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Etik Yönüyle Kanıta Dayalı Tıp

ÖÖZZEETT  Ka nı ta Da ya lı Tıp her has ta nın sağ lık ba kım ka ra rı na mev cut en iyi ka nı tın dü rüst, dik kat li
ve doğ ru bi çim de kul la nı mı nın da hil edil me si ol gu su üze rin de te mel len di ril mek te dir. Ka nı ta Da -
ya lı Tıp yak la şı mı çe şit li tıb bi gi ri şim le rin et kin li ğiy le il gi li ola rak özel lik le de ni ce lik sel araş tır ma
tü rün de ki ve ri ler de ka nıt kul la nı mı nı ve tıb bi uy gu la ma lar da bu tür gi ri şim le ri kul la nıp kul lan ma -
may la il gi li ka rar la ra yol gös te ri ci lik ya pıl ma sı nı ola nak lı kıl mak ta dır. Bu yak la şım araş tır ma ya ve
bi rey sel has ta ve ri le ri ne da ya lı bir ya rar-za rar bi lan ço su ha zır lan ma sı nı ge rek tir mek te dir. Ka nı ta da -
ya lı tıp kli nik uy gu la ma nın üç so run ala nın da ki çö züm le riy le ye ni bil gi ye ula şı mın ve bu bil giy le
bü tün leş me nin ge li şi mi ni sağ la ya rak; akıl cı ma li yet kon tro lü nü ger çek leş ti re rek ve mev cut en iyi
ka nı tı kul la na rak has ta ba kı mı nın iyi leş ti ril me si ne yar dım cı ol mak ta dır. En iyi ka nıt özel lik le ka -
rar ver me sü re cin de anah tar bir rol oy na mak ta dır. Ka rar ver me sü re ci ne en iyi ka nı tın da hil edil -
me sin de dört önem li aşa ma “ya nıt la na bi lir so ru nun so rul ma sı ”, “en iyi bil gi ye ula şıl ma sı ”, “bil gi nin
ge çer li ği nin ve gü ve ni lir li ği nin de ğer len di ril me si ” ve “bil gi nin has ta ba kı mı na uy gu lan ma sı ” dır.
Ay rı ca, Ka nı ta Da ya lı Tıp yak la şı mı nın kli nis ye nin bil gi si ni ve oku ma alış kan lık la rı nı ge liş tir di ği;
eği tim için bir çer çe ve oluş tur du ğu; tıb bi eki bin genç üye le ri nin ka rar la ra ka tı lı mı nı ola nak lı ha le
ge tir di ği; has ta lar la da ha iyi ile ti şim ku rul ma sı nı sağ la dı ğı ve kay nak la rın da ha et kin kul la nıl ma sı -
na izin ver di ği di le ge ti ril mek te dir.  Etik açı dan Ka nı ta Da ya lı Tıb bı sa vu nan en güç lü ar gü man lar,
sağ lık ba kı mı için en iyi yön tem le rin or ta ya kon ma sı nı ve has ta ile he ki min en iyi ka ra rı ver me si -
ni ola nak lı kıl ma sı dır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Ka nı ta da ya lı tıp; tıb bi etik; ka rar ver me  

AABBSS  TTRRAACCTT  Evi den ce Ba sed Me di ci ne is ba sed on a po int that he alth ca re de ci si ons of in di vi du -
al pa ti ents sho uld in vol ve the cons ci en ti o us, exp li cit and ju di ci o us use of cur rent best evi den ce.
The ap pro ach of Evi den ce Ba sed Me di ci ne al lows the use of ef fec ti vely qu an ti ta ti ve re se arch da -
ta and gu i des de ci si ons abo ut whet her to use a va ri ety of in ter ven ti ons in me di cal prac ti ce. This
ap pro ach re qu i res pre pa ring a ba lan ce she et of be ne fits and harms ba sed on re se arch and in di vi -
du al pa ti ent da ta. The met hods of Evi den ce Ba sed Me di ci ne will as sist in re sol ving the thre e
prob lems are as wit hin cli ni cal prac ti ce, re sul ting in im pro ved abi lity to ac cess and in teg ra te new
in for ma ti on, re a li ze cost con ta in ment and op ti mi ze pa ti ent ca re using the best evi den ce ava i lab -
le. The best evi den ce has a key ro le par ti cu larly in de ci si on-ma king pro cess. In in cor po ra ting the
best evi den ce in de ci si on ma king pro cess as king ans we rab le qu es ti ons; ac ces sing the best in for -
ma ti on; ap pra i sing the in for ma ti on for va li dity and re li a bi lity; and app lying the in for ma ti on to
pa ti ent ca re are fo ur im por tant steps. Ad di ti o nally, it is cla i med that Evi den ce Ba sed Me di ci ne le -
ads to im pro ve ments in cli ni ci ans' know led ge, re a ding ha bits; pro vi des a fra me work for te ac -
hing; enab les ju ni or te am mem bers to con tri bu te to de ci si ons; and al lows bet ter com mu ni ca ti on
with pa ti ents and mo re ef fec ti ve use of re so ur ces. From an et hi cal pers pec ti ve, the stron gest ar-
gu ments in sup port of Evi den ce Ba sed Me di ci ne are that it al lows the best eva lu a ted met hods of
he alth ca re to be iden ti fi ed and enab les pa ti ents and physi ci ans to ma ke bet ter in for med de ci si -
ons. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Evi den ce-ba sed me di ci ne; me di cal et hics; de ci si on ma king 
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ağ daş bi lim sel tıb bın bir pa ra dig ma sı olan
Ka nı ta Da ya lı Tıp has ta mer kez li bir yak la -
şı mı öner me si ve ön ce le me si ne de niy le etik

açı dan üze rin de du rul ma ya de ğer bir ko nu dur. Bu
ça lış ma da, Ka nı ta Da ya lı Tıp pa ra dig ma sı kı sa ca ta-
nı tı la rak etik yö nüy le ele alı na cak ve kli nik ka rar
al ma sü reç le rin de kli nik uz man lı ğın ve “en iyi ka -
nı t” ın öne mi hak kın da bil gi ve ri le cek tir.

Ka nı ta Da ya lı Tıp has ta la ra sağ lık hiz me ti su-
nul ma sı sı ra sın da, el de bu lu nan en son ve en iyi bil-
gi nin dü rüst, dik kat li, açık ve doğ ru ola rak kul la nıl-
ma sı ge rek ti ği ni di le ge ti ren bir yak la şım dır.1,2 Bu
yak la şı mın te me lin de, be lir li bir has ta lık la il gi li
ola rak ya pıl mış sis te ma tik araş tır ma lar dan el de edi-
len en uy gun kli nik bil gi nin, bir baş ka de yiş le en
uy gun ka nı tın, he ki min kli nik de ne yi miy le ve has-
ta dan el de edi len bul gu lar la bü tün leş ti rile bil me si
esa sı yat mak ta dır.2

Sağ lık ba kım ka rar la rı nı sis te ma tik ola rak göz-
den ge çi re rek, alı nan ka rar la rın bir ka nı ta da yan -
dı rıl ma sı ge rek ti ği ni sa vu nan epi de mi yo log Dr.
Arc hi e Coc hra ne ’ın 1970’li yıl lar da öne sür dü ğü bu
ar gü man, Ka nı ta Da ya lı Tıp ol gu su nun te mel le ri -
nin atıl ma sı na önem li öl çü de kat kı da bu lun muş -
tur.1-3 Bu gö rü şün tıp uy gu la ma la rın da ya şa ma
ge çi ril me siy le bir lik te Ka nı ta Da ya lı Tıp kav ra mı
yer leş miş tir. Ka nı ta Da ya lı Tıp te ri mi ise ilk kez
1992 yı lın da Ka na da’ da McMas ter Üni ver si te si’n -
de Gor don Gu yatt ve ar ka daş la rı ta ra fın dan kul la -
nıl mış tır.2,3 Za man için de bu te ri min ye ri ne Ka nı ta
Da ya lı Sağ lık Ba kı mı ve Ka nı ta Da ya lı Uy gu la ma
te rim le ri de al ter na tif ola rak öne ril miş ise de ha len
ağır lık lı ola rak kul la nı lan Ka nı ta Da ya lı Tıp te ri -
mi dir.2,4

Ka nı ta Da ya lı Tıb bın hız la ka bul gör me sin de
rol oy na yan et ken le rin ba şın da, kli nik uy gu la ma -
lar da ye ni bil gi le re ge rek si nim du yul ma sı; te mel
tıp ki tap la rı gi bi ge le nek sel bil gi kay nak la rı nın ar -
tan bil gi üre ti mi ne ko şut bi çim de gün cel le ne me -
me si; bi lim sel ya yın la rın ve bu ya yın lar da yer alan
araş tır ma la rın sa yı sı nın her yıl art ma sı na kar şın
kli nis yen le rin tıp der gi le ri ni ve araş tır ma la rı nı
oku mak için ye ter li za ma na sa hip ola ma ma sı gel-
mek te dir.2,5 Çün kü he kim ler, bi ri ken ge niş ve ri
ta ban la rı ara sın dan ger çek ten ge rek si nim le ri ni

kar şı la ya cak an lam lı bil gi nin çı ka rıl ma sın da, bu
bil gi nin eği tim ve uy gu la ma or tam la rı na ulaş tı rıl -
ma sın da, özel lik le kli nik he kim lik te iş ler ha le ge-
ti ril me sin de zor luk lar la kar şı laş mak ta dır. Bu
so ru nu aşa bil me kay gı sıy la za man için de, ya yım -
la nan araş tır ma la rın so nuç la rın dan kli ni ğe dö nük
ya rar el de et me ça ba sı da gi de rek be lir gin leş miş -
tir. İş te bu nok ta da,  ka nı ta da ya lı uy gu la ma la rın
me zu ni yet ön ce si ve son ra sı tıp eği tim prog ra mı -
na gir me si nin ve hem bi lim sel ça lış ma la rı ya pa -
cak olan araş tır ma cı lar hem de araş tır ma la rın
so nuç la rı nı kul la na cak olan kli nis yen ler ta ra fın -
dan be nim se nip ya şa ma ge çi ril me si nin öne mi
ken di ni gös ter mek te dir.2,5,6

An cak, Ka nı ta Da ya lı Tıb bın ya şa ma ge çi ri lip
ge çi ri le me ye ce ği ko nu su ha len tar tış ma lı dır. Has ta-
la ra en iyi sağ lık hiz me ti nin su nu la bil me si için “en
iyi ka nı t” a da ya nan tıb bi yak la şım la rın uy gu lan -
ma sı nın ge rek li li ği ge nel ka bul gör me si ne rağ men,
bu nun he men kar şı sın da yer alan ve kli nik de ne yi -
min bi lim sel bil gi le rin bir adım önün de ol du ğu nu
ka bul eden ge le nek sel dü şün ce de ha len ta raf tar
bul ma ya de vam et mek te dir.2,7-10

ETİK AÇI DAN KA NI TA DA YA LI TIP
Ka nı ta Da ya lı Tıb bın, has ta ya ya rar sağ la ma yan ve
hat ta za rar lı ola bi len me di kal uy gu la ma la rı nes nel
bi çim de de ğer len di re bil me yi ola nak lı kıl ma sı; has -
ta ile he ki min bir lik te da ha et kin ve da ha “doğ ru ”
bir te da vi ka ra rı ala bil me si ni sağ la ma sı; “has ta için
en iyi olan ne dir?” so ru su nun ya nı tı nı ver me yi he-
def le me si  tıp eti ği açı sın dan önem li dir.11,12

Kuş ku suz Ka nı ta Da ya lı Tıp uy gu la ma sı nın
sık ça eleş ti ri ye ma ruz ka lan ki mi yön le ri de bu lun -
mak ta dır. Ka nıt top la ma ev re sin de, bi lim in san la -
rı nın ve he kim le rin araş tır ma nın amaç la rı nı
sap ta ma yı, ve ri le ri yo rum la ma yı ve bul gu la rı de-
ğer len dir me yi mer ke ze al ma la rı du ru mun da has-
ta nın ki şi sel ön ce lik le ri ni at la ma risk le ri da i ma söz
ko nu su ola bil mek te dir. Her bir has ta nın te da vi sin -
de en uy gun ka nı tın bu lu nup uy gu lan ma sı ça ba sı
için de ay nı za man da “be lir siz li k” ta şı yan bir sü reç -
tir. Bu be lir siz lik ten has ta nın gö re ce ği po tan si yel
za ra rın önü ne geç me nin bir yo lu hiç kuş ku suz has-
ta dan alın ma sı bir etik so rum lu luk olan “ay dın la -
tıl mış ona m” dır.13-15
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Ka nı ta Da ya lı Tıb bın sağ lık ba kım ka rar la rın -
da sa de ce has ta la ra de ğil kli nis yen le re de ar tı de -
ğer ola rak dön dü ğü di le ge ti ril mek te dir. He ki min
bi lim sel bil gi da ğar cı ğın da, oku ma alış kan lı ğın da
ve hat ta bil gi sa yar kul la nı mın da ge liş me le re yol aç-
mak ta; eği tim için sağ lam bir çer çe ve oluş tur mak -
ta dır. Ay nı za man da eği tim sü re cin de genç ku şak
tıb bi ye li le rin ka rar la ra ka tı lı mı nı, has tay la da ha iyi
ile ti şim ku rul ma sı nı ve tıb bi kay nak la rın da ha et -
kin kul la nıl ma sı nı da sağ la mak ta dır.1,2,4

Çağ daş tıb bi tek no lo ji de ki iler le me le re, has ta
de ğer le rin de ki de ği şik lik le re ek ola rak, Ka nı ta Da-
ya lı Tıp da he ki min ge le nek sel ro lün de de ği şik lik
ya rat mış; onu sa de ce bil gi da ğı tan ki şi ol mak tan
kur ta rıp, bil gi ye ula şan-çö züm le yen ki şi ol ma sı nın
yo lu nu aç mış tır. Gün cel ve gü ve ni lir bil gi ye ula şıl -
ma sı ve ba şa rı lı bi çim de kul la nıl ma sıy la he kim ler,
Ka nı ta Da ya lı Tıb bın has ta ba kı mı nın ay rıl maz bir
par ça sı ol du ğu dü şün ce si ni be nim se me ye baş la -
mış tır.1,2,4

Ka nıt Da ya lı Tıp için baş vu rul ma sı ge re ken
kay nak lar kuş ku suz kli nik araş tır ma lar dan el de
edi len so nuç la rı dır. “Ka nı t” baş lı ğı al tın da top la nan
bu so nuç la rın ka li te si hem ka nıt de ğe ri açı sın dan
hem de araş tır ma ve ya yın eti ği açı sın dan sor gu la -
na bil mek te dir.16-19

Ka nı ta da ya lı yak la şı mın iç içe geç miş iki bi-
le şe nin den il ki “bil gi yi or ta ya çı ka ran la r”, ikin ci si
ise “bil gi yi kul la nan la r” dır.  Bil gi yi or ta ya çı ka ran -
la rın, ya ni araş tır ma cı he kim le rin te mel gö re vi, hi-
po te zi uy gun bir so ru ha li ne ge ti re rek test et mek;
de ğiş ken le ri kon trol al tın da tut mak; bel li bir pro to-
kol ile ve ri yi top la mak; ka bul gö ren bir yön tem
yar dı mıy la ve ri yi ana liz et mek ve el de edi len so-
nuç la rı bi lim dün ya sı na du yur mak tır. Bil gi yi kul la-
nan la rın, bir baş ka de yiş le kli nis yen he kim le rin
te mel gö re vi ise araş tır ma la rın so nuç la rı nı kli nik
uy gu la ma la ra ta şı ma dan ön ce araş tır ma lar dan el de
edi len ye ni ve ri le ri de ğer len dir mek; ve ri le re de ğer
bi çip on la rı eleş ti rel ola rak in ce le mek tir. Bu in ce -
le me so nu cun da araş tır ma so ru su nun uy gun olup
ol ma dı ğı; araş tır ma nın ka bul edi le bi lir yön tem ler -
le ya pı lıp ya pıl ma dı ğı; ça lış ma gru bu nun araş tır -
ma cı he ki min has ta la rı ara sın dan se çi lip se çil me -
di ği; araş tır ma cı nın ta raf tu tup tut ma dı ğı; araş tır -

ma so nuç la rı nın kli ni ğe uy gu la nıp uy gu la na ma ya -
ca ğı gi bi bil gi le rin açı ğa çık ma sı sağ la na bil mek te -
dir. Araş tır ma yı eleş ti rel ola rak de ğer len di ren
kli nis yen ler,  ka nıt sal de ğer at fet tik le ri bil gi yi doğ-
ru dan has ta üze rin de kul la na cak la rı için kri tik ve
ge ri dö nü şü ol ma yan bir etik so rum lu lu ğu da üst-
len mek du ru mun da dır.16-19

KLİ NİK KA RAR LAR DA 
KLİ NİK UZ MAN LI ĞIN VE 
EN İYİ KA NI TIN YE Rİ

Ka nı ta Da ya lı Tıb bın kli ni ğe uy gu lan ma sü re ci beş
aşa ma lı ola rak ele alın mak ta dır:1,2,7,17

1. Ön ce lik le has ta ba kı mı nı il gi len di ren ko nu -
la ra yö ne lik olan ve kli nik te kar şı la şı lan prob le mi
de ney sel ola rak in ce le ne bi len bir so ru ha li ne dö n-
üş tür me sü re ci,

2. So ru ya ya nıt oluş tu ra cak ka nıt la rı be lir le -
mek için li te ra tür ta ra ma ve sis te ma tik araş tır ma
yap ma sü re ci, 

3.Araş tır ma lar yo luy la el de edi len ka nı tı ge-
çer lik, gü ve nir lik ve uy gu la na bi lir lik açı sın dan
eleş ti rel ola rak de ğer len dir me sü re ci,

4. Mev cut en iyi ka nı tı, has ta nın de ğer yar gı -
la rı, bek len ti le ri ve he ki min de ne yi mi ile bir leş ti -
re rek ve el de ki kay nak la rı göz önün de bu lun du-
ra rak kli nik ka rar ve re bil me sü re ci,

5. Has ta hak kın da ve ri len ka ra rın so nu cu nu ve
kli nik te el de edi len ba şa rı yı de ğer len dir me sü re ci. 

Eleş ti rel de ğer len dir me nin öne mi ni vur gu la -
yan Ka nı ta Da ya lı Tıp he ki mi ken di si nin ve has ta -
sı nın ver di ği kli nik ka rar la rı de ğer len di rip
ne den le ri ni or ta ya koy ma ya yön len dir mek te ve
her has ta nın ba kı mı ile il gi li kli nik ka rar la rın ve ril-
me si aşa ma sın da şu üç ol gu nun bir ara ya ge ti ril -
me si ni ön gör mek te dir:2,5,17

1. Bi rey sel kli nik uz man lık,

2. Çağ daş ve ula şı la bi lir en iyi kli nik ka nıt,

3. Her bir has ta nın sa hip ol du ğu de ğer ler ve
bek len ti ler.

Bu ra da “kli nik uz man lı k” ile kas te di len, kli nis-
yen le rin an cak kli nik de ne yim ve kli nik uy gu la ma
yo luy la ka za nı la bi le cek bir ye ti olan “kli nik ka rar
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ver me ye ti si ” ne sa hip ol ma la rı dır. Kli nik uz man -
lık, ta nı yı koy ma ve te da vi yi plan la ma aşa ma la rın -
da her kli nis yen den ser gi le me si bek le nen bir
özel lik tir. Kli nik ka rar ver me sü re cin de has ta nın
kar şı kar şı ya kal dı ğı me di kal ve etik so run la rı, has-
ta nın sa hip ol du ğu hak la rı ve te da vi si ne iliş kin is-
tek le ri ni göz önün de bu lun dur mak; il gi li ve
hoş gö rü lü bir bi çim de has ta ya yak laş mak kli nik uz-
man lı ğın ha ya ta ge çi ril me yol la rın dan dır.2,5,17,20-23

Kli nik uz ma nın te mel gö re vi, özel lik le kli nik
so ru nun be lir len me sin de ve kli nik ka rar la rın ve ril-
me sin de has ta hak la rı nın, ter cih le ri nin ve de ğer le -
ri nin dik ka te alın ma sı nı; hiz met stan dart la rı nın
dü zen le nip uy gu lan ma sı nı; has ta ile sağ lık uğ ra -
şan la rı ara sın da ile ti şim ku ra rak ka ra ra ula şıl ma sı -
nı sağ la mak tır. Bu nu ger çek leş ti rir ken, kli nik
uz man dan bek le nen ken di de ne yi mi ne da ya lı bil-
gi le rin doğ ru ol du ğu na inan ma sı ye ri ne ka nı ta da-
ya lı bil gi le re baş vur ma sı dır.17,20-23

Kli nik de ne yim, bir has ta nın ken di ne öz gü
sağ lık du ru mu nu, bi rey sel risk le ri ni, po tan si yel gi-
ri şim ler den ka za nım la rı nı ve bek len ti le ri ni be lir -
le mek için he ki min kli nik yet kin li ği ni kul lan ma
be ce ri si dir. An cak et kin bir sağ lık ba kı mı su nul -
ma sın da kli nik de ne yim tek ba şı na ye ter li de ğil dir.
Has ta nın ya şam ka li te si ni ola bil di ğin ce iyi ha le ge-
ti re cek gi ri şim le ri ola nak lı kıl mak için mev cut en
iyi ka nıt lar la des tek le nen tıp bil gi si nin kli nik de-
ne yim le bü tün leş ti ril me si ge rek mek te dir.2,17,20-23

Ça ğı mız da tüm sağ lık pro fes yo nel le ri için kli-
nik uy gu la ma la rın en iyi ka nıt üze ri ne te mel len di -
ril me si ne du yu lan ge rek si nim gi de rek art mak ta dır.
Bu ar tı şın fark lı ne den le ri söz ko nu su dur. Tıb bi ba-
kı mın ma li ye tin de ki ar tış lar, kli nik ba kı mın sa de -
ce %20’si nin ka nı ta da ya lı ol ma sı, sağ lık ba kı mın -
da ki tu tar sız lık lar, alı şıl mış ve ge le nek sel ba kım
yak la şım la rı nın ye ter siz li ği, has ta la ra ha ta lı uy gu -
la ma ya pıl ma sı kay gı sı, has ta la rın bil gi ta lep le rin -
de ki ar tı şa ko şut ola rak sağ lık per so ne li ne du yu lan
gü ve nin gö re ce li ola rak azal ma sı,  bu ar tı şın baş lı -
ca la rı ola rak di le ge ti ril mek te dir. Ka nıt lan mış bil-

gi le rin en önem li kay nak la rı özel lik le has ta üze -
rin de ya pı lan ve kli nik ge çer li li ği olan de ney sel
araş tır ma lar dır.2,17,21

Has ta la rın sağ lık ba kım la rı na iliş kin ka rar
alın ma sı, as lın da gün de lik tıb bın ru tin bir par ça sı -
dır. Ka nı ta Da ya lı Tıp bu ru tin sü reç te akıl cı, doğ -
ru ve sağ gö rü lü en uy gun bi lim sel ka nı tın kul la nıl -
ma sı zo run lu lu ğu nu da gün de me ge tir mek te -
dir.2,15

Ka nıt araş tır ma lar dan, in ce le me ler den, has ta -
lar dan alı nan ge ri bil di rim ler den ve uz man la rın ça-
lış ma la rın dan el de edi len gü ve ni lir bi lim sel bil gi-
dir. Ka nıt ol gu su mer ke ze alın dı ğın da, Ka nı ta Da-
ya lı Tıp uy gu la ma sı ka nı ta de ğer bi çe bil mek için
ya pı lan ku ram sal uy gu la ma la rın, zi hin sel çö züm -
le me le rin, kli nik ka rar ver me sü re ci nin ve bi lim sel
bil gi nin doğ ru dan bir bir le şi mi ola rak kar şı mı za
çık mak ta dır.

SO NUÇ
Gü nü müz de sağ lık pro fes yo nel le ri nin al dık la rı kli-
nik ka rar la rın ge rek çe le ri ni bil dir me le ri ge rek li li -
ği ne olan ta lep gi de rek art mak ta; he kim ler bu şef faf
ka rar ver me sü re ci nin do ğal bir par ça sı ha li ne gel-
mek te dir.

Bi lim sel ve etik açı dan hak lı lı ğı gös te ri le bi lir
açık ve nes nel bir kli nik ka rar ver me sü re cin de kli-
nis yen le rin ge rek si nim duy duk la rı bil gi ye ve baş-
vu ra cak la rı “en iyi ka nı t” a ula şa bil me le ri nin en
et ki li yol la rın dan bi ri si hiç kuş ku suz Ka nı ta Da ya -
lı Tıp uy gu la ma sı dır. 

Tıp ala nın da ki araş tır ma la ra ka nıt sal an lam da
bir “de ğe r” at fet me ça ba sı el bet te kli nik tıb bın has-
ta la ra da ha iyi bir sağ lık hiz me ti sun ma kay gı sı nın
bir dı şa vu ru mu dur. Kli nik ka rar ver me sü re cin de
ka nı ta da ya lı uy gu la ma ya pıl ma sı, has ta lık la rın ta-
nı sı ko nur ken ve te da vi le ri plan la nır ken ka nı ta da-
ya lı bil gi le rin, kli nik de ne yim ve has ta nın
de ğer le ri-bek len ti le ri ile bağ daş tı rı la rak kul la nıl -
ma sı an la mı na gel mek te dir.
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