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HEMSIRELIK OGRENCILERININ OTANAZIYE iLiSKiN DUSUNCELERi*

Gokee DEMIR?Y, Sevil BICER?
Ayla UNSAL?®

OZET

Aragtirma, hemsirelik dgrencilerinin 6tanazi hakkindaki diisiincelerini belirlemek amaciyla yapilmustir.
Tanimlayici tipte olan bu arastirma, Kasim-Aralik 2013 tarihleri arasinda Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik
Boliimiin’de 6grenim goren ve arastirmaya katilmayi kabul eden 233 6grenci lizerinde yapilmustir. Verilerin
toplanmasinda, 6grencilerin sosyo-demografik ozelliklerini ve Otanazi ile ilgili goriislerini sorgulayan anket
kullanilmistir. Arastirma Oncesinde ilgili kurumdan yazili izin ve ogrencilerden sdzel onam alinmistir.
Aragtirmadan elde edilen veriler bilgisayar ortaminda, tanimlayici istatistikler kullanilarak degerlendirilmistir.
Calismaya katilan 6grencilerin, yas ortalamasi 19,9242,10°dur. Calismaya katilan 6grencilerin %60,1°1 kendisi
igin dtanazi uygulamasini, %65,7’si ise yakini igin dtanazi uygulamasim istemedigini belirtmistir. Ogrencilerin
%30,9’unun ac1 geken, oliimeil bir hasta i¢in 6tanazi uygulanmasina, %43,8’inin ise Gtanazi isteyen bir hastaya
Stanazi uygulanmasina evet cevabini verdikleri belirlenmistir. Ogrencilerin ¢ogu (%74,7) dini inanglarin
Otanaziyi engelleyici olabilecegi, yarisindan fazlasi ise (%57,1) Tirkiye’de Otanazi uygulamasinin
yasallagmamasi gerektigini belirtmistir. Yine 6grencilerin ¢ogunun (%78,5) yasal diizenleme yapildig: taktirde
otanazi uygulayan ekip iginde gérev almak istemedigi belirlenmistir. Ogrencilerin % 38,6’s1 tanaziyi bu konuda
egitim almig uzman tarafindan uygulamasinin gerektigini belirtirken %6,0’1 hemsire tarafindan uygulanmasi
gerektigini belirtmistir. Hemsirelik 6grencilerinin ¢ogunun kendisi ve yakini igin 6tanazi istemedigi, Tiirkiye’de
6tanazi uygulamasinin yasallagsmamasi gerektigini, yine yasal diizenleme yapildig: taktirde 6tanazi uygulayan
ekip icerisinde gorev almak istemedikleri goriilmektedir. Hemsirelik Ogrencilerinin  tanaziye iliskin

diisincelerinin olumlu olmadig goriilmektedir.
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OPINIONS OF STUDENT NURSES ON EUTHANASIA

ABSTRACT

In this study, it was aimed to determine the opinions of student nurses on euthanasia. As a descriptive
study, it was implemented with two hundred thirty three students studying at Department of Nursing in the
School of Health and accepting to participate in this study. In the process of data collection, a questionnaire
which investigates the students’ socio-demographic qualities and their opinions on euthanasia was applied.
Before the study, a formal permission was obtained verbally and the students’ consents were taken orally. The
data obtained from the study was evaluated with descriptive analysis in computer. The average age level of the
attending students is 19.92+2.10. Among the students, 60.1% of them indicated that they don’t want to be
conducted euthanasia for themselves and 65.7% for their relatives. 30.9% of the students indicated they are in
favour of euthanasia practice for the deathly ill suffering and 43.8 % of them indicated they are in favour of
euthanasia practice for the ill who want to have euthanasia practice. Most of the students (74.1%) explained that
religious belief can be an obstacle for euthanasia practice and more than the half (57.1%) believed that
euthanasia should not be legalized in Turkey. In the same way, most of the students (78.5%) expressed that they
would not want to join the group to conduct euthanasia if euthanasia was legalized. 38.6% of the students
indicated that euthanasia should be conducted by the experts trained on euthanasia whereas 6.0% of them
expressed that it should be conducted by nurses. It can be concluded that most of the future nurses do not want to
have euthanasia practice for themselves and for their relatives; they think that euthanasia should not be legalized
in Turkey and if these legislations were formed, they would not want to be in this group to conduct euthanasia. It

is seen that nursing students’ views on euthanasia are not favourable.

Keywords: Euthanasia, Opinions on Euthanasia, Future Nurses.
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GIRIS

Otanazi, hicbir sekilde tedavisi miimkiin olmayan, insanda acima duygusu uyandiran bir
hastalikla yasamak zorunda olan, hastanin talebiyle, icrai ya da ihmali bir davranisla, tibbi
yoldan hastanin hayatina son verilmesidir (1,2). Amerikan Tip Kurumu otanaziyi; tip
ugrasinin acilarini  dindiremedigi ve caresini bulamadigi 6lime mahkim hastalarin
istiraplarint dindirmek igin istek iizerine acisiz bir sekilde olimii saglamak ya da tedaviyi
birakmak ve yasatilmas: igin caba harcamamak seklinde tammlamistir (3). Otanazinin
yapilma sekline bakildiginda; aktif ve pasif olmak iizere ikiye ayrildig1 gorilmektedir. Aktif
Otanazi, tibbi yardim ile veya yardimsiz, aktif veya direkt olarak yasamin kisaltilmasidir. Pasif
Otanazi ise, bir hasta veya yaralinin hayatini uzatacak yardimlardan vazgecilmesi veya bu
yardimlarin geri alinmasidir (4,5).

Otanazinin tarih boyunca hem yerildigi hem de savunuldugu gériilmektedir. Insanmn,
yaradilisindan ve toplumdaki yerinden dolay1 baz1 degerlere sahiptir. Hukuk diizeni, biitiin bu
degerleri sayar ve korur. Bu degerler i¢cinde bulunanlardan beden biitiinliigi ile ilgili olanlar
cok onemlidir. Bu yiizden cesitli iilkelerin ceza kanunlar1 ve medeni kanunlar1 6tanaziye cogu
zaman kars1 ¢ikmislardir. Sadece birkag iilkede Gtanazi uygulandigr goriilmektedir. ABD’de
aktif 6tanazi yasakken, pasif 6tanaziye izin verilmektedir. Hollanda da ise hastalar, hem pasif
hem de aktif 6tanazi hakkina sahiptir. Belgika ise 2002 yilindan bu yana 6tanaziyi bir hak
olarak hastalara tamimustir. Ulkemizdeki genel duruma bakildiginda hem aktif hem pasif
otanazi yasaktir (2,6,7).

Diinyada ve iilkemizde etik ve hukuki alanlarda tartigmalara yol agan Gtanazi, saglik
calisanlart arasinda da bireyin yasamim1i koruma, siirdlirme, iyilestirme gorev ve
sorumluluklart ile 6zerklige saygi ilkesinden kaynaklanan ikilemlere neden olmaktadir
(8).Yapilan arastirmalar hemsirelerin ¢ogunun Otanazi kavramina sicak bakmadiklarini,
hastanin yasam hakkinin elinden alimamayacagmi diisiindiiklerini gdstermistir (4,9). Otanazi
kavrami incelenirken bu tutuma neden olan faktérlerin saptanmasi énemli bir noktadir. Bu
baglamda hemsirelik Ogrencilerinin, geng olmalart ve egitimleri siiresince bir kimlik
gelistirmeleri ve degerlerinin zamanla degiserek yeni nesil hemsirelik mesleginin i¢inde farkli
goriislere  sahip olmalar1 nedeniyle Gtanaziye iligkin  diisiincelerinin  saptanarak
degerlendirilmesi Onemlidir. Bu nedenle arastirma, hemsirelik Ogrencilerinin Gtanazi

hakkindaki diistincelerini belirlemek amaciyla yapilmastir.



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences:2016;5(1)

MATERYAL VE METOT

Arastirma, bir Universitenin Saghk Yiiksekokulunda lisans dgrenimine devam eden
hemsirelik boliimii 6grencilerinin O6tanaziye iligkin diisiincelerini belirlemek amaciyla
yapilmistir. Arastirma tanimlayici tiptedir. Arastirma evrenini bu yiiksekokulun hemsirelik
boliimiinde 6grenim goren toplam 438 dgrenci olusturmustur. Arastirmada 6rneklem segimine
gidilmemis olup, Kasim-Aralik 2013 tarihleri arasinda anket uygulamasi sirasinda simnifta
bulunan ve arastirmaya katilmayir kabul eden 6grenciler (n=233) arastirmanin 6rneklemini
olusturmustur. Ogrencilerin ¢alismaya katilma orami %53,19°dur. Arastirmanin verileri
literatiir taranarak hazirlanan anket formu araciligi ile toplanmistir (1-10). Anket formunda
ogrencilerin sosyo-demografik oOzellikleri ile Otanazi hakkindaki diisiincelerini igeren 26
maddelik soru bulunmaktadir. Arastirmanin uygulamasina baslamadan Once {iniversitenin
Saglik  Yiiksekokulu Hemsirelik Bolim  Bagkanligi’'ndan, Saglik  Yiksekokulu
Midiirliigi’nden yazili izin ve arastirmaya katilan Ogrencilerden sozel izin alinmistir.
Arastirmanin yalnizca bir kurumda yapilmis olmasi ve belirli tarihle smirlandirilmasi
arastirmanin sinirliklarini olusturmaktadir.

Verilerin degerlendirilmesi bilgisayar ortaminda Statistical Package for Social Science
16 (SPSS 16) paket programi kullanilarak yapildi. Verilerin istatistiksel analizinde; siirekli
degiskenler ortalama ile standart sapma, kategorik degiskenler ise yiizde ve sayi ile sunuldu.

BULGULAR

Calismaya katilan Ogrencilerin yas ortalamasi 19,924+2,10 olup %78,5’1 kadindir.
Ogrencilerin %31,3’{i birinci smifa, %33,0’1 ikinci sinifa, %27,9’u ii¢iincii sinifa ve %7,8’i
dordiincii sinifa devam etmektedir. Ogrencilerin %63,5’inin ilden geldigi ve %76,0’min
gelirinin giderine esit oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin %33,5’inin babasinm ilkokul
mezunu, %60,9’unun ise annesinin ilkokul mezunu oldugu belirlenmistir (Tablo 1).

Calismaya katilan 6grencilerin %60,1°1 kendisi i¢in 6tenazi uygulamasini, %65,7’si1 ise
yakim igin Otanazi uygulamasini istemedigini belirtmistir. Ogrencilerin %30,9’unun aci
¢eken, oOliimciil bir hasta i¢in Otanazi uygulanmasina, %43,8’inin ise Otanazi isteyen bir
hastaya otanazi uygulanmasima evet cevabini verdikleri belirlenmistir. Ogrencilerin ¢ogu
(%74,7) dini inanglarin 6tanaziyi engelleyici olabilecegi, yarisindan fazlasi ise (%57,1)

Tiirkiye’de Otanazi uygulamasinin yasallasmamasi gerektigini belirtmistir. Yine dgrencilerin
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cogunun (%78,5) yasal diizenleme yapildigi taktirde Gtanazi uygulayan ekip ig¢inde gorev

almak istemedigi belirlenmistir (Tablo 2).

Tablo 1. Calismaya Katilan Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Degiskenler Say1 (%) X+SD
Yas 19,924+2.10
Cinsiyet

Kadin 183 78,5
Erkek 50 21,5
Simf

1.Simif 73 31,3
2. simf 77 33,0
3. smif 65 27,9
4. simf 18 7,8
Nereden geldigi

il 148 63,5
Ilce 70 30,0
Koy/kasaba 15 6,5
Gelir durumu

Geliri giderinden fazla 23 9,9
Geliri giderine esit 177 76,0
Geliri giderinden az 33 14,1
Baba egitim durumu

Okuryazar degil 6 2,6
Ilkokul mezunu 78 33,5
Ortaokul mezunu 43 18,5
Lise mezunu 65 27,9
Universite 41 17,5
Anne egitim durumu

Okuryazar degil 19 8,2
Ilkokul mezunu 142 60,9
Ortaokul mezunu 37 15,9
Lise mezunu 28 12,0
Universite 7 3,0
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Tablo 2. Calismaya Katilan Ogrencilerin Otanazi Hakkindaki Diisiinceleri

Ozellikler N %
Kendiniz i¢cin 6tanazi uygulansin ister misiniz?

Evet 50 21,5
Hayir 140 60,1
Kararsizim 43 18,4
Yakininiz i¢cin 6tanazi uygulansin ister misiniz?

Evet 39 16,7
Hayir 153 65,7
Kararsizim 41 17,6
Aci ceken, oliimciil bir hasta icin 6tanazi uygulansin ister misiniz?

Evet 72 30,9
Hayir 100 429
Kararsizim 61 26,2
Otanazi isteyen bir hastaya 6tanazi uygulanmah mdir?

Evet 102 43,8
Hayir 69 29,6
Kararsizim 62 26,6
Dini inang¢lar 6tanaziyi engelleyici olabilir mi?

Evet 174 747
Hayir 24 10,3
Kararsizim 35 15,0
Sizce otanazi uygulanmasi Tirkiye’de yasalastirilmalh mdir?

Evet 43 18,5
Hayir 133 57,1
Kararsizim 57 24,4
Yasal diizenleme durumunda étenazi uygulayan ekKip icinde gorev almak ister misiniz?
Evet 20 8,6
Hayir 183 78,5
Kararsizim 30 12,9
Otanazi Uygulamas1 Konusundaki Diisiinceler*

Cinayet ve kasten adam 6ldiirmek 31 13,3
Dogaya/Yaratana/Evrene kars1 gelmek 48 20,6
Tibbi bir uygulama 45 19,3
Insan-hasta hakkidir 27 11,6
Insan-hasta hakki ihlalidir 27 11,6
Tibb1 uygulama, insan hakki 12 5,2
Cinayet ve Dogaya/Y aratana/Evrene kars1 gelmek 20 8,6
Dogaya/Y aratana/Evrene karsi gelmek -Insan-hasta hakki ihlalidir 15 6,4
Dogaya/Yaratana/Evrene kars1 gelmek- Tibbi bir uygulama 8 34
Otanaziyi kim uygulamah

Bu konuda egitim almig uzman 90 38,6
Hekim 67 28,8
Etik komite 31 13,3
Hastanin kendisi 23 9,9
Hemsire 14 6,0
Hastanin ailesinden birisi 8 3,4

*Birden fazla cevap verilmistir.
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Calismaya katilan Ogrencilerin 6tanazi uygulamasit konusunda ki diisiincelerine
bakildiginda %20,6’s1 dogaya/yaratana/evrene karsi gelmek olarak, %13,3’i cinayet ve kasten
adam o6ldiirmek olarak diistinmekte iken %19,3’1 tibb1 bir uygulama olarak, %11,6’s1 ise
insan- hasta hakki olarak diisiinmektedir. Ogrencilerin % 38,6’s1 6tanaziyi bu konuda egitim
almig uzman tarafindan uygulamasinin gerektigini belirtirken %6,0’1 hemsire tarafindan

uygulanmasi gerektigini belirtmistir (Tablo 2).

TARTISMA

Saglik yiiksekokulu hemsirelik bolimii dgrencilerinin 6tanazi uygulamasi ile ilgili
diisiincelerinin incelenmesi amaci ile yapilan bu calismadan elde edilen veriler sonucunda,
arastirma kapsamina alinan 6grencilerin %60,1°1 kendisi i¢in Gtanazi uygulamasi yapilmasini,
%65,7’si ise yakini i¢in 6tanazi Uygulamasi yapilmasini istemedigini belirtmistir (Tablo 2).
Ozkalay ve Zaybak’in arastirmasinda kendileri icin dtanazi hakki istemeyenlerin oraninin
%53,2 oldugu, %75’inin akraba veya yakinina 6tanazi uygulanmasini istemedigini belirttigi
saptamistir (10). Kaya ve Akgin’de g¢alismasinda ogrencilerin %54,1'inin kendisi igin,
%74,1'inin ailesi/yakinlar1 i¢in Otanazi istemediklerini saptamistir (8). Bu sonuglara goére
ogrencilerin ¢ogunun hem kendisi i¢in hem de yakinlari i¢in Otanazi uygulamasini
istemedikleri goriilmektedir.

Calismada Ogrencilerin  %30,9’unun ac1 ¢eken, Oliimciil bir hasta igin Otanazi
uygulanmasina evet cevabi verirken, %42,9’unun hayir cevabi verdikleri yine 6grencilerin
%43,8’inin ise Otanazi isteyen bir hastaya 6tanazi uygulanmasina evet cevabini verirken,
%29,6’sinin  hayir cevabr verdikleri belirlenmistir (Tablo 2). Ozkalay ve Zaybak
arastirmasinda hemsirelik 6grencilerinin “6tanazi isteyen hastaya 6tanazi uygulanmali mi?”
sorusuna %41,8’inin “hayir” yanitin1 verdigini saptamistir (10). Tepehan ve arkadaglarinin
yogun bakim ve diger birimlerde gorev yapan hemsirelerle yaptig1 calismada bireyin kendi
yasamina son verme konusunda karar verme hakki oldugunu onaylayan hemsirelerin yogun
bakim (%73,1) hemsireleri oldugu dikkati ¢gekmekte ve iyilesme timidi olmayan, oliimciil
hastaliga sahip ve hukuki ehliyeti olmayan kisilere 6tanazi uygulanmas: gerektigini diigiinen
yine yiiksek oranda yogun bakim (%35,5) hemsireleridir (11). Khan ve ark. Pakistan
Karachi’de yaptiklar1 bir arastirmada tip 6grencilerinin (%7,6) ve doktorlarin (%5,7) ¢ok az
bir kisminin 6tanazi onayladiklarini saptamislardir (12). Fakat Pakistan da yapilan 6nceki bir

calismada ise doktorlarin Motor noron hastalar1 ve kanser hastalar1 i¢in Gtanazinin kabul
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edilebilir bir segenek oldugu iizerinde anlastiklar1 goriilmektedir (13). Calisma sonuglari
incelendiginde O0grencilerin, act ¢eken, 0liimciil bir hasta i¢in Gtanazi uygulanmasini ¢alisan
gruplara gore daha diislik oranda istedikleri goriilmektedir. Cogunlukla ac1 ¢ekilen, 6limciil
hastaliklarda s6z konusu olabilen dayanilmaz agr1 ve aciya katlanma, buna bagli olarak yasam
kalitesinin diismesi, bazi kisilerin bu kadar kotii bir hayati yasamaktansa O6lmeyi tercih
etmesine ve hekim ve hemsirelerin de ayni fikirde olmasina neden olabilmektedir. Ayrica
saglik personelinin ve 6grencilerin 6tenaziye iliskin diistinceleri terminal donemdeki hastayla
karsilagsmas1 gibi bir durumdan etkilenebilir.

Toplumun sosyolojik yapisi Ve inanglar1 6tanazi ile ilgili goriisleri etkilemektedir (10).
Tim dinler de canliligin insanliga Allah tarafindan hediye edildigi vaaz edilmis ve sadece
onun tarafindan hangi yolla almacagi karar verilir olarak yazilmistir (14). islam’da da
insanlarin can gilivenligine diger bir ifadeyle hayat haklarina biiylik 6nem verilmistir ve
onlarin canlarinin dokunulmaz oldugu belirtilmistir (15). Calismada ogrencilerin ¢ogu
(%74,7) dini inanglarin 6tanaziyi engelleyici olabilecegini belirtmis ve Gtanazi uygulamasi ile
ilgili distincelerinin ise daha ¢ok dogaya/yaratana/evrene karsi gelmek olarak belirtmiglerdir.
(Tablo 2). Nehir ve arkadaslarinin ¢alismasinda 6grencilerin %68,0°1 dini inanglarin 6tanaziyi
engelleyici olabilecegini belirtmistir (2). Ozkalay ve Zaybak’da ¢alismalarinda, 6grencilerin
otanazi ile ilgili diisinceleri tizerinde en yiiksek oranla okul egitiminin etkili oldugunu, ikinci
sirada ise dini inanglarinin etkili oldugu saptamiglardir (10). Hanci ve arkadaslarinin
calismasinda 6grencilerin %39,5’1 6tanaziye karsi olduklarini bildirmisler ve bunun nedenleri
arasinda ilk sirada dini inanglar1 belirtmiglerdir (16). Mandiracioglu ve Altug Ozsoy’un
yaptigi calismada ise Hemsirelik Yiiksekokulu son siif ogrencilerinden otanaziye izin
verilmemesi gerektigini savunanlar ilk sirada (%23,2) Allah’in verdigi cani yalniz Allah
alabilir olarak ifade etmislerdir (17). Bas Aslan ve Cavlak ¢alismasinda 6grencilerin ¢ogunun
Miisliiman oldugu ve 6tanaziyi kabul etmedigi, ateist olan ¢ok az 6grenci grubunun ise pozitif
bir tutum igerisinde olduklarini saptamisglardir (18). Calismalarda ve bizim ¢alismamizda da
goriildigl gibi 6tanaziyi kabul etmek i¢in din 6nemli bir faktordiir.

Caligmada 6grencilerin ¢ogunun (%78,5) yasal diizenleme yapildigi taktirde Gtanazi
uygulayan ekip iginde gorev almak istemedigi ve Gtanaziyi bu konuda egitim almis bir uzman
tarafindan uygulanmasi gerektigini belirtmislerdir. Ogrencilerin yarisindan fazlasi ise (%57,1)
Tiirkiye’de dtanazi uygulamasinin yasallasmamasi gerektigini belirtmistir (Tablo 2). Ozkalay

ve Zaybak’in yaptiklar1 arastirmada hemsirelik 6grencilerinin  Ulkemizde 6tanazinin
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yasallagsmasini istemedikleri (%50,8) ve 6tanazinin yasallagsmasi durumunda ise “Gtanaziye
karar veren kisinin; bu konuda o6zel egitim almis bir kisi olmasi (%51,6) gerektigini
belirtmislerdir  (10). 11 ve Isikhan ¢alismasinda Klinikte calisan hekim ve hemsirelerin
cogunun (%90) Gtanaziyi uygulayan kisi olmak istemedikleri yine aktif /pasif 6tanazi tiirlerini
onayladiklari, %38,5'inin (n=67) Otanazinin yasal olarak uygulanmasina olumlu baktiklarini
saptamislardir (19). Ozler calismasinda hemsirelerin %30,4’iiniin tibbin her hastay1 sonuna
kadar yasatmak gibi bir gérevi oldugu igin, Gtanaziye karsit olduklarimi saptamistir (20).
Amerikan hemsireler birligi bildirgesinde boyle bir eylemin hemsirelere karsi duyulan giiveni
sarsabilecegi, dayanilmaz ya da tedavi edilemez hastalar igin potansiyel bir son olarak
goriilebilecegi, hemsirelerin kisiye saygi, hastayr rahatlatma ve uygun bakim verme
gorevlerine ters diisecegi gerekcesiyle Otanaziye karst ¢ikilmaktadir (4). Toplumlarin
sosyokiiltiirel yasamlari, dini inanglar1 ve hukuki degerleri 6tenaziye bakis agisini 6nemli

derecede etkilemektedir.

SONUC VE ONERILER

Hemsirelik boliimii 6grencilerinin 6tanaziye iliskin diisiincelerini belirlemek amaciyla
yapilan ¢alismada; hemsirelik Ogrencilerinin ¢ogunun kendisi ve yakini igin Otanazi
istemedigi, Tirkiye’de Otanazi uygulamasinin yasallagmamasi gerektigini, yine Yyasal
diizenleme yapildig1 takdirde 6tanazi uygulayan ekKip igerisinde gorev almak istemedikleri
goriilmektedir. Ayrica hemsirelik Ogrencilerinin dinsel inanglarimin 6tanazi ile ilgili
diistincelerini etkiledigi, hemsirelik 6grencilerinin Gtanazi taraftar1 olmadigi goriilmektedir.
Elde edilen sonuglar dogrultusunda, Hemsirelik egitimin programlarinda 6tanazi konusuna

genis yer verilerek tartisilmasi ve nitel calismalarin yapilmasi onerilmektedir.
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