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G6z Hekimliginin Felsefeye Ihtiyact Var mi?
Does Ophthalmology Need Philosophy?
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Oz

Goz hekimligi 6nemli ilerleme ve basarilar gostermis, toplumlarda goz saglig: bilinci gelismis ve goz sagligi teknolojisinin ulagilabilirligi
artmis olsa da, halen gelistirilebilecek yanlar bulunmaktadir. Bu geligimi saglamanin yollarindan birisi, goz hekimliginde yerlesmis
bazi diisiince ve davranig tarzlarinin felsefi sorgulamaya tabi tutulmasidir. Felsefe, bilgelik sevgisi anlamina gelir ve felsefi yaklagim,
goz hekimlerinin bilgeliginin artmasina katk: saglayabilir. G6z hekimlerinin kararlarini olumsuz etkileyen ve giiniimiizde dahi goriilen
mantik yanilgilart azaltilabilir. Tiirkgeye “varlik felsefesi” olarak cevrilen “ontoloji”, gz hekimligi uygulamalarindaki “ger¢ekligin
dogasinin”, daha iyi anlagilmasina katk: saglayabilir. G6z hekimligini etkileyen temel kavramlara yonelik ayrintili bir inceleme ile
daha dogru diisiince ve davranig tarzlarina ulagilabilir. Epistemoloji/bilgi felsefesi, “dogru bilgi nedir” gibi sorular iizerinde diigiinerek;
bilginin gerek¢elendirilmesi ve siipheci tutumun dikkate alinmasiyla, daha dogru bilgi ile kararlar alinmasina yardimer olabilir. Bilim
felsefesi, goz hekimligi faaliyetlerinin ayrintili incelenmesi, sorgulanmasi ve anlagilmasiyla ilgilenerek, goz hekimligi ile felsefe arasindaki
eksik halkay: tamamlayabilir. Ayrica felsefenin bilim insanlarinin ilgilenmedigi bir seyi bilime katacag1 iddiasi da, dikkate alinmay:
hak etmektedir. Bilim felsefecileri Karl Popper ve Thomas Kuhn, bilime bakigta giiniimiizde de gegerli olan 6nemli degisiklikler
olusturmustur. Karl Popper, bilim ve yalanci (pseudo) bilim arasindaki sinir ¢izgisinin “yanliglanabilirlik” kavrami ile saglanabilecegi
fikrini kazandirmigtir. Bu fikre gore bir ifadeyi bilimsel yapan sey, ifadenin test edilerek yanliglanabilir olmasidir. Thomas Kuhn ise
bilimdeki biiyiik oranli degisiklik yani devrimlerin, paradigma (genel bakis acis1) degisimi ile miimkiin olabilecegini belirtmistir. Her
iki felsefeci de, bilimsel bilginin onaylanmasi ve teyit edilmesinden ¢ok, test edilerek, denenerek yanlis ve eksiklerinin giderilmesiyle,
daha dogru bilgi ve uygulamalara gecilebilecegine dikkat cekmigtir. Ahlak felsefesi/etik/biyoetik alanlari hekimlik sanatinin daha yararls
sekilde gelismesi i¢in 6nemli fikir ve uygulamalar getirmis olsa da, 6zellikle biyoetik alani, gergek hayatin icindeki hekimler tarafindan
felsefi sorgulamay1 hak etmektedir. Hekimler daha yararli ve gercek¢i gz hekimliZi egitim, aragtirma, tani, tedavi ve rehabilitasyon
uygulamalar: gelistirmek i¢in temel felsefi yontemleri kullanabilirler.

Anahtar Kelimeler: Felsefe, goz hekimligi, bilgelik, bilim felsefesi, ahlak felsefesi

Abstract

Although ophthalmology has made significant progress and awareness about eye care and the accessibility of health technology has
increased, there are still aspects that might be improved. One of the ways to achieve improvement is philosophical investigation of
some reasoning and behavior styles in ophthalmology. Philosophy means love of wisdom, and the philosophical approach can contribute
to increasing the wisdom of ophthalmologists. Logical fallacies currently affecting the decisions of ophthalmologists can be reduced.
“ontology” can contribute to a better understanding of “the nature of reality”. A detailed inquiry about the basic concepts concerning
ophthalmology may support better reasoning styles. Reflecting on epistemological questions such as “What is true knowledge?”,
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justifying information, and having a skeptical attitude may help to make decisions with more accurate information. The philosophy

of science is concerned with the detailed investigation, questioning, and understanding of ophthalmologists’ scientific activities and
may form the missing link between ophthalmology and philosophy. Moreover, the claim that philosophy’s contribution to science is

of no interest to scientists warrants consideration. The philosophers of science Karl Popper and Thomas Kuhn have made significant

contributions to the perception of science that are still valid today. Karl Popper proposed that a demarcation between science and
pseudo-science might be made through the concept of “falsification”. According to this concept, a statement is scientific if it can be

tested and falsified using valid methods. Thomas Kuhn stated that major scientific changes (i.e., revolutions) occur through paradigm
shifts. Although the areas of moral philosophy/ethics/bioethics have generated useful ideas and practices for the improvement of the art

of medicine, bioethics in particular deserves to be questioned philosophically by physicians living in real life. Ophthalmologists can

develop more beneficial and realistic ophthalmology education, research, diagnosis, treatment, and rehabilitation practices by utilizing

the basic methods of philosophy.

Keywords: Philosophy, ophthalmology, wisdom, philosophy of science, moral philosophy

Giris

Goz hekimligi ozellikle son 20-30 yildir 6nemli ilerleme
ve bagarilar gostermektedir. Mikron o6lgeginde cerrahi kesiler
yaptlmakta, patolojik damar olusumunu etkileyen ilaclatla, tedavi
edilemeyen hastaliklarda daha “basarili” sonuglar alinmaktadir.
Toplumda goz saglig: ile ilgili biling gelismis, tani ve tedavi
stireclerinde teknolojik {irtinler yayginlagmig ve ulagilabilirligi
aremigtir. Boylelikle goz hekimligi diinyanin bir¢ok bolgesinde,
gelismis imkanlardan yararlanarak, gérme kayiplarini azaltmakta
ve kisilerin yagam kalitesini gelistirmektedir.

Genel olarak bilim, 6zel olarak gz hekimligi ¢cok 6nemli
basarilar saglamig olsa da, tarafsiz bir gozle bakildiginda
bilimde ve goz hekimliginde gelistirilebilecek yanlarin oldugu
goriilebilir."***> Bu yanlar1 gelistirmenin bir araci, yerlesmis
bazi digiince ve davraniglari daha dikkatli bir inceleme ve
sorgulamadan gecirecek tarzda bir felsefi yaklagimdir,®7810:11.12
Felsefe, 6nemli filozoflardan alintilar yapan, sadece teorik alanla
ilgilenen ve karmagik kelimelerle gerceklestirilen bir “sir¢a kogk”
faaliyeti degildir. Felsefe, fark edilmese de, yasami bir¢ok yonden
olumlu ya da olumsuz tarzda etkileyen ve yasam: yonlendiren
temel zihinsel siiregleri belirleyen bir faaliyettir. Goz hekimligi
uygulamalari da, yasamla ilgili tiim faaliyetler gibi, bazi temel
felsefi yaklagimlarla sekillenmektedir.

Bu makalede felsefe ve felsefenin goz hekimligi ile etkilesim
alanlarthakkinda giris diizeyinde bilgi verilecektir. Tiirk¢eanlamu,
“bilgelik sevgisi” olan felsefenin temel amacinin, “bilgelige
ulagma” oldugu 6n kabuliiyle, goz hekimligi ile felsefe baglanti
ve iliskilerinden soz edilecektir. “Bilgelik” kavrami, dilimiz
olanaklari ve tarihsel anlami iginde kullanilacak, Uzakdogu
ve benzeri kaynakli “mistik” bir bilgelik kast edilmeyecektir.
Akademik felsefeden uzak kisilerin kullanmadig1 “tin, kilgisal,
goriingiibilim, transandantal” gibi kelime ve terimlerden uzak,
sade bir dil kullanilacaktir. Bu makale, felsefeyle tarihsel bag ve
etkilegimleri olan g6z hekimligine, dilimiz ve tilkemiz kogullari
dahilinde, dikkatli gozlerle tekrar bakilmasi i¢in bir cagri
yapmaya calisacaktir.

Felsefe

Yaygin olarak bilindigi iizere felsefe, “philo” ve “sophia”
kelimelerinden olugur ve “bilgelik sevgisi” olarak tanimlanir.
Dilimizde “bilgelik” kavrami, “bil” kokenine dayanmakta ve
“bilgi, bilim, bilimsel, biling” gibi kelimelerle ortak kiken
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tagimaktadir. “Bilmek” dilimizde “gerceklestirmek igin giic,
beceri ve yetenege sahip olmak” anlamini iceren “yapa-bilmek”,
“gore-bilmek”, “bile-bilmek” seklinde de kullanilmaktadir.
Sozlikk tanimlari da dikkate alindifinda “bilge” kapsamli
bilgi sahibi, bilgiyi dogru ve faydali sekilde kullanabilen kisi,
“bilgelik” ise olan biteni erdem ve bilgiden gelen bir iistiinliikle
degerlendirme durumu olarak tanimlanabilir. Oz olarak bilgelik,
“kapsamli olarak bilmek, farkinda olmak; dogru, faydali ve
erdemli sekilde hayata gecirmek” olarak ifade edilebilir.

Mantik ve Yanilgilar:

Felsefenin olmazsa olmazlarindan birisi mantiktir ve dogru
diistinme yontem ile kurallari tizerinde ¢aligir. Mantik, yasanan
gergeklikler ile zihinsel siirecleri, bagka zihinlerin de anlayip
isleyebilecegi sekilde, kelime (veya sembollerle) aktarim saglayan
yontem ve kurallari, sekli olarak belirler. Farkli tanimlamalar
olsa da kanaatimizce mantik, gercekliklerin “aslina uygun”
aktarilabilmesi icin, diisiincelerle baglantili kelime (ve sembol)
kullanim siireglerini, yapisal olarak incelemektedir.

Goz hekimlerini ilgilendiren en 6nemli mantik konusu,
mantik yanilgilanidir. Mantik yanilgilari, farkinda olmadan
gergeklestirilen hatali ve yetersiz digtince siireleridir. Goz
hekimligi biiyiik oranda 6zenli zihinsel siireclerle yiiriitiiliiyor
olsa da, “mantik yanilgilari” her insani oldugu gibi, hastalari
da, goz hekimlerini de etkileyebilir. Mantik yanilgilari ve
bunlarin azaltilmasiyla ilgili yayinlar, tip literatiiriinde de
yer bulmakeadir.”!%" Makalemizde goz hekimligi alanin:
ilgilendiren, birka¢ 6nemli ve yaygin mantik yanilgisindan soz
edileceketir.

Yasamda ve goz hekimliginde sik rastlanan bir mantik
yanilgist Latince “post hoc ergo propter hoc” (PHEPH) olarak
adlandirilir.’® “Baglantisi olmayan olaylar1, birbirine yakin
zamanda (art arda) gerceklestigi icin baglantili zannetme”
seklinde ifade edilebilecek bir yanilgidir. Aslinda baglanti
olasilig1 ¢ok diigitk olan veya hi¢ olmayan olaylar arasinda,
neden-sonug iligkisi kurma yanilgist olarak ortaya cikar. Temel
olarak felsefede tiimevarim probleminin (problem of induction)
uzantist sayilacak bir yanilgidir."”

Goz rahatsizliklart 6rneginde, géziinde ¢ok belirgin kaginti,
kizariklik ve kirli beyaz ¢apaklanma gikayeti ve atopik biinyesi
olan bir hastanin, evindeki antibiyotikli damlay: kullanip sehir
disina gitmesiyle, tiim sikayetlerinin kesilmesini antibiyotige
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baglama, PHEPH vyanilgisina 6rnektir. Kigi biiyiik olasilikla
alerji yapan etkenden uzaklastigi igin sikayetler sonlanmistir,
fakat kendisini antibiyotigin iyilestirdigini diisiinmektedir. Bir
baska 6rnek de, kan seker diizeyi diizenlenmesi gibi bazi 6nemli
etkenlerin makiila 6demi {iizerinde etkisine yeterince dikkat
etmeden, sadece intravitreal enjeksiyonun hastanin durumunu
iyilestirdigi veya kotiilestirdigini zannetmekeir. Intravitreal
ilacin mutlaka etkin oldugunu veya hi¢ etkisi olmadigini
diigiinmek, PHEPH olasilig1 tagimakeadir. Ciinkii ¢ok fakeorlii
bir tabloda, sadece bir degisken dikkate alinarak etkili veya etkili
degil karar verilmekte; neden sonug iligkisine yonelik kapsamli
bir degerlendirme yapilmamaktadir.

“A ilaci, B g6z hastaliginda etkili ve giivenlidir” gibi
dogruluk/yanliglik hitkmii/yargisi tagtyan ifadeler, 6nerme olarak
adlandirilir. Bu 6nermeye uymayan bir olgu goriildiigiinde
dahi, felsefi bakis agisiyla, bu hiikiim artik eskisi kadar giiglii
degildir; bir anlamda “gliriitiilmiistiit”. Bu durumda 6nerme
konusu, yeni bilimsel gozlem ve aragtirmalarla daha kapsamli
olarak anlasilmaya calisilir. Yeni bir aragtirmada ilacin, goz
tansiyonu 20-25 mmHg arasinda olan hastalarda, daha etkin
oldugu goriiliir. Boylelikle nerme “A ilact B goz hastaliginda,
g6z tansiyonunun 20 ile 25 mmHg arasinda oldugunda etkili ve
gtivenlidir” haline dontigiir. Artik B hastaligs ve A ilact daha iyi
taninmakta ve hangi hasta grubunda etkili oldugu daha kapsamli
olarak bilinmektedir. Burada verilmis varsayimsal olgu, felsefede
“diistince deneyi” olarak adlandirilan kavrama 6rnektir. Diigiince
deneyleri, var olan bilgiler cercevesinde gerceklige, akla ve
mantiga uygun, fakat varsayimsal/farazi durumlarla, gercekligin
ayrintli incelenmesi amacini tagir. Bu distince deneyi, tam
olarak anlagilmamig B hastaliZinin daha iyi anlagilip, daha dogru
bir yaklagim olusturulmast ve PHEPH yanilgisi yasanmamasi
stirecine 6rnek olmaktadir.

PHEPH vyanilgisi bazi hastalarda “bagim agriyor goz
tansiyonum yiiksek” veya eksfolyatif zoniil zayiflifinda
“yanlig ameliyat yapilmig, mercegim kaydi” gibi orneklerde
goriilebilmektedir. Bir grup hastada bag agrisinin géz tansiyonu
ile baglantili olma olasilig: vardir; fakat gerginlik, stres
gibi bir etkenin bag agrist olusturdugunda goéz tansiyonu
dugtiniilirse, PHEPH yanilgist gerceklesmis olur. Yine ileri
derecede eksfolyasyonlari olan ve normal bir katarakt ameliyati
gecirmesinden uzun zaman sonra zoniillerin iyice zayiflayip,
g6z i¢i lensinin disloke olmasinin “yanlis ameliyat” olarak
degerlendirmesi, PHEPH vyanilgisina ornektir. Hastanin
goziindeki yapisal degisiklikler, kapsiil i¢in iyi bir destek
olugturmamakta, fakat hasta ameliyatin yanlig yapildiZini
dugtinmekeedir.

PHEPH yanigist agisindan sorun, birbirini takip eden
olaylarin gercekten baglantili olup olmadigi, yani “nedenselligi”
belirlemenin gii¢ olmasidir. Randomize kontrollii aragtirmalar
dahi bu sorunu tam olarak ¢ozememekte; insan organizmasinin
karmagikligr gerceklige ulasmay1 giiclestirmektedir.'" Tip ve
hayatin dogasinda var olan “karistirict faktorler (confounding)”
ve “taraflilik (bias)” da, neden sonug iligkisi belirlemekte gii¢litk
yaratmaktadir. Bu mantik yanilgisi, daha dikkatli ve bilimsel
yontemi daha ¢ok dikkate alan gozlem ve yorumlar ile bir oranda

agtlabilse de, bilim ve felsefenin 6nemli bir sorunu olarak heniiz
¢oziime ulagilamamigtir.'”” Goz hekimleri art arda gerceklesen
olaylarin, rastlanti sonucu da gerceklesebilecegine daha cok
dikkat ederek, PHEPH yanilg1 oranin: azaltabilir.

PHEPH yanilgisindan bagka, tibbi alanda bazi aliskanliklar
da, hekimlerin hatal: diigiince ve karar siireclerine neden
olabilir.”” Otoriteye bagvurmak (appeal to authority) ve
teamiillere bagvurma veya cogunluga uygun davranma (appeal
to convention) aligkanliklari da, yaygin diisiince yanilgilari
arasindadir. Taninmig kabul edilen kisilerin, her zaman dogru
yolu gostermeyebilecegi veya ¢ogunlugun yanlis yonlendirilmis
olabilecegine 6rnek mantik yanilgilaridir.?*?"**% Gz hekimligi
orneginde, saygin dergilerde yayinlanmig da olsa, aragtirma
sonuglarinin akademik veya maddi kaygilar vb nedenlerle
tarafli olabilecegi de akla gelmelidir. Kullanilan yayinlarin
atif degeri yiiksek, uygulamaya doniik olmasi ve hekimin
kendi caligma, hasta ve hastane kogullari icinde bilgilerin
dogrulugunun kontrol edilmesi, bu mantik yanilgilarindan
korunmaya yardimct olabilir.?!#%23242>

Varner'in® makalesinde g6z hekimligi literatiiriinde,
aragtirmanin  gecerliligi (validite) ve tarafliligi, deneklerin
caliyma grubuna alinmasi, aragtirmaya uygun olup olmama,
kargilagtirma standartlarina uygunluk, yetersiz hasta sayist, altin
standart veya placebo ile kargilastirmama, karistiricr fakeorler
veya aragtirma amaglarinin belirgin olmamasi gibi hususlarda
sorunlar oldugu bildirilmektedir.

Mantik caligmalarinin 6nemli bir parcast da onermeler
mantiF1 alanidir. Goz hekimliginde kullanilan bir ¢ok ifade,
“Onermeler manti31” ¢ergevesinde incelendiginde, tani, tedavi ve
takip asamalarinda daha derinlikli bir bakis agist yakalanabilir.
Ornegin; “bu kiside glokom hastaligi vardir” ifadesi, goz
hekimleri agisindan dogru, agik ve anlagilir bir 6nerme olarak
algilanir. Fakat “dogru” yargisinin “olgulara uygun” oldugu veya
“o Onermenin ait oldugu sistemin biitiin 6teki onermeleriyle
tutarli” oldugu i¢in mi, dogru kabul edildigi gibi konulara
tanigtk olmak, g6z hekimligine ait bilginin daha saglam
temellere oturmasina katki saglayabilir.?®

Varlik Felsefesi/Ontoloji

Hekimleri bilgelige ulagtirma araclarindan birisi, diisiince
tarzt ve uygulamalari etkileyen “hastalik, saglik, tedavi,
iyilesme”, “yenilik” veya “en son tedavi” gibi temel tanim ve
kavramlarin etraflica incelenmesidir. Bu alan Tiirk¢eye “varlik
felsefesi” olarak ¢evrilen “ontoloji” alaniyla ilgili kabul edilse de,
bilgi felsefesinin de ilgi alani igine girer ve “gercekligin dogast”
daha iyi anlasilmaya caligilir. Ontolojinin géz hekimlerini
ilgilendirme nedeni, temel tanim ve kavramlarin, o bilgi
alanindaki uygulamalari yonlendiren diisiince tarzlari tizerinde
etkili olmasidir. Ornegin Diinya Saglik Orgiitii'niin saglik
taniminda “tam iyilik hali” ifadesinin olmasi, saglikli insan
tanimint oldukga iist diizey bir iyi hissetme haline getirmekte ve
gercek yagamda ulagilmas: gii¢ bir hedef olusturmaktadir.

Tanim ve kavramlarin hekim ve hasta a¢isindan 6nemine bir
bagka 6rnek “en son tedavi” veya “yenilik” benzeri ifadelerdir.”’
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“En son tedavi”, “yeni tedavi” gibi kelimeler hasta icin bir umut
ve derdine derman olarak sunulabilirken; aslinda “etki ve yan
etkileri hentiz tam olarak bilinmeyen tedavi” gibi anlamlar da
icermektedir. Ontoloji, kelimelerin gercek hayatta karsiligs olan
zihinsel tasavvuru inceleyerek, konuyla ilgili algi ve anlayist
zenginlestirir ve bilgelige katk: saglar. Felsefe akademisyenleri
ve filozoflar bu tiir temel kavramlar: teorik yoniiyle inceliyor olsa
da, hekimlerin, bu inceleme ve agiklamalara hayatin i¢inden ve
daha gergekei katkilar saglamasi miimkiindiir.

Bilgi Felsefesi/Epistemoloji

Ontoloji ile birlikte felsefenin 6nemli bir dali da,
epistemoloji, yani bilgi felsefesidir. Epistemoloji “genig
anlamiyla, bilgi ile hesaplagma” seklinde tanimlanmakta “bilgi ve
gerekcelendirmenin mahiyeti/dogasi” ve “siipheciligin konumu/
tutumu” benzeri felsefi tartigmalart yonlendirmekeedir.”® Bilgi,
“gerekcelendirilmis dogru inang” olarak tanimlanmakta ve bir
onermenin dogrulugu konusunda uygun ve yeterli emareler,
kanit olarak kabul edilmektedir.

Bilgi felsefesi “dogru bilgi nedir”, “bir bilgiyi dogru
yapan etkenler nelerdir”, “otorite olarak bilinen kisilerin
verdigi bilgi her zaman giivenilir midir” gibi sorulara cevap
arayan ve Ol¢iilii bir siipheciligi benimseyen felsefe alanidir.
Epistemoloji/bilgi felsefesi, en temel felsefi alanlardan
birisidir ve bilgeligin, “gercege uygun ve kapsamli bilgi
sahibi olma” kismiyla ilgilenen alandir. “Firma destegi,
aragtirma sonuglari lizerinde etkili midir” sorusuna cevap
aramak aslinda epistemolojik, yani bilgi felsefesine ait bir
faaliyettir. Bilgi felsefesinin daha ayrintli bir sekli bilim
felsefesidir ve bilimsel diisiince ve uygulamalar: felsefi tarzda
inceleme ve sorgulamaya tabi tutar.

Bilim Felsefesi ve Goz Hekimligi

Aslinda bir bilim dali olan goz hekimligi ile felsefenin en
¢ok baglantili oldugu alan, bilim felsefesidir. Bilim felsefesi
“bilimsel faaliyet” olarak adlandirilan islem ve siireclerin daha
ayrintli incelenmesi, sorgulanmasi ve anlagilmasiyla ilgilenir.
“Geleneksel egitimde, bilim ve felsefeyi birbirine baglamasi
gereken zincirde “eksik bir halka” oldugu” ve “felsefe(nin)
bilime, bilim insaninin “bilimci olarak” hi¢ ilgilenmedigi bir
sey” katt131 belirtilmektedir.”

Bilim felsefesi ile “bilim ve amaci nedir”, “bilimsel bilgiyi
diger bilgi tiirlerinden ayirt eden 6zellikler nelerdir”, “bilimsel
agiklama nedir”, “bilim hangi kogullarda yararlidir” benzeri
bir¢ok soruya, teorik diizeyde katki saglanmaya caligilir. Goz
hekimleri, bilim uygulayicist olarak faaliyetlerini bilim felsefesi
cercevesinde inceleyip, gozden gecirebilir. Bu inceleme ve
gozden gecirme siireci ile goz hekimligi uygulamalarinin daha
olgunlagmast ve gelisime daha fazla agik olmas: saglanabilir.

Bilim felsefesine katkisi olan bir¢ok bilim insant ve filozof
olsa da, 6zellikle Karl Popper ve Thomas Kuhn, bilime bakigta
onemli degisiklikler olusturmugtur ve fikirlerinin etkileri halen
devam etmektedir.”® Bu nedenle bu iki bilim felsefecisinin bazi
fikirlerinden kisaca bahsedilecektir.
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Karl Popper’, “yanliglanabilirlik/falcifiability” kavramini
bilimde merkezi bir yere oturtmugtur. Bu fikre gire bilimsel ve
bilimsel olmayan arasindaki ayrim, o bilginin “yanliglanabilir”
olmasidir. Bilimsel yontemle deneyden gecirilemeyen ve
yanliglanamayan bilgi, bilimsel kabul edilmemekte, yalanci-
bilim/pseudo-science olarak adlandirilmaktadir.’’ Karl
Popper'in bilimsel siipheciligi destekleyen yanliglanabilirlik
kavrami, g6z hekimlerine de 6nemli bir yaklagim ve yararli
bir aragtirma tarzi sunmaktadir. Bu aragtirma tarzina gore goz
hekimligi bilgi ve uygulamalari, bir deney veya goézlem ile
yanliglanabiliyor ise, o bilgi ve uygulama bilimseldir. Ornegin
“g6z i¢i basincinin yiiksekligi optik sinire zarar verir” 6nermesi
bilimsel kabul edilir. Ciinkii deney veya gozlem ile teyit
edilmekte veya yanligligi gosterilebilmektedir. Glokomatoz
hasar1 olan kisilerin goz i¢i basincinin yiiksek oldugu goriiliir
ve g6z i¢i basincinin optik siniri hasara ugrattiZi anlagilir.
Fakat zaman ilerleyip, gozlemler ¢cogaldikca, glokomattz hasari
olup da, gz i¢i basinct yiiksek olmayan bir kiginin goriilmesi,
“yiiksek basing optik sinire hasar veriyor” Onermesinin bir
eksigini gosterir ve glokomatdz hasar icin “yiiksek basing”
agiklamasinin yaninda bagka bir agiklama daha gerektigi
anlagilir. Boylelikle diisiik tansiyonlu glokom aciklamasi ortaya
¢ikar ve glokom, daha iyi anlagilmis olur.

Popper'dan 6grenilen 6nemli bir husus, yerlesmis bilgi ve
genel kabule aykiri bulgularin gozden kagirilmamas: geregidir.
Ciinkii bu bulgular tibbi gergekliklerin daha iyi anlagilmasina
katk: saglayacaktir. Yanliglanabilirlik ilkesinin giinlitk yagama
gecirilmesi ile genel kabul ve diisiincelerin eksik ve hatali
yonleri fark edilip diizeltilecek, daha giiclii hale getirilecektir.
Yanliglanabilirlik ilkesini temel alan glipheci yaklagim
olmasaydi, muhtemelen g6z hekimleri, hala Schiotz tonometrisi
ile glokom tani ve takibi yapiyor olacakti. Bu cihazin eksikleri
gosterilerek, daha iyi yontemlerle takip tedavi yapilabilmektedir.
Giincel yontemlerin de yanlislart gosterildiginde, hemen tim
goz hastaliklarinin daha yararli tani ve tedavi yontemlerine
ulagilabilecektir. Yanliglanabilirlik ilkesi sayesinde, yerlesmis
uygulamalari yanliglayan bulgular daha ¢ok dikkat ¢ekmekte,
teori ve aciklamalarin gergekliklere daha yakin olmasi ve
uygulamalarin gelistirilmesi saglanmaktadir.

Bilim felsefecisi Thomas Kuhn®? ise “paradigma degisimi”
kavramini tanitarak, bilimsel devrimlerin, yani biiyiik
bilimsel anlayig degisikliklerinin tarih icinde nasil gelistigini
agiklamigtir. Bu agiklama bilimin zaman iginde bilgi birikimi
ile gelisen ve miikemmellesen bir faaliyet oldugu goriisiinii
kabul etmemektedir. Kuhn'a gore bir meslek grubu i¢indeki
kisiler, mesleki bakis agilarinin da etkisiyle, olaylari belli
bir cerceve icinde agiklayan bilimsel onermeler, bir bagka
deyigle “paradigmalar” gelistirir. Bu bilimsel 6nermeler her
zaman en dogru ve gerceklii yansitan bilgiler olmasa da,
o grup igindekiler, bu bilgileri gercek olarak algilar. Fakat
zaman icinde yeni bazi bulgular, var olan paradigmanin artik
onemli eksikleri oldugunu gosterir ve durumu agiklayan yeni
bir paradigma geligtirilir. Goz hekimliginde glokomatsz
hasarin agiklanmast igin goz ici basincinin mekanik etkisinden,
vaskiiler otoregiilasyon aciklamasina gegis ve hatta goz hastaligi
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duigtincesinden, sistemik nérodejenerasyon agiklamasina gegis,
paradigma degZisimine 6rnek olarak verilebilir.”

Paradigma degigimi kavrami, yerlesmis diigiincelerin halen
var olan bilgi diizeyi ile anlasilip agiklandig1 ve yeni bilgiler ile
bu gercekliklerin degisebilecegine dikkat ¢eker. Genel goriise
uymayan tibbi bulgularin hata veya yetersiz gozlem zannedilmesi
yerine, genel goriisiin dogrulugunun gelistirilmesi igin firsat
olarak goriilmesi, genis Olgekli degisimleri baslatabilir. Goz
hekimligi agisindan, var olan bilgilerin “zamanin o dilimindeki
anlayisa gore gecerli oldugu” ve yeni bulgular, yeni algilamalar
ile gerceklige ait daha kapsamli anlayig ve algilamalara
ulagilabilecegi gercegi, Kuhn'un 6nemli bir katkisidir. Kuhn'un
cercevesinden bakildiginda, goz hekimligini daha da gelistirecek
olan tavir, birbirini tekrar eden ve yerlesmis bilgileri teyit
eden arastirmalar degil; yerlesmis anlayiglarin yetersizliklerini
gostererek, gelisim ve degisimi tegvik eden bir yaklagimin
benimsenmesidir.

Popper ve Kuhn'un bilim ve bilimsel yontem alg: ve
uygulamalarina 6nemli bazi katkilari olmustur. Kanaatimizce
bu iki bilim felsefecisinin en 6nemli katkilari, var olan bilgilerin
hemen her zaman sorgulanma ve hatta meydan okumaya acik
olmalari geregine dikkat ¢ekmeleridir. Gz hekimleri, genel
bilgi ve anlayisa aykiri bulgulari eksik veya hatali gozlem
olarak goriip a¢ifa vurmamaya meyilli olabilir. G6z hekimligi
dergileri de tiim dergiler gibi ozellikle ilag ve tedavilerin etkili
olmadigini sdyleyen makaleleri “yayinla(ma)ma tarafliliZina”
kapilabilir.??%* Yayinla(ma)ma tarafliligi (publication bias)
oftalmoloji alaninda, sonucu olumlu olan, yani tedavinin yararlari
oldugunu gosteren aragtirmalarin yayininin, ozellikle yiiksek
etki derecesi (impact factor) olan dergilerde daha fazla olmast
seklinde gozlenebilmektedir.”” Bu bulgu, ilag ve tadavilerin
etkisiz oldugunu gosteren aragtirmalarin, 6zellikle yiiksek etki
fakeorlii dergilerde yayinlanma olasiliginin daha az olduguna
isaret etmektedir.

Bunun yaninda Hipokrat yemininden gilintimiize uzanan
meslek biiyiiklerine saygi kiiltiirii nedeniyle, otorite kabul
edilen kisilerin davranglarindaki aksakliklara sessiz kalindigi
goriilebilmekredir. Ulkemiz kiiltiiriiniin uzantist olan goz
hekimligi geleneklerinin korunmas: gerekli ve 6nemli olsa da,
yerlesmis yetersiz uygulamalara 6l¢iilii ve mantikli itirazlar, géz
hekimligi uygulamalarinin daha dogru yonde ilerlemesine katki
saglayabilir.

Bilim ve g6z hekimliginde o6nemli bir 6zellik de,
“bilgiyi tireten” ile “bilgiyi kullanan” iilke veya kurumlar
arasindaki, bilime yaklagim farkliligidir. Bilimsel yontemin
benzer standartlari olsa da, bilimsel bilgiyi “lireten” kisi ve
kurumlar ile bilgiyi “aktarip kullananlar” agisindan farkliliklar
goriilebilir. Bilgiyi iireten kisi, kurum ve iilkeler, nihayetinde
kazang saflama amacini da igerecek gekilde, bilimsel iiriinii
“tanitmaktadir”. Bu taniam igin, bazi eksik ve yetersizlikleri
gozden uzaklagtirip, o yontemin ustiinliiklerine ikna edici
“sozde bilimsel” yontemler kullanilmasi miimkiindiir. Yine
akademik yiikselme, taninma ve firma baglanulari gibi
nedenlerle aragtirma ve bilgi verme siireglerinde “sézde bilimsel”
arastirmalara da rastlanabilmektedir.*° Bilimsel bilgi ve

¢

teknoloji tirtinlerini aktaran kisi ve kurumlarin, “yetersizlik ve
tstuinliikler nelerdir”, “klinik uygulamalara anlamli katk: saglar
mi1” tarzinda sorulara cevap aramasiyla, bilim iiriinlerinin, daha
dogru degerlendirilmesi saglanabilir. Bu diisiince tarz1 da aslinda
bilgi felsefesinin temel sorularindan olan “dogru bilgi nedir”,
“bu bilgi kimin yararinadir” gibi sorularla, gerceklifin daha

kapsamli olarak anlagilmasina ve bilgelige katki saglamaktadir.

Ahlak Felsefesi/Etik/Biyoetik

Felsefenin tipla en fazla etkilesim gerceklestirdigi alan,
deontoloji/etik/ahlak felsefesi alani olmugtur. Son on yillardaki
degisiklikler ile tip eZitimi ve uygulamalarinda “deontoloji”
kavramindan “etik” kavramina doZru sessizce bir gecis
saglanmigtir. “Ethos” kaynakli etik, daha ¢ok mesleki kurallari
kapsayan bir alan olarak algilandigi i¢in, makalemizde daha
genis kapsamli olan “ahlak felsefesi” terimi tercih edilmektedir.
Ahlak felsefesi, “dogru davranis nedir”, “erdemli davranig nedir”,
“bir davranigt ahlaki yapan nelerdir” gibi sorularla, diigiince ve
davransglarin ahlaki 6l¢iitlerinin tartigildig: felsefe alanidir.

Ahlak felsefesi, akademik felsefenin alanina giren “dini
kurallar disinda ahlaki 6lgiitler saglanabilir mi” gibi “biiyiik
sorularla” ilgilenmekten bagka, giinlitk yagam sorunlar: icin de
kullanilabilir. “Firmalarin hekimler ile iligkilerini ahlaki yapan
sinirlar nelerdir”, “aragtirma agamasinda bir tibbi uygulamayi,
yeni tedavi olarak sunmak ahlaken uygun mudur”, “ciro/
performansa dayalt iicretlendirme sistemi, once zarar verme
ilkesini olumsuz etkileyebilir mi”, gibi sorularin acik yiireklilikle
tartigtlmasi, yine ahlak felsefesi alani igindedir. Ayrica hekimler
icin su¢ kaynagi olarak gosterilen “bilgilendirmemek”,
“kusursuz sorumluluk”, “meslekte acemilik” gibi saglik hukuku
kavramlarinin, felsefi ve ahlaki yonden incelenmesi de, hekim
bakis acisinin dile getirilmesi agisindan felsefi sorgulamay1 hak
etmektedir.

Hekimlik sanatinin “insana yakisir bi¢imde yapilabilmesi
icin sadece teknik kurallar” degil, “hekimlik etigi tarafindan
da belirlenmesi” gerektigi bildirilmekte; “hekimlige.. iligkin
bir¢ok elegtiri(nin), hastanin kendisine ¢ok fazla ve gereksiz
seyler yapildig: duygusuna kapilmasindan kaynaklandigi”
belirtilmektedir.”” “Ilaclarin” ve “tibbin kotiiye kullanilmasi”
denebilecek durumlar ile “tiplagmanin agiriliginin.. birgok
iilkede.. gercek bir tehlike oldugu” ifade edilmektedir.”® Ayrica
“biomedikal etikten.. aragtirma yaparken veya meslegini icra
ederken.. neleri yapmasi, neleri yapmamas: gerektigi sorusu
ve.. karsilagtiZ1 sorunu nasil ¢ozmesi gerektigi sorusunun”
yanitlanmasi beklendigi belirtilmektedir.’® Ayrica giiniimiizde
bilimsel uygulama gibi gosterilen siilitkk, ozon tedavisi,
homeopati ve akupunktur gibi uygulamalarin da, gercek bilimsel
kriterlerle test edilip, sadece “yalanci-bilim” statiisiinde olmayan
uygulamalara izin verilmesi geregi, bir ahlaki sorumluluk
alant olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu tiir felsefi sorgulama
denemeleri, tibbi uygulamalarin daha derinlikli anlagilmas,
kavranmasi ve ahlaki yoniin geligimine katk: saglamaktadir.

Tipta etik alani, bilyilkk oranda felsefe ve tip tarihi
akademisyenlerinin katkisiyla, 1970’li yillardan bu yana
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“biyoetik” kavrami cercevesinde sekillenmektedir.® Biyoetik,

insan haklarinin tip ve saglik alaninda giiclenmesine ve tibbi
uygulamalarin daha insancil olmasina 6nemli katkilar saglamig
teorik/kuramsal bir ¢aligma alanidir. Giiniimiizde biyoetik
ilkeler, saglik hukukundan, tibbi aragtirmalara kadar ¢ok
genis alanlarda, ahlaki norm/dlgiit olarak kullanidmaktadir.
Tiirk Oftalmoloji Dernegi, Goz Hekimleri i¢in Meslek
Etigi Rehberi: Etik Ilkeler ve Mesleki Ilkeler metnini
benimseyerek, iilkemizdeki gz hekimligi faaliyetlerinin etik
ilkelerini de belirlemektedir.” Ayrica Tiirk Tabipleri Birligi
Meslek Etigi bildirgesi de, biyoetigin dort ilkesi tarafindan
sekillenmektedir.*

Biyoetik ilkelere, bazi eklemeler getiriliyor olsa da
“yararlilik, zarar vermeme, adalet ve Gzerklik” ilkeleri yillardir
gliciinii korumaktadir. Aslinda goz hekimleri fark etmeseler
de, giinlikk uygulamalarin 6nemli bir kismi, biyoetigin dort
ilkesi tarafindan sekillenmektedir. Ornegin “aydinlatilmus
onam” gibi uygulamalar biyoetigin, hastalarin otonom/6zerk
olmasi ve iglemin hasta yararina olmasi ilkeleri kapsaminda
gerceklestirilmektedir. Biyoetigin bu tiir uygulamalari hekim
ve saglik kurumlarina bazi giigliikler olugtursa da, hasta yararina
bir¢ok uygulamanin hayata gecirilmesine katk: saglamaktadir.

Biyoetik daha insani tip uygulamalarina énemli katkilar
saglamig olsa da, bu alan hekimler, yani bu ilkeleri hayata geciren
kisiler tarafindan da felsefi sorgulamadan gegirilmeye ihtiyag
gostermektedir. Literatiir incelendiginde biyoetigin ilkelerini
olumlu géren ¢ok sayida makale yaninda, bu ilkelerin “batinin
ahlak felsefesi, siyasi ve toplumsal teorisinin geleneklerini
yansitti31” ve hatta “ahlaki emperyalizm aracisi” oldugu gibi
elestiriler de getirilmektedir. > Bu elestiriler ve benzerlerini
de dikkate alarak, biyoetik alani, ahlak felsefesinin sorgulama
araclariyla, felsefi bir incelemeyi beklemektedir.

Goz hekimleri, gercekliklerin icinde hayati yasayip, gozleyen
insanlar olarak, kuramsal olan biyoetik alanina 6nemli katkilar
saglayabilir. Masa baginda gelistirilmis bazi ahlaki dlciitler,
giinliik yasamin gerceklikleri ile uyumlu olmayabilmektedir. Tyi
niyetle baglatilmig bazi teorik uygulamalar, hekimlerin insani
onurunu zorlayan dayatmalara doniigebilmektedir. Biyoetigin
normlarini gergeklestirme goriintiisii altinda hekimler, insan
haklart normlart disinda uygulamalara maruz kalabilmektedir.
G0z hekimleri biyoetik ilkelerle baglantili hukuk normlarint
da, bilimsel ve ahlaki yoniiyle elestirmek ve insan onuruna
yakigmayan suglama tarzlarina maruz kalmamak igin, felsefi
sorgulamadan destek almayr denemelidir.

Sonug

Tarihte neredeyse ayni anlami tagtyan bilim ve felsefe,
birka¢ yiiz yildir birbirinden ayrilmigtir ve giiniimiizde bilim
ile felsefenin baglari pek goze carpmamaktadir. Felsefe binlerce
yil 6ncesinden bu yana bir¢ok konuda diisiiniir ve yazili eserler
ortaya koyar iken; bilim, zihinsel yetenekleri kullanarak, hayatin
daha iyi hale gelmesi i¢in yepyeni uygulamalar gelistirmigtir.
Zaman iginde bilim ve felsefe arasindaki baglar zayiflamus; felsefe
sadece diisiinsel iiretim alani olarak kalir iken, bilim, 6zellikle
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sorgulama yani sinirli kalan, yogun bir teknoloji iiretim ve
kullanim alan: olarak yagamini stirdiirmiistiir.

Goz hekimleri felsefe ile ilgilenmese de, “soylenen dogru
olmayabilir mi” sorusunun sorulmasi dahi, bilgeligin ilk
agamasini olugturacaktir. Goz hekimliginin, sayilari az da olsa,
firma destegini kotii niyetle kullanan aragtirma, yazar ve kanaat
onderlerinin riizgirina kapilmayip, ayaklar: yere daha saglam
basan ve hekimlerin “kendileri ve ailelerine uygulanmasini
istedikleri gibi” tibbi uygulamalar igin, felsefenin katkisi
alinabilir. Bu tarz tibbi uygulamalar i¢in gz hekimliginin, yani
ophthalmo-logos'un, hem “logos” ve hem de “ethos” alanlarini
gozden gecirip, tekrar kurgulanmasinin énemli yararlari olabilir.

Bilgelige ulagmaya calisan felsefi bir tavir, kisinin yagananlar
hakkindadahadogru gézlemler yapmasina, dahadogru diigiinmesi
ve yorumlamasina onemli katki saglar. Boylelikle mesleki
uygulamalarin daha kapsamli ve daha saglikli degerlendirilmesi
miuimkiin olabilir. Gergeklestirilen mesleki faaliyetin “asli” daha
iyi goriiliip, anlagilabilir. Felsefe goz hekimligi aragtirmalarinin
gelisimine katkidan, mesleki suglamalarin savunulmasina genis
bir alanda, kisi ve meslegine nemli diisiinsel yetenek ve araclar
saglar. Bu gibi nedenlerle goz hekimlerinin felsefi faaliyet ve bu
faaliyet ile ulasacaklart bilgelige, ihtiyaclari vardir.
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