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As1 Karsithgr; Ozerkligin Kotiiye Kullanimi
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Asilar onlenebilir ve bulasici hastaliklardan korunmakta en 6nemli araglardan biridir. As1 karsitligi ise asilanma hizlarin
azaltmakta ve bulasici hastaliklardan 6liimii artirmaktadir. Asi karsithiginin altinda yatan nedenler; aginin yan etkilerinden
korkma, asiya iligkin Onyargilar, saglik egitiminin eksikligidir. Zorunlu as1 kampanyalar1 genel toplumun iyilik ve
sagliklilik sonucuna ulasmak i¢in etkili sekilde uygulanan halk saglig1 uygulamalaridir. Asilanma yoluyla hem bireysel hem
de toplumsal bagisiklik saglanmaktadir. Boylece hastaligin bulasmasi da azalmaktadir. As1 karsithigi, asilama yoluyla
saglanacak toplumsal bagisiklig1 engelleyecegi icin genel toplumun saghigini kotii sekilde etkilemektedir. Ast karsitlig
biyoetik perspektifle bakildiginda hem bireysel hem de toplumsal bagisikligin engellenmesiyle yararlilik kavramina ters
diismektedir. As1 karsitligi 20. yiizyilin basindan bu yana goézlenmistir ve asi karsitlart kendi bedenleriyle ilgili kararlarin
kendilerine ait oldugu sdylemini kullanmislardir. Biyoetik perspektifte 6zerklik kavramu, kisinin 6zgiir iradesiyle, dis baski
olmaksizin kendi kararlarin1 alabilmesidir. Ancak salgin hastaliklar ve afet durumlarinda genel toplumun yarari kiginin
ozerk tutumunun Oniine gegmektedir. Sonugta bireysel Ozerkligin asi karsitligi seklinde ortaya ¢ikmasi hem toplum
sagligini, hem de bireyin sagligini tehdit altina sokmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Asi karsithgi; biyoetik; 6zerklik

Anti-Vaccine; Abuse of Autonomy

ABSTRACT

Anti-vaccination reduces the rate of vaccination, which is one of the most important means of protection from
communicable diseases, and increases deaths from communicable diseases. The underlying causes of anti-vaccination are
fear of the side effects of the vaccine, prejudices about the vaccine, and lack of health education. Mandatory vaccination
campaigns are public health practices that are effectively implemented to achieve the well-being and health of the general
population. Vaccination provides both individual and community immunity. Thus, the transmission of the disease is also
reduced. Anti-vaccination adversely affects the health of the general population as it inhibits herd immunity through
vaccination. When viewed from a bioethical perspective, anti-vaccination contradicts the concept of utility by inhibiting
both individual and social immunity. Anti-vaccination has been observed since the beginning of the 20th century, and anti-
vaccines have used the discourse that it is their own body to decide. In the bioethical perspective, the concept of autonomy
is the individual's ability to make their own decisions with their free will, without external pressure. However, in cases of
epidemics and disasters, the benefit of the general society overtakes the individual's autonomous attitude. The emergence of
individual autonomy in the form of opposition to vaccination threatens both public health and the health of the individual.
Keywords: Anti-vaccine, autonomy, bioethics
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GIiRiS

Asilar, tiim diinyada bagta cicek hastaligi olmak iizere,
cocukluk caginda hastaliga ve oliime yol acabilen ve
astyla korunabilinen diger hastaliklar1 da ortadan
kaldirmustir. Asilar halk sagligini koruyan en 6nemli ve
basarili saglik yaklasimi olarak kabul edilirler. Zorunlu
asilanmay1 saglayan yasalar ve zorlayici as1 uygulamalari
halk saghgi tstiinde olumlu etki yaratan ve yiiksek
asilama diizeyleri saglayan uygulamalar olarak da
devreye girmistir. Asilanma yoluyla yalnizca bireysel
bagisiklik degil toplumsal bagisiklik da saglanir. Asili
bireyler arttikga agilanmamug bireylerin hastalik etkeniyle
temas olasilig1 azalir ve hastaligin siklig1 da diiser. Ancak
asilarin yaygin toplum sagligi yararlarmma karsin asi
karsithig1r da yaygmm olarak gozlenmektedir. Bugiin
internet ve sosyal medya asi karsit1 hareketin temel
kaynagi olmaya devam etmektedir, ¢linkii hatali bilginin
yayilmasint kolaylastirmaktadir. Tipik olarak toplumda
yasayanlar astyla iliskili bilgileri giicliikle
anlayabilecekleri bilimsel verilerden almak yerine daha
kolay anlayabilecekleri kaynaklardan yararlanmay1 tercih
etmektedirler. Halen as1 karsiti hareketlerin bir “Medya
saldiris1” haline biiriindiigii ve asilama hizlarinin diisgtiigi,
stiri bagisikliginin azaldigr gézlenmektedir (1, 2).
COVID-19 pandemisi doneminde asilanma hizlar
acisindan az ile orta diizeyde gelismis ve gelismis
iilkelerin kargilagtirildigt ve 44260 bireyi iceren bir anket
calismasinda bireylerin as1 karsith@inin nedenleri de
Sorgulanmistir. Bireylerin asilarin giivenilirligi ve yan
etkileri nedenleriyle duyduklar1 kaygilar 6n planda yer
almigtir. Aym1 ¢aligmada saglik calisanlarinin bireyleri

aydinlatmasi, yakin sosyal ¢evrelerinin 6zendiren
tutumlart astya uyumda anlamli bulunmustu. Az ile orta
gelismis  ilkelerin  vatandaslarinda asiya uyumun

(%80,3’e %64.6) gelismis lilkelerden daha fazla oldugu
gozlendi. Az ile orta gelismis iilkelerde ¢ocukluk ¢aginda
uygulanan kizamik, kizamikg¢ik, bogmaca (MMR), verem
asist (BCG), difteri, bogmaca, tetanoz (DBT) asilarina
alisgkin  olmanin  getirdi§i uyumun COVID-19
astlamasinda da tekrarlandig ileri siiriilmiistiir (3).

As1 Karsithgmn lyi Bilinen Tarihsel Ornekleri

Ast karsithiginin - dokiimante edilmis &rnekleri Once
Ingiltere’de ve Amerika Birlesik Devletleri’nde (ABD)
gbzlenmistir. Zorunlu cicek asis1 yasasi Ingiltere’de ilk
kez 1853 yilinda gegti ve sonraki yillarda giiglendirildi.
Bu arada ¢icek asis1 uygulamasi oOnceki Vvariolation
(inokulasyon) tekniginden Edward Jenner tarafindan
giiclendirilen c¢icek asis1 teknigine degigmisti. Ancak
toplumun  6nemli kismi as1  karsitiydi.  Insanlar
ozerkliklerinin ihlal edildigini, ¢ocuklarini ¢igcek asisina
bagli 6nemli yan etkilerden korumanin kendilerinin 6zgiir
insanlar olarak haklar1 oldugunu diigiiniiyorlard1 (4).
Epidemiyoloji Toplulugu'nun Cigek Asisi Komitesine
gore zorunlu ¢icek asis1 uygulamasi yararlilik ve 6zerklik
ilkelerinin arasindaki ¢eliskiyle tartismalara yol agiyordu
ve yararlilik ilkesi daha agir basmaliydi. Ancak gene o
dénemde Ingiltere’de ayricalikli kesimler zorunlu asi
uygulamasindan  kacabilirken, yoksul ve c¢alisan
kesimlerin yasaya uymasi zorunluydu. Zorunlu
yasalardan etkilenen ¢ogunluk icin de 6zerklik, 6zgiirlik
ve zarardan kacinmak oOnemliydi. Yoksul ve calisan
kesim c¢icek asisinin potansiyel bulas tehlikesi tasiyan
uygulamas1 kadar, sosyal smif catismasi1 ve ozgiirliik

fikirlerinden de etkilenmekteydiler (4). Zorunlu as1
kampanyalarina uymayanlara para cezalar1 verilmekteydi
(5).

Cicek asis1 Edward Jenner’in kesfinden kisa siire sonra
ABD Massachusetts’te 1801 yilinda yapilmaya baglandi.
Tim cocuklara 2 yasindan 6nce ve okula baslamadan
tekrar yapilmaktaydi. Cigek salginlari sirasinda da tiim
bireyler agilanmaktaydi (6). Zorunlu asiya karsi asi
karsit1 hareketler 1879 yilinda ABD’de ¢igek asisina karsi
As1 Kargiti Toplulugun kurulmasma kadar uzanr. Ilk
Yiiksek Yargt davasi Liiteryen papaz Henning Jacobson
tarafindan Massachusetts’te 1905 yilinda agilan davadir.
Papaz cicek asisina iiretilme ve uygulama kosullarindan
dolay1 gilivenlik nedeniyle karst ¢ikmistir. Davanin
sonucu, zorunlu ag1 uygulamalarini iceren modern halk
sagligi politikalarin1 “ Toplumun iyiligi, korunmasi,
giivenligi, refahi ve mutlulugu” onaylamak sekilde
olmustur (7). Mahkeme gelecekteki agilama yasalari i¢in
bir 6rnek olusturmustur. Asinin sagladig: yararlar yoluyla
halk saglhigini korumas: kisinin asiy1 reddetme hakkina
agir basmistir. Ayrica Mahkeme, kisisel inanglara dayali
muafiyetleri reddetmektedir, ¢iinkii bunlara izin vermek
halk saglig1 ve giivenligini tehdit eden salginlar sirasinda
kamu ydnetiminin islevini ortadan kaldirirdi. Benzeri bir

davada okula asisiz  ¢ocugun kabul edilmemesi
durumunda devlet kuruluslarinin agilama hakkinin oldugu
1922 yilinda karara baglandi. ABD  Yiiksek
Mahkeme’sinin zorunlu a1 uygulamast kararlarina

ragmen 20.yiizyilin cogunda eyaletlerde siklikla asiya
zorlamaya degil ikna etmeye agirlik verildi. Ancak
197011 yillarda kizamik salginlarimin siirmesiyle kizamigi
eradike etmek i¢in 1980°1i yillar boyunca okula giriste asi
zorunlulugu 50 eyalette uygulanmaktaydi (5).

Ebeveynlerin asinin zararli yan etkilerinden korkmalar1
sonucu as1t  karsithigr  gelistirmeleri  ¢icek  agisi
uygulamalar1  doneminden  beri  gozlenmektedir.
Ingiltere’de 1998 yilinda Kizamik, Kizamik¢ik ve
Kabakulak karma agisinin (MMR) otizme yol agtigini
iddia eden Dbir “bilimsel!” makale dolayisiyla
kamuoyunda karma asiya karst tepki olusmustu.
Wakefield makalesi olarak bilinen ve Lancet’te
yayimlanmis yazinin bulgulari sonra yapilan ¢aligmalarda
dogrulanmadi ancak Ingiltere’de sonraki 15 yilda kizamik
ve kabakulak epidemileri goézlendi (8, 9, 10). Birgok
calismada otizm ile MMR agis1i arasinda baglanti
kanitlanmasa da, Wakefield ingiltere’de hekimlikten men
edilse de bugin hala MMR agilarinin  gilivenirligi
incelenmektedir. Aralarinda Jim Carrey gibi tinliilerin yer
aldig1 bazi platformlar asilarla ilgili yanlis suglamalara

kiiltiirel acidan etkileyiciliklerini kullanarak
katilmaktadirlar (11).

As1  Karsithgimin  Ahlaki Kuramlar Ac¢isindan
Degerlendirilmesi

Jeremy Bentham ve John Stuart Mill tarafindan

gelistirilen yararcilik “Herhangi bir eylemin sonuglarinin
onun dogru ya da yanlis oldugunu belirledigi bir
kuramdir”. Bir eylem en biiyiik topluluga en fazla yarari
sagladig1 oOlclide hakli veya dogrudur. Yararcilikta etik
olarak en iyi eylem, kisinin kendi iyilik durumunu
baskalarinin iyilik durumundan daha istiin tutmadig
eylemlerdir. Bentham ve Mill mutlulugun tiim
toplulugun haz saglamasi ve acidan kaginmasi ile
gerceklestigini ileri siirerler. Yararcilik teorisinde niyet ne
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olursa olsun eylemin sonucu iyi degilse, o eylem de iyi
sayllmayacaktir (12, 13).

Yararcilik kurami agilamayi desteklemekte kullanighidir.
Cogu as1 karsitt gruplar as1 programlarmin etkinligini ve
giivenirligini “kisisel seg¢imlere ve beden biitiinliigline
saygt duymak” temelinde devre dis1 birakmay1
savunurken, siirii bagisikligr ile yaratilan giivenligi goz
ard1 etmektedirler (7). Ancak saglik politikalar1 bireysel
Ozgiirliiglin ~ sinirsiz~ olmasimi  kabullenmez  ¢linki
“toplumdaki en fazla sayidaki bireyler igin en iyi sonucu
verecek kurallar1 6ne siiren diinya goriisii” olan yararcilik
kuramini rehber edinir (10). Bireylerin asilanmanin
riskleri ve yararlar1 konusunda bilgilendirildikten sonra,
aydinlatilmig onam vermeleri, kendi toplumlarindaki
herkesin sagligi i¢in iyilik yapmalart demektir. Gene
asimin dagiliminda esitlik etik ilkesi uygulandiginda,
kisiler agilandikca tiim toplum icin maksimum yarar ve
iyiligin saglandig1 ve siirii bagisikliginin gerceklestigi
gozlenir. Bu maksimize edilmis yararhiligim kirilgan
gruplart da (cocuklar, bagigiklik sistemi baskilanmis
bireyler ve asiya ulagamayanlari) kapsadigi goriilmektedir
(14). Gene yararcilik kuraminin asilama kampanyalarini
destekleyen bir diger arglimani da “agilanmamanin diger
bireylere olas1 zararmin, agilanan kiginin gorecegi
zarardan fazla olmasi”dir (15). Yararci kuram sonugta
zorunlu ag1 uygulamasinin dayandig: temeli de olusturur;
“ Toplumsal iyilik haliyle catistifinda bireysel 6zerklik
sinirlandirilir” (7).

Deontoloji temelde Kant’tan etkilenen ve eylemin
sonucundan ¢ok gergeklestirilme nedenini odagina alan
bir kuramdir. Kantiyenizmde “Ahlaki gorevin saf
giidiisii” vardir. Kant’taki kategorik imperatif ilkesi,
bireyin ve tim toplumun esit diizeyde 6zerk olmasina
saygt duymayt savunur. Kant’m etik ilkesi asilama
oncesinde kisiden aydinlatilmig onam alinmasiyla
yansimaktadir, hekim hastanin iste§ine ragmen onun
iyiligi i¢in onu asilanmaya zorlayamaz. Hastalarin kendi
sagliklar1 ve toplumun sagligi igin yararli olan tibbi
secimleri yapmalart igin gerekli tiim bilgilendirme ile
tedavi edilmeleri gerekir. Kant’in diislincesinin toplumsal
etik  alanina  uyarlandifinda  bireylerin  kendi
gerekgeleriyle yaptiklari  segimlerin  ayni  zamanda
evrensel hukuka dayanmasi gereklidir. Asilanmanin
hastaliklardan korunmakta etkili bir yontem oldugu
yeterince kanitlanmigsken, as1 yaptirmayr segmemek
evrensel hukuka uygun degildir, ¢ilinkii yasamin
korunmast ve tehlikelerden kaginma gibi diger ahlaki
ilkelere zarar vermektedir. Bu diinyada tek bagimiza
degiliz ve bir toplumda yasamak toplumun tim
iiyelerinin sagliklarint ve yasamlarini korumaya yonelik
sorumluluk almaktir (13, 16).

Ahlaki hak kuramcilari, haklart bireylerin ya da
topluluklarin  6teki birey ya da topluluklara karsi
mesruiyetle dile getirmis olduklar1 ve de dogru ve yerinde
bulunmus talepleri olarak tanimlamiglardir. Hak talep
etmek birtakim ahlaki, hukuki, kurumsal kurallara bagl
olarak gerceklesmektedir. Medeni, siyasi ve hukuki
haklar  bireyin toplumun miidahelesi karsisinda
korunmasinda olumlu rol oynamistir. Ancak bireysel
¢ikar ve haklar toplumun ¢ikar ve haklariyla ¢elistiginde,
kamu otoritesi bireysel haklar1 ¢igneyebilmektedir.
Zorunlu as1 kampanyalariyla toplumun tehlikeli salgin

hastaliklardan korunmasi verilebilecek
ornektir (12).

Biyoetik flkelere Gore As1 Karsithg
Biyoetik ilkecilik kuraminin 4 temel ilkesi; o6zerklik,
zararsizlik, yararlilik ve adalettir. Etik catismalar bu 4
ilke birbirileriyle ¢elistiginde ortaya ¢cikmaktadir.

Ozerklik ilkesi, “kisinin kendi kendini yonetme veya

en belirgin

kendi kaderini tayin etme konusundaki rasyonel
kapasitesi’ne saygi duymayr ve kisinin se¢me
Ozgilirliglinin ~ herhangi  bir  baski  olmaksizin
gerceklesmesini  igerir. Halk sagligimi iyilestirme

acisindan yapmak veya yapmamak sec¢imi Ozerklik
kavramu altinda yer alir, ¢iinkii “birey kendi sectigi planla
uyumlu olarak dzgiirce hareket edebilir” ve birey 6zgiirce
ve kontrol edici etkilerden bagimsiz davranir. Asilama
bazinda o&zerklik incelendiginde kisinin kendisi veya
cocugu hakkinda as1 olma karar1 bireysel bir karardir.
Ancak asilanma konusunda &zerkligin uygulanmasi
birgok diger halk sagligi uygulamasindan ayrilir, ¢iinkii
bireysel se¢imler bilyiik bir toplulugun saghigini pozitif
veya negatif yonde etkiler. Bir agi programinin basarili
olmast igin genis uyum gerekir (17).

Hekimler herhangi bir tedaviye veya isleme baslamadan
once aydinlatilmis onam alarak hastalarinin 6zerkligine
saygiyla birlikte etik degerlere bagliliklarini gosterirler.
Aydmlatilmis onam, 6zerk ve bilgilendirilmis kisi tibbi
tedaviyi kabul ederse gerceklesmis olur. Aydinlatilmis
onamda saglikcinin tedaviyle ilgili olarak hastay:
bilgilendirmesi ve egitmesi gerekir. Ancak hastalarin da
onerilenlere uymama ve tedaviyi reddetme haklar1 vardir.
Hekimler hastalarinin goériis sahibi olma, se¢im yapma ve
kisisel degerlerine ve inanglarna gore tutum takinma
haklar1 oldugunu kabul ederler ki bu hastanin &zerligine
saygl duymak anlamina gelmektedir. Bu kural agilanmaya
uygulandiginda, asilananlarm  asmin  mekanizmasi,
yararlari, riskleri ve alternatif secenekler hakkinda
bilgilendirilmis ve egitilmis olmalar1 gerekir.

Eger 6zerk bir bireye yaptig1 secimle ilgili olarak hatali
bilgi verilirse bu 6zerkligin dogrudan ihlalidir (18). As1
programlarinda kisisel ozgiirlik, asilamayr sorgulama
hakkinin ve goriiglerini dile getirme hakkini icermektedir
7).

Hastanin tibbi kararlar alirken en dogal hakki olan
Ozerkligi ile tibbin uygulamalarindaki paternalizm sik
olarak karsi karsiya gelebilmektedir. Ancak halk saghigi
uygulamalari bireylerin sagligi kadar topluluklarin saglig
ile de ilgilenir, ve hiikiimetlerin otoriteleri halk saglig
programlarinin uygulanmasinda ve siirdiiriilmesinde
gereklidir. Bu durumda biyoetik ¢erceveler halk sagligi
uygulamalarini tanimlamakta ve onlara rehberlik etmekte
yeterli olmayabilir. Ayrica, enfeksiyon epidemileri ve
diger halk sagligini tehdit eden acil durumlara miidahele
dogas1 geregi paternalistiktir. Childress ve arkadaslari
tarafindan 2002 yilinda halk sagligma iliskin ilkeler
iizerine bir konsensus yayinlanmaistir;

1)Yarar saglamak, 2) Zararlardan kaginmak, korunmak
ve ortadan kaldirmak, 3) Yararlarin zararlar ve diger
maliyetler istinde olacagt maksimum dengenin
saglanmasi, 4) Yararlarin ve yiklerin adil olarak
dagitilmas1 (dagitim adaleti) ve toplumsal katilimin
saglanmasi, 5) Ozerk segimlere ve eylemlere saygi
duymak, 6) Ozel alam1 ve mahremiyeti korumak, 7)
Verilen sozlerin ve taahhiitlerin tutulmasi, 8) Diiriistce ve
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acikca bilgilendirme yapilmasi (seffaflik), 9) Giiven
kurmak ve stirdiirmek.

Childress ve arkadaglari halk sagligimin en 6nemli 3
hedefinin; digerlerine yarar saglamak, tehlikelerden
korunmak ve ortadan kaldirmak, ve yararlilik ilkeleri
oldugunu belirtirlerken, adalet, 6zerklige saygt ve gizlilik
(mahremiyet) ilkelerinin halk sagligi aktivitelerini
siirlandirdigini bildirmislerdir (19).

Biyoetigin ikinci ilkesi olan zararsizlik ilkesinden
bireylerin kasith olarak baska bireylere zarar vermemesi
ve tiim bireylerin “viicut biitiinliigii haklarinin bulundugu
ve beden sagliklarmin diger bireyler tarafindan da
saygiyla karsilanmasi” gerektigi anlagilmaktadir (17).
Toplumda bireylerin digerleri tarafindan incitilme
korkusunun bulunmamasi, her bireyin digerlerinin beden
ve sagligina saygi duymasi gerekir. Bu ilke daha ¢ok
saglik¢ilar ile hastalarin arasindaki iligskide gegerli olsa
da, toplum sagligini iyilestirmek adma asilanmaya
katilma eyleminde de kendisini gosterir.

Zararsizhigin bagka bireylere zarar vermek istemeyen
bireyler i¢in dolayli olarak ele alinan 6zelligi giivendir,
ozellikle de saglik bakim sistemine giiven duyuldugunda
bu sistemin kasten, kar amaciyla biiyiikk zararlar
vermeyecegi bilinir. Bu gliven ¢esitli sekillerde ortaya
cikabilir, as1 yapan saglik calisanlarinin as1 dagitiminda
diiriist davranmasi ve agilarin riskini de degerlendirmesi
seklinde gozlenebilir. Kisilerin agilanmay: istemelerinde
asmin kaynagina, asi hakkinda bilgilenmeye ve asinin
giivenliligine giiven duymalar1 asilanma isteginde c¢ok
onemli etkiye sahiptir.

Bilim hizli gelisen bir alandir, ancak toplumlarin
inanglarim1  bir kez yerlestikten sonra degistirmeleri
zordur. Bilimsel gelismelerin hizina yetismek toplum igin
giictiir (20). Bireyler agilarin ise yaramadigini veya
kendilerine zarar verecegini disiindiiklerinde, asilarin
giivenilirligi  agisindan ~ uzmanlara da  giiven
duymamaktadirlar (21). Giinlik yasamda cogu birey
astlama ile ilgili bilimsel verileri anlamaktan uzaktir. Bir
kez uzmanlara ag1 konusunda giivensizlik baslayinca da
daha kolay anlayacaklar: bilgilere yonelmektedirler ve bu
da onlar1 ag1 karsiti gruplarin yanlig bilgilendirmelerine
hedef birakmaktadir (21).

Yararlilik; bagkalarina yarar saglamayi yiikimliilik
olarak tanimlayan bir biyoetik ilkedir. Yararlilik ilkesi,
halk sagligi alaninda gereken bir ilkedir, ¢iinki
profesyonel etik saglik calisanlarina bagka insanlara
bakma gorevi vermektedir. Yararlilik ilkesi, saglik
calisanlarina hastalarina en gilivenli ve etkili tedaviyi
sunma yikimliligi getirmektedir. Asilama alaninda
biyoetigin farkli ilkeleri ¢atigabilir, 6rnegin doktorun
hastasina yararli tedaviyi sunmasi ile hastanin 6zerkligi
gibi. Catigma saglik profesyonelinin 6nerilerine hastanin
uymadigr durumlarda gozlenir, ya hastanin belirlenmis
as1 takvimine uymamasi ya da kisisel inanclarina bagh
olarak kendisine ag1 muafiyeti tanimasi seklinde gozlenir.
Asilanmaya bakildiginda, hekim ebeveynin ¢ocugunu asi
programindan ¢ikarmasina engel olmaya ¢alisirken,
ebeveyn gene de c¢ocugunu asilatmiyorsa, doktorun
asilanmamis g¢ocugun gorebilecegi zararlardan onu
koruma yiikiimliliigi vardir.

Biyoetigin son kurali olan adalet ilkesi asilanmaya
uyarlandiginda, asinin uygulanmasinda dagitict adalet
giindeme gelmektedir. Bu ilke “yarar ve zararin esit ve

adil sekilde dagilimin1” isaret etmektedir. Toplumun
herhangi bir bireyi agilanmanin yiikiinii tasiyabildiginde,
bunu sadece adil olmak i¢in degil aym zamanda
astlanmamig bireyleri korumak yarar1 adina da yapmis
olacaktir (14).

SONUC

Tim toplumu tehlike altina sokan bulasici, salgin
hastaliklardan korunmak igin gereken ast
kampanyalarinda bireylerin asilanma karar1 agisindan
kisisel oOzerkligi genel toplumsal yarar agisindan
siirlandirilabilir.  Mortalitesi yiiksek olan hastaliklarin
engellenmesi, sonug olarak en fazla sayida bireyin en
fazla yararini yani yasama hakkini koruyacagi icin
zorunlu a1 kampanyalar1  ylzyilh askin  siiredir
kullanilmaktadir. Asilanma baskalarina zarar vermemek
ilkesini de uygulamaya gegiren bir eylemdir. Asilanma
karsithigim1i  ve c¢ekincesini engellemek i¢cin kamu
yonetimlerinin seffafliga, bilgilendirmeye yaygin sekilde
basvurmalari gereklidir.

Yazarlarin Katkilari: Fikir /Kavram: P.M.A.; Tasarim:
P.M.A.; Veri Toplama: P.M.A.; Analiz ve Yorum:
P.M.A.; Literatir Taramasi: P.M.A.; Yaziy1 Yazan:
P.M.A., ; Elestirel inceleme: P.M.A.

KAYNAKLAR

1. Hotez PJ. Developing new vaccines.
Scientist. 2020; 108(5): 267-8.

2. Gir E. Ast kararsizligi - as1 reddi. Tiirk Pediatri
Arsivi. 2019; 54(1): 1-2.

3. Arce JSS, Warren SS, Meriggi NF, Scacco A,
McMurry N, Voors M et al. COVID-19 vaccine
acceptance and hesitancy in low- and middle-income
countries. Nature Medicine. 2021; 27(8): 1385-94.

4. Durbach N. Bodily Matters: The anti-vaccination
movement in england, 1853-1907. Durham: Duke
University Press. 2005.

5. Salmon DA, Teret SP, Macintyre CR, Salisbury D,
Burgess A, Halsey NA. Compulsory vaccination and
conscientious or philosophical exemptions: past,
present, and future. Lancet. 2006; 367 (9508): 436-42.

6. Colgrove J. State of Immunity: The politics of
vaccination in twentieth- century America. The
Journal of Clinical Investigation. 2007; 117 (5): 1118.

7. Caplan AL. The Battle Over compulsory vaccination
in the United States. American Journal of Public
Health. 2018; 108(4): 424-25.

8. Wakefield AJ, Murch SH, Anthony A, Linnell J,
Casson DM, Malik M, et al. lleal-lymphoid-nodular
hyperplasia, non-specific colitis, and pervasive
developmental disorder in children. Lancet. 1998;
351(9103): 637-41.

9. lsaacs D, Kilham H, Leask J, Tobin B. Ethical issues
in immunisation. Vaccine. 2009; 27(5): 615-18.

10.Hussain A, Ali S, Ahmed M, Hussain S. The anti-
vaccination movement: A regression in modern
medicine. Cureus. 2018; 10(7): €2919.

11.Eggertson L. Lancet retracts 12-year-old article
linking autism to MMR vaccines. Canadian Medical
Association Journal. 2010; 182(4): E199-200.

12. Beauchamp TL, Childress F. Principles of biomedical
ethics. 5th. ed. New York: Oxford University Press;
2001.

American

Saglik Bilimlerinde Deger 2022; 12(1): 352-356 355



ARBAK

13.Green CA. COVID-19 and challenges to the
traditional understanding of individual medical
autonomy [Honors Theses]. Mississippi: University of
Mississippi; 2021.

14.Hendrix, KS, Sturm LA, Zimet GD, Meslin EM.
Ethics and childhood vaccination policy in the United
States. American Journal of Public Health. 2016;
106(2): 273-78.

15. Giubilini A, Douglas T, Savulescu J. The moral
obligation to be vaccinated: utilitarianism,
contractualism, and collective easy rescue. Medicine,
Health care, and Philosophy. 2018; 21(4): 547-60.

16. McCartney JJ. The duty to vaccinate: Clarifying and
broadening the basis of the obligation. American
Journal of Bioethics. 2017; 17(4): 46-47.

17.Asveld L. Mass-vaccination programmes and the
value of respect for autonomy. bioethics. 2008;
22(5): 245-57.

18.Zimmerman FJ. Public health autonomy: A critical
reappraisal. Hastings Center Report. 2017; 47(6):
38-45.

19. Childress JF, Faden RR, Garre RD, Gostin LO, Kahn
J, Bonnie RJ, et al. Public health ethics: mapping the
terrain. J Law Med Ethics. 2002; 30 (2): 170-8.

20. Carson PJ, Flood AT. Catholic social teaching and the
duty to vaccinate. American Journal of Bioethics.
2017; 17(4): 36-43.

21. Levi R. Community, authority, and autonomy: Jewish
resources for the vaccine wars. Journal of the Society
of Christian Ethics; 2013: 34(1): 173-88.

Saglik Bilimlerinde Deger 2022; 12(1): 352-356

356



