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aglik dogustan gelen
temel bir insan hakki-
dir. Saghgin korun-
masl; guvenlik ve
adaletin  temin edil-
mesi gibi insanlarin
birlikte mutlu yasa-
malarini - saglamakla
gbrevli organizasyonlar olan devletlerin
asli gorevleri arasindadir. Bu ylzden
devletler saglikla ilgili tedbirleri alma
sorumlulugu tagimaktadir.

Devletler, butin vatandaslarin saglk
hizmetlerine kolayca erisimini ve ihtiya-
ciolanin ihtiyaci oraninda saglik hizme-
tinden yararlanmasini temin edecek bir
yapi olusturmakla yukumludur. Bu yap,
hangi sosyal veya ekonomik modeli 6n-
celik alirsa alsin, mutlaka insana, insan
olarak deg@er veren, saygili, hakkaniyet

SOtk

6lcusinden sapmayan bir dzellik tagl-
malidir.

Odaginda insan hayati bulunan saglik
hizmet 6rgusu, tabiati itibarryla toplum-
dan topluma sosyoekonomik ve sosyo-
kdlturel degiskenlere bagl olarak farkli-
liklar gosterecektir. Saghgin sosyal
belirleyicileri, bilinen ve Uzerinde tartisi-
lan bir alani olusturmaktadir. Ne var ki,
hangi farkli sosyal yapi olursa olsun,
hangi bilimsel gercek ya da kabul uy-
gulama araci olursa olsun, bu alan ev-
rensel ahlak ilkelerinden uzak tutuima-
malidir.

Tekrar etmek gerekirse, saglik temel bir
haktir. Bulasici hastaliklarla mucadele
kadar kronik bulasici olmayan hastalik-
larla mucadele ve sagligin korunmasi,
gelistiriimesi de, kisacasi ihtiyag sahip-
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lerinin daha iyi saglik seviyelerine ulas-
masl igin guglu saglik sistemlerini olus-
turulmasi, bu hakkin ifasl icin en temel
sarttir. Bu sistemleri, hakkaniyet Uzeri-
ne, adalet Uzerine kurmak zorundayiz.

Dunya Saglk Orgiti'nin gecen il
kaybettigimiz baskani Dr. Lee'nin ifa-
desiyle, buginun kuresel saglik duru-
munun acil ve énemli sorunu adaletin
tesisi konusudur. Dinyanin gelismis bir
boélgesinde dunyaya gelen bir kiz ¢o-
cugu ortalama 85 yil émur stirme Umidi
tasimaktadir. Bu bdlgelerde saglikli
beslenme, uygun bagdisiklama, iyi bir
egitim, kontrolll ve saglikli bir gebelik
dénemi sansi vardir. Anne olarak éIme
riski dUsuktar. Modern saglik kurulusla-
rinda uygun sartlarda dogum yapacak
ve bebegdini duzenli kontrollerle ve den-
geli beslenme ile blyUtebilecektir.

86 | SD SONBAHAR



Ayni anda dunyanin bir baska kdsesin-
de dunyaya gozlerini acan bir baska
kiz cocugunun ortalama hayatta kalma
umudu ise sadece 35 yildir. Muhteme-
len beslenme geriligine mahkum ola-
cak, enfeksiyon hastaliklari ile bogusa-
cak, egitimden mahrum kalacak,
erkenden evlenip sik gebeliklerle halsiz
dusecek, dogumlarini bir kdy evinde
gerceklestirecektir. Anne olarak 6lme
riski yUksektir. htimal ki, bebeklerinin
bir kismini yitirecek, hayatta kalanlarini
da beslenme geriligi ve ayni riskler al-
tinda yasatmaya calisacaktir.

Bu dengesizlik bir yandan toplumlari
kitlesel olarak tehdit eden epidemilerin
devam etmesine yol acarken, 6te yan-
dan yeni salgin hastaliklar karsimiza
cikmaktadir. Bu hastaliklarla micadele
igin milyar dolarlar yatirilarak arastirma-
lar yapiimakta, yeni tani ve tedavi arag-
larinin - gelistiriimesine ¢alisiimaktadir.
Uluslararasi sermaye gruplarinin btytk
yatinmlar yapmakta oldugu bu alanda
neredeyse butin saglk sistemlerini
kontrol yetenegi kazanmis sektorler
olugsmaktadir.

Diger taraftan bu araclara, gelistirilen
bu yeni ilaglara muhtag olan yiginlar en
fakir Ulkelerde yer almaktadir. Kisi basi
yillik saglik harcamasi 40 dolari asama-
yan 50 Ulke vardir. Gelistirilen bu paha-
I teknolojileri, bu pahali ilaglar kullan-
ma ihtiyaci olanlar éncelikle bu yoksul
Ulkelerdir. AIDS’in yaygin halde bulun-
dugu Afrika tlkeleri ve ihtiyac duyduk-
lari antiviral ilaclar bunun en tipik érne-
gidir. Arastirma gelistirme gereklilikleri,
ticari kaygilar ve etik disi firsatciliklar
birbiri icine gegmis durumdadir. Gelis-
mis Ulkelerdeki ila¢c endustrisi ile bu
ilaclara muhtac¢ yoksul toplumlar ara-
sinda saglikli bir etkilesimin kurulabil-
mesi, bugln kuresel saglik politikalar-
nin gikmazlarinin basinda gelmektedir.

Goraltyor ki, sorumluluk sahibi saglk
profesyonelleri olarak bizlerin ajanda-
sinda dogal olarak yer almasi gereken
tip etiginin 6tesinde kaygr duymamiz
gereken etk sorunlar da vardir. Tip eti-
gi ile birlikte cevre etigini de kapsayan
biyoetik, ticaret etigi ve hatta siyasal
etik de g6z 6nunde bulundurulmalidir.
Daha yasanilir bir dinya 6zlUyorsak,
bu etik kaygilar diri tutmak icin kulturel,
politik ve inang dinamiklerimizi hareke-
te gegirmeliyiz.

AIDS 1980'lerin basinda ortaya ¢ikinca,
gelismis sanayi toplumlarinin  salgin
hastalik riskinden kurtulduklari varsayi-
minin bir illizyondan ibaret oldugu or-
taya ciktl. Hatta etik kaygidan uzak ge-
lismelerin ayrica bir risk olusturdugu
géruldu. Boylece Amerika basta olmak
Uzere gelismis Ulkelerde, epidemilere
karsl korunmada toplum saghginin
onemi tekrar fark edilmis oldu.

AIDS’le birlikte bireysel mahremiyet ve
6zgUrlige 6nem veren liberal toplum-
larda epidemi ile nasil micadele yapi-
lacagl sorusu gundeme gelmis oldu.
Bir tarafta toplumun iyili§i ugruna top-
lum saghginin korunmasi, diger tarafta
sivil 6zgurlUklerin karsilikl catisma icin-
de oldugu gértlmektedir. Sivil 6zgur-
lUklerle toplum saghginin temel etik de-
Gerleri, algilayis bicimleri ve hareket
alanlar birbirinden radikal bir sekilde
ayrilabilmektedir. Bireysel 6zgurlUklerin
korunmasi ugruna ¢zgurliklerin yasa-
namayacag! saglksiz toplumlarin olus-
turulmasina firsat verilmesi gibi karma-
sik bir durum ortaya ¢ikmaktadir.

Belki baska hicbir hastalik, bu kadar
genis spektrumda etik prensiplerin tar-
tisiimasina yol agmamistir. HIV enfeksi-
yonu ve AIDS, tibbi anlamda neredey-
se butlin temel etk prensiplerin
degerlendirilebilmesine imkan sagla-
yan bir model olmustur. Enfekte olanla-
rn belirlenmesinden etkili bir tedavi
yénteminin arastirimasina, hastaligin
tedavisinden 6lumune engel olamadik-
lanimiza duyulan merhamet hissine ka-
dar bircok husus etik cercevede de-
Gerlendirimek  zorunda  kalinmistir.
Bireysel 6zgurlklere karsilik toplum
saghgi, yeni ilag gelistirimesi icin tes-
viklere karsilik kisitl kaynaklarin dagtil-
masl, mahremiyete karsilik dogrunun
ifsa edilmesi ve ayinmcilik, dislama hep
bu tartismanin iginde olmustur.

Bireysel saghgi cevre faktérlerinden,
tip etigini de cevre etiginden ayirmak
zordur. Biyoetik, yasayan organizma-
larla ilgili karar surecleri ve etik konulari
kayg! edinir. Bu ylzden hem tibbi etigi
hem de cevre etigini kapsamaktadir.
Biyoetik anlayisi, canli ile ilgili farkli
avantajlar, riskler ve goérevler arasinda-
ki dengenin saglanmasini konu edinir;
dolayisiyla biyoetik tim hayati konu
edinen bir etik tartismadir. Bu anlayis
tarih boyunca edebiyatta, sanatta, mu-
zikte, kulturde, felsefede ve dinde yer
alagelmistir. Biyoetik bazilarinca hayati
sevmekle esdeger gortlmekte ise de,
kanimca hayati degil ‘yasayani sevmek’
olarak algilanmalidir.

Bir toplumun biyoetik olgunlugu, ‘Evet’
ve ‘Hayir'lardan, siyah ve beyazlardan
olusan bir ergen dusutnce bicimi degil,
biyolojik veya tibbi teknolojilerin uygu-
lanmasinda avantaj ve risklerin arsin-
daki dengeyi gézetme yetenegine sa-
hip bir erigkin birikimidir. Strdurdlebilir
bir gelecek igin biyoetik olgunlugu top-
lumumuza yerlestirmek zorundayiz.

Biyoetigi sadece bir dustnce bigimi,
bir gérus olarak degil, topuma mal ol-
mus bakis acilarinin ve bilingli bireysel
tercihlerin glvence altina alindigi ve
toplumun sorumluluklarinin éne ¢ikaril-
dig! bir politika haline getirmek gere-

Aslinda evrensel etik

deg@erler, inanclar dstu bir
anlam ifade eder. Ancak,
‘Nil kenarindaki kuzunun
hesabinin kendinden
sorulacagr’ kaygisini
tasiyan, kendini ‘Elinden ve
dilinden baskalarinin emin
oldugu’ bir kimlikle
tanimlayan toplumlar bunu
herkesten daha fazla
yapabilme potansiyeli ve
sorumlulugu tasimaktadir.

kir. Risklere karsl farkindalik strekli diri
tutulmali, tartisiimall ki, saghgr koru-
mak adina Uretilen teknolojilerin abar-
ti ve hatta yanls kullanimi azaltilabil-
sin. lIstismarin, cikar catismalarinin,
asiri kar gudulerinin acimasiz ortamin-
da bu cabalar harcanir. Yarar-zarar
dengesi gozetilirken 6zerklik ve ada-
letten taviz vermemek zorundayiz. Zor
bir goreve talip oldugumuzu biliyoruz.
Saglik calisanlari ve saglik politika ya-
picilan olarak bu zor gérevden kacma
hakkina sahip olmadigimizi da bilmek
zorundayiz.

Aslinda evrensel etik degerler inanclar
Ustl bir anlam ifade eder. Ancak, ‘Nil
kenarindaki kuzunun hesabinin kendin-
den sorulacagr’ kaygisini taglyan, ken-
dini ‘Elinden ve dilinden basgkalarinin
emin oldugu’ bir kimlikle tanimlayan
toplumlar bunu herkesten daha fazla
yapabilme potansiyeli ve ayni oranda
herkesten daha fazla yapma sorumlu-
lugu tagimaktadir.

Toplumumuzun bilgi dizeyi ve deger
yargilarinin, etik kayglyr goéz ardi ede-
rek bu sorumluluktan kacanlar ayirt
etme gucuinde olmasini diliyorum.

SONBAHAR SD | 87



