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Palyatif Bakimda Etik Sorunlar:
Bir Sistematik Derleme

Ethical Problems in Palliative Care:
A Systematic Review

OZET Amag: Palyatif bakimda yasanan etik sorunlara odaklanan mevcut literatiiriin gozden gegirilmesi
ve ¢alismalardan elde edilen verilerin sistematik bicimde incelenmesidir. Gereg ve Yontemler: Caligma-
nin evrenini, 1 Ocak 2008-1 Temmuz 2018 tarihleri arasinda “Google Scholar”, “Pubmed”, “Science Di-
rect”, “Proquest”, “Cochrane”,” EBSCOhost”, “Ovid”, “Web of Science”, “Clinical Key”, “Google Akademik”
ulusal ve uluslararasi veri tabanlar taranarak ulasilan makaleler olusturmustur. incelemede “etik sorunlar”,
“etik ikilemler”, “etik catigmalar”, “etik problemler”, “palyatif bakim”, “palyatif bakim {initesi”, Tiirkce ve In-
gilizce anahtar kelimeleriyle palyatif bakimda kargilagilan etik sorunlara iligkin verileri iceren, yayin dili
Tiirkge ve Ingilizce olan, son 10 yilda yayimlanmis ve tam metnine ulagilabilen makaleler seilmistir. Bulgular:
Bu makalelerden arastirma kriterlerini karsilayan toplam 31 ¢alisma incelemenin 6rneklemini olusturmus-
tur. Taramalardan elde edilen sonuglar dogrultusunda; kaynak eksikligi, ila¢ yonetimi, iletisim, hasta-hasta
yakini-saglik profesyoneli arasindaki iliskiler, sedasyon yonetimi gibi gesitli baghklarda etik sorunlar yasan-
digy goriilmiistiir. Sonug: Bu sistematik ¢aligma sonucunda; palyatif bakimda gesitli boyutlarda etik sorunla-
rin yasandigi, bu etik sorunlardan en ¢ok etik ikilemlerin meydana geldigi, etik ilke ve deger ihlallerinin
oldugu, etik ikilemlerin genellikle tedavi siirecine iligkin oldugu, siklikla da kaynak eksikligi nedeni ile etik
catigmalarin yasandigi ve 6zerklik ilkesinin siklikla ihlal edildigi gorilmistiir.

Anahtar Kelimeler: Palyatif bakim; etik sorunlar; sistematik derleme

ABSTRACT Objective: The purpose of this study was to review the present literature focusing on ethical
problems in palliative care and to examine the data obtained from the studies systematically. Material and
Methods: The universe of the study consisted of articles published between 1 January 2008-1 July 2018,
that were accessed by screening national and international databases that were “Google Scholar”,
“Pubmed”, “Science Direct”, “Proquest”, “Cochrane”, “EBSCOhost”, “Ovid”, “Web of Science”, “Clinical
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Key”. Articles that were reached by using the keywords “ethical issues”,“ethical dilemmas”, “ethical con-
flicts”, "ethical problems”, “ palliative care”, “palliative care unit” that included data related to the reports
on newborns and medication errors in newborns, that were published in English and Turkish in the last
decade and that could be found in the form of full text were included in the study. Results: A total of 31
studies that met the research criteria from these articles constituted the sample of the study. According
to the results obtained from the scans; it has been seen that ethical problems are experienced in various
topics such as lack of resources, drug management, communication, patient-patient relatives-health pro-
fessionals and sedation management. Conclusion: As a result of this systematic review; in the palliative
care, it is seen that ethical problems are experienced in various dimensions, ethical issues are the most com-
mon ethical dilemmas, there are ethical principles and values violations, ethical dilemmas are generally
related to the treatment process, there are often ethical conflicts due to lack of resources and the princi-
ple of autonomy is frequently violated.

Keywords: Palliative care; ethical issues; systematic review

tinya Saglik Orgiitii’niin tanimina gore, palyatif bakim, yasami teh-
dit eden hastalig1 olan ve bu hastaliklarla miicadele eden hasta ve
hasta yakinlarinin yasam kalitelerini yiikseltmeyi hedefleyen bir
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yaklagimdir. Bu yaklasimda, agriy1 ve acy1 hafif-
letmeye yo6nelik uygulamalarin yani sira; fiziksel,
psikososyal, emosyonel ve manevi bakima iligkin
mevcut diger sorunlar1 erken dénemde belirleme,
degerlendirme ve tedavi etme de yer almaktadir.'?
Hastanin kaliteli bir yasam siirdiirmesi, etkin
semptom yonetimi ve iletigim, 6liimiin dogal bir
slirecin parcas1 oldugunun kabul edilmesi, hasta-
nin 6zerkligine saygi duyulmasi, multidisipliner
bir yaklagimin kabul edilmesi, 6liimii hizlandirma
ya da erteleme amacinda olmamasi, hasta baki-
minin psikolojik ve spiritiiel yonlerini biitiinles-
tirme, aileye manevi destek saglama palyatif
bakimin temel ilkeleri arasinda yer almaktadir.?
Palyatif bakimda ele alinan bu temel ilkeler dog-
rultusunda palyatif bakimin amaci; hastaligin
sebep oldugu agri, yorgunluk, anoreksi, agizda
kuruma vb. semptomlarin yonetimine iligkin far-
makolojik ve nonfarmakolojik yontemler kulla-
nilarak hastaya son anina kadar rahat, konforlu,
kaliteli bir yasam saglanmasidir. Bu amag dogrul-
tusunda 6zellestirilmis olan palyatif bakim tinite-
sindeki hasta grubunu; motor-néron hastaliklar
olan, ileri derece organ yetmezlikleri olan, tibbi
tedaviye yanit vermeyen kanserler ile miicadele

eden terminal donemdeki hastalar olusturmakta-
dir 243

Palyatif bakim ekibi hemsire, hekim ve diger
saglik profesyonellerinden olugsmaktadir. Hastala-
rin bakiminin gergeklestirilmesinde primer bir rol
iistelenen hemsirenin egitim, tedavi, bakim, koor-
dinasyon ve liderlik gibi 6nemli rolleri bulunmak-
tadir. Bu rollerini yerine getirirken hemsirenin her
hastanin fiziksel, psikosoyal ve manevi gereksi-
nimlerinin fakli oldugunu goz 6niinde bulundur-
mas1 olduk¢a Onemlidir. Ayrica, hemgireler
hastalara palyatif bakim hizmeti verirken evren-
sel olarak kabul gormiis etik ilke ve degerler, etik
kodlar, mesleki degerler, yasal diizenlemeler,
insan haklar1 ve hasta haklari temel almalidir.>*
Yamni sira, etik ilke ve degerler {izerinde temel-
lendirilmeyen palyatif bakimda hasta kabuliin-
den, uygulanan tedavinin sinirlarini belirlemeye
ve palyatif bakimin maliyetlerine kadar uzanan
genis bir yelpazeyi kapsayan bir¢ok sorun ile
kars: karsiya kalinmaktadir. Hasta, hasta yakin-
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lar1 ve saglik calisanlarinin kargilagtigi en 6nemli
sorunlardan biri de etik sorunlardir. fleri tekno-
lojiye dayali komplike hizmetlerin sunuldugu
palyatif bakim tnitelerinde artan hizmet mali-
yeti, palyatif bakim tinitesine ciddi saglik sorunu
olan hastalarin kabul edilmesi, hasta onurunun ve
6zerkliginin tartismali olmasi, kaynaklarin yeterli
olmasi ve adil kullanilmas: ve artan bakim ihtiya-
cinin karsilanmas: sorumlulugu gibi konular bu
etik sorunlarin ortaya ¢ikmasina zemin hazirla-
maktadir.®®

Palyatif bakimda siklikla karsilagilan bu etik
sorunlar, yasamin sonuna iligkin yapay beslenme
ve s1v1 destegi dahil olmak tizere tedaviden vaz-
gecme/red kararlari, hastaya dogrunun sdylenmesi,
aydinlatilmig onam, nafile tedavi, kaynak yetersiz-
ligi, insan onuru ve 6zerklik etik ilke ve degerlerin
ihlali ile iligkilendirilmektedir.?

Bu dogrultuda, bu ¢alismada, palyatif bakim
destegi alan hastalarda yasanan etik sorunlar ele
alan mevcut literatiiriin gozden gegcirilmesi ve ¢a-
lismadan elde edilen verilerin sistematik bicimde
incelenmesi amaglanmistir. Bu amag dogrultusunda
sistematik ¢aligmada su sorulara yanit aranacaktir:

1. Palyatif bakim iinitesinde yasanan etik so-
runlar nelerdir?

2. Palyatif bakimda en ¢ok deneyimlenen/
yasanan etik ikilemler nelerdir?

I GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMA STRATEJISI VE VERI KAYNAKLARI

Bu ¢aligma, sistematik derleme y6ntemine dayani-
larak tasarlanmigtir. Bu sistematik literatiir tara-
masi1, palyatif bakimda etik sorunlari bildiren
aragtirma makalelerini tanimlamak ve aragtirma
stratejisini yonlendirmek amaciyla Sistematik In-
celemeler ve Meta-Analizler i¢in Tercih Edilen Ra-
porlama Ogeleri [Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)]
kullanilarak gerceklestirilmigtir. PRISMA, sistema-
tik derleme ¢aligmalarinda incelenen kavramlarin
ve uygulamalarin ele almasini saglamaktadir.
Bunun yani sira, yazarlarin, makale se¢imi i¢in bir
akis semast ile birlikte baglik, 6zet, giris, gere¢-yon-
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tem, sonuglar, tartigma ve finansman kriterlerini
iceren 27 maddelik bir kontrol listesi araciligiyla
sistematik derleme ve meta-analiz raporlamasini
saglamaktadir.” Bu baglamda, bu sistematik ¢alig-
mada; “Google Scholar, Pubmed, Science Direct,
Proquest, Cochrane, EBSCOhost, Clinical Key, Ovid,
Web of Science, Google Akademik” olmak iizere 10
veri tabanindan ulagilabilen, 1 Ocak 2008-1 Temmuz
2018 tarihleri arasinda yayimlanan arastirmalar in-
celenmigtir. Veri tabanlarindaki anahtar kelimeleri
kapsayan aragtirmalarin bagliklar: ve 6zetleri dhil
edilme ve dislanma kriterleri yoniinden degerlendi-
rilmigtir (Sekil 1).

DAHIL EDILME KRITERLERI

Bu sistematik caligma, palyatif bakimdaki etik so-
runlar ile ilgili yayimlanmis arastirma ¢aligmalarini
icermektedir. Déhil edilme kriterlerinden birincisi;
palyatif bakim {initesinde ya da palyatif bakimin
verilmesi sirasindaki etik sorunlar olmasi, ikincisi;
1 Ocak 2008-1 Temmuz 2018 tarihleri arasinda ya-
yimlanmis olmast, tiglinciisti ise kongre bildirileri,
kitaplar ve tezlerin ¢aligma diginda tutulmug olma-
sidir. Ingilizce ve Tiirkce tam metin aragtirmalarin
timiind kapsayan bu sistematik ¢alismada, ¢alis-
malarin aragtirma tasarimina iligkin herhangi bir
sinirlandirma getirilmemisgtir.

Anahtar kelimeler

Tiirkge: etik sorunlar, etik ikilemler, etik catismalar, etik
problemler, palyatif bakim, palyatif bakim Gnitesi

ingilizce: ethical issues, ethical dilemmas, ethical conflicts,
ethical problems, palliative care, palliative care units

!

Pubmed | EbscoHost | Clinical | Ovid | Cochrane | Google | Google | Proguest | Science | Web of
(351) (110) Key (49) | Library | Akademik | Scholar| (218) Direct | Science
(808) (129) (18) (33) (1122) (72)
Dislanan 2879 makale; ‘

Baslik ya da 6zettin anahtar
kelimeleri icermemesi

Konu ile ilgili olmamasi

Erisilen toplam calisma

(2910)

Sistematik derleme olmas:

1

s Dislanan (2714)

Editére mektup olmasi

Derleme olmasi

Tam metne ulagilamamasi

Baslik ve dzetten eleme

(196)

Poster ya da sozel bildiri 6zeti
olmasi

mmmm) Dslanan (165)

1

Tiirkge veya ingilizce
olmamasi

Arastirma kriterlerini karsilayan calisma

(31)

Belirlenen tarihlerde
yayinlanmamis olmasi

SEKIL 1: Omeklem belifleme siireci.
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VERILERIN TOPLANMASI VE ANALIZI

Calisma kapsamina alinacak makaleler, ii¢ aras-
tirmaci tarafindan “etik sorunlar”, “etik ikilemler”,
“etik catismalar”, “etik problemler”, “palyatif
bakim”, “palyatif bakim tinitesi”; “ethical issues”,
“ethical dilemmas”, “ethical conflicts”, “ethical
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problems”, “palliative care”, “palliative care unit”
anahtar kelimeleri ile belirlenen ulusal ve uluslar-
arasi veri tabanlari taranarak secilmistir. Tarama
sonucunda 2.910 veriye ulagilmistir. Bagliginda
ve/veya Ozetinde belirlenen anahtar kelimelerin
herhangi birini veya birkacini iceren 196 verinin
Ozeti incelenmigtir. Tam metnine ulagilabilen arag-
tirmalar yukarida belirtilen dahil edilme kriterleri
yoniinden incelenmis ve dahil edilme kriterlerini
tastyan 31 arastirma sistematik derleme igin secil-
mistir. Arastirmacilar arasindaki giivenirliligi sag-
lamak i¢in {i¢lincii bir aragtirmaci tarafindan tiim
sayinin %10'u kadar olan 291 veri rasgele bir se-
kilde segilip, dahil edilme kriterleri agisindan ince-
lenmis ve degerlendirmeler arasinda %100’lik bir
uyum oldugu saptanmigtir (Sekil 1).

Verilerin 6zetlenmesi i¢in standart bir tablo
olusturulmustur. Arastirma 6rneklemine dahil edi-
len ¢aligmalar; caligmanin aragtirmacilar: ve yali,
aragtirmanin yapildig: iilke, aragtirma tipi, 6rnek-
lem grubu ve deneyimlenen etik sorunlar Tablo
I’de goriilmektedir.

I BULGULAR

Sistematik ¢alismaya dahil edilen aragtirmalarin 14’
nitel, dordii nitel/nicel karma yontem, ikisi tanimla-
yic, ticl kesitsel, diger caligmalar ise kesifsel/ardisik
karma y6ntem, nitel/tanimlayici, retrospektif, ka-
tilimci, etnografik, kesifsel/nitel, kesifsel/ardisik,
fenomenolojik arastirma tasarimina sahiptir
(Tablo 1).

Aragtirmaya dahil edilen ¢aligmalarin 6rnek-
lemini hasta, hasta bakici, hasta yakini, saglik pro-
fesyoneli (Doktor, hemsire, sosyal hizmet uzmani,
eczacl, fizyoterapist, ergonomist, psikolog, onko-
log, hemsire yardimcisi), sosyal ¢aligsmaci, epide-
miyolog, etik uzmani, sosyolog, avukat, pal
yatif bakim danigmani, din gorevlisi, sosyal hiz-
met uzmani, yonetici, ekonomist, teknik ve te-
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mizlik personeli, arastirmaci olusturmaktadir
(Tablo 1).

Sistematik derleme kapsamina alinan ¢aligma-
larin dordii Amerika Birlesik Devletleri'nde, dordii
Isve¢’de, iicii Kanada’'da, icii Hindistan’da, ikisi Nor-
vec'de, ikisi Birlesik Krallik’ta, ikisi Irlanda’da, di-
gerleri ise Avustralya, iskogya, Londra, Italya,
Avusturya, Fransa, Portekiz, Tayvan, Tiirkiye, Ingil-
tere’de, bir calisma ise hem Avusturya, Almanya
hem de Norveg'de gergeklestirilmistir (Tablo 1).

CALISMALARDAN ELDE EDILEN BULGULAR

Bu aragtirmada, palyatif bakimda/tinitelerinde kar-
silagilan etik sorunlara, etik ikilemlere, etik prob-
lemlere ve etik catigmalara odaklanilmigtir. Caligma
kapsamina alinan aragtirmalarin biiyiik ¢cogunlu-
gunda palyatif bakimda/tinitelerinde etik sorunlar
ile karsilagildig1 saptanmistir. Bu dogrultuda, An-
derson ve ark. tarafindan gerceklestirilen ¢caligma
sonucunda, palyatif bakimda ila¢ yonetimi ve ilag
yOnetimi tizerindeki yanhs algilar palyatif bakimda
siklikla kargilagilan etik sorunlar olarak belirlen-
mistir.'? Benzer sekilde, Gielen ve ark.nin, doktor
ve hemsireler ile yaptig1 bir ¢calismada, palyatif ba-
kimda ilag yonetimi ile iligkili etik sorunlarin ya-
sandig1 saptanmigtir.!’ Nilsson ve Tengvall'in
hemsirelerle yaptiklar: ¢alisma sonucunda ise ilag
yonetimi ile iligkili etik sorunlarin palyatif bakimda
siklikla yasandig1 ve 6zerkligin ihlal edildigi go-
rilmiistiir.'?

Gielen ve ark.nin ¢alismasinda, etik sorunla-
rin tedaviyi siirdiirme ya da birakma ve kaynak
yetersizligi ile iligkili oldugu saptanmigtir.'® Ben-
zer sekilde, Blondeau ve ark. tarafindan yiiriitii-
len ¢aligmada, 6zerkligin kisitlanmasina iligkin
etik ilke ihlallerinin oldugu gérilmistiir.'* Rei-
tinger ve Heimerl tarafindan yiiriitiilen caligmada
ise palyatif bakimda en sik yasanan etik sorunla-
rin 6zerklik ihlaline ve dogrunun séylenip soy-
lenmemesine iligkin oldugu saptanmistir.'® Bagka
bir ¢alismada, palyatif bakimda birgok etik sorun
yasandig1 ve bu etik sorunlarin kaynak yetersizligi,
yasam sonu sorunlar (Beslenme, tedavi vb.), mes-
leki yetersizlik, 6zerklik ihlali, tedavi ve prognoz,
zaman yetersizligi ile iligkili oldugu saptanmigtar.'®
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Cheon ve ark.nin gerceklestirdigi caligmada ise ile-
tisim yetersizligi, yarar saglama ilkesinin ihlali,
ozerklik ihlali, ila¢ yonetimi, tedaviyi sonlandirma
kararlarina iligkin etik sorun ve ikilemlerin ortaya
cikt1g1 bulunmustur.'” Bir diger ¢aligma olan, Pres-
haw ve ark. tarafindan irlada’da yapilan caligmada
da palyatif bakimda birgok etik sorun yasandig: ve
bu etik sorunlarin zaman yetersizligi, kaynak ye-
tersizligi, mesleki yetersizlik, insan onuru ihlali,
duirtistlik ilkesinin ve 6zerklik ilkesinin ihlali, ile-
tisim sorunlar: ve saglik profesyonelleri arasindaki
iligki kaynakl oldugu belirlenmistir.'®

Gardiner ve ark.nin, nitel ve nicel yontemi
kullandig1 ¢aligmada, bilgilendirilmis onam ve
zarar vermeme ile ilgili etik sorunlarin yasandig:
saptanmugtir.” Gysels ve ark. tarafindan yiritilen
calismada da benzer sonuclar elde edilmigtir.?
André ve ark.nin ¢aligmasinda, terminal d6nem-
deki hastalarda semptom kayit formunun kulla-
iligkili etik
bulunmustur.?’ Diger bir arastirma olan McClos-

nimi1 ile sorunlarin yasandig1
key ve Taggart’'in ¢alismasinda, aile ve saglik ekibi
arasindaki catigmalar/iligkiler, yarar saglama ilke-
sine aykir1 davranilmasi, tedavinin geri ¢ekilmesi
ve kaynak kullanimi ile ilgili etik sorunlarin hem-
sireler tarafindan deneyimlendigi saptanmigtir.??
Gaudine ve ark.nin ¢aligmasinin sonucunda da
kaynak yetersizligi ve saglik profesyonelleri ile
kurum arasinda etik catisma yasandig1 goriilmiis-

tir.?

Reid tarafindan yapilan bir calisma sonucunda;
tedaviyi baglatma, stirdiirme/birakma ve ilag yone-
timi ile iligkili etik sorunlar yasandig: ortaya ko-
nulmustur.?* Benzer sekilde, Eriksson ve ark.nin
yaptig1 calisma sonucunda, tedavinin siirdiiriilmesi
ya da sonlandirilmasi, iletisim ile iliskili etik so-
runlarin yagandig: belirlenmistir.” Piot ve ark. ta-
rafindan vyiritiilen c¢aligmada, tedavinin geri
cekilmesi ile iligkili etik ikilemlerin yasandig: sap-
tanmigtir.”® Nisha ve Avita Rose’nin yaptig: calis-
mada, tedavi planlamas: ile iligkili etik sorunlarin
yasandig bulunmustur.?”’

Valentini ve ark.nin yaptigi caligma sonu-
cunda, insan onuruna sayginin ihmal edilmesi ve
yasam sonu kararlara iliskin etik sorunlarin yasan-
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dig1 saptanmistir.?® Diger bir ¢caligma sonucunda ise
insan onurunun ihlali, diirtistliigtin ihlali, kaynak
yetersizligi, zaman yetersizligi, hekim ve hemsire-
lerin mesleki yetersizlikleri nedeni ile etik sorun-
larin yasandig: gortilmiistiir.”

Robinson ve ark. tarafindan yiiriitiilen bir ¢a-
lismada; hasta, aile ve saglik profesyonelleri ara-
sindaki iligkiler ve yasam sonu kararlar ile iligkili
etik sorunlar yagandig1 saptanmigtir.*® Jankowski
ve ark., gizliligin ihlali ile, hasta ve ailelerin sag-
lik profesyonelleriyle iligkilerinde etik sorunla-
rin ortaya ¢iktigini ortaya koymuslardir.®! Pavlish
ve ark. tarafindan yiritilen ¢aligmada, saglik
profesyonellerinin tedavi ve prognoz ile iligkili
etik sorunlar yasadig: saptanmistir.>> White ve
ark. tarafindan yapilan ¢aligma sonucunda, etik
sorunlarin genellikle, hemsirenin rol ve sorum-
luluklarini bilmemesi nedeni ile yasandig1 go-

3 Herniandez-Marrero ve ark.nin

riillmiistiir.’
calismasinda yasanan etik sorunlarin; iletigim so-
runlari, sedasyon ve tedavi planlamasina iligkin
oldugu bulunmustur.** Chih ve ark. tarafindan
ylriitiilen ¢calismada; kaynak yetersizligi, iletisim
yetersizligi, kaynaklarin dagitimi ile iligkili ola-
rak etik sorunlarin ortaya ¢iktig1 saptanmigtir.®®
Bollig ve ark.nin gerceklestirdigi caligsmada, pal-
yatif bakimda 6zerkligin kisitlanmasi, hasta ya-
kinlan ile iligkiler, kaynak eksikligi ile iligki
olarak etik sorunlar yasandig1 ve bu etik sorunla-
rin temelinde de etik sorunlarin 6nemsenmemesi
oldugu bulunmustur.* Vries de ve Plaskota'nin ¢a-
lismasinda, sedasyon uygulanip uygulanmamasi
konusunda etik ikilem yasandigi sonucuna varil-
mistir.”’ Sandman ve ark. tarafindan hemsgirelerle
ylriitiilen ¢alisma sonucunda; tedavi planlamasi,
hasta, hasta yakini ve saghk profesyoneli arasindaki
iligki kaynakli etik sorunlar, iletisim sorunlar ve
saglik profesyoneli ile kurum arasindaki etik ca-
tisma yasandig belirlenmigtir.*® Lind ve ark.nin ¢a-
lismasinda; kaynak vyetersizligi, yasam sonu
kararlar ve ila¢ yonetimi ile iligkili etik sorun ve
ikilemlerin yagsandi§ saptanmistir.* Korhan ve ark.
calismasinda, hekim ve hemsirelerin bazi durum-
larda insan onurunu ihlal eden yaklagimlar sergile-
dikleri bulunmugtur.*
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I TARTISMA

Sistematik derleme kapsamina alinan ¢aligma so-
nuclar incelendiginde, palyatif bakimda bir¢ok
etik sorunun meydana geldigi saptanmistir. Ca-
lisma sonuglar: degerlendirildiginde, palyatif ba-
kimda en ¢ok goriilen etik sorunun tedavinin
stirdiiriilmesi, geri ¢ekilmesi, sonlandirilmasi, plan-
lanmas: ile iligkili oldugu belirlenmistir. Palyatif
bakimda en ¢ok goriilen bu etik sorunun nedeni-
nin; hastalarin terminal dénemdeki tedavi kararla-
rinin hasta yakinlarina birakilmasi olabilecegi
distinilmektedir. Burada 6nem arz eden ve dikkat
edilmesi gereken bir diger etik sorun ise 6zerklik
ilkesidir. Palyatif bakimda hastalarin tedavisinin
planlanmasinda, tedavinin siirdiiriilmesinde, geri
cekilmesinde ve sonlandirilmasinda hastalarin
ozerkligi baz alinarak bakim ve tedavi siireci devam
ettirilmektedir. Fakat bu sistematik derlemeye
déhil edilen ¢aligmalarin sonucunda, 6zerklik ilke-
sinin ihlal edildigi saptanmistir. Bu etik sorunu 6n-
lemeye yonelik palyatif bakim gibi 6zellesmis
alanlarda bakim ve tedavi alan hastalarin 6zerkli-
gine saygl duyulmasi gerekmektedir.

Calisma sonuglar1 degerlendirildiginde, palya-
tif bakimda goriilen bir diger etik sorunun iletigim-
iligki kaynakli oldugu belirlenmistir. Literatiir
incelendiginde; kompleks bir yapiya sahip olan
hastane ortaminda, saglik ve esenlige kavusmak
i¢in tedavi goren incinebilir bireyler ile saglik pro-
fesyonelleri arasinda iletisim-iligki kaynakli sorun-
larin siklikla meydana geldigi goriilmektedir.*
Hastane ortaminda daha da 6zellesmis bir alan ola-
rak bilinen palyatif bakimin verildigi alanlarda da
iletisim kaynakl sorunlar ve buna bagh olarak etik
sorunlarin siklikla goriilebilecegi diisiiniilmektedir
ve bu sistematik derleme sonucu da ifade edilen ka-
n1y1 desteklemektedir.

Sistematik derleme kapsamindaki caligmalarin
sonucunda bir diger etik sorunun ise kaynak yeter-
sizligi ile iligkili oldugu saptanmigtir. Palyatif ba-
kimda, o6zellikle terminal donemde olan hastalarin
hemsirelik bakimina duydugu gereksinim, bakim
ve tedavi maliyetlerinin fazla olmasi nedeni ile bu
hasta gruplarinda kaynak yetersizligi, kaynaklara
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ulasma ve kaynaklarin dagitimi ile ilgili olarak etik
sorunlar meydana gelebilmektedir. Bu kaynak ye-
tersizligi sorunu, saglik bakim hizmetinin yeterlili-
gini de etkilemektedir. Saglik bakim hizmetinin
yetersiz olmas: sonucunda da etik sorunlar mey-
dana gelebilmekte ve bu durum bir dongiiye do-
niismektedir. Literatiir incelendiginde; Towers ve
ark.nin caligmasinda ise en c¢ok bildirilen etik so-
runlarin kaynak yetersizligi ile iligkili oldugu sap-
tanmigtir.*! Schaffer'in caligmasinda da saglik
bakim hizmetinin yeterliligi ile iligkili etik sorun-
larin yasandig bildirilmigtir.* El¢iligil ve ark.nin
yapmis oldugu caligmada, hastanede kullanilan
malzemelerin teminine iligkin etik ikilem yagan-
dig1 bulunmustur.”” Burada 6nem arz eden nokta,
hastalarin gereksinimi dogrultusunda kaynak kul-
laniminin gergeklestirilmesi, kaynak gereksinimi-
nin ilgili birimlere yazili olarak bildirilmesi ve
edinilen kaynaklarin adil bir sekilde dagitilmasidir.

Sistematik derleme sonucunda saptanan bir
diger etik sorunun ise ila¢ yonetimi ile iligkili ol-
dugu gortilmiistiir. Tedavi kararlar: ile benzer olan
ila¢ yonetimi ile iligkili etik sorunlarda, hastalara
uygulanan narkotik analjezik ve sedatif etkili ilag-
larin yonetiminin etkin bir sekilde yiiriitillemedigi,
bazi ilaglarin kisitlandig: ve buna baglh olarak etik
sorunlarin yaganabildigi distiniilmektedir.*® Lite-
ratlir incelendiginde; Patricia ve ark.nin yapmis ol-
dugu calismada, palyatif bakimda yaygin olarak
goriilen etik sorunlarin tedavi ile iligkili oldugu
saptanmigtir.”

Bu sistematik derleme sonucunda saptanan
diger etik sorunlar ise “mesleki yetersizlik, zaman
yetersizligi, yasam sonu kararlar ile iligkili etik so-
runlar”, “insan onurunun ihlali”, “yarar saglama il-
kesinin ve dirtstligiin ihlali”, “dogruluk ve
gizliligin ihlali, zarar vermeme ilkesinin ihlali”,
“bilgilendirilmig onam, kaynaklarin dagitimi, hem-
sirelerin rol ve sorumluluklarini bilmemesi, semp-
tom kayit formunun kullanimi ile iligkili etik
sorunlar” ile “saglik profesyonelleri ile kurum ara-
sindaki etik catigma”dir. Mesleki yetersizlik; palya-
tif bakim siirecinde rol alan tiim saglik profes-
yonellerini kapsayan, palyatif bakim alan hastalarin
bakim ve tedavilerinin etkin yiiriitiilememesine
neden olan bu olumsuz mesleki nitelik, aynm1 za-
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manda hastalarin bakim kalitesinin diigmesine ve
etik sorunlara yol acabilmektedir. Mesleki yetersiz-
lik nedeni ile 6ncelikle yarar saglama ilkesinin ihlal
edildigi diistiniilmektedir. Zaman yetersizligi ne-
deni ile saglik profesyonelleri hastalarin bakimini
daha kisith siirelerde gerceklestirmekte, hastalarla
daha az iletisim kurmakta, hastalar arasinda ayrim
gozetmektedir. Bu nedenle de yine bircok etik
sorun meydana gelmektedir. Bu sistematik derleme
kapsami digindaki literatiir incelendiginde de ¢a-
lisma sonuglari ile bagintili olarak, Chiu ve ark.nin
yapmis oldugu calismada, palyatif bakimdaki has-
talara dogruyu soylemek ile iligkili olarak etik iki-
lemlerin yasandig: belirlenmistir.® Caligmalardan
farkli olarak da Georges ve Grypdonck’in yaptig:
literatiir taramas1 sonucunda, etik literatiirde ele
alinan ¢aligmalarin daha ¢ok 6tanazi ile iligkili ol-
dugu bildirilmistir.>!

[l SONUC

Palyatif bakim alan hastalar, bakim ve tedavi sii-
recleri boyunca bir¢ok etik sorun, etik ikilem ve
etik catisma ile kars1 karsiya kalmaktadir. Karsila-
silan bu etik sorunlarin hastanin bakim ve tedavi
stirecini etkilememesi neredeyse kaginilmaz bir hal
almistir. Bu sistematik derleme ile etik sorunlardan
en ¢ok etik ikilemlerin meydana geldigi, etik ilke
ve deger ihlallerinin oldugu, siklikla da kaynak ek-
sikligi nedeni ile etik ¢atigmalarin yasandif: ve
6zerklik ilkesinin siklikla ihlal edildigi saptanmis-
tir. Ayrica, palyatif bakimda karsilagilan ve etik
sorunlarin yasanmasina neden olan konular, ileti-
sim-iligki kaynakh sorunlar, 6zerklik ihlali, ila¢ y6-
netimi, mesleki yetersizlik, zaman yetersizligi,
insan onurunun ihlali, yasam sonu kararlar, yarar
saglama ilkesinin ihlali, diiriistliigiin ihlali, gizlilik
ihlali, dogruluk ilkesinin ihlali, bilgilendirilmig
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onam, zarar vermeme ilkesinin ihlali, semptom
kayit formunun kullanilmasy/kullanilmamasi, hem-
sirelerin rol ve sorumluluklarini bilmemesi, saglik
profesyonelleri ile kurum arasindaki etik ¢atigma-
lar, adalet ilkesinin ihlali olarak siralanabilmekte-
dir.

etkileyen en 6nemli faktérlerden biri olan bu etik

Bu baglamda palyatif bakimin niteligini

konularin uygun bir sekilde degerlendirilmesi i¢in,
etik konularin ¢6ziime ulagtirmasinda multidisip-
liner bir ekip ¢aligmasi, etkin bir iletisim, ekip tiye-
lerinin hasta haklar1 ve etik ilkelerle ilgili yeterli
bilgiye sahip olmalar1 gerekmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantis1 bulunan herhangi bir ila¢ firmasindan, t1bbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya her-
hangi bir ticari firmadan, ¢calismanin degerlendirme siirecinde,
calisma ile ilgili verilecek karar1 olumsuz etkileyebilecek maddi

ve/veya manevi herhangi bir destek alinmamugtir.

Cikar Catigmasi

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ikar catismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlar1 yoktur.
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