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Yasamin kutsalligi ve yasama hakkindan vazgegcme

Aysegiil YILDIRIM

Yasama hakkindan vazge¢me, 6lme hakki ve Gtanazi yuzyillardan beri tartisilan bir
konudur. Otanazinin,6lme hakki olarak kabul edilip edilemeyecegdi sorununun yani sira,
Otanaziye iligkin olarak yapilan ayirimlar da tartisma konusu olmusglardir(1).

Otanazi, 6lime yol agan fiil ydniinden ikili bir ayirima tabi tutulmaktadir:

Pasif 6tanazi. Hastanin bir muddet daha yasamasini saglayan yasam destekleyici
tedaviyi sunmayarak veya yasam destekleyici tedaviyi sona erdirerek olumu
hizlandirmak olarak kabul edilmektedir(2).

Aktif Otanazi ise , ani 6lime neden olan 8limciil dozda ilaci enjekte etmek olarak
gorulmektedir(2,3).

Hekimler ve tabip odalari pasif o6tanaziye aktif Otanaziden daha sicak
bakmaktadirlar(4).

insanlarin icinde bulundugu caga ve ait olduklari toplumlara gére bu konudaki bakis
acilar degismektedir.

Antikcagda O0lme hakkina daha tarafsiz bakilirken, ortacagda bu konuya iligkin tim
distince ve eylemler yasaklanmigtir. Aydinlanma doéneminde ise yeniden &lme
hakkindan s6z edilir olmustur(5,7). Bu degisimlerde , dinin toplumsal kurallara etki
etme derecesi onemli bir rol oynamaktadir.Tek tanrli dinlerde yasam kutsaldir ve
Uzerinde her turlu tasarruf yasaklanmigtir.

Hipokrat yemininde 6tanazi yasak olduguna gore hekim boyle bir durum kargisinda
ne yapmahdir ?

Hipokrat aktif 6tanazinin yani sira, kartaj ve ameliyatl da yasaklamistir. Zira o
zamanin sartlarinda bunlar tehlikeli tibbi mudahalelerdir. Tip biliminin gelismesi ile antik
cagda dahi bazi hekimler uzmanlagma sorucu ameliyat yapar hale gelmiglerdir. Ayni
zamanda bu donemde hekimler olumcul bir hastayi iginde bulundugu perisanliktan
kurtarmak igin onun talebi Uzerine intihar etmesine yardimci olmuglardir. Fakat ayni
zamanda saglikli bir insana da onun talebi Uzerine oldurucu ilag vermislerdir. Eski
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yunanda Hipokrat yeminine ne halk ne de hekimler uymamislardir. Kaldi ki Hipokrat’in
bazi yazilari ile Yemin arasinda cgeligkiler oldugu kabul edilmektedir. Yeminde ameliyat
yasaklanmigken, diger Hipokrat yazilarinda kabul ediimektedir. Bazilarina gére i.0.
altinci ylzyilda , bazilarina goére Hiristiyanligin ortaya c¢iktigi yuzyilin baslarinda
yazildigi dusunulen Hipokrat yemini ; Hipokratin kendisi tarafindan mi yoksa
Pitagorasgl baska bir hekim tarafindan mi kaleme alinmistir belli degildir.Hipokrat
yemininde yer alan kirtaj ve 6tanazi yasaklari, hipokratin dehasindan ¢ok; Pitogorasci
bir hekimin élumume karsi tavrinin, dini degerlerini ortaya koymaktadir.Bu nedenle
belirtilen yasaklara antikgag dusunurleri ve halk uyum gosterememiglerdir(6,7).

Hipokrat Corpusu’nda tibbin Gg¢ islevi vardi.

1.Hastaligin yol agtigi acilari yok etmek

2.Hastalgin siddetini azaltmak

3.Hastaligin hastayi yenilgiye ugratmasi halinde tedaviyi reddetmek.
Tedaviyi reddetme iki nedenle olmaktaydi:

1.Tibbi tedavi, hastanin saghgini duzeltmeyecek ve 6lumu geciktikge aci gekecekti .
Bu nedenle tedavi etmeyerek 6lumu kolaylastirip hastaya yardimci olunmaktaydi.

2.Antikcagda hekimin sohreti cok dnemliydi. Hastaya saglik kazandiramayan fakat
onun yasamini uzatan hekim tip ahlakina aykiri davranmis kabul edilir ve kotu sohret
sahibi olurdu(6,7).

GUnUmuzde yasamin kutsalligi tezi yeniden sorgulanmaya baslamistir.
Yagam katlanilamaz hale geldiginde terk edilmeli midir ?

Yasamin dokunulmazligi tezi, tip biliminin sahip oldugu yasami uzatma olanaklari
karsisinda yogun bicimde sorgulanmaktadir.Bu konuda belli bagh iki gorus vardir.
Birinci yaklasim her durumda yasamin korunmasi gerektigini éne siirmektedir. ikinci
yaklasim ise birincinin tam tersidir, kisinin yasaminin niteliginin katlanilmaz hale
geldigini belirleme hakki oldugu temelinden yola c¢ikar, kisi kendi bedeni ve kendi
Olumu Uzerinde s6z sahibi olmasi gerektigini savunur. Bu yaklagim kisinin 6zerkligini
gerek devlete gerekse toplumsal deger yargilarina kargi korumaya yonelik bir
yaklagsimdir.Bazi ulkeler,son yirmi yil icinde , bu konuda bir tavir degisikligi icine
girmislerdir.  Kigiler yasamlarinin sonuna iliskin kararlari kendileri vermek
istemektedirler. Hem tip , hem de hukuk bu duruma bir ¢6zum Uretmelidir(8).Amerika
Birlesik Devletleri, Hollanda, Avustralya istemli pasif 6tanaziyi (hastanin kendi iradesi
cercevesinde yasam destekleyici aracglari kesmesi) hastalarina tanimistir(9).Hollanda
aktif 6tanazinin uygulanmasina izin vermektedir(9,2). Amerika Birlesik devletleri
ailelerin istegi Uzerine bitkisel yagsamdaki bazi hastalari,yasam destekleyici araglardan
cekerek istem digi pasif 6tanaziyi uzun yillar uygulamigtir.Daha sonra, Federal ylksek
mahkeme oOtanazi kararini ailelerin verebilmesini yasaklamigtir. Fakat Doktor
Kevorkian icat ettigi intihar makineleri ile 6limcul hastalarin yasamlarini sona erdirmis
ve juri hekim hakkinda beraat karari vermigtir(9).
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Ulkemizde son yillarda 6tanazi tartisiimaya baslanmistir.Saglik Bakanhgi, insan
haklari Koordinasyon Ust kurulu bir ydonetmelik hazirlamis ve konuyu tartismaya
acmistir. Taslakta, “ hastanin suuru yerinde oldugu takdirde tedaviyi reddetme ve
tedavinin durdurulmasini isteme hakki vardir “ denilerek pasif o6tanaziye yer
verilmigtir.Bu taslak, kisinin beden butunligund koruma ve 6lme haklari agisindan
onemli bir gelismedir. Fakat 6tanazinin riskleri nedeniyle, ayri bir yasada gerekli
tedbirler alinmaksizin , bu sekilde duzenlenmesi buyuk bir tibbi hatadir. Bu taslakta
son derece yerinde bir sekilde aktif 6tanazi yer almamaktadir. Aktif 6tanazi saghk
sisteminin oturdugu, saglik sigortasi ve sosyal guvencenin toplumun tim fertlerine
dagitilabildigi, hastanelerin palyatif tedbirler agisindan donanimli oldugu ulkelerde
ancak yagsamla 6lum arasindaki 6zgur bir se¢im olarak karsimiza ¢gikmaktadir. Oysa bu
tir imkanlarin sinirh oldugu Turkiye Ulkelerde ise , aktif 6tenazinin, kigisel 6zerklik
hakkinin bir pargasi olmaktan ¢ok, maddi ve teknik yetersizliklerden dolayi zorunlu ve
sik basvurulan bir segim haline gelme ihtimali ylUksektir. Bu ihtimal, yasamin niteli§g
tezini yeni bir deger yargisi ¢ergevesinde savunan yaklagima hizmet edecektir, diger
bir deyigle yasam kalitesinin kotl oldugu durumlarda 6tanazi uygulanmasi olagan bir
durum, hatta bir mecburiyet haline gelebilecek, 0Ozerklik hakkindan
uzaklasilacaktir.Maddi ve teknik yetersizliklerden dolayi hastalar yasam kalitesinin kotl
oldugu durumlarda , hekimlerden oOtanazi talebinde bulunacaktirlar. Boylece oOtanazi
uygulamada olagan bir durum, hatta bir mecburiyet haline gelebilecektir.imkanlar kisitli
olunca yasamla 6lum arasindaki cizgide 6zglr ve tarafsiz se¢im yapmak hekim
acisindan zorlasacaktir.

Yasamin kutsaligi tezi tim dinyada oldugu gibi Ulkemizde de
hekimler,hukukgular,din adamlari tarafindan savunulmaktadir.Yasamin dokunulmazhgi
T.C. Anayasasinin 17. Maddesinde yer almistir.Bu maddede:

“Herkes, yasama,maddi ve manevi varligini koruma ve gelistirme hakkina sahiptir.
Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazili haller diginda, kisinin vicut butlinligune
dokunulamaz; rizasi olmadan bilimsel ve tibbi deneylere tabi tutulamaz” denmektedir.
Kisi kendi istegi ile bile yasama hakkindan vazgegcemez. Geligsmis Ulkelerde aci ¢eken
ve iyilesmesi tum modern tibbi imkanlar denenmesine ragmen mumkin olmayan
hastalarda mimkin gorllebilecek bir yontem olan 6tenazi simdilik bilimsel ve sosyal
alanda gelisme agsamasinda olan ulkemizde mimkuin gézukmemektedir.
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