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OZET

Bilimsel bilgi tiretiminin temel yontemi olan arastirma ve onun
tiptaki izdiisiimii olan klinik arastirmalar, cesitli etik sorunlara
yol agabilir. Bu makalede klinik arastirmalarin  yiiriitiilmesi
sirasinda ortaya ¢ikan etik sorunlarla birlikte, genel olarak
arastirmacilarin bilim ahldk: agisindan olumsuz davramislarina
da deginilecektir. Etik agidan degerlendirildiginde "iyi" aragtir-
manin temel ézellikleri vurgulanacaktir. Bunlar arasinda,
arastirlmaya deger bir sorunun belirlenmis olmasi, uygun yon-
temin segilmis ve yetkin bir bicimde uygulanmgs olmasi, arastir-
maya katilan deneklerin korunmast ve denek haklarina saygi
gosterilmesi sayilabilir. Bunun disinda bir arastirmaciyt bilim
ahldki agidan konumlandiran kimi edimlere de deginilecektir.
Bunlar arasinda, yaplmanugs arastirmalarin yaymlanmasi, veri-
lerin degistirilmesi ya da baskasinin verilerinin ¢alinmasi sayila-
bilir. Bu yazimin kisitl ¢ergevesi icinde bilim agisindan oldugu
kadar, etik agidan da yetkin bir arastirmacinin portresi olustu-
rulmaya ¢ahgilacaktr.

Anahtar Sozciikler: Tip etigi, arastirma etigi, klinik arastir-
malar.

KLINIK PSIKIYATRI 1998;2:67-72

SUMMARY
Ethical Issues in Clinical Research

Research, which is assumed to be the basic method for producing
scientific knowledge and its correspondent in medicine, namely
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clinical research, causes many ethical problems. In this article,
negative attitudes of researchers according to the moral of sci-
ence will be discussed in general, in addition to the ethical prob-
lems which emerge from clinical research. Basic features of
"good" clinical research in the light of ethics will be emphasized.
Determining a problem that worths studying on scientifically,
choosing an appropriate method and applying it perfectly, pro-
tecting the subjects of the research and respecting the rights of
them can be claimed as the features of "good" clinical research.
Furthermore other attitudes that places the researcher in a cer-
tain moral position will be touched on. Publishing researches
which have never been done, changing the data or stealing the
data of others are some examples for this kind of attitudes. In the
limited scope of this article, I will try to draw the portrait of a
competent researcher both scientifically and ethically.

Key Words: Medical ethics, research ethics, clinical research.

GIRIS

insanin bilme c¢abasin en énemli iiriinii bilimsel
bilgi ise, onu iiretme yontemi de insanligin en 6nemli
bulusu sayilabilir Bu yolla iiretilen ve kusaktan
kusaga aktarilan bilgi ve onun teknoloji alanindaki
kullanimi insanligl cagimizdaki diizeyine tasimistir.
Bir ilerlemenin varoldugu kimilerince kabul edilmese
de, insanligin ilerlemesinin tarihi olarak tanimlan-
abilecek bu siireg, tip alaninda da etkisini gdstermistir.
Cagdas teknoloji kullaniminin ve bilgi {iretiminin en
yogun oldugu alanlardan birinin, insan sagligin
baslica kaygi edinmis olan tip alani oldugunu sdyle-
mek yanlis olmayacaktir.
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Bilimsel bilgi tiretiminin s6z konusu oldugu tiim alan-
larda oldugu gibi tipta da bu iiretimin temel araci
aragtirmalardir. Bilindigi gibi, gozlem verilerinin sis-
tematik bir bicimde toplanmasi ve aralarindaki
iliskinin denetli gozlemlerle (deneylerle) ortaya konul-
masi bilimsel yontemin omurgasini olusturmaktadir.
Bu temel yapinin tip uygulamasinda ortaya cikardig
kimi etik ikilemler bu yazinin 6nemli bir béliimiinii
olusturacaktir.

insanligin bilimsel bilgi iiretme yontemi kadar énemli
bir bagka bulusu, insan haklan kavramudir. insanin,
insan olarak diinyaya gelmekten dogan vazgecilmez
ve devredilmez kimi haklari bulundugu diisiincesi,
diisiince tarihinde bir devrim olarak nitelenmektedir.
Bu haklarin olusturdugu genel cati altinda, insan
olusun 6zel durumlan igin gegerli olan ikincil ve
ticlinciil haklar da tanimlanmistit. Hasta ve denek
haklart bu kiimelerde yer almaktadirlar. Tibbin temel
gorevi bilimsel bilgi tiretmekten ¢ok, iiretilmis bilimsel
bilgiyi kullanarak insanin sagliksizlik durumunu
saghklilk yoniinde degistirmek oldugundan, hasta
haklari, tip uygulamasinda her zaman daha 6n plan-
da yer almistir. Hekimin deger nesnesi her zaman bire-
bir iligkide bulundugu ve sorununa ¢6ziim aradigl tek
birey olarak kabul edilmistir. Bir kurum olarak tip, bu
temel varsayimin cevresinde yapilanmustir. Hekimin
toplumsal sorumlulugu, tip tarihi icinde daha yakin
donemde ortaya ¢tkan bir kavram olmustur. Hastaya
karst duyulan sorumluluk "Her insanda insanligi bir
amac¢ olarak gormek" biciminde dile getirilen ve
Kant'in bireyci yaklasiminin temel taslarindan birini
olusturan etik 6nermenin tip alanindaki izdiisiimii
olarak da diisiiniilebilir Tipta, hekimin hastasinin
yararini her zaman temel kaygi olarak gormesi ve tiim
eylemlerinde hastay1 bir amac olarak kabul etmesi ile
hasta haklarn diisiincesi tutarli bir kavramsal biitiin-
litkk olugturmaktadir.

Tip alaninda yapilan arastirmalar bu tutarli etik
yapiyl zorlayan olgulardir. Arastima séz konusu
oldugunda, hekimin tip kurumu icindeki hastayi
amag olarak gorme cercevesinde belirlenen kimligi,
bilimsel bilgiyi amac edinmis bir arastirmaci kimligine
doniisiir. Arttk hasta ya da arastirmaci hekimle
arastirma cercevesinde iliski kuran her kimse o, bilim-
sel bilgi icin bir ara¢ konumundadir.

Etik acidan bakildiginda arag-amag iligkisindeki bu
degisme, belirli kosullar yerine getirildiginde olumsuz
olarak kabul edilmemektedir. Bunun nedeni tip
alaninda bilimsel bilgi iiretmenin temel yollarindan
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birinin insan iizerinde yapilan arastirmalar olusudur.
Ne ki sz konusu belirli kosullara uygunluk hemen
her zaman sorun yaratmaktadir. Bu noktada ortaya
¢tkan etik ikilemi daha agik bir bicimde sergilemek
icin bir 6rnek vermek gerekirse, gebelikte ortaya ¢ikan
sorunlardan soz etmek yeterli olacaktir. Bilindigi gibi
gebelerde yapilan klinik arastirmalar, ozellikle de ilag
arastirmalart en Ozenli bigimde denetlenmektedir.
Gebeler iizerinde yapilmasi planlanan arastirmalarda
yiiksek etik Olciitleri yerine getirmek olduk¢a gii¢
oldugundan bu alandaki deneysel ¢alismalar giderek
azalmaktadir. Sonugta gebelerde ortaya ¢ikan saglik
sorunlarinda giivenilir ilaglar bulmak giiclesmektedir.
Bu durum gebeyi ve fetusu onemli bir risk altinda
birakmaktadir. Ote yandan daha alt diizeyde etik
Olciitlerin ortaya konmasi da gebeyi ve fetusu koru-
mak acisindan yeterli olamamaktadir. Bu drnekten ve
daha bircok benzerinden yola ¢ikilarak tipta arastirma
yapmanin vazgecilmez bir uygulama oldugu, ancak
en yiiksek etik Olgiitlere uyularak yapilan arastir-
malarda bile, bilimin dogasi geregi bilinmeyenden
kaynaklanan riski kabullenmek gerektigi sdylenebilir.
Bir yanda bilimsel yontem ve onun olmazsa olmazlart,
Ote yanda insan, hasta ve denek haklarinin belirledigi
gerceve bizi tam da etik sorunlann baslhca ozelligi
olan acik ugluluk noktasina getirmektedir.

ARASTIRMA ETIGI

Tip alaninda olsun, farkli bilimsel disiplinler iginde
olsun, bir arastirmanin etik acidan hakli temellere
dayandirilmasi bazi kosullara baglidir. Bunlart kabaca
siralayacak olursak, Oncelikle arastirma sorusunun
Oneminden sdz etmemiz gerekir. Bir aragtirmanin
kendisine harcanan zamani, parasal kaynaklari,
insan kaynaklarini ve emegi hakli ¢ikarabilmesi
biiyiik Olgiide, arastirma sorusunun bilimsel agidan
anlamli ve elde edilmesi umulan yanitin 6nemli
olmasina baghdir (Kadioglu 1996). Arastirma sorusu-
nun belirlenmesi, sorunun yanitini en gecerli ve giive-
nilir bicimde ortaya koyacak yontemin secilmesi soru-
nunu giindeme getirir. Her iki secim de arastirmacinin
eyleminin etik degeri incelenirken, 6nemli dayanaklar
olusturur. Aragtirmanin segilen yonteme tiimiiyle uyu-
larak ve sonuglar karsisinda bilimsel yansizlik
korunarak tamamlanmasi, bulgularin agik¢a ve dogru
olarak bildirilmesi de arastirmacinin etik sorumluluk-
lan arasindadir. Asagida bu siirecte ortaya ¢ikabilen
sahtekarliklar, etik hatalar ve olumsuz davraniglar ele
alinarak incelenecektir.

Bir arastirmacinin hi¢ yapmadig1 bir arastirmayi yap-
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mus gibi yayinlamasi, yaptig1 arastirmadan elde ettigi
verilerle oynamasi, Ornegin yalnizca hipotezini
destekleyen verileri bildirmesi ya da ortalama deger-
den biiyiik Olclide sapan degerleri ortalamaya yak-
lastirarak gercekte elde ettiginden daha kesin deger-
lere sahip oldugunu gostermeye calismasi gibi bilim-
sel sahtekarliklar arastirma agamasinda ortaya ¢tkan
ciddi ahlaksizliklardan birkacidir. Bunun yaninda bir
arastiricinin yapmig oldugu deneyin biitiin adimlarim
en ince ayrntisina kadar belirtmemesi, bdylece bu
deneyin baskalarinca yinelenebilmesini, yani bilimsel
denetim aygitinin islemesini engellemesi de ciddi bir
bilim ahlaki sorunu olarak goriilmektedir (Batuhan
1994).

Yaymn asamasinda bir arastiricinin, bir baskasinin
yazisinin bir boliimiinii ya da tiimiinii kendisininmis
gibi yayinlamasi, bir baskasinin fikirlerini kaynak
gostermeksizin kullanmasi gibi davraniglar ahlaksiz
birer davranis olarak nitelenirken, hi¢ okumadig1 bir
eseri kaynakcada gostermesi de bilim ahlakina
uymayan bir davranis olarak degerlendirilmektedir.
(Batuhan 1994).

Bilimsel yaniltmalarin bir baska tiirii 6zensiz ve disip-
linsiz aragtirmalardir. Bir aragtirmay1 planlama, yon-
tem belirleme, uygulama ve sonug ¢oziimlemesi asa-
malarini bilgisizlik nedeniyle hatali yapan arastirma-
c1, kotii niyetli olmamasina karsin, bilmeden giivenilir
olmayan sonuglar iiretmektedir. Bu Ozensiz iiretim,
bilimsel denetim aygitinin isleyisi geregi oteki bilim
insanlarinin zamanini ve emegini bosa harcata-
bilmektedir. Kotii niyetli olmadiginda bu eksiklik,
egitimle diizeltilebilecek bir olumsuzluktur. Ancak
yukarida soziinii ettigimiz Kkotii niyetli ve bilingli
bilimsel yaniltmalarda bu tiir bir hosgorii s6z konusu
degildir. Boylesi kandirmacalar1 benimsemis arastir-
macilarin, bilim cevrelerince agiga ¢ikarilmasi ve
onlara yaptirim uygulanmasi gerekmektedir (Kansu
1994).

Buraya kadar soziinii ettigimiz kotii davramslar,
arastirma etigi alaninda incelenen sorunlarin bir
boliimiinii olusturmakla birlikte, bu alanin asil
inceleme konusu yanlishigi bu denli kolay temel-
lendirilmeyen, cogunlukla arastirmacilar arasinda
yaygin olarak benimsenen tutum ve yontemlerdir. Bu
tiir agik uclu ve gercek etik sorunlar, bu yazinin temel
cercevesini olusturmaktadir. Bunlara Ornek olarak,
yukarida bir 6lgiide vurguladigimiz konulardan birini,
arastirmada arag-amac iligkisini yeniden giindemleye-
biliriz.
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Tipta arastirma yaparken ortaya cikan etik sorunlarn
basinda hekimin de hastanin da arac-amag iligkisin-
deki doniisiimiin ayirdina varmamasi gelmektedir.
Hekim gercekte hastay belirli bir bilgiye ulagmakta
arac olarak kullanirken bile, yani aragtirmact Kim-
ligindeyken de kendisini tedavi edici hekim Kimligi
icinde kabul etmekte ve tedavi ediciligin sagladig
kimi haklann ve ayrcaliklart kullanmakta sakinca
gormemektedir. Hekimin diistiigii bu yanilglya neden
olan etkenlerden biri, tip arastirmalarnin tiirleri
arasinda tedavi amacli arastirmalarin da bulun-
masidir. Genel olarak saglik alaninda yapilan arastir-
malar, amaglari agisindan tedavi amach olan ve
olmayan arastirmalar olarak ikiye ayrilirlar. Tedavi
amacl arastirmalar kesin tedavisi bilinmeyen ya da
yerlesik tedavisi sorgulanmakta olan hastaliklarda
s0z konusu olmaktadir. Bu tiir aragtirmalarda hasta
bir yandan ve oOncelikle denek konumundayken,
arastirilan yontemin olumlu sonuclar Olciisiinde bir
yarar gormesi de beklenebilir (Fulford ve Howse
1993). Yine de bu tiir aragtirmalarin tiimiiyle hastanin
yararina (tedavisine) yonelik oldugu sdylenemez.
Ciinkii s6z konusu olan bir arastirmaysa en az bir
bilinmeyen ve bunun yol agmasi olasi ¢esitli riskler
g0z oniinde tutulmak durumundadir. Boylesi arastir-
malarn varligi hekimin arastirmact kimliginin
bulaniklagmasina ve tedavi yanilmasinin ¢ikmasina
yol agmaktadir (Oguz 1997).

Tip alaninda yapilan arastirmalarn hasta agisindan
algillanist da, kaginilmaz olarak, tedavi yanilsamasi
tarafindan zedelenir. Hasta hekimin karsisinda ken-
disini her zaman tedavi edilen konumunda varsay-
makta, denek olma durumunun anlamint kavrayama-
maktadir. Bu 6nkabuliin etik acidan anlami hastanin
kendini hekimle iliskisinde ama¢ konumunda gérme-
sidir. Tedavi olmaya gereksinim ve tedavi edene yone-
lik giiven, hastanin tiim kararlarinda goézlenebilen
temel etkendir. Bu nedenle farkli kosullarda kabul
etmeye yanasmayacagl bircok girisimi hekim-hasta
iliskisi baglaminda onaylar; bir Olciide kendisini
hekime teslim eder. Yiiriitiilmekte olan ¢alismanin ve
ona bagh olarak yapilan uygulamalarin dogrudan
kendi saghigina ve tedavisine yonelik olmadigini anla-
masl, hastanin onlara yonelik tutumunu degistirebilir
(Appelbaum ve ark. 1982). Bu kavrama hastanin
hekimle iliskisinde artik tiimiiyle amag¢ olmadigini,
ara¢c konumunda yer aldigini anlamasini da igerir.
Hasta kendisi disindaki bagka insanlar icin ve genel
olarak bilim admna risk almakta oldugunun ve bir
ozveride bulundugunun ayirdina varr. Cogu zaman
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s0z konusu tutum degisikligi, arastirmacilarn hakli
olarak oOne siirdiikleri gibi, arastirmay1 kolaylastirici
yonde ve olumlu olmamaktadir. Ancak etik acidan
bakildiginda, hastanin tedavi yanilsamasi altinda
arastirmayl kabul etmesi gecerli bir kabul degildir;
¢ciinkii burada aslolan hastanin tedavi olmay1 kabul
etmesidir. Oysa bir arastirmada denek olmay1 kabul
etmek demek, belirli bir riski almayr ve Ozveride
bulunmayi, dahasi ara¢ konumunda olmayr kabul
etmek demektir. Bu nedenle arastirmaci/hekimin
tedavi yanilsamasini bilingli olarak kullanmasi etik
acgidan yanlis bir davranis olarak degerlendirilmekte-
dir.

Tip alaninda insan iizerinde yapilan bir arastirmanin
etik acidan hakli olabilmesi igin &ncelikle bilimsel
olarak anlamli bir soruya yanit artyor olmasi gerekir.
Bu soru Oyle bir soru olmalidir Ki, insanin denek
olarak kullanilmasi kaginilmaz olsun. Bilimsellik ve
insan denek kullanma zorunlulugu kabul edildikten
sonra, bu kullanimin kosullar asil etik kaygiy1 olus-
turmaktadir (Ozgiir 1995). Yukarida da vurgu-
ladigimiz gibi hakliigin en 6nemli dayanaklarindan
biri ve birincisi denegin deneklik konumunu kabul
etmesi; bu kabuliin 6zgiir, 6zerk ve gecerli bir kabul
olmasidir. Bdyle bir kabuliin gerceklesebilmesi igin ilk
kosul, Kkisinin bilgilendirilmesidir. Bu bilgilenme;
deneklere uygulanacak girisimlerin neler oldugunu,
Ongoriilebilen risklerin neler oldugunu ve Kkimi
ongoriilemeyen risklerin neler olabilecegini, denegin
hangi haklara sahip olacagini kapsayan bir icerige
sahip olmalidir. Kiginin kabuliiniin 6zgiir sayilabilme-
si icin denek olmay1 kabul etmemesi durumunda, ayni
durumda olup da kendisine denek olmasi dnerilmemis
bir kisiden farkli herhangi bir yaptinmla karsilasma-
yacaginin garanti edilmis olmasi gerekir. Ozerk bir
kabuliin varsayilabilmesi icin kisinin iginde bulun-
dugu durumun tiim gercekleri hakkinda bil-
gilendirilmis olmasi gereklidir. Gecerli bir kabuliin
varsayilabilmesi iginse, verilen agik, dogru ve gerekli
bilgileri tam olarak anlamis, kendisine verilen bilgileri
iceren bir dokiimani ve bir onay belgesini imzalamis
olmasi gereklidir. Kuskusuz bdyle bir kabul, denegin,
daha sonra kendisinde ortaya cikabilecek olumsuz
sonuclarla ilgili tazminat hakkindan vazgectigi
anlamina gelmemektedir. Gegerli bir kabul, ancak
boyle bir onayr vermeye yetkili birinden alindiginda
s0z konusu olabilir. Bunun icin de karar verme yeter-
ligi 6n kosuldur. Karar verme yeterliginden yoksun
olan ya da Ozgiir karar alma olanagl bulunmayan
deneklerin arastirmalarda yer almaya yonelik kabul-
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leri etik acidan hemen her zaman kuskulu bulunur ve
belirli kosullar gerceklesmediginde tiimiiyle gecersiz
olarak degerlendirilir. Ornegin mahkumlar, "Mahkum
olma" ozel durumu ile dogrudan ilgili olmayan
arastirmalar icin denek olarak kullanildiklarinda,
Ozgiir karar verme olanaklart olmadigt kabul
edildiginden, arastirmaya katilmay1 kabul ettiklerini
gosteren belgeler etik acidan gegerli kabul edilmemek-
tedir (Saunders ve ark. 1995).

Benzer bir zorluk psikiyatri alaninda yapilan arastir-
malarda da s6z konusudur. Zorla yatirilmis ve zorla
tedavi edilmekte olan hastalann denek olarak kabul
edilmeleri bu alandaki en 6nemli sorunlardan biridir.
Kendisi icin karar verme yeterligine sahip olmayan
hastanin yararini saglamak amaciyla yakinlarina
verilen "Yerine karar verme" yetkisi kokenini dogrudan
tedavi diisiincesinden aldigindan arastirma icin geger-
li olup olmadig etik agidan sorgulanmaktadir. Ote
yandan yapilan arastirmalar da dogrudan bu tiir
hastalara iligkin bilimsel bilgi iiretmeyi amacladigin-
dan, arastirma vazgecilmez bir gereklilik olarak
goriilmektedir. Bu ikilemi asma yolunda, Arastirma
Etik Kurullari'nin 6zenli denetimi esliginde
hasta/denek yakiinin kabulii disinda bir yontem
gelistirilememistir. Ancak bu yontemin bazi koétiiye
kullanimlar1 engelleyemedigini gosteren pek ¢ok
ornek bulunmaktadir (Wing 1993).

Tip alaninda yapilan bir aragtirmanin bilimsel agidan
gecerli bir soruya ve deneklerin etik acidan gecerli
sayilan kabuliine sahip olmasi gereklidir; ancak yeter-
li degildir. Arastirmacinin ve aragtirma yapilan kuru-
mun nitelikleri de 6nemlidir. Denek/hasta arastirmaya
katilmayr kabul ederken arastirmacinin bilimsel
yetkinligini degerlendirecek bilgi diizeyine sahip
degildir. Bu nedenle arastirmacinin niteliklerinin fark-
It bir kurumsal yapr tarafindan degerlendirilmesi
gerekir. Giiniimiizde bu degerlendirme etik kurullar
tarafindan yapilmaktadir. Farkli iilkelerde farkl bigim-
lerde diizenlenen olgiitlere gore hangi arastirmalarin
kimler tarafindan yapilabilecegi belirlenmektedir.
(Rogers ve Durand de Bousingen 1995). Ornegin
tilkemizde meslekte deneyim, belirli alanlarda uzman-
lik ve lisans egitimi Olciitleri bulunmaktadir (Aksit
1997).

Arastirmanin yontemi bir bagka 6nemli etik sorun
olarak ele alinmaktadir. Bilindigi gibi bilimsel yansiz-
1181 ve giivenilirligi koruyabilmek icin farkli yontemler
gelistirilmistir. Bunlarn bir boliimii denegi yanilt-
maya, bir boliimil ise arastiricinin verileri dogrudan
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etkileme olasiligini ortadan kaldirmaya yoneliktir.
Bilimsel bilginin niteligi geregi bu yontemlerin kul-
lanilmasi zorunludur. Ancak bu zorunluluk etik agi-
dan sorunlara neden olmaktadir. Ornegin denegin
yaniltildig1 plasebo uygulamasi, denegin hem yararin
hem de 6zerkligini zedelemektedir. Ote yandan kontrol
grubu uygulamasi denek durumundaki iki hasta
arasinda adil olmayan bir ayrima neden olmaktadir.
Boylesi bir uygulamada ikisi de 6zveride bulunan iki
denekten biri daha fazla ya da farkl risk almaktadir
ve bu durumu bilmesi de olanaksizdir. Bu uygulama-
da adalet ilkesinin zedelenmesini engelleyenin rast-
gele belirleme yontemi oldugu savunulmakla birlikte,
kime karsi daha az adil olunacagini belirlemede
aragtiricinin - sorumlulugunu ortadan kaldiran bu
secme bicimi, bir grubun 6tekine gore daha fazla ya da
en azindan farkli bicimde 6zveride bulundugu gercegi-
ni degistirmemektedir. Neredeyse ¢6ziimsiiz gibi gorii-
nen bu etik sorun deneklere arastirmanin basinda
bdyle bir olasiligin varligindan séz edip onaylarn ali-
narak asilmaya calisiimaktadir (Oguz 1997).

Bir arastirmanin etik agidan degerli bulunmasi icin
parasal kaynaklarinin da incelenmesi zorunludur.
Arastirma dogrudan deneklerin yararina olmadigin-
dan ve tedaviyi kesin bir bicimde amaglamadigindan,
deneklerin maddi olanaklar higbir bicimde aragtirma
amaciyla kullanilamaz. Ornegin, denegin saglik sigor-
tasi, onun arastirmayla ilgili tetkik ya da ilag gider-
lerini karsilamak icin bir secenek olarak diisiiniile-
mez. Arastirmacl arastirmasinin parasal yoniinii,
denekten bagimsiz olarak olusturmak durumundadir.
Bilindigi gibi tip alaninda yapilan aragtirmalar yiiksek
biitgeli caligmalardir. Bu parasal yiikii aragtirmacinin
kendi olanaklariyla tasimasi olduk¢a giictii. Bu
nedenle arastirmalar destekleyen cesitli kurumlar
olusturulmustur. Bunlarin bir boliimii arastirma
sonuclarindan dogrudan ve tecimsel yarar saglamay1
umabilecek ilac ve tibbi arac-gere¢ firmalaridir. Bu
kurumlarla arastirmaci arasindaki iliskinin niteligi de
arastirmanin etik acidan degerlendirilmesi sirasinda
onemli bir veri olusturmaktadir (Lind 1996).

Arastirmaci ile denek arasindaki maddi iliskinin bir
yoniinii de denek olmay1 kabul etmesi durumunda
kisiye saglanan cikarlar olusturmaktadir. Kimi zaman
deneklere dogrudan para ddenmesi, kimi zaman da
baska tiirden cikarlarin saglanmasi biciminde ortaya
¢tkan bu iliskide amag, hem denegin arastirmaya
katilmaya ¢zendirilmesi, hem de ozverili davranis
icin odiillendirilmesidir. Arastirmaciyla denek arasin-
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da boyle bir iligkinin varlig1 etik agidan mutlaka olum-
suz olarak degerlendirilmemektedir. Ancak kimi
zaman denege saglanan olanak onun Ozgiir karar
verme olanagini ortadan kaldiracak dlciide ¢ekici ola-
bilmektedir. Bu durumda denegin gecerli onam vere-
meyecegi savi ortaya Kkonulabilmektedir (Levine
1996).

Arastirmalarda bir bagska énemli konu da arastirma
verilerinin ve deneklere iliskin kayitlann saklan-
masinda gosterilen 6zen ve secilen yontemlerdir (Arda
1994). Arastirmaci, bilimsel nedenlerle oldugu kadar,
denek haklar cercevesinde de bu kayitlar1 korumakla
yiikiimliidiir. Basta tip alaninda yapilan arastirmalar
olmak iizere, insan iizerinde yapilan her arastirmada,
arastirma verileri aragtirmactya oldugu kadar, verinin
elde edildigi denege de aittir. Bu nedenle denek arastir-
manin herhangi bir asamasinda arastirmadan cekildi-
gi taktirde verilerinin kullanilmasini engelleyebilir.
Ancak denegin ve arastirmacinin veriler iizerindeki
haklar arastirma yonergesinde tam olarak belirlen-
mis ve denek de bunu onaylamigsa, bu 6n anlasma
cercevesinde davranilir. Klinik arastirmalarda denegin
arastirma boyunca nasil kollanip korunacag, sahip
oldugu haklar ve arastirmaya karsi sorumluluklari
arastirma yonergesinde yer almalidir. Benzer bicimde
arastirmacinin sorumluluklant da bu belgelerde yer
almaldir. Bu acilardan eksik belgeler, denegin ve
arastirmacinin giivenligi agisindan yetersiz, etik agl-
dan kusgkuludur.

Buraya kadar, genel olarak arastirmacinin bilimsel
calismasi sirasinda eylemlerini degerlendirirken goz
oniinde bulundurmasi gereken ilkelerden ve diigebile-
cegi hatalardan soz ettik. Yetkin bir arastirmaci,
deneklerini korumayi, bilimsel yontemi en dogru
bicimde uygulayip verilerini gercege en yakin bicimde
yorumlamayi, arastirmasina katkida bulunanlar
katkilan olciisiinde ve adil bir bicimde onurlandirmay1
baslica kaygi edinecektir. Gercekte bu kaygilarin var-
Iig1 yetkinligin gostergesidir. Yetkinlikse bir yoniiyle
bir egitim sorunudur. Bu nedenle arastirma yapacak
kisilerin aldiklar1 egitimin Onemi biiyiiktiir.
Arastirmaci egitiminin arastirmalara yonelik etik
sorunlarla basa ¢ikma ve etik duyarlilik kazandirma
yoniinde yeniden yapilandirilmasi gerektigi sikca dile
getirilmektedir.

Aragtirmacilarin tizerindeki arastirma ve yayin
baskisi, aragtirmalarda ortaya daha ¢ok etik sorun
¢itkmasina neden olmaktadir. Bu durum genellikle
benimsenen parasal destek saglama politikalarindan
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ve akademik yiikseltme olciitlerinden kaynaklanmak-
tadir (Kansu 1994). Arastirmaci daha kisa zamanda,
daha ¢ok sayida arastirma ve yayin yapmaya Zzor-
landiginda, ilk gozardi edilen 6geler etik ilkeler olmak-
tadir. Baskinin siddetine gore arastirma yonteminden
yayin asamasindaki aldatmacalara dek bir¢ok olum-
suz tutum ortaya ¢itkmaktadir. Kuskusuz ahlak agisin-
dan olumsuz davraniglan yalnizca bu tiir baskilara
baglamak olanaksizdir, ancak gercek bilimsel
gelismeyi amaclayan sistemlerce bu sakinca belirlen-
mis ve Onlenmesi icin yontemler gelistirilmeye
calisiimistir.

SON SOZ

insan usunun fiirettigi birgok kavramda ve onlan
yasama yansitan uygulamalarda oldugu gibi, bilimsel
bilgi iiretme yontemi ve bilgiye sahip olma arzusu ile

insan haklan (hasta ve denek haklar) kavramlarn
arasinda da zaman zaman degersel ¢atismalar olmak-
tadir. Calismasi sirasinda bu iki kavrami birarada
dikkate almak durumunda olan arastirmaci, dengeli
bir tutum gelistirmek ve eylemlerinin etik agidan hakl
gerceklerini olusturmak durumundadir. Arastirmaci-
nin eylemini etik acidan degerlendiren de ister bir kisi
olsun, ister bir kurul, arastirma etkinliginin bu agtk
ucluluga yol acan durumunu kabul etmek, etik deger-
lendirmelerini buna gore yapilandirmak zorundadir.
Saglam temellere dayanan bir arastirma uygulamasi
icin arastirmaciyla degerlendirmecinin disiplinlerarasi
bir anlayisla birarada calismalar ve ortak hedeflerinin
olmasi bilimsel oldugu kadar etik acidan da yetkin
arastirmaya ulagsma yolunda dayanisma i¢inde bulun-
malar gerekmektedir.
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