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Bu calisma, Tirkiye’de kamu saglik kurum veya kuruluslarinda gergeklesen etik disi
davranislar, faaliyetleri ve uygulamalar1 kendisine konu edinmektedir. Sonug olarak, bu ¢aligma, saglik
hizmetlerinde yasanan etik dis1 davraniglari, faaliyetleri, uygulamalar1 kurumsal alanlarla ilgili yapilan
arastirmalardan, alan yazinindan elde edilen sonuglardan, yapilan gézlemlerle ve ilgili kamu kurum veya
kuruluslarinda caliganlarla yapilan goriismelerle gerceklestirilmistir. Bu baglamda caligma etik
kavramini genel olarak ele almakta ve is etigi, kamu etigi, tip etigi gibi kavramlarla da iligkisel
baglantilar arayarak konu ayrintili bir bigcimde agiklanmay1 kendisine konu edinmektedir. Caligma ayn1
zamanda saglik alanina mahsus gergeklesen tip etigi ve deontoloji kavramlari gercevesinde kamu saglik
kurumlarinda meydana gelen tartismalar1 da degerlendirmeye ve aciklamay1 da hedeflemektedir. Bu
degerlendirmelerin yani sira s6z konusu kurumlarda yasanan etik digi problemler ayrintili olarak
anlatilmis ve degerlendirilmistir. Bu ¢alisma gerek alan yazinindaki arastirma sonuglarindan elde ettigi
degerlendirmelerden ve gerekse arastirma icin gorlisiilen saglik is gorenlerinin anlatimlarindan
Tirkiye’de etik digi davranis, tutum ve uygulamalarin kamu saglik sektoriinden yasandigini ortaya
koymustur.
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GENERAL VIEW OF UNETHICAL BEHAVIORS AND APPLICATIONS IN
PUBLIC HEALTH INSTITUTIONS IN TURKEY

ABSTRACT

This study centers upon unethical behaviors, activities and applications realized by
public health institutions or organizations in Turkey. In this context, the study embraces the
concept of ethics in general and tries to explain the subject in detail by seeking relational
connections with concepts like business ethics, public ethics and medical ethics. The study also
tries to evaluate and explain discussions occurring in public health institutions within the frame
of concepts like medical ethics and deontology that are peculiar to the healthcare field. Apart
from these assessments, unethical problems encountered within the so-called institutions are
detailed and evaluated. This study was obtained from both assessments gained from research
outputs and expressions of health employees interviewed for the research including service
scoring system and working capital, attitudes against promotion and congress as promotions,
effect of medical representatives’ prescriptions, guidance of drug brand by regarding doctor or
pharmacist, guidance of doctor or sanitarian to direct patients to particular locations so as to
meet drug and medical equipment, unethical behaviours and implementations such as
unnecessary prescriptions and analysis which are caused by publich health sector.

Key Words: Ethics, Business Ethics, Ethics in the Public Sector, Medical Ethics and
Deontology.

GIRIS

Etik; toplumsal hayatta birey veya bireylerin, ge¢misten bugiine degin yasanmighklarinin,
tecriibelerinin, vicdanlarinin, deneyimlerinin ahlaki kurallarla ve yasalarla desteklenmis
degerler biitlinii seklinde tanimlanabilmektedir. Etik kavrami toplumsal yasamdan her alanda
karsimiza ¢ikabilmektedir. Ciinkii etik bireylerin gerceklestirdigi eylemleri inceleyen, bu
davraniglari toplumsal ahlak kurallar1 ve yasalarla diizenleyen, kamu vicdaninda siirekli olarak
farkinda olunan, bireysel ve toplumsal iligkileri sekillendiren toplumsal diizen kurallar1 olarak

da tanimlanabilir.

Is etiginin temeli; mesleki degerlerin, ahlak norm ve kurallarmim mesleki uygulamalarda
gerceklestirilmesi olarak ifade edilmektedir. Is ahlaki; mesleki bir uygulamada her daim var
olmas1 gereken; diiristliik, gliven, saygi, esit ve adaletli davranmay1 ilke edinmek ve temas
halinde bulunulan ¢evre ve topluma destek olmak seklinde de tanimlanmaktadir (Ozgener 2004:

51).
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Saglik ve etik konusunun tartisilmasinin tarihi insanoglunun tarihiyle eszamanli olarak kabul
edilebilir. Bu sebeple bu ¢alismada saglik etigi hakkinda olusan sorunlar irdelenmistir. Genel
Saglik Istatistikleri cercevesinde Saglik Bakanligi, Tiirkiye Kamu Hastaneler Kurumu’nun
2015 Aralik ayinda yaptig1 ¢alismaya gore 6zel saglik kurumlarinda muayene oran1 %17,5
olarak tespit edilmistir (Saglik Bakanlig1 Tiirkiye Kamu Hastaneler Kurumu 2017). Tiirkiye’de
0zel saglik kuruluslarinin yaygin olarak kullanilmamasi veya tercih edilmemesi arastirmamizin
kamu saglik hizmetleri ile ilgili alanda yogunlagmasina neden olmustur. Tibbi deontoloji ve
etik sorunlarin saglik etigi egitimi, saglik alaninda kaynak azligi, kisisel uygulama hatalar1 ve
bazi kamu uygulamalarinin yetersizligi veya yanlis alg1 olusturmasindan dolay1 ortaya ¢iktigini
sOylemek miimkiindiir. Tiirkiye’de saglik kuruluslarinin ¢ogunlugunun kamu biinyesinde
bulunmasi, kamu yonetiminde etik tartismalarini 6nemli kilmakta ve bu tartismalar saglik

hizmetlerini de ilgilendirmektedir.

Etik ve saglik etigi ile ilgili teorik bir perspektif benimseyen bu calisma, ilk olarak etik,
kamuda etik, is etigi, tibbi ve deontolojik etik, saglik kurumlarinda etik kavramlar1 agiklanmas;
daha sonrasinda da saglik sektoriinde yasanabilecek etik sorunlar ayrintili olarak agiklanmaya

caligilmistir.
1. ETIK KAVRAMINA ILISKIN TARTISMALAR

Etik kavramu ile ilgili alan yazininda bir arastirma yapildiginda goriilecektir ki, kavram
tizerinde tam olarak bir gortis birligi bulunmamaktadir. Kavramin agiklanmasinda karsilasilan
sorunlarin bazi nedenleri vardir. Bunlarin basinda kavramin belli bir kalip icinde
tanimlanamamas1 ve toplumlarin kendine 6zgii ahlaki diisiince ve inang yapisi, her mesleki
alanin veya disiplinin kendi ¢aligma esaslarina uygun etik deger ve ilkeler olusturmasi kavrama

farkli anlamlarin yiiklemesine yol agmaktadir.

Etik kavramiyla ilgili tek ve gegerli bir tanim bulunmamaktadir. Alan yazininda etik
kavrami; bireylerin kendisi ve kendi disindaki insanlarin bireysel ve toplumsal iligkilerinin

temelini olusturan degerler biitiinii olarak ifade edilmistir.

Etigi sosyo-kiiltiirel anlamda yasalar tarafindan kontrol edilmeyen; ancak insan
davranislarinin sonuglarina odakli kiiltiirel ve toresel bir 6l¢iit olarak tanimlamak miimkiindiir.

Etigin, yasal zorunluluklar ile yapilan faaliyetlere oranla daha yiliksek oOlg¢iitleri karsilayan
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davraniglar1 birey i¢in zorunlu kilmaktadir. Etik, toplumlarin an'aneleri, toplumsal degerleri,
genel davranis ve refleksleri, kiiltiirleri ve yasalari ile meydana geldiginden; toplumdan topluma
farklilik gostermesi miimkiindiir. Bu sebepledir ki, bir toplumda etik veya etik dis1 olarak
algilanan fiiller, bagka bir toplumda tam tersi-bir ifade olarak algilanip yasanabilir (Dogan 2008:
180).

Etik, bireylerin davranislarina temel olan ahlaki normlarin biitiiniidiir. Bagka bir ifade ile
etik, insanlara ‘‘islerin nasil yapilmasi gerektigini’’ belirlemede yol gdsteren rehber degerler,
ilkeler ve standartlardir. Etik, baska bir degisle siire¢ olarak tanimlanabilir. Bu siirecte karar
alinirken ve uygulamaya gecirilirken, belirli degerlere bagh kalinarak siire¢ yonetilir (T.C.
Bagbakanlik Kamu Gorevlileri Etik Kurulu 2012: 11). Bu anlatilanlarla baglantili olarak etik
stireg igerisinde davranimlarin ve davraniglarin toplumun ahlaki dlgiilerine gore standartlagmasi

olarak da degerlendirilebilir.

Etigin diger bir tanimi ise; insanlara “davranislarinda ne yapmak dogrudur?” sorusunun
cevabini veren degerler, ilkeler ve standartlardir (Aktas 2014: 23). Etik, dogru ile yanlis1 ayirt
etmeye, bireye saygi, degerlilik, diiriistliik, giivenirlik, adil olma, zarar vermeme, yararlilik gibi
evrensel boyutlari ele alir ve hakikate ulagsmak i¢in yapilmasi elzem olanlari ifade etmeye ¢alisir

(Pekcan 2007: 5).

1.1. is Etigi (Ahlaki)

Is etigi, is diinyasindaki uygulamalari yoneten ve gerceklesebilecek eylemlere rehberlik eden
degerler biitiinii olarak tanimlanmaktadir. Glinlimiizde is etigi ve toplum etigi iliskileri bir biitiin
olarak algilanmakta ve bu degerler biitiinii birbirinden ayirt edilememektedir. Oyleyse toplum
icerisinde etik davranis olarak kabul goren eylem ve degerler, mesleki etigi de kapsamaktadir
denilebilir (Ozkalp, Kirel 2011: 236).

Etik kavrami, ahlak olarak da kullanilabilmektedir (Orman 2009: 23). Is ahlaki “calisma
ahlak1 (work ethics)”, “meslek ahlaki (professional ethics)”, “isletmecilik ahlaki (business
organizations ethics)” gibi alt kavramlar1 da kapsayan bir iist kavram olarak gosterilmektedir
(Akgeyik 2009: 304-305).

Genel olarak is ahlaki; biitiin ekonomik faaliyetlerde zorunlu ve ddev olan dogrular, ilkeler,

diirtistliik, giivenirlilik, adil ve saygili davranmayi ilke edinmek ve g¢evreyle temas halinde
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bulunurken ayni ¢evreyi paylasan topluma destek olmak seklinde de tanimlamak miimkiindiir
(Ozgener 2004: 51).

Tim bu tanimlarla birlikte son yillarda alan yazinina eklenen yeni g¢aligmalarda, etik
teriminin, hem is ve meslek cevrelerine yonelik, hem de yonetsel ¢evrelere yonelik olarak,
uyulmasi gereken kurallar ve degerler biitlinii olarak kullanildig1 goriilmektedir. Kavramin bu
niteliginden dolay1, her iki terimin de es anlamli olarak kullanilmasinda 6nemli bir sakinca

olmadig1 sdylenebilir.
1.2. Kamu Etigi

Kamu gorevlilerinin davranislarinda etken rol oynayan iki temel faktér vardir. Bunlarin
birinci sirasinda kanunlar, ikinci basamaginda ise etik degerler yer almaktadir. Kanunlar, kamu
calisaninin davranislarini digsal olarak belirleyip ve denetimini gergeklestirirken, etik deger ve
kurallar ise, eylemi igsel olarak yonetmekte ve denetimini saglamaktadir (Cooper, 1998: 91;
akt., Yatkin 2015). Eylemlerin distan belirlenmesinde rol oynayan kanunlar ve kurallar, kamu
gorevlilerini kamu yararina yonelik eylem yapmaya sevk etmektedir. Bu ag¢idan bakildiginda
kamu yOnetimi etigini, kamu kurum ve kuruslari biinyesinde calisan personelin her tiirlii
davranisini; yasalara, etik kodlara ve bir¢cok degerler ve kurallar biitiiniine gére yapmasi olarak
tanimlamak olasidir. Kamu c¢alisanlariin  davraniglarinin - igsel belirleyicisi  olarak
incelendiginde ise kamu yonetimi etigi, kamu gorevlilerinin eylemlerini; bireysel ahlaki
degerleri referans alarak yapmasi anlamina geldigi sdylenebilir. Bu siiregte miithim olan, kamu
gorevlisinin ahlaki gelismislik diizeyidir (Maesschalcs, 2004: 21; akt., Yatkin 2015). Bireyin
ahlak gelisimi sahip oldugu sosyo-kiiltiirel degerlere, kiiltiirel kodlara olan inangsal diizeyin
davraniglara doniismesiyle ol¢iilmektedir, denilebilir. Aynm1 zamanda birey yapacagi gayri
ahlaki eylemler karsisinda toplumdaki birey, grup, kurumlarin nasil bir tavir takindigina gore

de hareket serbestisi kazanmakta veya hareketini engelleyebilmektedir.

Bazi durumlarda; kanunlar; bir kurumda ortaya ¢ikan etik olmayan davranislarin
belirlenmesinde yetersiz kalabilmektedir. Yasal bosluklar bulunan alanlarda karsilasilan
sorunlarin ¢éziimiinde kamu gorevlilerine yol gosteren etik ilke ve standartlar; en az yasalar
kadar 6nem tagimaktadir. Etik ilkeler, kamu gorevlileri i¢in; ¢alisma hayati i¢inde neyin iyi ve

dogru olduguna dair yol gosteren ilkelerdir.
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Kamu yonetiminde etik hiyerarsisi vardir. Hiyerarsinin birinci sirasinda gorevlilerin
“bireysel ahlak” yapilart bulunmaktadir. Bireysel ahlak, kamu gorevlisinin kendi yasantisi
tarafindan dizayn edilmektedir. Hiyerarsinin ikinci sirasinda “mesleki etik” yer alir. Mesleki
etik ise; kamu gorevlisinin sorumluluklarini yerine getirirken; meslegin gerektirdigi kurallar
cercevesinde hareket etmesidir. Ugiincii sirada ise “orgiitsel etik” vardir. Orgiitsel etik, kamu
gorevlisinin davraniglarini 6rgiitsel misyonun gerceklestirilmesi yoniinde belirlenmis kurallara
gore yapmasidir. Hiyerarsinin son sirasini “toplumsal etik” olusturmaktadir. Toplumsal etigin
merkezinde ise kamu gorevlilerinin bir tarafta bireyi koruyan tutum ve davraniglar sergilemesi,
diger tarafta ise toplumun bir biitiin olarak gelismesine katki saglayacak bigimde davranmasi

vardir (Shafritz; Russell, 2005: 186; akt., Yatkin, 2015: 15).

Kamu yo6netiminde; etik disi olarak ortaya ¢ikan problemler incelenirken riisvet, es-dost
kayirmaciligl, siyasal kaymrmacilik (partizanlik/patronaj), oy ticareti (logrolling), lobicilik,
zimmet, rant, kollama gibi problemlerde toplumun giiven duygusunu zedelendigi ve yonetime
kars1 giivensizlik olustugu goriilmektedir. Diger taraftan var olan denetleme sekillerinin, aktif
yonetim asamasinda genellikle yolsuzluk vb. problemlerin onlenmesinde eksik kaldigt
kolaylikla gozlemlenebilmektedir. Bilinen yontemlerde problemlerin ortaya ciktiktan sonra
tespiti gibi ironik bir durumla kars1 karsiya kalinmakta, bu durum israf olan kaynaklarin ve
sarsilan otoritenin geri kazanilmasini miimkiin kilmamaktadir. Bu durumda sorunlari
olusmadan engellemeye yonelik bir ara¢ olan etik mekanizmasinin harekete gegmesi veya
muhatap bireylerin etik davranislar1 igsellestirmesi, etik disi uygulama ve eylemlerin

olugmasini 6nlemede biiyiik rol oynayacagini sdyleyebiliriz.
2. TIBBI ETiK VE DEONTOLOJi KAVRAMLARI

Saglik alaninda etik denilince akla iki kavram gelmektedir. Bunlar; hasta ile doktor iliskisini
ortaya koyan, tip alanindaki sorunlara ¢éziim treten tip etigi kavrami ve ahlak ya da kurallar

anlamina gelen eylemlerin dogru ya da yanlis oldugunu kabul eden deontoloji kavramidir.

Etik kavramindan da anlasilacag: gibi; “tip etigi” saglik profesyonellerinin uygulayacagi
tibbi eylemlerin iyi ya da kotii yoniinden degerlendirilmesi ve iyi davranmak i¢in ne yapilmasi
gerektigi kotii davranistan kaginmak i¢in ne yapilmasi gereklidir sorusuna cevap olan degerler
biitlintidiir. Bagka bir ifade ile tip etigi, tiptaki deger sorunlarinin ele alinarak tartisiimasi olarak

anlagilmalidir (Aydin 2001: 4). Deontoloji ise tip alaninda uyulmasi gereken ve "mutlak dogru"
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ya da "mutlak yanlis" kabul edilen davranislardir. "Deonto" eski Yunan metinlerinde "yapilmasi

gereken seyler" anlamima gelmektedir. Buna bagli olarak deontoloji; ahlak, prensip ya da
kurallar olarak da ifade edilebilir (Orhan 2007: 58-60).

Deontoloji kavraminin bir¢ok kez tip alaninda etik kavrami yerine kullanilmaktadir. Ancak
bu iki kavramin ortak 6zellikleri bulunmasina ragmen aralarinda farkliliklar bulunmaktadir.
Deontoloji ve tibbi etik kavramlari yakindan inceledigimiz zaman kavramlar arasindaki
farkliligin; deontoloji kavrami tip alaninda tespit edilmis ilkeller seklindeki kurallar biitiiniiniin
aktarilmasi ve uyulmasi gereken ilkeler anlaminda kullanilmaktadir. Tip etigi ise; tibbi deger
ve ilkelerin analiz edilmesi, yorumlanmas1 ve tartisilmasi etkinliklerini igerir (Aydin 2001: 5;

Orhan 2007: 58).

Tip deontolojisinin belirlenmesine yonelik ¢alismalara yol gosterici olarak bilinen ilk metin
Tip Yemini (Andi)'dir. Yemin metninin orijinali Hipokrates'e atfedilmektedir. Giinliimiizde
farklh sekillerde ortaya ¢ikan ¢ok sayida metin var olsa da burada 6nemli olan nokta tibbi
eylemlerin gerceklestirilirken bir yemin metni ile koruma altinda alinmis olmasi olarak ifade
edilmektedir. ilgili and giiniimiize bile 151k tutabilecek etik ikilemlere ve sorunlara ¢dziim
getiren miiracaat¢1 i¢in insani nitelikleri igerisinde barindirmaktadir. “Giicim yettigi kadar
tedavimi hicbir vakit katiiltik i¢in degil yardim i¢in kullanacagim. Benden ag1 (zehir) isteyene
onu vermeyecegim gibi, boyle bir hareket tarzini bile tavsiye etmeyecegim. Bunun gibi bir gebe
kadia ¢ocuk diisiirmesi i¢in ila¢ vermeyecegim. Fakat hayatimi, sanatimi tertemiz bir sekilde
kullanacagim... Hangi eve girersem gireyim, hastaya yardim i¢in girecegim. Kasitl1 olan biitiin
kotiiliiklerden kagmacagim. Ister hiir ister kdle olsun erkek ve kadmlarin viicudunu kétiiye
kullanmaktan mazarattan sakinacagim. Gerek sanatimin icrasi sirasinda, gerek sanatimin
disinda insanlarla miinasebette iken etrafimda olup bitenleri, goriip isittiklerimi bir sir olarak
saklayacagim ve kimseye agmayacagim” (Hizlan, 2006). Tip yemininde 6nemle vurgulanmasi
gerekenler Diinya Tip Birliginin 1948 Cenevre Bildirgesi’yle de bir kez daha net bir sekilde
ortaya konmustur. Ayrica Diinya Saglik Orgiitii tarafindan; Kasim 2004 tarihinde, “Etik ve
Saglikta Stratejik Odaklanma Alanlar1” belirlenerek yayinlanmistir (Orhan 2007: 61).

2.1. Tip Etigi Temel Ilkeleri

Tip etigi ilkeleri denince tiim saglik sistemi icerisinde faaliyet gosteren saglik personelini

baglayan ve saglik profesyonellerinin uymak zorunda oldugu etik ilkeler akla gelmektedir.
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Hasta haklar1 agisindan tip etigi; saglik kurumlar1 yoneticilerinin etik uygulamalarinin amaci;
her bir hastanin haklarina sayg1 gostererek, hastaligin tedavi siireci boyunca hasta ile kamusal
ve organizasyon iligkilerini etik kurallara uygun bir sekilde ¢oziime kavusturarak, hastanin

lyilesmesini saglama ¢alismalaridir. (Cobanoglu 2001: 178).

Herhangi bir eylemde etik yargiya varmak i¢in meslek erbabi olan birey birtakim temel
ilkelere ihtiya¢c duymaktadir. Normatif bir ¢alisma alan1 olan etik, hukukta oldugu gibi; genel
kurallardan 6zel bir yargiya ulagabilmeyi "tlimdengelimsel" (dediiktif) bir mantik islemini
gerektirmektedir. Tiimdengelimsel bir mantik iglemi yapabilmek i¢in ¢ok genel 6nermelere
basvurulmalidir. Bu 6nermeler ¢aglar boyunca birbirlerinden etkilenerek yasayan toplumlarin
kendi yarattiklar1 norm ve kurallar1 ortaya ¢ikaran degerler biitiiniinii incelerken elde ettigi
temel bilgiler biitiiniidiir. Bu bilgiler hukuk ya da ahlak olarak adlandirilsa da norm olusturma
etkinliginin yapisini agiklamakta ve bu sistemlerin i¢ mantigini ortaya koymaktadir. Hekimler
tip alanindaki etik sorunlar1 ¢ozlimlerken; farkina vararak ya da varmayarak, temel tibbi etik

ilkeleri kullanirlar (Arda 1995: 158).
Bagslica etik ilkeleri asagidaki gibi siralanabilir:
2.1.1. Yararhlik-Zarar Vermeme ilkesi

Yararlilik ilkesi, tip etigi kapsaminda tibbi yardima muhtag kisilere yardim etmeyi ve yararl
olmay1 ytikiimliilik durumuna getiren tip etigi ilkelerindendir. Kisaca tip etigine gore yararl
olma, saglik alaninda hastaya her seyi lizerinde yararli olmay1 amaglamaktadir. Geleneksel tip
etigi cergevesinde hastanin iyilik ve yararmin temel deger olarak goriilmesi, hekimin yararlik
ilkesi (zarar vermeme ilkesiyle birlikte) ile bagdasan davranisi olarak agiklanabilir (Aydin
2001: 40).

Tip etiginin diger bir 6nemli ilkesi; hastaya “zarar vermeme”dir. Zarar vermeme ilkesi; hem
hastay1; hem hekimi hem de {igiincii kisileri ve toplumu kapsamaktadir. Bu konuda zararli
olanin ne oldugu ve bu zararin kime gore saptanacagi; iizerinde diisiiniilmesi gereken onemli
sorunlardan biridir (Sahin, 2005: 62’den aktaran Orhan, 2007: 68 ). Herhangi bir hastaligin
dogal seyrini olumlu yonde etkileme gayreti icerisinde olan hekimin hastasina zarar vermeden
bir miidahalede bulunabilmesinin ilk sartlar1 arasinda Latince "primum non nocere" seklinde

ifade edilen "Oncelikle zarar verme" ilkesi yer almaktadir. Hipokratik gelenekte doganin
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devinimsel yapisi icerisinde hastanin sifa bulma ihtimali bulunmaktayken, hekimin "gereksiz"
miidahalesiyle bu olasiligin da ortadan kaybolmasi ve baska ek zararlara yol acabilecek olmasi

buradaki anlayisin ortaya ¢ikmasinin temelini olugturmaktadir (Aydin 2001: 46).

Yarar saglama ve zarar vermeme ilkesi kendi aralarinda oldugu gibi diger tip etigi ilkeleriyle
de yakindan iligkilidir. Yararlilik ilkesi s6z konusu oldugu andan itibaren hastanin mutlak bir
onceligi ortaya ¢ikar. Zarar vermeme ilkesi ile yarar saglama ilkesi birlikte ele alindiginda
“risk/yarar degerlendirilmesi” goz oniinde bulundurularak nihai karar verilir. Tibbi yardimi
gerektiren hastaya uygulanacak eylemlerin sonucunda elde edilecek yarar her zaman secilen
yontemin i¢erdigi riskleri karsilamalidir. Eger alinacak riskler, tibbi miidahaleler sonucunda
beklenen yarar1 agiyorsa; hastanin 6zerk karari dikkate alinarak nihai karara varilmalidir (Orhan

2007: 68).

2.1.2. Aydinlatilmis Onam ilkesi

Tip etigi agisindan "aydinlatilmis onam" ilkesi glinlimiiz hekim—hasta iligkisinin basta gelen
unsurlar1 arasinda kabul edilmektedir. Bu ilkenin basarili bir sekilde uygulanmis kabul
edilebilmesi i¢in, hekimin tibbi tedavi ve miidahale konusunda ve tedavi sonucunun
olusturabilecegi komplikasyonlar hakkinda hastayr bilgilendirip onay almasina dayanan bir

unsur olarak iglev gérmektedir.

Aydimlatilmis onam iglemi, sorumlu hekimin hasta ile karsilikli gériiserek ve uygulanacak
tibbi tedavi ve miidahale Onerilerini hastaya belirttikten sonra Onerilen tibbi tedavi
uygulamasini hasta kabul ettigi takdirde yazili onay formunun imzalanmasi ile aydinlatilmig
onam ilkesi yerine getirilmis sayilmaktadir. Ancak alinan her onaym gegerli sayildigini
sOylemek miimkiin degildir. Ciinkii acil ameliyata girerken hastaya alelacele imzalatilan bir
"izin belgesi" eksik bir belge kabul edilebilmektedir. Bu tiir eksik belgeler yasal bir siirecte
gecersiz sayilabilmektedir. Ciinkii alinan onayin gegerli olabilmesi i¢in; bir takim kosullarin
saglanmis olma siireci bulunmaktadir. Aydinlatilmis Onam ilkesi giiniimiizde tip etigi ilkeleri
arasinda olma ziyade kesinlikle yerine getirilmesi gereken bir zorunluluk ve kural olarak ifade

edilebilir. (Aydin 2001: 39-46).
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Onamin alimmasi konusu sadece cerrahi miidahaleler i¢in s6z konusu degildir. Hekim
kendisinden yardim bekleyen bireyleri; hastalifin oncesi ve sonrasinda olabilecek
komplikasyonlar hakkinda da detayli bir sekilde bilgilendirmeli, her anlamda yapacag girisim
ve islemleri aciklayarak, hastanin aydinlatilmis onamini ve destegini alirken hastanin

ozerkligine de saygi gostermelidir (Akdur 1997: 6).
2.1.3. Diiriistliik Ilkesi

Diiriistliik ilkesi, tibbi etigin ¢esitli uygulama alanlarinda farkli bigimlerde goriilmekte ve
her bir uygulama sekli kendisine has nitelikleri sebebiyle merkezi konumda yer almaktadir.
Hekim - hasta iligkisinde hi¢bir etik ilke hekime hastasin1 aldatma hakkini vermemistir ¢linkii
hekim hasta iligkisi karsilikli diirtistliik ve giivene dayanmaktadir. Hekim hem hastasiyla olan
s6zlesmesinde (akdinde); hem de uygulayacagi tanida ve tedavide hastasini aldatmamali,
hastasinin kendisine olan gilivenini ve inancini sarsmamalidir. Bunlarin yani sira herhangi bir
hastaligin kotli gidisi (vahim prognoz) hastaya "bir idam hiikmii gibi" bildirilmemelidir. Bat1
kiiltiirlerinde hastaligin seyrini hastadan gizlemek hekime sorumluluk getirmekte iken,
tilkemizdeki yasal diizenlemeler bu durumun hastaya sadece hissettirilmesini yeterli bulmakta

ancak hastanin ailesine acik ve net bir sekilde bildirilmesi gereklidir (Arda 1995: 158).
2.1.4. Yasama Sayg ilkesi

Etik yargilar olusturulurken, basta insan olmak iizere; biitiin canli yagsamina saygi duyulmasi
gerekmektedir. Bilhassa dogal ¢evrenin bozulmakta ve yer yer yok olma tehlikesiyle karsi
karstya bulundugu giinlimiiz diinyasinda biitiin canlilarin yasama hakkina duyarli olunmasi bir
zorunlu ddev olarak insanoglunun 6niinde durmaktadir. Bu agidan bakildiginda laboratuvar
hayvanlarim1 kullanan arastirmacilarin yasama saygi ilkesini g6z Oniinde bulundurarak
caligmalarina devam etmesi beklenen bir zorunluktur. Ciinkii ihtiyac dis1, ¢ok sayida hayvani
kullanarak israfa neden olmak, deneklere gereksiz eziyet ¢ektirmek etik dis1 bir eylemdir (Arda
1995: 158). Denek olarak beseri hedef alan yani insan denekler iizerinde galisilan tibbi
arastirmalarda uymak mecburiyetinde olunan etik ilkeler Helsinki Bildirisi’'nde detaylica
belirtilmistir. Hekimler uzmanlagmalarina bagli olarak O6zerklik ilkesini; yararlilik ilkesi
yararma goz ardi edebilmektedirler. Burada miihim olan hastanin yeterliligi ise hastanin

ozerkligine sayg1 gosterilmelidir. Bireyin yararina; en 1yi kendisinin karar verecegi “6zerklik”
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ve “kendi kaderini tayin etme hakki” g6z oniine alinarak bu kapsamdaki tartismalara ¢oziim

getirilebilir.
2.1.5. Adalet (Hakkaniyet) Ilkesi

Adalet ilkesinin, saglik sektoriinde uygulanmasi siiphesiz ki, ilk olarak var olan kaynaklarin
adil kullanilmastyla iligkilidir. Etik bir ¢ercevede degerlendirildiginde buradaki asil sorunun;
gerek devlet diizeyinde, gerekse de halk sagligi alani veya tedavi edici saglik kurum ve
kuruluslarindaki tibbi kaynaklarin bireylere ve topluma adil bir sekilde nasil paylastirilacagi

sorunsalidir (Sahin, 2005: 65’den aktaran Orhan, 2007: 74).

Saglik hizmetlerinde hakkaniyet ilkesinin; tibbi kaynaklarin ihtiyaglara gore hakc¢a dagilmis
olmasi anlaminda kullanildigimi sdéylemek miimkiindiir. Bu ilkenin saglik gorevlilerinin,
calisma kosullarinda karsilagtiklar1 kaynaklarin dagilimiyla alakali olarak ortaya ¢ikan etik
sorunlara yardimci olacak bazi yanitlar tasir niteliktedir (Pekcan 2007: 8-9). Saglik alaninda
adalet ilkesinin hangi ¢ercevede uygulanacagi konusunda sorunlar bulunmaktadir. Ayrica var

olan bu ¢er¢evedeki sorunlar asagida ayrintili olarak tartigilmaktadir.

Biitlin bireylerin esit diizeyde bir saglik seviyesine veya tam iyilik haline gelmesinden
bahsetmek gercekei bir diisiince degildir. S6z konusu durum i¢in tiim sosyal faktorlerin ayni
oldugu kabul edildigi zamanda bile her bireyin ruhsal durumu ve 6z kaynaklar1 farkh
oldugundan, saglik agisindan mutlak esitligi saglamak imkan dahilinde olmayabilir. Ancak;
acitk olan durum sudur ki; Oncelikle birey saglhigini bozan faktorlerdeki esitsizlikler
olabildigince ortadan kaldirildiginda, sadece bu hedefi gerceklestirmek bile lilkemizde ve tim
diinyada daha adil ve saglikli toplumlar lehine; durumu biiytlik 6l¢iide olumlu sekilde degistirir
(Orhan 2007: 75).

Adalet ilkesinde yasanabilecek sorunlara ¢oziim Onerisi olarak kaynaklarin paylastiriimasi
ile gorevli kurullarin olusturulmasi dnerisi belirtilmistir. Bu s6z konusu kurulun goérevi; kurum
politikalarin1 gelistirmek ve uygulamak olan bu dagitim kurullarinda tip etigi uzmanlarinin,
klinisyenlerin, konuyla ilgili dernek iiyelerinin ve kurulun biinyesinde bulundugu saglik

kurumu yetkilerinin yer almasi tavsiye edilmektedir (Yildirim 2008: 17).

2.1.6. Ozerklik Tlkesi
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Ozerklik kavrami, tip etigi igerisine gelisen beseri iliskiler sonucunda girmistir. Gelisen
beseri iligkiler sonucunda Bat1 diinyasinda birey hayatina verilen 6nem ve insan haklarinda
yasanan ilerlemeler bu ilkeyi ortaya cikarmis ve tiim diinya {llkelerinde uygulanmasi
yayginlagmistir. Halkin saglik hizmetlerine olan katiliminin artmasi, tibbi ve teknolojik alanda
yasanan gelismeler ve medyanin katkilar1 bu degisimin ortaya ¢ikmasindaki faktorler olarak
siralanabilir. Bunlara bagl olarak da toplumda yetki sahibi kisilerin veya mercilerin 6zerklige

saygl gostermesi ve korumalari beklentisi olusmaktadir.

Ozerklik ilkesi, bireyin herhangi bir dis baski altinda kalmadan ussal yetileriyle secim
yapabilmesi, karar verebilmesidir. Karar verme asamasinda bir takim 6gelerin bulunmasi
gereklidir. Tibbi uygulamalarda; 6zellikle klinik hekimlikte; etik baglamda iizerinde durulan
"hasta haklar1" kavraminin, "insan haklar1", "vatandas haklar1" hatta "tiiketici haklar"
kavramlarmin tibbi anlamdaki goriinimii olarak degerlendirilmektedir (Arda 1995: 159).
Ozerklik ilkesi saglik personelinin bireyin otonomisine ve bireyin eylem planina saygi
duymasidir. Saglik ¢alisaninin 6zerklige saygi duymasi, sergileyecegi tutum ve davraniglarda
ozerklik ilkesini rehber olarak kabul etme anlamini tasimaktadir. Bu baglamda saglik personeli
yararlilik ilkesini gbz dniinde bulundurarak 6zerklik ilkesini sinirlandirabilir. Bu ilke tiim saglik
calisanlarint baglayan genis kapsamli ilkelerden biridir (Milli Egitim Bakanligi 2011: 5).
Ornegin sekiz aylik gebe olan bir kadin igin kiirtaj yapmayi bir hak gérmek veya miiracaat¢imnin
ozerkligi baglaminda degerlendirmek etik bir ikilem yarattigi icin tartigmalara sebep
olmaktadir. Ciinkii gebe olan kadinin aldirmak istedigi kisi de bir insandir ve kendi kaderini
tayin etme ve 6zerklige sahip olmasina firsat verilmesi gerekir. Sonug¢ olarak miiracaatginin
“0zerklik” veya “kendi kaderi tayin etme” hakki vardir. Ancak miiracaat¢inin kendisine,
etrafindaki kisilere veya c¢evresindeki varliklara (dogal hayati diger tiim canli veya cansiz
unsurlara) zarar verilmesi durumunda 6zerklik ve kendi kaderini tayin etme hakki ortadan

kalkmaktadir.

3. KAMU SAGLIK SEKTORUNDE YASANAN ETiK DISI DAVRANIS VE
UYGULAMALARIN SINIFLANDIRILMASI

Saglik sektoriinde etik olmayan durumlara bir¢ok davranis ve islem 6rnek gosterilebilir. Bu
sorunlar ozellikle hastalar arasinda mevzu bahis olabilecegi gibi medya organlarinda ve saglik

personeli arasinda da ¢okga tartisilmakta ve sorunlara ¢6ziim bulmaya ¢alisilmaktadir. Kisacast
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saglik sektoriinde yasanan etik olmayan davraniglar, eylemler ve faaliyetlerin toplumun birgok
kesimi tarafindan tartisildigina ve glindemlestirildigine her an ve her yerde sahit olmak oldukca

yaygin bir durumdur.

Saglik personelinin karst karsiya kaldiklari etik sorunlari fark etmeleri ve c¢oziime
kavusturmak istemeleri hususunda yardima ihtiyaglar1 olduklar1 asikardir. Etik sorunlarin,
evrensel olarak ve objektif kriterlerle ortaya konamamasi etik egitiminde ortaya ¢ikan ve etik
sorunlarin temelini olusturan en bilyiik etkendir. Bu nedenle, kurumlarin tibbi etik ilkelerine
uygun olarak kendi etik degerlerini ortaya koymalar1 hayati 6neme sahiptir. Rekabetin arttig1
ve saglik alanindaki eylem ve uygulamalarin yer yer metalastig1 saglik hizmeti pazarinda saglik
etiginin bagli basina bir alan olarak incelenmesi gerektigi zorunlulugunu bir kez daha ortaya
koymaktadir. Saglik ¢alisanlarina telkin edilen kar ve fayda politikasinin kurumlar tarafindan

yasama saygi, diiriistliik ve adalet ilkesi ¢ergcevesinde siirdiiriilmesi gerekmektedir.

Kamu saglik kurumlarinda yasanan etik dis1 problemlerin bir listesi asagiya ¢ikarilmistir.
Asagidaki listedeki etik dis1 uygulamalarin bir kismi yazarlarin saglik sektoriinde yaptiklari
gozlemler ve kurum calisanlariyla yapilan goriismeler sonucunda ortaya konulmustur. Bunun
yani sira siralanan diger etik dis1 davranig ve uygulamalar, Sur ve Cekin (2009: 19-20;123-133)
ve Eren (2012: 195-210) tarafindan yapilan ¢aligmalarin degerlendirilmesiyle elde edilmistir.

Hekimlerin mesru ve gayrimesru gelirleri ile ilgili etik dis1 uygulamalari1 asagidaki sekilde

smiflandirabilir: ( Sur ve Cekin 2009: 19-20;123-133; Eren 2012: 195-210)

e Hekimlerin Sosyo-ekonomik Durumu: Hekimlerin sosyo-ekonomik durumlari hakkinda
farkli goriisler vardir. Bazi hekimler 6zliik haklarinin yetersizliginden, uygunsuz ¢alisma
kosullarindan, son donemlerde hasta karsisindaki konumlarinin diismesinden ve buna
baglh olarak da bazi hastalar tarafindan saygisiz davramiglarla karsilagmalarindan,
yaptiklari isin karsiligini yeterince alamamaktan, meslekler aras1 ve meslek i¢i maas
dengesizliginden bahsetmektedirler.

e Hizmet Puanlama Sistemi ve Doner Sermaye: Hekimlerin biiyilik boliimii mevcut doner
sermaye sistemindeki katsay1 sisteminin yanlis oldugunu diisiinmekte ve bu sebeple de
ilgili sistemde saglik isgorenlerinin memnuniyet diizeyinin diisiik oldugu sdylenebilir.

Saglik isgorenleri temel problemin genel cerrahi gibi daha uzun emek isteyen ve yorucu
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olan dallardaki katsayilar ile dermatoloji veya radyoloji gibi uzmanlasma alanlarindaki

katsayilarin ayni olmamasi gerektigini, devlete harcatilan paraya (ciro) gore degil de

kazandirilan paraya gore doner sermaye verilmesini, hastane ile saglik ocagi gibi

kurumlardaki hekimler arasinda var olan farkin kapatilmasi, halk sagligi hizmeti

katsayisinin arttirllmast ve diger saglik personeli ile aralarindaki doner sermaye

miktarinin farkliliginin olumsuzluklarindan kaynaklandigi ifade edilmektedirler. Bu

katsay1 sisteminin genel cerrahi gibi yogun emek gerektiren cerrahlarin yetismesini de

engelledigi savunulmaktadir. Giiniimiizde idealist hekimlerin emek isteyen cerrahi

boliimleri tercih ettigine, diger hekimlerin ise dermatoloji, radyoloji, fizik tedavi gibi

fazla mesleki beceri, emek ve ¢aba gerektirmeyen boliimleri tercih ettigine

deginmislerdir. Bunun da gelecekte iiniversite ve Egitim ve Arastirma Hastanelerinde

asistan acigina yol acabilecegine ve bu sebeple yogun emek sarf ettiren cerrahi alanlarda

da donanimli cerrahlara daha fazla oranda ihtiya¢ duyulacagi ileri siirtilmektedir.

e Bigak Parasi ve Muayenchaneye Yonlendirme: Muayenchanecilik sistemine son

verilmesiyle birlikte bicak parasi alma veya muayenehaneye yonlendirme gibi etik dist

davranislarin artik olamayacagi, ¢cok az hekim yiiziinden tim hekimlerin zan altinda

birakilmamasi gerektigi diistiniilmektedir.

Ilag endiistrisinin saglik profesyoneli iizerindeki etkisi ile ilgili etik dist uygulamalari

asagidaki sekilde siralayabiliriz: ( Sur ve Cekin 2009: 19-20;123-133; Eren 2012: 195-210)

e Promosyona Kars1 Tutum ve Promosyon Olarak Kongreler: Etik dis1 promosyon isteme

davraniginin kisinin karakteriyle ilgili oldugu diistiniilmektedir. Kisisel ihtiyaglar, kuruma

yonelik ihtiyaclar da olabilmektedir. Karsilikli ¢ikar iligkisine bagli olarak; tesvikler ilag

firmalar1 tarafindan karsilanmaktadir. Hatta getirisi promosyondan yliksek olan

durumlarda promosyon talebini tibbi miimessilin kendisi karsilayabilmektedir. Hekimler

hangi firmanin hangi promosyonu saglayacagini zamanla &grenebilmekte ve ¢alisilan

firmaya bagli olarak tibbi miimessile promosyon teklifini sunabilmektedir. Tibbi

miimessiller de zamanla hangi hekimin ne teklif edecegini 6grenebilmektedir. Saglik

caligsanlar1 arasinda maaslarin tatmin edici olmas1 durumunda saglik ¢alisanlarinin etik dist

davraniglar ve uygulamalarda bulunulmayacagi savunulmaktadir. Saglik c¢alisanlarina

yonelik kongrelerin son yillarda biiyiik bir artis géstermesi ve bu kongrelerin otellerde

yapilmasi sonucunda kongre masraflarinin maas ile karsilanmasinin ¢ok zor olmasina bagl
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olarak ila¢ firmalarindan promosyon istenebilmektedir. Kongre iicretlerinin vergiden

diisiiriilmesine imkan taniyan bir diizenlemenin yararli olacagi ya da yeterli diizeyde maas

alinmas1 yoniinde ¢Oziim oOnerileri belirtilmektedir. Ilag firmalarnin kongrelere

gotiirebilecegi hekim sayisina sinirlama getirilmis olup bu say1 30 olarak belirlenmis ve

buna bagli olarak firmalarin bu tiir promosyonlar1 herkese degil, beklentilerini karsilayacak

kisilere yaptigin1 sdylemek olasidir.

e Tibbi Miimessillerin Ilag¢ Yazimina Etkisi: Eczacilar ve saglk calisanlar1 tibbi

miimessillerin ilag yaziminda oldukga etkili oldugunu diistinmekte, bilakis hekim ile

miimessilin karsilikli ¢ikar iligkisiyle regete tertiplerinin yapildigini da iddia etmektedirler.

Bu ¢ikar iliskisi sebebiyle tibbi miimessiller hekimlerin gesitli etik dis1 —para verme, kongre

ve tatile gdbnderme vb.- taleplerini karsilamakta ve hekimlerin de miimessilleri dikte ettigi

ilagc yazma kotalari1 doldurmak igin teshisi bastan koydugu diisiincesini ifade

etmektedirler.

e Tibbi Miimessillerin Tanitim Stratejileri: Arastirma kapsaminda goriisiilen saglik

calisanlar1 ve ilag miimessilleri asagida belirtilen diisiinceleri ifade etmektedirler:

Miimessillerin ila¢ tanitimini hekimin yapisina gore yaptigini sdylemek olasidir. Yeni

mezun veya tecriibesiz hekimlere farkli, tecriibeli hekime ise farkli tanitim yapilmaktadir.

Miimessiller tanitim konusunda ciddi egitim almaktadirlar. Orijinal ilaglarin uzun

anlatilmas1 gerektigini, tanitimlik ilaglarin ise uzun anlatilmaya ihtiyaci olmadigini,

haftada en fazla bir ziyaretin yeterli oldugunu, ayrica yapilan ziyaretlerde bayan

miimessillerin hekimin odasina girig-¢ikis acisindan avantaj tasidigini ve bunlara ek olarak

da c¢ok sayida muadil ilaca ruhsat verilmemesi gerektigini ifade etmislerdir. Tibbi

miimessillerin  hemsirelere karst tutumu konusunda hemsireler, miimessillerin

kendilerinden herhangi bir cikarlari olmadigindan nahos bir sekilde davrandiklarini,

hekimlerin onlar i¢in istedigi promosyonlarda dahi rahatsiz edici tavir takindiklarini dile

getirmislerdir.

e Tibbi Miimessillerin Kurumun ihtiyacin1 Kargilamasi: Devletin yetersiz veya yavas kaldig

zamanlarda tesviklerle tibbi miimessil tarafindan kurumun ihtiyaglar1 giderilebilmekte,

ancak bunlarin demirbas olarak islem gordiigii ve bunun da bazi sikintilara neden oldugu

ileri slirlilmiistiir. Tibbi miimessillerin bazi durumlarda saglik ocaginin ihtiyaglarin
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karsiladiklari, asistan hekimlerin kitap gibi egitim ihtiyaclarim1 karsiladiklar1 sik
karsilagilan durumlar arasinda sayilmaktadir.

Tibbi Miimessillere Smirlama: Saglik personeli, eczacilar ve hastalara gore; tibbi
miimessiller hekimlerle gereginden fazla goriisme yapmaktadir. Bu goriismeler yapilirken
isleyisin aksamasina, hastalarin magdur edilmesine, hasta hekim gizliligi ilkesinin goz ardi
edilmesi gibi etik olmayan durumlarin ortaya ¢ikmasina sebep olabilmektedir. Bu konuda
tibbi miimessillere getirilen belli bir saatten 6nce kuruma alinmama sinirlamasinin etkili
oldugu savunulmaktadir. Tibbi miimessiller ise numune ilagla dahi saglik kurumuna
giremediklerini sdylemekte, halbuki bu numunelerin hasta agisindan degerli bir promosyon
oldugunu, hekimlerin kayit edilme zorunlulugu yiiziinden arttk numune almak
istemedigini, promosyon sinirlamalarinin Saglik Bakanligi’nin firmalarla pazarlik giiciinii
arttirmak i¢in konulmus olabilecegi diisiiniilmektedir.

flag Markasmin Hekim veya Eczaci Tarafindan Tayini: Ayn1 etken maddeli bazi ilaglarin
hastada ayni etkiyi yaratmadigi bilinmektedir. Hekimin endikasyon ve etken maddeyi
yazmasinin yeterli oldugu hekimler ve eczacilar tarafindan diisiiniilebilmektedir. Bu
sistemin hekimi daha donanimli kildigr ileri siiriilmektedir. Baz1 Avrupa tilkelerinde de bu
sistem kullanilmaktadir. Hekimlerden bazilari ise, tibbi sorumluluk eczacida olacaksa ilag
markasina eczacinin da karar verebilecegini, ancak eczacilarin da ¢ogunlukla kar marjina
gore ilag vermeleri beraberinde etik olmayan neticeleri daha yiiksek oranda

kolaylastirabilir.

Tiiketim ve istirak konulari ile ilgili etik dis1 sayilabilecek uygulamalar1 asagidaki sekilde

siralanabilir: ( Sur ve Cekin 2009: 19-20;123-133; Eren 2012: 195-210)

o Bitkisel ilaclar, yapma ilaglar, eczane disinda satilan ilaglar; bitkisel ilaclarin eskiden
konusuna hakim aktarlar tarafindan satildigini, ancak giiniimiizde bu ilaglarin dogal
bitkisel ilag adi altinda isin ehli olmayan kisiler tarafindan, bitkisel ilaglarin etkilerini
bilmeden sattigina sahit olmaktayiz. Hastalar veya kisiler sosyal medyada ya da
televizyonda gordiikleri ilaglar1 eczane yerine disardan temin edebilmekte ve s6z konusu
ilaclarin etkilerini bilmeyerek kullanmaktadir. Bunlarin sonucunda ciddi rahatsizliklar

yasayabilmektedirler. Bu islemlerin, Saglik ve Tarim Bakanliklarindan uygun sekilde
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ruhsatlandirilarak eczacilarin ve {iniversitelerin kontroliine birakilmasi bu isin ehline
verilmesi en uygun ¢6ziim yoludur.

e ilag ve tibbi malzemenin karsilanmasi konusunda; hekimin ya da saglik personelinin ilag
ve tibbi malzeme konusunda hastalar1 belli yerlere yonlendirmeleri beraberinde etik dist
davraniglarin  Oniinii  acabilmektedir. Hastanelerin onkolojik ilaglar hari¢ ilag ve
malzemeleri bulundurmak zorunda oldugunu, Bakanligin ilaglara getirdigi giinliik
kullanim sinirlamasinin bazi 6zel durumlarda sorun yaratabilmektedir.

o Gereksiz ilag ve tahlil; hastalar eczacidan keyfi aldig: ilaclar1 daha sonra hekimlere
yazdirmakta, tibbi miimessiller dnce eczaneye ila¢ satip sonra bu ilaglar1 recetelerde
hastalara yazmasi icin hekime kendini acindirdigi, tibbi goriintiileme, diyaliz
sistemlerinin ihtiya¢ fazlasi olmasi nedeniyle isin rekabet ve ticarete dokiildiigii
bilinmektedir. Baz1 hekimlerin sirf firma kazansin diye fazla ila¢ yazdigina, tibbi
gereklilik olmasa bile hastalarin ilag isteklerini geri ¢evirmediklerine, gereksiz tahlil
(rontgen, MR, vb.) istemelerine sahit olmak olasidir. Recetelerin sisirilmesi ve gereksiz
kullandirilan ilaglarin topluma sadece maddi anlamda yiik olmadigi; toplum sagliginin

riske edildigi gergegini gosterir.

Hizmet ve ihtiyag temininde yasanabilecek etik dis1 problemleri asagidaki sekilde
siralanabilir: (Sur ve Cekin 2009: 19-20;123-133)

e Hastane hizmetine bakis; saglik personelinin en ¢ok karsilastigi sorunlarin basinda
hastalarin saygisiz, anlayissiz, tehditkar ve kuralsiz davranmalar1 gelmektedir. Hastaneye
gelen hastanin kiiltlirel gelisimi, aldigi egitim, bilgi ve donanimi bu sorunun
yasanmamasini saglayan en temel etmendir. Hastanelerin kapasitesinin iistiinde
caligtirlldig1, sevk zincirine uyulmadigr bilinen bir durumdur. Hastalar tarafindan
bakildiginda hastanelerin kalabalik olmasindan, cihaz olmamasindan veya cihazlar arizal
diye disarida ticret karsiligi islem yapilmasindan, kantinlerin pahaliligindan ve
ilgisizlikten sikayet edebilmektedir.

e Hastalar arasinda ayrimcilik; saglik personeli, hastalarin {ist diizey kisilerle iliskilerini
kullanarak ayricalik istediklerine, hastalar arasinda sosyo-ekonomik olarak daha iist

siiflara mensup kisilere imkan ve uygulamalarda kolayliklar saglandig1 ve bu duruma
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karsilik sosyo-ekonomik yonden alt siniflara mensup olanlara gére bu kisilere ve gruplara
ayricaliklarin tanindig iddia edilmektedir.

e Haksiz yesil kart (simdiki adiyla Genel Saglik Sigortasi); saglik calisanlarina gore,
politikacilarin politik ¢ikar amaci ile imkani olmayan kisilere verilmesi gereken yesil
kart1 arastirmadan bir¢ok kisiye dagittiklarini ve primsiz olan bu saglik giivence tiiriiniin
Tiirk saglik sektoriiniin ve sisteminin finansmanini bozdugu bilinmektedir. Ayrica karti
haksiz elde edilen kisilerin yesil karta 6zgii baz1 avantajlardan dolay1 diger sosyal
giivenlik kurumlarina gecis yapmak istemeyenlere sahit olmaktayiz. Genel Saglik
Sigortasi’nda hi¢ prim 6demeden ya da ¢ok diisiik primlerle saglik hizmetlerinden
yararlanmakta olan bir¢ok kisinin varligi bilinmektedir. Bunlarin i¢cinde hak etmeyen
kisilerin ayirt edilmesi ve bunlarin denetlenmesi en miithim sorundur.

e Malpraktis; Hekimler kalite ¢aligmalarinin malpraktis agisindan bazi olumlu sonuglar
getirdiginden ve her tibbi girisimin bir riski olmasi dolayisiyla malpraktis tazmininde
devletin roliiniin olmas1 gerektigini diisinmektedirler. Ciink{i malpraktis, tibbi tedavi ve
uygulamalarin, kabul edilmis ilkelere uygun olmadan gergeklestirme bigimidir.

Calisma sartlariyla ilgili etik dis1 alani su sekilde siralayabiliriz: (Sur ve Cekin 2009: 19-

20;123-133)

e s yiikii; saglik personeli agisindan Universite ve Saglik Bakanlig1 hastaneleri arasinda
calisan sayisi agisindan esitsizlik oldugundan, sistemin calisanin aleyhine olduguna,
eleman eksikliginden bazi saglik personelinin kendi islerini yapamayip tibbi sekreterlik,
saglik teknikerligi gibi diger yardimci saglik personelinin yapmasi1 gereken isleri
yaptiklarina sahit olabilmekteyiz.

e Meslek riski; saglik ¢alisanlarinin bulasici hastaliklara her an agik olduklarinin, varis, bel
agrisi gibi hastaliklarin zaten meslek hastalig1 haline geldigi bilinmektedir.

e Diger saglik personeli ile iliskiler; calisanlar arasinda bir hiyerarsi oldugu ve 6zellikle de
hekimlerin kendi aralarinda veya diger yardimci personele karsi bu hiyerarsik sistemi kati
bir bigimde kullanmalar1 c¢alisanlar arasinda sorunlarin ortaya c¢ikmasina sebep
olmaktadir.

e Saglik ocaginda (aile hekimliginde) calismanin dezavantajlart ve avantajlari; Hekimler
acisindan belli bir bolgeye ve belli bir popiilasyon takip edildigi i¢in is ylikiinlin az

olabilmesi, calisilan bolgedeki kisilerle yakinen tanigma firsatinin dogmasi sebebiyle
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daha samimi iligkiler kurulmasi yoniiyle de daha verimli geri bildirimler alinabilmesi
avantajli bulabilmektedir.

Makro-yap1 konulart ile ilgili etik dis1 uygulamalari asagidaki gibi siralamak miimkiindiir: (

Sur ve Cekin 2009: 19-20; 123-133)

e Politik baski; saglik kurumlarinda ¢alismakta olan yardimci saglik personeli ya da destek
personelinin bile politik giicii kendinde gordiigiine, hekimlerin, yoneticilerin; isini
yapmayan ¢alisanlara ya da sistemdeki aksakliklara bu nedenle miidahale etmekten
cekindikleri, goz yumdugu gibi davraniglara rastlamakta olasidir.

e Saglikta doniisiim programi; hekimlerden bazilar1 biitin - saglik kurumlarinin
yogunlagmasina, maliyetin artmasima ve yeniden bir sistem kurmak yerine eskinin
aksayan yoOnlerinin iyilestirilmesi lizerinde durmaktadir. Ayrica hekimler ilag takip ve
hastalar agisindan ‘Saglikta Doniisiim Programi’nin iyi goriildiigiine, hekimler agisindan
ise hastalar karsisindaki konumlariin disiiriildiigii ve bunun da hekimi halkin 6niine
atmak gibi algilanabilmektedir.

e Aile hekimligi sistemi; aile hekimliginde hekim agisindan belli bolge ve popiilasyonla
ilgilenildigi agisindan daha iyi hizmet, cocuk as1 takibi, kronik hastaliklar takibi kolayca

yapilabilmekte ve bunlardan olumlu déniisler alinabilmektedir.

Bunlara ek olarak etik sorunlarin ¢ogunun hekim hasta iligkilerinde ortaya c¢iktigi
gozlemlenmektedir. Bu sorunlari; doktorun hekimlik alanina ve hastalarina bakis agisi, hekimin
kisiligi, ne kadar uzmanlastig1, tedavinin yapildig: klinik veya hastanenin olanaklari, hekimin
tip egitimi, donemin ¢agdas tedavi sekilleri, toplumun hastaliklara ve hasta hekim arasindaki
miinasebete bakis acist olarak siralanabilir. Literatiir taramasindan edindigimiz izlenimler
cergevesinde etik dis1 davranis ve uygulamalarin asgari diizeye indirgenmesine yonelik asagida

tavsiyelere yer verilmistir:

Saglik Bakanligi tarafindan uygulanan “Hizmet Puanlama” uygulamasinin mesrutiyet ilkesi,
yarar saglama ve zarar vermeme ilkesiyle beraber ele alinmasi bu alandaki etik sorunlari
cozmeye yardimci olacaktir. Saglik kurumlarinda takip edilen ve fiziksel imkéanlarin artmasi
icin izlenen tibbi teknoloji alanindaki gelismelerin yani sira etik alanindaki gelismeler izlenmeli

ve calisanlara gerekli egitimin verilebilmesine uygun zemin hazirlanmalidir.
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Saglik alanini ilgilendiren —tip, hemsirelik, ebelik, eczacilik, dis hekimligi, idari ve yardimci1
personeli vb.- tiim egitim veren kurumlara —ortadgretim, on lisans, lisans ve yiiksek lisans ve
doktora- devam eden bireylere deontoloji, tip etigi, genel insani etik ve toplumsal gruplarin
icerisinde yasadiklar1 kiiltiire, dine, mezhebe, etnik kokene gore olusan etik, ahlaki ve

demokratik degerler ders olarak okutulmalidir.

Ayn1 zamanda uygulamali etigin sinirsiz alanlari i¢cinde yer alan tibbi etigi ilgilendiren olay
ve problemler ozellikle son zamanlarda sik¢a bilimsel arastirmalara da konu olmaya
baglamigtir. Mesleki etigin giderek daha fazla tartisildigi bir donemde tip etigi de bundan
nasibini almakta ve bu konu iizerinde ¢aligmalarin yayginlastigi goriilmektedir (Sayim 2011:

80-84).

4. SAGLIK SEKTORUNDE ETIK OLMAYAN DURUMLARA ORNEK
VERILEBILECEK UYGULAMALAR

Saglik sektoriinde etik dis1 davranis ve uygulamalar ile ilgili incelenen literatiirdeki siralama
esas alinarak mevcut arastirmalar ile birlikte asagida belirtilen sekilde ifade edilmistir (Sayim,
2011: 80-84; Orhan, 2007: 75-80; Yildirim ve Kadioglu, 2007: 75-82; T1p Etigi ve Tip Hukuku
Dernegi Biilteni, 2009)

4.1. Birey Kaynakh Yiiriitmeler Nedeniyle Ortaya Cikan Problemler

Dogru ve etkili tedavi seklinin belirlenememesi, saglik personeli-hasta iletisiminde ortaya
cikan problemler, tedavi siirecinin siirdiiriilmesinde yasanan sikintilar, saglik personelinin
yiikiimliiliiklerini yerine getirmemesi, tedavisi gii¢ olan hasta veya hastaliklarla ilgilenilmeyip
baska doktor veya saglik kurumuna sevk edilmesi, ayakta tedavi adi altinda hastayr muayene
etmeden ilag yazilmasi, hastanin aydinlatilmis onam ilkesi kapsaminda hastadan onam
alinmamasi, dinlenmek veya farkli nedenler dolayisiyla tibbi rapor alinmak istenmesi, yanlis
veya eksik tedavi uygulamalari nedeniyle hastanin maddi ve manevi zarara ugratilmasi,
hekimin ¢ogu zaman anlagmali tibbi miimessil ile olan iligkisinden dolay1r muadil ilag yazmasi,
para, medikal istem ve yaklasimlar ile c¢ikar iliskisi sebebiyle recete yazmasi olarak

siralanabilir.

4.2. Organizasyon Kaynakh Sebepler Nedeniyle Ortaya Cikan Problemler
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Hekim bagsia diisen hasta sayisinin yiiksek olmasi, saglik kurumlarinin kar politikasi ve
israftan kacinma gibi uygulamalarin saglik hizmetinin kalitesini etkileyecek diizeyde saglik
calisanlarina telkin edilmesi ve kurum politikas1 haline getirilmesi, hizmet puanlama sistemi
uygulamasina yonelik gereksiz isleme basvurulmasi, Bakanlik ve Tabip odalarindan farkli
olarak Ttcret politikasi benimsenmesi, resmi kurumlarda ortaya ¢ikan malzeme ve ilag

kalitesinin diigmesine neden olan ihale ve alim siirecleri olarak ifade edilebilir.

4.3. Birey ve Organizasyon Birlikte Ele Alindiginda Ortaya Cikan Problemler

Hasta mahremiyetinin korunamamasi, pozitif ayrimcilik gereken hastalarda tedavi
onceligine uyulmamasi, suiistimal edilmesi ve esitlik ilkesine uygun hareket edilmemesi, saglik
alt yapisinin yetersizligi, biirokrat, idareci ve personelin akraba veya tanidik hastalar ile ilgili
ozel istekleri, yonetmelik, prosediir ve mevzuattan kaynaklanan sikintilar, saglik hizmetlerine
erisim agisindan sosyal giivence ve olanaklarin bazi hastalarda magduriyetlere yol agmasi ve
sevk zincirine uyulmamasi nedeniyle hem hasta agisindan hem de kurum ag¢isindan ortaya ¢ikan

sorunlar olarak ifade etmek miimkiindiir.
4.4, Saghk Hizmetlerinde Etik Sorun iceren Tartisma Alanlar

21.yy itibariyle mevcut etik dis1 uygulamalar ve bunlara ait tartisma alanlar1 asagidaki

sekilde siralanabilir (Sayim 2011: 84).

v lag iiretici ve dagiticilarinin hekim ve saglik kurumlar ile olan iligkileri ile ilgili
yasanan etik sorunlar

Yasam destek iiniteleri ile ilgili tartigmalar

Palyatif bakim ile ilgili tartismalar

Otanazi

Tip alaninda ortaya ¢ikan tibbi yeniliklerin denenmesi zorunlulugu ile ilgili tartigmalar

AN N NN

Organ nakli ile ilgili sorunlar ve gelismemis iilkelerde organ tacirliginin etik anlamada

irdelenmemesi ile ilgili sorunlar

<

Klonlama ve insana has genlerin cesitlendirilmesi ile ilgili tartigsmalar
v Estetik vb. tibbi miidahale gerektirmeyen durumlar ile tibbi miidahale gerektiren

durumlarda sahsi ve tibbi ihtiyaglarin cakismasi
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v Tibbi malzeme veya ofis malzeme ve kaynaklarinin gereksiz ve israfa varan oranlarda

kullanimi

SONUC

Saglik personeli i¢in etik ilke saglik kurumlarindaki eylemlerinde veya eylemsizliklerinde
neleri yapmasi gerektiginin sinirlarini belirleyen, meslek elemani olarak onlara rehberlik eden
ve miiracaat¢1 i¢in yapilmasi gereken miidahale ve uygulamalari kapsamaktadir. Saglik
calisanlar1 temel etik degerlerden ve deontolojik etikten bagimsiz eylem, uygulama ve
miidahalede bulunamazlar. Bu sebeple de saglik hizmeti mesleki etik deger ve etik ilkelerden
bagimsiz degildir, yani saglik meslegi ve saglik bilimi deger temellidir. Boylece saglik
calisanlar1 var olan etik degerler ve etik ilkeler ¢ergevesinde eylemde bulunma veya eylemsiz
durma gibi bir vaziyet alabilirler. Saglik ¢alisanlari; uygulamalarinda degismez moral kurallar
olan deontolojik etige ve saglik hizmetlerinde var olan deger temelli etige ve etik ilkelere bagh
olarak hareket etmek zorundadirlar. Saglik calisanlari icin etik; yaptiklart eylemler ve

uygulamalarda “bireyin yiiksek yararini” “iyilik halinin saglanmasini1 veya gelistirilmesini”

elzem olarak kabul etmelidir.

Son olarak; saglik etigi alanindaki egitim uygulamalari ve takip edilecek materyaller
arttirtlmali, gelismeler takip edilmeli bunlarin yaninda karmagik bir yapi olan insan denen
varligin vicdan gibi bir objeye sahip oldugu varsayimi irdelenmeli ve bu husus goz ardi
edilmeden ¢aligmalar yapilmalidir. Unutulmamalidir ki saglik hizmetinin konusunu 1yilik hali
yoniinden incinebilir, 6rselenmis, travmalar yasamis, yer yer timidini tiiketmis, ¢aresiz, dayanak
ve giicleri azalmis veya yitirmis insana yardim etme, koruma, iyilik halinin saglanmas1 ve

gelistirilmesini kapsar.
KAYNAKCA

Akdur R. (1997) Koruyucu Saghk Hizmetlerinde Etik Sorunlar, Etik Bunun Neresinde. Funda
Yayincilik, Ankara.

Akgeyik T. (2009) Tiirkiye de Is Etigi: Insan Kaynaklar: Yonetimi Boyutuyla, Isletmelerde Is
Etigi. Istanbul Ticaret Odas1 Yayinlari, Istanbul.

Aktas K. (2014) “Etik-Ahlak Iliskisi ve Etigin Gelisim Siireci”. Journal Of International
Management And Social Researches 1(2): 22-32.

Munzur Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi ,\ Yil:7, Cilt:7, Sayi:13, Giiz 2018, e-ISSN: 2636-7815

&


http://dergipark.gov.tr/tusbd

Tiirkiye 'de Kamu Saglik Kuruluslarinda Yasanan Etik Disi Davraniglar ve Uygulamalarin Genel Goriintimii

Rifat BILGIN-Muhammed KUCUKHAZAR

Arda B. (1995) “Tibbi Etik: Temel Kavramlar ve Meslek Sorunlarimiz”.
http://File.Toraks.Org.Tr/Toraksfd23njkl4nj4h3bg3jh/Mesleki-Kurslar-1-Ppt-Pdf/B.Arda.Pdf ,
S. 155-164 (Erisim Tarihi: 23.10.2017).

Aydin E. (2001) Tip Etigine Giris. Pegem A Yayincilik, 1. Baski, Ankara.

Cobanoglu N. (2001) “Hastane Yonetiminin Hekim-Hasta iliskisine Miidahalesinin Etik
Boyutlar”. ODTU Yayinlari, 1. Ulusal Uygulamali Etik Kongresi Kitabi, Ankara.

Dogan N. (2008) “Is Etigi Ve Isletmelerde Cokiis”. Selcuk Universitesi. Iktisadi ve Idari
Bilimler Fakiiltesi Sosyal ve Ekonomik Arastirmalar Dergisi 10(16): 179-200.

Eren M. (2012) “Saglik Biraz Da Kirlenmis Bir Alan, Tiirkiye Saglik Sektérii igerisinde

Mimessiller”. Calisma ve Toplum Dergisi 32: 187-218.

Hizlan, D. (2006) Hipokrat Kimdir? Hipokrat Yemini Nedir?, Hiirriyet Gazetesi,
http://www.hurriyet.com.tr/hipokrat-kimdir-hipokrat-yemini-nedir-4698926 (Erisim
Tarihi:16.11.20018).

T.C. Milli Egitim Bakanhgi (2011) Alanlar Ortak Saglhk Meslekleri Etigi.
http://Www.Megep.Meb.Gov.Tr/Mte_Program_Modul/Moduller_Pdf/Sa%C4%9f1%C4%B1k
%20meslekleri%?20eti%C4%9fi.Pdf (Erisim Tarihi:13.07.2017).

Orhan F. (2007) Saglik Hizmetlerinde Etik Boyut: Hastanede Calisan Personelin Etiksel

Sorunlara Yaklagimlarmim Belirlenmesine Yonelik Bir Alan Calismasi. Gazi Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi, Ankara.

Orman S. (2009) Iktisat ve Ahlak Iliskilerine Genel Bir Bakis, Isletmelerde Is Etigi. Istanbul
Ticaret Odast Yayinlari, Istanbul.

Ozkalp E. ve Kirel C. (2011) Orgiitsel Davranis. Anadolu Universitesi Yayinlari, Eskisehir.
Ozgener S. (2004) Is Ahlakinin Temelleri Yonetsel Bir Yaklagim. Nobel Yaymnevi, Ankara.
Pekcan H. S. (2007) Yalova Ili ve Cevresinde Gérev Yapan Hekimlerin ve Hemsirelerin Etik
Duyarliliklar1. Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul.
Sayim F. (2011) Saglik Piyasasi ve Etik, Saghk Hizmetlerinde ve Saglik Piyasasinin Yapisinda
Etik. MKM Yayinlari, Bursa.

Sur H. ve Cekin M. (2009) “Saglik Hizmetleri ve Etik, Tiirkiye’de Yolsuzlugun Onlenmesi I¢gin
Etik Projesi Akademik Arastirma Calismas1”. T.C. Basbakanlik Kamu Gérevlileri Etik Kurulu
Yayini, Istanbul.

T.C. Basbakanlik Kamu Gorevlileri Etik Kurulu (2012) “Etik Rehberi”. T.C. Basbakanlik
Kamu Gorevlileri Etik Kurulu Yayi, Ankara.

Munzur Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi ,\ Yil:7, Cilt:7, Sayi:13, Giiz 2018, e-ISSN: 2636-7815

&


http://dergipark.gov.tr/tusbd
http://file.toraks.org.tr/Toraksfd23njkl4nj4h3bg3jh/Mesleki-Kurslar-1-Ppt-Pdf/B.Arda.Pdf
http://www.megep.meb.gov.tr/Mte_Program_Modul/Moduller_Pdf/Sa%C4%9fl%C4%B1k%20meslekleri%20eti%C4%9fi.Pdf
http://www.megep.meb.gov.tr/Mte_Program_Modul/Moduller_Pdf/Sa%C4%9fl%C4%B1k%20meslekleri%20eti%C4%9fi.Pdf

Tiirkiye 'de Kamu Saglik Kuruluslarinda Yasanan Etik Disi Davraniglar ve Uygulamalarin Genel Goriintimii

Rifat BILGIN-Muhammed KUCUKHAZAR

Tip Etigi ve Tip Hukuku Dernegi (2009) “Tip Etigi ve Tip Hukuku Dernegi Biilteni”. Nobel
Tip Kitapevleri, istanbul.
Yatkin A. (2015) Kamuda Etik Yonetimi. Nobel Yayincilik, Ankara.
Yildirnm G. ve Kadioglu S. (2007) “Etik ve Tip Etigi Temel Kavramlari”. Cumhuriyet
Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi 29(2): 7-12.
Yildirim G. (2008) Saglik Profesyonellerinin Etik Kavramindan Anladiklar1 ve Kuramsal Etik
Calismas1 Yapanlardan Bekledikleri. Cukurova Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii,
Doktora Tezi, Adana.

INTERNET KAYNAKLARI
Saghk Bakanligi Tiirkiye Kamu Hastaneler Kurumu (2017) Genel Saghk Istatistikleri.

http://rapor.saglik.gov.tr/istatistik/rapor/index.php (Erisim Tarihi: 25.10.2017).

Munzur Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi ,\ Yil:7, Cilt:7, Sayi:13, Giiz 2018, e-ISSN: 2636-7815

©


http://dergipark.gov.tr/tusbd
http://rapor.saglik.gov.tr/İstatistik/Rapor/İndex.Php

