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CRITIQUES OF PRINCIPALISM AND NEW APPROACHES TO MEDICAL ETHICS
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Ozet

Ilkecilik yaklagiminin son yirmi yildir tip etigi alanina hakim ol-
dugu sdylenebilir. Aslinda ilkecilik yaklasiminda 6ne ¢ikarilan ilkeleri
tek tek gézden gegirdigimizde, hickimsenin bu ilkelere karsi ¢ikmaya-
cagini goriiriiz. Meslegini uygularken hastaya zarar vermeme, yararli
olmaya ¢aligma, hastanin 6zerkligine saygi gosterme ve adalet ilkesini
gozetme her hekimin destekleyecegi gereklilikleri ifade etmektedir.
Ancak yine de ilkecilik yaklasimina karsi son zamanlarda cesitli
elestiriler yoneltildigini ve yeni yaklasimlar ileri siiriildiigiinii gormek-
teyiz. Bu yazida ilkecilik yaklagimma yoneltilen elestiriler ve bu
elestirileri temel alan yeni yaklagimlar ele alinmaktadir.

Anahtar Kelimeler: flkecilik, tip etigi, baglamsalct yaklagim,
anlatisal yaklagim, yorumsamaci yaklasim,
olaysalci yaklagim, feminist yaklasim,
fenomenolojik yaklagim
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Abstract

It is possible to say that the principalism reigns over medical
ethics for about last twenty years. When we take into consideration
the principles one by one, we see that it is so clear that nobody would
object to the cores of principles of beneficence, non-maleficence,
autonomy, and justice. But also it is true that a hot-debate over this
topic is going on and many authors criticizes it for different reasons.
Critiques to principalism and new approaches to medical ethics were
reviewed in this study.

Key Words: Principalism, medical ethics, contextual,
narrative, hermeneutic,
casuistical, feminist,
phenomenologic

ilkecilik’in son yirmi yidir tip etigi alanina hakim

oldugu soylenebilir. Ilkecilik resmi olarak ilk defa

1979°da ABD Kongresi’nin kurdugu 11 kisilik bir
ulusal komisyon tarafindan formiile edilmis ve Belmont
Raporu adiyla yayimlanmistir. Bu raporda ii¢ ilke, kisiye
saygl, adalet ve yararh olma ilkeleri giindeme getirilmistir."
Tlkecilik, diger deyisle ozgiill tip etigi sorunlarina
timdengelimle ilkelerden yanit iiretme cabasi, koklerini
Yahudi ve Hristiyan emirlerinde bulur. Sonralar1 kuramsal
egitimli bir kusak etik¢i tarafindan ilkeler yeniden
yapilandirilmis ve Anglo-Sakson yazarlar ve kurumlarin
¢ogunlugunca kabul edilmistir.

Aslinda ilkecilik yaklasiminda one ¢ikarilan ilkeleri
tek tek gozden gegirdigimizde, higkimsenin bu ilkelere
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kars1 ¢ikmayacagini goriirliz. Meslegini uygularken hasta-
ya zarar vermeme, yararli olmaya ¢alisma, hastanin 6zerk-
ligine sayg1 gosterme ve adalet ilkesini gozetme her heki-
min destekleyecegi gereklilikleri ifade etmektedir. Ancak
yine de ilkecilik yaklasimina karsi son zamanlarda cesitli
elestiriler yoneltildigini ve yeni yaklasimlar ileri siiriildii-
giinli gormekteyiz. Ilkecilik’e yoneltilen elestirilere geg-
meden Once, bu yaklasimin tarihsel gelisimini ele almak
uygun olacaktir.

Ilkecilik Yaklasiminin Tarihsel Gelisimi

Bir toplumun ahlaki gelenekleri, o toplumun tarihini
genig Olgiide yansitir. ABD’ye gelen gd¢menlerin ¢ok
farkli kiiltiirel artalana sahip olmasi, hatta dini, irksal ya da
politik baskilardan kagmig olmasi nedeniyle, olusan toplu-
mun kendi kaderini belirleme hakkini one ¢ikarmasi bu
anlamda dogal sayilmalidir. Amerikan' kiiltiiriindeki 6zek-
lige sayg1 gelenegini, bireylerin kendi yasamlarini bi¢im-
lendirme ve diger bireylerin ve toplumun miidahalesi ol-

! “Amerikan” sozciigii, Amerika Birlesik Devletleri’nde yasayanlar
anlaminda kullanilmaktadir.
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madan kendi mutluluklarinin pesinde kosma hakki bagla-
minda degerlendirmek gerekir. Bununla birlikte, 6zerkligin
digerlerine zarar vermeme ile sinirlanmasi gerektiginden,
zarar vermeme ilkesinin gecerliligi de taninmis olur.

Yanisira, toplumda digerlerinin yardimi olmaksizin
yasamlarini siirdiiremeyecek olanlarin varligi yararli olma
ilkesini giindeme getirir. Amerikan gelenegindeki orgiitlii
yardim etkinlikleri bu ilkenin olduk¢a dnemli bir konuma
sahip oldugunu gosterir. Ancak disaridan bakildiginda
kolaylikla gozlemlenebildigi gibi, olaganiistii zenginligine
ragmen Amerikan toplumu biiylik toplumsal esitsizlikleri
hosgormektedir. Bu durum, yararli olma ilkesinin oldukga
dar kapsamli olarak algilandigini ve diger ilkelere gore
daha az oncelige sahip oldugunu diisiindiirmektedir. Kay-
naklarin adil dagilimi anlamindaki adalet ilkesi de benzer
bigimde daha geri bir konumdadir.®

Ilkecilik yaklasiminin gelismesinde ve yayilmasinda
bir diger onemli etken, biyoetik alaninin gelisimine kosut
bicimde ele alinmaktadir. Becker’e gore kirk yil Once
biyoetik bir meslek degilken, bugiin yiizlerce biyoetikci
vardir ve bunlarin bir ¢cogu iiniversitelerde felsefe egitimi
almig kisilerdir. Mezun olduklarinda Platoculara ya da
Hegelcilere degil, hastanelerdeki etik sorunlar tartigacak
ve netlestirecek biyoetikgilere gereksinim oldugunu goren
geng felsefeciler, ilkeler ve mantiksal usavurma iizerine
kuramsal egitimlerini biyoetik alanindaki olgulara yansit-
miglardir. Ortaya siirdiikleri ilkeler, saglik c¢alisanlarinin
ahlaklihk hakkindaki duygularmi dile getirmelerine ve
savunmalarina yardim etmistir. Bu ilkeler sonunda stan-
dardize edilerek ¢esitli Kongre raporlarinda, dava kararla-
rinda, hukuk kitaplarinda ve tip egitimininde yer edinmis-
tir. Kisiye saygi, yararli olma, zarar vermeme, adalet ilke-
leri ile bu ilkelerden tiiretilen diiriist olma, gizlilik ve ba-
gimsizlik ilkeleri, Beauchamp ve Childress’in “Principles
of Biomedical Ethics” adl1 kitaplarinda klasiklesmistir.3

Bircok Anglo-Amerikan isten sivil haklara kadar
herseyde uygun karar-verme ydnteminin, kisisel olmayan
ilkelere dayanmasi gerektigine inanmaktadir. Biyoetik de
bir istisna degildir. Bu ilkeler sayisiz etik merkezlerinde
calisilir ve Ogretilir, hastane kurallarinda ve islemlerinde
kurumsallastirilir, mahkeme kararlarinda kutsanir, TV
dizileri ve bilgisayar oyunlariyla yayginlastirilir.’

Ilkeci Yaklasima Yoneltilen Elestiriler

flkecilik’e yoneltilen elestiriler temel olarak, ilkeleri
mekanik bi¢imde tiim olgulara/konulara uygulamak ve
boylece biyoetigi yoksullastirmak bigiminde 6zetlenebilir.
Ilkecilik yaklagimimin cok soyut oldugu, fazla akile1 yak-
lastig, ahlaki segimleri etkileyen psikolojik etmenleri
dikkate almadig, bireycilik ve 6zerklige asir1 vurgusunun
insan iligkileri aginin geleneksel karar verme bigimlerinden
ayrilmazhigini gézardi ettigi, nesnellik iddiasinin kendisine
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yasal agidan pozitif bir konum sagladigi yoniinde elestiriler
bulunmaktadir.* One siiriilen elestirileri sOyle Ozetlenebi-
lir:
Birbiriyle Celisen Etik Sistemlerin
Bilesimi Olmasi

Belmont ilkeleri, Kant, Mill, Rawls gibi bir¢cok ahlak
felsefecisinin normatif etik sistemlerinden kaynaklanir. Bu
farkli ve karsit etik yaklasimlardan parcalar alan ilkecilik,
bu ilkelerin higbirinin digerine iistiin olmadigim ileri siir-
mektedir. Ancak eninde sonunda, kagmilmaz olarak bu
yaklasimda kuramsal catlaklar goriilmeye baslanmistir.
Ornegin bu biyoetik yaklagimi farkli ve hatta karsit etik
yaklagimlarin  parcalarindan kaynaklandigindan, sonug
kuramsal bir kaos olmakta, bu sistemi akademik olarak
savunmak olanaksizlagmaktadir. Dahasi, insanlar bu yakla-
sim1 uygulamaya calistiklarinda ilkelere igkin c¢atigmalar
nedeniyle bir sonuca varilamamaktadir. Hangi ilke ne
zaman &ncelige sahiptir? ilkeler kendi iclerinde de gelise-
bilmektedirler. Ornegin Belmont Raporu’nda yararli ol-
ma’nin bir tanimi, Hipokratik ‘hastanin yararma eyleme’
anlamin1 6ne ¢ikarmaktadir. Ancak Rapor’da ‘foplumun
genel iyiligi icin yararl olma’ bigimindeki bir bagka tanim
yararci bir anlayisa sahiptir. Yararli olma’nin bu iki farkli
taniminin birbiriyle ¢elistigi agik¢a goriilebilir. Yararci
anlayisla risk ve yarari hesapladigimizda, “yarar”, 6rnegin
tibbi bir aragtirmada nasil hem bireye hem de toplumun
geneline yonelik olabilir? Ayrica bu yararci yararl olma
anlayis1, bireyin korunmasini daima toplumun gereksinim-
leri ya da ‘iyi’liginin oniinde tutan Nuremberg Kurallar1 ve
Helsinki Bildirgesi gibi uluslararas: kurallara da aykiridir.

Kant ve Mill’in kargit goriislerini biraraya getirme ca-
basi, bu goriislerin gergevelerini ve dogalarindaki metafi-
zik, epistemolojik ve antropolojik varsayimlar1 bulaniklas-
tirmis, boylece Kant’mm  ‘kisiye saygr’  ilkesi,
elcabukluguyla Mill’in ‘6zerklige saygi’ versiyonuna do-
nismiistiir. Artik 6zerklik sadece kisileri, kisiler ise ahlaki
Ozneleri tanimlar. Daha da kotisii, ozerk ahlaki 6zneler
olmadiklan i¢in 6zerk olmayan insanlari, kisi olmayan
insanlara ¢evirmesidir. Boylece sonugta biyoetik, az ya da
¢ok bir gesit yararciliga ya da gorecilige indirgenmis olur.’

Kuramsal Bosluk

Tlkeler, altta yatan birlesik bir kurama gére sistematik
olarak birlestirilmemislerdir. Elbette her ilke ahlakliligin
6nemli ve geleneksel kaygilarini yansitmaktadir. Ancak bir
oncelik siralamasi yoktur; hatta ilkeler arasindaki ¢atismayi
¢Ozebilmek i¢in herhangi bir yontem dahi bulunmamakta-
dir. Bu durum, ilkeler eylem kilavuzlar degil sadece ahlaki
kaygilarin kontrol listeleri olduklart igin sasirtict degildir.
Dahasi, ne kuramsal temele, ne de birbirleri arasinda agik
iligskilere sahip olmadiklarindan, sadece duyarlilik kazandi-
rici olarak yararl olabilirler; ancak herhangi bir etik sorun-
da yol gbsterici ya da ¢dziime ulastirici olamazlar.’
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Formiillesme /Sloganlasma

“Mantra”nin en bilyiik tehlikelerinden biri, gergekte
gegcici olmasina ragmen kemiklesme ve formiillesme olasi-
lig1 tasimasidir. Ilkeler, hekimler tarafindan bir formiil
kadar ¢ekici goriinmektedir. Klinikte hastayla karsilastigi-
nizda tim etik sorumluluklarinizi animsatan bir seyden
daha cekici ne olabilir ki?”

Ilkelerin popiilerligi, ilkeleri higbir bicimde kullan-
madan erisilen sonuglar1 desteklemek i¢in kullanilabilmele-
rinden kaynaklanmaktadir. Bu sloganlarin kullanilmasi,
ahlaka dair gergekte hepimizin sahip oldugu cok daha
karmagsik bilgileri gérmezden gelmemize neden olmakta-
dir.®

Yararh Olma — Zarar Vermeme Ayrimi

flkecilik yaklasimina igkin énemli sorunlardan biri,
bu iki ilkeyi birbirinden ayirma gerekliliginde yatar. ik
bakista iki ilke birbirinden ayrilamaz gériinmektedir. Biri
digeri olmadan etkin bigimde yasama gegcemez. Ancak
ornegin Nicholson, Gillon’un, zarar vermemenin ‘kusur-
suz’ bir ddev oldugunu, yararli olmanin ise ‘kusursuz’ bir
6dev olmadigin ileri siirdiigiinii belirtmektedir:

“Tlim insanlara yararli olma gibi bir 6devimiz yoktur,
¢linkii boyle bir ddevi yerine getirmek olanakl degildir. En
fazla baz1 kisilere yararli olma ddevinden soz edilebilir, ki
bu ‘kusurlu’ bir ddevdir.

Ancak hi¢ kimseye zarar vermeme gibi bir 6devimiz
vardir ve bu 6devi yerine getirmek olanaklidir.”

Nicholson bu alintinin ardindan, kimseye zarar ver-
meme ddevinin de ancak kiigiik, yalitilmis, ilkel toplumlar-
da gecerli olabilecegini, diger toplumlarda bu ddevden sz
etmenin tam bir sagmalik olacagini ileri siirmektedir:

“Ornegin biz Batida yasayanlar diinyanin kaynaklari-
nin biiyiik kismini tiiketmekteyiz. Diinyanin geri kalaninin
sadece maddi anlamda degil, egitim, saglik, kisisel gelisim
ve eglence anlaminda da yoksulluguna yol agan toplumsal
ve politik yapilara ses ¢ikarmiyoruz. Sadece bu davranisla-
rimiz bile bagkalarina zarar vermektedir. Bu nedenle ‘ku-
sursuz 0dev’ olarak zarar vermeme olanakli degildir ve iki
ilkeyi bu temele dayanarak ayirmaya c¢alismak, ilkelerin
kalbindeki zayiflig1 gosterir”.”

Adalet ilkesinin Net Olmamasi

Ahlaki kurallarla iliskilendirilmesindeki sorunlar bir
tarafa, bu ilke yol gdsterici olmaya calismaz bile. lkecili-
gin ahlaki kaygilarin kontrol listesi gibi ¢alistiginin en iyi
gostergesidir. Kaynaklarin dagilimini 6nemsememiz gerek-
tigi diginda higbir sey sdylemez; adil bir dagilim Onerir,
ancak herhangi bir adalet anlayist ileri siirmez. ilkecilikle
ilgili kitaplarda da genellikle her tiirden adalet kuraminin
tartisildign bir boliim bashig olarak yer alir. Bir kisi bu
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tiirden bir bolimii okuduktan sonra ¢esitli adalet kuramlar1
hakkinda bilgi ve duyarhilik edinebilir; ancak gercek bir
olguyla ugrasirken ‘adalet ilkesini uygula’ emri sadece
kafasini karls‘[lracaktlr.6

Ozerklik

Ozerklik ilkesi ilkecilik yaklagimmin merkezi kavra-
mini olusturmaktadir. ‘Ozerk eylemler ve secimler digetle-
ri tarafindan engellenmemelidir” bi¢iminde tanimlanmak-
tadir. ‘Bagkalarini 6zgiirliikkten yoksun birakma’ bigiminde
anlarsak, bu ilke ile bir sorunumuz olamaz. Ancak bu
ilkenin vurgusu ve en ¢ok soruna yol acan kismi ‘6zerk-
lik’tir. Ilke 6zerk olmayan segim ve eylemleri engellemeyi
yasaklamamaktadir; ki bdylece neyin 6zerk bir se¢im ve
eylemi olusturdugu temel bir ahlaki sorun olarak ortaya
cikmaktadir. Igmeyi birakmak mu, igmeye devam etmek mi
Ozerk bir se¢imdir? Pahali bir yasam uzatic1 tedaviyi kes-
mek mi, biraz daha yasatmak mu 6zerk bir se¢imdir? Bu
belirsizlik hastanin hangi se¢iminin 6zerk oldugu konusun-
da anlasamayan hekimler arasinda da ortaya cikar. Bir taraf
hastanin tedaviyi reddetmesini akildisi bulabilir ve bu
nedenle se¢iminin 6zerk olmadigini savunabilir; diger taraf
ise, kendisi akildis1 bulsa da, hastanin kararli bi¢cimde
belirttigi tedaviyi reddetme se¢imini, hasta yeterli
(competent) oldugundan 6zerk bir se¢im olarak degerlendi-
rebilir. Her iki taraf da 6zerk se¢imlere saygi gosterdikleri-
ni, ozerklik ilkesine uygun davrandiklarini ileri siirebilir.
Gozlemlenebilen gergekler iizerinde anlagsmazlik yokken
bile, birbirine tamamen zit iki eylem bigimini de destekle-
yen bir ilkenin bir eylem kilavuzu olamayacagi ¢ok aciktir.

Ozerklik ilkesiyle ilgili diger bir sorun, 6zerklik ilke-
sinin Kant’in 6zerklik anlayisi ile karigtirilmasidir. Kant’in
goriisiine gore bir kisi acisina son vermek ic¢in kendisini
oldiiriiyorsa 6zerk bir davranigta bulunmuyordur. Ciinki bu
davramig, Ozerk bir davranigin kosulu olan aklin
belirleyicigi ile degil, zevk ve acmin yonlendirmesiyle
gerceklestirilmektedir. Ozerk bir davranis, daima kategorik
buyruga uymay: gerektirir. Kategorik buyruk ise, aci ge-
kilmesi nedeniyle intihar etmeyi yasaklar. Ancak bunun
tam tersine, dayanilmaz acilar ¢eken insanlarin 6lme iste-
gine saygi gosterilmesi, 6zerklik ilkesinin yasama gegiril-
mesine drnek olarak gosterilmektedir.’

flkecilik’in Yasaci Dogasi

Amerikan kaynakl etik olgu raporlarini okurken, sik-
likla tartigmalarin yasaci dogasi dikkat ¢eker. Kimin neye
karar verme hakki vardir? Hastanm tedaviyi reddetme
hakki, hekimin solunum aygitini kapatma hakk: var midir?
Olgu genellikle mahkeme Oniine getirilir ve mahkeme
kararinin etik sorunun ¢dziimii olarak sunuldugu goriiliir.
Boylece ahlaki norm ile yasa arasindaki dnemli ayrim yok
olur. Tip etigine bu yasaci yaklasim, kendi kaderini belir-
leme hakkimin diger ilkelere gore oOncelik tasidigini ve
toplumsal diizeydeki ahlaki normlar ve saglik sisteminin
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yapilanmasinin hekim-hasta iliskisinde klinik uygulamanin
yasal boyutlarina odaklanilmasina neden oldugunu diisiin-
diirmektedir. Ozellikle bireysel 6zerklik ve adaleti saglama
odevi arasindaki ¢atigma, 6zerklik lehine ¢oziimlenmekte-
dir. Negatif 6zgiirliik fikrinin benimsendigi bir toplumun
iyeleri esit saglik hizmetinin saglanmasi igin giiglii bir
ahlaki ylikimliiliik hissetmek yerine, daha ¢ok Wulff’un
Engelhardt’tan alintiladifi gibi, diislik-Oncelikli yararl
olma ve adalet ilkelerinin gerektirdigi minimum saglik
hizmetini savunacaklardir:”

“(Adalet ilkesi) herkes icin belli bir miktarda saglik
hizmeti 6ngoriir; diger taraftan daha fazla saglik hizmetini
satin alabilecek maddi kaynaklara sahip olanlara da izin
verir.”

Tip Etiginde Yeni Yaklasimlar

[lkecilik yaklasimina yéneltilen elestiriler, klasik etik
yaklagimlarin sozciileri tarafindan dile getirildikleri gibi,
tip etigindeki yeni yaklagimlara da temel olusturmaktadir.
Baglamsal Anlatisal
Yorumsamaci (hermeneutical), Olaysalct (casuistical),
feminist ve Goriinglibilimsel (fenomenolojik) yaklasimlar
ilk planda akla gelenlerdir. Aslinda bu yaklagimlarin tiimii-
niin ortak yani, tip etigini felsefenin genel perspektifleri ve
tip uygulamalarmnin ozellikleriyle yeniden birlestirmeye
calismalaridir. Bu “6zellikler”, etik a¢idan sorunlu bir
durumda bulunan kigilerin diislinceleri, duygular ve
giidiileyenleridir. Tip etikgileri, hekimlerin giincel dene-
yimlerini daha iyi anlamaya g¢aligmali, hekimler, hastalar
ve ahlaki sorunlar yasayan diger kisilerin baglamlar1 hak-
kinda daha dikkatli olmalidirlar. Eylem’den eyleyen’e
yonelen bu yaklagim 6znellige geri doniisii de beraberinde
getirmektedir. Ne klinik tipta ne de uygulamali etikte pratik
kararlar sadece ilkelere basvurarak alinamaz; her karar
Oznel olgularm ayrintili 6zelliklerini anlamayr gerektirir.
Ancak biyomedikal temelli sorun-¢ézme yaklasimu, tarafla-
rin disiinceleri, duygulari, giidiileyenleri gibi genellene-
meyen olgulari dikkate almaz.*

(contextual), (narrative),

Olaysalcilik (Casuistry)

Genel etik ilkelerin 6zgiil olaylara uygulanmas: olarak
tanimlanabilecek olan olaysalcilik, ilke ya da kuram temel-
li etik uslamlamaya kars1 olay-temelli bir yaklagim Onerir.
Geleneksel normatif etigin yukaridan-asagiya ya da bilim-
sel-timdengelimci etik uslamlamasimin olaym kendisini
tam olarak yansitmadigii ve etigin kurallardan yola ¢iki-
lan bir bilim olmayip, deneyim, sezgi ve bilgelikten kok
alan pratik yargilamayr gerektirdigini ileri siirer. Ahlaki
inaniglar genellikle ilk ilkelerden tiimdengelim yoluyla
degil, 6zgiil deneyimlerle edinilir. Ahlaki yargilama énemli
oranda ahlaki olmayan gergekliklerin belirlenmesine bagli-
dir. Tlkelerin catismasi, kapsayici bir ilkenin referans goste-
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rilmesiyle ¢oziilemeyebilir; hatta boyle bir ilke var olma-
yabilir. Bu nedenlerin yanisira geleneksel model, fazla
basitlestirdigi ve normatif teorinin roliinii ahlaki tartigmada
¢ok fazla 6ne ¢ikardig1 igin olay1 tam olarak yansitamaz.®

Olaysalcilik biyoetigin matematiksel timdengelimden
¢ok olay-hukuku yaklagimina yakin oldugunu ileri stirmek-
tedir. Becker’in Toulmin’den aktardigina gore, hekimler
ilkeleri Onlerindeki olaya nasil uygulayacaklarini sormakla
ise baglamazlar. Tersine, 0zgiil olaylarda etkin bigimde
karar verebilmek igin ge¢mis Ornekleri ve durumlar goz
Ontine alirlar. Kuramcilar, ancak ondan sonra ilkelerin izini
siirmeye baglarlar. Olaysalcilik hastane etik kurullarii da
benzer bir yaklagimla, sadece hekimlerin kararlarini toplum
tarafindan kabullenilebilecek gerekgelere kavusturma islevi
gordiikleri biciminde elestirir. {lkecilik bu nedenle olaylari
degerlendirme siireci degil, kararlar1 hakli ¢ikarmaya yara-
yan aldatici bir goriiniimdiir.’

Etik uslamlama, olayin kosullarinin 6zgiil, ayrintili ve
baglamsal ¢oziimlemesini ve elde edilen bilginin yasanmis
benzer olaylarla karsilastirilmasini igermelidir. Temel fikir,
ahlaki bilginin olaylarin yansimast yoluyla gelisecegidir.
Olaysalciligin yontemi kisaca soyle 6zetlenebilir:

e Belli olaylar araciligiyla iizerinde toplumsal ola-
rak anlagilan normlar bi¢imlenir: Yalan sdylemek, oldiir-
mek, ¢almak gibi...

e Ardindan bu olaylar benzesim yoluyla yeni olay-
lara yayilan paradigmalara doniisiirler. (Paradigma olaylar1
ve kurallari: Hastalara yalan sdylemek yanhstir. Oldiirmek
yanlistir vb.)

e Paradigmalar degisime ugrayabilir; yeni olaylarin
15181nda yenileri eklenebilir, bir kismi ¢ikarilabilir.

e Uygun paradigmaya benzesim yoluyla ahlaki
yargilarda bulunulur. Eger paradigma dogruysa, ahlaki
yargi da dogrudur.

e Hekimin klinikte tan1 koymasi ve dneride bulun-
masina benzer bir siiregtir. Ayrica 6rnek davalardan yasal
gerekge ¢ikarmaya da benzetilebilir.®

Omegin 6zerklik ve yararli olma ilkelerinin catigtig
bir olayda karar vermekte zorluk ¢ekildigini varsayalim.
Boyle bir olayda oncelikle, 6zerkligin agik bigimde Once-
lenmesi gerektigi paradigmatik bir olay ve yararli olma
ilkesinin acik bigimde dncelenmesi gerektigi paradigmatik
bir olay tanimlanmahdir. Ardindan olay bu iki
paradigmatik olay ile karsilastirilir. Sonugta ileri siiriilecek
olan ¢dziim, olaymn hangi paradigmatik olaya daha cok
benzedigine baghdir.”

Anlatisal Etik
Tip etiginde Oykiiler son yirmi yildir, ilke-temelli etik
egitimi icin olgu ornekleri olarak, iyi bir yasam siirme igin
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ahlaki kilavuzlar olarak ve kabul edilmis tip uygulamalari-
n1 ve etik kurallarimi tekrar sorgulamak igin taniklarin
anlatilar olarak ii¢ ayr bicimde yogun olarak kullanilmak-
tadir. Kurgusal ya da gergek dykiilerin ¢alisilmasi, tip etigi
acisindan anlamayi kolaylastirabilmektedir. Tip etiginde
anlatisal yaklagim, edebi bir metni ele alircasina olay hak-
kinda sorular sormayi onerir: Anlatan kim? Anlatan giive-
nilir mi? Anlatan hangi goriis acisindan anlatiyor? Anlatici
neyi anlatmadi? Anlatida kimin sesi neden duyulmadi?
Anlatan ne tiir bir dil ve betimleme kullaniyor? Bu tiir bir
dil kullanim1 nasil bir etki yaratiyor? Ornegin, Jones’un
aktardigina gore Chambers, benzer bir yontemi etikgilerin
kurguladiklari olgulara uygulamis ve etikgilerin okuyucula-
r1 kendi gorlis agilari, izlenimleri ve tarzlarmin diger
ozelliklerine gore, kendi etik yaklasimlari ve tercihleriyle
uyumlu sonuglara yonlendirdiklerini ortaya ¢ikarmistir.

[lke-temelli etik, diger deyisle ilkecilik’te, genel etik
ilkeler tiimdengelimci bir ¢oziimlemeyle bir olaya uygula-
nir ve en iyi etik ¢oziim bulunmaya caligilir. Ancak hekim-
ler bu yaklasimin tam tersi yonde egitilmislerdir; 6zgiil
olaylarla yola ¢ikarlar ve uygulanabilecek genel tibbi ilke-
ler ararlar. Bu siireg, olaysalci yaklagimla benzesmektedir.
Hatta olaysalcilifa, anlatisal etigin bir bi¢imi denebilir.
Ancak anlatisal etigin varsayimlan farklidir. Anlatisal
yaklasimda, etik se¢imlerini de igeren Oykiisiinii anlatan
hastaya odaklanilir. Jones’un Brody’den yaptig: alintida bu
¢aba, hekimin hasta ile birlikte hastaliginin ve saglik hiz-
metinin ortak bir anlatisini olusturmaya ¢aligmasi olarak
tanimlanmaktadir. Anlatisal etik ideal olarak, hastanin
Oykiisiine oncelik tanir; ancak yasamlari s6z konusu olay-
dan etkilenen/etkilenecek olan digerlerinin de seslerin
duyulmasi, diger 6ykiilerin de giin 15181na ¢ikmasi igin ¢aba
gosterir .

Akileihga Karsi Duyarhhgi Savunan
Feminist Elestiri

Feministler uzun zamandir tlimdengelimci yaklasimda
duygusal boyutun ve kaygilarin eksikligini, haklar ve go-
revler hesabimin {stiin tutuldugunu vurgulamaktadirlar.
Geleneksel etik yaklagimlarin ilkelere ve kuramlara giive-
ninin, iliskileri soyutlastirdigi, insanlari birbirine yabanci-
lastirdig1 ve iligkileri zayiflattigimi ileri siiren feminist
yaklasim, baglamci ve olaysalct yaklagimlarla benzerlik
gostermektedir.® Bazi feministler empati, karsilikli anlas-
ma, siddete bagvurmama ya da biitlinsellik gibi ek ilkeler
onermislerdir. Daha giiglii feminist yaklagimlar ilkecilik
oyununu tiimden reddetmekte ve hekimler ve hastalar
arasinda daha insancil karar verme yontemleri gelistirilme-
si gerektigini ileri siirmektedirler.’

Feminist yaklagimlar, gézlemleri sadece erkeklere go-
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re temellendirildigi i¢in Piaget ve Kohlberg’in ahlaki geli-
sim teorilerini de elestirmektedirler. Bu durumda, kizlar
erkeklere gore farkli davrandiklarinda otomatik olarak
ahlaki gelisimlerinin eksik oldugu ileri siiriilmektedir.”

Toplumsalcihik (Communitarianism)

Etik kuramlara konu olan ilkeler ve kurallar kendile-
rinde bir varliga sahip degildir. ilkeler ve kurallar, eylemle-
ri belirleyen ve insanlarin kimliklerini olusturan tarihsel
anlatilar, gelenekler, erdemler, tarzlar, begeni standartlari,
tutumlar1 ve deneyimlerle birlikte, o toplumun ahlakinin
bir pargasidir. Sonug olarak bir kisinin nasil yasayacagina,
o6nemli ahlaki sorunlari nasil ¢dzecegine karar vermesi igin,
belli bir ahlaki gelenegi benimsemesi ve onun temel dykii-
lerine ve uygulamalaria odaklanmas: gerekir.’

Azmhk Elestirisi

ABD’de yasayan Afrika ve Latin Amerika kokenliler
sadece ilkecilik’i degil, azinliklar1 ve ayricalikli olmayanla-
1 dislayan tiim saghk orgiitlenmesini en radikal bigimde
elestirmektedirler. Etik¢iler metropollerin lilks hastanele-
rinde tekil ve “pahali” olgularla ugrasirken, kaginilmasi
gerektigini ileri siirdiikleri adaletsizliklerin sonucu olarak
disarida insanlar malniitrisyon, engellenebilir hastaliklar ve
oliimlerle bogusmaktadir. Biyoetik hareketi varsil ve yok-
sul arasindaki ugurumu goérmezden gelme egilimindedir.
Hastalik ve oliimiin toplumsal kokleri, aglik, sagliksiz
yasam kosullari, yetersiz igme suyu ve kanalizasyon sis-
temleri, kotii calisma kosullari, temel saglik kurallart hak-
kinda egitim yetersizligi ve tiim bu kosullar1 diizeltecek
olan ekonomik kaynaklarin yoklugunda bulunmaktadir.
Modern tibbin sorunu, yoksul insanlari halk tibbiin kay-
naklarindan mahrum ettigi gibi, onlardan ekonomik siiz-
gecler yoluyla tibbin geligmis teknolojik olanaklarini da
esirgemesidir.

Tip fakiiltelerinde pahali tibbi girisimlerin, saglikli
cevrede, saglikli kosullarda yasayanlara gore yiiksek riske
sahip ve diisilk basar1 sansi ya da yasam siiresi olan
popiilasyonlarda harcanmamas1 gerektigi ogretilir. 11k
bakista bu mantikli goriinebilir. Ancak tip anlayisi, bu
popiilasyonlarin neden yiiksek riske sahip olduklarini,
neden sagliksiz kosullarda yasadiklarini sorgulamaz. Bi-
lingli ya da bilingsiz olarak hastalik-yoksulluk-dezavantajli
gruplarin goérmezden gelinmesi kisir dongiisiinii  hakh
cikarir ve kalicilagtirir. Becker’in Sanders’tan alintiladigi
gibi, toplumsal adaletsizlik, duyarsizlik ve sorumsuzluk
irk¢1 Anglo-Amerikan ahlakinin dogrudan belirtileridir.

Ilkecilik herkes bir bigimde esitmis ve aym kosullar-
daymis gibi davranir. Ancak aslinda, i¢inde bulundugu
esitsiz ve Onyargili sistemi gérmezden gelir ve hatta onu
giic algilanabilen bir bigimde destekler. Toplumsal esitlik
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ve birincil saglik hizmetlerine erisim hakki gibi kaygilar
yararli olma’dan 6nce gelmelidir. Kaynaklarin dagiliminda
adalet, hangi milyonere organ aktarilacagindan once gel-
melidir. Diinyanin bir ¢ok yerindeki aglik ya da susuzluk
bir yana, iilkenin genis kesiminde minimum saglik hizmeti
ve dengeli beslenme eksikligi varken, varsil Amerikalilarin
saglik sigortalarinin getirilerini tartistiklarin1 gérmek mide
bulandiricidir.”

Sonug¢

“Yaklasim” sozciigii, etik sorunlar igin basitge ilkeler
ya da kurallardan timdengelim yoluyla ¢6ziim bulmak
anlamina gelmez. flkeler daima ahlaki bir gelenegin parca-
st olarak goriilmelidir ve o gelenegin tim parcalar1 deger-
lendirmeye almmalidir. Ahlaki ilkeler yalitilmis bigimde
degerlendirilemez. Tip etigiyle ilgili uluslararasi literatiirii
okuyanlar, daima kendi kiiltiirel yapilarinin farkinda olma-
lidirlar. Ancak bu bigimde hizmet ettikleri kendi toplumla-
rina uymayan profesyonel normlari istemeden ithal etmek-
ten kagmabilirler.” Yirminci yiizyil ortas: etikgilerinin naiv
ilkeciligi siirekli olarak degisime ugramak ve diger diinya
goriisleriyle etkilesime girmek durumundadir. Simdi, kendi
diinya goriislimiiziin ardindaki varsayimlar1 yeniden dii-
siinmek zamanidir.’
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