis hekimine giden Bayan Hollinger’den alinan radyografiler sonucunda bes
disinin ¢ekilmesi gerektigi teshisi konulur. Dig hekimi tarafindan oral cerraha agik direktif yazilir. Hasta
genel anestezi altindayken ¢ene kemigindeki operatif alan iginde nekrotik bélge bulunmasi nedeniyle yedi
disi ¢ekilir. Hasta ihlal nedeniyle dava agar. Bunun sonucunda, highir uzman sahitligi istenmeden, hekimin
hastanin yararia diisiinmiis olmasina ragmen hem mahkeme hem de temyiz hasta lehine karar verir .
Allen L. Perry, Malpractice in Dental Anesthesiology,
https://engagedscholarship.csuohio.edu/clevstirev/vol13/iss2/15 , e.t. 14.03.2019.

84


https://engagedscholarship.csuohio.edu/clevstlrev/vol13/iss2/15

tamamen reddebilme hakkina sahiptirler.

“..hastayi, tamsi / ontamisi, hastaliginin nasil seyrettigi ve seyredecegi,
gerceklestirilebilecek tani/tedavi ile ilgili girisimler ve bunlar ile ilgili se¢enekler,
gerceklestirilebilecek her girisimin yarar ve sakincalari, girigimleri kabul etmesi ya da
etmemesi halinde karsilasacag: durumlar konularinda aydinlatir.” Dis hekimligi
uygulamalar1 teknolojik gelismelerden ¢ok hizli bir sekilde etkilenmekte ve bu
dogrultuda degismektedir. Teshisten tedaviye kadar olan her tiirlii asamada materyal ve
teknik bakimindan alternatifin ¢ok olmasi hekimi ve hastayr optimum tercihi yapmada
hayli zorlamaktadir. Bu noktada hekime diisen gorev ¢ok daha agir basmaktadir. Hastanin
mevecut bilimsel ve teknolojik gelismeler dogrultusunda en giincel tedavilerden
yararlanma hakki oldugunu goz Oniinde bulundurarak tedavinin planlanmasi, hekimin
imkanlarinin yetersiz oldugu durumlarda hastanin beyani dogrultusunda yonlendirme
yapilmas1 gerekmektedir. Aksi halde yalmizca kendi bilgisi ve teknik imkamnm
dogrultusunda giincellikten uzak bir sekilde yapilan tedavi plani sonrasinda giiven

kaybina dolayistyla hukuki anlasmazliklara neden olabilmektedir.

“...aydinlatmayr hastanin anlayabilecegi bir gekilde sozlii veya yazili olarak;
gerektiginde gorsel araglar ile destekleyerek; hastamin egitim, bilgi, kiltirel, sosyal

2

durumunu goz oninde bulundurarak gerceklestirir.” Dis hekimliginde kullanilan
metaryal ve teknigin ¢ok genis olmasi jargon sorununu da beraberinde getirmektedir.
Ayni sekilde toplumun saglik davranisi ve kiiltiirel alt yapisi saglik okur yazarliini ciddi
oranda etkilemektedir. Dis hekimi planladig1 tedavinin hasta tarafindan anlasildiina
emin olduktan sonra girisimde bulunmalidir. Emin olunmadig1 durumlarda hastaya siire
taniarak gerekli bilgiyi edinmesine yardimci olunmalidir. Bu nedenle ¢ogu dis hekimi
uygulamalar1 ii¢ boyutlu ¢ene ve dis modelleri iizerinde hastalara anlatmay1 tercih

etmektedir.

“...hastaya teshis ve tedaviyle ilgili ayrintili sorular sorabilecegini ve daha
ayrintili aydinlatilmasini istedigi bir hasta yakinini belirleyebilecegini bildirir.” Hastalar

tedavinin planlanma agamasinda yakinlarindan destek alabilirler.

“...gerceklestirecegi girigimin aciliyetine gore aydinlatmay daraltabilir.” Hekim
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herhangi bir aciliyet durumunda hastanin durumunu stabilize edinceye dek aydinlatmay1

daraltarak mudahalesine odaklanabilir.

“...hastaya uygulayacag: tedavinin riskinin yuksek oldugu durumlarda, yeni
gelistirilen bir tedavi yontemi uyguladiginda veya estetik amacin on planda tutuldugu
durumlarda, hastasini en genis bicimde bilgilendirir ve onamini alr.” Dis hekimi
hastanin fonksiyonunu ve dig goriinimiinii degistirebilecek uygulamalardan 6nce
hastalar1 detaylica bilgilendirmelidir. Bu tarz tedavilerin uygulama zorluguna parallel
olarak mali degerlerinin de yiliksek oldugu gbéz Oniine alindiginda, hastalarin
beklentilerinin  karsilanmadigi  durumlarda sikayet ve tazminat haklarim?®®’

kullabilecekleri unutulmamalidir. Bu haklarin hastalarin menfaatlerini korumak i¢in

hukukun denetiminde oldugu géz oniinde bulundurulmalidir.

“...onceden kararlastirilan tani veya tedavi yonteminden farkli bir yontemin
uygulanmast gerektiginde hastayr konu ile ilgili aydinlatarak onam alir.” Elbette
tedaviler her zaman planlandig1 gibi ilerlemeyebilir. Boyle durumlar vuku buldugunda
onemli olan hastalarin durumdan haberdar edilmeleri, olast degisiklikler yapildiginda
ortaya ¢ikacak durumun tibbi ve ekonomik boyutlar1 ayrintili bir bicimde anlatiimal,

hastanin onay1 alindiktan sonra isleme devam edilmelidir.

“...hastamin yas ya da akil saghgi gibi nedenlerle tek basina onam verecek

durumda olmadigi hallerde, hastanin katilabildigi ol¢iide aydinlatmaya dahil edilmesini

saglayarak yasal temsilcilerini aydinlatir ve onami yasal temsilcilerinden alir. ">

237 Bkz. Biyotip Sozlesmesi, s. ......

238 TDB Dis Hekimligi Meslek Etigi Kurallari, Ekim 2013,
http://www.tdb.org.tr/tdb/v2/yayinlar/Mevzuat_Dizisi/mevzuatdizisi_7.pdf, e.t. 20.02.
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DORDUNCU BOLUM
HEKIM ve HASTA ILiSKIiSININ POLITIK BOYUTU

§1. SAGLIK HiZMETLERI iCERISINDE HEKiM ve HASTA

I. GENEL OLARAK

Ulkemizde saglik hizmetleri genel olarak koruyucu saglik hizmeti seklinde degil
tedavi edici sekilde hastaliklar tizerinden sagliga ulagsma bi¢giminde yiiriitiilmektedir. Yani
hasta olarak saglik hizmetlerine basvuran bir birey, normal zamanlarda degil
hastalandiktan sonra saglikli haline donebilmek i¢in bu tarz hizmetlerden
yararlanmaktadir. Bu nedenle hastaliklar iizerinden degerlendirilen saglik ve hastalik
kavramlari arkaik bir diisiince olarak akla ilk olarak tip bilimini ve bu alana ait hekim,
hemsire, hastane, ameliyat, ilag, eczane, laboratuvar vb. gibi kavramlar
cagristirmaktadir. Bu bakis acisi ile saglik sorunu salt biyolojik bir sorunmus gibi
algilanmakta, ¢6ziim yolu olarak ise hastaliklarin iyilestirilmesine endekslenmis bakisin

disina ¢ikilamamaktadir.

Saglik hizmetlerinin degerlendirilmesi hizmete basvuranlar {izerinden yapilirken,
bu hizmete ulagamayanlar ya da hi¢ farkinda olmayanlar i¢in, heniiz hastalanmakta
olanlar ya da sadece korunma yollar1 6gretilerek hasta olmamalar1 saglanabilecekler i¢in
eylem plan1 ya ¢ok yetersiz kalmakta ya da zaten hi¢ olusturulmamaktadir. Oysa hasta
olan bireyin dogal hayati hastanelerin disindadir. Birey olarak varligin siirdiiriirken hasta
olmas1 onu farkli bir kisilige biiriindiirmedigi gibi siradanlastirmamalidir da. Iste sirf bu
bakis acisina ulagmak bile insanlik tarihinde tezin 6nceki boliimlerinde detayli bir sekilde
ele alindig1 iizere yiizlerce yila ve degeri insanlik i¢in 6l¢iilemez bedellere mal olmustur.
Saglik sistemleri icerisinde hastanin yerini tanimlarken Oncelikle o sistemi olusturan

saglik politikalarmin yani siyasi modelin bireyi nasil tanimlandiginin agiklanmasi sarttir.

Aydinlanma hareketi ile baslayan bireyin devletin 6niine gectigi siyasi modellerin

olusmasi ve ardindan evrensel olarak yayginlastiriimaya ¢alisilan insan haklarinin kabul
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edilmesine dek, hasta haklarindan da bahsetmek olanaksizdi. Bireyin taniminin degismesi
ile birlikte saglik hizmetlerinin hastaya bakis ac¢is1 da degismis, endiistri devrimi ile ortaya
¢ikan biyomedikal yaklasimin temel felsefesi olan “hasta yoktur hastalik vardwr”
ilkesinden vazgegilerek, aslinda saglik ve hastalik kavramlarinin biyolojik oldugu kadar
sosyal ve kiiltirel alanin bir parcasi da oldugu gergegi kabul edilmistir. Bireyin sagligi
s6z konusu oldugunda sosyolojik anlamda bir iliski ve davranistan, sosyal bir grup ve
toplumsal bir kurumdan bahsetmek kagiilmaz olmustur?®. Insan hayatinin en 6nemli ve
degerli yontunu olusturan saglik; elde edilmesi, korunmasi ve siirdirilmesi bakimimdan
sosyolojik bir konudur. Her ne kadar ¢ok uzun bir siire sagligin sosyal ve kiiltirel yoni
gormezden gelinmis olsa da giinimizde sagligin sosyal boyutu oldugu ve saghga
sosyolojik bir bakis zorunlu hale gelmistir. Bununla beraber bireyciligi 6n plana alan
“hastalik yoktur hasta vardir” ilkesi ile anilan biyopsikososyal saglik modelinin
temelleri de boylece atilmig olup sagligin her seyden once insanlar arasi sosyal iligkileri

ve davranislar1 kapsadigl yorumu tizerinden saglik hizmetleri planlanmaya baglanmstir.

Onceleri salt agr1 ve enfeksiyon kontrolii seklinde yiiriitiilen tip tedavileri igerisinde
dis tedavileri de dogal olarak dis ¢cekimi ve apse drenaji seklinde uygulanmakta iken
giiniimiizde ise bilimsel ve teknolojik gelismeler klinik pratige ¢ok hizli entegre
edilmekte, bu dogrultuda materyale bagimli bir tedavi hizmeti 6n plana ¢ikmaktadir. Dig
hekimligi pratigini neredeyse ele gegiren endiistrideki malzemeler dogal olarak tedavi
tekniklerini belirlemekte, dolayist ile basta hekimi ardindan hastay1 se¢cim yapmaya
itmektedir. Se¢im telaffuz edilmeye baslandig1 andan itibaren hastanin ézerkligi tedavinin
diimeni olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Hekim de tedavinin kaptani olarak sahip oldugu
yetkiden aldig1 sorumlulukla diimenin yOnetimini iizerine almaktadir. Burada diimen-
kaptan metaforu bizlere, aslinda diimenin hareket sinirlart dogrultusunda kaptanin yol kat
edebilecegi gercekligini gostermektedir. Elbette kaptanin hareketine diimenin oldugu
kadar denizin durumu da yon vermekte bu durumda saglik politikalarinin hekim ve

hastay1 nasil tanimladig1 hayati 6nem arz etmektedir.

2% Ilich, Ivan, Saghgin Gaspi, Cev. Siiha Sertabiboglu, Ayrint1 Yayinlari, Istanbul 2011, s. 39.
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II. TURKIYE’DE SAGLIK POLITIKALARININ GENEL HATLARI

Ulkemizde saglik hizmetleri, Cumhuriyet’in ilan edilmesinin ardindan 1982 yilina
kadar sosyal devletin vatandaslarina sunmasi gereken bir hizmet olarak kabul edilmistir.
Cagdas saglik hizmetlerine uyum siirecinde atilan en 6nemli adim 1961 Anayasas: ile
kabul edilen 224 Sy. Saghk Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun olarak
degerlendirilmektedir. Kanun geregince saglik hizmetleri basamak sitemine gore
smiflandirilmisg, birinci  basamak hizmetler kentlerden kirsal kesimlere kadar
yayginlastirilarak herkesin saglik hizmetlerinden yararlanmasi, koruyucu ve iyilestirici
saglik hizmetlerinin entegre edilerek bir arada yiiriitiilmesi hedeflenmistir. Bunun yani
stra saglik hizmetlerinin kamu sektoriinde tek elden yonetimini, halk ile biitiinlesmeyi ve
kamu sektdriinde hekimlerin tam giin siire ile calisma ilkesini getirmektedir?*®. Béylelikle
ulusal ve uluslararasi insan haklari bildirgelerinde sagligin bir insan hakk: olarak devlet
tarafindan sunulmasi gereken bir hizmet oldugu ve bu yonde bir pratigin oldugu agikca

goriilmektedir.

Nitekim sagligin bir insan hakki olarak devletler tarafindan sunulan sosyal bir
hizmet olarak verilmesi, ikinci diinya savasinin beraberinde getirdigi ekonomik krizler ve
neoliberal politikalarin devletler iizerindeki baskilar1 sonucu ¢ok siirmemis ve Tiirkiye’de
saglik sistemini “reform” ad1 altinda degistirmeye yonelik girisimler esas olarak 24 Ocak
1980 Kararlari®** ve 12 Eyliil 1980 askeri darbesi sonrasinda degistirilen anayasa ile
gindeme getirilmistir. 1982 Anayasast 56. Maddesi ile saglik hizmetleri devletin
sunmakla ylikiimlii oldugu bir hizmet olmaktan cikarilmig, saglik bakanligi saglik
kuruluglari tek elden planlayip hizmet vermesini diizenlemekle goérevlendirilmis; bu

gorevini kamu ve 0Ozel kesimlerdeki saglik kurumlarindan ve sosyal kurumlardan

240 Fisek, Nusret, Halk Saghgina Giris, Hacettepe tiniversitesi — Diinya Saglik Orgiitii Hizmet Arastirma ve
Aragstirict Yetistirme Merkezi Yayini, Ankara 1983, s. 163.

241 24 QOcak 1980 tarihinde yiiriirliiliige konan Istikrar Programi ile oncelikle ekonomideki dengelerin
kurularak istikrarin saglanmasi amacglanmis, sonrasinda ise dis etkenler haricinde i¢ etmenlerin neden
oldugu bunalim ortaminin bir daha olugsmamasi igin, ekonomik yapida gerekli olan degisikliklerin
yapilmasi amaglanmistir.

http://www.sbb.gov.tr/wp-content/uploads/2018/11/SalihkK OSE.pdf, e.t. 15.04.2019.
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yararlanarak, onlar1 denetleyerek yerine getirmesi hedeflenmistir®*2,

1980 sonrasinda saglik hizmetlerini serbest piyasa ekonomisine uyarlama yolunda
atilan ilk yasal girisim 1987’de kabul edilen 3359 Sy. Saghk Hizmetleri Temel
Kanunu’dur. Kanun genel bir saglik sigortas: olusturmanin asamalarini tanimlarken
kamu hastanelerinin 0zel isletmelere devredilerek, tedavi edici hizmetlerin serbest
piyasaya kurallari ile diizenlemelerini igermektedir. Neoliberal politikalar dogrultusunda
uygulanan yaptirimlar ile birlikte sonraki yillar Tiirkiye’de 6zel saglik hizmeti sunan
kuruluglarin sayisinda hizli bir artis saglanmis ve 6zel saglik sigortalarinin da sisteme
entegre edilmesi ile birlikte saglik hizmetlerinin ticari bir sektér haline doniigiimiiniin

yasandig1 yillar olmustur®*,

Hasta tanim olarak, her ne kadar tiim saglik kurumlarinin var olmasindaki temel
unsur olsa da kamuya ait saglik kurumlari ile 6zel saglik kurumlari igin kapsam1 tamamen
farkli kavramdir. Bunun yansimasi olarak saglik hizmeti kullanicilari igin de 6zel saglik
kurumlarina bakis agisi ile kamu saglik kurumlarina bakis acis1 birbirinden farklidir. Her
ne kadar hastalara taninan haklar, saglik hizmeti veren kurumlarin milkiyet bigimine
gore farklilik gosterse de her gegen yil uygulanan politikalar ile her iki sektoriin hastaya
yaklasiminda var olan farkin 6zel sektor tarafina kayarak kapandigi agik¢a izlenmektedir.
Kamu hastanelerinde basta hekimlere ve saglik ¢alisanlarina uygulanmaya baslanan
performans yonetim sistemi, hasta haklar1 birimlerinin etkin kullaniminin saglanmasina
yonelik diizenlemeler ve BIMER uygulamalari bu farkin kapanmasinda 6ne ¢ikan
etkenler olarak goze ¢arpmaktadir. Artik her iki tesebbiis tiirti icinde hasta tatmini onemli
bir konudur. Saglik hizmetlerinin toplumsal verimliliginden ziyade salt hasta
memnuniyeti ile 6l¢iilmeye calisiimasi hastalarin miisteri olarak kabul edildigi 6zel saglik
kurumlarinin yami sira kamu kurumlarinda da hastalarin misteri gibi algilanmasi

tartismalarin1 beraberinde getirmistir?*4. Son yillarda kamu hastanelerinin kamu — 6zel

242 pala, Kayahan, “Tiirkiye 'de Saglik Reformu ve Saglikta Déniisiim Programu Siireci”, Tiirkiye’de Saglik
ve Sosyal Giivenlik: Insana Kars1 Piyasa Kitabi, Der. Yasar/ Goksel/ Birler, NotaBene Yayinlari, Istanbul
2017, s. 44,

243 Pala, s. 45.

24 Gokge, Orhan / Bulduklu, Yasin, “Saglik Hizmetlerinin Sunumunda “Miisteri Hasta” ve Etik Sorunlar”,
Selguk Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Sosyal Ekonomik Arastirmalar Dergisi, Nisan
2015, Sy. 29, s. 39.
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ortak iktisadi tesebbiisii halinde yonetilmesine yonelik uygulamalar da bu durumu

kanitlar niteligindedir.

§2. LIBERALIZM VE ETIiK
I. GENEL OLARAK

Calismamizin bu son béliimiinde hekim ve hasta iligkisinin politik boyutu yani bu
iligkinin tanimlandig1 esas zemin olan giiniimiiz saglik politikalarina yon veren liberal
politikalarin bireyi tanimlarken referans aldigi etik modeller incelenecektir®®. Farklh
perspektiflerden bireyi ve haklarin1 tanimlayan bu modeller, ¢alismamizda hekim ve
hasta iligkisinin fenomenolojik ve kronolojik degerlendirilmesinin ardindan biitiiniiyle

anlasilmasini saglayacaktir.

II. LIBERALIZM VE BiREY ANLAYISI

Liberal terimi, 14. Yiizyil’dan bu yana kullanilmakta olup Latince liber, “ozguir
insanlar sinifi, yani ne serf, ne de kole olan insanlar ” anlamindadir. Liberal s6zciigii, 18.
Yizyill’in sonuna dek ozgur insana yaragan anlaminda kullanilmistir; dolayisiyla
yiizyillar boyunca insanlar zaten liberal sanatlardan, liberal ugraslardan ya da liberal
egitimden soz etmektedirler. Boylelikle liberal, zamanla entelektiiel agidan bagimsiz

diisiinceli, genis goriishii, comert, hosgoriilii Kisi anlamini kazanmistir®*®,

245 Saglik da dahil olmak iizere giindelik hayatimizi yoneten biitiin kurumlar siyasi bir diizenin 6ngordiigii
politikalar ile sekillenmektedir. Siyaset kendisi baslica bir otorite olarak algilansa da aslinda insane dair her
tirlti bilim ile i¢ i¢e gelisim gostermektedir. Erdogan bu durumu “Siyaset, insani bir etkinlik, insan i¢in
yapulan bir etkinlik oldugu i¢in siyaset ile felsefe arasinda dogrudan bir iliski soz konusudur. Bu anlamda,
siyaset; insan eylemlerinin degerini diisiinme konusu olarak alan etikten, insanmin varlik yapisini ve insani
potansiyeli disiinme konusu olarak alan ontolojiden ve insamin bilgi edinebilme imkanimi ve insan
bilgisinin mahiyetini diiszinme konusu olarak alan epistemolojiden bagimsiz olarak diisiinemeyecegimiz bir
kavramdir.” seklinde 6zetlemistir.

Mustafa Erdogan, “Siyaset Felsefesi Hakkinda”, Tiirkiye Gunliigii Dergisi, Bahar 1992, Sy. 18, s. 75.

246 QOrs, H. Birsen, 19. Yiizyildan 20. Yiizyila Modern Siyasal Ideolojiler, Istanbul Bilgi Universitesi
Yaynlari, istanbul 2016, s. 49.
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Liberalizm, diistinsel temellerinin 17. Yiizy1l’da atildig1 bir siyasal diizendir. Felsefi
kokenleri John Locke, Adam Smith, Montesquieu, Thomas Jefferson, John Stuart Mill,
Lord Action, T.H. Green, John Dewey ve Isaiah Berlin, John Rawls gibi dusiiniirlerin
goriisleriyle sekillenmistir?*’. Liberalizmin temel unsuru bireydir. Bu nedenle bireyciligin
tarihiyle liberalizmin tarihi paralel olarak gelisim géstermistir. Bireyin varligi toplumsal
smiflarin  ya da halk gibi Kkitlelerin varliklarindan daha gercek olarak
degerlendirilmektedir. Birey, toplumlarin her tirli kurumlarindan ya da

yapilanmalarmdan istin  kabul edilmektedir?®,

Liberalizmde birey herhangi bir
toplumsal butiinden daha fazla ahlaki degere sahiptir. Bireyin toplumdan 6nce var oldugu
gibi bireysel haklarn da toplumsal haklardan énce var oldugu savunulmaktadir®®®,
Liberalizm temel olarak bireycilik, 6zgiirliik, dogal diizen — kendiliginden diizen — piyasa

ekonomisi ve liberal devlet ilkeleri iizerine insa edilmis bir siyasi akimdir.

19. Yiizyil liberalizmi olarak adlandirilan Klasik Liberalizm dogal haklar,
faydacilik, ekonomik liberalizm, Sosyal Darwinizm ve neo-liberalizm gibi kavramlari
lizerine yogunlasirken; 20. Yiizyil liberalizmi olarak adlandirilan Modern liberalizmde
ise bireysellik, pozitif 6zgurhik, sosyal liberalizm ve ekonomik isletmecilik kavramlari

{izerine yogunlasiimaktadir®®,

Felsefi boyutta ozgirlik, esitlik, bireysellik ve rasyonellik ilkelerini savunan
liberalizmin temel degeri olan ozgiirlik kavraminin igerigi tarih boyunca verilen
miicadeleler ve bu olaylar sonucu farkli anlamlar kazanarak giincellendigi igin,
liberalizmin spesifik programlari da farkli tarihsel donemlerde degisiklik gostermektedir.
Ancak nihai hedefi, yani 6zgiirliik, tipki insan dogasinin iyiligine, insanin rasyonelligine

ve dolayisiyla insanlarin ahlaki esitligine inanc1 gibi, degismeden kalmistir®?.

247 Heywood, Andrew, Siyasi Ideolojiler, Cev. Ahmet Kemal Bayram, Ankara 2009, Adres Yayinlart. s.
70.

248 Rawls, John, Halklarm Yasasi ve “Kamusal Akil Diisiincesinin Yeniden Ele Almmasi1”, Cev. Giil Evrin,
Istanbul Bilgi Universitesi Yayinlari, Istanbul 2006, s. 24-28.

249 Rawls, s. 84-86.

250 Heywood, s.71.

21 Ors, s. 50.
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Liberallere gore iyi toplumun tanimi ancak insanlarin bireysel ya da gonilli
birlikler seklinde birbirlerinden ayr1 amaglar pesinden gidebilecekleri; 6zgirliikler, haklar
ve 6devlerin belirli bir prensibe gore diizenlenmis oldugu bir yapi igerisinde yapilabilir.
Bu prensip, kendisi higbir amaci veya belirli tirden “iyi yagam” anlayisin1 6ngérmeyen;
bireylerce kesfedilebilmesi miimkiin olan adalet ilkelerini?® ortaya koyma prensibidir.
Liberaller haklarin ve 6zgurliklerin savunulmasini, insanligin en temel ¢ikar1 oldugu
diisiiniilen  “iyi bir yasam sirme”?> hedefine hizmet etme 6lciiti olarak

savunmaktadirlar.

Liberal gelenek, bireylere ve politik haklarina verdigi onemle digerler siyasi
geleneklerden ayrilmaktadir. Liberaller, inang, konusma, érgutlenme, meslek segme ve
cinsiyet 6zgirligi de dahil olmak tizere, devletin miidahale etmeyecegi temel bir Kisisel
ozgirlik alani ve yanmi sira baskalarinin bu o6zgirlik alanlarmma  verebilecekleri
zararlardan korunmay talep etmektedirler®®. Bu baglamda, liberal degerlerden en sik atif
yapilani bireysel ozerklik ‘tir. Liberalizmin belirleyici 6zelligi de belli temel 6zgiirliikleri
tek tek her bireye tanimasindan gelmektedir. Ozellikle, insanlara hayatlarmni istedikleri
dogrultuda surdirebilmelerine iliskin genis bir yelpaze ve se¢me ozgirligi

tanimaktadir?®.

Sistematik olarak modernizm ile birlikte ortaya ¢ikan liberal diisiince, kendisinden

once politik diinyay:r sekillendiren felsefelerin aksine politik sistemi, insanlar arasi

252 Rawls adil bir toplum yaratmaya odaklanir. Gelistirdigi Adalet Teorisi ile iyi diizenlenmis bir toplumda
adaleti saglayacak ilkeleri ortaya koyar, iyi diizenlenmis bir toplumda, bireylerin karsilikli olarak adalet
ilkelerini kabul etmelerini gerektirdigini vurgular. Herkesin adalet ilkelerini kabul etmesi adaletin sorunsuz
islemesini saglar. Adalet ilkelerinin toplumsal kurumlara uygulanacag: kabul edilir. Rawls bu ilkeleri “Her
bireyin herkes i¢in esit derecede gegerli olacak bir ozguirlik sistemiyle uyumlu olarak temel szgerlikleri
maksi- mum derecede saglayan bir 6zgiirlik sistemine sahip olmaya hakki vardir. Sosyal ve ekonomik
esitsizlikler adil birikimler ilkesiyle uyumlu olarak toplumdaki en dezavantajli kesimin lehine olacak sekilde
diizenlenmelidir. Adil firsat esitligi kosullar altinda tiim siyasal pozisyonlar ve makamlar herkese a¢ik
olmalidir..” seklinde ozetlemistir. Ayrintil bilgi igin bkz. Rawls, John, Siyasal Liberalizm, Cev. Mehmet
Fevzi Bilgin, Istanbul Bilgi Universitesi Yayinlari, Istanbul 2007, s. 209.

253 [yi tartismalart geriye doniik olarak Aristotelesci anlamda diisiiniildiigiinde, insan icin en iistiin iyilik
olan mutluluk yetkinligi gerektirdiginden insanin iyi bir yasam sirebilmesi 6ziinii, dogasini
gergeklestirebilmesi igin iyi bir siyasal dizenin bulunmasi zorunluluktur. Aile gibi ilkel halinde toplum
dogasim is bolimi olarak ortaya koyar. Daha gelismis hallerinde (devlette) temel gereksinimleri
karsilamay1 ihmal etmeksizin daha yiiksek yeteneklerin de gelismesine imkan verir. Bu nedenle devlet
icinde yasanan hayatta insan, dogasinin 6zelliklerini daha iyi sergiler...Kiigiikalp, Derda, Siyaset Felsefesi,
Say Yaynlari, Ankara 2011, s. 68.

254 Kymlicka, Will, Cokkiiltiirlii Yurtttaslik, Cev. Abdullah Yilmaz, Ayrmt: Yayinlari, istanbul 1998, s. 13.
255 Kymlicka, s. 15.
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niteliksel farkliliklar tizerine insa edilmeyen ve bu farkliliklariin ortadan kaldirilacagi

bir sistem olarak kurgulamistir®®®.

Liberalizmin temelinde ozgiirliik, esitlik, cogulculuk ve hak kavramlar1 yer
almaktadir. Belirtilen kavramlar, nihayetinde bireyin 6zerkliginin yani otonominin var
olmas1 i¢in uygun ortami olusturan Onkosullardir. Liberal siyaset ancak bu temeller
tizerinden sekillendiginde bireysel 6zgiirliikler tam anlamiyla hayata gegirilebilmekte ve

nihayetinde liberal toplum olusabilmektedir.

1. Faydaa Liberal Ekol ve Bireyin Ozerkligi

Faydaciligin bir felsefe olarak 6zii, bir eylemin sonuglarmi vurgulamasidir®®’

. Eger
bir eylem, zararl1 olanlardan ziyade, faydali sonuglar ortaya ¢ikarirsa o zaman dogrudur;
tersi olursa dogru degildir. Klasik faydaciligin kurucusu olan Jeremy Bentham tek

mutlulugun zevk almak ve aci duymamak oldugunu ve kendiliginden iyi olan tek seyin

2% Toku, Neset, John Locke ve Siyaset Felsefesi, Liberte Yaymlari, Ankara 2003, s. 6.

7 “Dar (ya da teknik) anlamiyla diisinildiigiinde, faydacilik, bir eylemin degerini belirlemede eylemin
sonucunun énemli oldugunu iddia eden bir etik ggretidir. Eylemi sonucuna gore degerlendirdigi icin,
faydac etik, etik ile ilgili simflandirmalarda teleolojik etik bashgi altinda ele alimmistir. Faydaciliga gore
“iyi” olarak nitelendirilebilecek eylemler, bireyin faydasint artiran eylemlerdir. Literatiitde faydacilik,
cesitli faydalar arasinda bir nitelik farki gozetilip gozetilmemesine gore, niceliksel faydacilik ve niteliksel
faydacilik olmak iizere ikiye ayrilmistir. Faydanin niceliksel bir degerinin bulundugunu kabul ederek, iyi
eylemin ancak faydalarimin ol¢iilmesi ile belirlenebilecegini iddia eden Jerremy Bentham in faydaciligi
niceliksel faydaciligin; faydalari niteliklerine gore swralayarak, entelektiiel, estetik ve ahlaki nitelikteki
faydalarn, salt hayvani i¢gudilerin tatmininden elde edilecek faydalara tercih edilmesi gerektigini
savunan Mill’in faydaciligi ise niteliksel faydaciligin bir ornegidir.” Cevizci, Etige Giris, ss. 15, 198-203.

“Fayda olgiiti Kisi olgceginden toplum oleegine tasindiginda, faydacilik siyasal bir ogreti haline gelir.
Faydact siyasal ogretiye gore, siyasetin (kararlar, eylemler, kurumlar, degerler) amact toplam fayday
(toplumun faydasini) artirmak olmalidr. Fakat biz modern dogal hukuk ogretisine yonelik faydaci
elestiriden bahsederken, faydaciligi daha genis bir anlamda kullaniyoruz. Bu nedenle, kurumlarn ve
degerlerin uylagimsal karakterine vurgu yaparak modern dogal hukuk ogretisinin farkli alanlardaki
uzantilarina (dogal veya rasyonel din, rasyonel ahlak oggretisi, sozlesmeye veya rizaya dayali siyaset
teorisi) yikict elestiriler yonelten David Hume 'un da faydaci diisunce igerisinde yer aldigini diigtiniiyoruz.
Modern dogal hukuk ggretisinin rasyonalist temeline yonelik elestirileri Bentham gibi diger faydact
disiiniirlerin elestirilerinden daha tutarli oldugu icin, Hume, faydaci elestiri icerisinde daha ozel bir yere
sahiptir. Bentham’mn faydaciligr ile kiyasiandiginda, bencillige ozel bir deger vermeyen Hume’un
faydaciligi, empirisizm ile daha uyumludur. Hume, insan tabiatini tek bir egilime (haz pesinde olma)
indirgeyen faydaciliga, deneysel nedenlere dayanarak kars: cikmistir. Gergekte insan tabiatinin tek bir
egilimle izah edilemeyecek kadar karmas:k oldugunu diisiinen Hume ‘a gore, bencil dirtilerin bir bakima
akla uygun olduguna iliskin faydact onyargi, rasyonalistleri (dogal hukuk¢ulari) adalet’in akla uygun
oldugu diisiincesine siiriikleyen yanlisin bir par¢asidir.” Sabine, George, Siyasal Diisiinceler Tarihi 2, Cev.
Alp Oktem, Seving Matbaasi, Ankara 1969, s. 293- 294,
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de bu oldugunu sdyler?®®, Bentham faydaciligi rasyonel olarak kurmaya calisirken, yola
insanin hazzi1 arayan ve elemden kaginan bir varlik oldugu aksiyomu ile cikar.
Davranislarin temeline konulan bu 6nciilin devami, hazlarin hem bireylerin hem de
bireyler toplulugunun en biiyitk mutlulugunu tanimlayacak sekilde hesaplanabilecegini
belirtmesi ile gergeklesir. Bentham bir tiir etik bilimi gelistirmeye calisir ve bunu insan
eylemlerinin  soyut ve metafizik prensiplere degil, gozlenebilir o6zelliklerine

dayandirmaya calisir®>®.

Bentham’in 6grencisi de olan John Stuart Mill de fayday1 “etik sorunlarin hepsinde
son olgit olarak kabul ettigini” belirtir. Mill’in savundugu ahlak goriisti agisindan

mutluluk elbette haz ile, mutsuzluk ise ac: ile dzdestir?®°

. Ahlaklilig1 bireysel ve sosyal
mutluluk sanati olarak tanimlayan diistiniir, mutlulugun da bireyin arzularinin ahenkli bir

tatmini oldugunu ifade eder?®!,

Mill’in liberalizminde modern liberalizmde oldugu gibi bireysellik kavrami temel
olarak alinmaktadir. Ancak bu bireysellik Bentham’in savundugu klasik liberalizmin
bencil  bireyselciliginden farkli olarak gelismeci  bir bireyselcilik olarak
nitelendirilmektedir. Mill insan1 sadece maddi ihtiyaglarina indirgemek yerine onun
entelektiiel gelisimini de dikkate alarak bireyci bir yaklagim ortaya atmaktadir. Mill’in
liberalizminde bir diger dikkat ceken nokta ise azgirlik ilkesidir. Mill, klasik
liberalizmin negatif ozgirligiinden ziyade modern liberalizmin pozitif 6zgurlik

anlayisina savunmaktadir?®?

2% Cevizci, Etige..., s. 190.

29 Yayla, Atilla, Liberalizm, Liberte Yaymlari, 5. Baski, Ankara 2008, s. 91.

20 “Mill’e gore etigin amaci, bize gorevlerimizin neler oldugunu ya da onlar hangi olgit sayesinde
bilecegimizi soylemektir. Siiphesiz bu, buyik olgiide dogru olmakla birlikte, ¢ok genel ve kapsayict bir
tammdr. Bu kapsayicihigin belirsizligi yiiziinden politik teoriler, etigin icerigini olusturan kavramlardan
ne anladiklarini belirtmek durumundadirlar. Iste bu tammlama faaliyeti, politik teorilerin mesruiyetlerini
kurmak izere bir tutariilik icinde kurgulanmalarimi gerektivir. Ve bu kurgulamanin gelip dayanacagi yer
de “olgiit sorunu” olacaktir. Ciinkii belirli yasalarin ve kurumlarm “daha iyi” olduklar: iddiasi ile
onerilmesi, “daha iyi” nitelemesinden ne anlasildiginin aciklanmasini gerektirir. Bu onerilerin “tercih
edilebilir”, “daha dstiin” oldugunu ya da yararlanmak istedigi baska bir degerlendirme ifadesine
uygunlugunun gozlemlenebilmesi i¢in hangi olgiitii kullandigint belirtmelidir.” Vergara, Francisco,
Liberalizmin Felsefi Temelleri Liberalizm ve Etik, Cev. Biilent Aribas, Iletisim Yaymlari, Istanbul 2006,
s.53-57.

21 Cevizci, Etige..., s. 198-203.

262 Heywood, s.71.
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Mill’e gore, 6zgirligiin durumuna ancak topluluga genel fayda diizeyinde olumlu
katk1 yapip yapmadigi diizeyinde yaklasilmalidir. O, liberalizmin temelinde yer alan ifade
ozgurligi gibi meselelerin, yapilacak fikir tartismalarinin yasaklanip yasaklanmamasinin
eninde sonunda kamu yarar1 fikri ile ¢eliseceginden hareketle savunulmasini tercih eder.
Bunlarla birlikte bireysel 6zgirliikler de “yetiskin insanlarin kendi hayatlari adina karar
verebilmelerinin” buna dair bir yasaklamaya nazaran daha fazla mutluluk ve dolayisiyla
bireysel fayda getireceginden hareketle savunulur. Bu noktadaki ozguirlik, mutluluk ve

fayda getiren diger yollar1 kesfetme icin de gerekli goriiliir?®,

Bir kimsenin kabul edilebilir bir miktarda sagduyu ve tecribesi bulunmak
kosuluyla kendi yasayisin1 kendi bildigi gibi diizenlemesi en iyi diizenleme oldugundan
degil, fakat bu onun kendi yolu oldugu igin en iyisidir. Birey kendisinden sorumlu kendi
yasami ve mutlugu ile ilgili son karar1 veren bir karaktere sahiptir. Ancak toplum iginde
yasayan birey, baska bireylerin kendisine iyi ile kotiyii ayirt etmesi konusundaki
yardimlarin1 degerlendirmek ve baska bireylere de yardimci olmakla yiikiimliidiir?54, Mill
bu durumu yani insanlarin birbirlerine zarar vermemelerini ve herbirinin digerlerinin
hakkina saldirmamalarint ongoren ahlak kurallarini, genel kurallar ifade eden bir

yukumlilik ya da 6dev olmasindan ziyade mutluluk icin gerekli gorir.

Modem dogal hukuk o&gretisine yonelik faydaci elestiri, temelde modem akil
anlayisinin bir elestirisi olarak gorialmektedir. Faydaci elestiri kismi olma ve son tahlilde
sorun olarak gordigi seyin mantigi icerisinde kalma niteliklerinden kaynaklanan
birtakim smirliliklara sahiptir. IIk olarak, faydacilik yalnizca 6zsel aklin bir elestirisini
yapar ve aklin aragsal boyutu faydacilikta varligimi sirdirir, modern siyaset
felsefesindeki bireyci egilim, aragsal aklin 6n plana ¢iktigi faydacilikta, daha giiclii

bicimde kendini gostermektedir?®®,

263 Faydacilik, liberal prensiplerin fayda temelinde izahim sunarak, dogal hukukgu liberalizmden farkls bir
liberalizm yorumuir ortaya koymustur. John Stuart Mill'in, @inlii calismas1 Ozgiirliik Uzerine’de, snemini,
fayda ol¢iitini kullanarak savundugu 6zgiirliige iliskin degerlendirmeleri, bu yorumun guzel bir 6rnegi
olarak kabul edilmektedir.

264 Oztiirk Giintore, Sibel, John Stuart Mill’in Ahlak Anlayisi, Ilya Yayinlari, izmir 2004, s. 119-120.

25 Kiigiikalp, s. 95.
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Ikinci olarak, faydacilik, siyasetin mesruiyet temeli olarak 6zsel akil temelli dogal
hukuk yerine, gozlem ve deneyim temelli fayday: yerlestirmektedir; fakat belirli (tikel)
bir toplum (ticaret toplumu) igin gecerli olabilecek bir dlgiitii (faydayi) evrensel (biitiin
toplumlar igin gecerli) bir dlgtit olarak sunarken 6zsel akil igerisinde hareket etmektedir.
Yani faydacilik gergekte, a priori bir 6l¢iit yerine baska bir a priori 6l¢iit koymaktadir.
Son olarak, modern siyaset felsefesindeki bireyci egilim, aragsal aklin 6n plana ¢iktigi
faydacilikta, daha guglii bicimde kendini gostermektedir. Boylece, siyasal toplumu
bireyler arasindaki s6zlesmenin yapay bir tiriinii olarak goren dogal hukuk 6gretisi gibi,
toplumsal faydayi bireysel faydalarin bir toplami1 olarak géren faydaciligin da anlamli bir

toplum diisiincesi ortaya koyamadig1 diisiiniilmektedir®®®.

2. Deontolojik Liberal Ekol ve Bireyin Ozerkligi

Etik (ya da ahlak felsefesi), ahlaki degerler veya yiikiimlilikler tizerine sistemli ve
rasyonel bir diisinme etkinligi olup, insan igin iyi ya da dogru davranisin ne oldugu
sorusuna cevap bulmaya calisir. Ahlaki davranis ancak Kisiler arasi bir zeminde, yani
toplumsal yasam igerisinde hayat bulacagi i¢in, etigin s6z konusu sorulara vermis oldugu

cevaplar pratik olarak dogrudan politikay: da ilgilendirmektedir®®’.

Avristoteles’ten etkilenen faydaci etik kuramlari1?®®, politika anlayisini erdem etigi
temelinde agiklayarak politikanin etik ilkeleri pratiklestirme islevinin bulundugunu kabul
etmislerdir. Erdem etigi, bir davranisin sonucunu o davranigin iyi olup olmamasinin
olgiitii olarak aldigr igin teleolojik etigin bir tiirii olarak kabul edilir ve erdem etigine gore
ahlaki davranisin telosu, kisinin kendini gercgeklestirmesi olarak tanimlanmaktadir.
Erdem etigi, kisinin kendini gergeklestirmesinin toplumsal yasam icerisindeki birtakim

pratiklerle belirli erdemleri karakter 6zelligi haline getirmesi ile mimkiin olacagini

266 Alasdair Maclntyre, Etigin Kisa Tarihi, Cev. Hakki Hiinler, Solmaz Zelyiit Hiinler, Paradigma Yayimlari,
Istanbul 2001 s. 170; Kiigiikalp, s. 96.

%7 Kiigiikalp, s. 42.

268 Aristoteles ve faydacilar igin hakiki anlamda erdemli kisi yerinde duygulara sahip Kisidir, bunun sonucu
olarak dogru seyi yapar. Kant icin ise duygular, birinin dogru seyi yapiyormus gibi gérinmek yerine
gercekten dogru seyi yaptigmi gormemizi zorlagtirarak meseleyi bulaniklastirir. Warburton, Nigel,
Felsefenin Kisa Tarihi, Cev. Giiglii Atesoglu, Alfa Yayinlari, s. 182.
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savundugundan, iyi bir insanin varlik kosulu olarak iyi bir toplumun olmas1 gerektigini

savunmaktadir?5°,

Kantc1 deontolojik etik?’® anlayis1 benimseyen bazi liberal diisiiniirler politikanin
farkli iyi anlayislart karsisinda tarafsiz olmasi gerektigini iddia etmektedirler. Erdem
etiginin tersine deontolojik etik, bir eylemin belirli (tikel, 6zel) bir iyi anlayisi
amaglanmadan, butiin tikel iyi anlayislarinin tizerinde olma niteligini haiz evrensel
ilkelere uygun olarak gergeklestirilmesi durumunda etik bir eylem olma vasfini
kazanacagini savundugu igin, deontolojik etigi temel alan liberal diistintirler s6z konusu
ilkelerin bir uzantis1 olarak dustindukleri ortak yasami diizenleyen kurallara da
evrensellik niteligi atfetmisler ve politikanin bu kurallarin isletilmesinin 6tesinde bir

amacinin olamayacagimi kabul etmislerdir?’?,

269 Kiigiikalp, s. 42.

210 “Deontoloji ya da deontolojik etik dendiginde “sonuctan ziyade dogru eylem problemi sizerinde
yogunlasan ve ahlaki bir eylemin dogrulugunun ya da yanhshgmn, eylemin sonu¢larmdan bagimsiz
olarak, birtakim ahlaki 6dev ya da eylem kurallarini yerine getirip getirmemesi tarafindan belirlendigini
one siren etik gorisii” anlasiimalidir. Deontolojik etik kurami diger etik kuramlardan iki farkll yol ile
ayrilmigtir. Ahlaki agidan kiyaslandiginda deontolojinin karsiti, en iist seviye olarak tanimladigi kategorik
gorev ve yasaklar tammlayarak bunlart tiim amaglarin iizerinde tutmasi bakimindan, sonugculuktur;
Kuramsal agidan kiyaslandiginda ise deontolojik 6gretilerin karsiti teleolojik égretilerdir; ¢iinki koydugu
kurallart herhangi bir hedef veya amag¢ koymadan, kendi kendilerini mesrulastiracak sekilde tanimlar.
Dolayiswyla faydacilik gibi sonugcu etik teoriler a posteriori, deontolojiyi esas alan Kantg: etik ve benzerleri
ise a priori yaklasim: benimsemekie birbirlerinden ayrilmaktadirlar.” Cevizci, Ahmet, Felsefe Sozlugi,
Paradigma Yayinlari, istanbul 2000, s. 234.

“Teleolojik Ogretiler; ahlaki eylemin degerini belirleyen seyin eylemin srettigi sonu¢ oldugunu ileri
siirerken, deontolojik ogreti; sonugtan ziyade dogru eylem problemine yonelir, eylemin dogrulugu veya
yanhshgi eylemin sonu¢larindan bagimsiz olarak degerlendirilir. Onemli olanin sonug degil, niyet oldugu
vurgulanir. Teleolojik ogretiler, ahlaki degerlendirmelerin belli seyler ya da eylem tirlerinin sonuglarn
hesaba katilarak yapilmasi gerektigini bildirirler. Buna karsilik deontolojik ogretiler, eylemde bulunurken
belli ilkelere gore veya odeve uygunlugundan hareket ederek eylemde bulunmanmin dogrulugu iizerinde
yogunlagrlar. Bir baska ifadeyle deontolojik ogretilerde, esitlik, adalet, tarafsiziik ve evrensellestirebilirlik
gibi bicimsel él¢iitler dikkate alimirken, teleolojik ogretilerde; ahlaki eylemin ol¢iti olarak “haz” ve
“mutluluk ” gibi maddi degerler dikkate alinir . Sayet “iyi” bir deger olarak temel hareket noktast olmussa,
etik ogreti teleolojik bir karakter kazanmigtir. Bunun en yetkin ornegi yararciliktir. En onde gelen
savunuculart bir onceki béliimde bahsettigimiz Jeremy Bentham ve John Stuart Mill 'dir. Eger hak ya da
bunun agilimlar: olarak “dogruluk” ve “adalet” temel hareket noktasi olarak alinmigsa etik ogreti
deontolojik bir bi¢im almistir. Bunun en iyi 6rnegi de Immanuel Kant ' odev etigi ‘dir.” Macit, ...

2 “Kant, aslolanin eylemlerimizin altinda yatan maksim olduguna inamiyordu. Eylemin yalnizca
evrensellestirilebilir olan maksimlere dayanmas: gerektigini iddia etti. Bir seyin evrensellestirilebilir
olmasu i¢in, 0 sey herkes icin gecerli olmaliydi. Bu, yalnizca, sizinle ayni durumda kalan herkes icin anlaml
olacak seyi yapmaniz demekti. Her zaman su soruyu sorun: “Ya herkes boyle yapsaydi?” Kendiniz i¢in
ozel bir durum yaratmayin. Kant, bunun uygulamadaki karsiiginin baskalarint kullanmamak, insanlara
saygi ¢ercevesinde, onlarin ozerkliklerini, kendileri i¢in mantikli kararlar alan bireyler olarak
kapasitelerini hesaba katarak davranmak gerektigi oldugunu daisiindsi. /nsan onuruna ve bireyin degerine
gosterilen bu saygi modern insan haklari teorisinin ozunii olusturuyordu. Bu, Kantin ahlak felsefesine
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Diisiince tarihinde deontolojik bir ahlak anlayis1 benimseyen biiyiik filozoflarin ilki
olan Imanuel Kant, ahlakta temel olanin eylemin sonucundan ¢ok ahlak kurallarina
saygi, odev duygusu ve insanin rasyonalitesine hitap eden Odevleri gergeklestirme
oldugunu sdyler. Ona gore bir eylem, salt 6dev oldugu i¢in yapiliyorsa, eylemi belirleyen
neden herhangi bir diirtli, egilim degil de ddev duygusuysa ancak ahlakli olabilir.
Odevden kaynaklanan bir eylem, ancak yasaya yani ahlak kurallarina na duyulan saygi

272 Baska bir deyisle 6dev duygusu disinda ahlaki deger

ile gergeklestirilen eylemdir
tasiyan higbir motif olmadigin1 6ne siren Kant’a gore bir eylem sadece odev ve
yiikiimliiliik duygusuyla yapildigi zaman onun gercek bir ahlaki degeri olabilir. Odev
etiginde insanin 6dev ya da yukiamlilugiini belirleyen biricik sey kendisi i¢in kural koyan
insanin ayni zamanda biitiin insanlar icin gecerli olacak kurallari olusturan iyi iradesidir

ki, bu da zaten ahlaki deger teorisinin 6dev ve yiikiimliiliikten tiiredigi anlamia gelir?’®.

Bireyin, neyin iyi neyin koti olduguna karar verebilme yetisine sahip oldugunu
belirten Kant, bu anlamda insanlarin ahlaki bakimdan 6zgur olduklarini diistiniir. Bireyler
tamamen 06z c¢ikarlarmin belirlemesinden bagimsiz ahlakin gerektirdigi sekilde
davranabilmek konusunda ézgiirdiirler. Insanlar rasyonel varliklar olmalari élciisiinde
evrensel gegerlilige sahip ilkeleri de benimseme durumunda olan varliklardir da. Bu
anlamda ahlakin mutlak temel ilkesi, evren- sel bir yasa olmasi istenilen kurallar

dogrultusunda eylemde bulunmaktir?’,

yaptigr buyuK bir katkidir.” Warburton, Nigel, Felsefenin Kisa Tarihi, Cev. Gligli Atesoglu, Alfa
Yayimnlari, s. 180. Bu baglamda Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi’nin deontolojik etik ilkelere uygun olarak
pratige gegirilmis, hukuki baglayiciligi olan bir bildirge oldugunu ve saglik hakkina karsilik olarak
devletlerin vatandaslarina iicretsiz saglik hizmeti sunmasinin gérev olarak nitelendirilmesi temellerinin
etigin att1ig1 kuramlarin ve hukugun gozettigi kurallara doniisiimiiniin net bir gostergesidir.

272 Cevizci, Etige..., s. 181.

273 Cevizci, Aydinlanma Felsefesi, s. 252

214 “Ahlak yasasi insana disardan verilmemistir; o, insan aklinin varlik-yapisindan gelmektedir. Ahlak
buyruklarimin temeli, insamin insanligidwr; insanin kendi aklindan, kendi i¢inden gelir. Kant, bu durumu
¢ok kullanilmug bir terimle, autonomi kelimesiyle ifade eder. Bunun anlami: Aklin yonettigi iradenin, kendi
kendisini yonetmesidir. Bunun Karsiti olan kavram, heteronomidir. Iradenin distan gelen yasalarla
yonetilmesi demektir. Sadece dogal gereksinmelerin, mutluluk egilimlerinin yoénettigi bir isteme,
heteronomdur. O, akiin degil, doganmmn yasalari tarafindan yonetilmektedir; yani, hipotetik buyruklara
uymaktadur. Salt pratik akil sahibi olan insan, kategorik gerekliligin buyrugu altina girer; istemesi autonom
olan bir varlik olur. Amaglar iilkesinde bulunan herkes, birbirine kars: akil sahibi varliklar olarak aym
durumdadir. Akil sahibi varliklarin istemesi, ayni zamanda yasa koyucudur; yoksa kendileri, “kendi basina
amag” olmaktan ¢ikarlardr. Ahlakli isteme, “akil sahibi bir varlik olma onuru’na dayanir. Bunun anlam,
onun kendi yasasini kendisinin koymasi, autonom olmasidir.” Heimsoeth, Heinz, Immanuel Kant’in
Felsefesi, Cev. Takiyettin Mengiisoglu, Remzi Kitabevi, Istanbul 1993, s. 136.
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Ozerk olmak, biyolojik ihtiyaglara ya da toplumsal sartlara gore degil, bireyin kendi
akl1 ile olusturdugu ve icsellestirdigi kurallara gore davranabilmesidir. Ozerk olmanin
onemi, ahlaki sorumlulugun ancak bu sekilde mesru olabilmesinden gelmektedir?®. Kant
icin rasyonel kapasite ve iradenin ozelligi, verili amaglart gergeklestirmek igin araci
se¢mesinde degil, hem amaci hem de onu yapip yapmamay: secebilmesinde gizlidir.
Kant, bireyi 6zerk bir varlik olarak degerlendirirken, ahlaki agidan 6zerk bireyin ne
disardan bir zorlamayla ne de dini buyruklarin baskisiyla olusan bireyin 6zerkligine

birakilan bir alan olarak degerlendirmistir?’®,

Kant bireyi, epistemolojik, ahlaki ve siyasal bir 6zne olarak tanimlamaktadir. Genel
olarak kendini tanimlayan 6zne, artik ahlaki rehberligi de kendi iginde arayacak ve daha
once anlamli bir diinyanin her yerinde kabul olan degerler simdi 6zneden yani bireyden

hareketle anlamlanacaktir®’’.

Kant herhangi bir iyi konseptine dayali olarak degil, hak temeline dayanarak politik
diizenin kurulmasi gerektigini savunmaktadir. Kant’a gore, ne zaman insanlarin
eylemlerinin, dusiincelerinin birbirleri tizerine dolaysiz ya da dolayl etkisi olacagi bir
diizen kurulacaksa, o zaman mutlaka “hak” kavrami perspektifinden distntilmesi
gerekmektedir. Ctinkii ampirik kosullar her zaman, iligkilerin adaletsiz olmasi tehlikesini
beraberinde getirmektedir. Dolayisiyla bu tehlikeye karsi, hak cercevesi altinda bir

hukuki adalet diizeni kurulmas1 gerekir?’®.

215 “Amaglarina énde gelen ve varhigi indirgenemez belli bir kendilik fikrine dayanan birey, temel liberal
aksiyomlardan biridir. Yaptigi tercihlerle kendi’ligini belirleyen kisinin, “amag¢ ve degerlerin ardinda bir
kalinti veya bir 6z olarak en bastan itibaren var oldugu” kabul edilmektedir. Kant bu anlamda modern
liberalizm diisiincesine kritik bir etkide bulunmugtur. Bu etki, bireyin ve bireysel aklin bir ahlaki megsruiyet
dayanag: olarak kabul edilmesinin felsefi temellendirilmesi sonucu olusmustur. Bu etki, liberalizmin dogal
hukuk ve faydacilik gibi yogun elestiriye tabi tutulmug temellendirme cabalarindan daha korunakiy bir
savunma pozisyonuna gecisi olarak da yorumlanabilir. Yine bu déniisiim ile Bati medeniyetini modern
donemde sekillendiren basta insan haklari gibi evrensellik iddiasima sahip konseptlerin temelini
olusturmasi da séz konusu olmustur. Amaclarina énce gelen ve indirgenemez bir 6z bulundugu disinzlen
ve komzniteryen disinzrlerin yikiimsiz ben olarak adlandiracagi bu birey anlayisi, Rawls’in ayrintili
sekilde kurmaya calismasinda gorecegimiz gibi Kant’tan miras alinan deontolojik bir liberalizm anlayist
ile kurulur.” Armagan Oztiirk, “Neo-Atina Cumhuriyetciligi Ozelinde Liberalizm: Komiiniteryanizm
Tartismas1 Uzerine Notlar”, Liberal Diisiince Dergisi, Y1l 18, Say1 71, Yaz 2013, $5.93-107, 5.97

276 Ahmet Cigdem, Aydinlanma Diisiincesi, Iletisim Yayinlari, Istanbul 1997, s. 92.

217 Kiigiikalp, s. 86.

218 Kiigiikalp, s. 143
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Kant’in hak savunusunda, herkesin ahlaki 6zerklik kaynakli esit saygiy1 haketmesi
fikri tizerinden normatif mesrulastirma yapilirken; sosyal bir aradaligin ampirik
kosullarda giivence altina alinmasinin gerekliligi fikrine dayanarak olgusal mesrulastirma

219 Dolayistyla Kant, ahlaki anlamda dzerk bir 6zne olarak bireyin 6zgiirligiiniin

yapilir
hak temelinde esas alindigi ve bir sozlesme cercevesinde her bireyin hak ve
ozgirliklerinin koruma altina alindig1 bir siyasi diizen ongorir. Bu ongérii {lizerine
sekillenen liberal siyaset felsefesinin sozlesmeci gelenegi birgok durumda Kant’a atifta

bulunarak savunma yapmaktadir.

Kant’a gore ozgiirlik tek dogal haktir. Kant’in o6zgirlik disiincesi de yine
kendisinin ozerklik, hak, sozlesme gibi kavramlari ile anlasilabilir ve onlar1 anlamak tizere

gereklidir. Kant’ta 6zgurlik, Locke’ta oldugu gibi hayat ve miilkiyet yanindaki haklardan

biri olarak degil, hak denilen kavramsallastirmanin genel ilkesini olusturmaktadir’.
Ozgiirliik ise iradi anlamda ozerkligi beraberinde getirmektedir. Ozerklik, eylemlerde
iradenin ampirik olgular ile kosullanmamasi ve 6dev duygusuyla hareket etmesi anlamina

gelir. Bu nedenle sayg1 herhangi bir ¢ikara dayanmamali, insana ve bireysel 6zgiirliklere

duyulmas1 gereken saygi yalnmizca insan olmadan kaynakli olarak savunulmalidir’.

Ekmekg¢i s.37

Modern diisiince her ne kadar 6znenin, secimini rasyonel olarak yapabilecek 6zerk
bir varlik oldugu kabuliine dayansa da her insanin iyi olani segebilecegine iliskin
tereddiitiin varlig1 yine modern diisiince tarafindan kabul edilmektedir. Akil ortak bir
insan 6zelligi olmakla birlikte, bu tikel esitlik durumunda bazi insanlar digerlerinden daha
esit olabilmektedirler. Felsefeciler ¢ikarlara bulanmamis saf akla daha yakin olmalar
dolayisiyla manhkl bir insana hangi davranisin dikte edilebilecegini arastirma gorevini
tistlenirler. Mesajin iletildigi obiir insanlar icin felsefecilerin bulgulari kendi segimlerine
ickin kurallar olmay1p disaridan dikte edilen kurallar olarak degerlendirilmektedir. Akil
her insanin 6zelligi olmakla birlikte akil adina ilan edilen kurallara ezici bir dis guce itaat
edildigi gibi itaat edilmelidir. Akil adina ilan edilmis kurallar zor araglariyla donanmis

mercilerin koyduklar1 yasalar olduklart igin, ahlakli olmanin gerekgesi her ne kadar

279 Heinz, s. 134-140.
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bireysel ve 6zerk olsa bile ahlaki davranisin gercekligi ancak yasanin dis erke dayali giicii

ile saglanabilmektedir?®,

Bu nedenle soyut insan dogasi varsayimindan hareketle soyut insan aklinin
ulasabilecegi diisiiniilen evrensel davranis kurallarinin olabilirligini varsayan etik bir
kodu?! iceren modern diisiincede, ahlak, bir otorite olma niteligini yitirir ve s6z konusu
dogru davranis kurallarini bulmaya muktedir filozoflarin, yasa koyucularin gerekirse zora
dayali olarak uygulatabilme giivencesi verdigi buyruklar1 haline gelmektedir. Bu
durumda artik aklin iyinin otoritesinin yerine ikame edilen, iyinin i¢kin oldugu diistiniilen

aklin iktidar1 s6z konusudur..

Kant’a gore kendisinden 6nceki birgok filozofun iyi olarak kabul ettigi, dogru
diistinme, karakter erdemleri, saglik, onur, zenginlik gibi degerlerin hig biri, iyi irade gibi
kendi basina iyi degildir. Ciinkii bu degerler, iyi bir irade tarafindan

yonlendirilmediklerinde deger ifade etmezler?®?,

Kant’in ahlak anlayisi, kamusal ve 6zel hayatta diizenleyici isleve sahip olmak
lzere, pratik akildan ¢ikarilacak ahlaki ilkelere dayali bir ozerklik anlayisina
dayanmaktadir. Ahlaki degerin objektif bir diizeninin de bulunduguna inanan Kant,
bunlarin ancak insan aklinin aktivitesi ile anlasilabilecegini savunur. Kant’in 6zerklik
konseptinin tanimi da buradan ortaya cikar. Bu, iradenin kendi kuralini koyabilme
kapasitesidir. Kant'in iradeden kasti, salt se¢im kapasitesi demek degildir. Kisinin iradi
kapasitesi, olumsal secimler i¢in kullanilmak tizere degil; herkesin gorev olarak, tim
secimler arasindan ne tiir segimde bulunmasi gerektigini bilerek kullanilir. Herkesin,
dogru tercihler yaparken kendi iradesini kullanabilmesi, Kisinin dogru ve yanlis eylem
hakkindaki ahlaki kapasitesine de isaret eder. Bununla birlikte Kant, kendi felsefi
sisteminin bir parcasi olarak, aklin bu tir kapasitelerinin herkeste ortak olarak bulundugu

diisiincesiyle hareket eder?®,

280 Zygmunt Bauman, Postmodern Etik, cev. Alev Tiirker, Ayrint1 Yayinlari, istanbul 1998, s. 41.
281 Bauman, s. 38.

282 pAkarsu, Bedia, Immanuel Kant’in Ahlak Felsefesi, inkilap Yaynlari, Istanbul 1999, s. 92.

8K jigiikalp, s. 143
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Her bireyin ahlaki 6zerkligi fikri ile her bireyin hukuki statii olarak birbirine esit
olmasi fikirleri, liberalizmin ana temalar1 olarak one ¢iktilar. Rawls’un modern esitlikgi
(egaliteryen) liberalizminin?* farkin1 olusturacak sey ise, politik ve hukuki anlamda
esitlik saglanmasinin pratikte esitligi ve 6zgiurligii saglamada ne kadar yeterli oldugunun

sorgulanmasi olarak anlasilabilir?®.

Rawls, Bir Adalet Teorisi adli eserinde, Kantg1 fikir ve prosediirleri “ampirik
teorinin smirlary icinde ” ele alacagini ifade ederek temellendirme diizeyinde ampirizme
yakin oldugunu gostermistir. Rawls, ampirizmin c¢agdas etik teorilerdeki formunun ise
faydacilik olarak ortaya ¢iktigini belirtirken, bu duruma Kant ile ayn1 sebeplerden karsi
cikmaktadir. Rawls’a gore faydaci yaklasim temel haklar ve 6zgiirliikler igin yeterince
gicli bir kaynak olusturmada yetersiz kalmaktadir. Boylelikle, Rawls’1t Kant takipgisi
yapan temel 6genin, kendi iyisini belirleme adina 6zerk bir kapasiteye sahip olmak oldugu

286, Onemli olan, bireylerin belirledigi tekil iyiler degil, bunlar hakkindaki

ortaya ¢ikar
belirleme kapasiteleridir. Rawls da, tekil iyilere dair bireyler arasinda nihai farkliliklarin
olacagini savunmustur. Bu yiizden bireyler arasinda fikir birliginin aranacagi yerin,
bireylerin adalete, sivil topluma ve politik haklarin tartigilacagi yer olmasi gerektigini
disintr. Cinkii bu alanlar, nihai farkliliklarin asilip, ortak noktalarin aranabilecegi

yerlerdir?®’,

Buradan, Rawls’in o6zerklik kapasitesini bir iyi olarak 6nemsemesinin, onun
teorisini herhangi bir iyiye dayanmama anlaminda deontolojik olmakla c¢elisebilecegi
sorusu giindeme gelmektedir. Fakat Rawls, neyin iyi ve dogru olduguna karar verme
anlaminda 6zerk ahlaki kapasitenin iyinin tek ve en iist bi¢imi olmadigini savunmaktadir.
Bu kapasite, bireysel iyilerin takip edilmeleri ve gergeklestirmelerinin ancak kendisi
aracihigryla saglanan bir 6n sart olmasi nedeniyle 6nem kazanmaktadir. Ozerklik
kapasitesi, kendi basina icra edilen bir sey degil, tekil iyilerin icrasinin alt yapisi olarak
anlasilmalidir. Bu anlayis, bu kapasitenin 6nemsenmesinin, tekil bir iyi’den yana tercih

kullanmak olmamas1 anlamina gelir?®,

284 Kiigiikalp, s. 143.

285 Rawls, Siyasal Liberalizm, s. 139.
286 Rawls, s. 140-143.

27 Rawls, s. 73-79.

28Rawls, s. 114-120.
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I1l.  LiBERALiZMiN KOMUNITERYEN ELESTIiRiSi VE BIREYIN
OZERKLIGI

Sanayi devriminden sonra modernite iginde gelisen iki buyiik ideolojiden biri
liberalizm ise digeri de biiytik olgtude ilkinin elestirisi olarak da dustiniilebilecek olan
sosyalizmdir. 20. Yiizyil ortalarina gelindiginde sosyalizmi savunan marksizm elestirel
bir dontsiim gegirmistir. Gramsci ve Althusser’in eserlerinin yaninda Frankfurt Okulu
ekoliinden disunurlerin  galismalari, Kita Avrupasi’nda geleneksel marksizmden
uzaklasarak postyapisalct ve postmodern olarak adlandirilan yeni disiinceleri giindeme
getirmistir. Bu dontsiimiin Anglo-Sakson diinyasindaki sonucu olarak ise feminizm ve

komiiniteryenizm?® diisiincelerini ortaya ¢cikmistir®®,

Bir onceki boliimde anlatilan Rawls’in getirdigi elestirel tartismalarin Anglo-
Sakson diinyasinda daha ¢ok yanki bulmasinin bir nedeni Rawls'un eserlerinin uzun yillar
etkili olan faydaci ekoliine getirdigi elestirilerle alakalidir. Liberteryen elestirinin ana
temast sosyal devlet-minimal devlet karsitliginin Avrupa’nin ilgi alanina girmemesi bu
durumda etkendir. Bununla birlikte komuniteryen elestiri Avrupa geleneginden daha ¢ok
yararlanmistir. Bu noktada Rawls’in Kantci izlegi ile kominiteryen elestirinin konu ettigi
komiinite, evrenselcilik- baglamsalcilik meselesi ile ahlaki 6znenin olabilirlik kosullart
Kita Avrupast’ni ilgilendiren temel tartismalar arasindadir?®?. Tartismanin Anglo-Sakson
diinyada yarattigi etkinin bir baska nedeni ise, komiinite kavramin tekrar giindeme
getirmesidir. Komiinite kavrami, ulus-devletlesme siirecinde tiim ideolojilerce
tanimlanmasi, atif yapilmasi ihtiyaci hissedilen bir kavram iken, Il. Dunya Savasi
sonrasinda popiileritesini yitirmeye baslayan bir kavram olarak kalmistir. Bunun nedeni

savastan galip ¢ikan tarafin Liberal Bati olmasi ile alakalhidir. Liberallere gore komzinite

289 Tiirkge literatiirde “toplulukgu siyasal diisiince” ya da “cemaatci siyasal diisiince” olarak da adlandirilan
komiiniteryenizm birey-topluluk iliskisinde toplulugu merkeze alan bir siyasal diisiince anlayigini
savunmaktadir. S6z konusu anlayigsa uygun olarak, komiiniteryenizm, Antik Yunan siyaset felsefesinden,
ozellikle de Aristoteles’in siyaset ve ahlak felsefesinden beslenmektedir. Her ne kadar birey merkezli
karakterleri nedeniyle butin modern siyasal dusiince sistemlerine elestiriler yoneltmis olsa da,
komiiniteryenizm, literatiirde daha ziyade liberal siyasal disiinceye yonelik elestirileriyle bilinmektedir.
Alasdair MacIntyre, Michael Walzer, Michael Sandel ve Charles Taylor komiiniteryen siyasal diislincenin
onemli simalarindandir. Kiigiikalp, s. 138.

2% Benhabib, Seyla, Modernizm Evrensellik ve Birey, Ayrint1 Yayinlari, istanbul 2001, s.12.

291 Berten, Andre , Liberaller ve Cemaatgiler, Cev. Eylem Ozkaya, Dost Kitabevi Yaynlari, Ankara 2006,
s. 9-10.

104



kavrami liberal olmayan rejimlerce manipiilasyona misait bir kavram olarak

otekilestirilmistir?®?.

Komiiniteryen siyasal diisincenin modern siyaset felsefesi elestirisi temelde birey
merkezli siyaset anlayisi lizerinedir. Her ne kadar bireycilik modem siyaset felsefesine
ait butin yaklasim bicimlerinin ortak bir 6zelligi olsa da, komiiniteryenizm modern
siyaset felsefesi elestirisini bireyci siyasal dustincenin en somut 6rnegi olarak gordigi

liberal siyasal diisiincenin elestirisi lizerinden gerceklestirmektedir?®,

Komiiniteryenlerin liberal siyasal diisiince elestirileri tizerine yaptiklari ilk elestiri
liberal siyasal diistincenin ahlaki kisisel bir tercih meselesi olarak gormesi tizerinedir.
Liberalizm, ontolojik olarak bireye oncelik atfederek, degerlerin, bireyin 6zgiir segiminin
bir iiriinii oldugunu varsayarak ahlaki bireyin varlik kosulu olarak degerlendirmez?®.
Liberalizmin her tarli mikemmeliyetci siyaset gorusiine karsi olmast bu anlayisin
getirdigi bir durum olarak kabul edilmektedir. Liberalizme gore, tipki diger secimler gibi
ahlaki secimler de, bireyin 6zgiirliik alaninda oldugu igin, siyasetin, bireyi ahlaki olarak
yetkinlestirmek gibi bir amaci olmamalidir. Oysa komiiniteryenizm, bireyin karakterini,
kimligini, dolayisiyla da varligmi ait oldugu toplulugun degerler sistemi igerisinde
kazanacagimi savundugu igin, ahlaki degerlerin korunmasi, gelistirilmesi ve bireyin bu
degerler yoluyla kendisini en yetkin bi¢imde gergeklestirmesine uygun kosullarin

olusturulmasini siyasetin asli islevi olarak gormektedir.2%

22 Kymlicka, Will, Cagdas Siyaset Felsefesine Giris, Cev. Ebru Kilig, Istanbul Bilgi Universitesi
Yayinlari, istanbul 2006, s. 291.

2% MaclIntyre, Erdem Pesinde, s. 380-381.

2% “Bireyin ahlaki onceledigi yoniindeki liberal anlayisa yonelik komiiniteryen elestiri, liberal ozguirlik
digsiincesinin de bir elestirisini icermektedir. Liberalizm, soz konusu anlayisin bir sonucu olarak, ozguirligii
bireyin kendi iyi yasam anlayisini tercih etmesi ve tercih etmis oldugu iyi anlayisini takip etmesinin oniinde
bir engelin bulunmamasi olarak tamimlar. Liberalizme gore, miikemmelliyet¢i siyaset anlayisi, bireyin
belirli bir iyi tasavvuruna gore dizayn edilmesini esas aldigi, dolayisiyla da siyasal iktidarin bireysel
ozgiirlik alamina midahalesini gerektirdigi icin kotudir. Buna kars:, komiiniteryenizm, ahlakin bireyi
onceledigine yonelik kabulznzin bir sonucu olarak, bireyin ancak bir toplulugun ve o topluluga ait degerler
sisteminin varligi durumunda anlamli secimler yapabilecegini varsaydigy icin, siyasal iktidarin bireyin
varlik kosulu olarak gordiigii belirli degerler sistemini korumas: ve gelistirmesine yonelik eylemlerini
ozgiirliigiin oniinde bir engel olarak gormez. Tersine, pozitif bir 6zgirlik anlayisina sahip oldugu icin,
siyasal iktidar, igerisinde Kisinin gelisip serpilebilecegi degerlerin korunmasi ve canh tutulmasina yonelik
ilgi ile yukimler.” Kiigiikalp, s. 140.

2% Berten, s. 16.

“Komtinizmin ahlak bilimi teorisine ve zamammizin buiyiik ahlak sorunlarina getirdigi ayirdedici katk,
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Ikinci biiyiik elestiri, liberal siyasal diisiincenin benimsemis oldugu etik kuramlar
ve kuramlar dogrultusunda sunmus oldugu adalet kavramlastirmasina yonelik olarak
yapilmaktadir. Liberal siyasal diisiince deontolojik etik kurami benimsemektedir. En
belirgin 6rnegini Kant’m diisiincelerinden alan bu etik yaklasima gore®®®, eger bir
davranig herhangi bir iyi ya da fayda gibi sonuca gore gerceklestirilmisse o davranisin
ahlaki davranis olarak kabul edilmesi beklenemez. Buna kars1 olarak komiiniteryenizm
ise deontolojik etikten kokli bi¢imde farkli olan ve en tipik Ornegini Aristoteles’in

eserlerinde bulabilecegimiz erdem etigini benimsemektedir?®’.

Onceki boliimlerde ayrimini agikladigimiz teleolojik etik ve deontolojik etik ayrimi
siyasal dusiincede iki farkli adalet anlayisi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Teleolojik etik
temelli adalet anlayisi, siyasetin bir iyi yasam tasavvurunu amaclamasini esas alarak,
ortak iyinin hayata gecirilmesine karsilik gelmektedir. Oysa deontolojik etik temelli
adalet anlayisi, siyasetin belirli bir 1yi tasavvurunu amaglamamasi gerektigi varsayiminin
bir sonucu olarak, adaletin, ortak yasamin herhangi bir iyi yasam anlayis1 dogrultusunda

belirlenmemesi durumunda hayata gecebilecegini savunur?®,

S6z konusu iki adalet anlayisi arasindaki ayrim retrospektif bir sekilde
yorumlandiginda tartigmanin 6ziinde birey-ahlak iliskisine verilen farkli cevaplar yer
almaktadir. Liberal siyasal diistince birey merkezli bakis a¢isinin bir sonucu olarak,
ahlaki, bireysel tercih meselesi olarak gordigu icin, bireylerin tercihlerini asan kolektif

herhangi bir iyinin bulunmadigmi®® dolayis1 ile siyasetin herhangi bir ortak iyiyi

diinyanmin baris ve ozguirlige ve iyi bir yasama ilerleyisindeki anahtarin neyin iyi, dogru, ve ne olmasi
gerektigi basit digininde degil biyik halk yiginlarimin ger¢ek gereksinimleri, umutlar: ve arzularinda
bulunabilecegi ogretisinde saklidir. Diinyanin bugiin gelisen bilimi, teknolojisi ve sonug¢ta ortaya ¢ikan
uretkenligi ile onlara ne verebilecegi ile altinda yasadiklar: yoksulluk, sefalet ve egitimsel ve kiiltirel
gerilik arasindaki karsithgin gittikge daha cok bilincinde olan onlardir.” Selsam, Howard, Etik- Yeni
Degerler ve Ozgiirliik-, Cev. Yiiksel Demirekler, Yaba Yayinlari, Ankara 1995, s. 69.

2% Selsam, s. 23.

“Kant’mn gz ard: ettigi sey, iriinlerinin - kentler, devletler, uluslar, aile bicimleri, tarlalarda, madenlerde
ya da fabrikalardaki ¢altsma kosullarinin - oldugu kadar insanlarin ya da kurumlarm bu iliskilerinin,
bireylerin ‘iradeleri’ ya da gudiileri derecesinde, ahlak yargilarimin konusu oldugudur.”

297 Kiigiikalp, s. 141.

2% Maclntyre, Alasdair, “Vatanseverlik Bir Erdem midir?”, Cev. Elif Ergezen, Liberaller ve Cemaatgiler,
Der. Andre Berten vd., Dost Yaymevi, Ankara 2006, s. 240.

299 Walzer, Michael, “Liberalizmin Cemaatgi Elestirisi”, Cev. Didem Y1ilmaz, Liberaller ve Cemaatciler,
Der. Andre Berten vd., s. 256.
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gerceklestirmek gibi bir amacinin olamayacagini iddia etmektedir. Sonug olarak liberal
siyasal dusiince, adaleti, ortak iyinin degil bireysel iyilerin hayata gegebilmesi agisindan

yorumlamaktadir.

Komiiniteryenizm iyi tasavvurunun ancak bir topluluk yasami icerisinde hayat
bulacagini, dolayisiyla her iyi tasavvurunun kolektif bir iyiye karsilik geldigini
varsayarak ortak yasami diizenleyen kurallarin arka planinda o toplulugun iyi

tasavvurunun bulundugu sonucuna ulasir®®,

Uciincii elestiri liberal siyasal diisiincedeki bireysel yarar ile toplumsal yarar
arasindaki baglantinin kurulamamasina yonelik olarak yapilmistir. Komiiniteryenizm,
Kisinin kendi yararina vesile olan davranisi ile, ait oldugu toplulugu ayakta tutmak igin
gerekli olan davra- nis1 arasinda sistematik bir yondesme oldugunu dnkosul olarak kabul
etmektedir. Liberal siyasal diisiincede ise Kisinin yarari, ait oldugu toplulugun yararindan
kavramsal olarak uzaktir. Kisi kendi yararmin pesinden kosarken, toplumsal yarara
katkida bulunabilir, fakat bu katki dolayli olarak gergeklesmektedir. Liberal siyasal
diistincenin toplum anlayisina paralel olarak kisinin toplumsal yarara katkida bulunmasi,
kendi mutlulugunun bir pargasini olusturmamaktadir. Liberal siyasal diisiince, tipk1 birey-
ahlak iliskisinde oldugu gibi, birey-toplum iliskisinde de bireyi onceleyerek, bireylerin

de toplumsal yasami onceleyen cikarlara sahip olduklarini savunur3®:,

Bir bagka elestiri olarak da liberal siyasal dustincenin evrenselci karakteri tizerinde
tartisilmaktadir. Komiiniteryenizm, liberal siyasal diistincenin aksine, toplumlarin
tarihsel o6zgulliklerinden kaynaklanan farkli iyi tasavvurlarina sahip olduklar
varsayimindan hareketle, biitiin toplumlar i¢in gegerli olabilecek bir siyasal diizen fikrini
reddetmektedir. Liberalizm evrensel siyasal diizen fikrini evrensel hukuk temelinde
savunmaktadir, evrensel siyasal diizen, ortak yasamin evrensel ahlak ilkelerinden tiireyen
evrensel hukuka gore diizenlendigi siyasal diizen olarak idealize edilmektedir.

Liberalizmde ahlak ilkeleri gibi hukuk kanunlar1 da, tarihsel-toplumsal baglami ihmal

300 Maclntyre, “Vatanseverlik Bir Erdem midir?”, s. 242.
301 Kiigiikalp, s. 144.
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edilmis soyut birey anlayisina dayanmaktadir®®. Liberalizm, bireylerin igerisinde
bulunmus olduklar1 tarihsel- toplumsal kosullar1 6nceleyen ortak bir 6ze sahip olduklarini
varsaydigi i¢in, butin toplumlar icin gegerli olma niteligini haiz bir hukukun var
oldugunu iddia etmektedir. Komiiniteryenizm, tipki evrensel ahlak ilkeleri®*® gibi,
evrensel hukukun da, soyut bir birey anlayisi tizerinde temellendigi igin formel bir
karaktere sahip oldugunu ve bu karakterin bir sonucu olarak evrenselci etikte bireylerin
toplumsal baglamlarindan kaynaklanan 6zgulliklerinin ihmal edilmesi gibi, liberalizmin
evrensel hukuk diisiincesinde de toplumlarin tarihsel baglamlarindan kaynaklanan

ozgilliiklerinin ihmal edildigini savunmaktadir.

Maclntyre’e gore liberal toplumsal diizende birbirinden tamamen bagimsiz iki ayri
hayat vardir. Bir tarafta, amaglarinin soyut diizeyde tanmimlanmis oldugu, rasyonel
sorgulamaya kapal1 olan orgiitsel, siyasi bir alan varken diger tarafta ise ahlakin ve
degerlerin tizerine akil yiritiilecek olan fakat rasyonellige dayali toplumsal ¢6ziimlere de
ulasilmasmin miimkiin olmadig1 bireysel-kisisel bir alan vardir®™®. Liberallere gore,
toplumsal yasam “sadece bireysel arzularin birbirleriyle kesistikleri ve bu arzularin

tatmini icin diizenlenmis bir alan olarak disiiniilir®®>.

Komiiniteryenlere gore, liberalizm igin biitiin politik kurumlar, ancak bireylerin
cikarlarini kovalayacagi mekanik toplumsal diizenin oldugu gibi kalmasini saglamak igin
var olmalidir. Bireysel iyilerin ve ¢ikarlarin kaynagi da yine kendileri olacagindan ve bu
cikarlar arasinda bir hiyerarsi kurulamamasindan dolayr devlet notr olmalidir.
Dolayistyla, liberalizm igin politik yasama katilim 6nemsiz olarak degerlendirilmektedir.
Liberaller, siyasi faaliyetin bireyi ve toplumu olumlu yonde degistirebilecek
potansiyellerine karsi apolitikligi tercih etmektedirler. Liberallere gore bireye ahlaki
olarak bir telkinde bulunma gibi bir amag¢ mesru kabul edilemez, bu en iyi anlamda

gereksiz olarak degerlendirilmektedir®®®.

%02 Selsam, s. 26.

%03 Selsam, s. 33.

304 Maclntyre, Alasdair, Erdem Pesinde, Cev. Muttalip Ozcan, Ayrmt1 Yayinlari, istanbul 2001, s. 61.
305 Maclntyre, Erdem Pesinde, s. 48-49.

306 Kugukalp, s. 140.
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SONUC

Modern anlamda dis hekimligi, temel tip bilimleri ve klinik bilimler dogrultusunda
olusturulan kanita dayali tedavi uygulamalar1 noktasinda bilimselligi; bir organ olarak
dislerin harabiyeti ya da kaybi s6z konu oldugu durumlarda yiiksek teknolojiler
kullanarak protezler ile kaybedilen fonksiyonu yeniden kazandirmasi noktasinda
sanatsalligi 6n planda olan bir meslektir. Tibbin gelismesini takiben hastaliklarin
mekanizmalarinin ¢oziilmesi agiz ve disleri mevcut saglik sisteminin merkezi haline
getirmistir. Ag1z ve dis sagligi ile basta kronik olarak degerlendirilen fakat sonra bulasict
olmayan hastaliklar (diyabet, kronik kalp rahatsizliklari, konik bobrek rahatsizliklari vb)
arasindaki iliski bilimsel olarak kabul edilmis ve tedavi protokollerine dahil edilmistir.
Boylelikle dis hekimligi ve tip bilimlerindeki entegrasyon her gegen giin
tamamlanmaktadir. Bu noktada dis hekimligini tarihsel siireci bakimindan tiptan ayri

degerlendiren yorumlar mesnetsiz kalmaktadir.

Onceleri salt agr1 ve enfeksiyon kontrolii seklinde yiiriitiilen tip tedavileri igersinde
dis tedavileri de dogal olarak dis ¢ekimi ve abse drenaji seklinde uygulanmaktaydi.
Giliniimiizde ise bilimsel ve teknolojik gelismeler dis hekimligi alanina ¢ok hizli entegre
edilmekte bu dogrultuda materyale bagimli bir tedavi hizmeti 6n plana ¢ikmaktadir. Dig
hekimligi endiistrisindeki teknik ve malzemelerin ¢ok cesitliligi basta hekimi ardindan
hastay1 dogal olarak se¢im yapmaya itmektedir. Se¢im telaffuz edilmeye baslandigi andan
itibaren hastanin ozerkligi tedavinin diimeni olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Hekim de
tedavinin kaptan1 olarak sahip oldugu yetkiden aldig1 sorumlulukla diimenin yonetimini
tizerine almaktadir. Burada diimen-kaptan metaforu bizlere, aslinda diimenin hareket
sinirlart dogrultusunda kaptanin yol kat edebilecegi gercekligini gostermektedir. Elbette
kaptanin hareketine diimenin oldugu kadar denizin durumu da yon vermekte bu durumda

saglik politikalarinin hekim ve hastay1 nasil tanimladig1 hayati onem arz etmektedir.
Saglik politikalar1 dogrultusunda ¢alisma kosullar1 belirlenen hekimlerin, hastalarin

tedavi siireclerinde onca bilesenden bagimsiz bir sekilde hukuki bir sézlesmenin tarafi

olarak hastanin karsisinda yer aldigi lizerinden yapilan saglik hukuku tartigmalari,
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gerceklikten kopuk bir bakis agisi igerisinde oldugu i¢in problemlerin ¢oziimiinde de

dolayisiyla etkisiz kalmaktadir.

Saglik davraniglar elbette bireyin bedensel biitiinliigl ilgilendirmektedir fakat
neyin saglikli oldugu ya da birey i¢in neyin iyi oldugu sorusu tek basina bireyin cevap
veremeyecegi kadar karmasik bir durumdur. Kolektif bir yasamin getirdigi bilgi ve
tutumlarin biitiinii kitlesel bir davranis olarak daha yaygin bir big¢imde kiiltlirel olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Kiiltiirel davranislar insanligin tarihi ile paralel olarak
giincellenerek giiniimiiz davranislarma yon vermektedir. Insanlarin saglik ve giizellik
algilar1 izerinden sekillenen beden algilar1 dogrultusunda ortaya ¢ikan saglik davranislari
da ayn1 sebepten o6tiirli bireyin salt kendiliginden verdigi bir karar degildir. Hatta ayni1
sekilde hekimlerin uyguladiklar1 tedaviler de yalnizca o anda bireysel alinan kararlar
dogrultusunda degil tarihsel siirecte edinilen bilgilerden olusturulan kolektif bellek

dogrultusundadir.

Modernite ile birlikte gelen evrensellesme cabalar1 son yiizyilda dijitallesme ile
miimkiin kilinmis; sagliga ve saglik hizmetlerine dair her tiirlii bilgiye isteyen herkes,
ister mesleki ister merak sebebi ile, direkt ulagabilmektedir. Boylece kendi kaderini tayin
etmeye vakif olan birey bedeni ilizerinde yapilacak her tiirlii girisime farkinda olarak
miidahale edebilecek istegi dogrultusunda stireci yonetecektir. Hastanin bedeni tizerinde
yapilacak olan girisim hakkinda dnceden bilgi sahibi olmasi bu perspektiften hareketle
elbette istenen bir durumdur. Fakat esas olarak sorulmasi gereken soru hastanin her tiirlii

islem hakkinda bu kadar detaya nasil vakif olacagidir?

Elbette aydinlatilmis riza bir moda ya da ithal edilen bir kavram olarak degil; tibbi
uygulamalarda insancil bir yaklasimin yolu olarak gériilmelidir. Insan1 “kisi” yapan en
onemli ozellik olan kendi kaderini tayin hakkinin saglik alaninda yasama gegirilmesi,
kisinin tam anlamiyla bilgilendirilmesi ve kendisi hakkinda verilen tiim kararlara
katilmasinin saglanmasiyla olasidir. Ayni sebepten 6tiirii, hekimin yaptigr aydinlatma
kadar hastanin bu aydinlatmadan ne anladig1 ¢ok daha énemli ve Kritik bir konudur. Bu
noktada hastalarin birey olarak saglik okur yazarlig1 hayati derecede 6nem tagimaktadir.

Saglik okur yazarlig1 herhangi bir iglem icin saglik hizmetlerine bagvuran bir bireyin o
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anda aldig1 agiklama ya da bilgilendirme degildir; aksine o bireyin toplum igerisinde
dogdugu andan itibaren sosyal c¢evre i¢inde aldigi her tirli egitim ile sekillenen bir

davranis modelidir.

Hasta kendi bedeni iizerinde hakim oldugu miiddet¢e hekim olmasi istenen uzman
Onerilerde bulunan yetkili gérevini yerine getirebilir. Aksi durumda karar1 verenin dogal
olarak bilgi sahibi olan hekim olmasi beklenir. Burada hekimin son karar1 vermesi direk
olarak hastalarin 6zerkligine bir miidahale olarak anlasilmamalidir. Hasta giiven unsuru
dogrultusunda hekime giivenerek tedaviye izin verdiginde; hekim de tedavinin tim
sorumlulugunu kabul ederek hastanin yarari i¢in miidahalede bulunmasi beklenir. Elbette
insiyatif yalnizca hekimlerin iizerine birakilmamali, hastalarin saglik davranislari igin
okul cagindan itibaren saglik egitimi verilmelidir. Sagligin sosyal bir hak olarak kabul
edilip, saglik egitiminin ve koruyucu saglik hizmetlerinin 6nemini géz ardi ederek tedavi
hizmetleri i¢erisinde hastanin detaylica aydinlatilabilecegini diisiinmek neticede sorunlari
da beraber getirmektedir. Hasta haklarmi sikayet hatlarina indirgeyen bu bakis acisi

uyusmazliklart da elbette tazminat lizerinden gidermeye c¢alismaktadir.

Insan onurunun korunmasi hastanin hakki oldugu kadar hekimin de hakkidir.
Hekimler saglik hizmetleri icerisinde giiniimiiz kosullarinda gerek kamu kurumlarinda
gerekse 6zel kurumlarda kurallar1 koyan taraf degil emirleri uygulayan taraftir. Kapitalist
sistemin hizmet somiiriisiine dayali olusturdugu dev hastane kompleksleri igerisinde
herkesin iyilesebilecegi iitopik yalaninin islevsizligi hekimlerin iizerine yikilmaktadir.
Oysa buradaki sorun basli bagina bir sistem sorunudur ve bu sistemi olusturan da saglik
politikalarinin ta kendisidir. Hastaneleri isletmelere doniistiiren, hastalar1 yalnizca nicel
bir deger ve kar araci olarak goren politikalar hekim ve hasta iliskisini de kapitalist
cikarlar ugruna degersizlestirmektedir. Oysa farkli bakis agilar1 ile hem hastalarin hem de
hekimlerin mutlu olabilecekleri, devletin ve bireylerin ¢ok diisiik biitceler ile yiiksek
saglik standartlarin1 yakalayabilecekleri politikalar mevcuttur. Bu politikalarin Amerika
gibi liberal politikalarla bile yetinmeyip tamamen kapitalizm ile yonetilen iilkelerde degil
de komiinizmi benimseyen Kiiba gibi tlilkelerde uygulanmasi elbette tesadiif degildir. Bir
tarafta insan onuru ve haklar diger tarafta ise saglik endiistrisinin kar beklentisi

bulunmaktadir.

111



Devletler siyasal diizen icinde istikrarli politikalar olusturmak zorundadir.
Paternalist bir devlet anlayisi ile saglik kurumlarin1 yonetenlerin, basta hekimler olmak
tizere saglik personelinden hastalar ile esitlik¢i bir iligki kurmalarini beklemeleri somiirii
diizeninin bir neticesidir. SOmiiriilen ise insana ait degerlerdir. Performans sistemleri ile
hastalik harcamalari lizerinden hekimlere ciro kotast koyarken ayni hekimin her durumda
hastanin yararina hareket etmesi ¢ok net bir oksimoron ifadedir. Elbette hastalarin daha
fazla harcama yapmasi ile daha saglikli olabilecekleri {izerine kurulan bu sistem kaosla
sonuglanmakta, ortaya ¢ikan uyusmazliklar hukuki zeminde ¢6ziime kavusturulmaya
caligtlmaktadir. Saglik hukuku c¢alisma alani icerisinde saglik alanina dair yapilan
islemlerin dogru ya da yanlis bir uygulama olduguna karar verilmek i¢in de bilirkisilik
sistemi kullanilmaktadir. Bilirkisilerin degerlendirmeleri genel saglik sistemi {izerinden
degil uygulamalarin teknik kismi tizerinden yapilmakta ve ¢ok s1g kalmaktadir. Boylesine
karmagik bir sistemin hukuki ¢6ziim yolunun yalnizca 6zet c¢ikarimlar ile ¢oziime

kavusturulmasini beklemek adeta mucizedir.

Dis hekimligi uygulamalari da, saglik hukuku calisma alaninda bulunan ¢ogu
konunun igerisinde siklikla yer almaktadir. Fakat bu ¢alismalar ¢ogunlukla dis hekimi
olmayan tip hekimleri ve hukukgular tarafindan yapilmaktadir; mevcut yorumlar ise dis
hekimligi uygulamalarinin giincel boyutlarin1 aktarmakta ne yazik ki yetersiz
kalmaktadir. Dis hekimligi ¢aligma alanini protezlere indirgeyip direkt olarak eser
sozlesmesi kapsaminda yiiriitilen bu calismalar, dogal olarak dis hekimi hasta
iliskisinden ¢ok dis hekimi miisteri iliskisinden bahsetmekte; sorunlarin ¢oziimiine ise

tazminat olarak yaklagmaktadirlar.

Hekim ve hasta arasindaki sorunlarin tazminat ile ¢6ziimlenmesini beklemek en az
saglhigin ticarilestirilmesi kadar yanlig bir davranistir. Tibbi uygulama hatalar1 ile ayn1
anda anilmaya baglayan hekimlerin mali sigorta yaptirma zorunlulugu tesadiifi olmayip
tamamen sagligin ticarilestirilmesi ve hekimlerin denetiminde bulunan saglik
hizmetlerinin ticari kurumlara devredilmesi sonucu ortaya ¢ikmistir. Hekimlerin tibbi
uygulamalarda 6zenli olmalarinin yolu ancak meslek i¢i egitimler ve uygulamalarin

denetlenmesi ile saglanabilir. Oysa mevcut uygulamalar; tibbi uygulamalarinin sonucuna
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odaklanmakta ve yaptirim olarak da hekimin tazminat 6demesi yoluna gidilmektedir. Bu

durum hekimlerde hukuki statiilerini 6grenme ve tartisma ihtiyaci yaratmistir.

Tibbi uygulama hatast ya da c¢ogunlukla anilan adi ile malpraktice kavrami
tizerinden yiritilen saglik hukuku tartismalari hekim ve hasta iligkisinin yanlig
degerlendirilmesine neden olmaktadir. Ayni sekilde hekimlik meslek etigi kurallarinin
salt ilkecilikle ya da felsefi olarak etigin bir kurami1 olan deontoloji baslig1 ile tartisilmasi
da her seyden 6te mantik hatalarina sebep olmaktadir. Mevcut hukuki sorunlar i¢in
meslek ici etik tartigmalarin modern ¢agin getirdigi saglik ihtiyaglari lizerinden ve saglik
hizmetlerinin ge¢misi tizerinden yapilmasi gerekmektedir. Yapilan bu tartigsmalar sonucu
alinan kararlarin ise politik olarak bir sonuca varmasi gerekir ki kararlar uygulamaya
dahil edilebilsin ve toplumsal davranigsa doniisebilsin. Aksi halde yalnizca teorik olarak

yapilan tartismalar mevcut sorunlarin 6niine gecemeyecektir.
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https://jurix.com.tr/
https://law.justia.com/cases/california/court-of-appeal/3d/121/406.html
https://sbu.saglik.gov.tr/hastahaklari/avrupastatusu.htm
https://www.hhs.gov/ohrp/regulations-and-policy/belmont-report/index.html
https://www.tarihvebilim.com/ebul-kasim-el-zehravi-ve-icat-ettigi-cerrahi-aletler/
https://www.tbmm.gov.tr/kanunlar/k5013.html
https://www.who.int/genomics/public/eu_declaration1994.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=g-MPvywIhJc
https://www.wma.net/policies-post/wma-declaration-of-lisbon-on-the-rights-of-the-patient/
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www.tdk.gov.tr , €.t.30.03.2019.

124


http://www.tdk.gov.tr/

