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Paternalizm  
• Hekimin hastasına karşı babacıl bir tutum takınması ve 

baba gibi davranmasını ifade eder.  

• Baba çocuğuna yararlı olacak şekilde eyler ve çocuğun 
kendi kararını vermesine izin vermeyerek, çocuğuyla 
ilgili tüm kararları en azından bazı kararları onun iyiliği 
için onun adına verir     

• Sağlık ilişkisinde sağlık çalışanı üstün eğitim ve bilgiye 
sahiptir. Dolayısıyla paternalist ilişkide en iyiyi 
belirleyebilecek otorite konumdadır.  

• Paternalist eylemler bir tarafta zorlama, aldatma, bilgiyi 
isteğe göre yönlendirme, yalan söyleme ya da bilgi 
vermeme şeklinde ortaya çıkar.  



Olgu 1. Paternalist cerrah 
• Acil servise karın ağrısıyla gelen kadına BT çektirilir ve 

abdominal aort anevrizması tanısı konur. Hekim hastasını 

problemin sadece cerrahi müdahaleyle giderilebileceği ve %50 

şansı olduğu konusunda bilgilendirir. Ayrıca eğer anevrizma 

patlarsa birkaç dakika içinde ölebileceğini de bildirir. Hasta 

dansözdür ve ameliyat yarasının işini kötü etkileyeceğini 

düşünmektedir. Bu nedenle cerrahi müdahaleyi reddeder. 

Kadının doğru düşünemediğine inanan cerrahlar hastaya 

anestezi verip anevrizmayı düzeltir ve kadını kurtarırlar.  

 



Paternalizm  

 



Aydınlatılmış Onam: Tanım  

• Aydınlatılmış bir hastanın ya da bireyin dışarıdan 

herhangi bir müdahale olmaksızın kendi özgür 

seçimine dayanarak belirli bir müdahalenin 

kendisine yapılmasını kabul etmesidir.  

 

BİLGİ ONAM 



Aydınlatılmış Onamın Temelleri  

• Hekimler herhangi bir tanı testi veya tedavi planı 

öncesinde hastanın onam vermesini sağlamalıdır, çünkü: 

bireyler tanı veya tedavi işlemini kabul ya da 

reddedebilirler.  

 Bu hak, 

• Tıp etiğinin özerkliğe saygı etik ilkesine,  

• Yasal aydınlatılmış onam doktrinine ve  

• Güvene dayalı hasta-hekim ilişkisine dayanır. 



Güvene dayalı hekim-hasta ilişkisi 

Hekim Hasta 

• Üstün eğitim ve 
bilgisine dayanarak 
en yararlıyı belirleme 
otoritesine sahip 

• Kendi değer/inanç, 
beklentilerine 
dayanarak kendi 
hakkında karar verme 
hakkında sahip 

Hekim hastanın karar sürecine katılmasını 

kolaylaştırmalıdır 



Uluslararası ve Ulusal Düzenlemelerde 

Aydınlatılmış Onam  

Uluslararası Bildirgeler 

Türk Hukuku 

• Convention on Human 
Rights and Biomedicine, 
Oviedo, 4.IV.1997 

• Hasta Hakları 
Yönetmeliği, 1998 

• İnsan Hakları ve Biyotıp 
Sözleşmesinin 
Onaylandığına Dair 
Kanun, 2003  

 

Diğer Ulusal Düzenlemeler 

• TTB, Etik Bildirgeler 
Çalıştayı Sonuç Raporu, 
2010 

• TTB, Hekimlik Meslek 
Etiği Kuralları, 2012 

 

http://www.deontoloji.hacettepe.edu.tr/belgeler/belgeler.php  

http://www.deontoloji.hacettepe.edu.tr/belgeler/belgeler.php


Aydınlatılmış Onamın Amacı 

• Aydınlatılmış onam süreci hastanın özerkliğine saygı 

göstermeyi ve özerkliği yükseltmeyi amaçlar. 

• Aydınlatılmış onam süreci yalnızca bilgi vermek değil, 

hastanın kendi hakkında karar vermesini sağlayacak 

şekilde aydınlatılmasıdır.  



Aydınlatılmış onamın olmazsa 

olmaz öğeleri 
(1) Bilginin anlaşılır şekilde açıklanması: Hasta bireyin 

kendisi hakkında karar vermesini sağlayacak şekilde 

bilgilendirilmesi, aydınlatılmasıdır.   

(2) Yeterlik/Kapasite: Hasta birey önerilen işlemin yarar 

ve risklerini, ve reddettiğinde karşılaşacağı sonuçlarını 

anlayabilmelidir.   

(3) Gönüllülük: Hasta zorlama ve baskıya maruz 

kalmamalıdır.  

(4) Onam / ret  



Bilginin açıklanması    
1. Bilginin açıklanmasında anahtar önerilen işlemin varsa 

alternatiflerinin ve bu işlemi reddetmenin risk ve 

yararlarının anlatılmasıdır.  

2. Acil durumlarda kararın hızına bağlı olarak daha az detaylı 

açıklama yapılabilecek durumlar olsa da elektif işlemlerde 

hastanın aydınlatılmış karar vermesine olanak verecek 

detaylı açıklama şarttır! 

3. Açıklamanın standartları değişebilse de hekimden 

beklenen hastanın durumundaki ‘makul bir kişinin’ karar 

vermeden önce bilmek isteyeceği tüm bilgileri vermesidir. 

Yani olası ya da ciddi her somut riski açıklanmalıdır.  



Açıklama; 

• Hastanın mevcut durumunu 

• Önerilen işlemin ve varsa alternatif işlemlerin risk ve 

yararlarını ve işlemi reddetmenin sonuçlarını içermeli 

• YÖNTEM: Anlaşılır ve basit bir dille verilmelidir.  



Bilginin anlaşılır şekilde verilmesi 



Kapasite/yeterlik 

• >18 yaş, makul karar verme 
▫ ≤18 yaş ? 

 Yasal koruyucu (ebeveyn) 

 Yasal temsilci 

 Çocuk + ebeveyn izni  

 

• Diğer yetersizlerde 
▫ Vekil karar verici  

▫ İlerisi için emirler: Hastanın karar verme kapasitesine sahipken 
bilincini kaybettiğinde ne yapılacağı hakkında bıraktığı tercih 
veya böyle durumlarda karar vermek üzere atadığı vekil   
 Türkiye’de pek tanıdık olmasa da İnsan Hakları ve Biyotıp Sözleşmesi 

m.9  



Kapasite 
Kapasite belirli bir kararın sonuçlarını anlama becerisi olarak 
tanımlanabilir. Uygulamada yaygın olarak kullanılan üstünde 
uzlaşılmış bir klinik kapasite ölçüm aracı bulunmamaktadır.  

İlke olarak aksini düşündürecek bir bulgu yoksa hasta yeterli 
kabul edilir.  

Şüphe durumunda koşullara göre psikiyatri veya etik 
konsültasyon araştırılabilir.   

Çatışma durumunda hasta kapasitesini mahkeme tayin eder.  

Hasta karar verme kapasitesine sahip değilse hekim uygun 
karar verici aramalıdır.  



Hekim tarafından önerilen tedaviyi kabul eden hastalar genellikle 
yeterli kabul edilir  

Hasta tedaviyi reddettiğinde yeterliğinden şüphe edilir  

Oysa kısa ve basit bir dizi soru kapasiteyi belirlemeye yetebilir 

“şimdi kendi sözlerinizle neye karar verdiğinizi ve bu kararınızın 
nedenini anlatır mısınız?” Ya da daha ayrıntılı  

• Probleminizin ne olduğunu anlatır mısınız? 

• Önerilen tedaviyi anlatır mısınız?  

• Tedavinin ve tedavisiz kalmanın zararlarını anlatır mısınız?  

• Tedavinin ve tedavisiz kalmanın zararlarını anlatır mısınız?  

• Neye karar verdiniz? Neden?  

Böyle bir görüşmenin ardından hekim hasta dosyasına “hasta ameliyat 
olmayı neden kabul ettiğini/etmediğini şöyle açıkladı….” şeklinde bir 
not alması önerilir.  

 

Kapasite 



Karar verici 

Karar verici hastanın kendisi olmalıdır 

Hastanın karar verme kapasitesi yoksa hekim 

uygun vekil karar vericiye ulaşmalıdır 

Karar verici bulunamadığında hekim yasal karar 

verici aramalıdır (acil ve geri dönüşsüz durumlar 

dışında)  



Karar vericinin belirlenmesi?  

 HASTA KARAR VERME KAPASİTESİNE 
SAHİP Mİ? 

EVET 

KARAR VERİCİ 
HASTADIR 

HAYIR 

DAHA ÖNCE YETERLİ 
MİYDİ? 

EVET 

HAYIR 

YAŞAYAN DİLEĞİ  
İLERİSİ İÇİN 

EMİRLERİDİR 

VARSA 

DEĞİŞİYOR SON YETERLİ 
OLDUĞUNDA 

BİLDİRDİĞİ TERCİH 

KARAR VERİCİ 
VEKİLİDİR 



Olgu 3. Pahalı diş tedavisi 
79 yaşındaki Saniye Hanım muayeneye gelir, oldukça sağlıklı olduğunu ve hiç 

ilaç kullanmadığını söyler. Tansiyonu ve nabzını ölçüp onun yaşındaki biri için 

normal olduğu sonucuna varırsınız. Muayene sırasında pek çok bölgede diş 

kaybı olduğunu görürsünüz. Orta düzeyde periodontal sorun olmakla birlikte 

ağız hijyeni iyi değildir ve bir azı dişi enfekte ve çürümüştür. Birkaç yıl önce 

kısmi protezlerini kaybettiğini ve tekrar kaybetme endişesi yaşamamak için bu 

kez kalıcı köprü yaptırmak istediğini söyler. Enfekte dişinin çekilmesi 

gerekliliği ve uygun sabit protez için periodontal ve protez öncesi tedavi 

gerekliliği konusunda bilgilendirirsiniz. Selma Hanım tedaviyi kabul eder, bir 

de oğluyla görüşmenizi ister. Oğluyla konuşmaya başladığınızda henüz 

durumu anlatmadan sözünüzü keser ve “Annem bunları kaybediyor, eğer dişi 

çekmeniz gerekiyorsa tamamını çekin. Kendisi yaşlı ve bu pahalı tedavilere 

ihtiyacı yok, bir protez damak yapın yeter.” der. 



Gönüllülük  

• Hastalar aşırı müdahale, baskı, zorlama vs. 
olmaksızın karar verebilmelidir. 

• Baskı: Hastanın isteklerine aykırı şeylere 
zorlanması 

• Manipülasyon: Aldatma yalan söyleme  

• İkna: Kabul edilebilir! (makul düzeyde, gerçekçi 
iddialarla) 

 



Olgu 4. Bilginin Manipülasyonu  

• Ahmet Bey 36 yaşında, sağlıklı bir erkektir. 
Hastaneye kuzeni için kemik iliği donörü olmak 
üzere gelir. Aile hekimi anestezistle iletişim 
kurarak hastasının bu işlem konusunda çok 
endişeli ve gergin olduğunu bildirmiştir. Hatta 
anestezistten hastayla riskler konusunda 
tartışmamasını rica etmiştir. Çünkü bu durum 
Ahmet Bey’i korkutarak hasta kuzenine kemik 
iliği vermeyi reddetmesine neden olabilecektir. 



İyi iletişim  

• Etkili iletişim becerileri kapasitenin belirlenmesi 

ve aydınlatılmış onamın elde edilmesi sürecinde 

çok önemlidir.  

• Hekim hastanın açıklamaları anlamasını ve 

sorularının yanıtlanmasını sağlayacak süreyi 

ayırmalıdır.  

 



Onam formları 

• “Örtülü/kapsamlı (Blanket) onam formları”-geçersizdir 

• İşleme özgü olmalıdır 

• Onam formunda imza -özellikle yasal anlamda- 

gereklidir fakat yeterli değildir.  

• Onamın tüm öğeleri uygun iletişim süreciyle 

basamakları yerine getirilmelidir.  





ACİLDE ONAM  

Gerçek bir acil aydınlatılmış onamın tek 

istisnasıdır.  

Altta yatan neden makul bir insanın böyle bir 

durumda tedaviye onam vereceği ve onam 

arayışında geçecek sürenin hastaya geri dönüşsüz 

zarar verecek olmasıdır.  



Tedaviyi Ret 

• Sonucunda ölüm dahi olsa karar verme 
kapasitesine sahip her bir kişi önerilen tedavi 
yöntemini ya da girişimi reddetme hakkına 
sahiptir ve bu hak yasalarla güvence altına 
alınmıştır. 

• Ancak ret kararının bilgi eksikliğinden, yanlış 
anlamadan kaynaklanmaması ve gönüllülükle 
verilmiş olması önemlidir. 



Temel kaynaklar 

• Beauchamp & Childress. Principles of Biomedical Ethics, 2009 

• Jonsen AR, Siegler M, Winslade WJ. Clinical Ethics: A Practical Approach 

to Ethical Decisions in Clinical Medicine, 2006 

• Diş hekimliği olguları için Texas Dental Journal  
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