Eski Yunan’da, Thanatos, 6limu simgeleyen tan-
ridir. Nyks'in ¢cocugu, uykunun kardesidir. Birbirin-
den ayrilmayan Hypnos’la Thanatos vyeraltinda
Tartaros'un derinliklerinde otururlar(1).

“Bu’” iyi, giizel ve “Thanatosis”’ ise 6lim anla-
mina gelir. ilim dilinde ise, bugiinki tip biliminin
acilarini dindiremedigi ve devasini bulamadig: sifa-
s1z hastalarin 1zdiraplarim1 dindirmek icin oldiril-
mesine veya bu gibilere tatli ve rahat bir 6lim
saglamaya Otanazi (Euthanasia) denir.(2)

Otanazinin ahlak acisindan savunulabilir oldu-
gu gorisu ise, distintrler Sokrates, Platon ve Stoa-
cilardan kaynaklanir. “Kunduracilara ne olmus,
kimlermis bunlar. Bu devleti pek az ilgilendirir.
Onemli olan koruyuculardir. Ciinkii devletin gore-
vi, belirsiz kunduracilarin refahini saglamak degil,
olgunlagsmaktir.”’(3) diyen Platon i¢in ‘Otanazi’, kim-
bilir belki de, ‘en iyiler’ icin bir yoldu.

Unlii diistniir Cicero “Aci cekmemiz neden? Ka-
p1 agik olsa, 6limde, o ezeli ve ebedi siginakta hic-
birsey hissedilmez?(4) soziiyle bir anlamda 6tanaziyi
onayliyor.

Tarih boyunca 6tanazinin ¢esitli sekillerde uy-
gulandigini gortiyoruz. Eskimolar yaslhilarini kutup
soguguna terkediyorlardi. Kutup ayismin sert deri-
sini disleriyle yumusatan yaslinin 6mri, dislerinin
doktlmesiyle sona eriyordu. Japonlar yasli ve hasta-
larmi 1ss1z daglara birakirken, Hindistan’da ise bu in-
sanlar Ganj Nehri’'ne birakiliyordu.(5) Peki ilk farkli
ditstince? Otanazinin tarihi kadar eski olmasa da
2500 y1l 6nce Hippokrat ““her ne pahasina olursa ol-
sun, yasami ve sagligi korumak’ tizere yemin etmis-
tir (6). Hatta Hippokratin bu sozleri sonradan Tibbi
Deontoloji Nizamnamesi'ne (3.1.1960) aynen ge¢mis-
tir: ”Tabip ve dis tabibinin basta gelen vazifesi, in-
san sagligina, hayatina ve sahsiyetine ihtimam ve
hirmet gostermektir (m.2).” (7)

Otanazi ilk olarak 16. yy’da Thomas Morus ta-
rafindan 6nerildi. Morus’a gore hasta tedavisi olma-
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yan bir hastalik ¢ekiyorsa ona durumu anlatilmali
ve 0lmeye ikna edilmeliydi. O artik digerlerinin sir-
tinda bir yiik, ¢ektigi acilarla acitma duygusunu ko-
ritkkleyen biriydi.(8) Otanazi deyimi ise, ilk kez,
Ingiliz filozof Francis Bacon (1561-1621) tarafindan
kullanilmistir. Bacon ““Hekimin vazifesi sihhati ia-
de etmek ve 1zdirabi azaltmaktir. Izdiraplar: azalt-
mak vazifesi yalniz hastay: iyilestirmekle degil, fakat
ona kolay ve rahat 6liim temin etmekle de olur.” de-
mistir.(9)

1935'te C. Kallick Millard’in Ingiltere’de Goniillii
Otanaziyi Yasallastirma Dernegi'ni (sonradan Ota-
nazi Dernegi) kurmasiyla bu alandaki 6rgutla hare-
ket basladi. Dernegin tuziigi 1936’da, ayni konuda
verilen énergede 1950’de Lordlar Kamarasi'nda red-
dedildi. Ancak Amerika’da 1935 yilinda Amerikan
Otanazi Dernegi kuruldu.(10)

Bu gelismelere en biiyiik diren¢ din adamlarin-
dan geldi. Otanazi, geleneksel Hiristiyan inanisinda,
On Emir’in altincisindaki adam 6ldirme yasag: kap-
samina girdigi gerekeesiyle reddedildi.(11) Islam diin-
yas1 bu tartismalara biraz daha sonra katilsa da, tavr
acikti. Allah’in verdigi cani ancak Allah alabilir.

1987’deki bildirgesinde 6tanaziyi uygun bulma-
digim1 agiklayan Diinya Tabipleri Birligi'ne ragmen
tartisma striyor.(12)

Hatta, Jonathan Glover, biraz ileri giderek, ota-
nazinin distiniilebilecegi hallerde hekimlere bes ayr1
oneri sunmus:

1. Yasami koruyacak biitiin 6énlemleri al.

2. Yasami koruyacak tiim olagan 6nlemleri al,
fakat ekstra 6nlem alma.

3. Oldiirme, ancak yasami koruyacak hicbir sey
yapma.

4. Oldiirmeyi amaclama; ancak 6yle davran ki,
olim bir kurtulusmus gibi gortinstn.

5. Oldiirmeyi dene. (13)
Tabii bir de, 6tanazinin farkli sekilleri gelismis:

Aktif 6tanazi, pozitif birsey yaparak bir yasami
sonlandirmaktir.
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Or: Yiitksek doz barbitirat vermek.

Pasif 6tanazi ise yasami korumak icin hicbir sey
yapmamak diye tanimlanabilir: Or: Gerekli ilaci, s1-
viy1 vermemek gibi.

Kisinin rizasiyla yapilan gonuallii veya rizasi ol-
madan yapilan gonullii olmayan 6tanazi de kullani-
lan terimler arasinda.(14)

Ulkemizde 6tanazinin tipi ne olursa olsun, kas-
ten adam oldiirmeyle es tutulur ve buna gore ceza-
landirilir. Clinkd, Tirk Ceza Kanunu’nda 6tanaziyle
ilgili bir hiikiim yoktur. Bu gercekten biiytik bir bos-
luktur; ve hukukgularla hekimlerin ciddi bir ¢alis-
ma alan1 olmalidir.

Hollanda ve Danimarka basta olmak tizere pek
¢cok Avrupa tilkesi ceza yasalarina 6tanazi davalarin-
da daha hosgorilii olunmasi ve hafifletici nedenle-
rin dikkate alinmasina iliskin o6zel hikiamler
koymustur.

ABD'de bazi eyaletlerde 6tanazi uygulamasi ka-
bul edilmistir. Or, New York Eyaletinde hastanin ota-
nazi istegi mahkemece saptanan bir kurul tarafindan
incelendikten sonra kabul edilebilir.(15)

Otanazi, tibbi etigin dort ana ilkesi olan,
1. Otonomi,
2. Hasar vermeme,
3. lIyi olam yapma,
4. Adalet, (16)
ilkelerini birbirine dustirecek kadar zor bir konu.

“Primum non nocare’’ derken, ac1 ¢ektirmemek
acaba ‘iyi’ olan ve bu da kisinin saygi duyulmasi ge-
reken bir karar1 mi1 (otonomi?) ?

Sorularin, hele hele tlkemiz i¢in, ¢ok oldugu
acik. Zaten tibbi etik hepimizin yeni yeni duydugu
bir kavram. Otanazi buna ¢arpic1 bir 6rnek ve genis
bir ¢alisma platformu olusturabilir.

Kanimca 6tanaziyi konusurken maddelemenin,
smiflandirmanin veya ok isaretleri ¢ikarmanin pek
faydasi yok. Yapilan pekgok arastirmada belirgin ka-
bul goren pasif 6tanazi (17), ahlaki agidan bakinca ak-

tiften daha acimasiz bence. Otanaziyi kabul edip et-
memeyi ve bunun saglikli uygulanma yollarini ko-
nusmaliy1z. Ancak pasif 6tanaziyi kabul edip, aktif
Otanaziyi kabul etmemeyi anlayamam. Hastasinin
acisinm1 dindirmek i¢in kendini de riske atan bir he-
kimin daha serefli oldugu rahatca soylenebilir.

Bu yaziy1 yazarken bir¢ok degerli hocami andim:
““Hastalik yoktur, hasta vardir.”

Bir de devamli dustindiim:

Oliim kacinilmaz son. Fakat ka¢imiz acilar icin-
de 6lmeyi isteriz?

Ve kagimiz en kisa molada bile yasama istegi-
mizi kazanmayiz?

KAYNAKCA:

1. Erhat, Azra., “Mitoloji Sozlugi”’ Istanbul 1978, sf. 308.
2. Sehsuvaroglu, Bedi N., “Tibbi Deontoloji’”’ Istanbul
1986, sf. 127.
3. ilin, M., Segal, E., “insan Nasil insan Oldu” Istanbul
1983, sf. 163.
4. Imsir, G., “Tipta 6nemli tartisma: 6tanazi’” Cum. Gaz,
9.9.1993.
5. Imsir, G., ayn1 makale.
6. Lyons, A.S., “Medicine’”” New York 1987, sf. 214.
7. Sehsuvaroglu, Bedi N., “Tibbi Deontoloji’”’ Istanbul
1978, sf. 223
8. Imsir, G., ayn1 makale.
9. Sehsuvaroglu, Bedi N., Ayni1 kaynak, sf. 127.
10. Ana Britannica GKA., 1989, cilt. 17, sf. 312.
11. Ana Britannica GKA., 1989, cilt. 17, sf. 312.
12. The World Medical Ass., “Handbook of Declarations’’
17. P
13. Seedhouse, D., Lovett, L., “Pracatical Medical Ethics”
1992, Hampshire, s. 50.
14. Seedhouse, D. ayn1 kaynak sf. 49.
15. Ana Britannica GKA., ayn1 kaynak.
16. Last, J., Wallace, D. “Mawcy, Rosenau-Last: Public He-
alth and Preventive Medicine” 13. edit, 1992.
17. Caralis, PV, Hammond-JS, Crit-Care-Med 1992 May ma-
kaleleri.
Marmara U. Tip. Fak. Halk Sagligi ABD Arastirmast:
““Hekimlerin Tibbi Etik Sorunlara Yaklasimi” Cum.
Gaz. 9.9.1993.




