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Hekim-hasta iletisimi: Tarihin

en eski ikinci profesyonel ilikisi

Hekim-hasta iligkisinin behrleylc:llen- doktorlarm ve hastalarin beklentilerinin yani sira, doktorun gorev ve sorumluluklar, aydinia-
tilmis onam alma siireci ve s6z konusu tibbi uygulamamn etik ve yasal standartlara uygun olup olmadi§idir. Bu iligkide; hekim-has-
ta etk;leglmmm amaglan, hekimin zorunluluklan, hastarn degerlerinin rolii ve hastanmn Bzerkligi kavrarru oldukca Snemlidir.
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Hekim—hasta iligklsinde tercih edifen yada
edilmest gereken bir ilefiim modeli var
midir? Bu sorunun yantinm kolay verileme-
yecedi agikbr, glinki? farkh kinik kogulfar icin
ve farkli topiumiar icin farkh modellarin uy-
qun olabilecedi giigiintlebifir. Gergekten de,
Klinikte farkh zamanlarda faskk iletigim mo-
delleri hekime va hastaya uygun yol gsteri-
ci olabifir, Ancak her durumda hekim, hasta
denee tam bir bilgilendirme yapma ve arag-
brmanin her agamasinda ilefisimi koparma-
ma sorumluluduna sahiptir.

Heldm-hasta etkilegimine igkin tanim-
lansmig hirgok mode} oimakla biriikte Emanu-
#l'ferin modefi en ¢ok ses getirmistir, £ma-
nuel, 1993)

galgmalann ahlaki agudan elegtirilmesinin or-
taya koydugu gibi, by model, bir ideal degil
bir sapmadir. Giiniimiizde dogjru kabul edilen
paradigma, amag-arag ifigkisinde, hastanin
her zaman amag olmas), highir zamanamaca
grag, ediimemesidir. Tm vlusal-uluslar arast
etik ve yasal dilzenlemeler insanm haklarini,
ginancin!, onurau merkeze koyar. Hekim-
hasta iligkisinda tercih edilen ya da edilmesi
gereken bt model var midir? Bu sorunun ya-
nitinn koiay verilemeyecedi agiklir, giinkd
farkh Klinik kogullar igin ve farkl toplumlar
igin fari modefierin uygun olabileced dirgii-
niilebifir.

Gergakten de, farkh zamanlarda dért
maodefin her biri hekime ve hastaya uygur
yol gdsterici olabilir. Yine de, bir madeli ortak
hir bagvaru gercevesi olarak befirlemek
dnemiidir; bu durumda, dteki modellerin kul-
lanli§r kural digi durumlar, kendiliginden
reddedilemez ama befi bir durumun kegulla-
Tna dayanarak savunulmatan gerekir.
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(izelgede de gorildiii gibi Bilgitendiri-
ci Modelde helim-hasta etkilesiminin amac,
hekimin hastaya konuyla iigifi bittn bilgiferi
vermesi, hastanin istedifi bbbi girigimi sec-
mesi ve dokborun girisimi uygulamasidir.

Yorumlayic Medele hekim-hasta ethi-
lesiminin amac1, hastanin dederlerini ve ger-
¢ekfe neistedigini agicia havegturmak, has-
taya bu dederlere uygun bibbi girigimler se¢-
mekte yardimer olmakdir. Tartismact Model-
deki hekim-hasta etkilegiminin amacy, hasta-
nin, stz konusu klinik duruma uygun olan,
saijliga iligkin dederferin en iyisini belicleme-
sine ve secmesine yardimer cimakbir. Ofori-
ter Modelde (buna “Paternalistik”, “ana baba
tarz” ya da "rahip tars” model de denmek-
tedir) ise, hekim-hasta iligkisi, hastalara sad-
Iiklarmni ve iyl durumlarii enyi etkileyecek
girisimterin yapimasi giivenceye alir. Bu
amacla hekim, hastaya kendisirin en iyisi ol-
duguna inandigi girisimi onaylamasin safia-
yacak, segilmis bilgiler verir. Otoriter model-
de hekim, neyin hasta igin en iyl oldugunir di-
le getirip uyqulayarak, hastanin koruyucuse
qibi davranir. Bu dort mode! bittiin seqenek-
leri #apsamamaktadir. Bunlara Arag Olarak
Yararlanma Modeli adi altnda beginci bir

modef de eklenebilir. Burada, hastanindeger-

leri lle Hgilenilmez; hekim, toplum yaran ya
da bilimse! bilginin ilerletilmesi gibi, hasta-
dan biaimsiz bir amac) hedefler.

Tuskegee sififiz deneyi ve Willowbrook
hepatit calrmast bu modelin raehteridi, Bu

Bu yiizden, hastalardan aydmiatifmrs
onam almmasinm tedavide yaratacadl ge-
cikmelerin hastada geri dGniigsiz zarara yol
aracal acil duremlarda, otoriter madelin,
hekimrhasta ethilegimine uygun bie yol gds-
terici oldutju yaygin ofarak kabul ediimekte-
dir. Acll servisler aydinatilmis onamin “istis-
nalenn™ olusturur, burada hekim hastania
yararma oldudunu disiindirgii iglemi vakit
gacirmedenuyqulamakla yEkimiiidir. Ancai
drnegin Yehova Sahitferi drnefiinde olduu
qibi, hastanin Yehova §ahidi ofdudunu goste-
1ir madalyonu tagimasing ragmen hastaya
acil kan/serum veren hekim malpraktis ile
yargilanabilir. Cinkd inanglanna gére Yeho-
va Sahitleri eder kan-serum aliriarsa itahi ba-
Jiglamadan yararlanamayacakiarini disinGr
ve bu tedavileri reddederfer. Agik ama birbi-
riyle gelisen defarieri olan hastalar igin, yo-
sumfayici model daha uyqun ofabilir, Bumo-
delde hekim hastay bilgilendirmenin yam
siwa hastamn iligkili degerlerini ortaya (ika-
v, yorumiar, hastamin sectifi girigimi yiirii-
fiir. Siire giden Higki olmaksizin yalnizea bir
kez karsilagilan hekim ile hasta arasindaki
iliskinin s6z kenusu oldugy dururmda ise, bil
gilendirici modelin benimsenmesi dogru ola-
bilir. Hekim lgili bitgileri sadlar ve girigimi uy-
qular Gerek tamim, gereks uygulama agrsin-
dar, ideal hekim-hasta iligkisinin, tartismaci
model oldufu iddia ediimektedir. Bu modelin
tzerklik konusundall ideale en yakin model
oldugu sdylenmektedir.

Tarhsmac modelde heldm, otoriter mo-
delden Farkh olarak; ideal bir Sretmen gibi.
belli gafjerleri otoréter bir bigimde zorls kabul
effirmeye degil, bu degerlerin Gneini konu-
sunda hastasini kna etmeye ahsir, Hekimin
amacy, hastay kendi isteginin nesnesi yap-

mak defi, beli bir davrams tarznin istenir

olduy korusunda onu tkea etmektir, Araghr-
macrhekim/denek-hasta iigkisinde de genel-
de “karglikli katiim”a dayanan bu modelin
en ideal olduu ditsinilehilir,

Toplumsal yapisint babacil {"patemalis-
§) tutum brgimlerinin belirecidi tteki Gke-
lerde oldugu ghi, Glkemizde de hekim-hasta
figkisinga hakm genelfikle liskideki yelke
GGesidir. Boylece, ilgili afanin dojasina vysan
uymasin, hekimie hasta arasimda igbirligin-
den ¢ok birinin Stekini yonettigi bir iligki soz
konusugur.

Toplum by iligki biciminin farkh Srnekle-
riyle yagamin her alannda sikga karsilagiry
e ana dayali bir king gelistirdii iin, biyie
bir hekim-hasta ifigkisini yadirgamasi ve var
lan sistemi cnu defistirecek ybrde zorla-
masi stz konusu oimamaktadir,

{llkemizdeki bip uygulamasinda hasta
cogunlukia “bilgi alan ve tedaviye etkin kafr-
fan” konumunda dedit kendisi de ilgili bilg:
veren ve hangi hekimin kendi tedavisiyle igi-
fiotarak hangi dizeyde sorumlu oldudunu ve
bu sdrecteki haklarmi bilmeyen kigi konu-
mungadir.

Oysald hekimin, hastasinm daerlerini
dikkate afarak tedavi yBntemini seqmesi ve
alast riskler konusunda hastay Bilgitendir-
mesi kadar, hastanin da bu bilgileri talep et-
mesi, kendi dejerferi agisindan en uygun
afanr segmesi ve bu stiregteki haklanm bile-
rek, gerektiginde talep etmest “kargilikh ka-
tilm™ tiiriinde bir figkt igin on koguidur. He-
kinrhasta arasinda “karglith katilim” teme-
finde yeniden bigimlenen iliskinin bir drind
olarak Klinik bip etkinkiginde "hasts haklan”
kavraminin ortaya giktidjin gbrilyoruz,

Hastanin kendi sagig: fe ilgili sorumiu-
lugu {istienmesi onun editim, ekingse! duru-
mu, ekonomik durumu ile de yskindan iligkili-
dir. Bu nedenle de hasta/hasta ailesi egitimi;
onlarin sorunlaana ifigkin sorumlufuk diizey-
Terini ve davranglanimi geligtirecek, dzerklik
kavraminin hasta tarafindan alglanmasina
katkt saflayacak bigimde yapimaid. Geri-
len ideal modelierde hastalarla figkilerde
aranan gu ortak temel djeler bulunabilir

@ Hastalarin etkin katthme:

@ Birbirine baim olma;

@ Ortak karar alma;

@ Hastalera saghiklanyla ifgiierme yet-
kisi verme;

@ lki ynli iletisim.

{gbirligiine dayanan iliskiler, oloriter lis-
kilerden tiimiiyle farkls bir cergeveye dayan-
makiadir. Bisyle bir iliskide, hic kimse "ipleri”
elinde tulmaz, kimse kimseyi "kontrof” et-
ez Ne yazek ki, isbirlifine dayanan bir ilig-
ki yagayan doktor ve hasta saytst olduksa
azdir. (zellikle ilkemizde ¢ogumuzun davra-
mrglanimizi kontrod attmda tumak icia diil ve
ceza kullanan otoriter ana-baba, Gjretmen
ve igverenlerimiz olmugtur.

Bu nedenle, pek gok doktorun hastayla
iehirfigine, kargiikh kathima dayanan bir iligki
furup bunu sirdiirme becerilerinin olmama-

5, hastalanin da bayle bir bekleatilerinia of
mamasi anlagilabilir bir durumdur.
Hastafarn gogu doktorlan “ipleri elle-
rinde tutan kigiter” olarak algilarlar; igbirli-
{ine dayalr bir iligki beklemedikiers gibi boy-

- e bir figkice nasil davranacakianm da bile-

mezlor. Hastalardan béyle bir fighi istegi
qgelemeyecedi icin, bunu doktorlann baglat-
masi ok Gnemlidir.

Ama her seyden dnce doktorlann biyle
bir iliskinin yararina ve hastalarn etkin katili-
mea yardimer omanin degerine inandirima-
lan gerekmektedic. Doktorlar bu yiintemin
ok zaman aldigine diisiinebilirier. Ne var ki
geleneksel hekim-hasta ligkisinde hastalar
cotuniukla yapilmas: gerekenler yanhs anla-
makta; tedavinin Gnemli bifGmierint unat-
makta ya da doktorun soylediklerine uyma-
maktads. Bu yarim ve yanhs iletigimin ifigki-
deki etkilerini yeniden dizeltmek de zaman
ister. Hasta; doktorun bilgi, deneyim ve uz-
manfiga sahip kigi afarak “otarite” ofdudunu
kabu! etmigtir. Soru sorma hakkumit olmadi-

™ §im, buna kargdik her tiir soruya yanit ver-

mek ve doktorinun Gnesdii her tir uyqula-
mayr kabul etmek zorunda olduiunu diisé-
nr.

Helimlerde hastalarin genellikle sosyo-
kiiltiorel ve entelektiiel dizeyierinin didsiik ol
duguny; bu redenle onlarin aydnlabimig
snamiarinin alnmasinm yersiz ve zaman ahor
bir uygulama olduunu; hekimin her zaman
hasta adina en dogru karan verecegin; hasta-
min baih oldugu toplumsal girvenlik sisterminin
ona fazla seqenek sunmadigim fleri siirebilir-
ler. (kemizde tip etidinde 53z konusu olacak
otik ilkelerin Gnceligi ve degerlendiriimest Ba-
trdakinden Farkh midir? Batida gefigtiriier bi-
lingli katilrm ve onun ir parcast olan kiginin
drerklifine sayq! ilkesi gibi degerler, evrensef
degerler olarak anfagiimali midir veya kifkir-
lerin kendi yorumianna ve uygulamalarna m
birakimahdir? Bu tarhisma konular, tim dion-
yada etikgiterf ve felsefacfleri uzun zamandr
mesgul etmekle birlikdte, Bati, b etiginin kav-
ramsal soruntarni, simrlana ve zamana ba-
§imih dogasini irdelediinden, bu tarisma Ba-
trrun gelecekteki ti etiinin bigimlenmesinde,
el ethlere sahip olabileceitir, Bat'ain bi-
yomedikal etigin, geligmekde olan Glkeler {ize-
rinde emperyalizm olugturimast endisesi,
1980 Terin sonunda kamuya mal clan bir konu
olmustur, Geligmekte ofan Gikelerde etik fke-
ferin degerlendirilmesi ve yapisi ABD, Kanada
ve Batr Avrupa'daki ilketerden farkh m olmali-
dir? u konularinincefenmesi, etik sorgulama-
min Bzellikleri ve dofasi hakkindal bilgi saijla-
yacak, Bab digindaki biilgelerde ABD'de dii-
zenlemelerinin nasil yerumfanacadl ve uygu-
lanacagi hakkinda gards verecek ve Batimn
mali destek verdidi yurtdist uygulamatarm ir-
cefenmesinge etik kurul {velerine yardmer
olacaktir. Bir topfumdaki ablaki affiriin ilk
kaynad topluraun entellektilel, toplumsal ve
killtiirel gelenekleridir. Belirgin ahlaki kav-
ramlar, gelenek gefistikge zaman iginde air-
ik kazanir. Amerikan kiittiriindeki "hireysel-
lik* diiglineesini ele afalim. Bellah, “Amerikan
kisitiirel gelenekderi kiiligi. bagas, insan haya-
b Bireyi hog fakat tedirgin edici bir yalniz/ik
durunung brrakan amac geldinde agidar” de-
mektedic. Bir etik itke olasak "Szerklijin goze-
tilmesi” bu gelenegin diginda anlagilamaz. Do-

layisiyia Amerikan killtirinde "bireye saygr™
ilkesi ofdukga agirikidir; gene! olarak deferli
olarak kabul editen ancak, ragbet gorotkleri
toplumdaki sosyat kogultarm degigmesi nede-
niyle “agirhk kaybetmis" dteki ilielere de iis-
tiin gelir. Ometjin, genet clarak "alleye bagi-
Ik veya “yashiara sayor” dofru seylerdic; bu-
nunla birfikte, Amerfkan kiiitGiriinde aite efo-
nomisi ve sosyolojide ortaya gikan Snemli de-
{isimlerle, bunlar eskiye gdre, etik nosyonlar
olargk daha az Gnemiidic. Dolayisiva, bu cer-
cevede toplumsal bir geienek icinde iteelerin
Gnem swasimin dedisebiidigini stylemek ol3-
nakhdir. KiitOrel .gelenekien kaynaklanan bu
efik flkelerin farkh agiiklandinimas), ahlaki
karakterlesin ve bu gelenekler iginde geligen
ahlaki rollerin gesitii ydnferinden kapsanabilir.
Vatanl divilserek savuamay tesvik eden bir
toplumda, cesaret datllendiriien bir tzellildir.
Bireysel Ozerkli destekdeyen foplumda ise,
girigimeilils ve farklink tegvik adilir, Dolayisiyia,
kiittdirel bir gelenakte agirikh olan etik ilkeler,
hireysel karakter sevivesinde de etkili shr.
Toplumsal roller haklnda, belirgin bir ahlafi
Karakterin, besirli bir rold dikle ekLig sdylene-
bilir. Bir ahlaki gelenagin genel ikeleri daha bi-
reysel bir yiize sahigtir, Abfaki farbsmada, bu
ralleri oynayan ve bu karaklerleri kazanam bi-
teyler. uygun ilkeleri kendilesince dncelikdeye-
ceklerdir. Dolayisiyla, hekimierin “yaran”,
“Brerkiige” iistdn tutusuna sik sik fanik ol
ruz. Bununla birfikte, bu antrepolojik gizlem-
o biai ok fazla uzaga gotiirmes. Ahlaki kar-
skhim nadeni; Yamel ve marjinal ithelerin ya
da inemlilerle Gnemsizierin dergelenmes! de-
Gildi.

Temet ve dremli ofanlarn kendi aralacn-
da dengelenmesidir. Amerikan kiittirinde te-
mel olan bu bireyselligi, bireylere sayg ilkesi
bigiminde ortaya gkmasiyla gistermek de
olasigir, Bununla birlikte, Bati killtiiriinde de-
gigmez bir yer edinen “bagkalanna yardim” iln
de gostermek olanakhidir. Benzer bigimde,
adalet ve adil olma da temel ve dnemd kav-
ramlardir. Dangeleme soruni, zerklik yarar
ile ve yarar adalet ila dengelenmek istenince
ortaya glkar.

Biitln bu kavramlar egit agirhiga ve dne-
me sahiptir; hangisinin Hekine tercih edilme-
si gerekbiini kuramsal fartigmalaria gdster-
mek zordur, Buna gire ilk balista, by etiinde
herhangi bir fikenin adirlé, onu ahlaki bic ko-
nudaki KEiltiirel ve elestirel diigiincelerin mer-
kezing ¢eken ¢ekim gliclinden kaynaklarir. Bu
gekirn, bir dixglncenin bir ahlaki gelenek icin-
de yayayan bir sosyal gruban Gzeringe yarat-
iidl foplu etkilenmeden ve bu gelenek iginde
geligen ahlaki harakterden fleri gefir. Eger o
toplamen taréhi ve toplumsal yapist belirlk bir
dilstinceyi destekliyorsa, o dilsince kamusal
tartigma ortamena ¢ikar. Eger gereksiz veya
“marfinal" ise, girinmez olur ya da sessiz
kalr. Ablakd agirhin bu itk kaynaginin by bi-
¢imde agtklanmast kabul ediidijinde ¢hacak
sorunlar konusunda pek cok sey sbylerebifir,
Gorecelik nedir? Temel kiilttire! kavramlar
reddeden "tehlikeli™ ddglincelesi clan toplum-
larda nedir, kabul edilerez ilkelerin egemen
oldugju toplumlarda nedir? Zorlayan, elestirel,
yenifiki ahlaki kavramlar, ahlaki gefenekte
yalfarsu nasil agarlar? Bu sorulann {izerine
gitmek ve apklama yapmaya galismak en
azndan benim igin zor girinmektedir,




