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Insanlarin ngragiarimda belirli bir etik dayanaklarm olmasi beklenir.
Niye bu isi yapmak istiyorsunuz, sorgusunun temelinde, islemin
yaptlisindan daha cok, etik ilkeleriniz sorgulanmaktadr. Amag, sevgi
ve iyilik olusturmatk ise, hasta olarak gelen, bir bireyin duymatk
istediklers, insanilik boyutu olmalidsr. Tipta dayanak olarak “Tedavi
etmek’” gibi gerekgeler, yanitlar da tatminden uzaktr. Bu yazgida genel
saglik yaklasunlarmn etik boyutu irdelenmektedir.

aghgin tek hekim ile hizmet sunulan bir yaklasim olmadigi gibi, bir ekip
olarak vyaklasim, bir sire¢c ve karmasik bir izlem boyutu
gerektirmektedir. Ayrica yapilacak eylemlerin teknik anlatiimasindan
daha c¢ok, birey gliven duyacagi boyutlari bilmek daha ¢ok isteyecektir.
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Bu Bolimde, saglk elemanlarinin  tibbi yaklasimda ilkelesmesi
incelenmektedir.

Sadece tibbi yaklasimlarda degil, tim yasamda benzer amag¢ tanimlanmalidir,
ancak saglikta dogrudan insan, bireyin bedeni yaninda, ruhsal ve sosyal
boyutunda, isin icinde olmaktadir.

Mikrobiyomlar Neonatolojide uygulanmali ve uygulanmamali kavramina
girmeden once Tibbi Uygulamalarin bir felsefe acisindan bakisinin 6ncelikle
yapilmasi dusintlmustir. Zararimizin dokunmamasi ilkesi/Primum non
nocere kavraminin 6tesinde bir diistinsel irdeleme yapilmaktadir.

Ozet
Neonatoloji Yogun Bakimda, Medikal Yaklasimlarda Etik
ilkeler
Amag: Saglik uygulamalarinda femel, Etik boyutunda fanimlanan; giiven, sadakat ve sir
saklama ile, uygulamada 6ngériilen; yararlilik, zarar vermeme, 6zerklige saygi ve adalet
kavramlari ile genel bir diisiince boyutu olusturmak amaglanmistir.
Dayanaklar/Kaynaklar: Bazi konular Wikipedia olmak iizere, Tibbi Deontoloji
ile bazi diisiince boyutu ile irdeleme yapilmistir.
Girig:
Genel Yaklasim; Tlke, temel bilimsel ve etik yaklagim ile, yaklagimlarin ilkelesmesi
amaci gozetilmektedir. Etik agidan 6zet olarak: gliven, sadakat ve sir saklama ile
genel uygulama agisindan zarar vermeme, yararlilik, 6zerlige saygi ile adalet
vurgusu yapilmaktadir. Bu Unitede daha genis bir yaklagim ile irdeleme
glidiilmektedir.
Baslica boyutlar:
a) Uygulamalar; barig, mutluluk, saglkta sevgi temelinde olusabilir.
b) Yasam hakki esastir ve zarar olusturmama temel ilke olmali, sorumluluk bireysel
boyutta ancak zarar ve ziyan olusturma bireyin hakki olarak tanimlanamaz.
c) Birey hakki dayanak noktasidir. Bilingli farkindalik ise Etik ve bilim temelinde
olusan disiince boyutundadir. Somut verilerde, kanrtlara dayanmayi gerekli kilar.
d) Egitim, iyilik ve giizellik iizerine gelisim ve degisim yaninda, bunu bireylere ve
topluma medeniyet olarak yaymak olmalidir.
e) Saglikta tedavigarantisi degil, insana insan gibi yaklasim amact ve giidiisii snemlidir.
f) Iletigim ve iligkiler Etik boyutlarda olmali, insanlik degerleri iizerine yapilanmalidir.
g) Ydklasimlarda giiven; gizlilik, bireye bilgilendirme ve riza alinmadan uygulama
yapilmamast, otonomisi ve 6zerklige saygi olmalidir.
Yaklagim:
Neonatoloji evresinde tibbi yaklasimlarda etik boyutlar: irdelemek amact ile bu Bgliim
olugturulmustur.
Sonug:
Gerel etik irdeleme yaninda, genel felsefe boyutu ile fikirler sunulmustur.
Yorum:
Neonatoloji Dénemindeki etik irdelemeler, daha genis irdeleme ve yorumlanma amaci
ile sunulmaktadir.
Anahtar Kelimeler: Yenidogan Yogun Bakim Uygulamalarinin ilkeleri
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Outline
Ethical Evaluation for Medical Acts at the Neonatology
Intensive Care Unit
AIM: Thoughts are considered as the ethical considerations for the
medical applications and procedures. This is a philosophical discussion.

Grounding Aspects: The Ethical concepts grounded to General
Ethical Codes, and Turkish Medical Ethical Principles.

Introduction:

General Considerations; 1-The aim for goodness and peace, under Human
Rights, 2-Right tfo life is the vital premium imporfance, basic on primum
non nocere/Primarily don't do any harm, no one have right fo decision on
health as harm, even mother, etc., 3-The responsibility on individual
autonomy, thus affer the informative consent, under ethical
considerations, 4-Education is the way of peace and benefit, meaning
positive development, 5-In medical treatment, there will be no
guaranties, warranties under human aspects, 6-The relation and
cooperation must be on ethical perspective of Human Rights, 7-To
respect, confidentiality, the individually liberties.

Proceeding:

The Medical Procedures applications are considered as philosophical aspects,
under the general perspectives of humanity.

Notions:

Notions mainly based on ethical principles.

Conclusion:

This is an ethical thoughtful consideration on medical approaching.

Key Words: The ethical concepts of the medical applications at the
Neonatology Intensive Care Unit.

Saglik Yaklasimlarinda Etik
lkelesme

Giris; Neden ilkelesme?

Tanimi

ilke Yunanca arkhe; baslangig, ilk terimi ile tanimlanan, Britannica
Ansiklopedisindeki sozlik anlami olarak ilke, “ilk madde, 6ge, temel fikir, temel
bilgi, her tiirlii miinakasanin disinda sayilan énciil davranis kurall” olarak ifade
edilir.

Microbiota Sayfa. 6




Tiirk Diinyas1 Uygulama ve Arastirma Merkezi Yenidogan Dergisi 7

Wikipedia’ da “llke, bilimsel yéntemde nesnel gercedin belirgin ézelliklerinin ve
yasalarin genellestirilmesi ile elde edilen ve insana hem teorik ¢alismalarinda
hem de uygulama faaliyetlerinde yol gésteren genel dayanak noktasidir”.

ilke

Tum insanlik tarihinde bireyi ve toplum agisindan ilkelerin oldugu, Yahudilerin
10 Emri bilinen en énemlilerindendir. ikinci Diinya Savasi sonrasinda Hitler ve
Arkadaslarinin yargilanabilmesi icin insan Yasam Hakki temelinde felsefeyi
olusturmuslar ve Nurnberg kodlari/ilkeleri olarak yeni etik bir boyut insanliga
kazandirilmistir. Yasalar geriye islemez prensibi, insanlik konusu olunca
isleyebilecegi acisindan da 6nemli bir boyuttur.

Zamanimizda Hukukun Ustinligi prensibini vurgulamasi agisindan énemlidir.
2006 yihinda Avrupa Konsey kilavuzunda ve insan  Haklari
Mahkemesi/Komisyonu civil liberties/birey Haklarinin serbestligi ve bunun
tim kurum kuruluslardan korunmasi prensibi ile bireylerin artik kendi
haklarini bilmesi agisindan ilkelesme 6nemli bir gelisim boyutudur.

Sosyal degisim ile slire¢ belirli meslek icin ve bundaki uygulamalar icin etik
ilkler getirilmektedir. Bu Yayinda Helsinki Bildirgesinden s6z edilecektir. Once
Nurnberg kodlarina bakilmasinda yarar gorilmektedir, Wikipedia kaynakli
ingilizce metnin terciimesi tercih edilmistir.

Nurnberg Kodlari

Kod 1.
Nurnberg Mahkemesi, Hitler YOnetiminin yargilanma temellerini
olusturan, Mahkemede yargilama &ncesi Insanligin Boyutlar1 agisindan
diizenlenen ilkelerdir.
I. ilke: Uluslararas: hukuka gore sug¢ kabul edilen bir eylemde bulunan sahis,
bundan sorumludur ve cezalandirilmasi olasidir.
IL ilke: Uluslararas: hukuka gore su¢ kabul edilen bir eyleme karsi bir ceza
Ongoriillmese de bu sahst uluslararasi hukuk Oniinde isledigi sucun
sorumlulugundan kurtarmaz.
IL ilke: Uluslararas: hukuka gore su¢ kabul edilen bir eylemde bulunan sahis,
devlet baskam ya da sorumlu hiikiimet memuru olmalari, igbu sahislar1 uluslararasi
hukuk dniinde sorumluluktan kurtarmaz.
IV. llke: Bir sahsin iistii ya da hiikiimetinin emrine uygun davranmasi, ahlaki irade
bir salis igin her zaman bir olanak oldugundan, uluslararasi hukuk Oniinde
sorumlulugunu ortadan kaldirmaz.
V. llke: Uluslararasi hukuka gore suc isledigi iddia edilen sahis, gerceklere ve
hukuka uygun olarak adil yargilanma hakkina sahiptir.
VL ilke: Asagida siralanan suglar uluslararasi hukuk éniinde cezai suclar olarak
belirlenmistir:
(a) Barisa kars: islenen suglar
(i) Saldirgan ya da uluslararasi antlagsma, s6zlesme ve garantileri ihlal eden bir
savas1 planlama, hazirlik ya da kigkirtma,
(ii) Ortak plana is birligi yapma ya da (i) maddede belirtilen eylemlerin bagarilmasi
kars1 komplo;
(b) Savas suglan

Microbiota Sayfa. 7



https://tr.wikipedia.org/wiki/Bilimsel_y%C3%B6ntem
https://tr.wikipedia.org/wiki/Nesnel
https://tr.wikipedia.org/wiki/Devlet_ba%C5%9Fkan%C4%B1
https://tr.wikipedia.org/wiki/H%C3%BCk%C3%BCmet
https://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Yarg%C4%B1lanma&action=edit&redlink=1
https://tr.wikipedia.org/wiki/Uluslararas%C4%B1_hukuk
https://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Bar%C4%B1%C5%9Fa_kar%C5%9F%C4%B1_i%C5%9Flenen_su%C3%A7lar&action=edit&redlink=1
https://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=%C4%B0%C5%9Fbirli%C4%9Fi&action=edit&redlink=1
https://tr.wikipedia.org/wiki/Sava%C5%9F_su%C3%A7lar%C4%B1

Tiirk Diinyas1 Uygulama ve Arastirma Merkezi Yenidogan Dergisi 8

Yasalarin ya da savas adetlerinin ihlalleri, 6rnegin: kole iscilere ya da herhangi bir
amagla sivil halka ya da isgal altindaki bolge halkina, savas tutsaklarina, denizdeki
insanlara, kotii davranma ya da onlari, rehineleri 61diirme, sinir dis1 etme; kamu ya
da 6zel miilklerin yagmalanmasi, kent, kasaba ve koylerin ahlaksizca yikimi ya da
askeri gereklilikle aciklamayacak bigimde tahrip edilmesi;

(c) Insanliga kars1 islenen suglar

Cinavyet, kitle imha, kdlelestirme, siirgiin ve sivil halka yapilan diger insanlik su¢lari
ya da siyasi, etnik ya da dini nedenlerle eziyet ya da savas sucu ya da insanliga karsi
islenen suclarla ilgili idam ya da eziyet ya da eylemler siirdiiriilmesi.

VIL. ilke: Savas sugu ya da insanliga ya da barisa kars1 islenen suglarin eyleme
gegirilmesinde sug ortaklig, VI. flkede belirtildigi iizere uluslararasi hukuka gore

bir suctur.

Kod 1:

Saglik ile ilgili olanlardir, Wikipedia Ingilizce versiyonundan
uyarlanmistir.

I. ilke: Gereken bireyin kendisinin kendi istegini saglamaktir, iyi bilgilendirilmeli,
anlayarak kabul ettigi bir riza ile bireye bir fert/kisi olarak tiim yasal
kapasite/sorumluluk verilmelidir.

2. ilke: Arastirmalarin toplum igin olumlw/pozitif sonuglart olmas1 amag olmali, baska
sekilde olmas1 yoniinde yaklasim yapilamaz, yapilmamalidir.

3. llke: Oncelikle bilgiye dayanmalidirlar, hayvanlardan elde edilen veri/kanit, bir
arastirmay1 yasallastirabilir.

4. lke: Caligmadan her ne nedenle olursa olsun, fiziksel, mental 1stirap ve kazalara
sebep olmamasi igin olay olmadan yapmaktan kaginilmasi i¢in planlama yapilmalidir.
5. ilke: Oliim ve kaza durumlarinda gerekge olarak 4. ilke belirtilmemelidir.

6. ilke: Insanlik yarari beklenmelidir, calismanin riskleri orantisal olmalidur.

7. lke: Caligma riskine kars1, yeterli koruma imkanlar1 ve hazirliklar1 saglanmalidir.
8. ilke: Calismada bulunacak kisi, tam egitimli ve bilimsel olarak kalifiye olmalidur.
9. ilke: Calismaya katilan birey, kendisine fiziksel ve ruhsal olarak devam
edemeyecegini belirterek serbest¢e hemen ¢ikmakta serbesttir.

10. ilke: Tibbi personel aym sekilde, devaminda tehlike gozlerse, calismayr hemen
durdurmalidir.

Yorum:

Bu kodlar ¢alisma i¢cin olsa da Tibbi Uygulamalar da ayni bu etik
ilkelerin olugmasi beklenir. Burada “Klinik Uygulamalar” konusunda bir
etiksel yorum getirilmeyerek Deontoloji Nizamnamesinde de (1960)
tanimlandig gibi asagida sunulmaktadir.

llkelerin Ozellikleri/Yorum

e Sistemi tanimlayan temel 06zellikleri sunmal, olusumun amacini ve
dislanmayacak prensiplerini belirtmelidir.

e Yapilmasi icin nedeni etkileyecek unsurlar bulunmahdir.

e Etkin neden olarak gerekcelendirebilmek, her yaklasimin bir nedeni
olmahdir.

e Sonucta elde edilecek Urin agisindan ilkenin bastan saptanmasi, tarlaya
tohum ekmeden 6nce tohumlarin secilmesi 6rnek sunulabilir. Bilim
sonugta niyeti ve olusumu bastan bilerek olusturmaz, geregine gore
sonuglandirir.
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e Etik prensipler temelinde, sosyal boyut ile bireyi batlinlestirmektedir;
oncelikle zararin dokunmamasi, altin empati kural (Kendime Yapiimasini
istedigim olmali), anlamini ifade eden doktrin/prensipler gibi olmalidir.

e Yasal Prensipler:

1)

2)

3)

Yasal yazili nizamnameler, temelde yapilmamasi gerekenleri ve ceza
unsurlarini tanimlar ve burada insanlik temelinde olup, 6rf, adet ve
yonetsel kurallari kapsamaz, bireyin haklarini 6ne ¢ikaran ve koruyan
yapidadir. Kesin, yoruma kapali ve acik net yazili hususlardir. Sosyal
diizen saglama yaklasimi da toplumsal insanlarin haklarindaki dengeyi
olusturmak amaglanmaktadir.

Doga kanunlari ve bilimsel ¢calismalar, belirli bilimsel iliskileri ortaya
koymaktadir. Ancak insan viicudunun her bireyde farkli sonugclar
olusturabilecegi bilinmeli, farkinda olunmalidir.

Sosyal kanunlar, kiltirel etkilesimler: Bireylere bilgi verilip, rizalarinin
alinmasi, her bireyin duygu, diislince, inang ve sosyal boyutlari farkh
oldugu icin, kendi otonomilerini kurmalari agisindan rizalari gereklidir.
Bazi durumlar da kendi rizasli icin 18 yasi doldurmasi beklenir veya yine
bazi toplumlarda vyasal olmasa da bir prensip halinde
uygulanmaktadir; siinnet, kurban kesme gibi.

e Bilimsel ilkeler, prensipler ise doganin olusturdugu ve bireylerin bunlara
gosterdigi uyum boyutudur. Prensipler ayni, birey ve topluma etkileri
farkh olabilmektedir. iki kere iki dért ederken, biyolojik acidan, olusan
sapmalar nedeniyle farkli sonuclar olusabilmektedir.

e Mantik ve kuramsal prensipler ise; ilk asamada yeterli bir gerekgesi ve
dayanagi olmalidir.

1)

2)

3)

4)

5)

“,n

Eger “x” olusmus ise, bunun yeterlibir dayanagi ve gerekcesiolmalidir,
ayni sekilde dogru ve gercek olmasi agisindan da bir dayanagi
olmalidir.

Mantiksal olarak aksi olmama durumu. Karsindaki eger x ise, baska
yerde olmasi s6z konusu degildir. Var ise vardir, yok ise yoktur. Ancak
soyut kavramlarda bir insan bedensel bir yerde iken, akli farkl
yerlerde olabilir.

Ara degerin olmamasi: Bir insanin atesi vardir veya yoktur gibi
segeneklerin kullanilmasi durumu 6rnek verilebilir. Bir veri agisindan
“a” dogrudur veya “@” vyanhstir, sonucta ara deger
tanimlanmamaktadir. Saghkta bu vyaklasim vyerine, degerin
irdelenmesi 6nerilmelidir.

Mantiksal 6nemlilik, var olma, gereklilik durumu; riza veremeyenden
riza alinamaz. Yasam hakki, bebeklerin haklari, ailenin rizasi 6tesinde,
yasam hakki riza gerekliligi Gstlindedir.

Resmi ve sosyal anlamlar ylklenmesi: Ahmet Mehmet’in amcasidir,
gercek genetik mi, sosyal anlamda mi soéylenmektedir? Eger
birbirlerini  tanimiyorlarsa, ortada mantiksal bir dayanak
olmamaktadir. Bu agidan sosyal tanimlamalarda farkli yapilarda
prensipler ileri stirilebilmektedir.
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6) Baglanti agisindan prensipler: Bir ilke digerinin iginde, ilintili ve
dayanagi seklinde olabilir. Bir tetkik, dogrudan karacigerin islevi
olmasa da bozuk olmasinda karacigerinde katkisi olabilecegi anlamini
tasiyabilir. Dolayli bir veri niteligindedir.

7) Ongodrilye dayanakh prensipler: bu ilaci verirsem, bébrede etkisi
olabilecektir, bu agidan ben ilaci vermeden énce, verirken ve sonra
bébrek islevlerini kontrol edecedim yaklasimi buna ornek olabilir.
Varsayimlarda prensipler bireye gore degisebilecegi ve kuramsal
olarak alinmayacagl, sadece ©6ngori olabilecegi bilinmelidir.
Ongoriilerde 6lgiitler ile obje arasinda fizyolojik/fizyo-patolojik bir
ilinti, kisaca bir bilimsel iliski olmalidir, hayal, sanri ve riya gibi
faktorler olusturulmamalidir.

Yorum

“Ilke, bireyin hem kendisi ve hem de sosyal agidan yerinin, konumunun
ve tutum ile davramigimin bilinmesi, giiven olusturmasi agisindan
onemsenmelidir”. Saglk elemani/hekim, hemsire olarak yaklasim ilkeleri
asagida sunulmaktadir. Buna inancla, istek ile ve bilimi, akli isleterek
kullanmak temel olmalidir.

Felsefe acisindan temel etik kavramlari

Ozgiirliik

Bireyin engellenmis olmamas1 durumudur. Bagka bir tanimda ise bireyi
kisitlayan i¢ ve dis etkilerin olmamasi durumu, O6zgiirliik olarak
tanimlanmistir. Etik acisindan ozgiirliik ise bireyin iyi ve kotiyl
birbirinden ayirt edebilme yetenegine sahip olmasidir.

Tyi-kotii

Felsefe ‘de insanin ahlaki degeri olan davranislarda bulunmasina iyi,
ahlaki degeri olmayan davranislarda bulunmasi ise koti olarak
nitelendirilmistir.

Sorumluluk

Felsefe’de kisinin kendi yetki alanlarma giren, iizerine gorev olarak
verilen degerleri yerine getirmesine denir.

Erdem

Felsefe’ye gore iyi olan her sey erdemdir. insan iradesinin ahlaki agidan
lyiye yonelmesi de erdem olarak nitelendirilmistir.

Ahlaki eylem

Bireyin uyulmasi gereken genel gecerli, ahlak kurallarma uygun
davranislar géstermesidir.

AMAGC: Yenidogan Yogun Bakim Hizmetlerinde yaklasgim ve
uygulamalarin, genis bir diislince boyutu ile bakilmas1 amaclanmistir.
Dogru nedir ve mne yapmaliyim sorgular1 agisindan goriisler
sunulmaktadir.
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Genel Yap!

Hekimlik yaklasimlar1 boyutunu etiksel olarak irdeleme, 6ncelikle Tibbi
Deontoloji Nizamnamesi temelinde olay irdelenmelidir.

Tibbi Deontoloji Nizamnamesi:
BIRINCI KISIM: UMUMI KAIDE VE ESASLAR

MADDE 2- Tabibinin basta gelen vazifesi, insan saglhigina, hayatina ve sahsiyetine
ihtimam ve hirmet géstermektir.

Tabip; hastanin cinsiyeti, irki, milliyeti, dini ve mezhebi, ahlaki diistinceleri, karakter
ve sahsiyeti, ictimai seviyesi, mevkii ve siyasi kanaati ne olursa olsun, muayene ve
tedavi hususunda azami dikkat ve ihtimami géstermekle miikelleftir.

MADDE 3- Tabip, vazifesi ve ihtisasi ne olursa olsun, gerekli bakimin saglanamadig acil
vakalarda, micbir sebep olmadikga, ilk yardimda bulunur.

MADDE 4- Tabip, meslek ve sanatinin icrasi vesilesiyle muttali oldugu sirlari, kanuni
mecburiyet olmadikca, ifsa edemez.

Tibbi toplantilarda takdim edilen veya yayinlarda bahis konusu olan vakalarda,
hastanin hiiviyeti agiklanamaz.

MADDE 5- Saglik miiesseselerinde tatbik olunan usul ve kaideler mahfuz olmak lizere,
hasta; tabibini serbestce secer.

MADDE 6- Tabip, sanat ve meslegini icra ederken, hicbir tesir ve niifuza kapilmaksizin,
vicdani ve mesleki kantatina gére hareket eder.

Tabip, tatbik edecegi tedaviye tayinde serbesttir.

MADDE 7- Tabip sanat ve mesleginin icrasi disinda dahi olsa, meslek ahlak ve adabi ile
telif edilemeyen hareketlerden kaginir.

MADDE 8- Tabiplik mesleklerine ve tedavi miiesseselerine, ticari bir veche verilemez.

Tabip, yapacagl yayinlarda tababet mesleginin serefini tistiin tutmaya mecbur olup,
ne suretle olursa olsun, yazilarin da kendi reklamini yapamaz.

Tabip, gazetelerde ve diger nesri vasitalarinda, reklam mahiyetinde tesekkir ilanlan
yazdiramaz.

MADDE 9- Tabip, gazete ve sair nesir vasitalar ile yapacagl ilanlarda ve recete
kagitlarinda, ancak ad ve soyadi ile adresini, Tababet ihtisas Nizamnamesine gore
kabul edilmis olan ihtisas subesini, akademik unvanini ve muayene giin ve
saatlerini yazabilir.

Muayenehane kapilarina veya binalarnn disina asilacak tabelalarin ebadi ve adedi,
mahalli tabip odalari tarafindan tespit edilebilir. Tabipler, tabip odalarinin bu
husustaki kararlarina riayet etmekle mukelleftirler.

Tabeldlarda en gok iki renk kullanilabilir. Isik verici vasitalarla tabeldlan sislemek
yasaktir

MADDE 10- Arastirma yapmakta olan tabip, buldugu teshis ve tedavi usuliind, yeter
derecede tecriibe ederek faydall olduguna veya zararli neticeler tevlit
etmeyecegine kanaat getirmedikce, tatbik veya tavsiye edemez. Ancak, yeter
derecede tecriibe edilmemis olan yeni bir kesfin tatbikati sirasinda alinacak
tedbirler hakkinda ilgililerin dikkatini celp etmek ve heniz tecriibe safhasinda
oldugunu ilave etmek sarti ile, bu kesif tavsiye edebilir.

Bir kesif hakkinda yanlis kanaat uyandiracak ifadeler kullaniimasi yasaktir.
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MADDE 11- Tecribe maksadi ile insanlar (Gzerinde hicbir cerrahi miidahale
yapilamayacag gibi ayni maksatla kimyevi, fiziki veya biyolojik sekilde herhangi bir
tedavi de tatbik edilemez.

Klasik metotlarin bir hastaya fayda vermeyecegi klinik veya laboratuvar muayeneleri
neticesinde sabit oldugu takdirde daha 6nce, mutat tecriibe hayvanlari tzerinde
kafi derecede denenmek suretiyle faydali tesirleri anlagilmis olan bir tedavi
usullinlin tatbiki caizdir. Su kadar ki, bu tedavinin tatbik edilebilmesi igin, hastaya
faydali olacaginin ve muvaffakiyet elde edilmemesi halinde ise mutat tedavi
usullerinden daha elverissiz bir netice alinmayacaginin muhtemel bulunmasi
sarttir.

Evvelce tecriibe edilmis olmamakla beraber, zarar vermesine ihtimal bulunmayan ve
hastayi kurtarmasi kati gériilen bir miidahale yapilabilir.

MADDE 12- Tabiplerinin:

A) Hastalara, herhangi bir suretle olursa olsun, haksiz bir menfaat teminiistihdaf eden
fiil ve hareketlerde bulunanlari;

B) Birbirlerine, muayene ve tedavi icin hasta gondermeleri mukabilinde Gcret alip
vermeleri;

C) Kendilerine hasta temini maksadiyla, eczaci, yardimci tibbi personel ve diger
herhangi bir sahsa tavassut Ucreti 6demeleri;

D) Sahsi bir menfaat dislincesi veya gayrimesru bir gaye ile ilag, tibbi alet veya
vasitalar tavsiye etmeleri yahut saglik miesseselerine hasta sevk etmeleri veya
yatirmalari;

E) Muayene ve tedavi Ucretinin tespiti ve bunun 6denmesi hususunda, Uglincu
sahislarin tavassutunu kabul etmeleri;

Caiz degildir.

Yorum

“Tabibinin basta gelen vazifesi, insan sagligina, hayatina ve sahsiyetine
ihtimam ve hiirmet gostermektir” yaklasimi konusunda bazi etik algilar
konusu asagida ele alinmaktadir.

Burada bazi konulara vurgu yapilmaktadir. Bunlar;

e  HASTALIK YOK, HERHANGI BiR KALIP TEDAVI, TANIMLAMA YOK, HASTA VARDIR:
“Ne olursa olsun, muayene ve tedavi hususunda azami dikkat ve ihtimami
gostermekle mukelleftir”.

®  YASAM HAKKI TEMELINDE, ACiL YAKLASIM ZORUNLUDUR: “Vazifesi ve ihtisasi ne
olursa olsun, gerekli bakimin saglanamadigl acil vakalarda, miicbir sebep
olmadikga, ilk yardimda bulunur”.

®  GiZLILIK TEMEL iLKEDIR: “Meslek ve sanatinin icrasi vesilesiyle muttali oldugu
sirlari, kanuni mecburiyet olmadikca, ifsa edemez”.
e HASTA TABIP SECIMINI YAPABILIR: “Hasta; tabibini serbestce secer”.

e BiLiM, ETIK TEMELINDE ELE ALINMALIDIR, ETIK/VICDAN YAKLASIM
DAYANAKLARIDIR: “Sanat ve meslegini icra ederken, hicbir tesir ve nifuza
kapilmaksizin, vicdani ve mesleki Kanaat’ina gore hareket eder”.

e HEKIM, ROL MODEL OLMALIDIR: “Meslek ahlak ve adabi ile telif edilemeyen
hareketlerden kaginir”.

e REKLAM VE TiCARI MENFAAT YAPAMAZ: “Mesleklerine ve tedavi miiesseselerine,
ticari bir veghe verilemez, kendi reklamini yapamaz”.
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e DENEY YASAKTIR, BILIMSEL ARASTIRMANIN USULLERI VARDIR: “Yeter derecede
tecriibe ederek faydali olduguna veya zararli neticeler tevlit etmeyecegine kanaat
getirmedikge, tatbik veya tavsiye edemez. Tecriibe maksadi ile insanlar Gzerinde
hicbir cerrahi miidahale yapilamayacag gibi ayni maksatla kimyevi, fiziki veya
biyolojik sekilde herhangi bir tedavi de tatbik edilemez”.

Saygi Boyutunu olusturma ilkeleri

Toplum tarafindan sosyal olarak glivenilmesi ve kendisinin de bunlari
icten gelerek, samimiyetle inanarak yapmasi1 gerekir. Kurallar, ilkeler
geregi yapilmast i¢indir. Saglik elemanlar1 gorevi olarak sadece
bireylerin hastalik ve sorunlari ile ugrasmak olarak kabul edilemez. Bir
insanlik, insanligmn avukati olarak, bunu rol model olarak ele almali ve
sosyal olarak, toplumda saygi olusturmasi ve bunun boyutunda
gelistirmesi amacit olmalidir.

Basglica etik saygt olusturma yaklasimlar1t boyutlar1 asagida
sunulmaktadir.

Yaklasimlarda genel boyut

1. DURUM SAPTAMASI: Olgu, boyut ve hekimin yetki ve etkinligi ilk planda
ortaya konulmalidir.

2. BILIMDE, ETiK ve INSANLIK TEMELi ESASTIR.

AMACG ve GUDU iLK CIKIS DAYANAGI iKEN, iZLEM DEVAMLIDIR.

4. ZARAR BILE OLMADAN, TEHLIKE ve TEHDITLERDEN KAGINMAK, TEDBIR
ALMAK GEREKLIDIR.

5. BIREY HAKKI TEMELINDE, iNSANLIK BOYUTU HEDEFINDE
UYGULAMALAR YAPILMALIDIR.

6. SORUMLULUK, HUKUK TEMELINDE OLMAKLA OLUSABILIR.

7. BILIM ve GERCEK BUTUNLESMELIDIR.

8. UYGULAMANIN TEMELi iNSANLIKTIR.

9. GUZEL ve iYiLIKLER ORNEK ALINMALIDIR.

10. ZARAR ve ZiYAN iSE iBRET ALINARAK KACINILMALIDIR.

11. HER OLGU AYRI ve OZELDIR, UYGULAMALARDA BIiREYE GORE O0ZGUN
OLMALIDIR.

w

Uygulamalarda Etik ilkeler

Tibbi Etik anlaminda etik yaklasim ilkeleri genel 6zet olarak asagidaki
sekilde sunulmaktadir.
DEONTOLOIJIK TEMEL ILKELER:
a) Giiven,
b) Sadakat ve
c) Sir saklama.
UYGULAMALARDAKI TEMEL ILKELER:
a) Yararhhk,
b) Zarar vermeme,
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c) Ozerklige sayg: ve
d) Adalet.

Saglik Yaklasimlarinda Etik Amaclar

Yukaridaki etik boyutun daha genis irdelenmesi, diisiince boyutu
temelinde yeniden ele alinmaktadir.

1. Saghk bireylerin mutlulugu, sevgi icinde olmasi ve barisa yonelik
yasamasi amaci icin gereklidir. Tim medikal yaklasimlarinda

insanlik boyutu, etik ilkeler ve esitlik temel alinmalidir.
1.1. BARISA GIDEN iYiLiK, MEDENIYETE DOGRUDUR
1.1.1. Bansa yénelik olmali: Hekim tiim yaklasimlarinda bireyin hak

edisine gore, gerektireni, gerektigi kadar ve tam yerinde, bilimsel
dayanaklari ile etik ilkeler cercevesinde, empati yaparak yapmasi ile
baris icinde olmasini saglayabilir. Birey ve toplum agisindan toptan
barisa yonelik olmalidir. Baris ancak haklarn, hak edene goére
dagitiimasi ve bireyin haklarinin kendi rizasi ve talebine gore yerine
getirilmesi ve sosyal olarak ezilmemesi, esit ve insan olarak hakkinin
verilmesi, bilgilendiriimesi ile kisaca adaletin insan haklan
temelinde, civil liberties/bireyin bagimsizhg olarak saglanmasi ile
olusabilir. Catismama bir baris anlaminda degildir. Yenidoganlarda,
ozellikle prematiirelerde sevgi temelinde olmayan yaklasim
yapilmamalidir, narindir, zarar __ olusturulabilir, severek
dokunulmalidir.

1.1.2. Saglik elemanlarinin tek amaci vardir, yararli ve barisa yénelik is
yapmaktir. Baska bir amag¢ tanimlanamaz, tim ¢alisma, egitim ve
beceri uygulamalari, bu amagla, kisaca insan olma boyutu ile
yapilandirilir. Yasam hakki prematiirelerde ilk dncelikli boyuttur.

1.1.3. Hekimler, egitimleri geregi, bilimsel boyutta, bilerek ve beceri sahibi
olarak, etik ilkelere inanarak, iyilik ve bansa yénelik insanlik
temelinde isler yaparlar, bu ¢abadadirlar. Bundan boéyle, yasamlari
boyunca, devamli egitim ve becerilerini genisletme, ilerleme, gelisme
yolunda olarak, yanhs yapmaktan korunup, inanarak iyi isler yaptiklari,
sonra farkinda, bilingli olarak her olgu ve durumile egitim kazandiklari,
sonra bir mertebe daha korunup glizellikler sergilemeleri hedefleridir.
Daha Once yaptiklarini daima daha ileri ve daha yeni gelismelere gore
yaklasim yapacaklari igin, artik eski uygulamalari onlar igin, ancak bir
tecriibe 6tesinde kalacak ve onlari yapmayacaklardir. Saglik elemanlari
daima, giizel distinip glzel davranmayi amaglarlar, bu prematireler
icinde gecerlidir.

1.1.4. lyilik ve giizellik iizerine saghk yaklasimi olanlarin ancak hekim ve
saghk elemani olarak tanimlanabilir. Diplomali olan ama insanlk
degeri olmayan ve etik, insanlik yolunda caba sarf etmeyenlerin
hekimligi tartismalidir. Hekimler, prematireler dahil, insanin saghgi
yolunda olan, sagligin temsilcisi olmaya inanarak, bilimsel yaklasimlar
ile ancak toplumda hak ettikleri yeri alirlar.

1.1.5. Uygulamalari bilmek étesinde, icinden gelen sevk ve sevgi ile,
inanarak, arzu ederek, tiim ¢abasini sergileyenler, giizellik ve iyilik
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temelinde yaklasanlar, birey haklarini ve yasam hakkini temel
alanlar sonug ne olursa olsun mesut olurlar, ¢iinkii insanlk gérevini

yapmislar ve yapmaktadirlar. Yasam sinirinda olan, prematireler

icinde ayni yaklasim gecerlidir.

1.1.6. Hekimlerin yaklasimlari iyilik ve giizellik iizerinedir, hekimlerin
bireysel menfaat ve arzulara gére yaklasimlari, uygulamalari
olmamalidir. Bireyin hakki ve onuru temelinde, yasam hakki tzere
olanlar, durum ve olaylari bilim lzere yorumlayanlar, etkilesim ve
yollarindan saptiriimaz. Bireyin verilerine gére, prematireler de ayni
yaklasim esastir.

1.1.7. Saglikta baris ve iyilik iizere olan ile sadece benlik temelinde kazang
temelinde ¢alisan bir olabilir mi? insanlik temelinde saglik ugrasanlari
ile menfaat ve gelir temelinde ¢abalayanlar, toplumda higbir zaman
benzer kabul edilmemis, mukayese bile edilmemislerdir. Prematiire en
6nemli boyut olmaktadir.

1.1.8. Hekimler, saghk islevi olarak ugrasilari, onlari giderek daha fazla
kendilerine, insanlk boyutu kazandirir. Bilimsel ve insanlk boyutunda
olanlar, giderek daha fazla toplumda onur ve gurur kaynagi
olmaktadirlar. Bir prematiireye yaklasim, insanli§in onuru ve gururu
olmaktadir.

1.1.9. Bilim hekimleri dogru yola iletecek bir yoldur. Bagka sekilde veriler
yorumlanmamalidir ki hatali yola sapilmasin. Monitor sonuglarini bilim
disi, bebegin aleyhine ters olarak yorumlayan kisi Yenidogan
Unitesinde calismamalidir.

1.1.10. Hekim yaklasimlarinda ilk planda amag¢ ve giidiiyii tanimlar.
Bunlar iyilik ve giizellik iizerine olsa bile, devamli kontrol, gézetim ve
izlem gerekir ki sapmalar ve yanhsliklar ile ters boyuta gidis olabilir.
Kontrol ve izlem yoldan sapma ve farkli yone gitme olasiligi icindir, bu
acidan sakinan, korunan kisidir hekim.

1.1.11. Medeniyet ve ézellikle Tip Bilimi devamli tas iistiine tas koyma gibi
bir siiregtir. Bu agidan elde edilenler olumlu ise, 6rnek, olumsuz ise de
ibret alinarak ilerlemeye devam edilir. Temel yaklasim boyutu da etik
ilkeler Gzerine sevmektir. Kizma, nefret, bireye degil eyleme, olayadir
ve dismanlik ancak zulmedir ve bireye olamaz. Gonliinde bireyi
affetme ve merhamet olmayan kisi hekim olamaz, affetmeme
eylemedir ve kotillgedir, bireye degildir. Birey dlisman iken dost, dost
iken de digman olabilir.

1.1.12. Yasam sadece bu an degil, ge¢gmisten kazanimlarin gelecege
tasinma boyutudur, prematiirelerin sagliklh yasatiimalari bir insan
kazanmak anlamindadir. Egitim, yarar ve fayda saglamasi igindir.
Nefretin gelecegi olmaz, bireyi bile batirip, tiiketir. Sevgi ise dogurucu
ve yavyilicidir. lyilikler sadece simdi degil, gelecege dogru akan bir nehir
gibidir ve bircok kisiye katki saglayabilir. insanlik Gzere mutluluk
yaratmak temel ¢aba olmalidir.

1.1.13. Bilim insana insanca yaklasimi gerekli kilar. Hekimlikte bilgi bilime
dayali olmalidir, uydurulan ve varsayimlara gore yaklasim yapilamaz,
su¢ kapsaminda yorumlanabilecek yaklasimlar distnilemez bile.
Gonilden gelen arzu ile, akh kullanarak ve zevk ile yapmak ile hekimlik
icra edilebilir. Bilim atomu pargalar ama onu bomba olarak
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atilmasindan sorumlu degil, enerji olarak insanlara hizmet boyutu esas
alinmasi gereken noktadir.
1.2. BIREY TEMELLI TOPLUM.

1.2.1. Ne kadar zengin ve imkéniniz olsa bile, saglik sorunlari birey temeli
toplumu dahil, tiim bireyleri kapsayacaktir. Tim insanliga derdinin
olmasi degil, bireylerin bunlarla nasil bas edebildigi boyutu 6nemlidir.
Kaza engellenebilir, azaltilabilir ama ortadan tam kaldirilmaz. Kaza
anindaki boyutunuz sizi tanimlar. insanlarin saghk danismani, hekim
olarak segilmesi ve aranmasi igin bir boyut, bir siire¢ olusturmaktadir.
Prematiireler de bir insan yavrusudur, ona gereken hiirmeti gdstermek
gereken saglk hizmetini vermek ile olur, olusabilir.

1.2.2. Hekimlik mesleginde birlikte ¢alisacak ekip segilir denilmesinin
anlami, verileri farkli yorumlayan, gizleyen, degistiren ve bilim disi
olanlarla galisiimaz ve bunlarla miicadele etmenin 6tesinde, ekipten
ctkartlir. Tahammiil ve idare etmek, gormemek su¢ kavraminda olup,
derhal gereken yapilmalidir. Hekimler kendi dediklerini yapan degil,
0zU-s6z0 bir kisilerle beraber olmak isterler.

1.2.3. Saglik yaklasimi sadece bedensel degil, bireysel ve kiiltiirel boyutu da
dikkate alinmasini gerekli kilar. Saglik sadece beden ile degil, akil ve
goniil temelinde de olugsmalidir. inanma ve egitim boyutu ile ancak
mutluluk ve huzurinsanlik temelinde olmali, menfaat ve kisisel arzular
Uzerine olmamalidir.

1.2.4. Yasam etik temelli, insanlik iizere olmadigi zaman hekimlik olmaz,
saglik insanlik temelinde olmaldir, akli kullanma, insanlik Gzere olmak
gerekir. Yasamak temelde insanlik Gzere olmak, faydali olunmasa bile
zararh olmamaktir. Saglik yaklasimlarinda da insanlik boyutu temeldir.

1.2.5. Saglik yaklasimini meslek olarak kazang, itibar ve oyun, eglence gibi
benlik temelli yaklasim yapanlardan korkmalidir. Benlik iizere olan,
hasta ve toplum yaklasimi icinde olmayanlar saglik hizmetlerinde
bulunmamali, dislanmalidiriar.

1.2.6. Benlik igin, kisisel duygu ve algilarla, basari pesinde kosma,
olumsuzluklari degistirme, zevk ve eglenceyi, menfaati 6ne ¢ikarma,
yemek, icme ve mal edinme bir hekimin amaci olamaz. Elde ettigi
olumlu sonuglarla 6gtinen, objektiflik yerine slibjektif olarak reklama
yonelik yaklasim yapan kisi, saglk sektériinde faydadan cok, zarari
dokunabilir.

1.2.7. Bilim ile bilim disi olmak, birbirlerine ¢ok yakindir, veriyi benlik ve
siibjektif irdeleme ile objektif irdeleme ¢ok yakindir. Temel sadece
akli kullanma degil, vicdan ile biitiinlestirme etik boyutta olma,
empati yapmak gerekir. Bilgiyi bilmek ile bilim adami olunmaz. Bir
yorum, insanlik disinda yapilandirliyorsa anlami da olmaz.
Prematiirelerin de her birey gibi haklar oldugu dikkate alinmalidir.

1.3. AKIL ve GONUL BUTUNLESMELI.

1.3.1. Hekimlik goniilde baslar, insanlik olusmasi ile yiicelir ve akil ile goniil
biitiinlesmesi ile davranislara yansimaktadir. iyiye ve giizele
gotarmek icin akh yénlendiren gonil, vicdandir ve bu olmadiginda
insanin gogsi daralir, bir sikinti olusarak insani yonlendirir. Akil ancak
bunlan ¢o6zmesi ile saglkgilar rahatlayabilirler. Akl ve gondl
butlinlesmesi ile hekimlik olusabilir. Neonatoloji yaklasiminda sadece
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bilim ve akil temelinde yaklasim yapilirsa, altin kural uygulandiginda,
empati yapilmadiginda bebekler ¢cok fazla boyutta hirpalanirlar.

1.3.2. Bir saghk elemaninin gercekten tibbi etik boyutta olabilmesi igin,
diploma almasi ile dedgil, géniillerinde insanligin oturmasi, akil ile
biitiinlestirme ve bilimsel boyutta olmalari ile etik yolda olabilirler.
Dogru nedir ve ne yapmalilyim sorgusu yapmayan ve insanin haklarini
temel almayan bir yaklasim yapan kisi diplomali olsa bile hekimlik
tanimina uymamaktadir.

1.3.3. Hekimlikte tiim toplum insanlik ve etik boyutta bile olmasa da
sizlerin, gelecek donemde hekim olacaklarin ayni sekilde yaklasmasi
icin bir gerekgce olamaz. Tek bir 6rnek bile bir toplumu timden
degistirebilecek bir boyuta cikarabilir. Liderlik hekimligin temel
mayasinda olan durumdur. lyi ve giizel olan, etik ve iyilikler yapan
daima toplumun gidisini cevirebilir.

1.3.4. Bir insan kendi vicdani ve akli ile olayi ¢6ziimleyememis ve hekimlik
meslegini icra edememisse, hastadan elde ettigi veriler onun
huzuruna kavusmasini saglayamaz, énce akil ve vicdanda halletmesi
gerekir. Temel yardimci etik ve insanlhk boyutunda olaya bakabilmek
ve bilim ile destek alabilmektir. Hekimin temel yardimcisi bilimdir ve
bu arkadas! iyiye ve glizele dogru kullanmalidir. Miicadele igin hekimin
gl¢li olmasi cihazlardan degil akil ve yireginden gelen, etik ilkeler
uyumu ile duydugu glivenden gelen eneriji ile olur.

1.4. ETIK, INSANLIK iLKELERi DAYANAK OLMALI.

1.4.1. insanlik ve etik iizerine olamayan bir birey, ne kadar bilgiyi kullansa
bile, hekimlik iizere olamaz. insanlik boyutuna girmedigi siirece,
olusan yanlisi ve sorunlari bile kavramaktan uzaktir. Prematiireler tam
etkinligin olmasini, olusmasini gerekli kilar.

1.4.2. Hekim, bilimsel yaklasim ile, veriye dayanarak, etik ilkeler icinde,
insani insanhk boyutunda ele alarak, iyilik ve giizellik amaci ile
yaklasima baslayip, akl ve génlii biitiinlestirerek, inanarak, arzu
duyarak izler ve gerekenleri bir siire¢ icinde sabirla yerinde, yeteri
kadar olmak iizere yaklasim yapar. insanlik ve sevgi temel yaklasimi
ve elde ettigidir. Saglik ve yasam garantisi vermez ama insana insanlik
olarak yaklasim temel amaci ve gayesidir. Davranislari ile de toplumda
ornek olandir.

1.4.3. Saglik yaklasimlarinda fizyolojiye ve insana, etige ters olanlardan
sakinmak gerekir. Bunlar dost olmaz, eskiden oldugu gibi pansuman
yaparken kopek pisligi konulamaz ve konulmasi bile diisiinilemez. Pis
ve zararl olanlann Tip biliminde yeri ve islevi yoktur. Bilim ve etik
biitinliginiin yeri vardir ve bireyin insan Haklari temelinde ayrilmaz,
hafifletiiemez ve koparilamaz hakki temeldir ki bu yasam hakki ile varlik
baslar. Bunun tersine ilgi duymak bile insana yakismaz, hekime diisen
de bunlara karsi ¢tkmak ve miicadele etmektir. Bilim disi yaklasiminiz
nedeni ile size sevgi ve saygl duyulmasi sizi hekimlik ve tip bilimi
elemani olmaktan cikarir. Gizli veya acik, bilim disi, etik disi olanlara
destek bile gosterilemez.

1.4.4. insanlarin ilkeleri, prensipleri vardir ki bunlarin kaynadi da
insanhktir. Medikal yaklasimlarda da bu daha derin ve detayl olarak
irdelenir. ilkelere ve insanliga uyum ile olusan, dogru ve giizele
ulasmak ancak amaci ve gldisi bu sekilde olana uygundur.
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Neonatolojide veriler bilim temelinde ele alinmaldir, uygulamalan da
insanlk boyutundaki etik ilkeler tanimlardir.

1.4.5. Hekim, pesin éngériisiine gére dedil, etik ilkeler temelinde, iyilik ve
giizellikler iizerine yaklasim yapar. Pesin yargilar ile degil, verilere
gore devamli degisim ve bireye gdre, onun yararina davranis igindedir.
Hekim devamli veriye gére davrananlardir.

1.4.6. Uygulamalari zalimce olan ve bireyi gézetmeyen, etik olmayan
yaklasimlar insancil olmaktan uzak ve yaklasimlar saglik meslegi icin
kabul edilebilir degildir. Sonucu ne olursa olsun, amag¢ ve gudu
dogrusal olmayanlar kabul edilemezler ve su¢ kapsaminda irdelenirler.

1.4.7. Saglik yaklasimlarinda bilim temelinde etik yaklasim esastir. Veriler
dogrudan ele alinmali, degistirme ve farkli yorumlama sizi yanlsa
yonlendirebilir. Bilim bireyin sosyal boyutuna gore irdelenemez, somut
bulgu ve izleme gore yapilandirilir. Prematiireye uygulanan solunum
basinglan tabloya goére degil, bebegin ventilasyon ve perfilizyon
kapasitesine gore, ihtiyacina gére ayarlanmaldir.

1.4.8. Bilime inanan ve bu konuda egitim almis olanlar, etik boyutta iseler,
bir noktada uzlasirlar ki o boyut birey temelli insan haklaridir.

1.4.9. ilkeler sonuca gére dedil, etik dayanaklar iizerinde olmalidir. Sonug,
tahmin edilebilir ama bilinmez. insanlik boyutunda olmayan, etik
degerleri kapsamayan yaklasimlar, saglik konusunu kapsasa bile,
insanhk boyutu olmadigi ve hukuk agisindan da onay almayan
durumlardir. Onemli olan Tip Biliminde insana insanca yaklagimdir.
Bircok hekim kendine gore basarilidir ama etik ve hukuk temelinde
yaklasim gostermedigi icin cezalandirilabilir. Bir tibbi yaklasim, sevgi ve
saygl temelinde etik ilkeler icinde olmadigi ve bunu inanarak
yapilmadig siirece, o uygulamanin insanlik boyutunda kabul gérmesi
olanaksizdir. Yokluk kaginilmaz olacaktir.

1.4.10. Saghk yaklagimlarinda etik yaklasimlarin amaci, iyilik ve baris
lizere olmaktir ki, tedavi garantisi verilemez ama insancil yaklasim
dogal yaklasim metodudur. insanlik bunu gerekli kilar. Bu konuda
egitim alma otesinde, bireysel bilingli arzu gereklidir. Gelecek ve
olacaklar bilinmez ama baris temelli, insancil yaklasim temel uygulama
metodu olmalidir. Etik ilk planda olgu ve durum ile ilgili ilkeleri
irdelemek ve arkasindan o birey, prematire icin vyapilacaklari
Ongdrmektir. Bunlar baris, ivilik ve giizellik Gizere olmalidir.

1.4.11. insanlik her boyutta énemlidir ki, saglk yaklasimlari tiimden
insanlik boyutunda etik ilkeler icinde olmalidir. Bunun disindaki
yaklasimlar kabul géremez. Tum varliklar benlik iginde degil, birimiz
hepimiz, hepimiz birimiz felsefesinde olmalidirlar. Benlik izere olanlar
esitlik kavramini algilamamislardir. Prematireleri bir insan yerine bir
deneme tahtasi gibi gorenler icin, hekimlik uzaktir, diplomali olsalar
bile, insanlk temeldir.

1.4.12. Bilime ve dogruya inanarak ve beceri olan kisiler, insana saygi
duyarlar ve insanlik temelinde etik ilkelerle yaklasim yaparlar.
1.4.13. Hekimler olgu ve durumlar ne kadar zor olursa olsun, etik temelli
olabilmek, baris ve iyilikler iizerinde olmak ile mutlu ve mesut olurlar.
Neonatolojide Yogun Bakimda cok ufak prematireler yasamasa bile,

onlara destek olmak bile bir hekimlik tatmini olusturur.
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1.4.14. Etik prensiplere inanarak uyan ve uygulayanlar, bunu her durum
ve olguda bir bakima yorum yapanlar gercek hekimlik ile
ugrasmaktadirlar. Hekimler kaliba degil, aklini kullanarak, bireye 6zgi
yaklasimlari yaparlar.

1.4.15. Bilim ile bilim disi olmak, birbirlerine ¢ok yakindir, veriyi benlik ve
siibjektif irdeleme ile objektif irdeleme ¢ok yakindir. Temel sadece
akli kullanma degil, vicdan ile biitiinlestirme etik boyutta olma,
empati yapmak gerekir. Bilgiyi bilmek ile bilim adami olunmaz. Bir
yorum, insanlik disinda yapilandiriiyorsa anlami da olmaz.
Prematiirelerin de her birey gibi haklar oldugu dikkate alinmalidir.

1.4.16. Insanlar bir kalibi dedil, bilimi yorumlamasi ve bunu etik ve hukuk
temelinde, bilim icinde degerlendirmesi ile varliklarini, farklilasmayi
ve aydinlk ile gelisim ve degisimi saglayan goriisler, felsefeler
olusturabilmektedir. Temelde insanlk boyutu esas ise bu kabul
gorecek ve topluma onder, lider yapabilecektir. Bu kisiler dmirleri
siiresince degil, 6mir 6tesinde de varliklarini sirdtireceklerdir.

1.4.17. insanhk disi yaklasim iginde olan Tip diplomasi olsa bile,
yaptiklarini onaylatmak igin, gercek hekimlik iizere olanlara giiler
veya akilsizik ile itham edebilirler, insanhgi  paraya
doniistiirmedikleri icin alay bile edebilirler. Ama evren tersine
doniince de ters yiiz olurlar. Tarih bunlarin sayisiz ibretlik emsalleri ile
doludur. Diploma degil, hekim olmak gerekir. Hicbir zaman sug, sugile
temizlenmez, mutlaka ceza 6denmeli ama 6nce af dilenmelidir.

1.4.18. Saglik elemanlari, basta hekimler meslekleri insan saglgi, insanlik
oldugu temelinde, sadece ilag vermek degil, insana insan olarak
yaklasmak uygulama boyutlaridir. Bunu, hastalikla ugrasma, hastanin
bakimini yapmanin, gonilden gelen ve akil ile bilgiyi butiinlestirme
olarak yapmadigl zaman hekimlik meslegini icra etmis olmaktadirlar.
Hekimin aldig en biylk 6dil, hastadan degil, icten duydugu insanlik
temelli, etik boyutu gerceklestirmekten dolayi duyulan hazdadir ve bu
hicbir para ve 6diile degistirilemez.

1.4.19. Saghik yaklasgimlarinda disardan bir isik degil, géniilden gelen
isigin, akil ile biitiinlesmesi ve bilim ile aklin kullaniimasi ile olusur.
insanlk, etik boyut disaridan arama ile elde edilemez. Disardan
alinabilecek bilgi olup, bu icteki 1sik ile ancak aydinlanabilecek boyutu
gelir. Pazar’dan alinan ampul, elektrik olmayinca yanmaz. Elektrik
ancak goniilde gelir, akil ile akim ise ancak diisinme ile gelecektir.

1.5. iINANARAK, ISTEYEREK, TALEP EDEREK, ETIK TEMELLI, BiLiM UZERE, AKIL
KULLANILARAK YAPILAN UYGULAMALAR OLMALI.

1.5.1. inanarak, isteyerek, bilerek, beceri temelinde yapilan tibbi
yaklasimlar, insana mutluluk kaynadgidir. insanlik giindeme gelip
anildiginda yirekleri Grperip titrer ve sevgi ile dolar saglik elemanlari.
Zor cabalar ve olumsuzluklar bile onlarin bilgilerini artirir. Saghk
personeli, tibbi yaklasimlarinda ancak ve vyalniz bilime glvenip
dayanirlar.

1.5.2. Hekim temelde her olgu ve durumda, inanarak bilimsel yaklagim
icindedir. Bilimi ve insanligi savunur ve giidii olarak yapar. Menfaat
icinde olmaz, insanlik temelinde olur. Bilimi inkdr edip, menfaat icin
calisan ve menfaat temin etmeyi gorev edinenler hekimlik diplomasi
olsa bile, hekim olarak taninamazlar. Prematirelere bilim temelinde,
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fizyolojik ve fizyo-patolojik dayanakh vyaklasim yaptiginizda karsi
citkanlar bile size, aciklamalariniz _sonucunda hiirmet gd&stermek
gerektigini kabul edeceklerdir.

1.5.3. inanarak, iyilik ve baris temelli hekimlik yaklasiminda bulunan
hekimler, saglikgilar, sonu¢ ne olursa olsun, ama¢ ve yaklagsim
insanlik ve tip bilimi olacagi igcin, mutluluk olgusunu kavrayanlar
olacaklardir. Hekimlik insanlik boyutu olarak, bireyleri mutlu etmeli ve
toplumdan da gereken saygiyl gormeleri s6z konusudur. Hekimlikte
Ozellikle prematiireleri mutlu kilmak esas olmalidir ki, rahat, huzurlu ve
pembe olsunlar. Zorlama ve gereksiz vyaklasimlardan korumak,
hekimligin bir yaklasimi olmalidir. Hekimin mutlulugu da prematirenin
fizyolojik dengesinin olusmasinda vyatar.

1.5.4. Saglik elemanlan islerini bilerek, isteyerek ve inanarak yapmalidirlar
ve bilimin 6ngérdiigiine gére yaklasmalidirlar. Etik boyut onlari
bilerek hata yapmaktan korumaktadir. Veri ve kanita gore degisimi
kabul ederler ve izlemin anlami da budur, pesin yargi degil, degisimi ve
gelisimi temel alirlar.

1.5.5. Egitim insan haklari temelinde, etik boyutta zarar dokunmama ve
insana, insanliga saygi boyutunda olmalidir. Tip mesleginde amag ve
gudu iyilik tzere, etik boyutta olmaktir, sorunlari da akilci ve insanlik
boyutunda etik olarak ¢6zmek gereklidir. Insanlik, insana saygi ile
baslar ve gelisir.

1.5.6. Hekimlik mesleginde, bireyin etik ve kendi insanlik haklarina ters
diisen, yasam hakkini ciddiye almayan ve bilimsel dayanglara
dayanmayan bir durum gegerli ve dogru kabul edilemez. Her ilacin bir
bireye 6zgli dozu ve hak edisi vardir ki bunlarin bireye 6zgii dengesini
asmak, hekimlik disi boyuta girer. Bebeklere pesin yaklasilmaz, her
bebege 6zgiin yaklasim esastir.

1.5.7. inanarak, bilerek giizellikler yaratmak ve iyilikler olusturma amaci ve
giidiisiinde olanlar, akhini vicdani ile biitiinlestirenler, hemen sonug¢
almasa bile, ekilen tohumun gelisip yesermesi gibi bir toplumu
degistirebileceklerdir. Tum liderler bir iken, tim evrene etkileri
olmustur. Kotiluk ekenler yokluk, iyilik ekenler ise varlik ile
belirginlesmislerdir. Dogum bir varlik olusumu ise, bunun sevgi ve
insana saygi gelistirmesi icin bir neden olmasi saglanmahdir

1.5.8. insan sonugta bir insan olarak varliktir ve siibjektif kisiligi, duygulari,
diisiinceleri akil boyutu ile de benligi, insanhgi olmaktadir. Bilime ve
verilere karsi ¢ikan ve bunlari hayal ve gergek disi yorumlayanlarin
dogru yolu bulmalan ve sonuca dogruyu yaklasimin beklenilmesi
zordur ve tesadifi olabilir. Davranislar ve tutumlar bu agidan olusan
boyutlarla tanimlanmaktadir.

1.6. BiLiM TEMELDIR. SUBJEKTIF DEGIL OBJEKTIF, INSANLIK SEVGIDEDIR,

KiSiYE NEFRET OLMAZ, ISTENMEYEN EYLEM DUZELTILMELIDIR.

1.6.1. Bir gelisen duruma kizip, dogru ve iyilikten sapilmaz. Etik ilkelere
daima riayet eden, devamli dogru nedir ve ne yapmaliyim sorgusu
icinde olan kisi, iyilik ve gizelliklerden ylziinii cevirmez. Her birey ve
her olgu icin 6zel ve 6zgiin yaklasim yapilmali, 6zellikle prematirelerde
bu boyut 6nemsenmelidir.

1.6.2. Bilime karsi ¢cikan, etik disi, biiyii ve sihirlere inanip tibbi yaklasimda
bulunanlar, hekimlik meslegi disinda olmaktadirlar. Bilim temel
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boyut olmalidir. Prematiireyi yasatacak olan dilekler degil, bilim
temelinde yaklasimlar, tibbi uygulamalardir.

1.6.3. Bilime inanmayan, biiyii yaklasimlari igcinde olan, sadhk
yaklasimlarinda etik yaklasim yerine doga iistii gii¢lere inanan ve ilim
dis1 olanlar dosdogru yola ulasamaziar. Elde ettikleri sonuglar, saygi
ve insanlik boyutunda olamazlar. insanliga inanalar icin, temelde
olumsuzluklar bile egitim ve bilime saygiyi gelistirir, kizginlik ve nefret
degil, dogruyu kavramanin hazzini yasarlar. Prematiireyi yasatmanin
Otesinde, insanlg yasatmak esastir.

1.6.4. Duygu ve diisiincelere gére degil, akil ve verilere gére karar vermek,
hekimlik mesleginin bir boyutudur.

1.6.5. Bilim, bilimi algilayan, kendi gézleri ile degil bilim gézii ile géren,
inanarak, bilimsel verileri iyilik, dogruluk ve etik ilkelerle yorumlayip
uygulayan, kétiiliik ve menfaat iizerine olmayan, devamli insanlk
icin ¢alisanlar farkli olmaktadir. Bunlarin bilerek ve akli kullanarak,
bilimi insanlik boyutu icin uygulayanlar hekimlik ve insanlikta, farkh
konulan olmaktadir. Diisinerek iyilik yapan farklidir. Hekimler
bilgilerini ve becerilerini elde etikleri veri Gizerine akillarini kullanarak
insanlk yararina kullanirlar.

1.6.6. Hekimler ancak bilim ve etik boyutlarda insanlik yolunda olabilirler.
Zorlama ve siddet onlarin yénetimi olmadigl gibi bu ortamlarin da
ortadan kaldirilmasi ve savunucusu boyutunda, insani kendinden bile
koruyup gozetenlerdir. Bu yolda kusku duyma 6tesinde, canlar ve
mallariile bilimini gelistirerek calisirlar. Daima daha iyi ve daha yeniye
yonelip, devamli bilim yolundadirlar. Bu bir yasam gayesi olmustur.
Ozleri ve sozleri de birbirine uygundur. Bu hekimler icin degil, tim
saghk elemanlari igin gecerlidir. Ben oldum tamam degil, devaml
gelisim ve degisime aciktirlar ve bu yolda yirirler. Tamam demek, o
yerde kalmak demektir ve bu agidan ileri denilmelidir.

1.6.7. Bilim temeldir, birey bu bilimi gergeklestiren, hekim de
uygulayicisidir. Bireysel farkliliklar yine bilim icindedir. Bilimi inkar,
bireyi inkdr etmek anlaminda olup, tim tibbi yaklasimlar etik ve birey
haklari temelinde sevgi ve saygl esaslari icinde olmaldir. Zorlama
olamaz, sevgi ve saygl olmalidir. Bilim etik ve baris lizere, bireye saygi
temelinde olmalidir. Saglik yaklagsimi, insana yaklagim, insana insan
olarak etik yaklasimdir. lyilik ve giizellik iizerine hedef olsa da ilk amag
zarar dokunmamasidir.

1.6.8. Saglik yaklasimlarinda etik dis1 yaklasimlarin bir anlami olamaz. lyilik
saglansa bile zorla yapilanlardan sonug alinmasi zordur ve insancil
degildir. Bebeklerde ve ¢ocuklarda yasam hakki esastir ve bu toplum
tarafindan, aile eliyle yok ve gecersiz sayilamaz. Zorla ve etik disi yarar
s6z konusu olamaz ve hukuk disidir. Bir bebege etik disi yaklasan kisi
Yenidogani degil, hekimligi birakmasini 6glitlenmelidir.

1.7. IYILIKTEN SAPMA OLMASIN DIYE, OLGUNUN VE DURUMUN DEVAMLI
iZLENMELI.

1.7.1. Hekim tiim tibbi uygulamalarina baslamadan é6nce amaci ve
giidiisiinii tanimlar ve izlem sonucunda farkli boyut olmus ise
gerekirse tam ters yaklasimda bulunabilir. Kanit ters olsa bile ilk
kararinda hatali olarak israr eden kisi, benligine gore degil bilime gore
davranmasi gerektiginin bilincinde olmalidir.

Microbiota Sayfa. 21




Tiirk Diinyas1 Uygulama ve Arastirma Merkezi Yenidogan Dergisi 22

1.7.2. Hekim yaklasimlarinda ilk planda amag ve giidiiyii tanimlar. Bunlar
iyilik ve giizellik iizerine olsa bile, devamli kontrol, gézetim ve izlem
gerekir ki sapmalar ve yanhslhiklar ile ters boyuta gidis olabilir. Kontrol
ve izlem yoldan sapma ve farkl yone gitme olasiligi icindir, 6nlem icin
sakinmak ve kazadan korunmak olmalidir.

1.7.3. Amag ve giidii ile izlemin dogru veya etkinligi sonug ortaya ¢iktiktan
sonra belli olacaktir. Ancak bu her birey icin ayni olmayacaktir.
Dolayisiyla 6rnekler veya ibretlik durumlar sadece o olguyu
baglayacaktir. Bu acgidan hekimlik araba kullanmak gibi, yolunuz,
hedefiniz ve araci kullanmaniz tanimlansa bile, devamli direksiyon ile
arabanin kontroli ve hiz ve bazi trafik kurallan gibi etik boyutlara
dikkat edilerek slirmenin gerekli oldugu bilinmektedir. Bunu
yapabilmek igin ehliyet, kisaca sertifikasi ile becerisi de olmalidir. Son
olarak sonuca, hedefe varinca da seyahat irdelenmeli, elde edilen
verilerden kazanilan tecriibeler yorumlanmalidir. Seyahatin temelde
mutlu olmak oldugu ilk planda da sonda varinca da unutulmamalidir,
hedef seyahat degil, mutlu olabilmek, en azindan tatmin
duyabilmektir.

1.8. MEDENIYET ANCAK INSANLIK UZERINE KURULABILIR.

1.8.1. Medeniyetin devami ancak insanlik boyutunda olan bilim insani
yetistirmek ile olacaktir. Disiinen ve aklini kullananlar sayesinde de
irdeleme yapilabilir,

1.8.2. Hekimligin amaci insanlik temelinde, insan haklari esaslari iginde,
etik ilkelere dayanarak, bilerek, bilim isiginda banrs, iyilik ve
giizellikler yaratmak, insanin, insanhgin avukati olmaktir. Bilim ve
medeniyet devamli gelisim ve degisime muhtactir ve bunlar da ancak
bilim ve insanlik yolu ile gergeklestirilebilecektir.

1.8.3. Maddi ve manevi olarak katki saglamak hekim gérevidir. Temel
beklenen katki maddiyatin Gstlinde manevidir. Savasta, tim insanligin
yok oldugu, yok edildigi ortamda bulunanlar hekimlerdir ve yasamlarini
tehlikeye atarak bu yaklasimlar yaparlar.

1.8.4. Medeniyet ve ézellikle Tip Bilimi devamli tas iistiine tas koyma gibi
bir siiregtir. Bu agidan elde edilenler olumlu ise, 6rnek, olumsuz ise de
ibret alinarak ilerlemeye devam edilir. Temel yaklasim boyutu da etik
ilkeler Gzerine sevmektir. Kizma, nefret bireye degil eyleme, olayadir
ve dismanhk ancak zulmedir ve bireye olamaz. Gonlinde bireyi
affetme ve merhamet olmayan kisi hekim olamaz, affetmeme
eylemedir ve kotlligedir, bireye degildir. Birey diisman iken dost, dost
iken de diisman olabilir.

1.8.5. Yasam sadece bu an degil, ge¢misten kazanimlarin gelecege tasinma
boyutudur, prematiirelerin saghkli yasatilmalari bir insan kazanmak
anlamindadir. Egitim, yarar ve fayda saglamasi icindir. Nefretin
gelecegi olmaz, bireyi bile batirip, tliketir. Sevgi ise dogurucu ve
yayilicidir. lyilikler sadece simdi degil, gelecege dogru akan bir nehir
gibidir ve birgok kisiye katki saglayabilir. insanlik tzere mutluluk
yaratmak temel ¢aba olmalidir.

1.8.6. Hekimlik saghk islevi olarak giderek daha fazla insanin kendisine de
insanlik boyutu kazandirir. Bilimsel ve insanlik boyutunda olanlar,
giderek daha fazla toplumda onur ve gurur kaynagi olmaktadirlar.
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1.8.7. Egitim insan haklari temelinde, etik boyutta zarar dokunmama ve
insana, insanhda saygi boyutunda olmalidir. Tip mesleginde amag ve
gldu iyilik Gzere, etik boyutta olmaktir, sorunlari da akilci ve insanlik
boyutunda etik olarak ¢6zmek gereklidir. insanlik, insana saygi ile
baslar ve gelisir.

1.8.8. Bilim hekimleri dogru yola iletecek bir yoldur. Baska sekilde veriler
yorumlanmamalidir ki hatali yola sapilmasin. Monitorleri bebegin
aleyhine ters olarak vyorumlayan kisi Yenidogan Unitesinde
calismamalidir.

1.8.9. Hekimlik mesleginde, bireyin etik ve kendi insanlik haklarina ters
diisen, yasam hakkini ciddiye almayan ve bilimsel dayanglara
dayanmayan bir durum gegerli ve dogru kabul edilemez. Her ilacin bir
bireye 6zgli dozu ve hak edisi vardir ki bunlarn asmak, hekimlik disi
boyuta girer. Bebeklere pesin yaklasilmaz, her bebege 6zgiin yaklasim
esastir.

1.8.10. inanarak, bilerek giizellikler yaratmak ve iyilikler olusturma amaci
ve giidiisiinde olanlar, aklini vicdani ile biitiinlestirenler, hemen
sonug almasa bile, ekilen tohumun gelisip yesermesi gibi bir toplumu
degistirebileceklerdir. Tum liderler bir iken, tim evrene etkileri
olmugtur. Kotuluk ekenler yokluk, iyilik ekenler ise varlik ile
belirginlesmiglerdir. Dogum bir varlik olusumu ise, bunun sevgi ve
insana sayg gelistirmesi icin bir neden olmasi saglanmahidir

1.8.11. Saglik yaklasimlarinda etik disi yaklasimlarin bir anlami olamaz.
iyilik saglansa bile zorla yapilanlardan sonug alinmasi zordur ve insancil
degildir. Bebeklerde ve ¢ocuklarda yasam hakki esastir ve bu toplum
tarafindan, aile eliyle yok ve gecersiz sayllamaz. Zorla ve etik disi yarar
s6z konusu olamaz ve hukuk disidir. Bir bebege etik disi yaklasan kisi,
hekimlikten uzaktir.

1.8.12. Hekim yaklagsimlarinda ilk planda amag¢ ve giidiiyii tanimlar.
Bunlar iyilik ve giizellik iizerine olsa bile, devamli kontrol, gézetim ve
izlem gerekir ki sapmalar ve yanliglklar ile ters boyuta gidis olabilir.
Kontrol ve izlem, yoldan sapma ve farkli yone gitme olasiligi icindir, bu
nedenle esas olan sakinmak ve korunmaktir.

1.8.13. Maddi ve manevi olarak katki saglamak hekim gérevidir. Temel
beklenen katki maddiyatin Gstlinde manevidir. Savasta, tim insanligin
yok oldugu, yok edildigi ortamda bulunanlar hekimlerdir ve yasamlarini
tehlikeye atarak bu yaklasimlarn yaparlar.

1.8.14. Amag ve giidii ile izlemin dogru veya etkinligi sonu¢ ortaya
ctktiktan sonra belli olacaktir. Ancak bu her birey igin ayni
olmayacaktir. Dolayisiyla 6rnekler veya ibretlik durumlar sadece o
olguyu baglayacaktir. Bu acidan hekimlik araba kullanmak gibi,
yolunuz, hedefiniz ve arac kullanmaniz tanimlansa bile, devaml
direksiyon ile arabanin kontroli ve hiz ve bazi trafik kurallan gibi etik
boyutlara dikkat edilerek stirmenin gerekli oldugu bilinmektedir. Bunu
yapabilmek icin ehliyet, kisaca sertifikasi ile becerisi de olmalidir. Son
olarak sonuca, hedefe varinca da seyahat irdelenmeli, elde edilen
verilerden kazanilan tecriibeler yorumlanmalidir. Seyahatin temelde
mutlu olmak oldugu ilk planda da sonda varinca da unutulmamaldir,
hedef seyahat degil, mutlu olabilmek, en azindan tatmin
duyabilmektir.
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1.8.15. insan sonugta bir insan olarak varliktir ve siibjektif kisiligi,
duygulari, diisiinceleri akil boyutu ile de kendisi olmaktadir. Bilime ve
verilere karsi ¢ikan ve bunlari hayal ve gercek disi yorumlayanlarin
dogru yolu bulmalan ve sonuca dogruyu yaklasimin beklenilmesi
zordur ve ancak tesadifi olabilir. Davranislar ve tutumlar bu agidan
olusan boyutlarla tanimlanmaktadir.

1.8.16. insanlar bir kalibi degil, bilimi yorumlamasi ve bunu etik ve hukuk
temelinde, bilim icinde degerlendirmesi ile varliklarini, farklilasmayi
ve aydinhk ile gelisim ve degisimi saglayan gériisler, felsefeler
olusturabilmektedir. Temelde insanlk boyutu esas ise bu kabul
gorecek ve topluma onder, lider yapabilecektir. Bu kisiler dmurleri
siresince degil, 6mir 6tesinde de varliklarini siirdtreceklerdir.

1.8.17. insanhk disi yaklasim iginde olan Tip diplomasi olsa bile,
yaptiklarini onaylatmak icin, gercek hekimlik iizere olanlara giiler
veya akilsizhik ile itham edebilirler, insanhigi  paraya
doniistiirmedikleri icin alay bile edebilirler. Ama evren tersine
déniince de ters ylz olurlar. Tarih bunlarin sayisiz ibretlik emsalleri ile
doludur. Diploma degil, hekim olmak gerekir. Hicbir zaman sug, sucile
temizlenmez, mutlaka ceza 6denmeli ama once af dilenmelidir,
hatalarnin farkina varmali, algilamalidirlar.

1.8.18. Bilim ile bilim digi olmak, birbirlerine ¢cok yakindir, veriyi benlik ve
siibjektif irdeleme ile objektif irdeleme ¢ok yakindir. Temel sadece
akli kullanma degil, vicdan ile biitiinlestirme etik boyutta olma,
empati yapmak gerekir. Bilgiyi bilmek ile bilim adami olunmaz. Bir
yorum, insanlik disinda yapilandinliyorsa anlami da olmaz.
Prematiirelerin de her birey gibi haklar oldugu dikkate alinmalidir.

1.8.19. Hekimlikte tiim toplum insanhk ve etik boyutta bile olmasa da
sizlerin, gerecek hekim olanlarin ayni sekilde yaklasmasi icin bir
gerekce olamaz. Tek bir o6rnek bile bir toplumu tiimden
degistirebilecek bir boyuta cikarabilir. Liderlik hekimligin temel
mayasinda olan durumdur. lyi ve giizel olan, etik ve iyilikler yapan
daima toplumun gidisini cevirebilir.

1.8.20. Birinsan kendi vicdani ve akli ile olayi ¢éziimleyememis ve hekimlik
meslegini icra edememisse, hastadan elde ettigi veriler onun
huzuruna kavusmasini saglayamaz, énce akil ve vicdanda halletmesi
gerekir. Temel yardimc etik ve insanlk boyutunda olaya bakabilmek
ve bilim ile destek alabilmektir. Hekimin temel yardimcisi bilimdir ve
bu arkadas! iyiye ve giizele dogru kullanmalidir. Miicadele icin hekimin
glcli olmasi cihazlardan degil akil ve ylreginden gelen, etik ilkeler
uyumu ile duydugu giivenden gelen eneriji ile olur.

1.8.21. insanhk ve etik iizerine olamayan bir birey, ne kadar bilgiyi
kullansa bile, hekimlik iizere olamaz. insanlik boyutuna girmedigi
sirece, olusan vyanlsi ve sorunlan bile kavramaktan uzaktir.
Prematiireler tam etkinligin olmasini, olusmasini gerekli kilar.

1.8.22. Hekim, bilimsel yaklasim ile, veriye dayanarak, etik ilkeler icinde,
insani insanhk boyutunda ele alarak, iyilik ve giizellik amaci ile
yaklasima baslayip, akh ve génlii biitiinlestirerek, inanarak, arzu
duyarak izler ve gerekenleri bir siireg icinde sabirla yerinde, yeteri
kadar olmak iizere yaklasim yapar. insanlik ve sevgi temel yaklasimi
ve elde ettigidir. Saglik ve yasam garantisi vermez ama insana insanlik
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olarak yaklasim temel amaci ve gayesidir. Davranislariile de toplumda
ornek olandir.

1.8.23. Saglik yaklasimlarinda fizyolojiye ve insana, etige ters olanlardan
sakinmak gerekir. Bunlar dost olmaz, eskiden oldugu gibi pansuman
yaparken mikrop ile bulastirma, olmaz ve bulasim bile dlsiiniilemez.
Pis ve zararli olanlarin Tip biliminde yeri ve islevi yoktur. Bilim ve etik
bitinliigiiniin yeri vardir ve bireyin insan Haklari temelinde ayriimaz,
hafifletiiemez ve koparilamaz hakki temeldir ki bu yasam hakki ile varhk
baslar. Bunun tersine ilgi duymak bile insana yakismaz, hekime diisen
de bunlara karsi ¢itkmak ve miicadele etmektir. Sevgi ve saygi
duyulmasi sizi hekimlik ve tip bilimi elemani olmaktan gikarir. Gizli veya
acik, bilim disi, etik disi olanlara destek bile gosterilemez.

1.8.24. Hekim yaklasimlarinda ilk planda amag¢ ve giidiiyii tanimlar.
Bunlar iyilik ve giizellik iizerine olsa bile, devamli kontrol, gézetim ve
izlem gerekir ki sapmalar ve yanligliklar ile ters boyuta gidis olabilir.
Kontrol ve izlem yoldan sapma ve farkli yéne gitme olasiligi icindir, bu
acidan sakinmak, korunmak hekimin isidir.

1.8.25. Medeniyet ve ézellikle Tip Bilimi devamli tas iistiine tas koyma gibi
bir siiregtir. Bu agidan elde edilenler olumlu ise, 6rnek, olumsuz ise de
ibret alinarak ilerlemeye devam edilir. Temel yaklasim boyutu da etik
ilkeler Gizerine sevmektir. Kizma, nefret bireye degil eyleme, olguyadir
ve dismanhk ancak zulmedir ve bireye olamaz. Gonliinde bireyi
affetme ve merhamet olmayan kisi hekim olamaz, affetmeme
eylemedir ve kotlliugedir, bireye degildir. Birey disman iken dost, dost
iken de diisman olabilir.

1.8.26. Yasam sadece bu an degil, ge¢misten kazanimlarin gelecege
tasinma boyutudur, prematiirelerin saghkli yasatilmalari bir insan
kazanmak anlamindadir. Egitim, yarar ve fayda saglamasi icindir.
Nefretin gelecegi olmaz, bireyi bile batirip, tiiketir. Sevgi ise dogurucu
ve yayilicdir. lyilikler sadece simdi degil, gelecege dogru akan bir nehir
gibidir ve bircok kisiye katki saglayabilir. insanlik Gzere mutluluk
yaratmak temel caba olmalidir.

1.8.27. Bilim insana insanca yaklasimi gerekli kilar. Hekimlikte bilgi bilime
dayali olmalidir, uydurulan ve varsayimlara gore yaklasim yapilamaz,
su¢ kapsaminda yorumlanabilecek yaklasimlar dislinilemez bile.
Gonulden gelen arzu ile, akl kullanarak ve zevk ile yapmakile hekimlik
icra edilebilir.

1.8.28. Saglik elemanlari, basta hekimler meslekleri insan saghgi, insanlik
oldugu temelinde, sadece ilag vermek degil, insana insan olarak
yaklasmak uygulama boyutlaridir. Bunu, hastalikla ugrasma, hastanin
bakimini yapmanin, gonilden gelen ve akil ile bilgiyi butilinlestirme
olarak yapmadigl zaman hekimlik meslegini icra etmis olmaktadirlar.
Hekimin aldig en biyiik 6dil, hastadan degil, icten duydugu insanlik
temelli, etik boyutu gerceklestirmekten dolayi duyulan hazdadir ve bu
hicbir para ve 6diile degistirilemez.

1.8.29. Saglik yaklagimlarinda disardan bir 1sik degil, goniilden gelen
isigin, akil ile biitiinlesmesi ve bilim ile aklin kullaniimasi ile olusur.
insanhk, etik boyut disaridan arama ile elde edilemez. Disardan
alinabilecek bilgi olup, bu icteki 1sik ile ancak aydinlanabilecek boyutu
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gelir. Pazar'dan alinan ampul, elektrik olmayinca yanmaz. Elektrik
ancak gondulde gelir, akil ile akim ise ancak dlisiinme ile gelecektir.

2. Hicbir yaklasim zarar ve bireyin haklarinin zayiflatilmasina onay

veremeaz.
2.1. ZORLA GUZELLIK, HEKIMLIK OLMAZ.

2.1.1. Zorla sevgi olmaz, egitim de olmaz, hekimlik yapilamaz. Hekimlik
meslegi icinde insanlik sevgisi olanlara bilim verilebilir, alabilirler,
kavrayabilirler. Bilim degil, uygulama 6nemlidir ve metodu insancil
olmalidir.

2.1.2. Benlik temelli, zarar, ziyan icinde olmamal: Hekim, daima kendi akli
ve gonlini bitlnlestirerek, istedigine gore degil, bireyin gereksinime
gbre vermelidir. Alamayacak ve kabul edemeyecek bir seyin/ilacin
verilmesinin bir anlami olamayacagl bilincinde olmalidir. Bilgi ve
diplomalar hekimleri gurur ve kibir agmazina sokmamalidirlar. Amag
birey/hasta temel, her sey birey icindir, bilim veya egitim gibi
faktorlere dayanarak, gizlilik ve kisisel haklar goz ardi edilemez. Hekim
empati yaparak yaklasmaldir ki bu yaklasimin icinde zarar gibi bir
boyut olamaz, insanlar kendilerine zarar vermeyecegi, menfaatlerini
disiinecegi gorisi temeldir.

2.1.3. Hekimlerin (saglik elemanlarinin) temel felsefesi; iyi ve giizele
uymak, zarar ve kétiiliige uymamaktir, zorlamay kabul etmemek,
yapmamaktir. Bunun igin objektif ve onyargillardan uzak durmaya
calisir ve gergek boyutu ile irdelemeye dikkat ve 6zen gosterirler.
Hekimler kanita dayali olarak yaklasim yaparlar.

2.2. ZORLAMA KABUL EDILEMEZ, KORKULMAZ.

2.2.1. Saglik elemanlarinin hata ve zarara boyun egmesi beklenmez. Hicbir
sartta ve zorlama ile zarar olusturabilecek ve su¢ kapsamina gren
seyleri saghk elemanlanna yaptirlamaz, Anayasal ve tim hukuk
yapilanmasi, verilerin bozulmasini ve saptiriimasini bile kabul edilemez
ve dogrudan meslek ile bagdasmayan davranislar olarak
nitelendirmekte ve toplumda bunu vyapana gore misli ile
cezalandinimaktadir. Neonatoloji yaklasimlarinda bu prematiire zaten
yasamaz, vasasa bile 6zirli olacaktir yaklasimi, o bireyin hekimlik
mesleginden uzaklastirma gerekgcesi olabilir.

2.2.2. Felaketlerde sadglik elemanlarinin korkmasi, onlarin bu islevi
yapamamasi demektir. Saglk elamanlari bir felaket ve korkulacak
durumlarda, temel islevleri artmakta ve insanligi korumak igin
yaklagimlari yapmaktadirlar. Prematirenin doguma girmek, ne kadar
tecriibeli ve basarili olsaniz bile insani korkutan bir boyutu vardir,
gelecek bilinemez, ama hekim sonucu degil, amacini ve yapacagini
bilmelidir.

2.2.3. Saglik elemanlarinin kétiiliik ve kétiilerle birlikteligi s6z konusu
olamaz. Hicbir saglik elemani bilgi ve becerilerini kotilik Gzerine
yapilandirmaz ve hicbiri kotileri dost edinmez, dislarlar. Neonatoloji
Unitesinde calisan saglik elemant, bebekleri, kakalari veya buna benzer
seylerden tiksiniyorlarsa buralarda calismamalidirlar.

2.2.4. Zarar olusturan ve insanhgi digslayan durumlarda bilimsel dayanak
aramayin, bulamazsiniz. Benliklere dayandirilan, bana gore soézleriile
baslayan yaklasimlarda, dayanak bireysel ise, hiisrana yuvarlanmis ve

Microbiota Sayfa. 26




Tiirk Diinyas1 Uygulama ve Arastirma Merkezi Yenidogan Dergisi 27

zarara ugratanlar kisiler var ise, bunlar saglk sektoriinde olamazlar,
diplomali olmalari bunlari saglk elemani grubuna alinmalarini
saglamaz. Zarar olusturanlardan hekim, hemsire olamaz, ceza
gérmeleri de kacinilmazdir.

2.2.5. insana faydali ve yararl olan seyleri benlik ve cesitli siibjektif gayeler
ile yasaklamanin anlami olamaz. Her iyi ve guzelinde, bir siniri ve
boyutu vardir, bunun haddinin agmasi da kabul ggrememelidir ki zarar
olusmasin. Kisaca nimet ancak temiz, leziz, taze, hos olanlardir ve
bunlar sinin asip, gereksiz boyuta getirilerek yasaklanmamalidir. Bir
denge, bir fizyolojik yapi ve bir gereksinimleri benlik ile bozmamak
gerekir. Birey, ister prematiire olsun, gereksinimlerine gére yaklasim
yapilmalidir, sinirlamayi ancak ferttin yapisi tanimlar.

2.2.6. Saglik meslegine sahip ¢ikanlarin, baris ve iyilik diginda bir amaglari
olamaz, olursa hekim olamazlar. Saghigin ve hekimlerin bir amaci da
birey ile toplumun iyilik ve gilizellik Gizere olmasidir, baris ve hayirli,
medeni toplum hedeflenmelidir. Prematiire icin, ona yasam hakkini
vermek icin yiregi carpmayan kisi hekim, saglik elemani olamaz.

2.2.7. Zarar olusturandan é6ziir dilenmez, onlarla miicadele esastir. Bilerek
ve benlik tzere olanlardan, farkli yaklasimlarimiz agisindan oziir bile
dilenmez. Zalim olandan ben senin gibi haklari zedelemiyorum, 6zir
dilerim beklenmez ve zaten diyemez.

2.2.8. Etik ve insanlk digi davrananin diplomasi veya yakinlik durumuna
bakilmaz, onlar hekimlik yaklasimlarindan uzak tutulur. Bir isi
yapmak degil, yapilan isin insanlik boyutunda olup olmadig 6nemlidir.
Hekimlikte 6zellikle sonuca degil, eylemin amaci, bilimsel dayanaklari,
etik boyutlari ve glidisu ile izlemi 6nemlidir. Timi bans temelli yarar
unsuru tzerine olmali, temel ilkesi de zararinin dokunmamasidir.

2.2.9. Zorlama yapan, siddet kullanan ve bunlari saglik uygulamalari
gerekgesi yapanlari saghk elemanlari engellerler, dislarlar ve dost
edinemezler, sug¢ ihbari yaparlar. Siddet ve riza disi yaklasim saglik
elemanlarinin kabul o6tesi, siddetle karsi ciktiklari, engelledikleri
durumlardir.  Gereksinimi olmayan  zorla  oksijen  vermek,
Neonatolojide su¢ kapsamina alinabilir.

2.2.10. Hekim olan ve bilime etik ilkeler igcinde inananlar, eziyet ederek
zuliim islemez, birey hakkini iistiin tutarlar. Benlik ve itibar gerekgesi
ile etik yaklasimdan vaz gecilemez. Gelenek ve 6rfler, kurallar adi
altinda prematiirelerin yasam haklan zayiflatilamaz bile.

2.2.11. Hekimlikte hastaliklari yok etme ve tiim insanlari tedavi etme gibi
bir algi olamaz. insanlik boyutunda bunlar olasidir ve yok etme karami
insanlhgl yok etme boyutuna gelebilir ki sakinmak gereklidir. Gebeligin
izlenmesinin amaci anomalileri yok etmek olamaz, bebege tibbi acidan
uygun vyaklasimi, anne Uzerinden yapabilmenin olanagini sunmasi
acisindan dnemlidir.

2.2.12. VYasal yasak olanlar ancak yapilamazdir, digerleri bireye baglidir.
Nasil bayat ve bozulmus vyiyecegin bize faydasi olmadigl, zarar
yaratacag olgusu ile, gelirin elde edilmesi, harcanmasi ve yasamin
boyutu da temiz olmaldir. Temiz olan degil ama kotii, bozulmus ve hak
edilmeyenler kesin, net ve bellidir.

2.2.13. Bilimi zarar ve kisisel menfaat icin kullanan, hasta haklarini
saymayan kisi, ilk planda maddi a¢idan kazangh sanilabilir ama
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vicdani onu rahatsiz edecektir. Kendini rahatlatmak icin dayanaklari
ise bilim ve etik disidir. Bilime inanan ve akil, gonil sahipleri onlari
uyarmakta ve benlik onlari dinlememekte israr ederler. Yenidogan
acisindan bu yaklasim iginde olanlar bu linitelerde calismamahdirlar.

2.2.14. Bircok kisi veya sosyal sistem, insana insan olarak yaklasim yaptigi
icin hekime karsidir, onu istemezler ve onun kendi zalimlerine alet
etmek isteyebilirler. Hekim zorba ve insanlik disi yaklasimi yapma
Otesinde izin vermesi, sessiz kalmasi ile de hekimlikten ¢ikmis olur.
Karsi yaklasim bir slire hakim olsa bile yikilmaya mahkumdur ve tarih
orneklerle doludur.

2.2.15. Hekim ancak insanlgin oldugu, etik degerlerin bulundugu ortamda
Tip Bilimini icra edebilir. Zalimin, diktatériin destegi ve yardimcisi
olamaz. Paranin ve imkdnin oldugu degil, insanligin oldugu yere
gider ve ¢alisir. Hatasini fark ettigi anda geri doner ve gerekirse zarari
tazmin eder, dogruyu soyler yanlisi 6rtmez. Cezayl 6rtmek yerine
belirterek tazmin ve affedilme yoluna gider.

2.2.16. Hekimlerin amiri ancak bilim ve etik ilkeler olup, zalim ve emir
altinda ¢alisamaz. Yonetici ancak bilimsel veri ve izlem ile ortaya
cikanlardir. Bilgi ise teorik olup, bilimsel olarak olgudan elde
edilenlerdir. Akil, vicdan ve verilere gore insanlik boyutundaki etik
yaklasimlarla meslegini icra eder. Prematiirelerde temel olan yasam
hakkidir, emir veya herhangi bir gerekce ile ikinci plana bile itemez.

2.2.17. insanhdin olmadigi yerde, ¢ekememezlik, savasa ve birbirini
éldiirmeye gider, hekimlikte yasam kurtarma yerine savas cerrahisi
veya bagskasinin éldiirmek istedigini yasatma miicadelesine déner.
Petrol Ustiinde otursaniz bile, zengin olsaniz bile, refahi, barisi ve
huzuru bulamazsiniz. Adaletin olmadigl yerde sadece kan ve gbzyasl
vardir, insanhk yoktur. Uyarilar ve insanlik boyutu, yoldaki isaretler
gibidir, uymazsaniz, yoldan cikar, kaza yaparsiniz. ingiltere’de soldan
gidilirken, bizde sag seritten gidilir ve uyar yok ise kaza kaginilmaz
olacaktir. Etik bu acidan yasamda gereklidir. Kendi benliginizde bile size
etik gereklidir ki, dogru nedir ve ne yapmaliyim sorgularini
sorabilesiniz.

2.3. HEKiIMi KORKUTAMAZSINIZ, KOMPLIKASYONLAR KAGCINILMAZDIR,
TEDBIR, GEREKSINIMLERI, SAGLAMAMAKTAN KORKAR, HASTALIK VE
DURUMILARIN OLUSMASINDAN KORKMAZ, ONUN iSiDiR CUNKU.

2.3.1. Saglik elemanlari, hekimler/hemsgireler yardim etmenin Gtesinde,
zarar vermekten korkar, ¢ekinir ve buna gére yaklasirlar. Saghk
personeli verilere gore yaklasim yapar ve kanitin boyutuna gore
uygulamalarin sonucu agisindan da izlem vyaparlar. Tedbir alma
dogru/etkiyi ve sorun/yan etki/yan tesir ayirmak igin yapar. Saglik
hizmetleri sorun olasiligina karsi hazir olmayi gerekli kilar.

2.3.2. Ik planda yapilmasi gereken insana, insanliga saygi ve zarar
dokunmamasi iizerindedir. insana insanca yaklasim ve bunun icin ilk
planda zarar olusmamasi icin 6zen ve dikkat etmektir.

2.3.3. insanlar iyi ve zarar boyutunu birlikte barindirirlar, saglk yaklasimda
da temel dayanak, insan haklari, bireyin haklari temelinde olmaz ise,
topluma gore adalet dagitilmasi ile tim toplum sikinti icinde olacaktir.
Bireyin hakki bu nedenle dnceliklidir.
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2.3.4. Hekimlik meslegi bazi bilgi kirintilari ile yapilamaz ki en é6nemli olan
etik ve insanlik yiireginin olmasi ile bunun akil ile islenmesidir.
insanlik 15181 olmayan bazi yaklasimlar yapabilir ama hekimlik meslegini
icra ettigi soylenemez. Hekimler dogru yolda yiridiklerinden emin
degil, dikkatli ve 6zenlidirler, devamli izlem yaparlar. Bilim ve beceri
omir boyu ilerlemeli, gelismelidir.

2.3.5. Toplumda zararl unsurlari yaymaya ¢alisan ve insanlar arasinda
uygulama ve yaklasimlarda bunlarin yapilmasini saglayanlar, bir
hakikati ve dogruyu séyleyen ve barisa ve iyilige yonelik olanlarin
etkisi ile tiim yaptiklari bosa gider. Bir kisi tim toplumu etkileyebilir.
Kotl olan etkilese bile, slireg kisa veya uzan olursa bile, kendisi dahil,
yokluga mahkumdur. Toplumda ibret olarak kalacaktir. Bilerek ve
inanarak, severek bebeklere bakan ve toplumda rol model olanlar, bu
etkilerinin evreni degistirdiginin farkinda olmaldirlar.

3. Bilingli farkindalik, bilim ve etik boyutu temel alinarak her siirecte
veni bir yaklasim yapmayi gerekli kilar, kalip ve standart otesi
yaklasimi 6ngoriir

3.1. BiLiM, BIiLiNCi ve FARKINDALIGI TANIMLAR.

3.1.1. Bilingli ve farkindalik icinde olunmalidir: Saglik personeli,
hekim kendinin bilincinde olan birey olarak, hekimligin
farkindaligi kavrayip, insanliga sahip ¢ikan ve bu yolda rol model
olan kisi olmalidir. Bu sadece tip agisindan degil, tim yasami da
ayni sekilde olmaldir, etik ilkelere, bilingli olarak sariimalidir.
Bebegin beslenmesi degil, veterli, etkin ve gereksinimi
karsilayacak boyutta olmalidir ki bu prematdireler icin sarttir.

3.1.2. Siire¢ elbet sonlanacaktir, ama saglik elemanlari igin sonug
degil, medikal yaklasimlarda bilimsel ve insancil olmak
esastir. Yaklasim tibbi dogrular ve etik ilkelerin dogruya
yonlendirmesi, kilavuzlamasi olmalidir. Bunlar sadece bireyin
yasama veya yasamamas! degil, insancil boyutun varhgidir. iyi
bir toplum igin bir deger, bir kazang ve 6rnek alinacak boyuttur.
Yasam elbet sonlanacak, artik glinlik degil, temel esaslar
Uzerine olunmalidir. Verilerin etik ve hukuk disi elde edilmesi de
kabul edilemez ve suc¢ nitelig§inde kabul edilebilecegi de
unutulmamalidir.

3.1.3.  Hayal veya riiyalarile degil insani insan yapan bilimdir, fendir.
Bilim insani inanarak, dayanarak is yapar boyuta getirebilir.
Sabir ve hosgdrii temeldir. insanlar canlarini ancak vatan, millet
gibi ylce duygular ile verebilir ki bunun dayanag da bilimdir,
fanteziler ile olusmaz, inang ile olusur ve bunun kaynagi da
varligin olusmasi, saglanmasi da sosyal olarak bilimseldir.
Bebegi cok sevmeniz objektiflikten saptirmamalidir.

3.1.4. Hekim, saghk elemanlari mucize pesinde degil, bilim pesinde
kosarlar. Her bir yaklasim, uygulama mucize gibi gériinse de bu
yasamin bir sirecidir. Bu stire¢ ancak hekimlige, bilime ve
insanliga inanma ile, didinme ve ugrasi ile olusan bir boyuttur,
oturup, bekleme ile gerceklesecek bir olasilik degildir. Mucize
¢alismak ve deger Gretmede vardir. Her bir boyutun bilimsel
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dayanagl  vardir, o6nemli olan  bunu  gérebilmek,
algilayabilmektir.
3.2. HABER/VERIi GERCEK/DOGRU, YORUM iSE HUR VE BIREYE 6ZGUDUR.

3.2.1. Veri dogru, yorum hiir ama bilimsel olmalidir. Bilim boyutu
onemlidir. Eskiden ishalde sit Sekonder laktoz entoleransi
olusturdugu icin, beslenme kesiliyordu, ama oral rehidratasyon
sivisi (ORS), tuzlu, sekerli, sttslz su/sivi ile bu boyut degisime
ve gelisime ugradi. Dolayisiyla veri dogru, ishalde sit verilmez,
kesilmeli iken, bu ORS verilmesin seklinde degisime ugradi.
Verinin kaynagl dayanagl ve temeli dogru olmalidir, ancak
yaklasimlarda degisim olabilmektedir. Prematirelerdeki
verileri _yanhs olarak irdeleyenler, yorumlarini kaliba
uydurabilmek icin, siklikla yaptiklari yaklasim hatal
olabilmektedir ki, hekimlik disi bir islem olmaktadir.

3.3. BILINC ve FARKINDALIKTA UMITSIZLiK OLMAZ.

3.3.1. Umitsizlik hekimlerin, saglik elemanlarinin bir niteligi olamaz,
sonu¢ almak dedgil, insana insancil yaklasmak temel islev ve
gérevdir. Uzerimizdeki nimeti hatirlayin, insana insan olarak
yaklasmaktan daha énemli bir islev olabilir mi bir disiinmeliyiz.
Tibbi yaklasim, tedavi edilebilecek olanlar icin degil, insanlik
boyutunda uygulamalar icin yapilir.

3.3.2. Saglikgilara, hekim ve hemsirelere iimitsizlik yakismaz,
yapilacaklar vardir, tedavi etme garantisi verilmez, ama
insana insanca yaklasim yapilacaktir. Agiklandiginda caninizi
sikacak seylerleilgili yaklasim, ugrasi icine girilmez, onlara karsi
yapilacaklar glindeme gelir, gelmelidir. Yenidogan déneminde
yasam hakkini saglamak temelinde etik ilkelere kesin uyum
olmasi zorunluluktur.

3.3.3. Hekimler olusacak olumsuzluklardan g¢ekinir ve buna gére
gereken bilimsel tedbirleri alir ve takip ederler. Her olgu/hasta
farkhh ve her hastalikta ayrncalikh gelisecegi icin, araba
kullanmak gibi devaml direksiyonu tutmali, izlemeli ve
olumsuzluklardan kaginilmalidir. Sakinma temel hekimlikte
yaklasim olmaktadir.

3.3.4. Hekimlikte elde edilen olumlu sonuclar, tesadiifi degildir,
bireye farkindalik, egitim kazandirmalidir. Belirli bir bilimsel
boyut, veriler, aklin kullanilmasi, izlemile devamli irdeleme, akl
gondl ile yararhlik temelinde butiinlestirme ve pesin yargi ile
degil, devamli diizenleme, ilerleme ve gelisim lizere olmayi
gerekli kilar. Hayal, varsayim, fantezilerin hekimlikte yeri
yoktur. Ongériilerin Tip Bilimine gére dayanaklari vardir.

3.3.5. Hekimler insanin birey olarak ve toplum olarak avukatidiriar,
bunu ancak insanin belirli bir etik algisi var ise algilayabilir.
insanlar toplum olarak yasadiklar, hekimlerin birey yaninda
toplumunda baris tizere iyilikler boyutunda insanhgin avukati
olmaktadirlar. Birey temelli ama tim insanhg dislndrler,
hekimler avukati olurlar.

3.3.6. Saghk elemanlari eger meslegin bilincinde iseler, toplumsal
yaklasimlarda pesin destek saglamaya hazirdirlar. Yardim
kuruluslart ilk planda hekimlerden/saglik elemanlanndan katki
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isterler. Hekimlerin inanarak, mallan ve tim benlikleri ile
destek olacaklari, destek ve yardim edeceklerine inanirlar.
Ancak, hekimlerin aklina hitap ederek, yardimin gerekgesini,
iyiligin yerine ulasacagi konusunda inanmalari gerekmektedir.

3.3.7. Uygulamada etik disi, bilim disi, gerceklere dayanmayan
yaklasimlar genellikle hiisrana neden olacak ve bireylerde
azap iginde olacaktir, bunu algilayanlar yola ¢ikmadan
amacini buna gére diizenlerler.

3.3.8. Farkinda olmayan insanlar, hekimlik mesleginde tibbi
uygulamalarda tip disi yaklagimlar yapan, etik davranmayan
kisi kendi meslegine karsi davranmaktadir. Bilimi inkar
hekimligi inkar anlamindadir. Kendisi ve toplum iginde de tim
itibari ve degerini kaybeden olacaktir.

3.3.9. Verileri bilim temelinde irdeleyenler, kendi benligi yerine
aklini kullanarak, hasta lehine uygulama yapanlar, bilingli
olan kisiler, hekimlik meslegi acisindan gerekeni yapanlardir.
Teorik kalip degil, kanitlar temelinde ve hasta hakki dayanagi ile
yaklasim yapilmalidir. Devamli izlem ve her durumda bir 6zgil
ve Ozerk yaklasim yapanlar, hekimlik meslegini gercekten icra
edenler olmaktadirlar.

3.3.10. Bilinci olmadan, aklini kullanmadan, etik iizere olmayan ve
insancil olmayanlanin saglik mesleginde ¢alismalari anlamsiz
olmaktadir. insana saygl duymayan kisi hekimlik nasil
yapacaktir?

3.3.11. Saghk elemanlarinin mesleginde bilingli olanlar, bedelleri
insanhk yaklasimi ile elde ettikleri, insanhida hizmet gurur ile
oviingleridir. Toplumda bu boyutun farkinda olmayanlarn,
sonucu ve gercegi degistiremezler. Algisi olmayan zaten
kavrayamazlar. Bu onlan suglamak icin degil, durumu ortaya
koymak icin bir olgudur. Hekim bilincli farkindalik boyutunda
olmalidir.

3.3.12. inanarak, bilingli olarak, farkindalik icinde, bilim ile insanlik
icin hizmet eden digsindakilerin saghk elemani ve hekimlik
yaptiklari ne kadar gergektir. Biyliciilerden farki ne olabilir?

3.3.13. Godrevini yapan kisi yaptiginin anlamini ilk planda farkinda
olmayabilir, ama farkindalik ile yaptiklarinin anlamini
kavrayabilir, yaparak degil, akhni kullanarak anlayabilir.
Hekimler saglik hizmetini yaparken, yaptiklari ve insanlik
boyutunu felsefe olarak algilamayabilirler ama aklini kullaninca
yapilanlar hayranlik duyulacak seyler oldugu da agiktir. Denizin
icinde ylzerken, suyun icinde oldugunuzu algilamayabilirsiniz,
ama basinizi suya sokunca yasam boyutu ile kavranmamasi
olanaksiz boyuta gelir. Akl ile insan kendisinin boyutunu
algilayabilir.

3.3.14. Bilime inanan hekimler, sadece teorik birkag bilgiye degil,
genis bilime ve degisime ve ilerlemeye yénelik yaklagim
yaparlar, ¢iinkii bilingli olmak bunu gerektirir. Bilim genistir ve
dar cerceveli olarak ele alinamaz. Dogal yasalarin aralarinda bir
iletisim ve ilgi vardir, birbirlerine zit dogal kanunlar
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gbzlenmemistir. Neonatolojide devamli izlem, yogun bakimin
temel uygulama boyutudur.

3.3.15. Bir egitimli ve beceri sahibi olan, akhni ve génliinii
biitiinlestiren, devamli gelisim ve degisime agik olan Kkisi,
olusan sonuglardan érnek ve ibret alir, tiim buna karsin ayni
hatalari tekrarliyor ve bilim disina ¢ikiyorsa, bu onun en
azindan aklini kullanmadiginin bir simgesidir.

3.3.16. Bilim bulgularin yorumlanmasi agisindan énemlidir, siibjektif
algilara goére degerlendirilemez, bireyin bulgularina gére
yaklasim yapilir. insanlar doganin gelisimini inkar yerine,
olusanlari, kabul edilemeyecekleri o6nleme yoéninde akil
yormalidirlar. Neden oldu, nigin gelisti sorulari, iyilik ve
dizenleme igin olmall, suglama ile sonug kazanilamayacagi fark
edilmelidir. Prematdirelere oksijen vermek ile oksijenlenmenin
saglanmayabilecegi kavranmalidir.

3.3.17. Her olayin bilimsel agiklamasi vardir, ancak bunu
kavrayabilenler anlarlar. Neonatolojide aciklamalar, eriskin
yaplya gore degil, gebelik haftasina gore, gelisim evrelerine
gore izah yapilmalidir. Tipta hayal ve fantezinin yeri olamaz.

3.3.18. Sonucu gdérmeden kesinlik ortaya konulamaz, sonug¢
bilinemez, bu nedenle yola ¢ikarken amag ve giidii/metot ve
devamli izlem é6nemlidir, bunun bilincinde olmayanlar olusan
sonuca gére yorum yaparlar. Bir ila¢g uygulanmadan, literatir
ve prospektisiin agiklamasina gore faydali olacag bilinemez.
insanlar denenip ne olduklarinin sonucu gériilmeden inandik,
biliyoruz, eminiz lafiyla yasal mahkeme edilmekten
kurtulmazlar. Amaciniz ve giidiintiz hukukta 6nemlidir ve sonug
degil, izlem ile irdeleme 6nemlidir. Hekimler tedavi garantisi
veremez ama insancil yaklasimi, Tip Bilimine goére yaklasimi
tanimlarlar, yasam sinirinda olan prematirelerde bu boyu ¢ok
onemlidir.

3.3.19. Bilimi kabul etmek demek uygulamalari bilimsel é6ngérii ile
yapmakla olur. Seviyorum diyerek, evlatlarini déven ve
zorbalik yapanin sevgisi sadece ¢ikan lafta vardir, temel etik
ilkeyi kavramamiglardir, gercek davranislarda yoktur.
Neonatoloji Uzmanlig bilgide degil, eylemlerde olmalidir,
bebeklerdeki sonuglar ile gézlenmelidir.

3.3.20. Bir insan bir isi yapmasi ile, bunun egitimini alarak, akli ve
gonliinii biitiinleserek, bu konuda becerisi olup yapmak
arasinda fark vardir. En biyik fark, yaptiginin bilimsel ve etik
boyutu ile irdeleyerek, daha ileri tasiyabilmesi ve
gelistirebilmesini yapabilmektir. Hekimlik sadece diploma
almak degil, her olgu ile kendisini gelistirmesidir. Farkindalik
tecriibe kazanmak sadece yapmasini bilmekile olusmaz, sadece
isi yapmis olur. Bilincinde aciklik, kazanip yerlesmemistir.

3.3.21. Zorluk ve sorunlarla karsilasan hekimler islerinin bu oldugu,
insanlara yardimin gerektigi bilincindedirler. Yenidogan ise bu
yaklasimin uygulama alanidir. Sorunlar hekimin tecribe ve
bilgisini arttirici 6zellikte olur.
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3.3.22. Hekimlik insanlk iizerinedir ve etik boyutlu olmasi, insan
haklari, basta yasam hakki temelinde olmali, baris ve iyilik
temelinde olmaldir. iyilik ve giizellikler ydntemi olmali, bireye
saygl ve zorlama yaklasiminda olmamalidir. lyilik ve giizellik
uretmek, etik boyutta olmak temel metot olmaktadir.

3.3.23. Saglk boyutunda olanlar tiim émiirleri boyunca devamli bir
gelisme ve insanligin boyutu konusunda ugrasi icinde olurlar.
Her olgu, her hasta bir yeni bilgi, yeni beceri ve yeni bir egitim,
insanliga katki nedenidir.

3.3.24. Siibjektif boyutlarin olmasi normal ama bunlarin objektif bilim
ve verilerin éniine ge¢mesi anormaldir. Duygusal yaklasim ile
objektif yaklasim karistigi zaman hekim tedaviden cekilmelidir.
Hekim vyakinlar, kardesleri ve cocuklarina bakmasi, tedavi
etmesi etik olarak uygun bulunmamaktadir.

3.3.25. Temel olarak bilimde olasilik tahmin icinde olabilir. Ancak,
bireyler, ferdi yaklasimlar ile tahminlerin ve éngériileri tam
ters olarak yapabilirler. Bu acidan temel dikkat edilmesi
gereken bireylerden gelen verilerdir. Bilim ise, gerekeni yapar,
yer cekimi her maddeyi ayni glicle yere ¢ceker ve carpar. Ancak,
bilim ile ugak ve parasutile yine ayni bilim ile ugabilmektedirler.
Dogal yasalar her zaman ve her yerde ayni sekilde olusur.
Kesindir ve degismez, Tip bilimi de temelde benzerdir.

3.3.26. Bilimde devamli degisim, gelisim ve farkli segcenek ve
yaklasimlar olusur ve vardir. Olim bile bir bitis olarak
gorilemez. Segeneksizlik olamaz, bilimde devamli alternatifler
vardir. Bilimde en &gretici olan, zit ve farkl sonuglar
olabilmektedir.

3.3.27. Bilim disi, etik disi ve insanliga uymayan yaklasimlarla insanlik
ve hakimiyet olmaz, hekimlik meslegi bunun tam ortasindadir.
Kotaliuk ve zorbaliklarla hakimiyet olmaz. Hekim olmak, etik ve
hukuk temelli, insana saygl ve bireyin haklari temelinde
olusabilir. Uygulamalar bu ilkelerin ispati niteligindedir.

3.3.28. Bilim bireye gére olmadigi igin, bilim pesinde olan insanla,
bilingli olduklari icin baskalarinin kulu ve kélesi olamaz.
Verilerde yine bilim penceresinden bakilmaldir. Bilgi bireysel
degil evrensel olup, her olgu agisindan farkhdir, ayni olarak
gorulmemelidir. Bilim adami bilimi kullanarak, 6nyargisiz olarak
her boyutun farkli oldugu, olacag algisi ile yaklasim
yapilmalidir.

3.4. HEKIMLIKTE TANRI ROLU, YARATAN GiBi OLUNMAZ, BILIMSEL, OLGUYA

GORE TERCIH OLABILIR.

3.4.1. Hekimlikte tim udragilar sonucunda olumlu netice
alinmayabilir, olgu élebilir. Hekimler Tanri roliinii
oynamamalidirlar. Bu acidan her durum igin, sonug bilinmedigi
ve komplikasyonlar ortadan kaldinlamayacagi icin, hekimin
saglikicinde gbrevi, insana insanca davranmaktir, tibbi yaklasim
yapmasidir. Prematiireler yasamayacak ise miidahale
etmeyelim gibi bir boyut yerine, gerekenleri devamli izlem ile,
veriye gére uygula, sonuc¢ nasil olursa olsun, sana 6rnek veya
ibret olarak egitsel boyut kazandirsin.
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3.4.2. Gergeklesecek olan bilinmez, tahmin edilebilir. Bilinenler
amag ve giidiidiir. Bunun giiglii olabilmesi icin egitim ile elde
edilen beceri, devamli izlem ve kontrol ile gelisim ve degisimi
yapabilme giicii olmalidir. Komplikasyonlar ka¢inilmaz ama
olasidurumlardir, nemliolan bu durumlar icin gereken tedbir
ve énlemi alnmis olmaktir. Geri donme ve degisimi 6ngérme ve
bireyin haklarini gozetilmesi ile yaklagimlar glciu olan ve
inanarak egitilmis bireylerin yapabileceklerdir.

3.5. AKLINI KULLANAN Kisi BiLIME DAYANIR, GONUL iLE AKLI BU TEMELDE
BUTUNLESTIRIR. VERILERE GORE IYILIKLER UZERINE, ZARAR UZERINE
OLMAYAN DEVAMLI DEGiSiM VE GELiSiM GEREKLIDIR.

3.5.1. Olumlu sonuglar kadar, olumsuz sonuglarda bilimin
gelismesine katki saglar. Hekimlik mesleginde tiimii bir egitsel
boyut olusturur. Sorunlu bir Yenidogan, size egitsel ¢ok katki
saglayacaktir.

3.5.2. Bilime dayanak doga kanunlari ve gerceklesmis olanlar
temeldir ve bunlari inkdr etmek ile insan kendini veto etmis
olur. insanlar verilere giivenip, dayanmalidirlar ve buna
inanarak akil ve gonliint yapilandirmalarn ve devamli gelisim ve
degisime yakin olmalari ile insanlik boyutunda olabilirler.
Yenidogan devaml gelisim icinde olan bir bilim dahdir,
teknolojik gelisim ile yaklasim boyutlari degismektedir.

3.5.3. Saghk uygulamalarinda eylem olayin boyutu ve gergekligini
ortaya koyar. Laf ile gemi ylriimez dedikleri gibi, mutlaka bir
dustncenin eylemi olmali hem agiklik hem ne olacagi agisindan
eylem gereklidir.

4. Temel alinmasi gereken objektif kanitlar ve bunlarin bilimsel

olarak aciklanmasi ve akil ile yorumlanmasidir
4.1. BILIM OBJEKTIFTIR.

4.1.1. Goérmek istedigi, algilamak istedigi degil, gergek bilimsel

temelli ve siibjektiften arindirilnis olmalidir. Veri, haber
dogru, yorum hiir iken, veriyi inkdr etmek, olmaz bdyle bir
durum, yanilgidir demek veya tiimden reddetmek, yalan veya
yanlis diyerek ele almak veya yok saymak, gérmezlikten
gelerek, kulaklarn tikamak temel yanilgiyl dogurmaktadir. Baz
kisiler bu yaklasimi yapabilir ve psikolojik agidan bir hastalik
bulgusudur, ama hekimin bunlan bilingli olarak yapmasi kabul
goremez.
Bunun o6tesinde, bizzat sahit oldugunuz ve bildiginiz durumu
tam ters sdylemek, yalan ifadelerde bulunmak, dogruyu inkar
otesinde, yalan soylemektir. Bunun yerine susmak bir Anayasal
haktir, susun, yalan soylemeyin. Prematiirelerin gebelik
haftasina gére ve dogumdan sonra verilerinde belirgin
farkliliklar vardir ve bu bilimsel boyut dikkate alinmadan yorum
yapilamaz, algilara gore yaklasim sz konusu edilemez.

4.1.2.  Bilim disi yaklasimlarla, verileri inkdr etme ile, varsayimlarla,
kanita dayanmadan hekimlik olamaz. Aykiri verileri kabul
edenler, var gibi irdeleyenler, yaklanni TCK taksir
suclamalarindan kurtulamazlar. Veriler dogru veya yanlis olarak
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degil, bilimsel aciklama ile yapilmalidir ve yenidogan
doéneminde devamli degisim icinde oldugu dikkate alinmalidir.

4.1.3.  Bilim esastir ve bunun yansimasi olarak hasta bir érnek olarak
tipta uygulamayi saglar. Bilgi teorik iken, hasta gercek ve
temeldir, hastalik yok, hasta var tibbi uygulamalara dayanak
olmalidir. Birgok kisi bilgi kalibina hastayl sokmak isteseler bile,
hekim toplumsal baski degil, bireyin haklarini temel dayanak
olarak alir ve buna gére uygulama yapar.

4.2. DAYANAKLAR BILIMSEL OLMALIDIR.

4.2.1. Yaklasimlarin dayanagi ve gerekgesi veri ise bu bilimsel temel

icinde ele alinmal, saklanmali, tanimlanmalidir. iliskilerde
mutlaka bir gerekceyi sunabilecek bir veri, bir bakima tanik
olmalidir. Kendiniz agisindan da degerlendirme yapabilmek igin
ne idi ne oldu ve yapilan yaklasimlar ile elde edilenler hakkinda
bir somut irdeleme yapilabilmelidir. Slibjektifin
degerlendirilmesi olmaz, ancak objektif verilerin olabilir.
illizyonistler/gdz boyayicilar, yanilgl ile bir olayr bilim disi
gosterirler ama yaptiklari iste bilimi kullanirlar.
Sevginin 6l¢iimi olmaz, daha az ve daha cok sevgi boyutu
olusmaz, bu bakima davranis ve yapilan isleve, fedakarhk gibi
islevlere bakilmalidir. Bilim verilerin agiklanmasi agisindan tek
yontem olmaktadir, Neonatoloji de kacinilmaz sekilde bu
gruptadir.

4.2.2. Dayanaklar, gerekgeler bilimsel temelde olmalidir. Hekimlere
ancak bilimsel agiklamalan ile inanilir, temel inanilan ve
dayanaklar dnemli ve gergekci olmalidir. ishalde beslenme
kesilmeli s6zii ancak st icinde dogrudur, agizdan ORS
verilmelidir yaklasimi ile bir boyut kazanmaktadir. Barsak tikali
olan, NEK (Nekrotizan Enterokolit olan) elbet beslenemez.
Hayal, fantezi ve bilime dayanmayan kiltirel boyutlu
uygulamalar glic kazanmak icin inanis temeline ve geleneksel
boyuta getirilebilir ama temel dayanagi bilimsel olmalidir. Eski
zamanlarda Ortopedi uzmanhg olmadan, kirik ve cikiklara
bakanlarin artik zamanimizda yeri olamaz. Her duruma gore
yaklasim yapabilmek icin, hekim olarak prematiireye, onun
verilerine bakin, kitaplara bakmayin.

4.2.3.  Biiyii ile bilimsel ve hekimlik boyutu olusturulamaz. Gergek ve
hakikat ortada iken, olgu veya olayin uyusturulmasi, biyi veya
hayal ile karistiriimasi, gesitli goz boyama yaklasimlari ile farkh
bir boyuta cekilmesi, iyi niyet ile olsa bile, bunlar aldatma otesi
bir boyuttur ve saglik elemani olarak bunlardan uzak durarak,
bilimsel olarak toplumda yer edinilmeli ve sosyal bir itibariniz
saglamalisiniz. Bilime dayanan uygula ile yaklasim yapilir, hayal
ile tibbi yaklasim birlikte olamaz.

4.2.4. Verileri kabul etmeyene kizip, iletisimi kapatmayin, bilim elbet
veriyi destekleyecek sayisiz ek dayanak olusturacaktir.
Ongoriiler bilimsel oldugu siirece boyut yinelenecek ve
destekleyecektir. Bilim esas, olgular ise farklligi yaratanlardir,
veriler de bireye gore yapilandinlir ve uygulanilirlar. Hekimlikte
umitsizlik olamaz, arka cikilir, geri donilmez.
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4.3. EMPATI, BIREYIN ARZUSUNA UYGUN YAKLASIM OLUP, BU DURUM DA
YiNE SOSYAL BiLiM iCINDEDIR.

4.3.1. Hekimler empati yapar ama benliklerinden uzak dururlar.
Hekimler kendi stibjektif duyularini 6ne c¢ikardiklari durumda,
hekimlik yapamazlar. Saglik elamanlari bu nedenle kisaca
nefislerine, benlik ve arzularina uymazlar, uyanlarda hekimlik
yapamazlar. Kendi c¢ocuklarina hekimlik yapmamalidiriar.
Canlandirma kitaba ve kurala gére degil, bebegin gereksinimine

gore yapilr.

4.3.2. Bilim, her bireye gerekli olup, ancak kavranmasi bilim
adamlari becerileri olmalidir, yorum agisindan gereklidir ve
hasta ile ilgili uygulamalarda yaklasimlarini ve aykiri olunca
dustnce agiklayici olarak bilimi bulacaktir. Bu bilime inanlar igin
bilimin kendisi kilavuz ve destek, yardimcidir.

4.3.3. Bilim temelinde, etik ilkelerle ve insanliga dayanarak birey
haklarini dikkate alan, 6zenle yaklasan ve hastanin onurunu
dikkate alanlar gercek hekimlik yapmaktadir. Tibbi
yaklasimlarinda hastayi kaybedebilir. Ancak iddia olsa bile sug
unsuru degil, ancak taktir edilen olacaktir.

4.3.4. Hekimolarak tibbiyaklasimda bulunmak, teorik kaliba uymak
degil, kanitlara gére bireyin hakki temelinde, etik algilar
icinde, 6zgiin yaklasim yapmaktir. Farklihgi ve degisimi dikkate
almadan, veriye gore degisim yapilmazise kargimiza gikan tablo
korkutucu olabilir.

4.3.5.  Birveri bile uyarici isaret, bulgu olabilir. Bu agidan bilimde akli
kullanan hekimler, varsayimlara gére degil, kanitlara gére
irdeleme yapmalidirlar. Tibbi yaklasimlar bireye gore aklini
kullanan ve bilimsel olan hekimlerin icindir. Teorik ve
varsayimlara gore yaklasimlar bilimsel kanita dayali yaklasim
olarakirdelenemez.

4.3.6. Hekimler, daima verileri bilim temelinde arastirirlar ve
irdelerler. Ben bilirim degil, nasil faydal olabilirim temelinde
akillarini ve bilgilerini kullanirlar. Yenidogan déneminde
devamli literatir, fizyolojik ve fizyo-patolojik acidan irdelemeler
ve izlem yaparlar.

4.3.7. Verileri kabul ederken, dayanaklari 6nemlidir. Etik ve birey
haklari temelinde olan ile, bireysel duygu ve arzulara gore
yaklasanlar elbette bir olamaz. Sonuc¢ dogrudan bilime dayali
olacaktir.

4.3.8. Veriler objektif olmadan ¢ikarip bilim disi yorumladiktan
sonra, varilacak sonuglar aldanmaya gidecek yolu agar. Bilim
adami olan, yanlisi ve hatayl temel alamazlar. Uygulamalarda
verilerin dogru ve bireye 6zgu olarak yorumlamasi dzellikle
yenidoganda, bebege bakmadan yaklasim yapiimamalidir.

4.3.9. Birey higbir kalip ve bilim digi olan hayal ve varsayimlara gére
hareket edemez, verilere gére, kanitlara gére davranmalidir.
Burada ornek almasi gereken etik ve bireyin haklari temelinde
bir  yapilanmadir. Bebegimi seviyorum, bebegimi
doyuramiyorum, mememden az siit geliyor diye sevgiden
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kaynaklanan yaklasimlarin fazla beslenme sonucunda obesite
gbzlenmesi olarak karsimiza citkmaktadir.

4.3.10. Hekimlerin dogru olarak veriyi s6ylemesi beklenmesi yaninda,
farkli ifade etmesi ve sug¢ unsuru ise bunu hukuka iletmemesi
bile su¢ kapsamindadir. Saghk hizmetinde olanlar, dogru ve
veriyi oldugu gibi belirtmeleri gerekir.

4.3.11. Pesin hiikiimlii olup, verileri siibjektif ve kendi algilarina gére
yorumlayanlari degistirmek, bilim yoluna ¢ekmek imkdnsiz
bile olabilir. Bu agidan, hekimlik mesleginde hekimlerin kendi
ekibini kendilerinin segmesi istenir ve beklenir. Neonatoloji de
doguma birbirleri ile uyusan ve tam ekip olan kisiler girerler.

4.3.12. inang bireye ézgiidiir, sorulamaz ve sorgulamaz ama hekimler
somut verilere gére yaklasim yaparlar. Varsayimlar bilime
dayali olmalidir, yoksa su¢  kavramina  alinmasi
yadirganmamaldir. Sibjektif arzuya gbére vyaklasim yapilma
olasiigl nedeniyle aileler hekim bile olsalar, onlar yerine
baskalari bebeklere bakmalidirlar.

4.3.13. Gergek verileri 6rten, degistiren ve fakli yénlere ¢ekenler,
bilimi de c¢arptirmaktadirlar ve hekim olamaz, sadece
diplomali olabilirler. Basari ancak veriyi dogru analiz ile
muimkindir. Prematirelerde gebelik haftasina gére gelisme ve
ilerlemesine gore irdeleme yapilmalidir.

4.3.14. Bilim teorik olarak degil, bireylere gére yaklasimi
éngdérmektedir, verilere gére yaklasimi éngériir. Bilim adami
olan kisi, uzman goriisinde de yine bilimsel goérilere gore
yorum yapar. Hekimlik meslegi varsayim olarak degil, acik ve
net olanlara uyulmaldir ve buna gore yaklasim yapiimalidir.
Amac¢ ve giidi alinan sonuglara gbére devaml irdelenmesi
Neonatolojide zorunludur.

4.3.15. Hekimler aldiklari karari verilere ve sonuglara gére hemen
degistirebilirler ama bilim temelinde olmaya devam etmeleri
gerekir. Her farkh kararda bir bilimsel dayanak olmak
zorundadir. Yenidoganda devamli monitdr ile izlemin amaci,
gelisen durumlar nedeniyle, derhal degisimi yapabilmekicindir.

4.3.16. Bilimi ve tibbi uygulamalari bireyin haklarini yok etmek veya
zarar iizerine kullananlarin, tarih icinde nefret ile anilmasinin
dtesinde bir islevi olmamustir. ibret olarak anilmislardir. Sevgi
ile yaklasan, aileye bebek bakimi hakkinda uygulama 6greten,
bebegin gelisimi, annenin emzirmesi konusundaki tutumunu
olusturanlar, bebek eriskin olunca duyduklari gurur cok
farklidir.

4.3.17. Bilimi ve tibbi uygulamalari bireyin haklarini yok etmek veya
zarar lizerine kullananlarin, tarih icinde nefret ile anilmasinin
otesinde bir islevi olmamistir. ibret olarak anilmislardir. Sevgi
ile yaklasan, aileye bebek bakimi hakkinda uygulama 6greten,
bebegin gelisimi, annenin emzirmesi konusundaki tutumunu
olusturanlar, bebek eriskin olunca duyduklari gurur cok
farklidir.

4.3.18. Bilim, es, dost ve yakinin dedikleri dedil, fen ve deneylerle
ispatlanan ve kesin veriler ile olusanlara dayanir. Bu agidan
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yorumlar ve degerlendirmeler hayal, felsefe veya 6ngoriye
gore degil, kanitlar ve gerceklere dayandirilmalidir. Delile ve
verilere dayanmayanin yaptigl hata olmasi 6tesinde zarar da
olusturacagl icin, insani cezalandirmasina getirebilecektir.
Yenidogan bebege oksijen gereksinime gore verilir.
5. Birey Haklar1 dayanaktir ama insanlar sosyaldir ve toplumun
ferdidirler. Birey toplum icinde benligi korunmali ve esas olanin

birey oldugu dikkate alinmahdir
5.1. INSANLAR BIREY TEMELINDE OLSA BILE SOSYAL BOYUTLARI VARDIR.

5.1.1. Bu evrende tek basina degiliz ve paylasmamiz gereklidir.
Maddi ve manevi paylasim otesinde, fikirler ve diisiincelerin de
paylasilmasi bir insanlik geregidir. Maddi olanlarda ihtiyag
fazlasi temel alinirken, sevgide ise bir sinirlama olamaz, yeter ki
gbnlinlzde sevgi ve saygl olsun. Paylasmak temelde sevdiginiz
bir seyi verip, paylasmaktir ki, (infak) edip dagitin, riya ve eza
etmeyin seklinde kiiltirimizde yer bulmaktadir. Burada da
paylasma temel olarak hak edise gére olmamali, kisiler alacagini
bekleyerek timitsizolmasiile bireyden beklemesi gibi bir durum
olmamall. Gizli ve hatta farkinda olmadan eylem
gerceklesmelidir. Prematirenin hakki tim toplum, aile ve diger
sosyal etkilesimden korunmali, gdézetilmeli ve &zen
gosterilmelidir ki yasam hakki temel olandir.

5.1.2. Hekim birey ile oldugu kadar, toplumla da tiim insanlarla
barisik, haklan gézetmek iizere katkida bulunurlar. Bu
katkilari maddi oldugu kadar temel manevidir. Her birey cinsi,
irki ne olursa olsun esit insan olarak yaklasimi hekimlerden
bekler ve bulur. Yapmayanlar hekim degil, diplomalidir ki, zaten
bu ortamlardan uzak dururlar.

5.1.3. Saghk yaklagimlarinda bireyin rahatsiz edilmesi bile s6z
konusu olamaz. Riza almak esastir ancak yasam hakki dogal
varlik hakki oldugu igin, bu rizaya baglh yaklasim grubu iginde
degildir. Hekimlik mesleginde bireyin onur ve serefi, prematiire
olsa bile, en Ustiin boyutta ele alinmayi gerekli kilar.

5.1.4. Hekimler tip bilimini bireylerin haklari ve baris ile iyilik iizere
yaklasir ve bilim iizere olurlarsa, bilgi ve beceri artar, maddi
yoénden olmasalar da sosyal ve hekimlik iizere ilerleme
yaparlar. Prematiirelere yapilan uygulamalarda bebegin
talebine gdre davrananlar, daha olumlu ve somut sonuglar
alacaklari belirgindir.

5.2. ADALET BIREY TEMELL|, HAK EDENE HAKKI VERMEK OLMALIDIR.

5.2.1. Adalet hak edisi dogru ve yerinde olarak vermek ile
saglanabilir ki hekimler bu amag ile bireyi incelerler. Gergegi
ve dogruyu tam ve net tanimlamadan hak edisi saptamak
olanaksiz olmaktadir. Hekim hak etmeye goére yaklasir ve
gereksiz iken vyaklasim yapmaz, bir bilimsel dayanak ve
gerekgesi vardir. Saglik elemanlari, adaleti ve diristliga dimdik
ayakta tutarlar, her yaklasimlari bireyin hak edisine gore
uygulanir ve buna goére ayarlanir.
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5.2.2. Saghk elemanlan, herhangi bir acil durumda, seferberlik ve
felaketlerde hazir olmalari beklenir, pasif kalmalari
durumunda meslek disi olmalarini  zorunlu kilar.
Hekim/hemsire bir sorunda seferber olmasi gerekirken, yere
¢akilip kalmalari durumunda gorevlerini yapmamaktadirlar.
Sessiz kalmak, uzak durmak ve kayitsiz kalmak durumunda,
Yargitay bilingli adam 6ldiirme/6lmesine neden olmadan dava
aciimasini 6ngdérmektedir. Hekimlerde her sart ve kosulda
insanin yasam hakki énceliklidir.

5.2.3. Hekimler tedavi garantisi vermezler ama, insana insancil
yaklasim, saghk boyutu 6tesinde yaklasim ve uygulamalari
yapacaklari gérevleri olarak beklenir. Etik ve insancil yaklasim
yapmayan saglikg¢ilarin insanlik olarak rezillik icinde olacagi
inanci hakimdir. Uygulamalarda temel yaklasim boyutudur ve
Neonatolojide bu etkin uygulanmalidir.

5.2.4. Miicadele, saglikta tedavi uygulamalari, bireyin hakki temeli
disinda, etik olmayan zorlamalar ile yapilamaz. Bilimin
Ongoriisli yerine varsayimlara gore, korkulara gére yaklasim
yapillamaz, veri bilimsel dayanag gore olusturulmal,
irdelenmelidir. Hekim, ufak prematiirenin hava oksijenini
yeterli ise, ona korkular nedeniyle yiiksek oksijen
verilmemelidir. Bebegin gereksinimine gdre uygulama
yapiimahdir.

5.2.5. Kisisel menfaat olmadan insanlik temelinde, bireyin hakki
temel alarak yaklasim, saghk elemanlari temel etik ilkeleridir.
Hekim, 6z(i ve s6zi dogru birey olarak, insana insan olarak
yaklasmayi, onu kendinden bile koruyup gozetmeyi, etik
degerler altinda insan olarak saygl ve sevgi beslemeyi egitim
amaci ve boyutu olarak gormelidirler. Bu yola istek ve arzu ile
girer ve 6mir boyu egitime devam ederler.

5.2.6. Prematiire ve yenidoganlara  yaklasgimlarda  tibbi
yaklasimlarda insanliktan en ufak bir sey eksiltilmeden yapilir
ve hekimler sinirlarini insan haklarina gére olustururlar. Saglik
elemanlan insana insanlik ilkeleri yerine, baska bir seyi
yerlestiremez, tip bilimi ancak insana insan olarak yaklasimin
boyutunu tanimlayabilir.

5.3. YASAM HAKKI TEMELDIR. INSANLAR BIREY TEMELINDE OLSA BILE
SOSYAL BOYUTLARI VARDIR.

5.3.1. Bilimin 6ngdriisii temel alinmalidir, bir boyut bireye gére
degil, bilime gére yapilanmalidir. Etik degerler, dogru nedir ve
ne yapmaliyym seklinde teorik ve pratik uygulamayi
biitiinlegtirir. Bu agcidan amag ve giidi etik temelde olup, izleme
gore yaklasim gereklidir. Elde edilen sonug farkli ise, bir bilene
sorularak, bilimsel aciklama istenmelidir. Bilim disi agiklamalar
ise kabul edilemez ve kavratildigini gostermez. Bebegin avukati
ve yasam hakkini koruyup, gézeten hekim olmaktadir.

5.3.2. Yasam hakki disindaki durumlarda riza sarti olmaktadir. Reel
gercek veri varken, benzetme ve bireysel dislinceye ve
varsayimlara gore Tibbi yaklasim yapilamaz. Bilimsel gergek
bireyin nzasi temelinde ele alinmalidir. Yasam hakki 6zellikle
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prematiirelerde temeldir, bu durumda aileye sadece bilgi
verilir. Riza vermeyen aile, bebegin saghgini tehlikeye atacagi
icin, mahkemeye verilmelidir.

5.3.3. insanhk olmadan sadece diploma ile hekim olacagini
sananlar, baslarina gelen hukuksal yaklasimlar ile vicdanlari,
onlarin temel olan etik ve insancil olmanin, insan Haklari
temelinde olmanin geregini hatirlatir. Bunlara uymayan ve
dikkat etmeyenler kendilerini tahrip etmektedirler.

5.3.4. Hekimler higbir zaman insan haklari olmadigi yerde
calisamazlar. Mutlaka insanligin oldugu yere gog eder, orada is
bulur ve calisirlar. Gerekirse cephede bile galisir ama insan
haklarinin olmadig rahat bir yerde calisamazlar. Nefislerinin
cimriliginden korunurlar.

5.3.5. Her gebelik, dogum ve yenidogan, bebeklik ile cocukluk, insan
haklari temelinde yasam haklari korunmali ve gézetilmelidir.
Genel saglik yaklasimi disinda, elde somut veri olmadan
yaklasim yapilamaz. Yasam tehdit altinda ise yogun bakim
yaklasimi yapilabilir. Tim bireyler yasa ve durumuna gore
saghkh olarak tibbi dikkat ve 6zen gosterilmelidir. Stphe igin
gerekge olmalidir ve rutin kontrol disinda yaklasim mutlaka
gerekge olmalidir.

5.3.6. Ister prematiire, yasam sinirinda bebek olsun, her birey 6zgiin,
6zerk oldugundan kendisi ile ilgili durumlar ancak kendisine
iletilebilir ve baskasina séylenemez, bebekler icin bu ailedir.
Bunun anlami yasam hakki konusunda baskasinin tasarrufu
olabilecegi anlamini tasimaz. Yasam hangi sekilde olursa olsun,
en temel haktir ve bu olmadan insanlik boyutu da olusamaz.
Korunmali ve gozetilmelidir. Aile yasam hakk konusunda
gerekeni yapmaz ise, derhal koruma ve gézetime, Yasa geregi
alinir ve aileden bile korunmaya alinir. Yasam hakki konusunda
hicbir birey, toplum ve mahkemeler bunu almaya vyetkili
kilinamaz.

5.4. iNANISLAR BIREYE 62GUDUR, SORULAMAZ VE SORGULANAMAZ, BIREY
HAKKI iSE SOYUT DEGIL SOMUTTUR VE iNANCLA KARISTIRLAMAZ.

5.4.1. Hekimlik ve saghk ugrasilari bir inanis oyunu ve eglence
degildir, birinsana yasamsal yaklasim boyutudur. Bir mutluluk
ve tatmin kaynag olabilir ama oyun ile eglence olarak
yorumlanamaz. Neonatoloji insanlarin _en sikintih oldugu,
yasama ilk adimlarin atildigi dénem olarak arzu ve istek ile
yapilabilecek olmasi yaninda, mutluluk kaynagl olmali ama
yaklasimlar insan onuru ile ilgili olmali, bir oyun ve eglence
olarak gériilmemelidir.

5.4.2. Hasta, ancak hekim olan bireyin bilgi ve becerisine katki
saglayabilir. Bilmeyen, egitim almayan ve inanarak yapmayan,
ugrasisini akil ve gonul ile butinlestirmeyen kisi saghk
yaklasimlarindan kazang saglayamaz. Etik olmayan boyutlarda
ivilesme saglansa bile insancil kabul edilemez.

5.4.3. Saghk elemanlari farkindalik icindedirler ki, maddi ve manevi
olarak insana insanca yaklasim en iist degerdir ve tiim
yasamlari bu rol model iizerinedir. Hekim/hemsire yasam ve
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saglik konusunda bilingli olmamalari, onlari saglik elemani
olmanin disina itecektir.

5.4.4. Hekimler tiim insanligin, varlklarin, doganin savunucusu,
koruyucusu ve gézeticisidir. Hekimler yasamlari siresince,
hastalari olmasa bile, insana ve tiim varliklara gereken saygi
temelinde, iyilik guzellik, dogru ve duristlik ile yardimlagma ve
davraniglarda etik temelli insanlik yaklasimini yapmalidir.
insana insanhk yaklasimini meslek disi, tiim yasaminda yapmali,
insanligin avukati olmalidir. Yasamlarinin amaci da budur ve bu
isler ugrasilaridir.

6. Sorumluluk bireysel olup, ekip calismasinda da hukuk disi olan
zorlama bile olsa yapilmaz, yapilamaz. Onemli olan birey, civil
liberties, bireyin haklarinin Ustiin tutulmasidir ki yenidogan
doneminde bunun avukati ve saglayicisi hekim/saglik elemanlari

olmalidir
6.1. SORUMLULUK BIREYSELDIR.

6.1.1. Her birey somut yaptigi isler, eylemler ve davranislarindan
sorumludur. Buradaki sorumluluk temelde amaci, glidisi ve
izlemi ile ilintilidir. Sonug bireyin kontroliinde olmayabilir, ama
davranisi onun tercihi olarak gorulmektedir.
Davranislarimizdan sorumlu oldugumuzu, her isin bir noktada
sonlanacagi ve sorgulanacagi bilincinde olmamiz gerektigi ve bir
bakima hesaba gekilecegimizin bilincinde olmaliyiz. Burada
hesaba ceken kendimiz de olabiliriz. Yasama hakki ve boyutu
prematiirelerin saglk durumuna birakilmali, baska miidahaleler
ile yasam veya saglhk destegi konusunda baskasina karar ve
yetki birakilmamalidir.

6.1.2. Neonatoloji de 6ziir ve keske yapsaydim veya yapmasaydim
yeri olamaz. Hekimlik mesleginde, olgunun irdelemesi ve
verilere gore, Tip Biliminin 6ngdrdigliine gére bir yaklasim
yapilir. Amaci ve gudisi saglik temelli bireyin iyiligidir. Gelecek
farkh olsa bile, 6ziir beyan edilmez, keske de denilmez. O
boyuttaki verilere, objektif kanitlara gore davranilir. Beklenti
olmaz ise, izlem ile yeni boyuta, baska silrece gecilir,
prematiirelerde bu devaml takibi gerekli kilar.

6.1.3. Bilgi ve beceri sahibi olanlar, etik 6ngérii ile bazi konularda
ayrisabilirler ve fikirleri insancil olarak ayrisabilir, buluslarin
sahibi olabilirler. Her hasta/olgu bir bulus, bir degisim ve bir
ayri boyut saglayabilir, insanlara katkilari olabilir. Hekimlikte
kalip icinde olanlar bu degisimi, gelisimi saglayamazlar.

6.1.4. Saghk hizmetleri ancak bunu etkin ve yeterli yapabilecekler,
konusunda uzman, diplomal olanlar ile yiiriitiiliir.
Yapamayanlar ise derhal dislanir. Buna inanmayan ve
yapmayanin ekipte isi yoktur.

6.1.5. Saghk bilimi olmadan tibbi beceri sahibi olmak ile
yaklasimlarin su¢ kapsamina alinmasina neden olur.
Uygulamalar bilime dayanmalidir.

6.1.6. Sorumluluk kisiseldir. insanlar bircok sey hakkinda bilgi sahibi
olabilirler. Ancak temel olan uzmanlastig, beceri sahibi
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olduklari, meslek edindikleri konular temel fikir ve &neri
yapabilecekleridir. Diger konular uzmana sorulan bir soru ve
degerlendirme niteligindedir. Hekimlikte konsultan fikir verir
ama sorumlu olan ise miidavi, hastaya bakan hekimdir. Bu karar
verilere dayanan be bilimsel olan olmalidir ki etik ilkelere de
uyum saglamaldir.

6.2. HEKIM BIREY ve TOPLUMUN AVUKATIDIR-SORUMLULUGU GENISTIR.

6.2.1. Tiim bireylerin, insan ve dogadakilerin insanlk boyutunda
avukati, savunucusu saglk elemanlari, hekimlerdir. Bir
toplumda zayif ve korunmaya muhtag olanlar disinda, tim
bireylerin de hakkini korumak ve gozetmek, bir insanlik rold
olarak saghk elemanlarinin temel islevi olarak kabul
edilmektedir. Hicbir kimseye zor ve baski kurulmasi ile medikal
yaklasim vyapilmasini_ve saglikcilanin buna sessiz kalacagi
beklenmemelidir.

6.2.2. Hekimlik tiim benligin insanlik temelinde degisimini gerekli
kilan bir meslektir. Hekimlik meslegi sadece 9-17 saatleri
arasinda vyapilan bir is degildir. inanarak, bilgiyi aklini
kullanarak, vicdani temelinde yaklasim yapan, etik ilkeleri
yasami ile biitunlestiren, bu yolda, maddi ve manevi miicadele
eden, rol model olan kisidir.

6.2.3. Saglik elemanlan acil yasamsal bir sorun olasiiginda bile
derhal orada bulunurlar. Saglk personeli derhal bir ekip
olusturarak, her hayat verecek, insanlik c¢agrilarina, cevap
verirler. Ugak yolculugunda her hekim bir saglik sorununda
derhal midahale eden ve gerekeni yapan kisi olmaktadir.
Dogumda tim sartlara gdre uyarlama, bir bakima bulus
yapabilecek hekim ve ekip gereklidir. Her dogum birbirinden
fakhdir.

6.2.4. Bir olayda suglamaya karsi agciklama, sugu kabul etmedir. Bu
agidan su¢ somut ve kanith olmalidir. Hekim agiklama, bilgi
vermeli ve dayanaklari veri, bilimsel dayanak olmalidir.
Prematiirelere neden oksijen verildiginin cevabi bebek
gerektigini belirttigi, verileri nedeniyle verilmistir. Karari hekim
degil, hasta vermektedir.

6.3. HEKiM ROL MODEL OLMALIDIR.

6.3.1.  Higbir saglik personeli, sonu¢ veya uygulamayi gegerli kilacak
gergek disi yaklasim ve degerlendirme yapamaz ki yaparsa
meslekten ihrag¢ edilir. Atesi yok iken, atesi var, solunum
sikintisi var diyerek, tedavi edemezler. Siphe nedeniyle
tedaviye baslayabilir ama var diyerek tedavi edemez. Gergegi
orten, saptiran ve amacina yonelik degistirenler, yok iken var,
var iken yok diyenler, saglk elemani olamaz ve TCK gore
cezalandinlirlar. Yenidoganda ailenin istedigi degil, gercekler
séylenmelidir.

6.3.2. Hekimler bir rol model olarak, insanlik boyutu ile 6rnek olup,
yasantilari  siirecinde de bunu siirdiirmeleri beklenir.
Mahkemelerde saglik elemanlannin  suca karismalan
durumunda en (st dereceden ceza alirlar ve ihbar yapmayan,
gbdz yuman saglik elemanlan da siddetli ceza goriirler.
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6.3.3. Oliim bir huzura kavusma olabilir. Ama sizin icin, insanlk
boyutu, hekimligin gerektirdigi ve akil ile vicdanin gérevini
yapma rahathdi yok ise, sizi kavuran ve tiim yasantinizi yok
edebilecek bir boyut olabilir. Bu korkun bir azaptir. Basari veya
basarisiz degil, bilimin gerektirdigi, insanligin gerektirdigini
yapabilecekken, yapmamak temel olarak hekimlerin korkung
azabidir.

7. Her bireyin kaldirabilecegine gore tedavi ve tibbi yaklasim
planlanir. Denge Tip Biliminde ve Farmakoloji dalinda bu algi

bilimi olugturan boyuttur.

7.1. Tedavi uygulamalari, bireyin tolere etmesine gére yapilir. Her bireyin
talebi ve tolere edebilecegi bir hudut, bir boyut vardir, buna gére saglik
yaklasimlari gereklidir. Hak edise uyulmali, misli ile artirmamak gerekir,
tolere etmeyebilir ve terim olarak “kas yaparken géz ¢ikarabilirsiniz”. Her
yaklasimlarda bir sinir vardir, trafikte tek seritli yolda hiz siniri 90 Km/saat
ise bunun %10 artisi olabilir ki 99-100 Km/saat kadar tolere edebilir.
Burada 6nemli olan bir kaza sirasinda karsidan gelenle ¢arpismalarda 180
Km/saat Uzeri hizlarda c¢arpma ile yasamsal boyutta olunamaz.
120+120=240 Km/saat hizla giden bir tasitlarin garpmasi ile tasitlarin yok
olmasi gozlenir. Bu agidan limitler ve tolere edebilir oranlar ile misli ile
yaklasim karnistirlmamalidir. Obesite bir bakima gereksinim ile tolere
etmenin kanistirildiginin en énemli bir ispatidir. Doz her prematire ve
yenidogana gore ayarlanir, standart yaklasimlar yapilamaz.

7.2. Hekimlik uygulamalarinda Tip Bilimi disinda sosyal bilimlerde dikkate
alinarak ilke olarak dengeleyici veri boyutu ile bilim esas alinir. Hayal ve
varsayimlarla yaklasim olamaz ve ayrica hekimlik ve insanliga, etik ilkelere
inanmadan, bilmeden, istemeden yaklasim yapmalari da kabul edilemez.
Neonatoloji Bilim Dalinda veriler bilimsel olarak irdelenmelidir.

7.3. Dengede iyilik ve giizellik iizerine, birey hakki vardir. Kétiiliik ve
zorlamalar ve insan haklari, bireyin haklarini yok sayan ve bunu iyilikler
ile karistiran kisiler, insanhk itibarini yitirir ve diplomasina yazik etmis
olur. Tip Diplomasi almis ama Hekim olamamustir. Ortiilmeye calisilsa bile
kotilikler saklanamaz.

7.4. Hekimlikte denge; gii¢, para ve riitbede degil, insanlik, bilim ve etik
ilizere olmadadir. Baskin olan ve zayiflik gostermeyen ve eziklik duymayan
gercek hekimler olup, tim toplum onlardan etkilenir ve katki alir. Glice
karsi dayanan ve dogruluk tarafinda insana insan olarak yaklasim
hekimler, tim toplumda da 6rnek olmuslardir. Baz kisiler algilayamaz bile
ama savasta dismana dost gibi davranan, onu yasatan ve bakan tek
ratbeli kisi hekimlerdir. Bunu algilamayan kisi, insanliktan uzak olan
kisidir.

8. Egitim olume kadardir. Gerceklesen olumlu sonuclar 6rnek,
istenmeyen sonuclarda ibret olarak bir egitsel boyuttur ki 6miur

boyu siirecek bir durumdur
8.1. TECRUBE EN BELIRGIN EGITICIDIR.
8.1.1. Olmus, gergeklesmis bir durum icin inanmamak ancak inkdr
etmek anlaminda ele alinabilir. Yagmur yaginca yagmur yagip,
yagmayacagl konusunda tahmin yapilamaz. Bilim, veriler ve
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8.1.2.

8.1.3.

8.1.4.

8.1.5.

8.1.6.

gerceklesmis Gzerine olduguna gore oncelikle bunlara inanmak
gerekir. Bir insan kanser olduktan sonra kanser 6nlemi olarak
ne vyapilmasi degil, tedavisi gindeme gelmelidir. Bir
prematiirenin de prematir dogumundan sonra onun
prematiire olarak engellenmesi degil, daha sonraki gebelikler
acisindan yapilacaklar giindeme gelebilir. Olaya inanmamak
olmaz, ancak kavrama ve algilama farklliklari olabilir. Her olgu
bir tecriibe ve bize egitsel katkidir ve bizim egiticimiz olmaktadir
ki prematiireler bunun belirgin olgusudur.

Gegmis drnek veya ibret olarak bize bir rehberdir. Aklini isleten
ve gonlind, vicdanini insanlik ve yarar lizere olanlar ancak
farkindalg1 kavrayabilir ve 6ngoriileri ve izlemleri buna gore
olur. Tum bilimsel bilgiler ve tim etik ilkeler bir yon verici ve
rehberdir. Her olgu 6zel ve 6zerk olduguna goére bunlardan
yararlanmalidir, sonucta, neticenin ne olacagl ancak tahmin
edilebilir, kesin bilinemez.

Basari, benlik icin degil, bir 6rnek olmasi agisindan tanimdir.
iyilik ve giizelligi belirlenmis olanlara 6zendirme bir saglik
calisanlarinin  da goérevi olmalidir. Hekim Yenidoganda
canlandirma yaparak bir bebegin yasamasini saglamasi, onu
Tann_sifatt _ile anilmasi degil, bir hekim olarak insanlik
yapilmasini vurgular ve basarisizlik durumunda bile bir egitim,
bir beceri ve bir insanlik gdérevini yapmistir ki sonu¢ temelde
degil, amag ve gidii dnemlidir.

ibret olabilmesi ag¢isndan da basarnisizliklar da belirtilmeli,
iletilmelidir ki, baskalari bundan ders almasi beklenilsin.
Kotaluk ve cirkinligi belirlenmis olandan sakindirmak amaci
gudilmelidir. Yenidogan canlandirma vyaklasimlari devamli
gincellenmektedir Bunun nedeni olumlu olanlar kadar,
olumsuzluklarin da belirtilerek egitsel boyuta tasinmasidir.
Hekimlik mesleginde her olgu, her durum, her tibbi yaklasim
bir égretidir, bazilar1 6rnek, bazilan ibret alinan durumlardir.
Bu bilim ve insanlik Gzerine olan saglik elemanlari icin bir egitsel
ve kendini gelistirmek i¢in bir boyuttur. Neonatolojide devamli
izlem ve buna gére 6zglin yaklasim bu acidan gereklidir ve her
olgu bir egiticidir.

Saghk elemanlari daima ve devamli olarak kendilerinin bilgi,
beceri ve insanlik boyutunda gelistirme, kendilerini
diizeltmeye ozen gdésterirler. Devamli dizeltme, egitime
bakmak, kendi kendine devamli egitim yaklasimi hekim,
saglikgilarin temel yasam siirecindeki yaklasimidir. Sadece tip
bilimi degil, tim insanlik ile ilgili konular ilgi alanlarini
olustururlar. Dogru ve bilim yolunda olduk¢a bazi sapmalar
duzeltilebilir, yanhsliklar ortadan kalkar, ortada zarar olusacak
boyut olmaz. Timi insanlik Gzere olunca, bazi yaklasimlar
tarihte o slrecte olabilir ancak bu artik yanlis olarak ortaya
konulmustur. ishalde agizdan sivi kesilmesi durumu gibi eski
uygulamalar buglin yasaklanan boyuta gelebilmektedir. Bu
acidan devaml glincelleme, bilimsel gelisim zorunludur. Amag
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insanlik  olduk¢a degisim saglanabilir.  Neonatolojide
giincellenme her prematiireye gore gereklidir.

8.1.7. Tip, bir baska deyisle, hekimlik mesleginde, her olgu, her
durum bir egitimdir. insanin ilk planda kendine olan egitimi, bu
evrene daha giiglii basmasinin bir gerekgesidir. insan énce
kendisini egitmelidir daha ileri, daha gelismise, degisime
hazirlamalidir.

8.2. YASAM BiR TECRUBEDIR.

8.2.1. Devaml yasam miicadelesi icin egitim, hazirhk saghk
elemanlarinin yasam giidiisiidiir. Saglk elemanlari daima daha
zor ve tehlikeli durumlar igin egitim ve beceri kazanmaktadirlar.
Sabirla, egitim ile sertifikasyon veya hizmet ici egitim gorurler,
kendilerini yetistirmeye cabalarlar. Neonatoloji de her olgu
birbirinin tekrari degil, 6zel ve 6zgiin olup, bir egitim araci,
beceri kazanma boyutudur.

8.2.2. Hekimler islev olarak kendilerini egitirler ve toplumu da belirli
insanlik boyutuna egitilmesi icin udgragi igindedirler. Saglik
elemanlari, hekimler toplumu glitmezler, onlan bilgilendirir,
egitir ve onlarin rizasi, kabulii ile egitmek ve gelistirme ve
degisimi saglamaya calisirlar. Hekim devamli egitim alir ve
devaml egitici olur.

8.2.3. Saghk personeli bilgisiz ve becerisi yok ise yaklasim yapamaz,
danismanhk alir ve sevk eder. Yasam durumu, acil
yaklasimlarda hekimlik yeterli boyuttur ve gereken uzmanlar
gelene kadar yapilmalidir. Bir kanamayi durdurmak icin kemer,
temiz mendil gibi yaklasimlar yapilabilir ama bunlarin
zorunluluk boyut oldugu kabul edilirken, 6nerilen olamayacagi
aciktir.  Bilgisizlik bunlari 6nerilen boyuta getirebilir ki
kacinilmaldir, ufak prematireler Neonatoloji uzmanlg
temelinde yaklasimi gerekli kilar, sevk edilmesi gerekir.

8.2.4. Bilime inanan kisi, bilgi ve becerilerini cevresine aktarmaya
calisir. Rol model olarak tiim toplumu, ancak yenidogan donemi
icin aileyi, 6zellikle anneyi egitmelidir. Bebegi ziyarete gelenler
ile anne, bilgi ve becerilerini, 6grendiklerini tim topluma
yayabilir. Geleneksel zararli yaklasimlar da engellerler. Bilgi
acthgini toplumda doyurmak igin etkin olurlar. Bir annenin
egitilmesi tiim toplumu egitmek ile esdeger olabilir.

8.2.5. Hekim olarak insana, insanliga yer ag¢gmamiz, onu
gelistirmemiz ve yiiceltmemiz gerekir. Saghk sadece bireysel
beden degil, sosyal ve toplum iginde, insanlik icinde gereklidir.
Hekim insanlik bilgisi alarak mezun olan kisidir, sadece bedensel
degil, tim insanlk ugrasi alanidir. Gerektiginde tim evren ile
insanlik miicadelesini yapan kisidir.

8.3. ILiM DEVAMLI SORGULAMAYI GEREKLI KILAR.

8.3.1. flimin temeli sorgular icinde olmak, pesin hiikiimlii
olmamaktir. Din gecmis, yarin gelecek ama bugilin egitim ve
ilerleme, gelisme zamanidir. Her yasam bir siiregtir ve bir zaman
sonra sonlanacaktir. Her prematiire bizim temel egiticimizdir.

8.3.2. Hekimler devamli bilimi ele alarak, devamli bilimini
gelistirmek ve kendilerinin ilerlemesi icin ¢aba sarf ederler.
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Yenidogan ddéneminde ise devamli teknolojik gelisimler ve
bilimin kavranmasi icin gelisen laboratuvar teknikleri daha cok
O0grenmeyi, duranin _geri kalmasi  gibi slrdiirmeleri
gerekmektedir. Hekimlerin bilimi devamli anmalan gerekir.

8.3.3. Dogadakihervarlik ve durum bir egitsel boyut olmasina karsin
bunu algilamak ile ancak bilim adami olabilir, bu
sorgulamalarla saglanmaktadir. Bir elmanin agagtan basiniza
dusmesiile yer ¢gekimini bulmak olasi olmasa gerek, 6nemli olan
bireydir. Her dogum, her bebek bize bilim konusunda bize
egiten bir durum olmaktadir.

8.4. EGITIM, TALEP, ARZU ve ISTEK iLE OLUSABILIR.

8.4.1. Egitilmek icin 6nce talep etmek gerekir. Benimsemek, icten
gelerek istemek, arzu etmek ve sevmek ile ilgilidir. Egitim alana
eski tanimlama talebe, talep edendir. Hekimlik sevmedikten,
mutlu olmadikca yapilamaz.

8.4.2. Hekim, inanarak, egitim alarak, devamli 6grenerek, baris
temelli, iyilikler ve giizellikler yénelik isler yapan, insani insan
oldugu igin seven ve sayan kisidir. Hekimlik yaklasiminda
bireyin deger oldugu ve bu amacla onun otonomisi ve kisiligine
yonelik yaklasim yapmak temel ilke olmaktadir.

8.4.3. Hekimler teorik bilgi verebilirler, bilebilirler ama gercek
boyutu da kavramalari gerekir. Hayal ve arzu edilen gergek veri
ile catisabilir ki gercek yasami tayin eder. Yapilamayacaklar
hayal ve istek olabilir ama bilim adami olan hekim varsayimlarin
gerceklesebilecegini tanimlar ve yapar. Olmayan bir ilag tedavi
olarak regete edilemez, bunu kavramayan hekimlik yapamaz.

8.5. EGITIM DEVAMLI SANAT ve iNSANLIK OLARAK ILERLEME, GELISiM
DEMEKTIR.

8.5.1. Bilim paylasmamak, kiskangchk yaparak bilgiyi kendine
saklamak, insanlari kendi lehine kullanmak, sadece ihtiyaci
icin  kullanmak, insan iliskileri diginda etik olmayan
yaklasimlar, hekimlik meslegi ile uyusmayan durumlardir.
Neonatoloji temelinde ise bunlari yapmanin 6tesinde, sevgi
olmayan, bunlarn hissetmeyenin calismamasi, uygulamalar
yapmamasi gereklidir.

9. Saglikta tedavi etmek degil, hastalanmayi 6nleyici tedbir ve en
onemlisi saglikli kontroller ile sthhatli olmasini saglamaktir

9.1. Bilen ve editimli olan birey, bunun geredi olarak her olayda gereken
tedbiri alir ve 6ngériilerini de bilimsel farkindalik olarak alir ve uygular.
Korku ve endise degildir icinde bulundugu, sadece istenmeyen
durumlarn olasiliginin da farkindadir ve bu durumlar olustugunda da
yapacaklari daha dnceden bilime ve veriye dayali 6ngoriisi olmalidir.
Egitimine gdre yaklasir ve gerekirse danismanlik alir. Onemli olan sagligin
idamesidir, Neonatoloji de yasama saglikli baslamasini saglamaktir temel
olan.

9.2. Tibbiuygulamalar hastalaninca ve sorun olustugu zaman degil, saghkh
olmak igin saglikliiken kontroller, 6nlemler ve saglikli olma yaklasimlari
yapilmaldir. Bu yaklasimlar 6zellikle gebelik, dogum ve dogum sonu
onemlidir. Sorun olusmus olsa bile, kontroller ve izlemler 6nemlidir.
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10. iletisimde anlasiimak 6nemlidir ama iletisim diizeyi bireylerin
durumuna gore olmahdir

10.1. Hekimler konusurken, bireylerin anlamasi seklinde yaklasamazlar,
onlara ayri olarak, anlayacagi diizeyde bilgi verilir. Konusma diizeyi
bireyin egitimi, kultire ve kendi kisiligine baghdir. Alglama 6nemli
olandir, yoksa yabanci dilde konusur gibi olursunuz. Hekimin hekim ile
konusmasi ile hasta ile konusulmasi arasinda iletisim farki vardir. Ancak
ortak noktasi insanlik ve sevgi olmalidir.

10.2. Saglik personelin uygulamalarini reklam yapmalari ve bundan
medya yolu ve diger yontemlerle gelir/kazang¢ teminine yaklasmalari,
niyet etmeleri bile kabul géremez, reklam saglikta yasaktir. Su bir gergek
ki, inanglarla saglik yaklasimi olamaz ve bilimsel olmayan, sanma,
varsayim ile, kanita dayanmadan uydurma yollarla yaklagim ve kazangh
olmak onlari hekimlik yolundan geri gevirir. Etik ve hukuk disi kazang
saglayanlar hekimlikten de ihrag iddiasi ile dava acilacaktir. iletisimin
boyutu 6zellikle Neonatoloji Biliminde ¢cok énemsenmelidir.

10.3. Tiim insanlar arasindaki iliskiler boyutundaki iletisimler sevgi ve yarar
lizerine olmalidir. Konusmak, iletisim icinde olmanin, bir insanlik ve
sosyallesme ve fikir, dusiince paylasimi seklinde islevi yararl fiiller
seklinde sokulmali ve bu sekilde uygulamalidir. Kagit oyunlari sadece oyun
oynamak icin ise yararl oldugu séylenemez ki bu tenkit edilen boyutu
olmaktadir.

11. Saghkta giiven esastir, gizlilik ve kendi iyiligi ve etik yaklasim
yapacagl, insan olarak yaklasim yapacagi, rizayi alacagi, dogruyu
soyleyecegi seklinde uygulamaya dayanan giiven olmalidir.

11.1. Hekim hi¢bir kimseye veya duruma yalan ve yanlis olarak bakmaz, her
sart ve duruma bir giivenilirlik irdelemesi ile bakar. Kimseye sen yalan
soyliiyorsun demez. Aile 6lgmeden ates var diyebilir, biraz viicudu sicak
gorince bu yaklasimda bulunabilir. Cok yiksek ates elimi yakti ifadesi ile
dile getirebilir. Bebegin atesi yiksek derecede olmus ve size muayeneye
geldiginde dismis olabilir. Bu agidan her beyan kaydedilir, yalan
denilemez. Bilimden her olusan olayin bir fizyo-patolojisi vardir ve sonug
buna gore irdelenir dogumda alinan kan gaz, gebelik ve dogumdaki
boyutu tanimlar.

11.2. Hastalara sorunlarina gére dedgil, farklh yaklasim énerilerini yapanlari
dost edinemezler, tibbi gerekenleri yaparlar, giivenlik temeldir. Saglik
elemanlari, hekim/hemsire ve tiim bireyler, hasta yasam boyutu var iken,
akraba, es, dost veya benzeri bir gerekce ile sevdigi veya sevmedigi
gerekgesi ile farkh yaklasim yapmazlar, yapmazlar. Onlari dost veya
Onerilerini dikkate almazlar. Bilim ve gerceklik lizere olundugunda
Neonatoloji Unitelerinde hekimlerin yeri vardir.

11.3. Saghk yaklasimlarinda bireye ézgii olan gizli ve saygidegerdir.
Paylasilmaz. Ancak insan haklari temelinde sug¢ ve sugluyu koruyacak
sekilde yorumlanamaz. Bir bebegin yasami ailenin insafina birakilamaz,
Cocuk Haklari Kanunun 5. Maddesi geregi gerekirse hakim karariile bebek
aileden alinabilir.

11.4. Hekimlik ve saghik yaklasimlarinda insanhk boyutu dodgru ve giizeli
yakalamaktir ki bu medikal yaklasimlari giivenli ve giivenilir yapar. Bu
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yaklasimlar zorlama ve zulim ile kirletiimemelidir. Prematirenin
gereksinimi kadar oksijen vermelidir, fazlasi toksiktir.

OZET, Yaklasim Boyutu

Tiim uygulamalarda yaklagimlarin tanimlanmasi; bireyin insancil,
bireye saygi temelinde bilime dayanarak, giizellik ve iyilik iizere olmak,
zarar olugsmamasi ilkesi ile giidiilerinin izlemi ile koruma, gézetmenin
yapilmasidir. Gelecek bilinemez ama amag, giidii ve izlem bizim
sorumlulugumuz altindadir. Zorlama degil, bilgilendirme ile riza
almmalidir. Bebekler ise dogrudan etik ve hukuk koruma altinda olup,
saglik ve insanlhk boyutu diginda bir tibbi yaklasim yapilamaz. Tim
canlilarda 6nemli olan 6ncelikle varligini saglayan, yasam hakkidir.
Hekim ise insanmn oldugu kadar, insanligin avukati, koruyucusu ve
g0 zeticisidir.

Uygulamalar

a) Uygulamalar; barig, mutluluk, saglikta sevgi temelinde olusabilir.

b) Yasam hakki esastir ve zarar olusturmama temel ilke olmali,
sorumluluk bireysel boyutta ancak zarar ve ziyan olusturma bireyin
hakki olarak tanimlanamaz.

¢) Birey hakki dayanak noktasidir. Bilingli farkindalik ise etik ve bilim
dayanaklar ile olusan diisiince boyutundadir, bu somut verilere,
kanitlar dayanmay1 gerekli kilar.

d) Egitim, iyilik ve gilizellik iizerine gelisim ve degisim yaninda bunu
bireylere ve topluma medeniyet olarak yaymaktir.

e) Saglikta tedavi garantisi degil, insana insan gibi yaklagim amaci ve
glidiisti onemlidir.

f) Iletisim ve iliskiler etik boyutlarda olmali, insanlik degerleri iizerine
olmahdir.

0) Yaklasimlarda giiven; gizlilik, bireye bilgilendirme ve riza
almmadan uygulama yapilmamasi, otonomisi ve Ozerklige saygi
olmahdir.
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