MESLEKI ETIK ILKELER
ETIK: Yunanca ethos (tore, gelenek, aliskanlik)

U Giiniimiizdeki anlami: insan tutum ve davramiglariin iyi ya da ko6t ydnden
degerlendirilmesidir.

Etik Nedir?

B insanlar arasindaki iliskilerin temelinde yer alan degerleri, ahlaki bakimdan iyi ya da
kotii, dogru ya da yanlis olanin niteligini ve temellerini arastiran felsefe dalidir.

B Etik bireyin davraniglarini temel alan ahlak ilkelerin tiimtidiir.

® Belli bir bilime gore ahlakin incelenmesidir.

B Bir calisma faaliyetinde bulunan insanlarin ahlak ilkelerini, davranig big¢imlerini,
gorevlerini ve zorunluluklarini belirleyen kurallar zinciridir.

Etik Nedir?

v “iyi ve kotii nedir?”,

v' “dogru ve yanlis nedir?”,

v “iyi ve kotii, dogru ve yanlis nasil ortaya ¢ikar?”,

v “evrensel bir iyiden ya da kétiiden s6z edilebilir mi ?” sorularina cevap verir.
Ahlak Nedir?

» Latince’de “moral” sozciigiiniin karsiligidir.

» Gelenekler, aligkanliklar, toreler, oOrf-adetler, tabular, yasam bicimleri gibi
alanlardaki tutum ve davraniglardir.

» Ahlak toplumdan topluma degisen, hatta ayni toplum iginde degisebilen bir
kavramdir.

» Ahlak; insanin dogasinda bulunan ya da sonradan kazandigi iyi tutum, davranis
bi¢imleri, fazilet ve erdem anlaminda kullanilir.

» Genel anlamiyla davranis kurallart toplulugudur, ‘kisinin yasadigi toplumsal
cevrenin torelerine uyma yetisi, yetenegi’ olarak tanimlanir.

Deontoloji;
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‘Gorev Bilimi’, “Yiikiimliiliik bilgisi” anlamina gelir.
Bir meslegin uygulamasinda uyulmasi gereken yasal ve ahlaki ylikiimliiliiktiir.
Bir meslegi belirleyen ve onu yapanlarin uymasi gereken kurallarin tiimiidiir.

Tibbi deontoloji, saglik hizmeti verenler ile saglik hizmeti alanlar ve yakinlarinin
beklentileri arasinda ¢ikan ikilemi ¢ozer.

Degerler

Deger, bireye sayginlik kazandirma 6zelligi, toplumun yargilarina ya da kisisel goriise
gore glizel, iyi, dogru olana erisilmek istenen ve savunulan subjektif nesnedir.

Degerler; aile tutumlari, davranislari, kiiltiirel ve dini etkiler, egitim-0gretim sistemi,
diisiinceler, sosyal iligkiler, deneyimler ve ¢ocuklukta alinan disiplin ile gelisir.

Degerlerin Ozellikleri Sunlardir
* Sosyal normlardir

* Kisiseldir

* Duygusaldir

+  Ozneldir

* Tartisilabilir

Igerik yoniinden alt1 temel deger tipi vardir

» Ekonomik degerler: pratik ve yararli olma

» Estetik degerler: giizellik ve uyum

* Sosyal/toplumsal degerler: miisfik ve 6zverili olma, bencil olmama
» Politik degerler: gii¢ ve yetenek

* Kuramsal degerler: deneysel, elestirisel, ger¢ekci olma

* Dini degerler: inang ve tutumlar

Tibbi Mesleklerin Temel Degerleri



% Alturism: Bagkalarinin iyiligini ve esenligini diisiinmektir.
s Esitlik: Ayni hak, firsat ve statliye sahip olmaktir.

% Estetik: Doyum saglayan obje, olgu ve Kisilerin nitelikleridir.

X/
°

Ozgiirliik: Hareket etme hakkini segebilme kapasitesidir.
% Insan Onuru: Bireyin degeri ve essizligidir.
% Adalet: Ahlaki ve yasal ilkelerin yiiceltilmesidir.

¢ Dogruluk: Gergege ve kanitlara bagliliktir.

Degerlerinin Belirlenmesinin Meslege Sagladigi Faydalar

o Davraniglart ve sorumlulugu belirler (meslege, meslektaslara, meslek oOrgiitiine,
hizmet verilen bireylere).

o Hastalik ve saglikta sorunlarin goriilmesini saglar.

o Doyum, motivasyon, tutarlilik, meslek i¢inde dayanisma ve dinamiklik saglar.
o Baski altinda kalmasini 6nyargili olmay: 6nler.

o Meslegin statiisiini giiglendirir.

o Karar vermeyi saglar (0zgiirliik ve otonomi saglar).

Ilke (Prensip)
* Bir grubun davranis bi¢imini belirleyen,
* Ayrntilara oldugu kadar 6nemli noktalara da iliskin olabilen,

» Bir kisi ya da grubun titizlikle ve kat1 bigimde uydugu ahlak kurallarinin tiimiidiir.

Ilkelerin Ozellikleri Sunlardir
v Dogal kanunlardir

v Gergege dayanir
v" Nesneldir
v

Ispat edilir



Tibbi Etik

Tip etkinligi i¢indeki tiim deger sorunlarinin ele alindigi alandir

Mevcut ilke ve kurallarin analizi, yorumlanmasi, yenilerinin eklenmesi, saglik
calisanlarinin 6dev ve yiikiimliiliikkleri, felsefi temellendirme, 6zel tibbi olgular
tizerinde calisilmasi

Tibbi Etik Kavraminin Gelisimi

MO 460-370: Hipokrat And1

1948 insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi

1949 Niiremberg kodu: etik ile ilgili ilk resmi uluslararasi belge

ODAK NOKTA: katilimcilarda gonilliliik ve agiklamali onam, arastirmalarin

bilimsel acidan yeterli/uzman kisilerce yiiriitiilmesi

1972-1973 Hasta Haklar1 Belgesi
1975 Helsinki Bildirgesi

ODAK NOKTA: denek haklari, kurum izni, en az zarar, onam, toplum ¢ikarlari,

bilimsel ilkelere uygunluk

1978 Belmont Raporu

ODAK NOKTA: Ozerklige saygi/insana saygi, zarar vermeme, yarar saglama, adil

davranma

Tibbi Etigin Gelisim Nedenleri

>
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Insan ve hayvanlar iizerinde yapilan arastirmalar, genetik ¢alismalar,
Otenazi kavramu,

Organ nakilleri,

Saglik personeli-hasta iligkileri

Saglik politikalar

Saglik Calisan1 Olarak Etik Sorumlulugumuz

Kendimize



B Meslektaglarimiza

Hastalarimiza

B Topluma

Etik Kod

Meslek iiyelerinin genel olarak kabul ettigi etik kurallardir.

Bu kurallar meslegin uygulamalarina, egitim programlarina ve yasalarina yon verir.

Etik Komite

Ilk etik komite ABD’de 1980 yilinin baslarinda olusturulmustur.

Hastanelerdeki etik komiteler genellikle hekim, hemsire, sosyal ¢alisma uzmant,
avukatlar, yoneticiler ve biyoetik¢ilerden olugsmaktadir.

Hastane etik komitelerinin, saglik bakiminin etik yonleri konusunda hastane
calisanlarin1 egitmek, etik konularda kurum icin rehberlik etmek gibi 6nemli
fonksiyonlar1 vardir.

Etik Komiteler

v

v
v
v

Hastanin haklarmi korur
Hastane personelini hasta bakiminin etik yonleri konusunda egitir
Etik konusunda gegerli politikalar {iretir

Personel, aile, hasta arasinda bakim kararlar1 ile ilgili anlasmazliklarda Oneride
bulunur, gereginde ¢ozer

Etik Karar Verme Modeli

Etik karar verme ile ilgili ¢esitli modeller gelistirilmistir.
Bu modeller birbirlerine 6nemli dl¢lide benzerlik gosterir.
Asagida belirtilen 8 adimli model karar vermede kullanilan modellere bir 6rnektir.

e Problem hakkinda geriye doniik bilgi elde etme,
e Problemin etik yonlerini tanimlama,



e Kararla ilgili kisiyi tanimlama,

e Olasi se¢enekleri ve bu segeneklerin sonuglarini tanimlama,
e Gegerli etik teori ve ilkelere basvurma,

e Etik ¢ikmazi ¢6zme,

e Karari uygulama,

e Eylemin sonuglarini degerlendirme.

Etik 3 tip moral probleme isaret eder

* Moral belirsizlik; uygulanabilecek moral ilkeler ve kurallar veya etik problemin
dogasi konusunda emin olamama

* Moral ikilem; eylemi farkli agilardan destekleyen etik ilkeler arasindaki celigki,
memnun edici olmayan alternatifler arasindan se¢im yapilmasi s6z konusudur

* Moral stres; yapilmasi gereken dogru eylemin bilinmesi fakat kurumsal sinirlamalar
nedeniyle yapilamamasidir

Etik Problemler
» Dogruyu sdylememe
» Hastane kurallarina uymama
> Isbirligini reddetme

» Hastanenin yetersizligi

Etik Tkilemler
= Doktor istemleri

* Prognozu iimitsiz olan hastalarin yagamin1 devam ettirmek i¢in yapilan islemlerde
sikint1 ¢cekilmesi

= Hastalarin kendileriyle ilgili kararlara katilamamasi

= Hasta ve ailesine bilgi verilmemesi

Etik Karar Vermede Sorulmasi Gereken Sorular

v’ Tlgisi olan tiim insanlar1 belirlemek



v Onlarn rollerinin ne oldugunu belirlemek
v Onlarin duygulanimlari, hatiralar1 ve iligkilerini belirlemek

v Hangi etik teorilere temellendirildigini belirlemek gerekir

Saglik Bakiminda Etik Karar Vermeyi Etkileyen Faktorler

» Sosyo- kiiltiirel degisiklikler

> Bilimsel ve teknolojik ilerlemeler

» Saglik bakim c¢alisanlarinin mesleki durumundaki degisiklikler

» Saglik bakimina tiiketicinin katilim1

Tip Etiginde Ilkeler

e Yararhilik

e Hasta 6zerkligine saygi
e Kotii davranmama

e Adalet

e Gizlilige sayg1

e Zarar vermeme

e Sadakat
o Ozgiirliik
e Dogruluk

e Soziinde durma
e (Gergegi soyleme
e Sir saklama

e Esitlik

Hastalarla Calisirken Temel Etik Ilkeler;
B Zarar vermeme/Yararlilik ilkesi
B Sir saklama ilkesi
B Adalet ve esitlik ilkesi

B Aydinlatilmis onam ve 6zerklige saygi/insana saygi ilkesi



Zarar Vermeme/Yararhhk ilkesi

Her kosulda hastanin yarar1 yoniinde hareket edilmesi anlamina gelir.

Saglik uygulamalarinda yarar ve zararin dengelenmesi ve yarar lehine agirlikli
kararlarin alinmasi gerekir.

Saglik hizmetleri sirasinda bazi uygulamalarda hastanin az da olsa zarar gormesi
kagiilmaz olabilir. Ancak beklenen yarar daha fazla olmalidir.

Ornegin: Kalp masaj1 uygularken kosta kirig1 olmasi
Dort temel bileseni vardir;

e Zarar vermeme,

e Zarari Onleme,

e Zarari ortadan kaldirma,
e Giizeli, iylyi yapma,

Sir Saklama ilkesi

Hasta/saglikl1 bireyin kisisel bilgi ya da sirlarinin kendi izni olmaksizin baskalari ile
paylagilmamasi gerekir.

Sir saklama ilkesine gore bireylerin mahremiyetlerinin gdzetilmesi, 6zel bilgilerinin
sakl1 tutulmasi gerekir.

Yasamsal yada hukuki bir durum yoksa bireyin onayr olmadan ozel bilgiler
aciklanamaz.

Adalet ve Esitlik ilkesi

*

Neyin adil oldugunu belirten etik ilkedir.
Saglik hizmetlerinin hakkaniyete uygun olarak sunulmasi gereklidir.

Esit olanlara esit muamele, yani tanist ve saglik gereksinimleri ayni olan hastalarin
ayn1 bakimi almalari gerekir.

Saglikta esitlik saglanmali, herkesin saglik hizmetlerine esit ulagma imkani
saglanmalidir.

Saglik personelinin hastalar arasinda ayrim gézetmemesi onemlidir.



Saglik bakiminda adaletle ilgili en yaygin endise, kit kaynaklarin kullanimidir.
¢ Ulusal kaynaklarin ne kadar1 saglik bakimina ayrilmalidir?
¢ Hangi saglik problemleri en fazla mali destegi almalidir?

Saglhik bakim kaynaklarmin dagitiminda ideal olan model, tiim bireylerin
gereksinimlerine gore, mevcut tiim tedavilerden yararlanmalaridir, ancak maliyet
nedeni ile bu miimkiin olamamaktadir.

Kaynaklarin Akilc1 Kullanimini Saglamak

>

>

>

Bakimin dagitilmasinda daha az pahali fakat etkili yontemlerin kullanimi
Gerekli olsa dahi ¢cok pahali yontemlerin reddi

Maliyet/yarar analizine gore karar verme

Aydimlatilmis Onam ve Ozerklige Sayg Tlkesi

*

Ozerklik, bireyin yasamimi etkileyen konularda tercihler yapabilme &zgiirliigiine sahip
olmasidir.

Bireyin yeterli bir bilgilendirme sonrasinda kendisiyle ilgili, bagimsiz olarak diisiiniip
karar verebilmesi, eylemde bulunma yeterlilik ve yetkinligine sahip olmasidir.

Ozerklige saygi ilkesinin saglik hizmetlerindeki yansimasi aydinlatilmis onamdir.

Aydinlatilmis onam (bilgilendirilmis onam) bireye hastaligi, tedavisi, olas1 sonuglari,
alternatifleri, riskleri, yapilacak tibbi islemler vb. hakkinda bilgi verilmesi ve bu konu
hakkinda 6zgiir iradesi ile karar vermesinin saglanmasi ve onay alinmasidir

Bilgilendirilmis Onamin Yararlari

Bireyin 6zerkliginin korunmasi
Hastanin/denegin haklarinin korunmasi
Saglik bakiminda hile ve aldatmacadan sakinilmasi

Hastalarin bilgilendirilmesi

Tam Bir Onam Almak I¢in;



B Gerekli bilginin agiklanmasi

B Hastanin/yakinlariin bunu anlamasi

B Onam verme yargisina iligkin yetkinligi

Aydinlatma-Gergegin Soylenmesi

v

v

Hastalik hakkinda bireyi bilgilendirme yiikiimliiliigiidiir.

Bilgilendirme agik, anlasilabilir bir dille ve hastanin kiiltiir diizeyine uygun sekilde
yapilmalidir.

Yazili ve sozlii olarak yapilmali, hasta ve aile birlikte ele alinmali ve ne anladiklari
kontrol edilmelidir.

Bilgilendirme sirasinda hastanin tiim sorularina yanit verilmis olmasi gerekir.

Aydinlatilmis Onamin Igerigi

v

v

Hastaligin ad1
Tedavinin/tibbi miidahalenin igerigi, risk ve yararlari

Tedavi edilmezse gelisebilecek sonuglar/Tedaviyi kabul etmeme durumunda olasi
tibbi durumlar

Diger tedavi yontemleri, risk ve yararlar
Basar1 olasilig1 ve basaridan ne kastedildigi

Tedavide elde edilecek yararn hastanin girecegi riskten fazla oldugunun hasta
tarafindan anlagilmasi

Hastanin verilen bilgiyi tam anlamasi, bagkasina anlatabilecek kadar bilmesi

Aydinlatilmig Onam Kimden Alinir

Q Bireyin kendisinden

U Yeterli olmayanlarin onami vasilerinden

U Yasal olarak 18 yasin altindakilerin ailelerinden

U Acil durumlarda hekim karari ve/veya aileden



Hastanin Yeterliligi

> AKli yeterlilik
Baskalar tarafindan verilen bilgiyi akilda tutma, tekrar hatirlayabilme
Tibbi durumla ilgili bilgileri algilayabilme

Degerleri dogrultusunda kendi ile ilgili tibbi segimde bulunabilme
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Seciminin gerek¢esini mantikli bigimde agiklayabilme

Hasta Adina Karar Verilmesi Gerekli Durumlar
» Agir psikiyatrik hastaliklar

» Fiziki sakatliklar

» Acil miidahale gerektiren durumlar

» Biling kayb1

>

Halk sagligini tehdit eden durumlar

Tedaviyi Reddetme

% Aydimnlatma ve bilgilendirme sonucu hastanin kendisine Onerilen tedaviyi/girisimi
reddetme hakki vardir

% Ciddi ve tehlikeli sonuglara gotiirme olasilifi olsa bile hastanin kararma saygi
gostermek “6zerklige saygi ilkesi” ile es anlamlidir.

% Bu durumda olas1 sonuclar hakkinda bilgilendirme yapilmasi ve hastadan girisimi
kabul etmedigine dair yazili belge alinmas1 uygun olur.

% Hastanin, bu hakkim1 kullanmasi, sonraki takip ve tedavisinde kendisi aleyhine
kullanilamaz.

Bilgilenmeyi Reddetme

* Baz hastalar tibbi agiklamalar1 anlamak istemez ve karar1 hekime/saglik personeline
birakabilirler.

Gergegin Soylenmesi



Hastanin gergegi bilme hakki 6zerklige saygi ilkesinin geregidir ve bireyin kendisi ile
ilgili her tiirlii bilgiyi alma hakki vardir (bilgilendirme yasasi)

Son on yila gelene kadar hekim hastanin her seyi bilmesinin gerekmedigini
diistintiyordu

Gergegin sdylenmemesinin gerekgesi hasta i¢in zararli olabilecegi diisiincesidir

Yash Bakiminda Yasanan Etik Sorunlar

Aydinlatilmis Onam

*

Onam siirecinin gereklilikleri;
> yeterlilik,
» istekli (goniillii) olma
» hastaligi ile ilgili bilgiye sahip olmaktir.
%+ Bu nedenle bireyin
v’ anlayabilme,
v’ kavrayabilme,
v degerlendirebilme,
v' segebilme yeterliligi tam olmalidir.
Bu konuda yasli bireylerde karsilagilan sorunlarin basinda “yeterlilik” gelmektedir.
Demans, Alzheimer gibi hastaliklarda hastanin yeterliligi tartisilir olabilmektedir.
Yeterliligi olan her birey kendi adina karar verme hakkina sahiptir.

Yasli bireyin yeterliliginin olmamasi durumunda onun yerine vekilinden aydinlatilmis
onam alinmalidir.

Yararsiz (Bosuna) Tedavi

*

Tedavinin yararsiz ya da etkisiz olmasi, yasamin niteligine ¢ok az katki sagladigi,
beklentilere cevap verme olasiligl tasimadigi ve makul yasama sansi tanimadigi
durumlarda s6z konusudur.

Yash hastalarin bakiminda da yararsiz tedavi ¢ok tartisilan konulardan biridir.



*  Bu durum 6zellikle terminal donemde etik tartismalara neden olabilir.
* Yasam destek tedavileri bireyin durumunda diizelme yada yarar saglamiyorsa

* Tedaviye ve uzayan yasama bagli agri, aci, sikint1 hissini ve siiresini artiyorsa
ongoriilen tedavinin yapilmamasi etik agidan savunulabilir.

* Ayrica yararsiz tedavilerin uygulanmasi, sinirli olan kaynaklarin daha etkin tedavi
sanslar1 olan hastalar i¢in kullanilmasin1 6nleyebilecegi dngoriilmektedir.

* Boyle durumlarda tedavinin hem birey hem de toplum agisindan yarar, zarar ve
riskleri degerlendirilmelidir.

Tedavinin verimsiz oldugunun anlasilmasi i¢in kullanilan kriterler;

«  Kesin kriterler:
e Tedavinin patofizyolojik bir temelinin olmamasi
e Azami tedaviye ragmen kardiak arrestin gerceklesmesi
e Tedavi basarisizlikla sonuglandiysa o hasta icin verimsiz kabul edilir.

*  Kesin olmayan kriterler:
Tedavi ile basar1 olasiliginin ¢ok az olmasi
Hekimlerin tedavinin arzulanan amaglarin hi¢birine ulasamayacagina inanmalar1
Hastanin yasam kalitesinin kabul edilemez bir diizeyde olmasi

Ihtiya¢ duyulan ¢aba ve kaynaklarin saglanabilecek fayday: asacag: beklentisi

DNR (Do Not Resuscitate)
* DNR Resiisite etmeme-canlandirmama olarak tanimlanir.

* Kardiak veya solunum arresti gelisen bireylerde miidahale edilmemesi, kardiyo
pulmoner resusitasyon (CPR) yapilmamasi durumudur.

* Terminal donem bir hastaya uygulanan CPR biiylik bir olasilikla basarisizlikla
sonuclanir, bu durum da hastanin huzurlu ve onurlu 6liimiine engel olur.

* Saglik ekibi tarafindan verilmis bir DNR karar1 yoksa ya da yararsiz tedavi
diistintilmedigi siirece hastaya CPR uygulanmalidir.

*  DNR karar1 alinmig hastalarda, hastanin palyatif bakimina devam edilmelidir.



* DNR i¢in hastadan, hastanin yeterlili§i yoksa hasta yakinlarindan aydinlanmis onam
alinmalidir.

* Hastanin dosyasina DNR emri agik¢a yazilmali ve imzalanmalidir.
* Yash Bakiminda Yasanan Etik Sorunlar
*  DNR karar1 verirken hi¢bir konuda ayrimcilik yapilmamalidir.

* QGeriatrik yas grubundaki hastalarda da tam1 ne olursa olsun hasta ve yakinlari
tarafindan hayat uzatici ve invazif iglemlerin yapilmasi talebi varsa, bu talep yerine
getirilmelidir.

Otenazi
*  Otenazi kelimesi “tatl1 ve acisiz 6liim” anlamina gelmektedir.

*  “giinlimliz tip biliminin verilerine gore iyilesme olanagt bulunmayan, Olimi
kacinilmaz olan bir kisinin, ¢ekmekte oldugu siddetli aci, agri ve istiraplardan
kurtarilmas1 amaciyla, kendi bilingli ve 6zgiir iradesiyle verilmis istegi ya da rizasi
iizerine, tibbi yollarla oldiiriilmesi ya da tibbi yardimin kesilerek Oliime terk
edilmesidir”

* Ulkemizde Hasta Haklar1 Yonetmeligi (1998), Madde 13’e gore, dtenazi yasaktir.
*  Otenazi, temel olarak tiplerine gore ikiye ayrilir.

¢ pasif 6tenazi (uygulanan tibbi girisimlerin durdurulmast)

% aktif 6tenazi (hastanin yagsamini sonlandirma niyetiyle bir uygulamada
bulunulmast)



