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OZET

Ozerklige saygi ilkesi Tibbi Etik (biyoetik)in birkag
6nemli ilkesinden biridir, ilkenin etik gerekleri; bireye say-
glyr gbsteren, gercegi sOylememe ve zor kullanma gibi
negatif iliskilerden kaginmayi  getirirken;  arastirmalarda,
tipta ve hasta bakiminda hastanin karar slrecine katilimi-
ni saglama gibi pozitif ylikiimlliliikleri de getirir.

Anahtar Kelimeler: Tibbi etik, dzerklik, Ozerklige sayg! ilkesi.
Bireye sayg|

Bilindigi gibi, "Tibbi Etik" ya da daha kapsamh bir
kavram olan "Biyoetik" alaninda bazi c¢oziimlemelere
ulagabilmek igin "Etik ilkelerden yararlaniimaktadir.
Bunlar "Temel Etik ilkeler olarak tanimlanan "6zerklige
saygi", "Yararhlikve "Adalet" gibi ilkelerdir. BioetigTn /s-
keletini olugturan s6z konusu bu ilkeler saghk calisanla-
rinin eylemlerine (etik yonden neyin dogru, neyin yanls
olduguna dair) yon veren rehber-kurallardir. Biz bu ¢a-
hsmamizda, bu ilkelerden yalnizca "6zerklige saygi ilke-
sini tartisacagiz.

Giiniimiizde etik bakimindan "6zerklik" ve "o6zer-
klige saygi" ilkesi birbirlerine bir hayli yakin anlamlarda
kullaniimaktadir. S6zciik olarak kimi zaman birbirlerinin
yerine kullanilabilmelerine karsin, gergekte bu anlatim-
lar iki ayri temel kavrami tanimlamaktadir.

BL£TiarrJan birincisi.olan ézerklik, bireyseljpjr duru-
JBMJ&nimjarken;* tkljr A
birey-devlet vb. iligkilerinin etik yonini dile getirmekte-
dir. . . . . —

Ote yandan bu kavramsal basghktan baska, ko-
numuzla iligkili bir Uglincii kavram olan "bireye saygi
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SUMMARY

The principle of respect of respect for autonomy is
one among several important moral principles in biomedi-
cal ethics. The moral requirements of the principle has
focused primarily on a negative feature: avoidance of
controlling constraints, including not true-telling and coer-
cion. However, the principle has clear positive implica-
tions when applied to certain relationship. For example,
in research, medicine and health care, it engenders a
positive or affirmative obligation of respectful treatment in
disclosing information and fostering autonomous decision
making.
Key Words: Medical ethics, Autonomy, Principle of respect for

autonomy, Respect for person

kavrami” da makalemizin igeriginde agikliga kavusturula-
cak olan konulardan biridir.

OZERKLIK KAVRAMI

ingilizce'de "6zerklik” anlaminda kullanilan "auto-
nomy" eski Yunanca'dan gelme bir sozciiktiir. Bu so6z-
ciik Yunanca'da "kendi kendine"” anlamina gelen
"autos" ile "kural", "yonetim" ya da "yasa" anlamina ge-
len "nomos" soézciiklerinin birlesmesinden meydana
gelmistir (1,2).

Bugiin iginde barindigi anlam yikii ile "6zerklik",
yurttaglarin herhangi bir dis baski altinda kalmadan
kendi kural ve yasalarini yapabilme ya da kendi-kendi-
ni yonetebilme anlaminda ilk kez eski Yunan uygarhgin-
da kullanilmig oldugunu goriiyoruz (1,2). JJaha genis
anlamda ozerklik® bireyin 6zgiirj*ejsajirrtgj”
dijjasina diisiinebilme, kendi hakkinda karar verebilme
ve biu_karara dayanan bir eylemde bulunabilme yeterlik*
ve_yetj«g”
sinde yapilan eylem ve segimler, giiniimiiz insaninda
bulunmasi beklenen "bireysel degerlerin” ©nkosullarin-
dan biri olarak gosterilmektedir (1,5).
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Ote yandan "o6zerklik" kavrami, "o6zerk birey",
"ozerk secim" ve "Ozerk eylem" Ogelerini de icermekte-
dir. Bu ogelerden her biri icerik yoniinden birbirini ta-
mamlar niteliktedir.

Ozerk Birey

Ozerk birey, kendi eylemjnin. "6znrk eylem" nl,ip
olmadigini ayirt eé

bir birey kendi deger, inan¢ ve yasam hedeflerini ko-
ruyarak; gerek ve kosullara uygun, akilci-6zgiir eylem
ve secimde bulunabilir. iste, bu niteliklere sahip olan
bir birey, sec¢imini yaparken; kararini bigimlendiren,
yonlendiren, baskilayan bir baska giiciin etkisinden
uzak kalabilir ve gerektiginde bunlara karsi koyabilir
(1,3).

S6z konusu boyle o6zerk bir bireyin, o6zerk ey-
lemde bulunabilmesi i¢in en azindan;

1. Kendi-kendini yénetme;

2. Herhangi bir eylemde bulunurken baz ilkeleri
go6zoniinde bulundurabilme;

3. Tutum ve davraniglarinda kendi 6zgiin go-
risiinii ortaya koyabilme yeteneklerine sahip olmasi
gerekmektedir (1,6).

Ozerk segim; bireyin, kendi yeterlik ve &zgiir
kosullan iginde, 6zgiin-akilci karar ve eylemlerini belir-
lerken yapmis oldugu secimlerdir (1,6).

Ozerk Eylem

Ozerk eylem kisaca, "Ozerk blrey"in "Ozerk se-
¢im"de bulunarak ortaya koydugu "eylem" olarak tanim-
lanabilir. Bu baglamda "Ozerk eylem"in niteligini belir-
leyen ozellikler sunlardir:

1. Eylemin Amach Olmasi

Eylemin birey tarafindan akilci bicimde secilmis ve
planlanmis olmasi gerekmektedir. Ancak ©6nemle belir-
tilmelidir ki, eylemin her zaman mutlak olarak arzula-
nan ya da istenilen bir eylem olmasi gerekmez. Or-
negin; bazen, segilen eylem bireyin kendi inang¢ ve
degerlerine ters diigebilir. Bu eylemin o6zerkligini ortadan
kaldirmamaktadir. Giinkii, eylem amacglara uygundur ve
s6z konusu, birey akil yiriitme yetenegine dayanarak
akilci bir eylemde bulunmustur (4,6).

2. Eylemin Bilingli Olmasi

Birey Ozerk bir eylemde bulunmadan 6nce amag-
ladigi eylemini; anlamig ve kavramis olmasi gerekir. Ey-
lem, aksi durumda "Ozerk" olma niteligini tagimaz. Or-
negin, hastaya uygulanmasi planlanan tedaviyle ilgili bir
bilgiyi anlamamis ve kavramamis ise o hastanin, eyle-
minin "6zerk" oldugu ileri siriilemez (4,6).

3. Eylemin istekli Olmasi

Bireyin eylemlerinde; onu bu eyleme yoénlendiren
herhangi bir dis etkenin bulunmamasi, bireyin kendi
serbestisi iginde eylemde bulunabilmesidir. Demek
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oluyor ki, birey 6zerk bir eylemde bulunurken etki altin-
da kalmamalidir. Eger boyle bir durum s6z konusu ise
isteklilik durumu ortadan kalktigi icin eylemin o6zerk ol-
dugu ileri siriilemez (4,6).

Beauchamp ve Faden tarafindan gelistirilen bu ni-
teliklere gore ozerk eylemler kisaca amach, bilingli ve
baski altinda kalmadan yapilmis olan eylemlerdir (4).

Bununla birlikte, ongoériilen kosul ve yeterliklere
sahip Ozerk bireyler kimi zaman gegici de olsa 6zerk
olmayan eylemlerde bulunmak durumunda kalabilmek-
tedir. S6z konusu bu gegici durumlar; tipta, o6rnegin
degisik hastaliklar, depresyon gibi ruhsal bozukluklar,
baski altinda kalma gibi 6zel durumlan igerebilir (1).

BIREYE SAYGI KAVRAMI

"Bireye saygi" anlatimiyla dile getiriimek istenen,
onun sahip oldugu deger, inang, yetenek, segim,
diisiince gibi kendisiyle ilgili yonlerin (elbette bedensel
yonii de icinde olarak) bir baska birey (grup, toplum,
devlet vb.) tarafindan deger ve saygi goriip; onun, bu
bireysel yonlerinin kabul edilmesidir. Kuskusuz birey-bl-
rey arasindaki s6z konusu bu iligki karsilikli olma duru-
mundadir. Bu cergcevede bireyler arasindaki iligkilerin
etik agidan istenilen (beklenen, arzulanan, dilek konusu
olan) bicimi karsilikhh saygi ile yogrulmus olmasidir
(6,7).

Bireye saygi, kosulsuz bicimde insanin insan ol-
masindan kaynaklanir. Dolayisiyla 11p uygulamasinda
karsilasilan bireylerin akjlhastajlcii.ja da fiziksel oziirli
olma gibi durumlarda] bile bireye saygi kavrami varligini
Akorurrtalidir. Ayni dTjriirn*DTfBasgFi ornek, bilincini yitir-
mis, komadaki bir hastaya karsi gosterilecek tutum ve
davranis icin de s6z konusudur. Burada amacglanan te-
mel lilkii insan onuruna saygidir (6,7).

Ote yandan, bireye sayginin "empatik davranma"
ve "bagkalarini arag olarak gormeme" gibi yontemlerle
gergeklestirilebilecegi de ileri siiriilmektedir (6).

OZERKLIGE SAYGI ILKESI

"Ozerklige sayg ilkesi"nin gegirdigi siire¢ kuskusuz
"hasta haklan"nin gelisimine kosuttur. Bu ilke, iki ana
basghk altinda dile getirdiklerimizin uzantisi igcinde yer
almaktadir.

"Ozerklige saygi ilkesi", soziinii etmis oldugumuz
bireyin "ozerkligini" ortaya koyan eylemlerine, oteki bi-
reylerin saygi gostermesi ve bireyin de bu saygiyr bek-
leme hakkina sahip olmasidir (1,4,6,8).

Kant'a gore bireysel ozerklik, herhangi bir bireyin
tutum ve davranisinin etk ilke ve kurallara uygun olup
olmamasiyla baglantilidir. Hemen belirtelim ki "6zgtirlik"
kavrami Kant'ta 6zerklik anlatiminin disindadir. Ginkii,
ozglrce yapilann davraniglar ona gore, etik kurallarla
dogrudan bir iligki icinde degildir (1,6,8).

Demek oluyor ki, bireyin etik deger ve ilkelere bag-
Il kalarak gelistirecegi akilci tutum ve davranislar, 6zerk
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eylem icin gerekli kosullari yerine getirmis olmaktadir.
Kant'a gore birey, kendi istegiyle kendini yonlendirip
yonetebiliyor ise bu durum bireyin "6zerk"” oldugu anla-
mina gelmektedir. Bu yonde yapilan istek ya da girisim
bireyin "ozerklik istegidir. Bu o6zerklik isteginde birey,
evrensel etik ilkeleri gézoniinde bulundurmaktadir.
Kant, bireyin Ozerk Birey niteligini tagimasi durumunda
eylemlerinde, s6z konusu bu evrensel ilkeleri yasama
gegirebilecegini ileri siirmektedir (8).

Kant'in felsefesini benimseyenlerce, "Ozerklige
saygl ilkesi" degerlendirilirken temel alinan kavram "bi-
reye saygl" yani bireyin 6zerkligine saygi'dir (6,8).

Genelin yaran igin birey o6zerkliginin goézardi edile-
bilecegini ileri siiren J.S. Mili gibi "yararci (Utilitarian)"
goriis sahipleri ise, "Ozerklige saygi ilkesini "6zerk ey-
lem"e saygi olarak kabul etmektedirler. Boylece oncelik
kazanan gorus, bireyin o6zerkligi degil, eylemin o6zerkligi
olmaktadir. Mili'e gore "6zerk birey"in eylemi, baskalari-
nin "6zerk eylem"lerine zarar vermemeli ve birey
baskalar tarafindan engellenmeden eylemde bulunabil-
melidir (6,8).

Saglik ugraslarinda, "Ozerklige saygi ilkesinin
yasama gegirilmesi kuskusuz, saglik galisanlarinin
basta gelen yiikiimliiliiklerindendir (9). Bu ilke, hastayi
dikkatli bicimde dinleme, sorularini yanitlama; hastahgi-
na iligkin bilgileri aktarma ve sonugta bu bilgiler i1s1gin-
da, hastanin kendi "6zerk" secim ve eylemine olanak
tanimay1 amacglayan rehber-kurallarn iiretmektedir (10).
Bu rehber-kurallar saglik ugraslarinda yer alan galisan-
larin uymakla yukumlii olduklar bir etik kural, bazen
hatta bir hukuk kural olabilmektedir (11,12).

Konumuz agisindan hekim-hasta (kimi zaman has-
ta-oteki saghk caligsanlan) iligkisi sirasinda ortaya gikan
deger catigsmalari tibbi etik alaninin basta gelen etik so-
runlarina kaynaklik etmektedir. Kuskusuz, bu etik so-
runlarin ortaya gikis noktasi, hastanin "Ozerk birey" ol-
ma niteligini tehlikeye diisiiren, ortadan kaldiran ya da
hakkini elinden alan durumlardir.

Ote yandan, hekimin hasta adina aldigi tibbi kara-
rin en iyi karar oldugu bigciminde gelisen geleneksel
(paternalistik) babaci hekim-hasta iligkisinde, hastanin
ozerkligine saygi gosterilmesi gibi bir durum ya da ilke-
den s6z etmek oldukg¢a guetiir (1,10,13,14).

Yukarida belirttigimiz gibi, hastanin "Ozerk birey"
olma niteligini ortadan kaldiran tibbi olgular; akil hasta-
hgi, koma, fiziksel sakathklar olabilir. Bu tiir tip olgulari
bireyin 6zerkligini saglayan yeterligi ve kosullari (6zerk
birey, ozerk seg¢im, oOzerk eylem) ortadan kaldirabilen
durumlardir (1).

Hastanin, o6zerkligini kullanma yeterliginin ortadan
kalktigi bu ve benzer durumlarda saglik c¢alisanlari has-
ta adina karar verme durumuyla karsi karsiya gelmek-
tedirler. iste bu noktada saglk calisanlar etik sorunlar
icine ¢ekilmektedir. Hasta adina karar vermeyi gerekti-
ren boyle durumlarda hekimin alacagi tibbi karar, hasta
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ozerkliginin gozardi edilmesine gerekge olusturmamali-
dir. Tibbi karar ne kadar hastanin yararina olursa ol-
sun, mutlaka hastanin 6zerkligine saygi gosterilerek
alinmis olmasi gerekmektedir. Hastanin 6zerkligine say-
g1 gosterilmeden alinmis bir tibbi karar, hekimin (saghk
g¢alisaninin) babaci tutumunun bir 6rnegi olmaktadir
(6,7,14).

Akil hastalarina kargi "Ozerklige saygi ilkesini
yasama gegirmek farkli bir bagska durum sergilemekte-
dir. Bu farkli durum, akil hastasinin "o6zerklik" nitelik-
lerini kullanip kullanmayacagi tartismasi lizerinde odak-
lanmaktadir. Ruhsal bozukluktan dolayi bireyin 6zerkligi-
ni yitirmis oldugunun kabul edilmesi durumunda, ilkeyi
gozardi etmek kolaylagsmaktadir. Buna karsin, akil has-
talarinin 6zerkliklerini korudugunun kabul edilmesi duru-
munda ise, ilkenin g6z 6niine alinmasi gerekmektedir.
S6z konusu bu iki karsit durumla ilgili tartigmalar sire-
gelmektedir (18,19,20).

Bireyin, ozerklik yeteneginin ortadan kalktigi bu
ozel olgular yaninda, ozerkligin zedelendigi baska nite-
likteki olgular da séz konusudur. Ornegin, énerdikleri
tibbi karara hastanin kendi istegiyle katilimini saglamak
amaciyla, saglhk calisanlarinin hastay! ikna, etkileme
hatta zorlama gibi baski 6gelerini kullanmalari, hastanin
"ozerkligini" zedeleyen durumlardan biri olmaktadir
(15,16).

Gegici biling bozuklugu yapan ilaglar kullanan
hastalarla olan iligkilerde de 6zerklige zarar verici bazi
sonuglar ortaya cikabilir. Boyle bir hasta karsisinda
saghk calisaninin tutumu son derece o6nemlidir. Hasta
bilincinin yetersiz oldugu o6nyargisi saglik ¢alisanini yer-
siz bicimde hasta adina karar verme sonucuna gétiire-
bilir ki, "6zerklige saygi ilkesine karsit bu durum da
hastanin 6zerkligini zedeleyebilir (1,17).

Etik yoniinden saptanmasinda yarar olan bir
baska sorunsa hekim-hasta iligkisinde kendini gosteren
egitim, Kkultiir farkhhklarindan kaynaklanan durumlardir.
Hekimin tibbi, bilimsel ve teknik bilgiye sahip olmasi,
hekimde hastaya karsi belli bir otoriter tutum gelistir-
mesine yol agcmaktadir. Hastanin caresizligi ve yardima
gereksinimi hekimi bu konuda daha da giicli kilmakta-
dir. Bu giig, hekimin "Ozerklige saygi ilkesini kimi za-
man goézardi ederek hasta adina karar almasina yol
acmakta ve bazi etik sorunlara temel olusturabilmekte-
dir (21,22,23).

Hasta birey ruhsal sikinti, hastane gibi farkh or-
tamlarda bulunmanin getirdigi yabancilik vb. gibi kar-
masik anlarda 6zerkligini kullanamaz duruma gelebil-
mektedir. Saghk c¢alisanlarinin béyle durumlarin farkinda
olabilmesi ve hastanin 6zerkligine sahip ¢ikmasina des-
tek olmasi etik bir ylikimliilik olarak goésterilmektedir
(1,4,8).

Tibbi kararin hemen alinmasinin gerekli oldugu acil
olgular da hekim ya da o6teki saglik galisanlarinin hasta
yarari igin, "6zerklige saygi ilkesini siklikla gézardi ede-
bildikleri durumlardir (24,25).
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"Ozerklige saygi ilkesi"nin 6nem kazandig: bir
baska saglik ugras alani "Halk Saghgi'dir. Halk Saghg:
kavram ve hizmetlerinde ¢ogu zaman, toplumun yarari
icin bireyin o6zerkligi gozardi edilebilmektedir. Kuskusuz,
halk saghgi yoniinden ilkenin degerlendirilmesi, felsefe
yoniinden Kantgi goriis ile Mill'in "yararci” goriigsii ara-
sindaki tartismalara kadar uzanabilir.

Bu gergevede, HIV ve AIDS gibi bildirimi zorunlu
bulasici hastaliklarda hastaya ait tibbi bilgilerin ge-
regince korunamamasi, halk sagligi kapsaminda, birey
o6zerkligini ortadan kaldiran durumlardan biridir (9).

Son olarak, dinsel ve orgiit yapilannin kurallarini
uygulamaya calisan bireylerin, hekim-hasta iligkisinde
olusturduklan farkh durumlar, baska etik gatisma so-
runlarina kaynaklik edebilmektedir. Boyle bireyler igin
"bagimh ozerklik"ten soz edilirken, saglik c¢alisanlar igin
baska tiir etik "ikilemler" ortaya gikmaktadir. Ornegin,
Yehova Sahitleri olarak bilinen inan¢ sahipleri kendile-
rine kan transfiizyonu yapilmasina karsi ¢ikmaktadirlar
(9,10).

Ote yandan, bireyin kendi istegiyle (géniilliiliigiiyle)
o6zerkligini hekime devrettigi durumlar da olabilir. Bu du-
rumlarda hastanin o6zerkligini lizerine alan hekim, yu-
kiimliiliigiinii yerine getirebilmek igin, hastasinin inang¢
ve degerlerine ters diisen tibbi almamaya
o6zen gostermeli ve 6zerklige saygi ilkesini gignememeli-
dir (14).

kararlari

SONUG

Giuniumizde hasta haklari kavraminin temel 6gele-
rinden biri olarak "Ozerklige sayg ilkesi"ni gosterebiliriz.
Bu ilkeyi yasama gegirmek saghk calisanlarinin basta
gelen yiikiimliiliiklerinden biridir. "Ozerklige saygi ilkesi"
makale boyunca gorildigii gibi zengin bir kavram, ta-
nim ve igerige sahiptir. llke'nin bu niteliginin; s6z konu-
su bu yilikimliliigiin yerine getirilmesinde karsilasilan
en o6nemli giigliiklerden birini olusturmakta oldugu ileri
siiriilebilir. Bu gugligiin asilmasi, kuskusuz, olasi tibbi
etik sorunlarin ortaya cikisini engelleyebilecek en
onemli etmenlerden biri olacaktir.
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