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bilimsel ¢alismalarindan dolay: degerli Cryonics camiasina...
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OZET

VUCUT KRiYOPREZERVASYONUNUN HUKUKI VE ETIK
UYGULANABILIRLIGI

Hasan CAN

Yiiksek Lisans Tezi, Kamu Hukuku Anabilim Dah
Tez Damismani: Prof. Dr. Halis DOKGOZ
Mayis 2020, 332 sayfa

Viicut kriyoprezervasyonu (cryonics), yasal Olim ilan1 yapilmis insanlarin
gelecegin tibbi ilerlemelerine eristirilmesi suretiyle yeniden hayata getirilmelerinin
amaglandigi, deneysel bir tibbi prosediirdiir. Oliim sonrasi siirecte dogal sartlarda ceset
lizerinde gézlemlenen postmortem degisimlerin oniline gegilmesi ve cesedin belirsiz bir
siire boyunca muhafazasinin (hiicresel boyutta) saglanabilmesi i¢in metabolizma
aktivitelerinin askiya alinmasi amaciyla ultra disik sicakliklar (-196 °C)
kullanilmaktadir. 1960'l1 yillarin basindaki ilk ¢aligmalardan bu yana kriyoprezervasyon
uygulamasi teorik bir konseptten buz olusumunu ortadan kaldirmak igin acil tibbi
prosediirleri ve modern vitrifikasyon teknolojilerini kullanan, kanita dayali bir
uygulama haline gelmistir.

Viicut kriyoprezervasyonu prosediirii, diinya genelinde British Columbia eyaleti
(Kanada) haricinde hicbir bolgede hukuken diizenleme altina alinmadigindan dolayz,
ilgili eyalet disinda genel olarak kanun boslugu olan bir konudur. Viicut
kriyoprezervasyonunu yasaklayan dogrudan bir norm olmadigindan dolay1 su ana kadar
mahkemelerde dava konusu olan durumlar, mevcut hukuk kurallarina ve sug tiplerine
gore degerlendirilerek ¢oziimlenmistir. Hukuk ve etik biliminin degisen sosyal sartlara
gore sekillenecegi g6z Oniline alindiginda zamanla c¢esitli diizenlemelerin kanun
koyucular tarafindan benimsenmesi muhtemeldir.

Calismada, siire¢ igerisindeki teknolojik ilerlemelerle birlikte geliserek
poplilaritesini arttiran ve beraberinde de tartismalarin merkezinde kalan ilgili tibbi
'''' baslig1
altinda incelenmistir. Caligma bes bolimden olugmaktadir: Birinci bolim “'6/iim ve

postmortem degigimler’’; ikinci bolim ‘‘ceset iizerinde tasarruf yontemleri’’; liglincii
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bolim “kriyoprezervasyon’’; dordiincli bolim “hukuki agidan kriyoprezervasyon’’ ve

besinci bolim “’etik acidan kriyoprezervasyon’’.

Anahtar Kelimeler: Oliim, Viicut, Ceset iizerinde tasarruf, Kriyoprezervasyon,

Cryonics.
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ABSTRACT

LEGAL AND ETHICAL APPLICABILITY OF
BODY CRYOPRESERVATION

Hasan CAN

Master Thesis, Department of Public Law
Thesis Supervisor: Prof. Dr. Halis DOKGOZ
May 2020, 332 pages

Body cryopreservation (cryonics), is an experimental medical procedure aimed at
bringing legally declared people back to life by bringing them to the medical advances
of the future. Ultra-low temperatures (-196 °C) are used to prevent post-mortem changes
observed on the corpse under natural conditions in the post-mortem period and to
suspend metabolism activities in order to maintain the body (cellular size) for an
indefinite period of time. Since the early studies in the early 1960s, cryopreservation
practice has become an evidence-based practice that uses emergency medical
procedures and modern vitrification technologies to eliminate ice formation from a
theoretical concept.

Since the body cryopreservation procedure is not legally regulated in any region
except for the state of British Columbia (Canada) worldwide, it is an issue with a
general gap outside the relevant state. Since there is no direct norm that prohibits body
cryopreservation, the cases that have been the subject of litigation in courts so far have
been analyzed according to existing legal rules and crime types. Considering that law
and ethics science will be shaped according to changing social conditions, it is likely
that various regulations will be adopted by lawmakers over time.

In the study, the related medical procedure, which has increased in popularity with
the technological advances in the process, and which has been at the center of the
discussions, has been examined under the title of "Legal and Ethical Applicability of
Body Cryopreservation”. The study consists of five chapters: The first chapter is "death

and postmortem changes"; the second part is "disposal methods on the corpse'; the
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third part is "cryopreservation'; the fourth part is "legal aspect of cryopreservation' and

the fifth part is "ethical aspect of cryopreservation.

Keywords: Death, Body, Disposal of corpse, Cryopreservation, Cryonics.
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GIRIS

Viicut kriyoprezervasyonu (cryonics), yasal oOlim ilan1 yapilmis insanlarin
gelecegin tibbi ilerlemelerine eristirilmesi suretiyle yeniden hayata getirilmelerinin
amagclandig1, deneysel bir tibbi prosediirdiir. Oliim sonrasi siiregte dogal sartlarda ceset
tizerinde gézlemlenen postmortem degisimlerin dniine gegilmesi ve cesedin belirsiz bir
siire boyunca muhafazasinin (hiicresel boyutta) saglanabilmesi i¢in metabolizma
aktivitelerinin askiya alinmasi amaciyla ultra diisiikk sicakliklar (-196 °C)
kullanilmaktadir. 1960'l1 y1illarin basindaki ilk ¢aligmalardan bu yana kriyoprezervasyon
uygulamasi teorik bir konseptten buz olusumunun ortadan kaldirilmasi igin acil tibbi
prosediirleri ve modern vitrifikasyon teknolojilerini kullanan, kanita dayali bir
uygulama bi¢imine biirlinmiistiir. Calismada; siire¢ icerisindeki teknolojik ilerlemelerle
birlikte geliserek popiilaritesini arttiran ve beraberinde de tartismalarin merkezinde
kalan ilgili tibbi prosediir, ‘'Viicut Kriyoprezervasyonunun Hukuki ve FEtik
Uygulanabilirligi’’ bashigi altinda incelenmistir.

Viicut kriyoprezervasyonu, diinya genelinde British Columbia eyaleti (Kanada)
haricinde hicbir bolgede hukuken diizenleme altina alinmadigindan dolayi, ilgili eyalet
disinda genel olarak kanun boslugu olan bir konudur. Bu nedenle viicut
kriyoprezervasyonunu yasaklayan dogrudan bir norm bulunmamasindan dolay1 su ana
kadar mahkemelerde dava konusu olan durumlar, mevcut hukuk kurallarina ve sug
tiplerine gore degerlendirilerek ¢dziimlenmistir. Bu dogrultuda diinya genelinde viicut
kriyoprezervasyonu i¢in sozlesme imzalamisg binlerce kisinin oldugu g6z Oniine
alindiginda, ilgili kisiler hakkinda hukuki bir durum s6z konusu oldugunda ne sekilde
cozlime ulagilacagr belirsizlik tasimaktadir. Bu nedenle geg¢mis yabanci mahkeme
kararlar1 da gbz Oniline alinarak, viicut kriyoprezervasyonu prosediiriiniin hukuki
uygulanabilirligi arastirma konusu yapilmistir. Hukuki uygulanabilirlik agisindan
belirsizlikler bulunmasina ragmen, etik uygulanabilirlik acgisindan ise etik biliminin
genel olarak evrensel degerler tasimasindan dolay1 diinya literatiirii ile uyum igerisinde
oldugu goriilmektedir.

Diinya literatiiriinde calisma konusuna dair siirli sayida c¢aligma yapilmasina
ragmen 1960’11 yillardan itibaren 6zellikle Amerika, Ingiltere, Rusya, Ispanya, Cin gibi
iilkelerde kriyoprezervasyon prosediiri genel olarak biyolojik temelli olarak

baslamasima ragmen zamanla yayginlasma ve teknolojik ilerlemelerle birlikte sosyal



bilimler agisindan da inceleme konusu edilir hale gelmistir. Bilimdeki ilerleme ve
tarihsel siire¢ goz Oniine alindiginda viicut kriyoprezervasyonu prosediiriiniin diinya
genelinde dneminin artmas1 muhtemeldir. Bu dogrultuda ¢aligmanin giderek genisleyen
diinya literatiirii acisindan bir deger artis1 saglamas1 amaglanmaktadir.

Viicut kriyoprezervasyonunu yasaklayan dogrudan bir norm olmadigindan dolay1
su ana kadar mahkemelerde dava konusu olan durumlar, mevcut hukuk' kurallarina
gore degerlendirilerek ¢oziimlenmistir. British Columbia eyaleti (Kanada) ise diinyada
ilk ve tek Ornek olarak viicut kriyoprezervasyonunu (cryonics veya her ne isimle
adlandirilirsa adlandirilsin oliim sonrasi cesedin gelecekteki bir teknoloji ile yeniden
hayata getirilmesi manast tasiyan her tirlii faaliyet yasaklanmistir) tamamen
yasaklanmistir. Hukuk ve etik biliminin degisen sosyal sartlara gore sekillenecegi goz
Oniine alindiginda zamanla c¢esitli diizenlemelerin kanun koyucular tarafindan
benimsenmesi muhtemeldir.

Viicut kriyoprezervasyonu (cryonics), mevcut bilimsel birikim géz Oniine
alindiginda su an icin deneysel bir tibbi prosediir oldugu i¢in gelecekte ise yarayip-
yaramayacagl varsayimsal bir nitelikte kalmaktadir. Fakat calisma konusu sadece
kriyoprezervasyon islemi neticesinde cesedin muhafazasinin saglanmasi agamasinin
hukuki ve etik uygulanabilirligine yonelik oldugu i¢in yeniden canlandirma siireci
konusundaki varsayimlara dair bir tutum sergilenmemistir. Dolayis1 ile mevcut durum
literatiir acisindan incelenmis olup, varsayimsal bir yargida bulunulmamasina 6zen
gosterilmistir.

Kriyoprezervasyon konusu tip, ziraat, genetik, biyoloji, fizik vb. bilim dallar
acisindan da inceleme konusu yapildigi i¢in ¢alismanin iiclincli boliimde genel olarak
konunun anlagilabilirli§inin saglanmasi agisindan prosediiriin temel isleyisi agiklanacak
olup; ovaryum, sperm, embriyo, gobek kordonu, bitki prezervasyonu, doku
prezervasyonu gibi uygulama alanlarina deginilmemis olup, sadece yasal 6liim ilani
sonrasinda ceset muhafazasina yonelik viicut kriyoprezervasyonu prosediirleri olan tim
viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryoprezervation) ve kafa kriyoprezervasyonu
(neuroprezervation) konular1 inceleme konusu yapilmaistir.

Yiiksek Ogretim Kurulu (YOK) Baskanligi Ulusal Tez Merkezi sayfasinda yapilan

incelemeler neticesinde: kriyoprezervasyon ve alt bashiklarindan olan vitrifikasyon

! Anglo Sakson hukuk sistemi olan iilkelerde 6rnek mahkeme kararlari baglayici oldugundan dolay
hukuki diizen kademeli olarak olugsmaktadir. Diger yandan iilkemizdeki gibi kita Avrupasi hukuk
sisteminde ise kanun boslugunun bulunmasindan dolay1r dava konusu edilecek eylemler sadece mevcut
sug tipleri agisindan degerlendirilebilecektir.



konusunda 1999 yilindan bugiine (2020) kadar yazilmis 14 (on dort) doktora tezi; 25
(yirmi bes) yiiksek lisans tezi ve 9 (dokuz) tipta uzmanlik tezi olmak tizere toplamda 48
(kirk sekiz) tez yazilmis oldugunu tespit edilmistir. Fakat belirtilen tezlerin genel olarak
genetik, biyoteknoloji, biyomiihendislik, fizik, cevre miihendisligi, histoloji, embriyoloji,
tiroloji, morfoloji, hematoloji, hemogreft alanlarinda olmak iizere genel olarak tip,
ziraat, veterinerlik, miihendislik bilimleri perspektiflerinde hazirlandiklar1 tespit
edilmistir. Sonu¢ olarak yapilan c¢alismalarin tamaminin fen bilimlerinde oldugu;
Ozellikle hukuk, etik vb. sosyal bilimler acisindan ise higbir calismanin yapilmadigi
tespit edilmistir. Diger yandan, kriyoprezervasyon konusunda fen bilimleri alaninda
yapilan ¢aligmalar dikkatle incelendiginde ilgili tezlerin genel olarak ovaryum, sperm,
embriyo, kok hiicre, gobek kordonu, doku prezervasyonu perspektiflerinde hazirlandig:
tespit edilmistir. Bu acidan, tez konusu olan ‘'viicut kriyoprezervasyonu’’ Konusuna
hicbir ¢alismada yer verilmedigi tespit edilmistir. Dolayisiyla su ana kadar ‘'viicut
kriyoprezervasyonunun hukuki ve etik uygulanabilirligi’’ konusuna dair herhangi bir tez
yazilmadigini tespit edilmistir. (flgili degerlendirme ulusal boyutta yapilmis olup, YOK
Ulusal Tez Merkezi referans alinmistir.)

Ongoriilen tez plan1 asagidaki sekildedir:

I. BOLUM: “Oliim ve Postmortem Degisimler’’
II. BOLUM: ‘Ceset Uzerinde Tasarruflar’’

III. BOLUM: ‘“’Kriyoprezervasyon’

IV. BOLUM: “Hukuki A¢idan Kriyoprezervasyon’’
V. BOLUM: ‘’Etik A¢idan Kriyoprezervasyon’



BIRINCI BOLUM

OLUM VE POSTMORTEM DEGIiSiMLER

1.1.0liim

Oliim, moral anlamda yasamin sona ermesidir.> Doganin olagan akisina tabi olan
her sey clirimeye, yok olusa veya form degisimine mahkimdur. Her bir varlik ve nesne
belirsiz fakat muhtemelen programlanmis bir siire¢te varliginin sona ermesine veya
form degisikligine adaydir. “’Yasama gore, homojenlesme bir oliimdiir;, buna karsilik
fiziksel yasam icin heterojenlesme, éliime varimasidir.”” Oliim giindeliktir, dogaldur,
rastlantiya baglhidir, evrenseldir. Eugenie lonesco’nun tabiriyle ‘‘i¢imizden her biri
olmeye aday ilk kisidir.”” Heidegger, 0limiin dogalligin1 “'yveni dogan biri 6lmek igin
yeterince olgundur’’ seklinde nitelemektedir. Oliim bir¢ok alanda ve cesitli sekillerde
kendisini gosteren somut, gercek, dogal, siiregsel veya ani bir veridir. Bu yonii ile
birgok bilim alan1 tarafindan incelenen bir kesisim noktasidir. Oliimden daha evrensel,
daha gercek ve daha kagimlmaz bir sey yoktur.®> Icimizden her biri gelecekte bir giin
6lmek zorunda oldugunu bilmekte fakat kimse buna gergekten inanmak istememekte ve
kendisini farkl1 gorme egilimi sergilemektedir. Oliimiim* hiikiim siirdiigii bir diinyada,
hicbir sey 6liim olgusu kadar dikkate deger bir nitelik tasimamaktadir. Su an i¢in 6liim
karsisinda yenilenin insanoglu olmasindan dolayi, 6liim karsisinda onceligin onu
anlamaya verilmesi gerekmektedir.’

Biiyiik hayat fonksiyonlarinin durmasi, oliim olarak nitelendirilmektedir.®
Canliligin ortadan kalkmasi, enerji seviyesinin sifira inmesi, 6zellikle beyin, kalp ve

akciger diizeyinde hayati fonksiyonlarin geri dondiiriilemez sekilde tam ve kesin olarak

2 imdat Elmas/Gokhan Ersoy, ’Oliim ve Postmortem Degisimler’’, Halis Dokgdz (Ed.), Adli Tip ve Adli
Bilimler, 1. bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019, s. 91.

3 Louis-Vincent Thomas, Oliim, Ismn Giirbiiz (¢ev.), Presses Universitaires de France-Iletisim Yaymlari,
1991, s. 7-8; 19.

4 Oliim insanoglunu asan bir olgu olup, sadece insana ve canl varliklara 6zgii bir nitelik tasimamaktadir.
Oliim, siireg icerisinde her seyi etkisi altina almaktadir: Gezegenler, kara delikler, evren bir gesit yok olus
veya Oliime benzer bir degisim gegirecektir. Bunun da &tesinde iginde yasadigimiz evren dahi bir giin
olimle karsilasacaktir. “’Olduk¢a karanlik ve inanilmaz soguklukta bir evrensel oliim!’’

5 Sultan Tarlac1, Oliim’sézliik: Oliimliiler icin Yol Rehberi, 1. bs., Tuti Kitap, 2016 istanbul, s. 15-18.

¢ Behget Tahsin Kamay, Adli Tip, C. 1, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Yaynlari, Kenan Basimevi,
Istanbul 1949, s. 71.



durmasi’ suretiyle sirastyla viicut sistemlerindeki fonksiyonel, dokusal ve hiicresel
birimlerin siire¢ igerisinde islevsizlesmesi ile liim gergeklesmis olur.

Dolasim ve solunum sisteminin kisa bir siireligine durmasi her durumda 6lim
niteligi kazanmamaktadir. Biiylik hayat fonksiyonlarindan herhangi birisinin geri
doniistimsiiz olarak durmast durumunda 6liimiin gergeklesmesine kesin gozle bakilmasi
gerekmektedir.” Soyle ki Rehnard ve Pol, idam edilen bir sahsin cesedi iizerinde
yaptiklar1 incelemelerde: kafasi giyotinle kesilmis olan sahsin kalbinin bir saat sonra
dahi atmaya devam ettigini bildirmislerdir. Diger yandan sinir sistemi ile bag1 kesilen
viicudun solunum ve dolagim sistemi belirli bir siire ¢alismis olsa da sahsin Sliimiinden
tereddiit edilmemesi gerekmektedir.'°

Olim orijinleri cinayet, kaza, intihar ve dogal kékenli olmak lizere 4 temel
baslikta siiflandiriimaktadir.!! Diger yandan cinayet, intihar, 6tanazi, kaza gibi orijinler
zorlamali 6liim (violent death); kisinin normal yasam siirecinin tamamlamasi ya da bir
hastaliga bagli dliimler ise dogal 6liim (natural death) olarak nitelendirilmektedir.'?
Antik Yunan filozoflarina gore iyi bir yasam siirmek i¢in 6nemli olan husus bireyin 6lme

sekli ve yontemi dzerindeki kontroliidiir. '3

1.1.1.Hayat-Oliim Siirecinin Zamansal Alan

Amerikan Cerrahlar Koleji, ana elestirel uzman yazisindaki “'Bu kritik bakim
caginda, 6liim bir olaydan daha fazla bir siirectir... Oliim prognozu, teshis olarak

hizmet edemez’’'*

sOzleriyle Olimiin anlik bir olgudan oOte bir siire¢ oldugunu
vurgulamaktadir. Canlili§in ortadan kalkmasi, elektrik akiminin kesilmesi gibi bir anda

meydana gelmemektedir.'> Biyolojik a¢idan yaklasildiginda “’6lim bir durum degil, bir

7 Elmas/Ersoy, s. 91.

$ Thomas, Oliim, s. 17.

° H. Cahit Ozen, Kisa Adli Tip Ders Kitabi, Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Yaymnlari, Sermet
Matbaasi, Istanbul 1976, s. 30.

10 Kamay, s. 71.

1 Oguz Polat/S. Serhat Giilpinar, ¢ Adli Tipta Orijin’’, Halis Dokgdz (Ed.), Adli Tip ve Adli Bilimler, 1.
bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019, s. 289.

12 Ozdemir Kolusayin/Sermet Kog, <’Oliim”’, Zeki Soysal/Canser Cakalir (Ed.), Adli Tip, C. 1, Istanbul
Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Yaynlari, Istanbul Universitesi Basimevi ve Film Merkezi,
Istanbul 1999, s. 103.

I3 Chirag Balyan/Lalit Kumar Deb, ¢’ Cryonics and Euthanasia - Debating Law and Ethics in Rights
Framework’’, Svil E-journal of Law, 2017, S. 1/1, https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS A
ND EUTHANASIA DEBATING LAW AND ETHICS IN RIGHTS FRAMEWORK, s. 27. edt.
20/09/2019.

14 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

15 Kolusaym/Kog, s. 94.



https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS_A%20ND_EUTHANASIA_DEBATING_LAW_AND_ETHICS_IN_RIGHTS_FRAMEWORK
https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS_A%20ND_EUTHANASIA_DEBATING_LAW_AND_ETHICS_IN_RIGHTS_FRAMEWORK
https://alcor.org/cryomyths.html

stirectir.”’°

Bu nedenle ani oliimler ve can g¢ekisme siireci de dahil olmak {iizere
yasamdan &liime gecis siirecinin zamansal alaninin tespiti zor bir olgudur. Oliim raporu
hazirlayan bir doktor veya adli bir olguda 6liim zamaninin tespitini yapmak zorunda
olan adli tabibin durumu disinda net bir 6liim an1 yoktur.!” Diger yandan kisisel haklar,
miras, adli vakalarin aydinlatilmasi, evliligin bozulmas1 vb. hukukun kendisine sonug
bagladigi durumlar ile tibbi agidan resiisitasyon cabalarinin sonlandirilmasi, tibbi
destegin kesilmesi ve organ nakline yoOnelik prosediirlerin baglatilmasi agisindan
oliimiin bir siire¢ degil bir an olarak belirlenmesi zorunluluk arz etmektedir.'8

“Yasamin yine élmek igin konulan bir zaman oldugunu kabul etmek gerekir.”” Bu

dogrultuda hayat-6liim siirecinin zamansal alanini agagidaki gibi ii¢ boliime ayrilmak

miimkiindiir:
Sekil 1. Hayat/Oliim Siirecinin Zamansal Alam "
| Hayat/Oliim Siirecinin Zamansal Alam
Kni-h; Cocuk diistirme Otanazi K_,..':,.opmilen.m_m Ol‘gan]}l:;fli:hmnni an
Can cekisme
Dogumdan Dogum & Olimden
dnce ED ED Oliim ED Sonra
Bastan dliim Yasal 6lim ilam Tanamorfoz
(in utera yok olma) Afinerallezme
Eskatalojik Durumlar
potansrval msani perceklik
i ] i ] i ]
I | I
Beride slim Mors ipsa Otede &liim

1.1.1.1.Beride Oliim (Mort en Deca)

Yumurtanin olusumu asamasindan can ¢ekigsme siirecine kadar olan hayati
stiregler biitlintidiir. Dogum oncesi siiregte rahimde 6liim, dogal-kasten ¢ocuk diisiirme

veya yasal-yasadis1t kiirtaj neticesinde dogmadan once oliim miimkiindiir. Bunun

16 Elmas/Ersoy, s. 91.
7 Thomas, Oliim, s. 19.
18 Elmas/Ersoy, s. 91.
19 Thomas, Oliim, s. 19.



yaninda Oliim siirecinin daha délit formunda basladigt ve programlandigi
diisiiniilmektedir. Ayrica ceninin anatomik formunu tamamlamasi i¢in hiicresel 6liimiin
zorunlulugu da gerekmektedir. Hayvan embriyolar1 iizerinde yapilan deneyler
sonucunda hiicresel oliimlerin engellenmesi durumunda anatomik olarak korkung
formlarin olustugu belirtilmektedir. Benzer sekilde hayat siirecinde ¢esitli hiicreler
degisik ritimlerde olerek yenilenmektedir. Buna karsilik bazi hiicreler®® ise dlmekte
fakat yenilenmemektedir.

Yasam siirecinde hiicrelerin azalmasinin yaninda kan dolagim debisinde azalma;
ritim degisiklikleri; metabolizma, hafiza, bagisiklik, soyut diistinme kapasitesinde
diisiis; degisikliklere adaptasyonda zayiflama; iyilesme ve dinlenme siirecinde uzama
vb. degiskenler neticesinde ortaya ¢ikan hayat kalitesindeki diisiis ile birlikte beride
oliim siireci kendisini gostermeye baslamaktadir. Bu silire¢ E. Morin’in ifadesi ile

“programli programsizhiga gecis’’ donemidir.?!

1.1.1.2.Basit Oliim (Mors Ipsa)

Can cekigme siirecinin baslamasi ve yasamin sona ermesi ile viicudun ceset
formunu almasi siirecidir.?> Stricto sensu olarak nitelendirilen ve agir hasta veya
yaralinin ani ve siddetli bir bicimde can ¢ekisme siirecinin baglamasi ile mors ipsa
stirecine gecilmektedir. Bu can ¢ekisme siireci birka¢ dakika ile birka¢ giin arasinda

degiskenlik gdsterebilmektedir.

20 Ozellikle kas ve sinir hiicreleri yenilenmemekte olup, zamanla sinir hiicreleri arasindaki synapse
olusturma kapasitesi azalmaktadir.

2! Thomas, Oliim, s. 19-23.

22 Can g¢ekisme sathasindan sonra meydana 6liim dort asamadan olusmaktadir:

a) Goriiniir/Rélatif Oliim: Kiside kalp ve dolasim fonksiyonlarmin zayiflamasi, kas geriliminin
kaybedilmesi ve solunumun durmast ile ortaya ¢ikmaktadir. Kisi kendiliginden; kalp atisina hakim
olmay1 saglayan yoga teknikleri veya reanimasyon ile tekrardan hayata donebilmektedir.

b) Klinik Oliim: Biitiinlesmis hayat siirdiirme yeteneginin kaybolmasi neticesinde kalp, solunum,
cesitli refleksler ve biling sekteye ugramaktadir. Beynin su almama siireci 5-8 dakikay1 agmadigi
durumlarda kisinin hayata doniisii olanaklidir.

¢) Mutlak/Beyin Oliimii: Geriye doniilmez bir sekilde kismi fonksiyon kayiplari ve organik
6liimlerin birlesmesi ile hukuki ve bilimsel olarak beyin oliimii olarak nitelendirilen ve refakatsiz
stirdiirilemeyen bitkisel hayat siirecidir. Bu siire¢ kontrol edilemeyen koma siirecidir ve refakat
saglandig1 siirece hayatta oliim olarak nitelendirilmektedir. Mutlak 6liim siirecinin uzun siireli
koma, bilingli 6liim veya baglantili hayattaki 6liimle karistirillmamasi gerekmektedir.

d) Biitiinsel Oliim: Canhiligin sonu, organizmada biyolojik gii¢ ve dengenin durmasidir. Ceset
iizerindeki biitlin hiicrelerin 6limiiniin tamamlanmasi ile Oliimiin doruk noktasina ulagmasi
stirecidir.



1.1.1.3.0liimiin Otesindeki Oliim

Tanatomorfozun basit 0lim anindan sonraki siirecte de devam etmesinden ve
oliimiin imgesel olarak care olmaktan ¢ikmas: siirecidir. “’/nsan son nefesinden sonra
da 6lmeye devam eder.’’” Bu oliim siireci hiicre ve doku tiplerine gore farkl stireglerde
gerceklesmektedir. Sinir hiicreleri 6liimiin  ardindan birka¢g dakika igerisinde
anoksi/hipoksi neticesinde 0lmeye baslamaktadirlar. Siireci karaciger, bobrek ve beze
hiicreleri takip etmektedir. Epitelyum hiicreleri ise bu hiicrelere nazaran 2-3 giin
dayaniklilik gosterebilmektedir. Siiregle birlikte 6zelliklerini kaybetmeye baslamig
olsalar da bazi organ ve dokular ‘“yavas yavas kafatasini, gogiis kafesini, karini
dolduran kokusmus bir bulamag¢ haline gelmeden o6nce anatomik bigcimlerini
korurlar.”®> Oliimiin belirli bir siirece yayilmasindan dolayr organ ve dokulardaki
gecici canlilik belirtilerinden yararlanilarak 6liim zamani tahmini yapilabilmektedir.>*

Cesedin bulundugu ortamin sicaklik ve nemi gibi degiskenlere bagli olmakla
birlikte, organlar ve dokular genel olarak 5-6 aylik bir siirecte yok olmakta iken;
iskeletin ortaya ¢ikmasi 12-15 aylik bir siire¢ almaktadir. Binlerce yili bulabilen bir
siire¢ sonucunda ise, insan kalintilarindan geriye kalan disler yok olmaktadir. Cesedin
minerallesmesi neticesinde dogaya iade edilen viicut materyalleri oksijen, azot, karbon,
fosfor vb. forma doniigerek siire¢ igerisinde diger canli ve cansiz varliklarin formunda

yeniden sekillenerek dogal sirkiilasyonu saglamaktadir.?

1.1.2.0liim Tiirleri/Tanimlar:

Tarihsel siirecte felsefi, hukuki, etik ve tibbi tartismalarin merkezinde yer almakta
olan Olim kavrami, aslinda suni olarak tanimlanan bir takim kriterler {izerine insa
edilmektedir.?® Legal oliim kriterleri ve tanimlamalarma basvurulmak suretiyle
paradoksal hiclik arz eden Oliim olgusuna sonuglar baglanmaktadir. Oliimiin
tanimlanmasinda iki temel kaygi s6z konusudur: Ik olarak 6lii nesneyi sinrlandirma

kaygsi; ikinci olarak ise, kisiden organ alinmasi, cenaze torenlerinin yapilmasi, defin

23 Thomas, Oliim, s. 19; 27.
24 Elmas/Ersoy, s. 91.

25 Thomas, Oliim, s. 27.

26 Elmas/Ersoy, s. 91.



izni, 6liime baglh tasarruflar ve mirasin aktarimi vb. hukuki ve tibbi temelli uygun anin
saptanmasina dayanan aciliyet kaygisi.”’

Oliim konusunda ilk genis kapsamli tibbi tanimlama Emanuel Fodére (1764-
1839) tarafindan yapilmis olmakla birlikte, 6liim olgusuna dair tanimlamalar uzun siire
tizerinde durulmayan bir konu olmustur. 20. yy. baslarindaki teknolojik geligsmeler ve
yapay canlandirma aygitlarinin kullanimi ve 6zellikle 1967 yilinda Christiaan Neethling
Barnard tarafindan insandan insana ilk kalp naklinin gergeklestirilmesi ile birlikte
hukuki ve tibbi tartismalarin merkezinde yer alan 6liim konusunda yeni tanimlar ortaya
koyulmustur.?®

Dini temelli tibbi tanimlar, ruh-viicut diializmi ve insan-hayvan ayrimi esaslarina
gore sekillenmektedir. Bu dogrultuda Dr. Bon tarafindan yapilan tanimlamalara gore:
insanin Olimii ruh ve viicudun ayrilmasina; hayvan Oliimii ise temel biyolojik
fonksiyonlarin kesin surette durmasini isaret etmektedir.”

Oliimiin tanimlanmas1 hususunda yiizyillardir titiz ve yogun calismalar
yiirlitiilmesine ve cesitli yontemler gelistirilmesine ragmen, bilim alanindaki gelismeler
soruna dair ortaya koyulan verileri degistirmekte ve sorun konusunda nihai ¢oziime
ulasilamamaktadir.’® Yapilan 6liim tanimlarmin kisa siire icerisinde yasanan gelismeler
neticesinde anlamsizlagmasindan dolayl, O6lim tanimlarimin siirekli gilincellenerek
dinamik bir yapida olmasi gerekmektedir. Bu nedenle kanun koyucular genel olarak
maddi anlamda 6liim anin1 tanimlamaktan kaginma egilimindedirler. Ancak 6liim aninin
kesin ve saglikli bir sekilde ortaya koyulabilmesi i¢in hastanin yasatilabilmesi icin tip
alanindaki elverigli biitlin yOontemlerin denenmesi ve buna ragmen kisinin

yasayamayaca@1 konusunda kesin kaniya ulasilmasi gerekmektedir.3!

1.1.2.1.Biyolojik Oliim (Hiicresel, Selliiler, Molekiiler)

Oliim ilanindan sonra da hiicresel diizeyde canlilik ve metabolik faaliyetler belirli

bir siire daha devam etmektedir. °’Viicutta bulunan organ, doku ve hiicrelerdeki’?

’

biyolojik faaliyetlerin tamamen durmast ve kaybolmasi’’ haline hiicresel o6liim

% Thomas, Oliim, s. 17-33.

28 Kolusaym/Kog, s. 96.

% Thomas, Oliim, s. 34.

30 Nevzat Toroslu, “’Organ Aktarma ve Cezai Sorumluluk’’, Anakara Universitesi Hukuk Fakiiltesi
Dergisi, S. 35/1-4, 1978, s. 105.

31 Caglar Ozel, “’Medeni Hukuk Agisindan Oliim Aninin Belirlenmesi ve Ceset Uzerindeki Hakka Iliskin
Bazi Diisiinceler’’, Ankara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, S. 51/1, 2002, s. 52.

32 Kolusaym/Kog, s. 94.



denilmektedir.>® Hiicresel 6liim siireci, metabolizma yapisina bagli olarak organdan
organa ve dokudan dokuya farklilik gostermektedir. Baz1 organ ve dokularda hayati
reaksiyonlarin Sliimden birkag saat sonrasina kadar devam ettigi goriilebilmektedir.>*
Diger yandan niikleer patlamalara bagli 6liimlerde goriildiigii gibi bazi istisnai durumlar
disinda hiicresel 6liim ile somatik 6liim es zamanli meydana gelmemektedir.>> Hiicresel
6lim siirecinde fiziksel 6liim ile birlikte viicut mekanizmasinin entropi igerisine diisiisii

6

neticesinde uzun bir tanatomorfozun®® merkezine giren viicut ceset formuna

gecmektedir.?’

1.1.2.2.Klinik Oliim

“Dolasim ve solunum fonksiyonunun geri doniigiimsiiz olarak kesilmesi’’ olarak
tanimlanan klinik 6liim, 1960’11 yillara kadar 6liimiin hukuki ve tibbi karsiligi olarak
kabul edilmekteydi. Solunum ve dolasim aktivitesinin durmasindan dakikalar sonra
beyin faaliyetlerinin durmasi neticesinde disaridan tibbi destek olmaksizin solunum ve
dolasim tekrar aktif hale gelememektedir.*® Klinik 6liim, yapilan tibbi destek ile kisinin
yeniden hayata getirilmesi durumlarinda s6z konu olmaktadir. Bu bakimdan klinik 6lim
gercek bir 6liim olmayip, miidahale edilmemesi durumunda o6liime gidebilecek bir
stirectir. “'Riiya benzeri, uzun stireli gorsel bellekten olusturulan, biyofiziksel bir tablo’’
olarak nitelendirilen oliime yakin deneyim (near death experience-NDE) durumlari

klinik 6liim stirecinde gerceklesmekte olup, kisilerin yeniden hayata dondiiriilmesi

sonucunda deneyimlerine ulasilabilmektedir.*

1.1.2.3.Somatik Oliim (Sistemik Oliim)

Biiyiik hayat fonksiyonlarinin (sinir, dolasim ve solunum) durmasi somatik 6liim
olarak nitelendirilmektedir.*® Somatik &liimiin baslamasi ile birlikte dokularda yaygin

bir sekilde anoksi (oksijensizlik) neticesinde hiicrelerdeki metabolik aktiviteler sona

3 Ozen, s. 31.

3% Elmas/Ersoy, s. 91.

35 Kolusaym/Kog, s. 94.

36 Tanatomorfoz: Sogukluk, katilik, solgunluk, deride lekeler, ciiriime ve minerallesme vb. siirecler
seklinde kendisini gosteren postmortem degisimlerdir.

37 Thomas, Oliim, s. 9.

38 Elmas/Ersoy, s. 91.

3 Tarlacy, s. 242-243; 309.

40 Ozen, s. 30.
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ermektedir.*! Beyin aktivitesinin geri doniisiimsiiz kesilmesi ile klinik liim siirecinden
cikilarak somatik Oliimiin genis sahasina girilmektedir. Somatik 6lim, “'#im viicudun
oliimii’’ olarak nitelendirilebilecek bir durumdur. Somatik 6liim hayati fonksiyonlarin
bitisinden sonraki degisimleri ve hiicresel Oliimii de kapsayan genis bir siirectir.

Somatik dliimii takiben postmortem degisimler siireci baglamaktadir.*?

1.1.2.4.Beyin-Beyin Sap1 Oliimii

Calne, 1970 yilinda “’beyin tahrip olduktan sonra viicudun geri kalan kismi ne
durumda olursa olsun kisi 6Imiistiir’’ diyerek Sliimii tanimlamustir.** Hastaya uygulanan
tiim destekleyici tibbi tedavilere ragmen ‘'tiim beyin aktivitelerinin geri doniistimsiiz
olarak sonlanmasi’” durumu beyin 6liimii olarak nitelendirilmektedir.** 1967 yilinda Dr.
Christiaan Neethling Barnard tarafindan gerceklestirilen ilk insandan insana kalp nakli
ile baglayan siirecte hastalarin kisa siire sonra 6lmelerinin, organlarin ge¢ alinip geg
nakledilmesinden kaynaklandigi savinin giiclenmesi ile birlikte beyin oliimii tanisinin
hukuki 6liim tanim1 olarak kabulii ortaya koyulmustur. Beyin olimiiniin hukuki 6lim
kabulii ile birlikte, taze organ temininin yaninda artik hastaya fayda saglamayan tibbi
destegin de kesilebilmesine olanak saglanmistir.* Bu dogrultuda beyin 6liimiiniin yasal
tanimi ilk olarak 1971 yilinda Finlandiya’da yapilmis ve diger ilkeler tarafindan da
zamanla kabul edilir bir hale gelmistir.*¢

Hukuki ve tibbi agidan beyin 6/iimii kavrami kullanilmakla birlikte, tan1 koyucu
kriterler agisindan gergeklesen durum beyin sapt 6liimii olarak nitelendirilmektedir.*’
Beyin sap1 aktivitesinin geri doniislimsiiz kaybi neticesinde solunum ve dolasim
faaliyetlerinin duracagi; agr1 duyusu, uyaniklik ve bilincin kaybolacagi nedeniyle total
beyin Oliminiin beklenmesinin gereksiz olacagi i¢in uygulama agisindan tibbi ve
hukuki 6liim ilanmin daha erken dénemde verilebilecegi vurgulanmaktadir.*® Beyin

Olimii taniminin, somatik 6liime esdeger kabul edilmesinden dolayi, hukuken kisinin

4l Kolusaymn/Kog, s. 94.
42 Elmas/Ersoy, s. 91-92.
4 Kolusayin/Kog, s. 97.
# Tarlacy, s. 243.

45 Elmas/Ersoy, s. 92.

4 Tarlacy, s. 243.

47 Kolusaymn/Kog, s. 97.
48 Elmas/Ersoy, s. 93.
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varliginin sona erdiginin kabul edilmesi neticesinde kadavralarin dondr olarak

kullanilmas: ile organ ve doku nakline olanak saglanmaktadir.*’

1.1.2.5.Kortikal Oliim (Bitkisel Durum, Vejetatif Yasam Hali)

Kafa travmalari, akut travmatik olmayan hasarlanmalar, dejenaratif metabolik
hastaliklar ve gelisimsel malformasyonlara bagli olarak beyin korteksindeki aktivite
kaybr neticesinde hastada kendisini gosteren bilingsizlik hali kortikal 6liim olarak
nitelendirilmektedir.’® Kortikal dliimde beyin sap: fonksiyonlarmdaki saglamliginin
devamliligi’! nedeniyle solunum ve dolasim destegine ihtiya¢ duyulmamaktadir. Cok
nadir olmakla birlikte kortikal 6liim siirecine giren hastalarda klinik tabloda geriye

doniis goriilebilmektedir.”?

1.1.2.6.Yalanc1 Oliim (Mort Apparante)

Hayati fonksiyonlarin kisa bir slire durmasi veya bu sekilde yorumlanacak
durumlarda, kisinin hayatta oldugu halde 6lmiis gibi goriinmesi, yalanct 6liim (zahiri

oliim) olarak nitelendirilmektedir.>?

Hastada kalp atimi ve dolasimin yavaslamasi
nedeniyle tansiyon ve nabiz alinamamasi ile birlikte solunumun ileri derecede
yiizeysellesmesi neticesinde solunum sesi, gogiis ve karin bolgesindeki hareketlerin
tespitinin zorlastign goriilmektedir.’* Yalanci 6liim durumunda ayrica reflekslerde de
azalmalar goriilebilmektedir.>> Hekimin yeterince dikkatli muayene yapmamasi ve
aceleci davranarak EKG vb. tetkikleri ithmal etmesi neticesinde yanlis Oliim tanisi
koyulabilmektedir. Yalanci 6liim durumundaki hastalarin bir kisminin yasamsal
faaliyetlerindeki tekrar giliglenme neticesinde yalanci Oliim tanis1  tespit
edilebilmektedir.>®

Yalanci 6ltim, kisa stireli yalanci 6liim ve uzun siireli yalanct oliim olmak tizere
iki sekilde goriilebilmektedir. Kisa siireli olan seklinde dolasim ve solunum kisa

siireligine durmakta ve daha sonra yeniden aktif hale gegcmektedir. Uzun siireli olan

yalanci dliimde ise; ne dolasim ne de solunum durmamaktadir: Hayati fonksiyonlar

4 Kolusayin/Kog, s. 98.
%0 Elmas/Ersoy, s. 94.

31 Kolusaym/Kog, s. 98.
32 Elmas/Ersoy, s. 94.

53 Ozen, s. 30.

>* Elmas/Ersoy, s. 94.
% Kolusaymn/Kog, s. 95.
36 Elmas/Ersoy, s. 94.
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gayet yavaglamakta ve kolay kolay hissedilemeyecek diizeye inmektedir. Bu durumda
biling, hissiyat ve hareketlilik de goriilmemektedir.”’” Bu durum kis uykusuna yatan
hayvanlarin metabolik yapisina benzetilebilmektedir. Canli viicudunun sogutulma
(hibernasyon) suretiyle yasamsal fonksiyonlarinin yavaslatildigi durumlarda, yalanci
oliime benzer bir tablo sergilenmektedir.’® Uzun siireli yalanci &liim evresindeki
hayvanlar -5, -10 °C’deki bir ortama alindig1 durumda hayati fonksiyonlarin tamamen
durdugu; +10 °C’ye ¢ikarildiginda ise, hayati fonksiyonlarin yeniden aktif hale geldigi
gorilmektedir. Benzer sekilde bazi bitkilerde de uzun siireli yalanci oliim hali
goriilebilmektedir. Misir piramitlerinde mumyalarla birlikte bulunan bugday tanelerinin
binlerce yil sonra ekildiklerinde ekin haline gelmis olmalari, uzun siireli yalanci 6liime

ornek gosterilebilmektedir.>

1.1.2.7.Agoni (Can Cekisme)

Miicadele, bogusma, savagma manalarina gelmekte olan agoni, etimolojik acidan
bir hakikatten ¢ok sairane bir anlatim ile hayat ve 6liim arasindaki son miicadeleyi ve
bogusmay1 simgelemektedir. Parrot, agoni siirecini “’sonmiis bir mumun fitilinde kalan
son 151k’ olarak tasvir etmektedir. Diger yandan Jacot, bu evrede sahnede oliimiin
oldugunu ve sanildig1 gibi bir miicadelenin olmadigini belirterek agoni tabirini yerinde
bulmadigini ifade etmektedir.®

Bazi hastalarda agoni siirecinde veya oncesinde 6/iim iyiligi olarak adlandirilan ve
kisinin iyileserek hayata dondiigliniin diisiinlilmesine neden olan bir siire¢ meydana
gelebilmektedir.®! Bu siirecte hastanin sadece hafif bir kesiklik ve dermansizliktan
baska bir sey hissetmedigi seklinde, “’mumun sénmeden énceki son parlayisi’’ olarak
tesbih edilebilen aldatic1 bir donem sergilenmektedir.®?> Tibbi miidahaleler bir dereceye
kadar 1yi donemler gozlemlense de organlardaki fonksiyon bozukluklarindaki artigla
birlikte istisnai durumlar disinda dakikalar veya saatlerle ifade edilebilecek kisa bir

stirecte agoni durumu sonlanarak 6liim ger¢eklesmektedir. Diger yandan patlama, trafik

57 Kamay, s. 91.

8 Ozen, s. 30

%9 Kamay, s. 92.

60 Kamay, s. 68-69.

6! Kolusayin/Kog, s. 102.
62 Kamay, s. 69.
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kazasi ve kalp krizi gibi ani 6liim durumlarinda siirecin hizlilig1 nedeni ile agoni durumu
gdzlemlenmeden 6liim gerceklesebilmektedir.®®

Agoni siirecinde hastanin motor fonksiyonlarindaki zayiflamaya bagli olarak
hareketsizlik ve sessizlik gozlemlenebilmektedir. Hastanin kalp atimindaki gii¢siizliik
ve ritim bozukluklar1 neticesinde nabizda zayiflama, solunum ve dolasim yetmezligi®,
periferde (dis ylizey) soguma ve morarma gozlemlenebilmektedir. Duyu organlarindaki
yetersizlige bagl algilama ve anlamada giicliikler de ortaya ¢ikabilmektedir.% Ilk olarak
gorme, daha sonraki siirecte ise isitme ve hissetme duyularinda bozulmalar meydana
gelmektedir.%® Bunlarin yani sira nérolojik defisit bulgular (idrar, gaita, sperm kagisi),
irade dis1 hareketler ve reflekslerde zayiflamalar da meydana gelebilmektedir. Bazi
durumlarda ise hastanin bilincinin 6liime kadar kaybolmamasi neticesinde Oliimiiniin
farkinda olunmas1 miimkiindiir.®’

Agoni siirecinde ter bezlerinin agzinin agik kalmasindan dolay: iri taneli ter
damlaciklar1 gézlemlenebilmektedir. Bu nedenle hastanin viicut 1s1s1 diigmekte ve eller

ile ayaklarda soguma goriilebilmektedir.®

1.1.2.8.Koma

Bilincin 6lmesinden viicudun Olmesine uzanan bir siiregte derin uyku olarak
nitelendirilen ve hareketlilik, duyarlilik, kas gerginligi ve ndsiseptif reaksiyonlarda
ikincil bir zayiflama olusturan bir biling kayb: ile belirginlesmektedir. Koma siireci
infratansoriyel veya siipratansoriyel zedelenmeler ya da metabolik bozukluklardan
kaynakli hemisferik fonksiyonlarda gli¢ten diisme veya uyaniklik diizeyini ayarlamakta
olan beyin bolgesinde daha yaygin gorilen bir norolojik  bozukluktan
kaynaklanmaktadir.

Uzun siireli koma durumlarindaki kisilerin 6/ii canlilar olarak da nitelendirildigi
goriilmektedir. Olii canlilar durumunda hdkim olunamayan koma durumu mevcuttur ve
toptan biling-dikkat kaybina ek olarak bitkisel hayat fonksiyonlarinda da yok olma
gozlemlenebildigi i¢in tersine ¢evrilmeleri miimkiin degildir. Bu konuda en bilindik

orneklerden birisi 19 yasinda geg¢irmis oldugu kaza nedeniyle diensefalo-mezansefalik

63 Elmas/Ersoy, s. 96.

¢ Ozen, s. 29.

%5 Elmas/Ersoy, s. 96.

% Kolusaym/Kog, s. 102.
57 Elmas/Ersoy, s. 96.

%8 Ozen, s. 29.
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birlesme noktasindan ciddi sekilde zedelenme nedeniyle 30 yil boyunca 3. derece

komada kalan P. Balley vakasidir.%’

1.1.2.9.Siipheli Oliim

Olim nedeninin dogrudan anlasilamadigi ani oliimler veya siddet kaynakli
Olimlerdir. Defin izni, potansiyel su¢lunun suclulugunun ya da sugsuzlugunun tespiti
veya normal bir 6liim nedeninin tespit edilmesi amaciyla adli otopsi yapilincaya kadar

ertelenmektedir.”®

1.1.2.10.Yavas Oliim

Uzun bir hastalik siireci ile baglantili koma halinde yapilan biitiin tedavilere
ragmen Oliim siirecinin uzamasit durumu yavas oliim olarak nitelendirilmektedir.
Tarihsel siirecte yavas Olim sekline Franco ve Tito gibi uinlii sahsiyetlerin 6liimleri

ornek gosterilebilmektedir.”!

1.1.2.11.Ani/Hizh Oliim

Olen kisi acisindan beklenmedik bir zamanda gelen ve hazirliksiz yakalanilan
Olimdiir. Ani 6liimiin giizel 6/iim olarak nitelendirildigi de goriilmektedir. Bilingsiz ve
acisiz olarak goriilse de insanin dogas1 geregi hayatta kalmaya calisan 6lmek iizere olan
kisi agisindan sarsici bir durumdur. Bunun yaninda ani 6liimiin felaketler, is veya trafik
kazalari, cinayet, idam vb. dis kaynakli saldiridan; intihar gibi oz-saldiridan veya beyin
kanamasi, kalp krizi vb. viicutta meydana gelen ani bozulmalar neticesinde dogal

sebeplerden kaynaklanmasi durumunda siddetli bir hal alabildigi de goriilmektedir.”?

1.1.3.0liim Sebepleri ve Oliimiin Belgelenmesi

1.1.3.1.0liim Sebepleri

Yas, cinsiyet, toplumsal, bolgesel, mesleki vb. boyutta farkliliklar gosterebilen

Olim nedenleri, kagmilmaz karsilasmanin mekanizmasinin belirsizligini korumasiyla

% Thomas, Oliim, s. 31-33.
70 Thomas, Oliim, s. 26.
7! Thomas, Oliim, s. 25.
72 Thomas, Oliim, s. 25-26.
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birlikte birbiri ile iligki igerisindeki iki temel sisteme indirgenebilmektedir: Bu sistemler
kisaca i¢ etkilere bagh nedenler ve erkenlestirici veya geciktirici dis etkilere bagh

nedenler olarak siniflandirilmaktadir.”

1.1.3.1.1.1¢ Etkenlere Bagh Nedenler

I¢ etkenler, biyolojik kadere bagl olarak genetik veya dogal nedenlerle 6liime yol
acmaktadirlar. I¢ etkenlere bagl 6liim, bireyin olusumuyla birlikte kendisine verilen

belirli bir hayat rotasi’*

dahilinde gerceklesen 6lim seklidir. Doga yasalar1 geregi
O0lmek zorunda olan organizma, fizyolojik ve psikolojik o&z-yikim siirecini kendisi
iretmektedir. Dogum Oncesi gelisim, dogum, biliyilime, erginlik ve yaslanma gibi

siirecler i¢ etkenlere bagli kimyasal faktorler tarafindan yonlendirilmektedir.”

1.1.3.1.2.D1s Etkenlere Bagh Nedenler

Dis etkenler, genetik programi bozucu nitelikte bir iist olay sonucunda 6liime yol
agmaktadirlar: Dis etkenler iki yeni durum ortaya c¢ikarmaktadir. ilk olarak vadesi
gelmeden once o6liim olarak nitelendirilen ve dis saldirilardan kaynakli hastaliklar,
cinayet, intihar, 6tanazi, kaza veya aglik gibi durumlardir. ikinci olarak ise vadeden
sonra oliim olarak nitelendirilen ve toplumsal veya tibbi miidahaleler sonucunda oliimiin
otelenmesi durumudur. Tibbi bilgi birikiminin artmasi neticesindeki onleyici tedbirler,
ilag ve/veya ameliyat ile tedavi ve reanimasyon gibi uygulamalar ile 6liim bir nevi

otelenmektedir.”®

1.1.3.2.0liim Nedeninin Belgelenmesi

Oliimiin belgelenerek resmiyet kazanmasi basta defin ruhsati, miras ve sigorta vb.
gibi hukuksal siireglerin ve hukuki mesrulugun tesisi ile bilimsel aragtirmalar, saglik
politikasi, bolgesel mortalite verilerinin karsilastirilmas1 vb. gibi istatistiki verilerin
kayit altina alinmas: agisindan 6nem arz etmektedir.

Diinya Saghk Orgiitii'nce (WHO) iiye devletlerin mortalite ve morbidite

kayitlarinin, Hastaliklarin ve Saglhk Sorunlarimin Uluslararast Siniflandirmast Sistemi

73 Thomas, Oliim, s. 40.

% Belirli bir hayat rotas: tabiri ile kastedilen oliimiin genetik kodlarda sakli oldugu diisiincesidir. Bu
hipotez ile canli tiirleri arasindaki esitsiz hayat siireleri agiklanmaktadir.

75 Thomas, Oliim, s. 40-41.

76 Thomas, Oliim, s. 41.

16



(ICD) standartlarinda belirtilen tanimlara gore kodlanmasi tavsiye edilmektedir. Bu
dogrultuda 6liim sebebinin tibbi belgelenmesi siirecinde Oliime en yakin nedenden
baslayarak bir zincir olusturacak sekilde asagidaki gibi kronolojik sira ile kayit altina

alinmaktadir:

a) Son Neden: Oliim raporunun ilk sirasinda yer almak suretiyle temel neden ve ara
neden neticesinde 6liime sebebiyet veren son halkadir.

b) Ara Nedenler: Oliime sebebiyet veren temel nedenler neticesinde ortaya ¢ikan ve
kendisinden sonraki asama olan son nedenlere sebebiyet veren durumlardir.

¢) Temel Nedenler: Oliime sebebiyet veren ara nedenler veya dogrudan son
nedenlere gecise neden olarak 6liim olayina sebep olan ilk hastalik veya travmaya

yol acan durumlardir.”’

1.1.3.2.1.0liim Kriterleri

Oliim kriterleri konusundaki farkliliklar, mevcut teknoloji ve organ nakli
politikalart gibi gilincel degisimlere bagli olarak zaman igerisinde degisiklik
gosterebilmektedir.’”® Insanlik tarihinde gergek 6liim ile yalanci 6liim arasindaki ayrimin
yapilabilmesi ve insanlarin diri diri topraga gomiilmesinin Oniine gecilebilmesi i¢in ¢cok
caba sarf edilmis olup, bunun yaninda tarihsel siiregte ¢ok giiliing ve ampirik usuller de
ortaya atilmustir.”® Oliim kriterleri konusunda tarihsel siire¢ igerisinde dlen kisinin basit
sekilde izleniminden daha karmasik teknik ve kriterlere dogru bir gecis s6z konusudur.
Gecmis donemlerde 6liim sadece bir hastalik olarak goriilmekte iken, elde edilen veriler
ile maksimum diizeyde bilimsellesme meydana gelmistir. Gegmis donemlerde 6liim
tespiti i¢in kalp ve nabiz durmasi neticesinde agiz Oniline bir kus tiyii veya ayna
tutulmasi neticesinde dis uyarilarin algilanmasi ve tepki verilmesindeki eksiklik, biling
kaybi, goz bebeklerindeki ¢ift yanli sabit biliylime, gli¢siizliik ve viicut esnekligindeki
kayip ile yetinilmistir. Ilerleyen dénemlerde ise bu kriterlerin giincel bilim ve ydntemler
ile tespitinin yanmi sira Oliim kanitlarinin kamiilatif olmasi1 nedeniyle ansefalografik
¢izginin sifir dlizeyinde olmas1 da beklenmeye baslanmistir. Bu durumda sifir ¢izgisinin

kesin kabulii i¢in siireklilik ve kesinlik gerekmektedir. Bu nedenle kisinin anestezik

7 Elmas/Ersoy, s. 97.

78 R. M. Sade, “’Brain Death, Cardiac Death and the Dead Donor Rule’’, Journal of the South Carolina
Medical Association, 2011, S. 107/4, https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22057747, s. 146-149. e.t.:
12/09/2019.

7 Kamay, s. 95.
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veya terapdtiik seviyede uyusturucu madde almamis olmasi ve hipotermi durumuna
girmemis olmas1 gerekmektedir.® Oliim kriterlerinin gelecegi konusunda Bernard’m

diistinceleri dikkat ¢ekicidir:

“Bir giin, asagi varliklardan elde edilen veriler insana aktarilabilirse,
stimiilin denilen maddeler, duyarsizlasmis hiicreleri beyinsel hiicrelere
doniistiirmeyi basarirlarsa, bu yeni hiicreler terk edilmis bir beyini yeniden
oturulacak bir hale getirebilirlerse, elektro-ansefalogram ve onunla birlikte
beyinin fonksiyonlari, hayat yeniden canlilik kazanacaktir. O zaman
akademiler, komiteler, uzmanlar, yasa koyucular ve bakanlar yeni bir oliim
tanimi énermek zorunda kalacaklar.”®!

1.1.3.2.2.Bilgi-Teorik Oliim Kriteri ve Oliimiin Onlenmesi

Kriyonistler, bilgi-teorik éliim kriteri’ne®* dayanan farkli bir 6liim tanimi ortaya
atmaktadirlar. Bu tanim, biling ve 6z-bilinci de kapsayacak sekilde bilgi kavrami
lizerine insa edilmistir. Bilgi teorisi kriterine gore 6liim, beyindeki depolanan bilginin
bozulmas1 ve geri getirilmesi imkansiz hale gelmesi durumunda meydana gelmektedir.
Viicut kriyoprezervasyonu ile uzun siireli muhafaza neticesinde biling ve kisisel
farkindalik dahil olmak {iizere kisinin beynindeki benzersiz bilginin tamamen yok
olmadig siirece, teorik olarak bilginin geri ¢ekilerek elde edilmesi miimkiindiir.®> Bu
durumda kriyoprezervasyon teknigi ile muhafaza edilen cesetlerin gelisen teknoloji ile
yeniden canlandirmast teorik olarak mimkiin olabilecektir. Diger yandan
kriyoprezervasyonun basariya ulagsmasi durumunda, 6liim tanimlarmin degismesinin
yaninda ge¢miste 6lmiis kisilere yapilan muamelenin cinayete esdeger kabul edilmesi de
muhtemeldir. Bununla birlikte kriyonistler yeniden canlandirma potansiyelinden dolay1

tipk1 kalbi durmus bir hastaya yapilan canlandirma prosediirleri gibi bu hastalarin

80 Oliim kriterleri konusunda ilging bir sekilde tersine doniis neticesinde, bilimsellik kaygisindan 6liimiin
bilimsel olmayan resmi tanimlarina dogru bir yonelim s6z konusudur. Bu dogrultuda Schwartzenberg’in
“metinlerde gegen yeni éliim tanumi ne tibbi, ne biyolojik ne de bilimseldir; bu metafizik bir tamimdr’”’
seklindeki goriisii pek yerinde bir agiklamadir. Giincel 6liim kriterleri konusunda bilincinin oliimii esas
alinmaktadir. Insan ve diger canli gruplari arasindaki belirgin farkin biling oldugu kabul gérmektedir. Bu
nedenledir ki kisi organlar1 6ldiigii i¢in degil, insan tiirli agisindan belirtilen farkin ortadan kalmasi
nedeniyle 6li kabul edilmektedir.

81 Thomas, Oliim, s. 35-36.

82 Basitge ifade etmek gerekirse, cryonics savunuculari insanoglunun bir atom koleksiyonundan ibaret
olduguna ve bu atomlarin fiziksel o6zelliklerinin ve diizenlemelerinin insan kimligini belirledigine
inanmaktadirlar. Bu goriise gore insan, viicudu olusturan atomlarin toplami olsa da, kisilik atomlarin
diizenlenmesiyle kaydedilen bilgilerden meydana gelmektedir. “’Malzemeler (atomlar) her giin degisiyor,
ama biz hala kaliyoruz. Biz materyaller degil, bilgileriz.”” Bkz. Brian Wowk/Michael Darwin, Cryonics:
Reaching for Tomorrow, 3. bs., Alcor Life Extension Foundation, 1991, s. 6.

83 Francesca Minerva, The Ethics of Cryonics, Palgrave Pivot, Springer Internationanal Publishing,
Ghent 2018, s. 9-10.
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tasidigt  6lii  etiketinin  gelecekte  degisebilme ihtimalinden dolayr  viicut
kriyoprezervasyonuna basvurulmasi gerektigi goriisiindedirler.

Olim, yasam kimyasinda normal operasyon ve miidahaleler ile geri
getirilemeyecek seviyede diizensizligin meydana geldigi durumda ortaya ¢ikmaktadir.
Kisilerin ne seviyede bir kimyasal diizensizlikte hayatta kalabilecekleri gilincel tibbi
teknolojinin elverisliligi® ile ilgilidir. Hiicre yapis1 ve kimyasinin geri getirilemeyecek
seviyede bozulmasi ile gercek oliim meydana gelmekte ve higcbir teknoloji orijinal
durumu yeniden insa edememektedir. Bilgi-teorik 6liim kriteri disindaki diger oliim
tanimlar1 teknolojik gelismeler ile birlikte revizyona ihtiya¢ duymaktadirlar. Cryonics
savunucularinin amaci, yeterli hiicre yapisinin ve kimyasinin muhafaza edilerek
kigilerin 6liimiiniin 6nlenmesidir. Eger gelecekte cryonicsin basarili oldugu ortaya
koyabilirse, bilgi teorik 6liim kriteri agisindan giiniimiiz doktorlarinin ge¢miste oldugu
gibi Olimiin ne zaman meydana geldigi konusunda yanilmis olduklari ortaya

koyulabilecektir.3¢

8 Rebekah Cron, ‘’Is Cryonics an Ethical Means of Life Extension?”’, Yayimlanmamis Yiiksek Lisans
Tezi (Dissertation), University of Exeter, Exeter 2014, https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=
CROICA-2.1, s. 3-12. e.t.: 14/09/2019.

8 Yiiz yil oncesinde kalp durmasi aninda insanlarin &lmiis olduklar1 kabul edilmesine ragmen,
giniimiizde kalp ve solunum durduktan 4-6 dakika sonra beyin oliimiiniin gergeklesecegi kabul
edilmektedir. Bu dogrultuda 6liim tanimlar1 giincel teknolojiye gore degisiklik gosterebilmektedir.

8 What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, et: 27/11/2019.

19


https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=%20CROICA-2.1
https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=%20CROICA-2.1
https://alcor.org/AboutCryonics/index.html

1.2.0liim Siirecinde Degisimler

Tablo 1. Oliim Siirecinde Degisimler

Oliim Siirecinde Degisimler

Dolagim Bozuklugu

Antemortem | Solunum Bozuklugu

(Oliim 6ncesi) | Biling Diizeyinde Degisimler
Degisimler Duyu Diizeyinde Degisimler

Ciltte Solgunlagma

Olii Sogumasi

Koagiilasyon-Fibrinoliz Seviyesi

Su Kaybi (Dehidrasyon)
Postmortem | Olii Katiligi (Rigor Mortis)

(Oliim sonrasi) | Olii Sikigmas1 (Kadaverik Spazm)
Degisimler | Olii Lekeleri (Livor Mortis, Hipostaz)

Mide Igerigi Bosalmasi

Primer Kas Gevsemesi
Sekonder Kas Gevsemesi

Kas Gevsemesi

Taze Ceset
Postmortem | Erken Bozunma
(Oliim sonras1) | Ilerlemis Bozunma
Bozunma Iskeletlesme
Iskelet Kaybi

Mumyalagma (Mummification)

P 08 tmortem Sabunlagma (Saponification)
(Oliim sonrasi) -
. Kuru Kiiflenme
Bozunma Kiiflenme —
- Nemli Kiiflenme
Alternatifleri

Salamuralagsma (Maserasyon)

1.2.1.Postmortem Degisimler

Postmortem (6liim sonrast) degisimler tanatomorfozun ilk belirtileri®’ ve somatik
O0lim siirecinden sonra zamana karst baslayan yikim siirecinde gozlemlenen
degisimlerdir. Tamamu fiziksel ve kimyasal temellere dayanan postmortem degisimler,
teknik olarak O6lim anindan sonra baslamakla birlikte degisik hiz ve siirelerde
gerceklesmektedirler. Birgok degisimin baslangic ve bitisi, birbiri ile baglantili veya
senkronize bi¢imde ger¢eklesmektedir.

Literatiirde postmortem degisimler konusunda erken donem ve ge¢ dénem
ayrimina gidildigi goriilmekle birlikte esasen erken veya ge¢ donem degisimler yoktur:

Olii sogumasi, kamn pihtilagsmasi ve su kaybi gibi erken dénem olarak nitelendirilen

87 Thomas, Oliim, s. 37.
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degisimlerin diger degisimlerden erken baslamayip, sadece hizli gelisip erken bulgu
vermesinde gorildiigii gibi, postmortem degisimler hizli veya yavas olmakla birlikte
bazilarimin birbiri ile ¢akistigi siirecler bulunmaktadir.

Posmortem degisimlerin temelindeki fiziksel ve kimyasal siirecler, cesedin
bulundugu yerdeki 1s1, nem, toprak yapisi, cesedin cinsiyeti, agirlig1 ve fizyolojik yapisi
vb. gibi bir¢ok i¢ ve dis faktdrden etkilenerek degisim siireclerinin uzamasina veya
kisalmasina sebep olabilmektedir. Postmortem degisimler goézlemlenerek olimiin
gerceklestigi zaman kabaca belirlenebilmekle birlikte, ¢cogunlukla belirlenen zamanin
genis bir siirece yayilmasi nedeniyle ¢ok az olguda saati saatine tespit miimkiin
olabilmektedir. Gozlemcinin gorsel ve duyusal algist ile kullanilan araglarin 6l¢iim
araliginin etkili oldugu ol¢iilebilirlik ve devam eden hiicresel yasam gibi faktorler
nedeniyle  postmortem  degisimlerin  belirlenmesinde  oznellesme  meydana

gelebilmektedir.®

Tablo 2. Postmortem (Oliim sonrasi) Degisimler

Olii Sogumasi

Koagiilasyon-Fibrinoliz Seviyesi

Su Kayb1 (Dehidrasyon)
Postmortem | Olii Katilig1 (Rigor Mortis)

(Oliim sonrasi) | Olii Stkismasi (Kadaverik Spazm)
Degisimler | Olii Lekeleri (Livor Mortis, Hipostaz)

Mide Igerigi Bosalmasi

Primer Kas Gevsemesi
Sekonder Kas Gevsemesi

Kas Gevsemesi

1.2.1.1. Olii Sogumasy/Soguma (Algor Mortis)

8 ortam 1sismna esitleninceye kadar sogumasidir. *°

Postmortem viicut 1sisinin
Viicudun homojen bir yapida olmamasindan dolayi, 6lii sogumasi viicut bolgelerinde
esit hizda gerceklesmeyen kompleks bir siirectir.”! Olii sogumasina dort temel fiziksel
dinamik etki gostermektedir: radyasyon, buharlasma, konveksiyon®® ve konduksiyon.”?

Olii sogumasinda en etkili olan mekanizmalar konveksiyon ve konduksiyon siiregleridir.

8 Elmas/Ersoy, s. 98.

8 Normal viicut 1s1s1min ortalama 37,2 °C (£ 0,5 °C) oldugu kabul edilmektedir.

0 Elmas/Ersoy, s. 107.

91 Kolusayin/Kog, s. 110-111.

92 Konveksiyon: Hava akimi veya cesedin suda bulunmasi durumunda su akismim etkisi ile cesetteki
sicaklik kaybidir.
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Oliimden sonra viicutta 1s1 iiretiminin durdugu sdylense de supravital periyotta
(hiicresel 6liim stireci) viicudun bir miktar 1s1 {retim kabiliyetinin olmasi
beklenmektedir. Bu nedenle, ilk dort saatte anlamli bir soguma goriilmemektedir.”*
Fiddes, metabolik siireclerin somatik 6liim aninda muhakkak sona ermedigini, bu
nedenle Olim sonrasi kisa bir siire 1s1 liretiminin devam etmesi ile plato fazinin

% Olii sogumasi siirecinde

olusmasina katkinin miimkiin oldugunu belirtmektedir.
Ozellikle konveksiyon ve konduksiyon siireci ile cesedin dis yiizeyinden i¢ merkezine
dogru kademeli bir hizda®® soguma gerceklesmektedir. Supravital 1s1 iiretimi ve
cevreden merkeze sofgumanin birlesmesi ile cesedin ortam 1sisina ulastigi
gozlemlenmektedir. Ortam sicaklifinda degisiklige bagli olarak ceset sicakligmin da
giincellenmesi beklenmektedir.”’

Olii sogumas: siirecinde cesedin bulundugu ortam, kisinin yasi, dliim sebebi,
fizyolojik yapisi, boy-kilo endeksi, cesedin pozisyonu, kiyafet yapisi®® vb. birgok
degisken etkili oldugu i¢in soguma hizi konusunda goriis birligi bulunmamaktadir.
Genel olarak plato fazi olarak adlandirilan ve 6liimden sonra ceset sicakliginda anlaml
bir degisimin olmadig1 siirecin 1-3 saat® kadar siirdiigii ve bu siirecten sonraki 16
saatlik periyotta ise 0,5 - 1,5 °C/saat'® hizinda bir sogumanm meydana gelmesi
beklenmektedir.'"!

Sogumanin ivmesinde viicudun boyutu, yag endeksi ve fizyolojik yapisi;
giysilerin yapisi ve ortam sicaklig;'%* cesedin pozisyonu, temas ettigi yiizeyin niteligi
gibi degiskenler neticesinde konvansiyon ve kondiksiyon siireci etkilenecegi i¢in 6li
soguma siiresi degiskenlik gosterebilmektedir. Buradan hareketle benzer kilolardaki
cesetlerde cinsiyete bagl olarak yag oram'®® degiskenliginden dolay1 kadin cesetleri
daha ge¢ sogumaktadir. A¢ik pozisyonda bulunan cesetler hava ve yiizey ile temas eden
alanlarinin daha genis olmasindan dolayr kivrilmis pozisyondaki cesetlere gore daha

hizli sogumaktadirlar. Benzer sekilde riizgarli hava, akarsu gibi ortamlar ile cesedin

% Konduksiyon: Ceset ile temas halindeki yiizey arasindaki 1s1 aligverisidir.
%4 Elmas/Ersoy, s. 107.

% Kolusaym/Kog, s. 112.

% Ceset sicaklign ortam sicakligina yaklastikga, aradaki sicaklik farkinin azalmasindan dolay: sicaklik
degisim hizinda yavaslama goriilmektedir.

°7 Elmas/Ersoy, s. 107.

%8 Kamay, s. 75-76.

9 Plato fazimin 5 saate kadar siirdiigiinii belirten yaymlar da bulunmaktadir.
190 Knight, 6lii sogumasinin saatte ortalama 0,8 °C olacagin dne siirmektedir.
191 Elmas/Ersoy, s. 107.

102 Thomas, Oliim, s. 37.

103 Kadinlarda yag/doku orani erkeklere oranla daha yiiksektir.
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ciplak veya 1slak kiyafetli olmasi veya hipotermi durumunda soguma hizh
gerceklesmektedir. Cesedin temas ettigi ylizeyin metal veya yiiksek termal iletkenligi
olan bir yapida olmasi durumunda 6lii sogumasi hizlanmaktadir. Diger yandan cesedin
bulundugu ortamin giinese maruz kalmasi, sogutma veya 1sitma sistemlerinden
kaynaklanan radyasyon durumunda ise 6lii sogumasi yavaslamaktadir.!%

Genel olarak soguma ritmi yaslilarda, ¢ocuklarda, zayiflarda, kansizlarda, cesedin

terli olmasi durumunda'®’

, kaza gecirmis kisilerde, suda veya gazdan bogulmus
kisilerde hizli; kilolularda, kronik hastalarda veya atesli hastaliklardan 6len kisilerde ise
yavastir.!% Diger yandan cesetteki mikrobik faaliyetler, ortam sicakligmin ceset
sicakligindan yiiksek olmas1'”’, giines carpmasi, kolera, tetanoz, atesli hastaliklar veya
beyin kanamasi vb. 6lim sekillerinde ilk asamada soguma yerine gegici bir sicaklik

artis1 postmortem degisim olarak gozlemlenebilmektedir. %

1.2.1.2.Koagiilasyon ve Fibrinolize Bagh Kan Akiskanhgi

Canli viicutta gozlemlenen koagiilasyon (pihtilasma) ve fibrinoliz (¢oziinme)
siiregleri postmortem siirecte de gerceklesebilmektedir.!” Aleka olarak isimlendirilen
postmortem  pihtilasma, kivam ve histolojik yapt acisindan  farkliliklar
gosterebilmektedir.!'® Pihtilasma sistemi konusunda bir diger énemli husus ise, 6liim
sebebine bagli olarak postmortem siirecte pihtilasma ve fibrinoliz egiliminde farkliliklar
gozlemlenebilmesidir.

Postmortem kan orneklerinde akici bir kivamin olmasi yogun fibrinolize baglidir.
Yiiksek katekolamin seviyesi veya diisiik pH seviyesinin oldugu durumlarda fibrinoliz
kolaylasmakta ve bu tir olgulara dair otopsilerde kanin akiskanlig

gozlemlenebilmektedir.'!

Mole, postmortem donemde goriilebilen kanin sivi halde
kalmasi durumuna etken olan faktorler tizerinde yapmis oldugu arastirmalar neticesinde:

kan oOrneklerindeki sivi durumun % 90 oraninda fibrinolizden kaynaklandigini

194 Elmas/Ersoy, s. 109.

105 Ozen, s. 33.

106 Thomas, Oliim, s. 37-38.
107 Ozen, s. 34.

18 Thomas, Oliim, s. 37-38.
199 Elmas/Ersoy, s. 100.

110 Kolusayin/Kog, s. 113.
1 Elmas/Ersoy, s. 100.
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belirtmektedir. Bu dogrultuda fibrinoliz 6lii kaninmin sivi durumda kalmasi olarak da
nitelendirilmektedir.''?

Koagiilasyon ve fibrinolizin her tiirlii agoni ve postmortem siirecgte
gerceklesebilmesinin miimkiin olmasindan dolayr postmortem kan akiskanliginin
herhangi bir 6liim sebebi veya postmortem interval (siire¢) ile iligkilendirilebilmesine

dair anlamli bir bilgi birikimi bulunmamaktadur.'!?

1.2.1.3. Sivi Kaybi (Dehidrasyon)

114

Insan viicudunun yaklasik % 73’ii sudan olusmaktadir''*. Oliimden kisa bir siire

115 g57lemlenmektedir.!' 1k olarak

sonra buharlagmaya bagli olarak cesette sivi kaybi
Dupon’un incelemeleri neticesinde ortaya koyulan cesetteki kiitle kaybi'!” 6zellikle
yenidogan ve kiiciiklerde carpict diizeyde seyredebilmektedir. Dehidrasyona bagh
olarak kiitle kaybinin disinda bagka degisimler de ortaya ¢ikmaktadir: Derinin ince ve
buharlasmanin yogun oldugu bdlgeler ile postmortem yaralarda erken mumyalagma
olarak nitelendirilebilecek, sari-kahverengimsi kuru goriinimlii parsomenlesme
meydana gelebilmektedir. Parsdmenlesmenin postmortem yaralanmalar ve hayvan

isiriklarinda da gdzlemlenmesi  miimkiindiir.!®

Parsomenlesmenin 6liilm  6ncesi
travmalara bagli gelisen ekimoz ile karistirilmamasi gerekmektedir.'"

Dehidrasyonla baslayan kuruma neticesinde dudaklar, kirmizimsi-kahverengimsi
bir serit halini almaktadir. Bu durum o6zellikle yenidogan ve kiigiiklerde
belirginlesmektedir.!*® Gozlerde gdzyasi yok olarak tozlarm ve pul pul dokiilen
hiicrelerin deposu haline helmesi ile korneada bulaniklagsma ve yumurta aki kivaminda
bir perde olugsmaktadir. Gozbebegi oval bir forma kavusur ve goz kiiresindeki pipotoni

(gevseme ve kaslardaki elastiklik) seviyesi artmaktadir.'”!

Bununla birlikte goz
kapaginin agik kaldigi bolgelerde sklerada kave-siyah renkli ve tache noire olarak

nitelendirilen parsdmenlesme goriiniimii meydana gelebilmektedir.

112 Kolusayin/Kog, s. 113-114.

113 Elmas/Ersoy, s. 100.

114 Ozen, s. 34.

115 Suda bogulma durumlarinda cesetteki dehidrasyon hizi farklilik gosterebilmektedir.
116 Kolusayin/Kog, s. 108.

17 Kamay, s. 76.

118 Elmas/Ersoy, s. 99.

119 Kolusayin/Kog, s. 108.

120 Kamay, s. 77.

121 Thomas, Oliim, s. 38-39.
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Ciirtime siirecinde de dehidrasyonun etkisi gozlemlenebilmektedir. Sivi kaybina
bagli olarak cesette bakteriyel faaliyetler zorlasmakta ve bu sebeple ¢iiriime siireci
uzayabilmektedir.'?> Ayrica kisa siirecte asir1 dehidrasyon gerceklesmesi durumunda

mumyalasma olarak nitelendirilen dzel bir ¢iiriime bi¢imi meydana gelebilmektedir.'??

1.2.1.4.01ii Katihgy/Sertligi (Rigor Mortis)

Higbir hastalik veya taklit ile sergilenmesi miimkiin olmamasi nedeniyle cesette
goriilen katilik, oliimiin en kesin belirtilerinden birisidir.'>* Katilasma siireci, 6liim
sonrasindaki gevseme siirecinden (primer gevseme) sonra baslamaktadir.'* Katilasma,
kassal proteinler olan aktin ve miyozin ¢arpismasindan kaynakli olarak, dokularin
kimyasal yapisinin asidikten alkalik diizeye ge¢mesi;!? fizyolojik acidan ise kaslarda
bulunan ATP’nin'?’ azalmasi'?® ve hiicre stoplazmasindaki kalsiyum seviyesinin
yiikselmesinden kaynaklanmaktadir.'?® Katilasmanm mekanizmasi, Gyorgy tarafindan
izah edilmistir: Aktin ve miyozin birlesmesinden olusan akto-miyozin, ATP yardimi ile
sulu halde bulunmaktadir. Postmortem donemde ATP’nin siiratle azalmasi neticesinde
susuz kalan akto-miyozin, kaslarda katilasmaya neden olmaktadir. Bozunma siirecinde
akto-miyozinin ayrigmasi neticesinde Olii katilig1 kaybolmakta ve gevseme (sekonder
gevseme) meydana gelmektedir. '

Katilagmanin ilerlemesi ile birlikte ceset eklemleri mevcut pozisyonlarinda fikse
olmakta ve pozisyon degisikliginde dahi cesedin fiziksel formu korunmaktadir.
Katilagmanin tam geligsmesi ile birlikte ceset biitiin esnekligini kaybederek sert bir tonus
(gergin form) kazanmaktadir.'3! Bu nedenle, adli vakalar disinda defin 6ncesinde &liim
gerceklesir gerceklesmez cesede miinasip bir pozisyon verilmelidir: Cesedin ¢enesi
baglanmali, sirt tistii yatirilmali, bacak arasi acilmamasi i¢in ayaklar basparmaklardan
birbirine baglanmali, kollar viicuda bitisik olarak yanlara uzatilmali ve gozkapaklari

kapatiimalidir.'??

122 Elmas/Ersoy, s. 99.

123 Ozen, s. 34.

124 Thomas, Oliim, s. 38.

125 Kolusayin/Kog, s. 121.
126 Thomas, Oliim, s. 38.

127 ATP, kaslarin kasilmast igin gerekli oldugu kadar gevsemesi igin de gereklidir.
128 Kolusayin/Kog, s. 123.
129 Elmas/Ersoy, s. 103-104.
130 Ozen, s. 37.

131 Elmas/Ersoy, s. 103-104.
132 Kamay, s. 84.
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Olii katihg: biitiin kas tiplerinde gerceklesen bir siire¢ olmakla birlikte diiz
kaslarda goriilen en belirgin 6rnegi, erektor pili kaslarinin kasilmasindan kaynakli kaz
derisi-cutis anserina olarak nitelendirilen viicut tiiylerinin diklesmesi durumudur.
Benzer sekilde gozlerde pupil araliginin olusumu ve postmortem semen ¢ikisi bu

fenomenden kaynaklanmaktadir.'3

Katilagma silirecinde cesette belirgin bazi
degisiklikler gozlemlenmektedir: Kasimis c¢igneyici kaslar, kilitlenmis ¢ene, yart
biikiilgen kollar, bacaklarda gerilme, kafanin gévde iizerinde fazla gerilmesi,
gozbebeklerinde biiziilme, deride piitiirlesme, viicut atiklarinin disa atilmasi sonucunda
rektum ve uterusta biiziilme en belirgin olan degisimlerdir.

Katilagma 6liimden sonra ortalama 3-4 saat sonra baslamakla birlikte yaklasik 12
saatte genellesmekte ve iklimsel olarak yaz mevsiminde kig mevsimine gore daha hizli
gerceklesmektedir. Diger yandan degisik etkenlere bagl olarak katilasmada siiregsel
farkliliklar goriilmektedir:  Yildirim ¢arpmasi, tetanoz ve beyin sarsintisi  gibi
durumlarda ¢ok giiclii ve hizli; biiyiik kanama veya asirt yorgunluk durumunda hafif;
vasli ve ¢ocuklarda ise yavas olarak gerceklesmektedir.

Katilagmanin belirginligi 6nce yiiz bolgesinde ¢igneyici kaslardan baglamakta ve
sirasiyla ense, govde, el ve ayaklara yayilarak viicudun geneline yayilmaktadir.'** Bu
sekil katilasmalara dessandant olii katilasmasi denilmektedir. Nisten kurali neticesinde,
Olim silirecinde hangi kas gruplar1 faliyette ve yorgun ise katilasma o bolgelerden
baslamaktadir. Bu dogrultuda 6lim oncesi kosarak yorulmus bir kiside katilagma,
bacaklardan baslayarak govde ve kollara dogru yayilmaktadir. Bu tiir katilagmalara
assendant 6lii katilasmas: denilmektedir.'®> Bilimsel genel goriis; katilasmanin biitiin
kaslarda ayni anda gelismeye basladigidir. Fakat kiiciik kas gruplarinda kas lifi
kitlesinin daha az miktarda bulunmasindan dolay1, yukarida da goriildiigii gibi katilagsma
daha erken donemde belirginlesmektedir. Katilasmanin doruk noktasina ulastig
durumda higbir eklemin oynatilmasi miimkiin olmamaktadir.'3°

Olii katihiginim iklimsel ve ¢evresel kosullara gore yaklasik 48-72 saat'®’ siirecegi
ve bu donem igerisinde katilasmanin fiziksel nedenlerle bozuldugu durumlarda yeniden

baslamas1 beklenmektedir. Belirtilen siliregten sonra dekompozisyon siirecine

133 Elmas/Ersoy, s. 104.

134 Thomas, Oliim, s. 38.

135 Oliim durumunda kaslar ne kadar normal durumda ise 6lii katilig1 o derece ge¢ baglamaktadir. Nisten
kanunu, 6li katiliginin siire¢ ve siddetinin yas, 6liim sebebi ve dis etkenlere gore degisebildigini ortaya
koymaktadir. Bkz. Ozen, s. 36-37; Kamay, s.85.

136 Elmas/Ersoy, s. 105.

137 Olii katihginin yaz mevsiminde ve sicak ortamlarda 24-36 saat; kis mevsiminde ve soguk ortamlarda
48-72 saat kadar siirmesi beklenmektedir. Bkz. Ozen, s. 36.

26



girilmesi'?® ile birlikte gevseme (sekonder gevseme) neticesinde, katilasma olusumunun

ters yoniinde kaybolmaktadir.!*® Krompecher’in eklem gevresi baglarin gerginligine
dayandirdig1r katilasmanin kaybolmasindan sonraki siiregteki ektremite hareketliligi,
katilasma dncesi duruma yakin oraninda gerceklesememektedir. '

Postmortem katilagsmanin, donma, kassal proteinlerin yanmasi, 6lim anindaki

asir1 gerilim ile kafa ve kalp yaralanmalari'4!

neticesinde ani-siddetli 6liimiin ansizin
yakalamas1 neticesinde viicudun kizgin veya nese ifadesine biiriindiigi
oldiiriicii/kadaverik spazm durumu ile karistirilmamas1 gerekmektedir.'*? Soguga bagl
katilik durumunda ceset oda sicakligina ¢ikarildigi durumda gevsemenin en azindan
cesedin sahip oldugu baz olii katihigina inmesi beklenmektedir.'*® Ayrica ceset
tizerindeki Ol lekelerinin zayif olmasi veya hi¢ bulunmamasi durumunda mevcut
katiligin soguk etkisiyle donmadan kaynaklanabilecegi géz dniine alinmalidir.!** Diger
yandan 0lii katilig1 yalniz kaslara mahsus olup; donma ise deriye, memelere ve biitiin
viicuda yayilmakta oldugu igin ayirt edilmesi pek muhtemeldir.'*

Katilagsma, yiiksek 1s1 neticesinde proteinlerin pihtilasmas: (koagiilasyon)
neticesinde de meydana gelebilmektedir.'*® Meydana gelen bu katilik bozunma siirecine
kadar devam etmektedir. Kollar ve bacaklardaki kuvvetli kaslarin (fleksor) ¢ekilmesinin
etkisi ile cesette ringde bulunan boksér pozisyonu meydana gelmektedir: Bacaklar yari
kirtilmis, yumruklar sikilmis, dirsekler yari biikiilmiis bir form gézlemlenmektedir.'#’

Son olarak antemortem (6lim Oncesi) kas aktivitesinin yiiksek oldugu
durumlarda, kaslardaki ATP oranindaki diislis nedeniyle 6lii katiliginin hizli seyretmesi
olagan bir durumdur."® Benzer sekilde kaslarda yogun kasilmaya sebebiyet veren
elektrik ¢arpmasi, striknin zehirlenmesi ve tenati ile seyreden durumlarda Oli
katilasmast hizli gerceklesmektedir. Ayrica olii katilagsmasimin fetlislerde veya oli
dogumlarda kisa siirede gergeklesmekle birlikte; kas orani diisiik olan kisiler ile

yashlarda uzun siirede gerceklesmesi beklenmektedir.'*

138 Elmas/Ersoy, s. 105.
139 Thomas, Oliim, s. 38.
140 Elmas/Ersoy, s. 105.
141 Ozen, s. 37.

142 Thomas, Oliim, s. 38.
143 Kolusayin/Kog, s. 127.
144 Elmas/Ersoy, s. 105.
145 Kamay, s. 86.

146 Kolusayin/Kog, s. 127.
147 Ozen, s. 37.

148 Kolusayin/Kog, s. 126.
149 Elmas/Ersoy, s. 105.

27



1.2.1.5.0lii Sikismasi (Kadaverik Spazm)

Olii katilig1, her cesette gergeklesen bir olgu olmasina karsin, kadaverik spazm’
(6lii stkismasi) genel olmayip, istisnai bir durumdur.'>® Oliim sonrasinda gergeklesen
gevseme (primer gevseme) durumu 6lii sikismast durumunda meydana gelmemektedir.
Bu nedenle ceset 6liim anindaki pozisyonunu muhafaza etmektedir. Cesette genel veya
bolgesel olarak gerceklesebilen oOli sikismasi, Thoinot tarafindan Ol sikismast
“kaslarin nihai ve vital bir kontraksiyonunun fasilasiz devami ile bu kontraksiyonu ani
ve degismez bir sekilde tespit eyleyen ézel bir sertlik’’ seklinde tarif etmektedir.'>!

Olii sikismasinin mekanizmasi konusunda tam bir goriis birligi bulunmamasina
ragmen, genel olarak beyine isabet eden atesli silah yaralanmalarinda gorildigu
belirtilmektedir. Brenton ise, kalp yaralanmalarinda da o6l sikismasinin
gbzlemlenebilecegini belirtmektedir. Diger yandan Rosbah, dlii sikismasi i¢in yaranin

52

cinsinin bir 6nemi olmadigii'>? her tiirli ani Sliimlerde'>?

goriilebilecegini
belirtmektedir. Kamay’in kalp krizi neticesinde o6len bir sahsa dair miisahedesi de
Rosbah’1 destekler niteliktedir. Bu dogrultuda ani meydana gelen patalojik 6liimlerde de

olii sikismasinin meydana gelmesi muhtemeldir.'>*

1.2.1.6.0lii Lekeleri (Livor Mortis, Hipostaz)

Oliim ile birlikte akis1 duran kan, yergekimi kanunlarina boyun egmektedir. Kan
ve ¢esitli viicut stvilart (lenf s1visi, ekstravaskiiler sivi), kalga-omuz vb. basing bolgeleri
veya dis kaynakli olarak sikilmis (kemer, jartiyel vb.) bolgeler hari¢ olmak {izere,
cesedin konumuna bagli olarak en meyilli bélgelerinde toplanmaktadir.'> Yiizeye temas
eden ceset bolgeleri ve dis kaynakli bas1 bolgelerinde 6lii lekeleri olusmayacagi i¢in bu
bolgeler derinin kendi renginde ve soluk olarak gozlemlenmektedir. Kiimelenen kan
birikintileri kirmizi-mor arasi renkteki tabakalar veya noktalar seklinde yuvarlak leke
formu almaktadirlar.”® Olii lekelerinin kapladig:i alanlarin boyutu, cesedin &liim

anindaki ve Olim sonrasindaki pozisyonuna bagli olarak sekillenmektedir. Diger

150 Kolusayin/Kog, s. 127.

151 Olii stkismasinin en ilging drnekleri: cesedin elinde sigara, kadeh, silah vb. cisimlerin 6liim anindaki
haliyle kalmasi ve bazi durumlarda ise cesedin bir yere yaslanmig bir sekilde ayaktaki pozisyonunu
koruyor olmasidir. Bkz. Kamay, s. 87-91.

152 Kamay, s. 90-91.

153 Kolusayin/Kog, s. 127.

154 Kamay, s. 90-91.

155 Thomas, Oliim, s. 39.

156 Elmas/Ersoy, s. 100.
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yandan, canli ve dliilde kanin damar i¢inde ¢okmesi ile cesedin sadece dis kisminda
degil, i¢c organlarda'>’ (viscére) da yercekimi neticesinde al¢akta kalan bolgelerde
toplanmast hipostaz olarak nitelendirilmektedir.!>®

Asi vakalarinda cesedin yere dik pozisyonda konumlanmasindan kaynakli olarak
olu lekeleri eldiven-corap tarzi olarak nitelendirilen ve lekenin uyluk alt kisimlari,
bacaklar, kollarin alt bolgeleri, 6n kollar ve el bolgesinde konumlanmasi
beklenmektedir. Cesedin suda kalmas1 durumunda ise genel olarak su sicakliginin ceset
sicakligindan soguk olmasindan ve suyun cesede hidrostatik basing uygulamasindan
dolay1 ol lekelerinin olusumunda gecikmeler olabilmekte ve cesedin su igerisinde
aldig1 konuma bagli olarak lekeler sekillenebilmektedir.

Cesedin morg veya c¢evresel olarak soguk ortamlarda bulunmasi durumunda
deriden gecen oksijenin kani yeniden oksijenlendirmesinden kaynakli olarak, olii
lekeleri daha zayif ve agik renkte olusabilmektedir. Anemik durumlar veya fazla kan
kaybetmenin oldugu vakalarda ise; 0lii lekeleri hi¢ olusmayabilecegi gibi az miktarda ve
soluk renkte de olusabilmektedir.!> Diger taraftan Kamay, 32 bicak darbesi ile 6lmiis
bir sahsa dair miisahedesinde “‘elbisesinin kanla yikanmis ve yattigi yerdeki toprak kan
golii olmasina ragmen, bu cesette 6lii lekelerini gordiik’” diyerek Olii lekelerinin az
veya ¢cok hemen hemen her cesette meydana gelmekte oldugunun altini ¢izmektedir. '

Kanin yer degisikligini saglayan, kanin akiskanligidir. Kanin pihtilagma siiresi,
oliim sebebine gore degisiklik gosterebilmektedir.!®! Oliimden sonraki 8-15 saatlik
siiregte ceset pozisyonu degisikligine veya leke bolgesi lizerine yapilan basiya bagl
olarak, olii lekeleri go¢ edebilmektedirler. Bunun yaninda dliimden 15-20 saat sonra
yapilan pozisyon degisiklikleri ve basilarda ise, Olii lekelerinin gd¢ etmemesi
beklenmektedir.'®® Kanin sivi ve hiicre igerigindeki siiregsel azalmayla birlikte,
akigkanlikta diisme meydana gelmektedir. Pozisyona bagli renk degisikligi
gozlemlenebilmekteyse de oOlii lekelerindeki yer degisikligi kademeli olarak
sonlanmaktadir. Postmortem siirecteki uzamaya paralel olarak 6lii lekesine uygulanan
bas1 siddetinin ve geri donlis hizinin uzadigi goézlemlenmektedir. Bozunma olarak
nitelendirilen ¢iiriime ve otoliz siirecleriyle birlikte teknik olarak 6lii lekeleri kaybolma

siirecine girmektedir.

157 Kolusayin/Kog, s. 118-120.
158 Ozen, s. 35.

159 Elmas/Ersoy, s. 101-103.
160 Kamay, s. 79.

161 Ozen, s. 35.

162 Kamay, s. 82.
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Cesetteki kan miktarinin ve fibrinolitik (pihtinin ¢oziinmesi) aktivitenin yiiksek
olmast durumunda o6lii lekelerinin yogunlastigi bolgelerde postmortem kanamalar
gozlemlenebilmektedir.  Gelisen kanama neticesinde olii  benekleri  ortaya
cikabilmektedir. Olii beneklerine cesedin pozisyonuna bagl olmakla birlikte genellikle
as1 vakalarinda ve kilolu cesetlerde sik rastlanmaktadir.'®?

Ekimoz ile karistirlmamasi gereken 6lim lekeleri, 6lim anindan sonra ortalama
3-5 saatlik bir siliregte baglamakla birlikte, 12-15 saatlik bir siirecte maksimum diizeye

164

ulagmakta'®* ve ceset lizerinde oynama yapilsa dahi degismez olarak formunu

korumaktadirlar. Bu nedenle 6liim lekelerine pozisyon lekeleri de denilmektedir.'®’

166 5lmasi ve doku

Ekimozun antemortem (6liim Oncesi) donemde meydana gelmekte
icerisinde kanamanin da meydana gelmesinden dolayr bulundugu bolgelerde cilt
tizerinde hafif kabariklik gézlemlenebilmektedir. Ayrica ekimozun muhtemelen travma

neticesinde meydana gelmesinden dolay ciltte siyriklar da olusabilmektedir.'®”

1.2.1.7.Mide icerigi Bosalmasi

Mide igeriginin, mide ve duedonum (on iki parmak bagirsagi) arasindaki basing
gradyanina bagl olarak gerceklesen, pasif bir dengelenme siirecidir.!®® Mide igeriginin
sindirimi postmortem dénemde de belirli bir siire devam edebilmektedir.'®® Gegis, mide
icerigin kat1 veya sivi olusu ve partikiil bilyilikliigiine bagli olarak degisiklik
gosterebilmektedir. Kat1 besinlerin gecisi partikiil ufalanmasina bagli kompleks bir
siirectir. Cesedin digsiz olmast veya c¢ocuklarin az ¢ignemesine bagli olarak mide
icerigindeki partikiillerin biiyiilk olmasi durumunda mide igeriginin bosalma siireci
uzamaktadir.'””

Postmortem siirecte mide igeriginin on iki parmak bagirsagina ge¢isinin disinda
postmortem regurjitasyon olarak nitelendirilen mide iceriginin farinkse (yutak) gelmesi
de miimkiindiir. Bunun yaninda otolize (hiicresel parcalanma) bagli olarak mide

duvarinda delinmeler de meydana gelebilmektedir.!”!

163 Elmas/Ersoy, s. 100-103.
164 Kamay, s. 81.

165 Thomas, Oliim, s. 39-40
166 Kamay, s. 81.

167 Ozen, s. 35.

168 Elmas/Ersoy, s. 110.

169 Kolusayin/Kog, s. 149.
170 Elmas/Ersoy, s. 110-111.
171 Kolusayin/Kog, s. 115.
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Mide iceriginin bosalmasi siirecine mide igerigi tiirii agisindan bakilacak olursa,
once sivi daha sonra kati partikiiller gegmekle birlikte, sivilar1 karbonhidratlar takip
etmektedir. Proteinlerin parcalanma siirecinin midede gerceklesmesinden ve besinlerin
yagli olmasindan dolay1 mide iceriginin bosalma siireci uzayabilmektedir.

Olen kisinin antemortem (6liim Oncesi) siirecte sigara, alkol, narkotik madde
kullanimi; diyabet, gastritli veya vegatomili hastalik tasimasi; soguk stresi, agri veya
travmaya maruz kalmasi durumlarinda mide igeriginin bosalmasi gecikebilmektedir.
Diger yandan Kkisinin antrektomi, gastroduedonostomi vb. operasyon Gykiisiiniin

bulunmas1 durumunda ise mide iceriginin bosalimi hizlanmaktadir.!”?

1.2.1.8.Kas Gevsemesi

Oliimden sonra istisnai durumlar disinda, biitiin kaslarda gevseme meydana
gelmekte ve kaslardaki tonus (gerginlik) kaybolmaktadir.!'”® Biiziicii kaslarin (sfinkter)
gevsemesi ile gozlerde acik kalma, cesedin agiz, burun vb. muhtelif yerlerinden sivi ve
pislik gelmesi muhtemeldir.!”*

Gevsemenin en belirgin goriildiigli yer cesedin yiiz bolgesidir. Gevsemeye bagli
olarak ylizde tamamen manasiz bir bakis hakimdir. Bu nedenle kisinin son andaki

ifadesi belirgin degildir.!”> Hippocrates i 6lii yiizii konusundaki tasviri su sekildedir:

“Alin burusuk ve kuru, gozler ¢ukura batmis, burun sivrilmis ve siyah
bir halka ile cevrilmis; sakaklar ¢okmiis ve burusmus, kulaklar yukariya
cekilmis, dudaklar sarkmis, yanaklar c¢ukurlagmis, c¢ene burusmus ve
sivrilmig, deri kuru ve mor bir renk almis; burunda killar ve kirpikler
oriimceklenmis; yiiz degismis ve taminmaz bir hale gelmis... """

Kas gevsemesi, 6lii sikismasi durumunun olmadig hallerde, 6liim neticesinde
meydana gelen ilk gevseme olan primer kas gevsemesi ve 0li katiliginin kaybolmas: ile
ortaya ¢ikan ikinci gevseme olan sekonder kas gevsemesi olmak ilizere postmortem

donemde iki dénemde gerceklesmektedir.!”’

172 Elmas/Ersoy, s. 111.
173 Kolusayin/Kog, s. 107.
174 Kamay, s. 74.

175 Ozen, s. 33.

176 Kamay, s. 72.

177 Kolusayin/Kog, s. 107.
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1.2.2.Postmortem Bozunma (Dekompozisyon, Tefessiih)

Oliimle birlikte canlih@ ortadan kalkan viicutta meydana gelen degisimler
neticesinde ceset, O0len kisinin sevenleri tarafindan dahi korkulan bir cisim haline

78

gelmektedir.!'”® Organizmada biyolojik aktivitenin durmasi ve hiicresel 6liimiin

baslamasi ile yercekimi, fiziksel ve kimyasal siireclerin etkisi altindaki ceset, bozunma
siirecine girmektedir.!” Putrefaksiyon (ciiriime)'®® ve otoliz (hiicresel parcalanma)'®!
stireglerinin birlikte yol actigi, formda bozulma ve organik materyalin indirgenmesi
seklinde ortaya ¢ikan yikici degisimlerin geneli bozunma (dekompozisyon) olarak
nitelendirilmektedir.!®> Otoliz hiicre ve dokularin kendiliginden erimesi siirecidir.
Otolizi bozunmanin ilk asamasi olarak kabul eden goriisler de bulunmaktadir.
Postmortem dénemde organlarin ve hiicrelerin kendi enzimlerinin sindirici etkisi ile
kivamlarinin yumusamasi, hiicresel hasarlar ve liimler meydana gelmektedir.'®* Otoliz
neticesinde karbonhidrat, protein ve yag yikimi ile ortaya ¢ikan sivilar, putrafaksiyon
stirecini yiiriitecek bakteriler i¢in dnemli bir enerji kaynagi rolii iistlenmektedir.

Ciiriime stirecinde etkili olan anaerobik mikroorganizmalarin ¢ogu ceset florasinin
(barsak, agiz, bogaz) bakterileridir.'* Oliimden sonra patojen bir hal alan bu
mikroorganizmalar, kan ve lenf yolu ile dokulara yayilmaktadir.'®> Bunun yaninda
stirecle birlikte digaridan da mikroorganizma katilimlar1 olabilecegi gibi antemortem
(6liim oncesi) donemde kisinin bir enfeksiyon veya sepsis Oykiisiiniin bulunmasi
durumunda, bu mikroorganizmalarin da siirece dahil olmasi miimkiindir.'®®  Ceset
tizerinde tahribata neden olan en 6nemli etken sinek faaliyetleridir. Sicak ortamlarda
Olimden kisa bir siire sonra, baz1 durumlarda agoni sathasinda sinekler yumurtalarim
ceset lizerine birakabilmektedirler. Ceset gomiildiigli takdirde bozunma siirecinde
sadece bu yumurtalara maruz kalmaktadir. Diger yandan ceset gomiilmeyip acik alanda
birakilmasi durumunda ise diger hasereler de muntazam bir sirayla siirece dahil olmakta
ve ceset tamamen mahvoluncaya kadar tesir etmektedirler. Linné, ‘“7ii¢ sinegin bir

aslandan daha c¢abuk cesedi tahrip edecegini’’ belirterek sineklerin tahrip giicline

178 Kolusayin/Kog, s. 93.

179 Ozen, s. 31.

180 putrefaksiyon (ciiriime): i¢c ve dis anaerobik mikroorganizmalarin istilasiyla cesedin sindirilmesine
bagli olarak ortaya ¢ikan sonuglardir.

181 Otoliz: Steril ortamlarda da gergeklesebilen, kendiliginden olusan hiicresel yikim siirecidir.

182 Elmas/Ersoy, s. 111.

183 Kolusayin/Kog, s. 114.

184 Elmas/Ersoy, s. 111-112.

185 Ozen, s. 38.

186 Elmas/Ersoy, s. 112.
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dikkat ¢ekmektedir.!®” Diger yandan ciiriime siirecinde cesede disaridan bocek ve

hayvan miidahalelerinin'8®

gerceklesmesinden  kaynaklanan cesetteki hacimsel
azalmanin, bozunma siirecinin bir bileseni olarak nitelendirilmemesi gerekmektedir.

Ciirtime stirecinde bakteriyel yikim ile ortaya ¢ikan hidrojen siilfid ile hemoglobin
reaksiyonu sonucunda olusan sulfhemoglobin ceset iizerinde yesil renk olusumuna
neden olur. Bu renklenme o6zellikle kanin kiimelestigi 6li lekelerinde daha yaygin
goriilmektedir.'®® Bozunma kan ve kanin yogun bulundugu organ ve dokularda daha
hizl1 gergeklesmektedir.!”® Bozunmanin ilerleyen siireglerinde ciltte soyulmalar ve
biiller olugsmaya baslamaktadir. Soyulma seviyesinin artisi ile birlikte beyaz ceset olarak
nitelendirilen durumda cesedin antemortem siiregte sahip oldugu siyah veya acik ten
rengi dahi ayirt edilmeyebilmektedir.'*!

Postmortem donemde kan, damar igerisinde c¢okmeye baglamaktadir. Az
miktardaki kan bulasiginin damar i¢ duvarlarinda kalmasi ile bozunma ile olusan
methemoglobin damarlarin i¢ tabakalarim siyah renge boyamaktadir.'®> Deri altindaki
damarlar c¢iiriime haritas: olarak nitelendirilen ve disaridan damarli mermer
(marbrisation) gérinlimii almaktadir.

Bozunma siirecinde i¢ organlar yumusamaya baslamakta ve zamanla slingerimsi,
gozenekli bir goriiniim kazanmakta ve sivilasma (likefikasyon) meydana gelmektedir.!*?
Beyin biitiinliigiinii kaybederek akici kivama ge¢cmektedir. Bozunmanin ileri

4 ise ortam

asamalarinda yumusak dokular tamami kaybolmakta; kemiklerin'®
kosullarina baglh olarak tamamen kaybolmasi beklenmekte fakat bu kaybolmanin ¢ok
uzun siire¢ alabilecegi veya bazi durumlarda tamamen kaybolmanin miimkiin olmadig1
belirtilmektedir.

Postmortem bozunmanin gergeklesme hizi acik hava, su ve toprakta farklilik arz
etmektedir. Klasik casper kurali agik havada gergeklesen bozunmanin; sudakinden iki

195

kat, topraktakinden ise sekiz kat kisa siirede ™ gerceklesmekte oldugunu ortaya

koymaktadir. Gomii derinligi ile ters orantili olarak bozunma siireci sekillenmektedir.

187 Kamay, s. 119.

188 Kolusayin/Kog, s. 130.

189 Elmas/Ersoy, s. 112.

190 Ozen, s. 39.

191 Elmas/Ersoy, s. 112.

192 Ozen, s. 39.

193 Kolusayin/Kog, s. 134-137.

194 Agikta bulunan cesetlerdeki kemiklerin yikimi daha hizli gergeklesirken; gomiilii cesetlerde kemiklerin
durumu uzun siire korunabilmektedir.

195 Mevsimsel olarak hava, su ve topraktaki sicakligin degisime (kis mevsiminde su sicakliginin hava
sicakligindan yiiksek olabilmesi gibi) gore belirtilen oranlarda degisiklikler goriilebilmektedir.
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Yiizeysel gomiilerde birka¢ ay icerisinde ceset iskeletlesme asamasina gelmekteyken;
0,9 — 1,2 m derinlige yapilan gomiilerde bu siirecin yillar alabilecegi belirtilmektedir.
Ayrica 1 m ve tlizeri derinliklerde insekt aktivitesinin olmayacagi belirtilmis olsa da
ceset lizerinde gdmii Oncesinde kolonilesme meydana gelmesi durumunda insekt
déngiisii bir dlgiide devam edebilmektedir.!¢

Sicak havada bozunma siiratli bir sekilde gerceklesmektedir. Diger yandan 0
°C’nin altinda durmakta; 50-60 °C’de ise cesedin hizli su kaybetmesine bagli olarak
mumyalasmasina sebep olmaktadir.!”” Bozunma i¢in optimum sicaklik, normal canli

viicut sicakligi olan 37,5 °C’dir.!*8

1.2.2.1.Bozunma Asamalari
Reed’in bozunma asamalarini dort kademe iizerinden inceleme goriisiinli ortaya

atmasi ile baglayan siire¢, kendisi ve diger yazarlarca gelistirilen siniflandirma

girisimleri neticesinde asagidaki bozunma evrelerine ulasilmisgtr:!®

Tablo 3. Postmortem (Oliim sonrasi) Bozunma Asamalari

Taze Ceset

Postmortem Erken Bozunma
(Oliim sonrasi) | lerlemis Bozunma
Bozunma Iskeletlesme
Iskelet Kaybi

1.2.2.1.1.Taze Ceset

Herhangi bir entomolojik degisimin gozlemlenmedigi, erken donem postmortem

degisimler donemidir.?%

19 Elmas/Ersoy, s. 112-114.
197 Ozen, s. 40.

198 Kolusayin/Kog, s. 129.
199 Elmas/Ersoy, s. 113.

200 Elmas/Ersoy, s. 113.
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1.2.2.1.2.Erken Bozunma

Otolize bagli deri soyulmalart ve cildin yesilimsi gOriinim almast

1

baslamaktadir.?”! Dehidrasyon neticesinde parmak uglari, kulaklar ve burunda

kurumalar baslayarak siyahlasma goriilebilmektedir.?®? Ciiriime gazlarmimn?®® etkisi ile
cesedin sismesi gozlemlenmektedir. Sismeye bagli olarak artan karin i¢i basincin
diyaframi baskilamasi neticesinde solunum sistemi icerisindeki havanin, agiz ve
burundan disar1 atilmast ile 6/ solunumu olarak nitelendirilen durum
gozlemlenmektedir.?** Yiiziin sismesi ile bas koyu mor renkte zenci basi olarak
nitelendirilen formu almaktadir. Oliimden sonra pihtilasan kan bozunmayla birlikte
yeniden ¢oziinerek gaz basincinin etkisi ile damarlar igerisinde pasif hareket yaparak
viicut bosluklarindan disar1 akabilmektedir.?®> Benzer sekilde ciiriime neticesinde
sulanan yag dokusunun ciiriime gazlarinin baskilamasi ile zeytinyagi kivaminda
damarlar igerisinde pasif hareket ile akciger damarlarinda yayildigi goriilmektedir. Bu
durumda karinda baslayan bozunma, bagirsaklardaki mikroorganizmalarin dokulara
yayilmasi ile viicuda yayilmaktadir. Brouardel, bu hadiseyi 6liim sonrast dolasim
(circulation postmortem) olarak nitelendirmektedir.?®® Kol ve bacaklarda kahverengi-
siyah renk degisim ve karin duvarindaki yirtilma ile ilerlemis bozunma evresine
gecilmektedir. Soguk hava durumlart hari¢ olmak tizere, Tiirkiye iklimsel sartlarinda

erken bozunmanin Olimden sonraki 1-3 giin sonra baslamasi1 beklenmektedir.

Bozunmanin, ortalama sicaklikta % 1-10; soguk havada ise % 11-20’lik boliimiidiir.>%’

1.2.2.1.3.ilerlemis Bozunma

Bozunma gazlar1 neticesinde cesette meydana gelen sismeler ile birlikte cildin
zayif noktalarinda patlamalar meydana gelebilmektedir.?®® Karm ve gdgsiin patlamas:
neticesinde kaburga kemiklerinde kismen ¢okme meydana gelebilmektedir.’” Yaygin

larva aktivitesi gézlemlenmektedir. I¢ organlar nemli ve kiigiik olarak belirginliklerini

201 Kamay, s. 104.

202 Elmas/Ersoy, s. 113-115.

203 Bu gazlar karbon, kiikiirt, fosfor vb. maddeler igerdiginden dolay1 yanici dzellik gostermektedirler.
Bkz. Kamay, s. 105.

204 Kolusayin/Kog, s. 135.

205 Ozen, s. 40.

206 Kamay, s. 105.

207 Elmas/Ersoy, s. 113-115.

208 Kolusaym/Kog, s. 138.

209 Kamay, s. 105-106.
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korumaktadirlar. Kadin cesetlerinde bir aylik siiregte meme dokusu kaybolmasina bagh
erkek gogsii goriiniimii olusmaktadir. Kemiklerin ortaya ¢ikmasi, cesette par¢alanma ve
biitiinliigiin bozulmas1 gdzlemlenmektedir. ilerlemis bozunma siirecinde cesedin mevcut
yapisi ve ¢evresel faktorler neticesinde genel olarak ceset ylizeyinin yarisin1 agmamakla
birlikte sabunlasma ve mumyalasma meydana gelebilmektedir. Soguk hava durumlari
hari¢ olmak tizere, Tiirkiye iklimsel sartlarinda ilerlemis bozunmanin liimden 2-3 hafta
sonra baglamasi beklenmektedir. Bozunmanin, ortalama sicaklikta % 11-35; soguk

havada ise % 21-45’1ik bolimiidiir.>'°

1.2.2.1.4.Iskeletlesme

Bir miktar viicut sivist ve ¢gamurumsu kivamda dokular bulunabilmesine ragmen
kemiklerin yaridan fazlas1 disarida kalmaktadir.?!! Dis genital organlarda ciiriime ve
dokiilme meydana gelmesi nedeniyle cesedin cinsiyeti ayirt edilemez hale
gelmektedir.?'> Mumyalasma durumunda deri varligin1 koruyabilmekte fakat ilerleyen

siiregte cesetten geriye sadece kuru iskelet kalmaktadir. Bozunmanin, ortalama

sicaklikta % 36-85; soguk havada ise % 46-85’lik boliimiidiir.?!?

1.2.2.1.5.iskelet Kayb1

Kemiklerin hava ve rutubete maruz kalmasi nedeniyle toz halini almalar yiizlerce
yil siirebilmektedir. Bazi 6zel durumlarda kemiklerin 30-40 bin yil bozunmadan
muhafazasinin saglandigi goriilmektedir. Cesette en uzun siire dayanan boliimiin disler
olmasin1 mine tabakasi saglamaktadir.?'* Kemiklerin acik havada kalmas: durumunda
beyazlasma goriilebilmektedir. Ilerleyen siiregle birlikte kemiklerde siingerimsi yap1 ve
ufalanma gozlemlenmektedir. Bozunmanin, ortalama sicaklikta % 86-100; soguk

havada ise aym sekilde % 86-100’liik boliimiidiir.>!?

210 Elmas/Ersoy, s. 113-115.
211 Elmas/Ersoy, s. 113-115.
212 Ozen, s. 41.

213 Elmas/Ersoy, s. 113-115.
214 Kamay, s. 107.

215 Elmas/Ersoy, s. 113-115.
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1.2.3.Postmortem Bozunmanin Alternatif Bicimleri

Cesedin bozunma siirecinde olmasina ragmen degisik faktorler neticesinde

biitiinliigiinii bir 6l¢iide muhafaza ettigi durumlardir.?'®

Tablo 4. Postmortem (Oliim sonras1) Bozunma Alternatifleri

Mumyalasma (Mummification)
Postmortem 5.1, n1asma (Saponification)
(Oliim sonrasi) -
. Kuru Kiiflenme
Bozunma Kiiflenme p—
Alternatifleri Nemli Kiiflenme
Salamuralagsma (Maserasyon)

1.2.3.1.Mumyalasma (Mummification)

Cesedin kuru ortamda kalmasi durumunda, siiratli su kaybma bagh*!’

gbzlemlenen bir postmortem degisimdir.>!® Cesedin kurumak suretiyle dis seklini uzun
siire muhafaza etmesi mumyalasma olarak nitelendirilmektedir.?!” Cesedin riizgarh
ortamda bulunmasi veya nem c¢eken bir materyalle temas halinde olmas1 mumyalasma
stireci agisindan elverisliligi arttirmaktadir. Mumyalagsmanin sicak iklimlerde goriilmesi

beklenirken, soguk iklimlerde??°

ve buzullar igerisinde dahi mumyalagmaya
rastlanilabilmektedir.??! Buna karsin nemli ve sulu ortamlarda kesinlikle mumyalasma
meydana gelmemektedir.’?? Ceset iizerinde gozlemlenen en énemli degisim: derinin
kahve-siyah aras1 renk alarak biiziisiip sertlesmesi ve bu haliyle iskeletin ¢ikintili
noktalaridan gerilmis bir vaziyette varhgini siirdiirmesidir. I¢ organlar biiziismekte
veya kaybolmaktadirlar.

Mumyalasma evresi haftalar veya aylar siirebilmektedir. Ceset iizerinde siklikla
kiiflenmeler de goriiliir ve cesedin nakli durumunda ortam sartlarindaki degisime bagh
223

olarak mumyalasma siirecinden bozunma ve iskeletlesme siirecine gecilebilmektedir.

Her cesette az miktarda da olsa kismi bir mumyalasma meydana gelebilmektedir. Fakat

216 Elmas/Ersoy, s. 115.
217 Kolusayin/Kog, s. 129.
218 Elmas/Ersoy, s. 116.
219 Kamay, s. 113.

220 Elmas/Ersoy, s. 116.
221 Kolusayin/Kog, s. 140.
222 Kamay, s. 114.

223 Elmas/Ersoy, s. 116.
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bu sekil degisimlere mumyalasma demek dogru degildir. Mumyalagma i¢in cesedin
tamami1 degilse bile biiyllk ve genis bir kisminda degisimin gerceklesmesi
gerekmektedir.??* Mumyalasma siirecine genellikle az miktarda dahi olsa sabunlasma
siireci de eslik edebilmektedir.??® Zayif, yash kisiler ile yeni dogup soluk almamis veya
olii dogmus bebeklerde mumyalasmaya daha sik rastlanilabilmektedir.??

Kuzey Avrupa iilkelerinde bataklik tundralar1 altinda bulunan ve tundra cesetleri
(bog bodies) olarak adlandirilan degisimler de bir tiir mumyalasma olarak kabul
edilebilmektedir.??’ Bakterilerin iireyebilmesi igin nemli ortam gereklidir.??® Fakat
nemli ortam mevcudiyetine ragmen, tundralarin kaplamis olduklart su ortamini

oksijensiz ve bakteri varlifina elverigsiz hale getirmesinden dolayr mumyalagmaya

benzer bir sekilde cesedin cilt ve yiiz 6zelliklerinin korundugu goriilmektedir.??’

1.2.3.2.Sabunlasma (Adiposer, Saponifikasyon)

Cesedin nemli bir ortamda kalmas1 durumunda meydana gelen bir degisimdir.?*°

Sabunlagsmanin meydana gelmesi i¢in Oncelikle bozunma siirecinin baslamasi
gerekmektedir. Sabunlasma, cesedin genellikle bir kisminda gozlemlenmekle birlikte
cesedin geneline yayilmasi da miimkiindiir.>*! Sabunlasma genellikle viicudun yagh
bolgelerinde meydana gelmektedir. Oliim sonrasinda birkag saat igerisinde baslayabilen
doymus yag asitlerinin hidroliz ve hidrojenizasyonuna®*?> dayanan bir siire¢ olmakla
birlikte belirgin bir sabunlasma aylar siirebilmektedir.?>* Bozunma siirecinde gliserin ve
yag asitlerine ayrisan yaglar, su i¢inde bulunan potasyum, kalsiyum ve magnezyum ile
birleserek suda ¢oziinmeyen sabunlar meydana getirmektedirler.?**

Sabunlagma siirecinde cesedin yag dokusunca zengin bdélgelerinde mumsu,
sabunumsu sari-beyaz renklenme belirginlesmektedir. Sabunlagma, cesedin yag
dokusunca zengin oldugu, cesedin killi toprak veya su ortaminda bulunmasi ve cesedin

hamizi*** olmasi1 durumlarinda kolaylikla olusabilmektedir. Diger yandan nemli ortam

224 Kamay, s. 114,

225 Kolusaym/Kog, s. 142.
226 Ozen, s. 42.

227 Elmas/Ersoy, s. 116.
228 Kolusayin/Kog, s. 133.
22 Elmas/Ersoy, s. 116.
230 Elmas/Ersoy, s. 116.
21 Kamay, s. 109.

22 Kolusayin/Kog, s. 141.
233 Elmas/Ersoy, s. 116.
234 Ogzen, s. 41.

235 Alkolik kisilerde sabunlasma daha kolay gerceklesebilmektedir. Bkz. Kamay, s. 110.
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disinda, toplu definlerde ve cesedin elbiseli bir sekilde defnedilmesi durumunda da
sabunlasma meydana gelebilmektedir. Sabunlasma toplu definlerde 6zellikle en derinde
bulunan cesetlerde daha yaygin meydana gelebilmektedir. Sabunlagsmanin goriildiigi
dokularda, hava alma, bakteri aktivitesi veya mantarlasmadan kaynakli olarak
par¢alanmanin meydana geldigi goriilmektedir.>*® Bu nedenle toprakta bulunan
sabunlagsmis cesetlerde yagmur sulari; suda bulunan cesetlerde ise akinti nedeniyle

pargalanmalar meydana gelebilmektedir.?*’

1.2.3.3. Kuru ve Nemli Kiiflenme

Canli viicut tizerinde zamanla ddokiilen derinin stratum korneum tabakasi
hareketsiz ceset tizerinde biiyiik oranda dokiilmeden kaldig1r durumlarda mantar sporlari
acisindan korunakli bir ortam meydana gelmektedir. Bu durumda uygun kosullarda
ceset yiizeyinde mantarlagma meydana gelebilmektedir.

Kiiflenme kuru ve 1slak formlarda meydana gelebilmektedir. Mumyalasma
siirecinde soguk ve 1lik hava kosullarinda ve nemsiz ortamlarda genel olarak kuru
kiiflenme de gozlemlenebilmektedir. Kuru kiiflenme durumunda kirmizi-kahverengi
renkte bir tabakalasma meydana gelmektedir. Nemli kiiflenme ise soguk, nemli ve
karanlik ortamlarda meydana gelmektedir. Nemli kiiflenme, ceset iizerinde sari-

kahverengi bir tabakalasma seklinde ortaya ¢ikmaktadir.?3®

1.2.3.4. Salamuralagsma (Maserasyon)

Fetiisiin anne karninda 6lmesi sonucunda belirli siire ammnion sivi igerisinde
kalmasma bagli olarak gelisen otolitik degisimlerdir. Salamuralagsma belirtilerinin
belirginlesmesi icin cesedin amniyon sivi icerisinde en az 6 ile 8 saatlik bir siirecte
kalmis olmas1 gerekmektedir.>*® Salamuralasma ceset iizerinde gerceklesen bozunmanin
bakteriyel clirime olmaksizin sadece otolize dayanmasi nedeniyle meydana gelen
degisimlerdir. Salamuralagsma siirecinde genel olarak bakteriyel ciirlime meydana
gelmiyor olsa da anne karninda sepsis veya amnion iltihabt gibi Oykiilerin olmasi

durumunda, 6lii dogumlarda salamuralagsma siirecine bakteriyel ciirime de eslik

2% Elmas/Ersoy, s. 116.
27 Kamay, s. 112.

238 Elmas/Ersoy, s. 116.
239 Kolusaym/Kog, s. 144.
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edebilmektedir.?*® Salamuralasma siirecinde sivi kaybina bagl olarak ceset ve organ
kiitlelerinde azalma meydana gelmektedir.
Salamuralasma durumunda 12 saatlik siirecte yliz, batin ve sirt bolgesinde

soyulma®*!

goriilmekte; 18 saatlik siirecte ise cesedin % 5’lik kisminda soyulma
gozlemlenmektedir. Yaygin soyulma ve deride kahverengi degisim ise 24 saatlik bir

siirecte meydana gelmektedir.?*?

Seckesk

240 Elmas/Ersoy, s. 116.
241 Kolusaym/Kog, s. 145-146.
242 Elmas/Ersoy, s. 117.
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IKiNCi BOLUM

CESET UZERINDE TASARRUFLAR

2.1.Genel Olarak Ceset Uzerinde Tasarruflar

Oliim korkusu beraberinde oliimsiizlilk arzusunu ortaya ¢ikarmaktadir. Bu iki
olgunun da degismez psikolojik temelli gercekler oldugu kabul gdérmektedir.?** Oliim
konusunda, bireyin 6liimiin mahiyetini bilememesinden kaynakli belirsizlik, yok olup
gitme, var ol(a)mama, can verme amndaki aci, yalmzlik, bedenin kaybedilmesi,
vakinlarin kaybedilmesi, oliim étesi hayat vb. durumlar nedeniyle kisilerin 6liime karsi
psikolojik durumlari sekillenmektedir.>** Oliimsiiz olarak sonsuza kadar yasamak,
dirilerek yeniden ebediyete ulagmak, 6liim ve sonrast durum/hayat insan zihnini en fazla
mesgul eden konularin basinda gelmektedir. Oliim karsisindaki takinilan tutumun
sekillenmesinde en dnemli etken ise dini/dogmatik inang¢lardir. Tarihsel siirecte inang
sistemlerine bagli olarak degisik donem ve toplumlarda farkli cenaze merasimleri ve
ritiielleri ile birlikte farkli ceset iizerinde tasarruf yontemleri ortaya ¢ikmustir.

Oliimden sonra cesedin kisa siireli, uzun siireli veya belirsiz siireli muhafaza
edilmesi icin yapilan islemler ve ceset ilizerinde tasarruflarda kiiltlirel, inangsal ve
amagsal farkliliklar goriilmektedir. Bu durum terminolojide farkli isimlendirmelerin
kullanilmasina neden olmaktadir.?** Tarihsel siirecte en sik kullanilan ceset iizerinde
tasarruf yontemleri genel olarak defin, kremasyon ve mumyalama yontemleri olmak
izere, bu uygulamalarin ¢esitli donem ve topluluklarda genis uygulama alani buldugu

goriilmektedir.
2.2.Tasarruf Sekilleri/Metotlar

Ceset lizerinde tasarruf sekillerinde donemsel, bolgesel ve inangsal farkliliklarin
etkisi ile makro diizeyde ¢esitlilik goriilebilmektedir. Belirli bir topluluk iiyesi bireyin
mikro diizeydeki ceset iizerinde tasarruf seklinin belirlenmesinde ise genel olarak

asagidaki tabloda belirtilen hususlar etken olmaktadir:

23 Zehra Efe, "Tiirkiye Miize ve Tiirbelerindeki Mumyalarin Tarihi ve Bugiinkii Durumlar1”, SDU Fen
Edebiyat Fakiiltesi Sosyal Bilimler Dergisi, S.34, 2015, 5.279.

2% Tarlacy, s. 57-58.

245 Zehra Efe, "Anadolu Tiirk Kiiltiirinde Mumyalama", Yayimlanmamis Doktora Tezi, Dokuz Eyliil
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, {zmir 2011, s. 8.
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Tablo 5. Ceset Uzerinde Tasarruflarin Belirlenmesindeki Etkenler

Ceset Uzerinde Tasarruflarin Belirlenmesindeki Etkenler

Hakim inang sistemi

Bireysel veya toplu 6lim durumu

Cesede ulasilabilirlik

Cesedin kadavra olarak kullanilabilirligi

Oliim sebebi

Oliim sekli

Olen bireyin toplumsal statiisii/smifi

Oliim yeri

Oliim zamani

Defin Maliyeti

Defin malzemelerin temini

Olen bireyin vasiyeti

Olen kisinin yakinlarmin tutumu

Hukuki uygulanabilirlik

Cevresel sartlar

Oliim sonrasinda insan kalintilarinin form degistirerek ¢iiriimesi dogal bir siiregtir.
Sergilenen biitlin tasarruf metotlar1 ve ayinler inang ekseninde ¢iiriimenin yavaslatilmasi
veya hizlandirilmas: amaciyla yapilmaktadir. Sergilenen biitiin tasarruf metotlarinin
ortak bir uzlas1 noktasi: cesedin yok edilemez ve zarar goérmeyecek bir ortamda
muhafaza edilmesidir. Mumya, kiil, kemik vb. ceset kalintilarinin hemen hemen biitiin

toplumlarda muhafaza edildigi goriilmektedir.?*®

26 Yavaglatilmis veya hizlandirilmis ¢iiriime amaciyla sergilenen muhafaza faaliyetleri cevresel
kosullardan etkilenmektedir. Giines 15181 ve ay 1s1§inin da dumanl bir ates kadar ceset lizerinde etkili
olduguna inanilmasmin yaninda, bazi toplumlarda cesedin parcalanarak sadece kemiklerinin kalmasi
amactyla karinca, avel kuslar veya diger etgil yirticilara birakildig: da goriilmektedir. Bkz. Louis-Vincent
Thomas, "Funeral Rites", Mircae Eliades (Ed.), The Encyclopedia of Religion, Nermin Oztiirk (cev.), C.
5, s. 247. http://www.ilahiyat.erbakan.edu.tr/indir.php?b=4&dfa=0 273627001222380567&dga=SUIDF1
S5Cenaze%20AyinleriNermin%20%C3%96zt%C3%BCrk%28p237-254%?29.PDF, e.t.: 04/11/2019.
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Tablo 6. Ceset Uzerinde Tasarruf Yontemleri

Ceset Uzerinde Tasarruflar

Dogal Mumyalama

M 1
Hilyalama Suni Mumyalama
Tahnit (Embalming)
S Plastinasyon
uhafaza —
Teknikleri Ambomaj (Ilaglama) ——
1p Egitimi
Kad.
adavra Organ ve Doku Nakli
Tanatopraksi
Dondurma (Congelation)
Suya Defin
Defin Goge Defin (Sessizlik Kuleleri)
Topraga Defin (Inhumasyon)
Kremasyon

Tiiketim
Teknikleri

Ayristirma (Decomposition/Recompose)

Yamyamlik

¢ Yamyamlik (Endokannibalizm)

Dis Yamyamlik (Enzokannibalizm)

Cesedin Tecridi/Ifraz1

Cesedin Kaynatilmasi

Askida Ceset/Tabut

Cesedin Terki

Cesedin Kiillerinin Elmasa Doniistiiriilmesi

Cesedin Kiillerinin Uzaya Gonderilmesi

inceleme
Teknikleri

Otopsi

Adli Otopsi (Forensic, Medikolegal)

Bilimsel Otopsi (T1bbi, Medikal)

Virtopsi

Feth-i Kabir (Exhumation)

Ayinler

Ayrilik Ayinleri

Birlesme Ayinleri

2.2.1.Muhafaza Metotlari

Cesetlerin bozunmadan muhafazasinin saglanmasi i¢in tatbik edilen muhtelif
usuller, bozunma hadisesinin incelenmesinden elde edilen neticelere dayanmaktadir. Bu
dogrultuda cesedin bozunmaya sebebiyet veren mikroorganizma, bocek vb. canlilardan

arindirilmasi ve cevresel kosullarin bu zararli canlilarin yeniden liremesine elverissiz

olmasinin tesis edilmesi gerekmektedir.?*’

247 Kamay, s. 107.
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Tablo 7. Muhafaza Teknikleri

Dogal M 1
Mumyalama oga umyalama
Suni Mumyalama
Tahnit (Embalming)
V. Plastinasyon
uhafaza —
Teknikleri Ambomaj (Ilaglama) —
1p Egitimi
K
adavra Organ ve Doku Nakli
Tanatopraksi
Dondurma (Congelation)
2.2.1.1.Mumyalama

Cesedin kurutularak dis seklinin uzun siire muhafaza edilmesi mumyalama olarak
nitelendirilmektedir. Bu amagla cesede katran, baharat, recine, sakiz, tutkal vb. sair
maddeler uygulanarak muhafaza saglanmaktadir.?*® Eski musirhilar tarafindan
bulundugu diisiiniilen mumyalama isleminde oncelikle cesedin i¢ organlar ¢ikarilmakta
olup, gilines altinda ozellikle piramitlerde kurutma islemi yapilmaktadir. Yaklasik
yetmis giin siiren islemler sonucunda ilaclanan ceset, 6zel bezler ile kat kat sarilarak
rutubetsiz mahzenler veya lahit icerisinde muhafaza edilmektedir. Bu sekilde islem

249 olarak adlandirilmaktadir.

yapilan ceset mumya

Mumyalama islemi genel sagligi korumaktan ziyade dini amaclar ile
yapilmaktadir. 7eb gibi sehirlerin bu dini ritiiel ile gegindikleri bilinmektedir.
Mumyalama isleminde Misi’lilar kadar olmamakla birlikte, Peru ve Meksika
medeniyetleri de maharet gostermektedirler. Bunun yaninda mumyalamay1 yapan eski
medeniyetler arasinda Asuri’ler ve Geldani’ler de sayilabilmektedir.>°

Mumyalasma ise suni olan mumyalama isleminden farkli olarak; cesedin sicak
kuru ¢6l topraginda su kaybederek kurumast; buzul, yanardag lavi vb. dogal ortamlar ile

farkli toprak ve iklim ozelliklerine bagl olarak cesedin insani bir miidahale olmadan

248 Kamay, s. 113.

24 Bunun yaminda mumya her derde deva oldugu diisiiniilen, igerigi ve hazirlams1 hakkinda net bilgi
sahibi olunmayan bir masal ilact ve mumyalardan imal edilmis bir ¢esit ortacag ilact (merhem, tentiir ve
krem) manalarinda da kullanilmaktadir. Mumyanin ikinci manas:t da yaygin olarak kullaniimaktadir.
Fransiz cerrah Ambrois Pare (1509-1590) mumyalarin ilag olarak kullanilmasini yararindan ¢ok zarari
oldugunu belirterek siddetle elestirmis ve “Misirlilar Hristiyanlar tarafindan  yenmek igin
mumyalanmadiar’’ sozleriyle maddenin kullanimina kars1 ¢ikmistir. Bkz. Efe, Mumyalama, s. 9-11.

250 Kamay, s. 113.
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bozulmadan korunmasi halidir. Bunun yaninda 6li dogumlarda anne karninda ceninin

251 hal almas1 da mumyalasma olarak nitelendirilebilmektedir.

sabunumsu

Mumyalama, cesedin bozulmadan muhafaza edilmesi ve ¢liriime ile kokusmanin
meydana gelmemesi amaciyla cesitli asamalardan gecirilerek, bitkisel, kimyasal,
aromatik islemler ve dolgu maddeleri kullamlarak cesede suni muamele®>
yapilmasidir.?>? Farkli kiiltiir ve medeniyetlerde goriilmiis olan mumyalama isleminin
farkli inan¢ ve diisiince dayanaklarinin olmasiyla birlikte temel olarak 6liim gergegi
karsisinda duyulan ziinti, bireyin kaybedilisinin olusturdugu eksiklik duygusunun
azaltilmasi, avunma ve 6lene saygi amaciyla uygulandig diisiiniilmektedir.?>*

Mumyalama metodunda etken faktdr yagam giiciiniin cesedin biitiin parcalarinda
bulundugu ve bu nedenle cesedin ¢iiriimesi halinde kisinin yok olacagina dair inangtir.
Diger yandan cesedin bozulmadan muhafazasinin saglanmasi halinde: 6len kisinin
ruhunun kendi soyundan gelecek olan birisi ile reenkarne edilebilecegi inanci
mumyalama metodunun kullanilmasinda etkili olan saiklerdendir. Bu inangla yapilan
mumyalamalarda mezar veya cenaze kavanozlari igerisine yerlestirilen cesede cenin
pozisyonunun verilmesindeki temel diisiincenin, yeniden hayata gelme inanci oldugu
diistiniilmektedir.>>

Mumyalama sanati ¢ok tanrt inancinin hakim oldugu dénemlerde ilk olarak Maisur
medeniyetinde Oliime karsilik Oliimsiizliige olan inan¢ neticesinde temellenmistir.
Yapilan arkeolojik ¢aligmalar neticesinde ulagilan en eski mumyalama 6rnekleri Misir
uygarliginda goriilmektedir. Ulasilan bulgular neticesinde; mumyalama sanatinin
temelinde ruhun éliimden sonra yasamina devam edecegi ve oliim oncesindeki bedenini
arayacag yoniindeki genel inancin oldugu diisiiniilmektedir. Bu inan¢ dogrultusunda
ruhun bedenini aramasi sirasinda bedene ulasamamasi halinde perisan olacag:
diistiniilmektedir. Bu nedenle yeterli mali giicli olan ve bu inangta olan kisiler servetleri

ve linleri 6l¢iistinde bedenlerini mumyalatmislardir. Soylu kisilerin maskeleri genellikle

altindan yapilmaktadir. Tutankhamon ve Kral Psuennes maskeleri en bilindik mumya

21 Sabunlasma olarak nitelendirilen durumda ceset yumusak sabun goriiniimiindedir. Sabunlagsma nemli
ortamda kalan cesetlerde bolgesel veya biitiin olarak goriilebilmektedir. Sabunlagsma durumu kadinlar,
kiigiik cocuklar ve kilolu cesetlerde daha yaygin goriilmektedir. Bkz. Efe, Mumyalama, s. 11-12.

232 Arkeolojik incelemeler neticesinde mumyalama islemi disinda gevresel kosullar neticesinde de dogal
mumyalama olusabilecegi belirtilmektedir. Manazan Magarasi’'nda bulunan ve Karaman Miizesi’ne
nakledilen mumya ve cesetlerin giiniimiize dek korunarak gelmis olmalar1 magaradaki tiif kayalarin nem
emici 0Ozelligi neticesinde ¢iiriimenin gecikmesine dayandirildigi goriilmektedir. Bkz. Muzaffer
Doganbas, Mumyalama Sanati ve Anadolu Mumyalari, Dogus Matbaacilik, Ankara 2001, s. 83-84.

253 Efe, Mumyalama, s. 9.

254 Efe, Mumyalarin Tarihi, s.279.

255 Thomas, Funeral Rites, s. 252.

45



maskeleridir. Cevresel etkilerin ceset tlizerinde en az diizeyde olmasi i¢in mumyalama
islemine en kisa siirede baslanmaktadir. Ruhun bedeni taniyabilmesi ic¢in basin
mumyalanmasi diger bolgelere gore daha 6zen gosterilerek yapilmaktadir. Mumyalama
islemi bittikten sonra mumyanin yiiziine maske yerlestirilmektedir. Maske iizerine vefat
eden kisinin yiizii resmedilmek suretiyle ruhun bedeni bulmasi kolaylastirilmaktadir.>>

Mumyalama iglemini yapan kisilerin gérevi: ruhu 6liimiin mevcut goriinlimiindeki
cirkinlikten kurtararak onu huzur ic¢inde bulunan bir duruma kavusturmaktir.
Mumyalama isleminde Onemli olan nokta cesedin taninacak sekilde muhafaza
edilmesidir. Taninamayacak bir cesedin kayip bir cesetten farki bulunmayacaktir.
Cesedin taninacak durumda muhafazasi ile Thomas’in tabiri ile ‘'6liimiin kesinligini
kabul edis, yoklugu ve sessizligi saran belirsizlikten daha kolay olmaktadir.’’

Giiney Amerika bolgesinde kesfedilen mumyalar neticesinde Jnka’larin
mumyalama metodunu kullandiklar1 ortaya ¢ikarilmustir. /nka’larm  mumyalama
metodunda Misirlilar kadar ileri olmadig1 goriilmektedir. /nka’larin yasamakta oldugu
bolgenin kuru iklimi ve uygulanan teknikler neticesinde mumyalarin kayalar arasinda
bir bosluga veya kavanozlarda muhafazasi saglanmaktadir. Inka’li sair Huaman Poma
tarafindan 16. yy.‘da kaleme alinan bir hikdyeden mumyalama usulleri hakkinda bilgi
edinilmektedir. Edinilen bilgilere gére mumyalanan kisinin sonraki hayatinda kendisine
hizmet etmesi amaciyla mumyalanmis gibi bir ay kadar bekletilen kadinlar ve
hizmetciler ile birlikte defnedilmektedir. Ayrica mumyanin yanina para gomiilmesi ile
de cesedin ciiriimesine yol agacak olan kétii ruhlarin baskilandig diisiiniilmektedir.?’

Mumyalama ¢ok tanrili donemlerde yaygin olarak yapilmakta olup, o6zellikle
Hristiyanlik ve Islam gibi tek tanrili dinlerin yaygmlagmasi ile 6nemi azalmistir.
Tamamen terkedilemeyen mumyalama metodu ilk asamada devletlerin onde gelen
kisilerinin mumyalanmasina, daha sonraki siirecte ise sadece zorunlu durumlarda
uygulanan bir muhafaza yontemi seklini almistir. Giliniimiizde ise gecerliligini
kaybetmis bir gelenek kisvesine donlismistiir. Fakat her ne kadar uygulama alani
azalmis olsa da mumyalama metodu tip ve kiiltlir tarihi acgisindan insanliga degerli

birikimler sunmustur.?>

2% Giilgin Akbas, "Mumyalama Sanat1", Pivolka, S. 21, 2012, s. 13-14.
257 Thomas, Funeral Rites, s. 245-251.
258 Efe, Mumyalama, s. 3.
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2.2.1.1.1.Mumyalama Teknikleri

Mumyalama teknikleri bolgesel, tarihsel, teknik bilgi birikimi ve islemi yaptiracak
kisilerin ekonomik durumu gibi etkenlere gore degisiklik gosterebilmektedir. Bunun
yaninda dogal mumyalarda goriildiigii gibi ¢evresel faktorler de mumyalasma siireci

tizerinde etkili olabilmektedir.>>’

2.2.1.1.1.1.Dogal Mumyalar

Cevresel faktorler ve/veya bazi doga olaylari neticesinde ortaya ¢ikan kosullarda
insan midahalesi olmadan meydana gelen kismi veya tam mumyalasma durumlarina
dogal ~mumyalagma olarak nitelendirilmektedir. Dogal mumyalarin sayisi
azimsanmayacak seviyede olup, en az suni mumyalar kadar ilgi ¢ekici Ornekleri
bulunmaktadir. Bu tiir mumyalagmalar genel olarak cesedin kuru ¢ol topraginda
kalmasi, akarsu yataklarina defnedilmesi, yanardag lavina maruz kalmasi veya buzullar
altinda kalmasi1 gibi muhafazaya elverisli ortamlarin olustugu durumlarda meydana

gelmektedir.?®

2.2.1.1.1.2.Suni Mumyalama Teknikleri

Mumyalama islemine cesedin bas kismindan baglanmakta ve Oncelikle sivri
cengeller vasitasiyla beyin burundan, gézden veya kafa arkasindan agilan bir delikten
tahliye edilmektedir. Kafatasinda kalan kalintilar i¢in ise asitli bir s1v1 kullanilmaktadir.
Bastan sonra cesedin sol yanindan kesici bir alet vasitasi ile acilan kesiden i¢ organlar

261 kurutma islemi yapilmaktadir. I¢ organlar gesitli sayilarda kavanoz, sandik

cikartilip
vb. kaplarda muhafaza edilmektedir. Baz1 toplumlarda kalp, bobrek gibi bazi kutsal
sayilan organlarin gelenekler ve inanglar dogrultusunda ceset icerisinde birakildigi
goriilmektedir. Pahali ve uzun siiren ilk teknigin disinda diger bir teknikte ise, cesette

kesi agilmadan aniisten sedir yagi vb. eritici maddeler zerk edilerek i¢ organlarin

259 Efe, Mumyalama, s. 41.

260 Efe, Mumyalama, s. 41.

20! f¢ organlarin ve beynin gikarilmasi konusunda medeniyetler arasinda farklhiliklar goriilmektedir.
Amasya Miizesi’nde bulunmakta olan, 14. yy.’da egemenlik siirdiirmiis olan flhanlilar doneminden
kaldig1 diisiiniilen sekiz mumya, mumya sanati denilince ilk akla gelen Misir medeniyeti mumyalama
sanatindan farkli olarak i¢ organlarin ¢ikartilmadan mumyalandig ilk Miisliiman ve Tiirk mumyalar
olmalar1 nedeniyle dikkat ¢cekmektedirler. Bu mumyalara klasik mumyalamadan farkli olarak i¢ organlar
cikartilmadan kurutma ve tahnit islemi uygulanmustir. Bkz. Erhan Ozdemir, Tacin Gizemli Sehri
Amasya, Amasya Valiligi, Ankara 2002, s. 43.

47



tamaminin eritilerek tahliyesi yapilmaktadir. Daha sonraki siirecte eritici kurutucu,
aromatik, dolgu ve koruyucu maddeler kullanilarak islem goren ceset keten seritler ile
sarillarak muhafaza edilmektedir. Diger yandan British Museum’da sergilenmekte olan
mumyalarda gorildiigii gibi sargi islemi yapilmadan cesedin kurutularak agikta
muhafazasinin saglanmasina da uygulamada karsilagilmaktadir. Ekonomik ve uygulama
acisindan en basit olan yontemde ise cesedin sadece sindirim sistemi organlarinin igi
bosaltilarak ceset tahnit edilmekte ve bu sekilde muhafaza saglanmaktadir. Toplumda
herkese mumyalama ve tahnit iglemi yapilamadigi i¢in islem gormemis cesetlerin

korunmast iklim sartlarma (dogal ortam) birakilmaktadir.?%?

2.2.1.2. Tahnit (Embalming)

Bozunmanin 6niine gecilmesi i¢in cesedin hem mikroorganizmalardan hem de
bocek vb. canlilardan arindirilmasi ve kisa veya uzun siireli olarak muhafazasinin
saglanabilmesi icin muayyen formiil*®® dahilinde ilaglanmas1 tahnit*** olarak
nitelendirilmektedir. Tahnit metodunda kadavranin fiske edilmesi i¢in formol
verilmekte ve ceset soguk hava depolarinda muhafaza edilmektedir.?%> Tahnit tabiri
yaninda ambomaj (ilaglama) ve ilaglama tabirleri de yaygin olarak kullanilmaktadir.
Arapga kokenli olan kelime tarihi siire¢ igerisinde yogunlukla kullanilmis olup, halen
kullanima devam etmektedir. Tahnit islemi kisa ve uzun siireli muhafaza agisindan
kullanilmakla  birlikte kisa stireli  yapilan islemler mumyalama olarak
degerlendirilememektedir.2¢

Tahnit islemi genel olarak ceset nakli ve ceset teshiri igin bagvurulan bir
yontemdir.?®” Tahnit isleminde kullanilan likit soliisyonunun ceset nakli esnasinda
akmasinin Oniine gec¢ilmesi i¢in tabut icerisine bir miktar soliisyonlu talas koyularak

hem ¢iiriime hem de akint1 5nlenmektedir.2®

262 Efe, Mumyalama, s. 42-67.

263 Arsenik vb. cinayetlerde kullanilmasi muhtemel olan zehirli maddelerin tahnit soliisyonunda
kullanilmas1 uygun degildir. Bkz. Kamay, s. 107.

264 Ceset muhafazasinin yaninda omurgali hayvanlarin iginin bosaltilarak derisinin i¢ kismina tel iskelet
yerlestirilerek ilaglanmasi suretiyle yapilan muhafaza islemi i¢in de tahnit tabiri kullanilmaktadir.

265 Ozan Turamanlar/Enis Ulugam, "Tiirkiye’de [lk Tahnit Yénteminin Uygulayicisi: Nurettin Ali
Berkol", Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Tip Tarihi ve Folklorik Tip Dergisi, S.
6/2, 2016, s. 94.

266 Efe, Mumyalama, s. 12.

267 Kolusaym/Kog, s. 143.

268 Kamay, s. 108.
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Rudloffun yapmis oldugu arastirmalar neticesinde cesedin sadece distan
tahnitlenmesinin yaninda cesedin agilarak i¢inin de islem gormesi ile yapilan tahnit
usuliine 9. yy.’dan buyana rastlanilmaktadir. Bunun yaninda tip literatiiriinde Henri de
Mondeville ile birlikte MS. 1300’lerden itibaren tahnit metodunun tarifine dair
kaynaklar goriilmektedir.?®® Modern tahnit ise Leonardo da Vinci’nin 50’nin iizerinde

kadavra iizerinde yapmis oldugu ¢alismalar ile baslamistir.?”

2.2.1.3. Plastinasyon

Cesedin tamaminin veya bazi organ ve dokularin polimer igerisine koyularak su
ve yagin polimer madde ile yer degistirmesi suretiyle cesedin muhafazasina
plastinasyon denilmektedir. Mumyalama, tahnit, ambomaj ve ila¢lama islemlerinin
tamamin1 amag ve teknik olarak kapsamakta olan plastinasyon metodu Dr. Gunter Von
Hagen ve esi Dr. Angelina Whalley tarafindan kesfedilmistir. Polimerlesme ile birlikte
ceset lizerindeki bakteri ve mikro organizmalar agisindan yasam kosullarinin
kaybolmasi ile birlikte uzun siireli muhafaza amaglanmaktadir. Plastinasyon metodu ile
teshis, teshir ve egitim amaciyla ceset uzun siire muhafaza edilebilmektedir.
Plastinasyon, cesedin uzun silireli muhafazasina olanak saglayan bir teknik olmasi
yoniinden mumyalama teknigine benzemektedir.

Plastinasyon metodu diger muhafaza tekniklerine nazaran daha hijyenik, pratik ve
uzun Omirlii olmasi nedeniyle mumyalama metoduna en yakin tekniktir. Ayrica
plastinasyon metodu ile ceset estetik bir sekilde muhafaza edilmekte ve cesedin biitiin
anatomik unsurlarinin iyi bir sekilde sergilenmesine imkan vermektedir. Plastinasyon
islemi gormiis olan plastinat, mumyalama islemine tabi tutulmus olan mumyaya
benzerligi agisindan modern bir teknik ve terimdir.*’!

Plastinasyon yonteminde amac; dokunun bozunmasinin oniine gecilerek dokunun
canlt bir bireye aitmis gibi algilanmasinin saglanmasidir. Bu amagla transparan veya
opak goriiniimde; esnek ve seklini koruyabilen dayanikli bir tiir polimer madde
kullanilmaktadir. Islem goren organ veya doku sadece makroskobik agidan degil ayrica
hiicresel boyutta da kimligini kaybetmemesi amaglanmaktadir.

Plastinasyon metodu fiksasyon, dehidrasyon, emdirme ve serlestirme

asamalarindan olugmaktadir. Fiksasyon asamasinda; ceset Oncelikle anatomik

269 Efe, Mumyalama, s. 12-71.
270 Kolusaym/Kog, s. 143.
27! Efe, Mumyalama, s. 13-15.
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diseksiyon ve tahnit islemine tabi tutulmaktadir. Bu asamada cesedin atardamarlarindan
formalin verilerek kan ve formalinin yer degistirmesi saglanarak bakterilerin ¢cogalmasi
engellenerek ciirlime askiya alinmaktadir. Daha sonra ceset lizerinde diseksiyon islemi
yapilmaktadir. ikinci asamada ceset iizerindeki yag ve suyun cikarilmasi amaciyla
dehidrasyon yapilir. Dehidrasyon asamasinda ceset ¢Oziicii bir soliisyon (genelde
aseton) banyosuna tabi tutulmaktadir. Uciincii asama plastinasyonun en onemli
asamasidir ve ceset polimer ¢Ozeltisine batirilmaktadir. Vakum tankina alinan ceset ve
polimer ¢ozeltisi ile cesetten aseton c¢ekilmekte ve asetondan arindirilmis olan cesede
yilksek basing ile polimer emdirilmekte ve her bir hiicreye polimerin islemesi
saglanmaktadir. Dordiincii ve son asamada ise cesedin her bir anatomik yapisi istenilen
pozisyonda sekillendirilerek sabitlenmekte ve kullanilan polimerin yapisina gore 1s1, gaz

veya 151k vasitasi ile sertlestirme yapilarak plastinasyon islemi gerceklestirilmektedir. 27>

2.2.1.4. Ambomaj (ilaclama)

Hava sicaklig1 nedeniyle veya her haliikarda on iki saatten fazla siirecek olan ceset
nakillerinde kullanilmakta olan ambomaj metodu: cesedin dezenfekte edilerek gecici
olarak clirimeden ve kokusmadan muhafazasina dair uygulanan bir igslemdir. Ambomaj
tekniginin en fazla kullamm alani adli tip uygulamalaridir. Oliim nedeni, zamam ve
seklinin tespiti siirecinde zaman kazanilmasi icin cesedin kisa siireli olarak,
kokusmamasi ve bozulmamasi amaciyla ambomaj metoduna basvurulmaktadir.?’?

Cesedi kisa siireligine korumanin hedeflendigi ambomaj ve tahnit tekniklerinden
birisi de cesedin karin ve gdgiis bosluguna formaldehit** soliisyonu enjekte edilmesidir.
Bu teknik kisa siireli ve basit olmasi nedeniyle yaygin olarak kullanilmaktadir. Cesedin
karin ve goglis bosluklarina bir taraftan yaklasik olarak 400-500 ml olarak enjekte
edilen formaldehit ¢ozeltisi karsi taraftan geri cekilmektedir. Islem iki taraftan da
sirastyla gerceklesmektedir. Bu islem disinda baska bir isleme gerek duyulmayan

teknik, hastane ve belediye morglarinda siklikla uygulanmaktadir.

272 Mesut Meker, ‘’Polyesterizasyon’’, Yayimlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Erciyes Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii, Kayseri 2015, s. 8-10.

273 Fatih Ok¢u/Ahmet Usta, ’Eski Misirdan Giiniimiize Amboma;j’’, istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi
Mecmuasi, S. 57/1, 1994, s. 93.

24 Ambomaj ve tahnitte en etkili, ayn1 zamanda da en yaygin kullanilan kimyasal olan formaldehit,
proteinleri koagiile etmekte; dokular1 blizmekte, sertlestirmekte ve dokularin rengini beyazlatmaktadir.
Bkz. Fatih Yagmur/Mustafa Kériik¢ii/I. Hamit Hanci, <°Gomiilmiis Cesetlerin Incelenmesi’’, Sted, S.
12/4, 2003, s. 50.
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Arteriyel ambomaj olarak nitelendirilen teknik ise 1682 yilinda Dr. William
Harvey’in kan dolasimmi kesfetmesi neticesinde ortaya ¢ikmustir. Oncelikle femoral
arterden neft yagi, sar papatya yagi, lavanta ve kamilyon boyasi vb. maddeler enjekte
edilmektedir. Enjeksiyon isleminden sonra cesedin i¢ organlar1 ¢ikarilarak yikama ve
ilaclamaya tabi tutulmaktadir. Daha sonra gesitli koruyucu tozlar ile birlikte i¢ organlar
cesedin karin bosluguna yerlestirilmektedir.

Ambomaj solliisyonunun damarlarda rahatca yayilmasi amaciyla oncelikle kanin
pihtilagsmasini engelleyici ilaglar enjekte edilmektedir. Boyun veya kasikta bulunan ana
arterlerden ambomaj soliisyonu verilmekte ve bir toplardamardan kan ¢ikisi saglanarak
sollisyonun biitiin doku ve hiicrelere yayilmasi saglanmaktadir. Bu islemden sonra karin
boslugundan gazlarin ve viicut sivilarimin biiylik bir igne ile c¢ekilmesi ve yukarida
anlatildig1 sekilde gogiis ve karin bosluklarina formaldehit sivis1 enjekte edilerek kars
taraftan ¢ekilmektedir.

Efe, mumyalama, tahnit, ambomaj ve plastinasyon metotlarinin hepsine
mumyalama denilebilecegini belirtmektedir.?’> Amag, teknik, kullanilan malzemeler ve
hedeflenen muhafaza siireci goz oniine alindiginda bu tespitin yerinde olmadigini; bu
nedenle bolim baslhiglt olarak da belirlemis oldugumuz ceset iizerinde tasarruf

yontemleri tabirinin daha kapsayici oldugu diistiniilmektedir.

2.2.1.5.Kadavra

2.2.1.5.1.Tip Egitiminde Kadavra Kullanimi

Tip egitimi acisindan kadavra (insan cesedi) vazgegilmez bir materyaldir. Tip
egitiminin temel unsurlarindan biri olan anatomi egitiminde gelisen teknoloji ile birlikte
bircok yenilikten yararlanilmasina ragmen, anatomi egitiminin vazgecilmez unsuru
kadavra lizerinde yapilan egitimdir. Tarihsel siirecte kadavralar {izerinde sayisiz ¢calisma
yapilmis olmasina ragmen, gelisen teknolojik uygulamalar dahi bu uygulamanin yerini
almaya aday goriilmemektedir. Bu dogrultuda 6len bir kisinin insanliga birakabilecegi
en degerli hediye: kalintilarin1 insanligin ve bilimin gelisimine bagislamaktir. Kanuni
acidan kisiler 6liimlerinden sonra bedenlerinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanilmasi

icin sag iken kadavra bagisina dair diizenlemeler yapabilmektedir. Bunun yaninda bu

275 Efe, Mumyalama, s. 14-15; 58-60.
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dogrultuda bir istegi oldugu bilinen kisilerin bedenleri de tiim varislerinin onay1 ile ayni
amagla bagislanabilmektedir.

Yeni gelisen endoskopik cerrahi ve mindr invaziz metotlar anatomik bilgiye
ihtiyaci daha da arttirmaktadirlar. Bunun yaninda bu tiir ameliyatlarin basarili bir
sekilde gergeklestirilebilmesi icin cerrahlarin el becerilerini gelistirebilmeleri i¢in de
kadavra iizerinde egitimlere ihtiya¢ artmaktadir. Bu dogrultuda son donemlerde tiim
diinya genelinde kadavra kurslarina yogun bir ilgi gosterilmekte ve bu sayede
malpraktis olgularinda ve ameliyat siirecinde Oliim oranlarinda azalmalar
goriilmektedir.>

Tip egitimindeki yadsinamaz yerine karsin kadavra temini ve muhafazasinda
yasanan zorluklar nedeniyle tip egitimi veren kurumlarin zorluklar yasadig
goriilmektedir. Bu dogrultuda yapilan yasal diizenlemeler ile sahipsiz 6liilerin kadavra
olarak kullanilmasinin 6nii agilmistir. Sahipsiz oliiler olarak nitelendirilen hicbir yakini
tespit edilemeyen kisilere ait cesetler varsayilan onam gergevesinde tip egitiminde
kadavra olarak kullanilabilmektedir. Diger yandan sahipsiz 6liilerin kalintilarinin egitim

amacli kullanilmast, etik agidan tartismalarin bulundugu bir alandir.?”’

2.2.1.5.2.0rgan ve Doku Naklinde Kadavranin Donér Olarak Kullanimi

Organ nakli, gelisen tibbi teknolojiler dahilinde insan hayatin1 kurtarmak, yasam
siiresini uzatmak, yasam kalitesini gelistirmek ve tedavi amagh yapilmaktadir. Tibbi
teknolojideki gelismelerle birlikte, bagisiklik baskilayict ilaglarin  kullanimi ile
nakledilen organlarin alict viicuduna uyum saglamasi saglanmistir. Bu sayede insan
viicudunun herhangi bir organ veya dokusunun gerekli gorevinin yerine getiremedigi
durumlarda, ilgili organ veya dokunun yerine canli dondrden veya beyin olimii
gerceklesmis insan kalintisindan (kadavra) alinan saglam organ ve/veya dokularin
nakledilmesi ile organ ve doku nakli yapilabilmektedir.?’® Ozellikle viicutta tek bulunan
ve insan yasami i¢in hayati 6neme sahip olan organlar, sadece kadavra dondrlerden
alinabilmektedir. Bir donoriin kadavra dondr olarak kabul edilebilmesi i¢in kiginin

beyin Sliimiiniin gerceklesmis olmasi yasal zorunluluktur.?”® Beyin 6liimii tanisindan

276 Muzaffer Seker ve Digerleri, Tiirkiye’de Kadavra Sorunu ve Céziim Onerileri, Tiirk Anatomi ve
Klinik Anatomi Dernegi, 2013, s. 3-6.

277 Alev Kara, "Anatomi Anilar", Journal of Inonu University Medical Faculty, S. 19/1, 2012, s. 54—
56.

278 Yesim Is1l Ulman, ¢’ Tiirkiye Biyoetik Dernegi Organ Nakli ve Etik Goriisii’’, Yesim Isil Ulman/Savas
Volkan Geng (Ed.), Biyoetik Arastirmalari, Tiirkiye Biyoetik Dernegi Yayini, Istanbul 2012, s. 382.

219 Toroslu, s. 105.
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sonraki sliregte uygun alici/lar tespit edilinceye kadar kisinin yasam destegine devam
edilmektedir. Organ bagist konusunda Fransa, Belgika, Portekiz ve Romanya gibi
iilkelerde biitiin vatandaglar dogrudan organ bagiscist kabul edilmekteyken, diger
iilkelerde ise genel olarak goniilliiliik esas alinmaktadir.?®® Giiniimiizde gergeklestirilen
organ nakillerinde canli donoérlerin daha yogun oldugu goriilmesine ragmen, kadavra

donorlerin sayisi da dikkat ¢ekici bir seviyededir.

2.2.1.6.Tanatopraksi

Tanatopraksi (tanatopraxy), modernlesme dogrultusunda cenaze tdérenlerindeki
tekniklesme ve profesyonellesme ile birlikte cesedin teshirinin yapildigi cenaze
torenlerinde, cesedin tirkiitiicii goriiniimiiniin perdelenerek, Oliiniin uyuyan bir birey
goriiniimii  kazanmasinin hedeflendigi bir metottur. Tanatopraksi tekniginde suni
solunum, serum verilmesi, gerekli durumlarda ceset {izerinde restorasyon (6zellikle yiiz
bolgesi ve yaralar) makyaj, krem, masaj uygulamalar1 vb. aldatmacalara
bagvurulmaktadir.

Tanatopraksi metodunun iki temel islevi vardir: Ilk olarak belirli bir siire cesedin
¢iirimesinin ve tanatomorfozun dis belirtilerinin durdurularak cesedin naklinin ve
cenaze toreninin yapildigi salonda tutulmasinin olanakli kilmasidir. Ikinci islevi ise;
cesedin normalden daha canli ve gorkemli olmasinin saglanmasi ile geride kalanlarda
biraktig1 imaj, sayginlik ve kutsallagtirma etkisi neticesinde yasayanlar agisindan ne bir
korku ve {irperti ne de bir reddetme duygusu yaratmayarak oOliim hissiyatini
nétrlestirmesidir.?8!

Tanatopraksi isleminden Oncesinde ilk olarak 6liim nedenlerinin tespit edilerek
olas1 enfeksiyonlara karsi gerekli Onlemlerin alinmasi gerekmektedir. Tanatopraksi
isleminde genel olarak ii¢ teknik uygulanmaktadir: Ilk olarak tahnit (embalming) olarak
nitelendirilen, cesedin dezenfeksiyonunun saglanmasi ve kanmin tahliye edilerek
koruyucu kimyasallarin enjeksiyonu yapilmaktadir. Ikinci olarak, restorasyon olarak
nitelendirilen ve cesette meydana gelen deformasyonlarin diizeltilerek yiiziin ve
viicudun estetik bir goriinlim kazandirilmasi: saglanmaktadir. Son olarak ise cesitli
makyaj teknikleri uygulanarak cesedin canli bir birey goriinlimiine sahip olmasi

saglanmaktadir.?®?

280 Tarlacy, s. 247-248.

281 Thomas, Oliim, s. 105.

282 Gustavo Mego Julca, ¢’ Tanatopraxia y Tanatoestética Todo Un Arte de Conservar y Embellecer al
Cadaver’’, Morfolia, 2016, S. 8/2, https://revistas.unal.edu.co/index.php/morfolia/article/view/60112/573
60, s. 8-9. e.t.: 16/02/2020.
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2.2.1.7.Dondurma (Congelation)

Hava sicakliginin 5-6 °C oldugu durumda oliimden yaklasik 24-48 saat sonra; yaz
aylarinda ise birkag¢ saat sonra bozunma baslamaktadir. Bozunmanin sicak havada hizls;
soguk havada ise yavas olmasindan hareketle cesetlerin muhafaza edilmesi i¢in takriben
-2 °C’lik bir sicaklikta tutulmasi dondurma (congelation) olarak nitelendirilmektedir.
Bu sartlarda bozunma meydana gelmemektedir. Fakat dondurma islemi Oncesinde
bozunmanin baslamis olmasi durumunda mevcut durum muhafaza edilerek ilerlemenin
Oniine gec¢ilmektedir.

Bozunma agisindan en uygun sicaklik 0 - 60 °C araligidir. 60 °C iizerinde siiratli
dehidrasyon (su kaybi) nedeniyle mumyalasma meydana gelebilmektedir. -3 ve -5 °C
civarinda ise 6lii lekelerinin olugmasina ragmen, bozunma gerceklesmemektedir. Fakat
bu sicaklikta kendine has, kotii hissedilen bir koku meydana gelmektedir. Ceset -20
°C’de muhafaza edildiginde ise hem 0lii lekeleri olusmamakta hem de koku meydana

gelmemektedir. Bu siirecte ceset bronz bir renk almaktadir.”’

2.2.2. Tiiketim Metotlar:

Tablo 8. Tiketim Teknikleri

Suya Defin
Defin Goge Defin (Sessizlik Kuleleri)
Topraga Defin (Inhumasyon)

Kremasyon
Ayristirma (Decomposition/Recompose)

¢ Yamyamlik (Endokannibalizm)
Dis Yamyamlik (Enzokannibalizm)

Tiiketim | Yamyamlik
Teknikleri

Cesedin Tecridi/Ifraz1

Cesedin Kaynatilmasi

Askida Ceset/Tabut

Cesedin Terki

Cesedin Kiillerinin Elmasa Doniistiirtilmesi

Cesedin Kiillerinin Uzaya Gonderilmesi

283 Kamay, s. 105.
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2.2.2.1.Defin

2.2.2.1.1.Suya Defin

Su kiiltii etkisi ile cesedin suya defni, Olen kisinin giinahlarindan arinmasi; suda
Olmenin serefli bir oliim olarak goriilmesi ve su ruhlarina duyulan inang etkisi ile eski
Hind’de Mohenjo-daro bolgesinde ve eski Tiirk’lerde Aral-Hazer bolgesinde suya defin
metodunun uygulandig goriilmektedir. Ayrica eski paganizm déneminde Oguzlar
uygarliginin cesetleri Ceyhun Irmagi’na sallandirdiklart  goriilmektedir. Ceyhun
Irmagi’na dair rivayetlere gore giinahkar bir kisinin cesedinin iizerinden nehrin kirk yil
akmas1 durumunda Slen kisinin ermis mertebesine ¢ikacagina inanilmaktadir.

Atilla’nin cesedinin su kiiltii etkisi ile Thies veya Etsch nehrine defnedildigi
efsane olarak dillendirilmektedir. Benzer sekilde Efrasyap’m da Urumiye Golii’nde
hayatia son vermeye c¢alistig1 veya burada hayatinin sona erdigine dair iran kaynakli
rivayetler bulunmaktadir.?3*

Eski bir Hint gelenegi agisindan kremasyon sonrasi kalintilar defnedilmekteyken
zamanla bu adet birakilarak, giinimiizde de uygulanmakta olan kiil ve kireglenmemis
kemik kalintilar1 Ganj nehrine atilmaktadir. Nehre serpilme oncesinde kalintilara su,
inek veya hindistan cevizi siiti serpilmesi de sergilenen uygulamalar arasinda
goriilmektedir. Benzer wuygulamalara Nepal ve Tayland bdlgelerinde de

rastlanilmaktadir.?®

2.2.2.1.2.Goge Defin (Sessizlik Kuleleri)

Hizlandirilmis c¢ilirime amaciyla yapilan tasarruf yontemlerinden birisi olan
cesedin karinca, avel kuglar veya yirtict etoburlara birakilmak suretiyle cesetten sadece
kemik ve kikirdak vb. kalintilarin birakilmas1 uygulamasi geleneksel bazi topluluklarda
goriilmektedir. 7ibet uygulamasinda ragyapas olarak adlandirilan pargalayicilar
tarafindan pargalanan ceset, kopeklere atilarak kisa siirede cesetten geriye sadece kemik
kalintilar1 birakilmaktadir. Bu sekilde sergilenen tasarruf metotlarinin en gérkemlisi ise
17. yy.‘da Zerdiistler tarafindan olusturulan sessizlik kuleleri’dir. Zerdiistliik inancinda
cesedin kirliligi temsil ettigi Zand’1in kutsal yazilarinda belirtilmektedir. Bu inanca gore

kirli olan ceset ile iyi yaradilisa ait seyleri kirletmemek icin ceset topraga

284 0. Saik Gokyay, Dedem Korkud’un Kitabi, M.E.B. Yayayinlar1, 2000, s. 222-223.
285 Thomas, Funeral Rites, s. 250.
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defnedilmemekte, suya atilmamakta ve havayi kirletmemesi i¢in yakilmamaktadir.
Kisacas1 Zerdiist’lerin uygulamis olduklari tasarruf yontemi: cesedin vahsi etoburlarin
bulundugu bir bolgeye birakilmasi adetidir.

Zerdiist’lerdeki  kirlilik  kiiltii ile kremasyon metodunu kullanan Hitit
Uygarligi’ndaki kirlilik kiiltii farklilik arz etmektedir. Zerdiist inancinda ceset kirli kabul
edilmekte olup, iyi yaradilisa ait olan seyler yani cevre, kirli olan ceset ile
kirletilmemek igin sesizlik kulelerinde isleme tabi tutulmaktadir.?®® Diger yandan Hitit
Uygarligi’nda ise yasamda biiyiik yer tutan kirlilik yeralt1 diinyasi ile iliskilendirilmekte
olup; bu nedenle topraga defin yerine kremasyon tercih edilmektedir.?’

Sessizlik kulesi veya dakhma olarak adlandirilan tastan yapilmis kuleler kirli
olarak kabul edilen cesedin c¢evreyi kirletmemesi icin izole edilerek ruhun
saflastirilmast amaciyla insa edilmistirler. Kulelerin mimari 6zelliklerine deginilecek
olursa: merkezde bulunan c¢ukura gore egimlenmis, ortak merkezli ve i¢ ice
konumlanmig ii¢ daireden olusmaktadir. Dairelerin igerisine cesetlerin yerlestirilmesi
amactyla pavis adi verilen oyuklar bulunmaktadir. Kademeli {i¢ dairenin
kullanilmasiin temelinde erkek, kadin ve ¢ocuk ayrimina gidilmesi suretiyle cesetlerin
kiimelendirilmesi diisiincesi bulunmaktadir. En dis dairede erkekler; orta dairede
kadinlar ve en i¢te dairede de ¢ocuklar konumlandirilmaktadir.

Kulede kurutulan kemikler iki yilda bir merkezdeki ¢cukura atilmaktadir. Diizenli
araliklarla merkez c¢ukurdaki kemikler muhafaza ic¢in bagka bir mekanda
depolanmaktadir. Bu asamalardan gecerek saflasan ruhun son seremoni i¢in hazir
oldugu distliniilmektedir.

Kire¢ ve giines 15181 etkisiyle ufalanip tozlagmasi beklenen kemiklerin iizerine
yagmurun yagmast durumuna karsi cukura dort yagmur kanali acilmistir. Merkez
cukurdan ¢ikan yagmur kanallar1 yer alti ¢ukurlarina akmakta ve buradaki kum ve
karbon wvasitast ile suyun temizlenerek cesedin kirliliginden arindirilmasi

saglanmaktadir.?®

2.2.2.1.3.Topraga Defin

Defin yonteminin insanlik tarihinin basindan beridir uygulandigi ve ceset iizerinde

ilk tasarruf yontemi oldugu Kabil ve Habil kistasindan bilinmektedir: Kur’an-1 Kerim’in

286 Thomas, Funeral Rites, s. 247.
287 Seving, s. 2791.
288 Thomas, Funeral Rites, s. 247-248.
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Maide suresinin 31. ayetinde Hz. Adem’in ¢ocuklar1 arasinda gegen olay
betimlenmektedir. Kabil kardesini Oldiirmesinin ardindan yasadigi saskinlik ile ne
yapacagini bilemedigi durumda, karganin 6lii bir kusu topragi eseleyerek gommesi ile
sahit oldugu yontemi, kardesi iizerinde uygulayarak insanlik tarihinde ilk ceset iizerinde
tasarrufu gerceklestirmistir. Maide suresinin ilgili ayeti ile [slam dini acisindan
cesetlerin defnedilmesi tavsiye edilmektedir.?%

Eski Tiirk uygarliklarinda insanin toprak ve sudan yaratildigir kiltii neticesinde
O0lim sonrasinda ruhun goge yiikselmesi ile ceset g¢esitli metotlarla topraga
defnedilmektedir. Nitekim ayn1 inan¢ dogrultusunda Samanist Tiirk topluluklarinin bir
kisminda zayif goriilen ¢ocuklarin topraga bastirilmak suretiyle kisa zamanda

giiclendirildigine inanilmaktadir.?*°

291

Topraga defin™' metodunda, insanin bir ana vasitasi ile diinyaya gelmesi gibi

Olimiinden sonra da topraga verilmesi uygulamasi, yeryliziiniin anaya 0zgii bir deger

289 Kur’an, Maide, Ayet 31.

20 Yasar Coruhlu, Tiirk Mitolojisinin Ana Hatlar1, Kabalc1 Yayinevi, 2002, s. 123.

21 Arkeolojik incelemeler neticesinde tarihsel siiregte birincil, ikincil, coklu/grup, kremasyon, yiizey ve
bozulmugs olmak tiizere alt1 tip gomii tipine rastlanmaktadir:

a) Birincil Gomiiler: Cesedin ilk defnedildigi lokasyon ile mevcut lokasyonunun ayni oldugu defin
sekilleridir.

b) ikincil Gomiiler: Cesedin ilk defnedildigi lokasyondan baska bir lokasyona insan eli ile
nakledilmesi suretiyle yapilan definlerdir. ikincil gdmiilerde cesedin dekompoze oldugu yer ile son
defnedildigi yer farkli olmaktadir.

¢) Coklu/Grup Gomiiler: Iki veya daha fazla cesedin bir arada defnedildigi gomiilerdir. Coklu
gomiiler cesetlerin birlikte veya birbirini takip eden siire¢lerde defnedilmelerine gore senkron ve
diakron/ardisik/kolektif olmak {izere iki grupta siniflandirilmaktadir:

1- Senkron Gomiiler: Toplu gomiilerde bulunan cesetlerin hepsinin es zamanli olarak
defnedildigi gomiilerdir. Genel olarak savas esnasinda veya dogal afet neticesinde Glen
askerlerin, toplu olarak defin (inhumasyon) veya kremasyon metodu ile defnedildigi
goriilmektedir.

2- Diakron/Ardisik/Kolektif Gomiiler: Cesetlerin birbirini takip eden siireglerde ayni
gomiiye defnedilmesidir. Diakron gomiilerde mezara erisim agik olmakta ve donemsel
olarak senkron gomiiler de yapilabilmektedir. Bu tiir senkron gémiiler, es zamanli 6liimlere
baglt olarak degil, definlerinin es zamanli yapilmasindan kaynakli olarak bu sekilde
nitelendirilmektedirler.

d) Kremasyon Gomiiler: Cesedin yakilmak suretiyle kigiiltillerek kiille ve kiicik kemik
pargaciklarina doniistiirilmesidir. Yiiksek derecedeki yanmanin etkisi ile ceset tizerinde olusan
travma neticesinde alazlanma, kismen yanma, eksik yanma veya tamamen yanma meydana
gelebilmektedir.

e) Yiizey Gomiileri: Defin isleminin kisa siirede yapilmasindan dolay1 normal mezar derinliginden
daha yiizeye yakin yapilan gomiilerdir. Genellikle adli vakalarda goriilen yiizey gomiilerde cesedin
aykir1 bir yatis pozisyonunda defnedildigi goriilmektedir. Defin isleminin gelisigiizel yapilmis
olmasindan dolay1 mezarda gorsel bir diizensizlik hali goze ¢arpmaktadir.

f) Bozulmus Gomiiler: Cesitli nedenlerle gdmii alaninin tahribe ugramasindan dolay1 net bir sekilde
smiflandirmaya tabi tutulamayan gomiilerdir.

Birincil, ikincil ve c¢oklu gomiiler inhumasyon metodu ile yapilan defin sekilleridir. Bu tiir
gomiilerde ceset topraga agilan basit bir ¢ukura veya ylizey alt1 hazirlanmus gesitli sekillerdeki mezarlara
ya da kiiplere koyulmak suretiyle gdmiilmektedir.?*! Kremasyon metodunda ise ceset kalintilar1 topraga
dogrudan veya urne, osthotek vb. sekillerde adlandirilan kaplara koyulmak suretiyle gémiilmektedirler.

57



kazanmas: kiiltiinii ortaya cikarmistir. [ncil’de karsimiza ¢ikan “anamin karmindan
ciplak ¢ciktim, yine dyle donecegim’'**? ayetinde goriildiigii gibi biyolojik anadan toprak
anaya gidis simgelenmektedir.

Tarihsel siiregte farkli medeniyetler ve farkli inang sitemlerine bagli olarak gesitli
defin ritiielleri ortaya c¢ikmaktadir. Definin yapilacagi mezarin lokasyonu, cesedin
konumlandirilma®® sekli, tabut, lahit vb. koruyucu materyallerin kullanilmasi, ceset ile

birlikte mezar esyalarinin®*

gomilmesi, cesedin c¢iplak, elbiseli veya kefen ile
gomiilmesi, gdmiiniin derinligi, cenaze ayinleri vb. ritiiellerde toplumlar ve dénemler
arasinda farklilik gosterebildigi gibi ayni topluluk i¢inde de yas, cinsiyet, sosyal sinif

vb. degiskenlere bagh olarak degisiklikler goriilebilmektedir. Ortagag Isve¢ toplumunda

Coklu gomiilere genel olarak savas, soykirim, salgin hastalik, dini intihar, dogal afet vb.
durumlarda rastlanilmaktadir. Adli vaka olarak nitelendirilen durumlarda ise genel olarak Arjantin,
Guetemala ve Bosna-Hersek oOrneklerinde goriildiigii gibi insan haklar: kapsaminda degerlendirilen
ihlaller neticesinde gerceklestirilen toplu gomiilere rastlanilmaktadir. Antik donem g¢oklu gomiilerinde
genellikle bir diizen halinde yapilan ¢oklu gomiiler, gémiiniin adli vakadan kaynaklanmasi durumunda
gelisigiizel bir hal almaktadir. Diger taraftan bazi ¢oklu gomiiler ise cesedin dekompoze olmasindan sonra
insan eli ile yeniden anatomik olarak bir araya getirilmek suretiyle mezar odasi, magara, miize vb.
alanlarda muhafaza edilmektedir. Bkz. Ozge Unliitiirk, "Olay Yerine Adli Arkeolojik Yaklagim ve Gémii
Tipinin Onemi", Antropoloji, S. 30, 2015, s. 64-71.

22 Incil, Job, Ayet 1:21.

293 Defin uygulamasinin sekil ve cesedin konumlandirilmas: agisindan degerlendirilmesi gerekmektedir.
Uygulama acisindan birgok mezar sekli ortaya ¢ikmaktadir. Ilk olarak defin yerinin mezar veya mezarhik
sifatin1 tagimasi acgisindan, bolgesel yerlesim agisindan mezarlarin toplu veya daginik yapildig:
goriilmektedir. Ikinci olarak mezarlarin fiziki sekli itibariyle basit cukurlardan anit mezarlara, tiirbelere
veya kremasyona tabi tutulmus cesetler agisindan kullanilan modern colombarialara kadar genis bir
yelpazeye yayilmis uygulamalar karsimiza ¢ikmaktadir. Bunun disinda farkli kistaslara gore sayisiz
kategorilerin olusturulmast miimkiindiir. Ayrica defin seklinin belirlenmesinde sosyal sinif, hakim kiiltiir,
ekonomik durum vb. degiskenlerin etkisi, eskiden oldugu gibi giiniimiizde de devam etmektedir.

Cesedin konumlandirilmas: agisindan da defin sekillerinde karsimiza genis bir yelpaze

cikmaktadir. Uygulama agisindan birgok ceset konumlandirma sekli ortaya ¢ikmaktadir. Ilk olarak
cesedin sekillendirildigi pozisyon ag¢isindan ayakta durdurulma, oturtulma, arkaya veya one egim
verilme, dorsal pozisyon ve hoker/cenin/kontraktil pozisyonu vb. usuller goriilmektedir. Ikinci olarak
cesedin yon agisindan konumlandirilmas: bakimindan giin dogumu ve batimini, dogum ve Oliimle
eslestiren toplumlar agisindan cesedin bagi doguya bakmali ki yeniden dogabilsin. Ortacag Hristiyanlik
inanci agisindan kurtulusun geldigi yon acisindan cesedin yiiziiniin Kudiis’e bakmasi igin cesetler batiya
dogru konumlandirilmistir. Benzer bir sekilde Miisliimanlar agisindan da cesedin yiiziinliin Mekke’ye
bakmasi agisindan sag taraflari lizerine konumlandirilmakta oldugu goriilmektedir. Hristiyan gémiilerinde
ceset kadinlarda eller gogiis hizasinda; erkeklerde ise karin hizasinda birlestirilmektedir. Ceset tabut
icerisinde ve kiyafetleri ile defnedilmektedir. Miisliimanlarda ise ¢iplak ceset kefenlenerek
defnedilmektedir. Bkz. Unliitiirk, s. 70; Thomas, Funeral Rites, s. 248.
294 Olityii Takip Gelenegi: Eski Tiirk uygarliklarinda, ruhun 6limsiizliigii ve ikinci hayatin varligi inanci,
olen kisilerin esyalar1 ve hizmetlileri veya bir takim yakinlari ile birlikte defnedilmesi gelenegini
dogurmustur. Heredotos’un belirttigi iizere Iskit krallarmin definleri esnasinda mezarinda bos kalan
yerlere eslerinden birisi, silahtari, ascisi, usaklarindan birisi, bir haberci ve atlart bogularak
defnedilmektedir. Benzer sekilde Eberhard’in belirttigi iizere Hun Imparatorlugu’nda da éliiyii takip
olarak adlandirilan, dlen kisinin yakinlarinin ve hayvanlarinin 6lii ile birlikte defnedilmesi gelenegi
goriilmektedir. Cin kaynaklarina gore oliyli takip gelenegi geregi olarak, olen kisi ile birlikte yiiziin
iizerinde kisinin oldiirtiliip defnedildigi donemlerin oldugu belirtilmektedir. Samanist bir gelenek olarak,
oldiiriilmis kisilerin ikinci hayatta kendisini 6ldiiren kisi veya adina 6ldiiriilmiis oldugu kisiye hizmetkar
olacaglr inanci neticesinde Goktiirk hiikkiimdarlarinin  mezarlar1 yaninda tutsaklarin  oldiirildigi
belirtilmektedir. Bkz. Onay, s. 238.
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kilise kanunlaria bagh olarak kadinlarin kilise arazisinin kuzey kismina; erkeklerin ise
giiney kismina defnedildigi goriilmektedir.?*’

Anadolu ve c¢evre bolgelerde yapilan arkeolojik caligmalar neticesinde; Neolitik
cag donemine ait evlerin sekileri icinde veya tabanlarinda kesfedilen mezarlar
neticesinde cesetlerin topraga acgilan basit bir ¢ukura gdmiilmesi olarak nitelendirilen
inhumasyon metodunun yerlesik hayata gecis sonras1 yaygimlastig1 anlasilmaktadir.?®
Kibyra’da yapilan arkeolojik incelemelerde ise ana kayanin 0,20 ile 1,74 m arasinda
degisen Olgiilerde basit sekilde oyulmasi neticesinde definlerin yapildig1 tespit
edilmistir.?’

Helenistik donemde kremasyon, inhumasyon metoduna nazaran daha fazla tercih
edilmektedir. Roma Imparatorlugu ile birlikte kalabalik kent yasami neticesinde
nekrepolis olarak adlandirilan mezarliklar daha fazla alana yayilir hale gelmis ve
kremasyon metodu yaygiligini kaybederek yerini inhumasyon metoduna birakmigtir. >

Afrika kiiltliriinde atalarin barinagi ve verimliligin kaynagi olarak kabul edilmekte
olan topraga defin islemi yukarida da deginilmis oldugu gibi roprak anaya gecisi
simgeledigi i¢in defin metodu metafizik bir boyut kazanmistir. Bu diisiince ile cesedin
magara veya rahim boglugunu andiran cenaze kavanozlarina koyulmasi gibi sekillere de
biiriinerek simgelestirildigi de goriilmektedir.?*® Antik Yunan’da ¢ifte definler nadiren
goriilmekle birlikte genellikle anne ve ¢ocuk birlikte defnedilmektedir. Bunun yaninda
mezarin yeniden kullanimi amaciyla ilk definden belirli bir siire sonra yeniden defin
yapilmasina da rastlanilmaktadir.

Antik Yunan’da defin suretiyle her kisiye mezar yapilmasi o derece onem arz
etmektedir ki cesedi bulunamayan o6liilere dahi mezar yapilmaktadir. Bu zorunlu ritiiel
nedeniyle sembolik de olsa 6len kisinin yakinlari tarafindan kenatophion ismi verilen

bir mezar yapilmasi gerekmektedir. Ayrica intihar ederek olen kisilerin sag elleri

kesilmek suretiyle mezar disinda baska bir yere defnedilmektedir.>*®

295 Unlitirk, s. 64.

2% Hamza Ekmen, "Yeni Veriler Isiginda Baslangicindan M.O. II. Binin Sonuna Kadar Anadolu’da
Yakarak Gomme (Kremasyon) Gelenegi", Hitit Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, S. 5/1,
2014, s. 24.

27 Siikrii Oziidogru, "Kibyra 2014-2016 Yili Caligmalar1 ve Sonuglar1”, Phaselis Disiplinlerarasi
Akdeniz Arastirmalar Dergisi, S. 4, 2018, s. 119.

28 Oziidogru, s. 112.

299 Thomas, Funeral Rites, s. 248.

390 Abuzer Kizil, "Antik Dénem Yunan Diinyasi’nda Oliim Kavrami ve Bununla ilgili Baz1 Betimler",
AMISOS, S. 2/3,2017, s. 40; 45.
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2.2.2.2. Kremasyon

Atesin kontrol altina alinmasi ve kullanilmasi, insanlik tarihinin 6nemli mihenk
taglarindan birisini olusturmaktadir. Giinliikk hayatta c¢esitli sekillerde kullanim alani
bulan atesin, ilging bir kullanim seklini de kremasyon metodu olusturmaktadir.
McKinley, kremasyonu; ‘‘iskelet yapisinda bulunan % 30’luk organik madde de ddhil
viicudun organik yapisinin yanmasi ve su kaybi’’ olarak nitelendirmektedir.*’!

Kremasyon isleminde kullanilan atesin siddetinin tespiti i¢in ceset kalintilari
tizerinde: X 1s1m1 defragmanasyonu, kemik rengi, parcalanma sekilleri ve ceset ile
birlikte isleme tabi tutulan mezar hediyelerinin ergime durumu gibi parametreler
kullanilmaktadir. Ceset kalintilar1 tizerinde yapilan deneysel incelemeler neticesinde
650-700 °C altindaki 1sida kemiklerde belirgin bir bozulma ve eksilme olmadigina
ulagilmaktadir. 700-900 °C araligindaki sicakliklarda ise kemik yapis1 ve renginde
degisme ile miktarinda azalma gergeklestigi goriilmektedir. 800 °C’nin altindaki 1silarda
kemik yapisindaki organik materyallerde yanmanin tam tamamlanmamasindan dolay1
bu tir kremasyon islemleri tamamlanmamis yanma veya tiitsiileme olarak
nitelendirilmektedir.>%?

Latince cremare (yakmak) kelimesinden tiiretilmis olan ve Olii cesetlerinin

yakilmas1**?

olarak nitelendirilen kremasyon metodunun kokeni konusunda cesitli
gorlisler bulunmaktadir: Bu gorisler kisaca; Thomson’a gore “‘yeniden dogus’’,
Hangerlioglu’na gore “'kotiiliiklerin uzaklastirilmasi’’, Erdal’a gore “ruhun ve bedenin
temizlenmesi’’, Uhri’ye gore “'bedenin ve ruhun oteki diinyaya eksiksiz olarak
ulasabilmesi ve ruhun bedene geri donmemesi’’, Bienkowski’ye gore “’yer tasarrufunun
ve hijyenin saglanmasi’’ ve Senyurt’a gore “‘ruhun bedenden ¢ikisi ve oteki diinyaya
gecisi hizlandirma’’ olarak dzetlenebilmektedir.3**

Diinya toplumlari, kendi dar ve genis arazileri iizerinde sehirler, fabrikalar vb.
inga faaliyetleri neticesinde dirilerine dahi yer bulma konusunda zorluklarla
karsilagsmaktayken oliileri i¢in biiyiik arazilerin terki, gerek sosyal ve ekonomik gerekse

hijjyen bakimindan biiyiikk zararlar meydana getirmektedir. Bu acidan adli tip

301 Y1lmaz Selim Erdal, "Bakla Tepe Ge¢ Tung Cagi Mezarindan Giin Isigma Cikarilan Yanmis insan
Iskelet Kalntilarimin Antropolojik Analizi", Hacettepe Universitesi Edebiyat Fakiiltesi Dergisi, S.
1972, 2002, s.116.

302 Erdal, s.119-120.

303 Kamay, s. 115.

304 Ekmen, s. 24.
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camiasindan gelen biiyiik elestirilere ragmen kremayon Onemli bir alternatif olarak
goriilmektedir.>*

Kremasyon metodunun tercih edilmesinde ruhun bir an once serbest kalmasi ve
islem maliyetinin az olmasimin yaninda uzak memleketlerde savasta 6lmiis soylularin
cesetlerinin yurda getirilmesinin en kolay yolu olmast da kremasyonun metodunun
yayginlagsmasinda etkili olmustur.>®® Ayrica Roux’a gore kremasyon neticesinde yanan
kemikler sayesinde ruhun bu diinyada bir daha var olabilme riski ve ihtimali ortadan
kaldirilmaktadir.>®” Bu cercevede kremasyon metodunun uygulanmasi ile ruhun geri
donmesinin Oniine gecgilmeye ¢alisilmasinda bu metoda basvuran kisilerin kotii ruhlarin
kendilerine de zarar vereceginden ne denli korktuklarini gostermesi yoniinden dikkat
cekicidir.?*®

Ates bircok inang sisteminde saflagtirma ve Ozgiirlestirici bir mitolojik objedir.
Atesin olusum ve dogusun simgesi olarak da kabul gordiigii kiiltiirler bulunmaktadir.
Bali inancinda cesedin kiillerine ayrisincaya kadar yanmadan 6lii insanin saflagsmasini
tamamlamadigima ve ruhun bedenden ayrilmadigina inanilmaktadir.>* f/k ¢cag inancinda
ruh, kas ve et vasitasi ile yasayanlarin diinyasina baglandigina inanilmaktadir. Viicut,

ruh icin Adeta bir hapishane olarak goriilmektedir.’!”

Bu dogrultuda Antik Yunan
inanigindaki 6lim siirecinin kemik {tizerindeki etin bozulup ayrigmasina kadar
tamamlanmayacag1 yoniindeki inan¢ da kremasyon metodunun tercih edilmesinde etkili
olmustur.?!!

Ates ile yiikksek seviye varolus kademelerine ulasilabilmektedir. Yunan
mitolojisinde Herakles’in insan formunda iken Oeta Dagi’ nin zirvesinde bulunan odun
yigmint iizerine gererek yakmasi durumunda, Zeus diger tanrilara Herakles’in ates
sayesinde insan formundan cikarak kendileri gibi Oliimsliz ve ylice bir seviyeye
ulasacagini sdylemistir. Benzer sekilde Hinduizm inamisinda da atesin sadece cesedi

temizlemekle kalmadigi ayrica insanlik halinin de kirliliginden arindirdig:

diistiniilmektedir. Bu inanca gore cesedin kirli olmasinin kanit1 yakma sonrasi ortaya kil

305 Kamay, s. 116.

306 Kyz1l, s. 46.

307 J. Paul Roux, Tiirklerin Mogollarin Eski Dini, Aykut Kazancigil (cev.), Isaret Yaynlari, 1998, s.
210.

308 'y, Ziya Siimbiillii, "Eski Tiirklerde Defin Sekilleri Uzerine Bir inceleme", Atatiirk Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, S. 4, 2010, s. 70.

309 Thomas, Funeral Rites, s. 250.

310 Fatma Seving, “’Hitit Krallarimin/Kraligelerinin Cenaze Térenleri ve Eski Yakin Dogu’da Kremasyon
(Oliiyii Yakarak Defnetme) Gelenegi", 38. ICANAS Uluslararasi Asya ve Kuzey Afrika Cahsmalari
Kongresi, 10-15 Eyliil 2007, Ankara, Atatiirk Kiiltiir, Dil ve Tarih Yiiksek Kurumu, s. 2791.

MKz, s. 35-45.
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cikmasidir. Ceset eger temiz bir sey olsaydi kiil birakmazdi.*!> Benzer sekilde Homeros
tarafindan aktarilan bilgilere gére Antik Yunan’da yaralanmaya bagli 6liimlerde, cesedin
kanli olmasi durumunda ceset pis olarak kabul edilmekte ve kremasyon Oncesinde
cesedin yikanip kokulu yaglar ile ovulmasi ve parfiimlenmesi suretiyle temizlenmesi
saglanmaktadir.’!

Kremasyon isleminde cesedin bir biitiin halinde yakilmayarak, sadece yumusak
dokularindan ayristirildigi veya kemik ylizeylerine atesin tutulmasi suretiyle yapilan
islem kismi yakma veya kismi kremasyon olarak nitelendirilmektedir. Her ne kadar
kismi yakma islemi yapilmis olsa da teknik olarak yakma islemi gergeklestirildigi igin
her iki durumun da kremasyon olarak nitelendirilmesi gerekmektedir. Bunun yaninda
Yunanistan ve batt Anadolu bolgelerinde insan kemiklerinin atese maruz birakilmak
suretiyle tiitsiileme isleminin de yaygin olarak uygulandig1 gériilmektedir.?'*

Arkeolojik kazilarda kremasyon metodu ile defnedilmis mezarlarda bir yasindan
kiigiik ¢ocuklarin yakilmadan defnedildigi goriilmektedir. Bu durumun bebek viicudu ve
ruhunun temiz oldugu inanci ile iliskili oldugu diisiiniilmektedir. Nitekim kremasyon
metodu ile defnedilen bireyler ile birlikte gomiilerek cifte definlerde karsilasilan durum
bu diisiinceyi destekler niteliktedir.>’> Diger yandan bu sekilde bir ayrimmn
yapilmayarak 6len biitliin bireylere kremasyonun uygulandigi toplum ve dénemlere de
rastlanmaktadir. Ozbek’in Anadolu’da bulunan Asikli Hoyiik’te gerceklestirmis oldugu
incelemeler neticesinde: her yastan (birkac aylik bebekler dahil) ve cinsiyetten cesetlere
kremasyon isleminin uygulanmis oldugu tespit edilmistir. Antropolojik incelemeler
neticesinde kremasyon mezarlara her yas grubundan bireyin defnedilmekte oldugu ve
coklu gomiilerde cinsiyet ayrimina da gidilmedigi goriilmektedir. Bu durum genel bir
uygulama olmayip dénemsel ve bdlgesel uygulama farkliliklari gériilebilmektedir.?!®

Kremasyon metodunun tarihsel kokeninin prehistorik ¢aglara dayandig
diisiiniilmektedir.’!” Elde edilen bulgular neticesinde; Mungo Goéli'nde (Avustralya)

kesfedilen ve yaklagik olarak 26.000 yil Oncesine ait oldugu dislniilen goémii,

312 Thomas, Funeral Rites, s. 250.

3B Kz, s. 37.

314 Arkeolojik kazilarda tespit edilmis olan mezarlardaki ceset kalintilarinin kremasyona tabi tutulup-
tutulmadigr konusunda kesinligin ortaya koyulabilmesi igin ceset ve mezar bdlgesinde detayl
incelemelerin yapilmas: gerekmektedir. Ceset tizerindeki yanma, bir yangin neticesinde olusabilecegi gibi
geleneksel bir uygulama olarak bilingli kremasyon islemi neticesinde de olusmus olabilmektedir. Bu
nedenle detayli incelemelerin yapilmas: gerekmektedir. Bkz. Ekmen, s. 24; 28.

315 Ebru Oral, "M.O. II. Binde Bati Anadolu’da Yakma Gomme Adeti", Manas Sosyal Arastirmalar
Dergisi, S.5/2, 2016, s. 223.

316 Ekmen, s. 26; 39.

317 Erdal, s. 116.
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kremasyon metodunun bilinen ilk Ornegi olarak degerlendirilmektedir. Arkeolojik
kazilar neticesinde kremasyon metodunun; Yakindogu bolgesinde Epipaleolitik Cag’a,
Avrupa bolgesinde Mezolitik Cag’a, Balkanlar’da Erken Neolitik Cag’a ve Hindistan
bolgesinde M.O. 3000-1500 yillara dayandig diisiiniilmektedir.>'®

Kremasyon metodunun Neolitik Cag’da Orta Avrupa bolgesinde uygulandigi
bilinmektedir. Uygulama uzun bir siirecten sonra Giiney Rusya bdlgesine yayilmis ve bu
bolgede normal definler ile ayn1 mezarliklara defnedildikleri goriilmektedir. Avrupa
bolgesi disinda Demir Cag: oOncesinde Yakin Dogu bolgesinde Filistin ve Halaf
doneminde Mezopotamya’da rastlanilmaktadir. Kremasyon konusunda kronolojik ve
cografi yayilim incelendiginde: Anadolu cografyasina giineyden geldigi; Orta Avrupa,
Pakistan ve Mezopotamya’da c¢esitli bolgeler ve zamanlarda goriilmekte olan
kremasyonun genis cografyalara yayillmasinda o&zellikle Hint-Avrupa kavimlerinin
gbglerinin etkili olugu diisiiniilmektedir.?!?

Anadolu’da gerceklestirilen arkeolojik kazilar neticesinde; M.O. II. bin donemine
ait istisnai bazi1 ornekler hari¢ olmak iizere, kremasyon ve inhumasyon definlerin ayni
mezarlik bolgesine defnedildigi goriilmektedir. Bittel’e gore ayn1 gomii bolgesinde iki
farkli metodun kullaniliyor olmasi; ayn1 mezarligi kullanan ve inangsal farkliliklari olan
birden fazla toplulugun bir arada yasam siirdiiglinii gostermektedir. Seeher ise
kremasyon ve inhumasyon metotlarinin bir arada goriilmesinin etnik koken veya inang
farklilig1 ile agiklanmasindansa, bolgesel farkliliklar ve 6len kisi ile yakinlarmin tercihi
olarak gerekgelendirmenin daha tutarli olacagini savunmaktadir.>*® Diger bir ydnden
bakilacak olursa; kremasyon metodunun inhumasyon (defin) metoduna gore daha
maliyetli olmasi da tasarruf metodunun se¢iminde etkili oldugu diistiniilmektedir.

Arkeolojik kazilar neticesinde elde edilen ve kremasyon kalintilarinin muhafaza
edildigi urnelerin agizlarinin ¢anak ile kapatildig1 ve cesedin omuz hizasindan deliklerin
olusturuldugu tespit edilmistir. Bu deliklerin ruhun giris ve ¢ikisimin saglanmasi
amaciyla tasarlandigi diisiincesini akla getirmektedir. Benzer sekilde bazi urnelerin de
govdesinde cesitli miktarlarda deliklerin tasarlanmis olmasi W. Ruben tarafindan
belirtildigi lizere ayni uygulama tarzinin Megalitik Hintli’lerde de bulundugu ve
Olimden sonra ruhun bedenden ayrilmasi ile yeniden donmesi inanci neticesinde

mezarlara ruh delikleri agildig1 belirtilmektedir. Bunun yaninda benzer uygulamalara

318 Ekmen, s. 25.
319 Oral, s. 220-221.
320 Ekmen, s. 30-31.

63



Kuzey Macaristan, Kuzey Bati Pakistan vb. bolgelerde de rastlanilmis olmasi
uygulamanin genis cografya ve dénemlere yayildigini gostermektedir. 2!

Arkeolojik kazilar neticesinde cesetler ile birlikte erimis bronz heykelcikler, fildisi
kalintilar1, tarak, rozet, kolye vb. esyalara rastlanilmis olmasi kremasyon isleminin
sadece cesede degil, kisinin kullanmis oldugu aksesuar ve ¢esitli ev esyalarindan olusan
ve mezar esyalari olarak nitelendirilen esyalar ile birlikte yapildigim gostermektedir.?*
Kremasyon mezarlarda az miktarda mezar hediyesinin bulunmasini bazi arastirmacilar
cesedin mezar esyalar ile birlikte yakilmakta olabilecegi diisiincesine baglamaktadirlar.
Ayrica Thomson, prehistorik caglardan Orta Cag’a kadar Yunanistan ve Girit
bolgesinde kremasyon ve inhumasyon mezarlarda yaygin olarak goriilmekte olan kap
kirma gelenegi ile beden ve ruhun 6liimii neticesinde esyalarin kirilmasi inanci arasinda
iliski kurmaktadir.’?®

Ceset kalintilarinin yaninda komiir kalintilarina neredeyse hi¢ rastlanilmamasi;
cesedin ¢ikarildigr mezar tabaninda ¢ok az miktarda kiil kalintisinin tespit edilmesi ve
mezar odasi olarak kullanilan mekanlarin icerisinde ve ¢evresinde yakim i¢in bir alana
rastlanilmamasi, kremasyon isleminin mezar ve mezar odasi disinda ayri bir yerde,
ozellikle crematorium olarak nitelendirilen 6zel olarak tasarlanmis mekanlarda
yapildigin1 ortaya koymaktadir.’** Ayrica cesetlerin gomiildiigii taban alt1 ¢ukurlarda
yanma izine rastlanilmamasina ragmen odun parcaciklarina rastlanilmis olmasi,
kremasyon isleminden sonra ceset kalintilarinin bekletilmeden goémiilmekte oldugunu
gostermektedir.??

Kremasyon metodunun uygulanmakta oldugu Hindistan, Nepal ve Sahra-alti
Afrika vb. bolgelerde elde edilen 6lii kiillerinin nehirlere atilmasi kiiltii hakim oldugu
icin bu tasarruf yontemini uygulayan topluluklar agisindan mezar veya mezarliklara
ithtiya¢ duyulmamaktadir.

Kremasyon metodunun neticesinde geride kalan kalintilarin akibeti konusunda
bolgesel olarak farkliliklar goriilmektedir. Japon kiiltiiriinde ceset kiiller1 iki kaba
koyulmak suretiyle bunlardan birisi kisinin dogum yerine digeri ise kremasyonun

yapildig1 yere gomiiliir. Tayland inancinda ise kiiliin bir kismi1 evde saklanmakla birlikte

321 QOral, 5.221.

322 Erdal, s. 119.

323 Ekmen, s. 36-37.
324 Erdal, s. 119.

325 Ekmen, s. 26.
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kalan kisim konusunda; nehre dokme, dag etegine gdmme veya tiirbe benzeri yerlerde
muhafaza etme gibi degisik uygulamalar yapilmaktadir.

Kremasyon kalintilarina dair yapilan tasarruflarda igerisinde ilging bir uygulama
Venezuela’da yasamini silirdiiren Yanoama kabilesinde sergilenmektedir. Kabile
inancina gore Olen savasgilarin cesetleri kremasyona tabi tutulduktan sonra kalan ceset
kalintilar1 toz haline getirilerek kabile mensuplarinca yiyecek ve igeceklere katilmak
suretiyle tiiketilmektedir.

Kremasyon uygulamasi ikili cenaze ayinleri ritiieline uygun bir tasarruf metodu
olup; kremasyon asamast gecici ayin olarak adlandirilan ilk ayin kisminm
olusturmaktadir. ikinci ayin ise cesedin yakilmasidan sonra cesedin saflagmis olmasi
ile 6liimiin ruhlar alemi ile birlesme agamasinin saglanmasidir. Bu ikinci ayinle birlikte

dlen kisinin yakinlarini hiiznii ve agit yakma asamasi biterek yasaklar kalkmaktadir.32°

2.2.2.3.Ayristirma (Decomposition/Recompose)

Insan kalintilarmin ayristirilmasi veya yeniden yapilandirma, dogal organik
indirgeme (natural organic reduction) olarak nitelendirilen ve insan kalintilar1 da dahil
olmak iizere organik malzemeyi daha kararli bir diinyevi organik maddeye
doniistiirmeye yonelik yaklasik 30 giin siiren biyolojik bir islemdir. Islem sirasindaki
degisim molekiiler diizeyde ger¢eklesmektedir. Prosediir tamamlandiginda dlen kisinin
yakinlar1 olusan karisimin bir kismini veya tamamini teslim alarak bir aga¢ veya bahge
yetistirmek i¢in karigimi kullanabilmektedirler. Dogal organik indirgeme prosediiri, 21
Mayis 2019 tarihinde Washington (ABD) eyaletinde kabul edilmis ve 1 Mayis 2020
tarihinde SB 5001 Kanun’un yiiriirliige girmesi ile yasal hale gelmistir.>*’

Prosediirde insan kalintilar1 silfiir (silfiir), turba (peat), al¢t (gypsum), toprak ve
kum 1igeriginden olusan, organik bir bilesim ile karistirilarak bedensel kalintilarin
ayristirilmast saglanmaktadir. Kullanilan karisim bedensel kalintilart ayristirmakta ve
pH seviyesini diisiirerek cesedin cevreye vermis oldugu zarari azaltmaktadir.’?® Bu
stiregte kompozit karisim yaslandirilarak kalintilarin ayrismasini saglayan mikroplarin
ve faydali bakterilerin gelismesi i¢in elverisli bir ortam olusturulmaktadir. Meydana

gelen 49-71 °C araligindaki sicaklik zararli patojenleri yok etmekte olup, viicudu,

326 Thomas, Funeral Rites, s. 249-251.

327 Recompose FAQ, https://www.recompose.life/faq, e.t.: 17/03/2020.

328 Robert L. Jenkins/Annette Jenkins, Bodily Remains Decomposition, https://patents.google.com/paten
t/US20190099313A1/en, s. 1-4. e.t.: 17/03/2020.
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talaglar1 ve samani insan ve bitki yasami i¢in giivenli olan nihai bir malzemeye
dontistiirmektedir. Ayristirma prosediirii ile ceset ilizerinde tasarruf metodu olarak
kullanilmakta olan diger metotlarda meydana gelen yararli bilesenlerin kaybolusu ve
cevreye zararli toksin maddelerin ortaya ¢ikist sonucunda hava ve topragin kirletilmesi

ile neden olunan iklim degisikliginin hizimin yavaslatilmas: amaglanmaktadir.*?

2.2.2.4.Yamyamhk

Yamyamlik metodu ile cesedin c¢lirime silirecinin yavashigl ve bayagiliginin
bertaraf edildigi Robert Hertz tarafindan vurgulanmaktadir. Ceset kalintilarinin kisa
siire icerisinde son formunu almasi agisindan diger tasarruf metotlar1 agisindan 6zel
konumunun alt1 ¢izilmektedir. Yamyamlik metodunun 6zelligi ¢iiriime evresini bertaraf
etmesidir. Oliim ardindan en kisa siirede cesedin eti tiiketilir ve genellikle bu tiiketim
pisirim ile yapildig i¢in ¢iirlime goriilmemektedir. Yamyam ziyafeti siirecinde ruhani
bir birlesme gerceklesir ve efsanelere gore normal bir ziyafetteki ekmek ve sarabin
yerini et ve kan alarak hakiki bir ayin gerceklestirilmis olmaktadir.

Yamyamlik metodunun uygulandigi  Avustralyali  Turrbollar ile yapilan
goriismelerde yamyamlik metodunun 6nemi “bu yolla oliiniin nerede oldugunu ve
etinin ¢tirtimeyecegini biliyoruz’’ seklinde agiklanmaktadir. Malago dokiimani’na gore
Merina’nin yamyamlik hakkindaki tutumu da benzerlik gostermektedir: ©’Soyumuzdan
biri oldii. O, sevdigimiz bir adamdi. Simdi viicudunu ne yapalim?’’ sorusuna su sekilde
cevap verilmektedir: 'O 6ldii. Onu gémmeyelim, yiyelim, ¢iinkii onu toprakta ¢iiriirken
gormek act olur.”**° Yamyamligin sona ermesine dair Cansever’in 1952 yilinda kaleme

aldig1 Tevrat’a Gore Yakin Sarkta Yamyamlik kitabindaki diisiinceleri dikkat ¢ekicidir:

“Eger bugtin bizler birbirimizi pisirerek veya ¢ig olarak yemiyorsak,
bir misafirimiz gelince simdi yaptigimiz gibi kiimesten bir tavuk, bir hindiyi
veyahut annesinin koynundan bir yavru kuzuyu alip kestigimiz ve
misafirimize ikram ettigimiz gibi ¢ocuklarimizdan birini kesip pisirerek
misafirlerimize ikram etmiyorsak bu ancak Tevratin bize OJliimden
korkmadan yamyamlikla miicadele ettiklerini naklettigi Egsiya, Ermiya,
Hazkiya, Husa ve Danyal gibi fedakar insanlarin bir yamyam tarafindan
kolaylikla yenilmek tehlikesinden korkmadan yaptiklar: miicadele sayesinde
olmustur. Yoksa yakin Sarkta yamyamlik daha uzun yillar biitiin siddetiyle
devam eder ve belki de Arzin bu ¢ok giizel ve miistesna kabiliyetli
tilkelerinde bugiin Afrika’nin bir¢cok yerlerinde oldugu gibi bir stirii

329 Recompose FAQ, https://www.recompose.life/faq, e.t.: 17/03/2020.
30 Thomas, Funeral Rites, s. 249-250.

66


https://www.recompose.life/faq

yvamyamlarin yasadiklarina sahit olunacakti. Sahit olunacakti diyorum.

Ctinkii bu satirlart yazan ben de belki o zaman herhangi bir yamyamin

midesinde bulunabilir veyahut da ben de baskalarini hirs ve istiha ile yiyen

bir yamyam olabilirdim.” !

Yamyamlik  metodunda  topraklasma  yiiceltilmekte = fakat  c¢liriime
yasaklanmaktadir. Yamyamlik metodu ile bir nevi agiz ve sindirim yolu ile mumyalama
olarak nitelendirilmektedir. Yamyamlik kendi igerisinde iki sekle ayrilmaktadir: Bunlar

cesedin akibeti acgisindan farklilasan endokannibalizm (i yamyamlik) ve

ekzokannibalizm (dis yamyamlik) olarak belirtilmektedir.>*

2.2.2.4.1.Endokannibalizm (i¢ Yamyamlik)

Endokannibalizm olarak adlandirilan i¢ yamyamlik metodunda ikili cenaze ayini
yapildig1 goriilmektedir. Ilk ayin asamasinda ceset topraga defnedilir veya yamyamlik
metodu neticesinde yenerek katilimcilarin midesinde sindirilerek cesedin et kisminin
hizli bir sekilde topraklasmasi saglanmaktadir. ikinci ayinde ise ceset kalmtilari

hiirmetle muhafaza edilmektedir.**?

2.2.2.4.2.Ekzokannibalizm (D1s Yamyamlik)

Ekzokannibalizm olarak adlandirilan dis yamyamlik metodunun i¢ yamyamlik
metodundan ayrisan nitelikleri bulunmaktadir. Ceset kalintilarina sergilenen davranis ve
metodun uygulandigi kisinin nitelinde ortaya ¢ikan bu farklilik, esasli yonler
igermektedir: ilk olarak, dis yamyamlikta metodun uygulandigi kisi toplulugun diisman
olarak nitelendirdigi bir kisiye ait bir cesettir. ikinci olarak, dig yamyamlikta ikili ayin
bulunmamakta olup, cesedin yenmesinin ardindan kalan kalintilar ya atilmakta ya da
asagilayict sekilde muhafaza edilmektedir. Dis yamyamlik, Peru amazonlarinin
Okyanusya yerlilerinde uygulama alan1 bulmaktadir. Oldiiriilen diismanin cesedi
yendikten sonra cesedin penisi, Olen kisiyi dldiiren kisinin esinin kullanmakta oldugu
bir kolyeye takilmaktadir. Bunun yaninda mumyalanmis ellerden kasik; kemiklerden

fliit; kafataslarmdan ayin zili yapildig1 da uygulamalar arasinda goriilmektedir.?3*

331 Hasan Ferid Cansever, Tevrat’a Gore Yakin Sakta Yamyamhk, Isil Matbaasi, Istanbul 1952, s. 4.
332 Thomas, Funeral Rites, s. 249.
333 Thomas, Funeral Rites, s. 249.
334 Thomas, Funeral Rites, s. 250.
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2.2.2.5.Cesedin Tecridi/ifraz

Etnografik incelemeler c¢icek, dropsi, ciizzam vb. viicudun dig goriinlimiinde
bozulmalara neden olan hastalik tastyicist kisilerin cesetlerinin normal gomii
alanlarindan tecrit edildigini gostermektedir. Benzer sekilde bebeklerin cesetlerinin de
tecrit edildigi topluluklar goriilmektedir. Bebeklerin normal gémii alanlar1 disina veya
inhumasyona (defin) dahi tabi tutulmadan yol kenarlarina, ¢oplere veya suya terk
edildigine rastlanmaktadir.’®

Tarihsel siire¢ igerisinde ceset tecridinin bir cezalandirma yontemi olarak da
kullanildig1 goriilmektedir. Arkaik ve Klasik Yunan inanmiglarinda cenaze ayinlerine
bliyiik onem yerilmekte olup, usule uygun sekilde defin yapilmasit Olen kisi ve
yakinlarinin sosyal statiisli acisindan 6nem arz etmektedir. Bu nedenledir ki ¢ok biiyiik
suclar islemis kisilerin defin yapilmadan birakilmasi, bir ceza ¢esidi olarak
uygulanmaktadir.**® Tecrit metodu iki islev gérmektedir. Ilk olarak, biiyiik suc islemis
kisinin Olmesi neticesinde tamamlanmamis olan cezasinin kisinin  hatiratinin
cezalandirilmas: yoluyla tamamlanmasidir. Ikinci islevi ise, bilyiik suc islemis kisinin
cesedinin tecrit edilmesi suretiyle su¢ isleme konusunda kitlesel caydirma
saglanmasidir.

Ekzokannibalizm olarak adlandirilan dis  yamyamlik®®’ metodunun ceset
kalintilarina sergilenen davranis sekli ve metodun uygulandigi kisinin sifati agisindan i¢
yamyamliktan ayrilmasindan dolayi, dis yamyamligin da fecrit olarak nitelendirilmesi
mimkiindiir. Dis yamyamlik metodunun uygulandigi kisinin diisman olarak
nitelendirilmesine  bagli  olarak definin yapilmakta oldugu 1ikinci ayinin
yapilmamasindan dolayi, ceset kalintilarinin atilmasi veya asagilayici sekilde muhafaza

edilmesi suretiyle tecrit islemi gerceklestirilmis olmaktadir.

2.2.2.6.Cesedin Kaynatilmasi

Herbert Reier tarafindan belgelerle tespit edilen ceset kaynatma metodunun MS.
1000 wyillar1 civarinda Grénland’da  Nordik kiiltiir baglaminda ortaya ¢iktigi
diisiiniilmektedir. Ozellikle Alman uygarliklarinda uygulanan kaynatma metodu, uzak

diyarlarda (giiney iklimlerinde) vefat eden devlet adamlarinin o bolgelerde

335 Unliitiirk, s. 63.
36 Kyzil, s. 36.
337 Thomas, Funeral Rites, s. 250.
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birakilmayarak memlekete nakli amaciyla uygulanmaktadir. Kaynatma tekniginde
oncelikle cesedin kollar1 ve bacaklar1 viicuttan ayrilarak ceset pargalar
kaynatilmaktadir. Kaynatma islemi neticesinde arta kalan kemikler memlekete
nakledilmektedir. Kaynatma islemi ile birlikte tahnit metodu da uygulama alani
bulmaktadir. Tarihsel siirecte kaynatma metodu zamanla birakilarak mumyalama ve

tahnit metodu uygulama alan1 bulmustur.>*8

2.2.2.7.Askida Ceset/Tabut

Tabut icerisindeki cesedin genellikle agac iizerinde veya yere cakilmis kaziklar
lizerinde c¢iirliyene kadar bekletilmesi sonucunda ceset kalintilarimin ikinci hayatta
veniden dirilmesi amaciyla muhafaza edilmek {izere inhumasyon (defin) veya
kremasyon islemine tabi tutulmaktadir.

Cesedin agaca birakilmasinda aga¢ Fkiiltii ve agaglarin koruyucu ruh’a sahip
oldugu inanci etkili olmaktadir. Askida ceset/tabut metodunun soyut ve somut islevleri
vardir: 11k olarak, cesedin agag iizerinde konumlandirilmas: suretiyle bir yandan ceset
kutsal goge yaklastirilmis olmakta; bir yandan da iizerinde bulundugu kutsal varlik
sayilan agac ile bas basa birakilarak onun kutundan yararlanilarak soyut islev yerine
getirilmektedir. Diger yandan agikta birakilan cesedin yirtict ve etobur kuslar tarafindan
tiikketilmesi suretiyle de somut islev yerine getirilmektedir.>* Bu vesileyle cesedin et
kismin1 tiiketen kuslar vasitayla goge defin yapilmak suretiyle olii ruh, goge
yiikseltilerek sonraki hayatina geciste kolaylik saglanmaktadir.

Askida ceset/tabut metodu, Eski Kirgizlar ve diger bazi Tiirk topluluklari
tarafindan cesedin yirtic1 kuslar tarafindan tliketilinceye ve c¢iirliylinceye kadar uguriu
ruhlarin makami olarak nitelendirilen agaglar lizerinde askida birakilmak suretiyle
uygulamaktadir. 34

Inan’in Beltir rivayetleri’ne dayandirarak belirttigi lizere; Kuzey Altaylar’da ve
Tayga Ormanlarr’nda yasayan bazi Tirk topluluklarinda 18. yy.’in sonlarina kadar
oliilerin tabutlara koyularak agaglara asilmas: veya yere cakilan dort kazik iizerine

birakilmas: ritiieli devam ettirilmigtir.*!

338 Efe, Mumyalama, s. 19-70.

339 Siimbiilli, s. 70-71.

340 Coruhluy, s. 123.

31 Abdulkadir inan, Tarihte ve Bugiin Samanizm, Materyaller ve Arastirmalar, TKY Yaymlari,
1995, s. 187.
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2.2.2.8.Cesedin Terki

Olen bireyin mensup oldugu toplulugun oliiden ve oliime sebep olan kétii
ruhlardan uzaklasma, kagma veya korunma gibi amaglarla cesedi uzak bir bolgede
tabiata terk edilmesi suretiyle ruhun sasirtilarak kaybolmasit neticesinde yasayanlari
rahatsiz etmemesi amaciyla basvurulan bir tasarruf yontemidir. Eski 77irk’lerde ruhun
ikinci hayata gecisinin kirk giinde gergeklesecegine inanildigindan dolayi, dlen kisinin
ruhunun mezarlikta yasadig1 ve zaman zaman evine girmeye calistigina inanilmaktadir.
Altay ve Telengitler’de kormiizler olarak adlandirilan 6lii ruhlarmin yasayan insan
ruhlarini kaparak onlarin hastalanmasina sebebiyet verdigine inanilmaktadir.*?

Cesedin terki uygulamasinda 6len kisinin artik tek bagina oldugu ve bu duruma
alisarak yasayanlar1 rahatsiz etmemesi amaciyla ceset tespit edilen bolgeye birakilarak
bagka bir islem yapilmadan hizlica uzaklasilmaktadir. Islemler sirasinda aceleci
davranilmasinin nedeni: 6lii ruhunun yasayanlari takip etmemesidir.

Eski Tiirk’lerde inhumasyon (defin) veya kremasyon uygulamasina nazaran daha
az bagvurulan bir tasarruf metodu olan cesedin terkinde, cenaze ayinlerine de fazla 6zen
gosterilmemektedir. Cesedin terki metoduna bagvurulmasinin arka planinda: 6/iime veya
hastaliklara  sebebiyet veren oliim ruhlarindan uzak durma gibi amaclar

bulunmaktadir.’*?

2.2.2.9. Ceset Kiillerinin EImasa Doniistiiriilmesi

Sevilen bir aile iiyesinin nesiller boyunca anilmasi i¢in iiretilen ve memorial
diamond olarak nitelendirilen sentetik elmas, dogal elmaslarla ayni sertlik derecesine
sahip olup, benzer kimyasal ve fiziksel 6zelliklere sahiptir. Elmas kremasyon kiilleri
veya saclardan ¢ikarilan karbon kullanilarak iiretilmektedir. Memorial diamond sentetik
bir elmastir ve tUretilmesi i¢in dogal pirlantanin olustugu kosullarin simiile edilmesi
gerekmektedir.

Kremasyon sonrasinda bir yetiskin insan kalintisindan c¢ok sayida kimyasal
elementten olusan ortalama 2 ila 3 kg’lik bir kalint1 olusmaktadir. islem igin yeterli
karbonun izole edilebilmesi i¢in en az 500 gr kremasyon kalintisi talep

edilmektedir. Diger yandan insan sa¢iin yaklasik % 50°si karbondan olusmaktadir.

342 Sebahattin Bulug, ’Saman Maddesi”’, Islam Ansiklopedisi, M.E.B. Yaynlari, 1987, s. 329.
343 S{imbiilli, s. 70-71.
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Elmasin sactan tiretilmesi durumunda ise en az 5 gr saga ihtiya¢ duyulmaktadir. Yeterli
kremasyon kalintis1 ya da sa¢ bulunamamasi durumunda kisisel mektup, giinliik ya da
Olen kisinin resmi gibi ikincil bir karbon kaynagi, yeterli karbonu izole etmek igin
kullanilabilmektedir. Bir elmas olusturmak icin c¢ok asamali bir kimyasal siireg
gerekmektedir. Bilyiiyen hiicre, HPHT makinelerinin i¢inde yaklasik 60.000 bar basinca
ve 1.400 ° C sicakliga maruz birakilmaktadir. Bu asamada grafit yapis1 yavasca bir
pirlantaya doniismektedir. Elmas kesildikten, parlatildiktan ve graviirlendikten sonra

nihai haline ulasmaktadir.>**

2.2.2.10.Ceset Kiillerinin Uzaya Gonderilmesi

Space Service isimli bir Amerikan sirketi yildizlarda mezarlik fikri ile i¢inde
kremasyondan elde edilen insan kiilii bulunan kapsiilleri belirli araliklarla roketler veya
fiizeler aracilig1 ile uzay bosluguna tasima hizmeti i¢in hukuki izinleri almistir. Sirket
3000 km yiikseklige cikarilan kiiliin yaklasik 63 milyon yil diinya yoriingesinde
donmesini amaglamaktadir.**> Teknik, bir yoniiyle gelisen teknoloji ile gége defin
ritiieli ile amagsal benzerlik tasimakla birlikte bu teknikten daha fazla etkileyici ve

orijinal goriilmektedir.

2.2.3.inceleme Metotlari

Tablo 9. inceleme Teknikleri

Adli Otopsi (Forensic, Medikolegal)
Bilimsel Otopsi (T1bbi, Medikal)

. Otopsi
Inceleme

Teknikleri | Virtopsi
Feth-i Kabir (Exhumation)

2.2.3.1.0topsi

Otopsi, kendi gozii ile gérmek anlamina gelen bir tibbi inceleme prosediiriidiir**°.

Kavramsal olarak otopsi, postmortem muayene ve nekropsi olarak nitelendirilen ceset

344 Questions and Answers about the Memorial Diamond, https://www.algordanza.com/en/faq, e.t.:
19/03/2020.

35 Thomas, Oliim, s. 107.

36 Muammer Yenerman, Otopsi (Ders Kitabi), 2. bs., Istanbul Universitesi Fen Fakiiltesi Yayinlari,
Istanbul 1986, s. 1.
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diseksiyonundan daha genis bir anlam tagimaktadir. Otopsi denildigi zaman cesedin
icinin agilip, organ ve dokularin incelenmesi anlasilmaktadir.’*’” Diger yandan, insan ya
da insana ait bir sekli temsile miisait olmayan bir uzuv parcasi ceset veya cesetten bir
kisim olarak sayillamamaktadir. Bu dogrultuda insan embriyosu ceset olarak
nitelendirilememektedir.**®

Otopsi uygulamasinda ceset kismen pratik yontemler, kismen de alisilmisg
yontemlere gore agilmaktadir. Modern otopsi teknikleri Virchow, Ghon (en bloc) ve
Letulle (en group) metotlarinin modifikasyonlarini icermektedir. Ghon ve Letulle
metotlart in-situ diseksiyon neticesinde organ bloklar1 veya tek bir grup seklinde
incelemeye olanak saglarken; Virchow metodu ise organlarin tek tek ¢ikarilarak
incelenmesini icermektedir. ilkel kabilelerde dahi topluluk iiyelerinin 6liim nedenleri
ilgi cekici olmustur. Kuskulu Oliimlerin aydinlatilmasi amaciyla adli otopsi
uygulamalar1 baslamis olup, bilimsel amagli otopsiler ise daha sonraki siireclerde
gelismeye baglamistir.

Modern tibbin biitiin teknolojik ilerlemelerine ragmen, otopsi tant koyma
konusunda altin standart niteligini korumaktadir. Bilinen en eski otopsi, 13. yy.
ortalarinda Bologna Universitesi'nde Saliceto (1210-1277) tarafindan rapor edilmis
olmakla birlikte; yapilan uygulamanin otopsi veya dis muayene oldugu konusunda net
bilgi bulunmamaktadir. 11k giivenilir adli otopsi ise; 1302 yilinda Varignana tarafindan
Bologna Belediyesi nde yapilmistir.*

Otopsi siirecinde dis ve i¢ muayene yapilmaktadir. Bu dogrultuda 6liim belirtileri,
cesedin kesif ve tespiti, kimlik tespiti*®’, &rnek alimi, radyolojik ve yardimci
incelemeler yapilarak fotograflama yapilmaktadir. Dis muayene sadece adli nitelikli
vakalarda degil biitiin 6lim olgularinda ayni1 detay ve titizlikte gergeklestirilmelidir.
Diseksiyon (i¢ muayene), 0limiin niteligi ve sorusturma ihtiyaglarma gore degisiklik
gosterebilmektedir. Diseksiyon siirecinde genel olarak, viicut bosluklar1 (kafa, gogis,
karin) acilmakta; organ, doku ve viicut sivi Ornekleri toplanarak mikrobiyolojik,

toksikolojik ve histopatolojik incelemeler yapilmaktadir.3>!

37 Umit Uniivar Goégeoglu/Yasemin Balci, “’Adli Otopsi’’, Halis Dokgdz (Ed.), Adli Tip ve Adli
Bilimler, 1. bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019, s. 219.

348 Ozen, s. 47-48.

349 Uniivar/Balcy, s. 219-220; 234.

350 Kamay, s. 135.

351 Uniivar/Balcy, s. 227-239.
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2.2.3.1.1.Adli Otopsi (Forensic, Medikolegal)

Stipheli, ani, beklenmedik Sliimler ve kriminal 6lim durumlarinda yasal olarak
yetkili makamlarin talimat: dogrultusunda yapilan otopsi uygulamasidir.*>> Adli otopsi
asamasinda elde edilen bilgiler, 6liim olaymin yetkili merciler tarafindan arastirilmasi
siirecinde olaymn aydinlatilmasinda biiyilkk 6nem tasimaktadir. Bu dogrultuda,
postmortem inceleme olarak da nitelendirilebilen adli otopsi, Olen kisinin
kimliklendirilmesi, 6lim sebebi ve zamanmnin tespitinin yapilmasi amaciyla
uygulamaya koyulmaktadir.®>® Adli otopsiler kendi igerisinde kriminal oliimler,
goriiniiste  kriminal olmayan oliimler ve kimliklendirme olarak alt bdliimlere®>*
ayrilmaktadir. Otopsi yapilmast konusunda yetkili yasal makamlar iilkeden {ilkeye
farklilik gostermekle birlikte, 6len kisinin yakinlarimin onayinin alinmasma gerek
duyulmamaktadir. Otopsi yapilarak yanitlanmasi amaclanan sorular, ancak olay
izerinde elde edilen biitlin bulgularin (makroskobik, mikroskobik ve toksikolojik biitiin
veriler) bir biitiin halinde degerlendirilmesiyle aydinlatilabilmektedir.>>> Bu baglamda
adi otopsi siireci prospektif bir arastirma olarak da nitelendirilebilmektedir.>

Adli otopsi, patolojik anatomi laboratuvarlarinda yapilan bilimsel otopsilerden
farklilik arz etmektedir. Adli otopside, cesedin her bolgesi inceden inceye muayene

edilmelidir. Metodolojik olarak yapilmayan veya bazi bolgelerin muayenesinin ihmal

352 Ogzen, s. 45.

353 Emre Albek/Canser Cakalir, “’Medikolegal Otopsi’’, Zeki Soysal/Canser Cakalir (Ed.), Adli Tip, C. 1,
Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Yaymlari, Istanbul Universitesi Basimevi ve Film
Merkezi, Istanbul 1999, s. 163.

354 Goriiniiste kriminal olmayan oliimler: Kaza, intihar, ani dogal nedenler veya tibbi/cerrahi tedavi
stirecinde malpraktis varligina bagl 6liimlerdir.

Kriminal dliimler: Cinayet, gbzaltinda 6liimler veya bebek dldiirmeye bagli adli nitelikli durumlardir.
Kimliklendirme: Felaketlere bagli meydana gelen ¢oklu 6liimler ve toplu mezarlarda ceset ve iskelet
kalintilar1 iizerinde 6ncelikle kimliklendirme amacli yapilan otopsilerdir.

355 Negatif Otopsi: Otopsi siirecinde yapilan her tiirlii incelemeye ragmen, mevcut bulgularla 6liim
sebebinin ortaya c¢ikartilamamasi nedeniyle izah edilemeyen 6liim veya belirsiz (obscure) olarak
nitelendirilen durumlarin ortaya ¢iktigi otopsiler negatif otopsi olarak nitelendirilmektedir. En ileri
teknolojik imkanlara sahip adli tip merkezlerinde dahi en az % 1 ile % 5 aralifinda negatif otopsiyle
karsilagildigr belirtilmektedir. Perty, negatif otopsinin gorildigii travma, hastalik ve zehirlenme
belirtilerinin meydana gelmedigi bu tiir liimleri ani fizyolojik 6liim olarak nitelendirmektedir.

Yapilan otopsilerin ¢ogunlugunun yaslilara ait olmasina ragmen, 35 yasinin altt genglere ait
otopsilerde negatif otopsi oran1 daha yiiksek gdzlemlenmektedir. Bu durumun gézlemlenmesinde dlen
kisinin yas1 ve 6liim sekli biiyiik rol oynamaktadir. Geng bir bireyde yapilan otopsi negatif otopsi olarak
nitelendirilirken; ayn1 durum 60 yas {istii bir bireye yapilan otopside meydana geldiginde, eger sol 6n inen
koronerde % 60 darlik varsa ¢ogu zaman koroner arter hastaligr olarak nitelendirilebilmektedir. Diger
yandan silahli yaralanma sonucu 6len bir bireyde ise ii¢ koroner arter % 80 oraninda tikali olsa dahi bu
durumlar 6lim nedeninde etken olarak degerlendirilmemektedir. Birgok yenidogan ve bebek otopsisinde
tespit edilen morfolojik bulgular 6liim nedeninin tespiti igin yetersiz kalabilmektedir. Bkz. Uniivar/Balci,
s. 220-244; Kolusayin/Kog, s. 104.

336 Albek/Cakalir, s. 163.
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edilmis oldugu otopsiler hukuki problemlerin izah1 konusunda yetersiz kalmanin
yaninda ilmi ve fenni kiymet de tasima konusunda siiphelidirler.>>” Bunun yaninda Tiirk
Ceza Muhakemesi Kanunu’nun®® otopsi baslikli 87. maddesinin 2. fikrasinda “’otopsi,
cesedin durumu olanak verdigi takdirde, mutlaka bas, gogiis ve karmin agimasini
gerektirir’”’ hiikmiinde goriildiigii gibi kanun koyucular adli otopsi siirecinde uyulmasi

gereken belirli kurallari diizenleme altina alabilmektedirler.

2.2.3.1.2. Bilimsel Otopsi (Tibbi, Medikal)

Ozel, klinik ve akademik otopsi olarak da nitelendirilen bilimsel otopsi: dlen
kisinin vasiyeti veya tedavi asamasinda Oliime yol acan hastaligin boyutunun
Ogrenilmesi amaciyla olen kisinin yakinlarmin talebi ile yapilan otopsi
uygulamasidir.®® Insan cesedi iizerinde miilkiyet tesisi s6z konusu olmamasina ragmen,
ceset lizerinde otopsi (bilimsel) benzeri miidahalelerin yapilabilmesi i¢in 6len kisinin
yakinlar1 tarafindan onay verilmesi gerekmektedir. Diger yandan kimsesiz Oliilere
otopsi yapilmasi konusunda herhangi bir engel bulunmamaktadir.’®® Bu dogrultuda
hekimler tarafindan tedavi etkinliginin gozlemlenmesi ve gelecekteki tibbi
uygulamalarin gelistirilmesi amaciyla bilimsel otopsi talep edilebilmesi durumunda
6len kisinin yakinlarinin onayinin alinmasi gerekmektedir.

Bilimsel otopsi yapilabilmesi i¢in savcilik iznine gerek duyulmamakta olup, dlen
kisinin yakinlarinca imzalanmis aydinlatilmis onam formunun bulunmasi yeterlidir.
Diger yandan, 6liim nedeni konusunda kuskulu durumlarin bulunmasi halinde bilimsel
otopsi yapilmamali ve giipheli 6liim niteliginden dolayr adli makamlara bilgi

verilmelidir.3®!

2.2.3.2.Virtopsi

Virtopsi, klasik otopsi prosediiriine alternatif nitelikte, ileri seviye goriintiileme
tekniklerinin kullanim1 yardimiyla ceset lizerinde diseksiyon isleminin yapilmadig, bir

nevi sanal otopsi yontemi olarak nitelendirilmektedir.*®> Wilhelm C. Roentgen’in 1895

357 Kamay, s. 131.

358 Ceza Muhakemesi Kanunu, S. 5271, R.G. 17.12.2004.

3% Uniivar/Balcy, s. 220.

30 Ozen, s. 47.

36! Uniivar/Balcy, s. 220.

32 Emrullah Incesu, “’Virtopsi Hakkinda Neler Biliyoruz?”’, Saghk Akademisyenleri Dergisi, S. 5/3,
2018, s. 234.
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yilinda réntgenogram (X-Ray) kesfi tip diinyasi agisindan yeni ve 6nemli bir tani araci
kazanimi saglamistir. Teknolojik ilerlemelerle birlikte gesitlenen ileri goriintiileme
teknikleri, adli bilimler agisindan biiyiik bir kullanim alanina sahiptir. Fetiis, yenidogan,
cocuk ve yetiskin otopsilerinde oliim nedeni ayirict tamsi®S, kimliklendirme, 6liim
zamant tespiti, egitim ve arastirma amactyla postmortem radyolojik incelemelere
bagvurulmaktadir. Postmortem siirecte kullanilan radyolojik yontemler otopsi siirecine
asistanlik ederek otopsiye yol gosterici bir rol izlemektedirler.

Olim nedeni ve zamani tespiti amaciyla postmortem siirecte bilgisayarli
tomografi-BT, manyetik rezonans-MR, anjiyografi, ultrasonografi-USG, laparoskopik
ve endoskopik incelemeler vb. birgok dzel goriintiileme yontemi kullanilmaktadir. Ilk
olarak Bern Universitesi adli tip ve radyoloji boliimlerinin isbirligi neticesinde ¢ok
kesitli BT ile viicut taramas1 ve MR ile bolgesel incelemesinin birlikte kullanilmasi ile
minimal invaziz sanal otopsi olarak nitelendirilen virfopsi teknigi uygulanmaya
baslanmistir. BT ve MR otopsi siirecinde kimliklendirme, 6lim nedeni, 6liim zamani ve
malformasyon tespitinde yaygin olarak kullanilmaktayken; anjiyografi ise postmortem
incelemelerde az basvurulan bir tekniktir.’®* Virtopsi giincel durumda adli vakalarin
aydinlatilmas1 konusunda tek basina yeterli bir nitelikte olmayip, otopsiyi tamamlayici
bir yontem olarak kabul edilmektedir. Diger yandan virtopsi tekniginin viicut
mimarisinde herhangi bir degisiklige neden olmamasi, enfeksiyon riski tasimamasi,
islem sonrasinda cesedin kisa siirede teslim edilebilmesi, 6lii kisinin yakinlari tarafindan
daha kabul edilebilir bir nitelikte olmas1 gibi avantajlar sunmasina ragmen; patolojik
degisimleri ortaya koyamamasi, enfeksiyon bulgularini gésterememesi, antemortem ve
postmortem yaralanmalarda ayirt edici bulgular sunamamasi gibi dezavantajlar
bulunmaktadir. Sonu¢ olarak teknigin pahali olmast ve diger sayilan negatif

ozelliginden dolay1 heniiz diinya genelinde yaygin kullanimina baslanilamamistir.36

2.2.3.3.Feth-i Kabir (Exhumation)

Adli nitelikli mezar agma bir kesiftir.’®® Tiirk Ceza Muhakemesi Kanunu nun

otopsi baslikl1 87. maddesinin 4. fikrasinda feth-i kabir konusunda “’gomiilmiis bulunan

363 Oliim nedeni ayiric1 tamsinda yabanci cisim, mermi ¢ekirdegi, projektil, metalik cisim tespiti, hava

embolisi, pnomotoraks, pnomomediastinum ve damarsal —malformasyon/patolojilerin  tespiti
yapilabilmektedir.

364 Uniivar/Balcy, s. 239-240.

305 Tncesu, s. 237.

366 Ozen, s. 50.
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bir ceset, incelenmesi veya otopsi yapilmasi i¢in mezardan ¢ikarilabilir. Bu husustaki
karar, sorusturma evresinde Cumhuriyet Savcisi, kovusturma evresinde mahkeme
tarafindan verilir’’ hilkkmiine yer verilmistir. Belirtilen kanun hiikmiinde gorildiigii gibi
adli nitelik tasiyan durumlarda defni yapilmis cesedin yeniden adli otopsiye tabi
tutulmasi1 i¢in feth-i kabir yapilabilmesine dair kanun koyucularin diizenlemeler
yaptiklar1 goriilmektedir.

Janssen, feth-1 kabir neticesinde mezardan ¢ikartilan cesetlerde yapilan otopsiler
neticesinde oOnemli makroskobik ve mikroskobik bulgular elde edilebildigini
belirtmektedir. Bu dogrultuda ilerlemis donemlerde dahi belirli 6lim sebepleri
konusunda ipuglarina ulasilabilmektedir.’®” Postmortem degisikliklere bagli olarak
ekimoz, kontiizyon vb. lezyonlarda tespit zorlasirken; abrazyon, laserasyon, kesi ve
atesli silah yaralar1 asir1 sathadaki clirlimelerde dahi tespit yapilabilmektedir.
Ciirimenin derecesi arttik¢ca otopsi sonucunda elde edilecek verilerin progresif degeri
diismektedir. Diger yandan cesedin durumu ne kadar kotii olursa olsun, otopsinin

olanaklar dahilinde rutin seyrinde yapilma gerekmektedir.¢®
2.3.Cenaze Ayinleri

Oliim, sadece viicudun canliligim kaybederek ceset haline gelmesiyle olusan
biyolojik bir siire¢ olmay1p, beraberinde getirdigi davranis sekilleri, inanglar ve ritiieller
nedeniyle sosyokiiltiirel bir olaydir. Oliim neticesinde ortaya cikan stres ve iiziintii
ortamin1 dizginlemek maksadiyla ortaya ¢ikan defin torenleri, insanlik tarihi agisindan
en eski ve evrensel kiiltiirel formlardadir. Ayinler, 6liim draminin ger¢cek boyuttan
hayali boyuta taginmasinin bir vasitasidir. Bunun yaninda cenaze ayinleri, 6lim ve
hayat arasinda bir mesafe koyularak insanlarin kendilerini 6liime yakin hissetmesinin
saglanmasiyla yasayan insanlarin Oliimiin pozitif yanlarini kesfederek kendilerini
toparlamalari igin uygulanan ritiiellerdir.>®

Cenaze ayinleri 6liimiin ilam ile baslamaktadir. Oliim ilanm1 genellikle ibadet
yerlerinde yapilmakla birlikte gelisen teknoloji 1ile birlikte ¢esitli mecralardan

yapilabilmektedir. Eski Tiirk geleneklerinde oliimiin ilan1 agit yakma seklinde

367 Kolusayin/Kog, s. 139.
368 Uniivar/Balc, s. 243.
369 Thomas, Funeral Rites, s. 238.
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sergilenmektedir. Agit, 6liimiin ilaninin yaninda olen kisinin yakinlarinin acilarini ve
hiiziinlerini dizginleme islevini de gérmektedir.*”°

Tarihsel siirecte cenaze ayinlerinin ne sekilde gergeklestirildigine arkeolojik
caligmalar neticesinde elde edilen yazili metinler sayesinde ulagilabilmektedir. Bu
hususta M.O. 2000°li yillarda Anadolu’da hiikiim siirmiis olan Hitit Uygarligi’ndan elde
edilmis olan yazili tabletler vasitasiyla ne daha Oncesi ne de daha sonraki siiregte
olmadig1 kadar ayrintili ve 6zenli olarak kayda alinmis verilere ulagilmistir. Tabletlerde
talimatname tabiri kullanilmistir. Bunun nedeninin belirtilen cenaze ayini ritiiellerinin
kisiye 0zel hazirlanmamis olmasindan kaynaklanmaktadir. Metin igerisinde ozellikle
“6len kisi kralsa soyle yapilir’” ya da “’élen kisi kraliceyse boyle yapilir’ "' gibi
ifadelerin bulunmasi: kayda alinan kurallarin genel esaslar oldugunu ortaya
koymaktadir. Diger yandan talimatnamenin siradan kisiler i¢in gegerli olup olmadigi
konusunda yeterli bilgi bulunmamaktadir.

Cenaze ayinlerinin yazili kayda alinmis oldugu kaynaklara yukarida deginilmis
oldugu gibi Hitit Uygarlig: ile baslanmis olup, daha sonraki en yakin 6rneklerine ancak
M.S. 1000°1i yillarda Bizans Imparatorlugu, Orta Cag Ingiltere’si ve Ronesans Donemi
Avrupa’sinda ulasilabilmektedir. Ayrica M.O. 12. yy.’da gergeklesmis olan Troya
savaslar: konusunda Homeros tarafindan kaleme almmus olan [lyada isimli eser de
cenaze ayinleri konusunda ayrintili bilgiler vermektedir. Homeros’un betimlemis
oldugu Patraklos ve Hektor isimli kisilerin cenaze ayinleri ile Hitit cenaze ayinleri
arasindaki benzerlik dikkat cekmektedir. Ilging olan nokta Homeros un yasamis oldugu
M.O. 8 veya 9. yy. ile kitabinin konusu olan Troya Savaslari’nin gergeklesmis oldugu
M.O. 12. yy.’da Antik Yunan’da kremasyon uygulamasmin arkeolojik belgeler ve diger
yazili kaynaklardan edinilen belgeler 1s18inda yok denecek derecede az uygulaniyor
olmasidir.?”

Senyurt, cenaze ayinleri sirasinda 6zellikle arinma ritiielleri boliimiine yliksek
dikkat ve Ozen gosterilmesinin arka planinda olen bireylerin tanrilarin huzuruna
giinahlarindan  arinmmig  olarak ¢ikmasit gerektigi inancindan kaynaklandigini

belirtmektedir.’”?

370 Halil ibrahim Sahin, "Balikesir Cepnilerinde Defin ve Defin Sonrasi Bazi inams ve Uygulamalar”,
Tiirk Kiiltiirii ve Hac1 Bektasi Veli, S. 39, 2006, s. 66.

371 Seving, s. 2779.

372 Seving, s. 2777-2791.

373 Ekmen, s. 41.
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Cenaze ayinlerinin sadece 6len kisinin gittigi yerde rahat ettirilmesi amacinin
disinda Antik Yunan inancinda Oliiler ile yasayanlar arasindaki sinirin gecirgen
olmasindan dolay1r Hades’e gitmis olan ruhun intikam icin diinya hayatina geri
donebilecegi inanc1 hakimdir. Bu nedenle 6len kiginin ruhunun memnun edilmesi i¢in
gerekli olan ritiiellerin eksiksiz yapilmasi gerekmektedir. Bu dogrultuda 6len kisinin
yasayanlara musallat olmamasi i¢in mezarlara yiyecek sunular1 yapilmaktadir. Antik
Yunan inancinda oliiler kendilerine sunulan yiyeceklerle beslenmekte, mezara dokiilen
saraplar ile susuzluklarim1 gidermektedirler. Mezarina sunu yapilmayan Oliiler ise
sonsuz aghga birakilmis kabul edilmektedir.*’* Benzer bir inamisa Eski Tiirk
uygarliklarinda da rastlanmaktadir. Olen kisinin mezar1 basinda bir at kurban edilip eti
yenerek olen kisi memnun edilmekte; Oliiniin evi tahrip edilerek de diinya hayatina geri
donerek yasayanlara rahatsizlk vermemesi saglanmaktadir. Tayga Ormanlari’nda
yasam siirmekte olan Samanist Tiirk topluluklarinda yaygin olarak goriilmekte olan
oliilere yemek verme gelenegi tarihsel siiregte degisiklige ugramstir. Oli agi ilk
donemlerde dogrudan oOlilye sunulmakta veya mezara dokiilmekte iken, tek tanrili
dinlerin etkisi ile sevabinin 6lii ruhuna bagiglanmas: kiilti ile fakirlere ve cenaze
ayinine katilanlara yemek veya helva vb. sunularin yapilmasi seklini almigtir.>”

Insanogluna tipki dogumda yardim edildigi, avutuldugu ve teselli edildigi gibi
6lim aninda da oliime katilma olarak nitelendirilebilecek kisiye can vermesi doneminde
yardim edilmesi, cesedin emniyetinin saglanmasi, defin islemlerinin hiirmetle yapilmasi
gibi adeta 6liiye analik yapilmas: durumu evrensel bir davramis kalibidir. Oliim, Mircae
Elidae’nin tabiriyle tipki dogum gibi seremonik bir ayin icras1 gerektiren farksiz bir
gegici birlesme durumudur. Bu amacla cesedin defin oncesinde bekletildigi sedirin
altia fi¢1 ile su koyulmasi ile 6liim agisindan sonraki yasamini siirdiirecegi ortam ile
baglant1 kuracak olan hayat kanallar1 yeniden olusturulmus olmaktadir. Bu kiiltteki fig1
igcerisindeki su, rahim sivisi olan amniyotik siviy1 simgelemekte olup, olusturulan ortam
ile cesetten ayrilacak olan ruhun arafta kaybolmayarak saflagsmis olarak baska bir
alemde yeniden dogarak gecici birlesmenin saglanacag: diisliniilmektedir.

Cenaze ayinleri katilimcilar agisindan 6zel bir etki ve farkindalik olusturulmasi
amaciyla sergilenen bir takim davranis, jest ve mimik, dillendirilen s6z ve ilahilerin

yaninda objelerin tiretildigi, tiikketildigi veya yok edildigi bir siirectir. Cenaze ayinlerinin

374 Kazil, s. 33-41. )
> Ayse Tapucu/Sahin Aksoy, “’Sanlrfa’da Oliimden Defin’e Kadar Yapilan Uygulamalara Genel Bir
Bakis’’, Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi, S. 3, 2004, s. 54.
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tic islevi bulunmaktadir: birincisi, O6limiin biyolojik yonden bir form degisikligi
olmasinin &tesinde Sliimliilerin algi seviyesinin lizerinde bir yolculuk, boyutlar arast
gecis veya bir yere varig olarak algilanmasinin saglanmasidir. Ikinci olarak, vefat eden
kisinin yakinlar1 acisindan kaybedilen igin yapilabilecek son gorevi yerine getirebilme,
avuntu ve teselli olmasidir. Son olarak ise oliim olay: nedeniyle hayati normal akisindan
sapan toplulugun normal hayata déniigiiniin saglanmasidir. Bu nedenle geleneksel bazi
toplumlarda cenaze ayinlerinin eglence ve kutlama havasinda geg¢irildigi ve bu amacla
cesitli oyun, dans, miizik vb. etkinliklerin sergilendigi goriilmektedir. Bunun yaninda
bazi topluluklarda da tam tersine bir matem havasi olusmakta, hatta 6len kisinin
yakinlar1 kendilerine fiziksel zararlar vererek hiiziinlerini sergilemektedirler. Daha da
ileri giden topluluklarda 6len kisi i¢in baska kisileri veya hayvanlarin®’¢ da 6ldiiriildiigii
bilinmektedir.

Oliimiin meydana geldigi yer, zaman, sebep, yas, cinsiyet vb. degiskenler ayinin
yapilip yapilmamasi veya yapilacaksa da kapsaminin belirlenmesinde etkili olmaktadir.
Ozellikle giinahkar oldugu diisiiniilen kisiler agisindan 6len kisinin ayinden mahrum
birakilmasi veya sade, gizli bir ayinin yapilmas1 da miimkiindiir.?”’

Cenaze ayinlerinde sergilenen ritiiellerin sekillenmesinde Antik Yunan ve Misir’da
oldugu gibi ¢ok tanrili dinlerde somut seylere daha fazla 6nem arz edilmekte iken; /slam
ve Hristiyanlik gibi tek tanrili dinlerde daha ¢ok soyut manevi duygu ve diisiincelerin 6n
planda tutuldugu goriilmektedir. Bu dogrultuda inang sistemine gore skalanin bir
ucununda goérkemli mezarlar, sag-bas yolma gibi kisilerin kendilerine fiziksel zarar

vermeleri; diger ucunda ise sadelik, dua ve sagduyu yer almaktadir.>’®

2.3.1.Ayin Cesitleri

Antropolojistler tarafindan insanoglunun sergilemis oldugu cenaze ayinleri temel
olarak iki kategoride siniflandirilmaktadir: Bunlar 6liim sonrasinda yapilan ilk ayin
stireci olan ayrilik ayinleri ve ilk ayini takiben birkac¢ hafta veya birka¢ yila kadar
degisen bir aralik sonrasinda yapilarak yasa son veren, ikinci ayin olan birlesme ayinleri

olarak siiflandirilmaktadir.’”’

376 Bski Tiirk topluluklarmda 6len kisinin at1 da 6liim neticesinde 6ldiiriilmekte ve kisinin mezarinin bir
kosesine defnedilmektedir. Burada giidiilen amacin, atin sonraki yasamda kullanilmasi veya 6liim sonrasi
varilacak olan yere ulasilmasinda attan faydalanilmasi inanci oldugu diisiiniilmektedir.

377 Thomas, Funeral Rites, s. 238-244.

B Kazil, s. 47.

379 Thomas, Funeral Rites, s. 238-242.
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Tablo 10. Ayin Cesitleri

Ayrilik Ayinleri (Birinci Ayin)
Birlesme Ayinleri (ikinci Ayin)

Ayinler

2.3.1.1.Ayrilik Ayinleri

Geleneksel toplumlarin ¢ogunda cesedin c¢iiriiyerek toprak olmasi siirecinde
cenaze ayinlerinde iki kritik nokta vardir: Bunlardan ilki 6liide canli kalan unsurlar1 ve
onu topluma baglayan baglar1 kirarak yok etmektir. Mossi’nin tabiriyle oliiyii 6ldiirmek
ilk unsurdur. Ikinci olarak, ciiriirken ve agik sekilde rahatsizlik verici olan cesedin dis
etkilere karst savunmasiz yasayanlar acisindan tehlike arz etmesinden dolay1
yasayanlar1 6liime yonelten iki temel tavir vardir: merak ve toplumdan reddedilme. Bu

yoniiyle degisik topluluklarda oliillere  yemek®®°

sunuldugu, kotii  ruhlarin
uzaklastirilmasi icin gonklarin ¢alindigi, cesedin yikanip temizlendigi, cesedin teshir
edilmesi durumunda degisimlerin izlendigi, cesedin en giizel kiyafetleri ile giydirildigi,
cesedin viicut acgikliklarinin kapatildig1 ve yeniden hayat bulmanin organize edilmesi
icin degisik etkinlik ve faaliyetlerin yapildig1 goriillmektedir.

Ayrilik ayinleri agisindan esas nokta ise Olen kisiye gosterilen hiirmet ve ilgi
neticesinde rahatlayan ruhun toplum tarafindan reddedilmesi agamasidir. Son sergilenen
sayginin ardindan ruh 6liim sonras1 duruma (insan formundan ¢ikma, tanriya kavusma,
reenkarnasyon vb.) kendisini hazirlamaya ve atalarma katilmaya davet
edilmekte/zorlanmaktadir. Ruhun arafta kalmamasi ve toplulugun istedigi dogrultuda
hareket etmesi icin ¢esitli faaliyetlerde bulunulmaktadir. Bu amacla cesedin
baglanmasi, cesede sakatlik verilmesi (gozlerinin oyulmasi, ayaklarinin kirilmasi vb.),
kabirde yalniz birakilmasi, uzak yerlere birakilmasi, dag etegine veya gecilemeyecek
nehirlerin kiyisina birakilmas: gibi faaliyetlerde bulunulmaktadir. Yapilan reddetme

faaliyetlerine karsilik ruhun avunmasi amaciyla zaman zaman davet edilecegine, ziyaret

edilecegine soz verildigi; ev halkinin ise avunmak ve 6leni unutmadigini gostermek

0 Cesede yemek ikraminda bulunulmas: kiilti, dlilye atalarnin dinyasina giden gegici yolculukta
yardimci olmast amaciyla sergilenmektedir. Olii i¢in verilen kurbanlar da sembolik olarak ayni amag
dogrultusunda yapilmaktadir.
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maksadiyla evde Glen kisinin yerine bir kukla bulundurmasi veya dlenin esyalarina

hiirmet gdsterilmesi genel olarak sergilenen durumlardandir.®®!

2.3.1.2. Birlesme Ayinleri

Geleneksel toplumlarin ¢ogunda defin isleminin iki defa yapildigir goriilmektedir.
Bu definler arasi siire, ailenin durumu ve etnik kiiltiire bagli olarak birka¢ haftadan on
yila kadar varan bir siireye yayilabilmektedir. Yapilan ikinci defin ayini ile 6len kiginin
6limii onaylanmakta ve ceset kalintilarina tanimli bir statii verilmektedir. Bu sekilde
O0lim kabul gormiis olmakta, agit¢ilar normal hayata donmekte ve yasaklar
kalkmaktadir. Ikinci defin igin cesetten kalan kalintilar ¢ikartilmakta, yoresel ve kiiltiirel
islemler uygulanmakta, ceset yikanip kurulandiktan sonra kaplara konularak tekrar
defnedilmekte veya toz haline getirilmek suretiyle ayinde ikram igeceklere
karistirilmaktadir. Bu uygulama yamyamlik tasarrufundaki 6len kisinin cesedinin
yenerek ruhunun yasatilmasi kiiltii ile benzerlik gostermektedir.

Ikinci defin ayinlerinin baslica iki gerekcesi bulunmaktadir: Ilk olarak, ceset
kalintilarinin ilk defin yeri topraginin bozulmus oldugu ve bu nedenle yer degistirmesi
ile ceset kalintilarinin saflastirilmasinin saglandig: diisiiniilmektedir. ikinci olarak gecici
defin olarak da nitelendirilen ilk definin genelde bireysel olmasina karsin ikinci defin
genellikle kolektif olarak gerceklestirilmektedir. Kolektif defin olarak adlandirilan
durum: olen kisinin kalintilarinin ana tarafindan olan o©li kalintilart ile ayni kaba

konulmasi uygulamasidir.*®?

2.3.2.Cesedin Teshiri

Giinahkar kabul edilen kisilerin, cenaze ayininden mahrum birakilmasi ve cesedin
toplum tarafindan lanetlenmesi durumu disinda ceset en asil niyetlerle teshir
edilmektedir. Oliim olgusunun biitiin bireyleri ilgilendirmesinden dolay1 geleneksel
toplumlarda ceset teshirinin yapilmasi genel bir uygulamadir. Teshir, cesedin i¢cine bir
ortii serilen tabutta sergilenmesi, morgda ozel bir bolmeye konulmasi, acik havada

bekletilmesi, agag iizerine veya daragacina asilmasi vb. sekillerde yapilmaktadir.3%3

31 Thomas, Funeral Rites, s. 239-246.
382 Thomas, Funeral Rites, s. 240-244.
383 Thomas, Funeral Rites, s. 244.
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Oliimiin baska bir hayat formuna geciste zor ve yavas bir déniisiim siireci
olduguna dair inan¢ genel olarak kabul gormektedir. Bu gerekgeyle bazi toplumlarda
oliintin ge¢ defnedilmesi veya definden belirli bir siire sonra yeniden defnedilmesi bu
donilislimiin tamamlanmasi i¢in yapilan ritlellerdir. Antik Yunan’daki Oliiniin
sergilenmesi ve define hazirlanmasi olarak nitelendirilen prothesis ritiieli ile Platon’un
belirtmis oldugu 6liimiin gergekten ispat edilmesi ve aile tiyelerinin yas tutmasi: bu amag
dogrultusunda sergilenmektedir.%*

Ceset teshirinde temel olarak iki amag giidiilmektedir: Ilk olarak o&len kisiye
mensubu oldugu toplumdaki oynamis oldugu roliin gdsterilmesidir. Ikinci olarak ise
olen kisiye diinyanin son olarak iyi bir sekilde gosterilerek, oliiye saygi duyuldugunun
sergilenmesidir.®® Antik Yunan’da icra edilen prothesis ritiielinin kesin surette
yapilmasi gerektigine inanilmaktadir. Bu amagla 6liim olayindan bir giin sonra olii
evinde gergeklestirilen ritiiel o kadar dnemlidir ki memleket disinda dlen kisilerin dahi
kemikleri getirilip 6lii evinde sergilenmektedir.

Ekphora olarak adlandirilan cenazenin mezara gotiiriilmesi siirecinin gece
yapilmasi bir utan¢ kaynagi olarak goriildiigii icin kisinin toplumsal sinifina gore farkl
uzunluklarda (genellikle bir ile on yedi giin arasi) gerceklestirilmekte olan Prothesis

ayinleri 6liimiin sonrasindaki ilk sabah giines dogmadan 6nce yapilmaktadir.3%

2.3.3.Ayinlerin Evrimi

Geleneksel toplumlardaki uzun ve kompleks cenaze ayinleri modern ¢agda eski
gdérkemini ve anlamimi yitirmistir. Ozellikle sehir ve is hayati nedeniyle insanlarin
birbirinden kopuklugu ve yakinlar arasindaki sosyal mesafelerin atmasindan kaynakli
olarak ayinlerin tatbiki sekteye ugramistir. Bu dogrultuda ¢ogu ayin ritiieli degisime
ugramis veya terk edilmistir. Yeniden hayat bulma ve ikili ayin anlayisi hastane ve
apartman ortaminda imkansiz hale gelmistir.*%’

Bir¢ok toplumda oldugu gibi Antik Yunan doneminde de defin islemlerinin 6nemi
kadar bunu gerceklestiren kisilerin de 6nem tasidigr goriilmektedir. Bu gérevi kisinin en
yakin aile bireyleri ifa etmekte olup, aile yakim1 olmayan kisilerin cenaze ile

ilgilenmesine izin verilmemektedir. Olen kisinin bu gérevi ifa edecek yakininin

384 Kazil, s. 34-35.
385 Thomas, Funeral Rites, s. 245.
386 Kyz1l, s. 37-39.
37 Thomas, Funeral Rites, s. 253.
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bulunmadigi durumlarda ise yakin arkadaglarinin islemleri gergeklestirmesi
beklenmektedir. Klasik donemde soylu kisilerin cenaze masraflarini karsilamak
maksadiyla bir miktar parayr ayirdiklart bilinmektedir.

Cesede ve aile baglarina saygi, obje olarak cesetten ve 6liimden korku gerekgeleri
ile azalmig ve cenaze ayinleri toplumun kendi uygulamasindan ¢ikarak adeta cenaze
ayinlerinin sirketlesmesi siirecine girilmistir. Antik Yunan’da gerceklestirilen prothesis
ayinleri’'nde 6len kisinin yakinlar1 ayin siirecinde kendilerine fiziki zararlar vererek
acilarii yansitmaktadirlar. Kisilerin sag¢larint yolmasi, viicudunun farkli yerlerini
tirmalamasi, saclarini kaziyip atese atmasit vb. vahsi ve yipratict ayin ritiielleri Solon
doneminde yasaklanmistir. Solon’un ortaya koydugu yasa geregi ayine katilimda
erkekler yoniinden bir sinirlama yokken, kadinlar agisindan atmis yas altinda olanlar
acisindan dordiincii derece yakina kadar izin verilmektedir. Bunun yaninda ayinlerde
kisilerin bagirma ve inlemeleri konusundaki yasak neticesinde yabanci erkek ve
kadinlardan olusan profesyonel agit soyleyicileri kiralanmak suretiyle ayinler sekli
olarak usuliine uygun gergeklestirilmektedir.*%®

Oliim sonras1 yas ve yasaklar konusunda da degisimler goriilmektedir: Yirmi dort
giinliik yas kiyafetlerinden yirmi dort saatlik yas uygulamasina gecilmistir. Bunun
yaninda oliiyli hatirlama, yad etme ve arkasindan dua etme ritiiellerinde de azalma
goriilmektedir. Diger yandan ayinler eskiden Oliiler i¢in yapilirken, glinlimiizde daha
cok yasayanlar i¢in yapilir hale gelmistir.

Modernizm ile birlikte insanoglu ayinler ve semboller konusunda tehlikeli bir
bosluga siiriiklenme egilimindedir. Bu sebeple sadelestirilen ve kolaylastirilan ayinler,
toplumsal baglarin da gevsemesine sebep olmaktadir. Bu dogrultuda devam edilmesi

halinde kag¢imilmaz son insanin yalmzligidir.*%

deskesk

388 Kyzil, s. 36-39.
389 Thomas, Funeral Rites, s. 253.
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UCUNCU BOLUM

KRIYOPREZERVASYON

3.1.Genel Olarak Cryonics

Cryonics, ¢ok soguk manasina gelen Yunanca kryos kelimesinden tiiretilmis olan,

gelecekte daha gelismis teknolojiler kullanilarak yeniden canlandirma ve tedavinin

saglanmas1 amaciyla giincel tibbi teknoloji**° ile yasami devam ettirilemeyen insan

bedeninin yasal 6liim ilanindan sonra diisiik sicakliklarda muhafaza edilmesidir.>”!

Cryonics, giiniimiiz ttbbinin 6tesinde gelecegin tibbi teknolojisi**? ile kisilerin tam ve
saglikli duruma getirilebilmesine kadar gececek olan belirsiz**® bir siire (onlar veya
yiizyillarca yil) boyunca, soguk sicakliklarin (su an i¢in -196 °C) kullanilmasi yoluyla,
insan bedeninin muhafaza edilmelerine®** dair bir gesit hayat kurtarma cabasidir.

Cryonics, bilimsel temellere dayanan ve su an icin deneysel® nitelikte olan bir

30 Giiniimiiziin tibbi teknolojisinin gegmise gdre mucizevi olarak goriilmesi gibi, bugiin agisindan
umutsuz sayilacak durumlar agisindan da garelerin bulunmasi muhtemeldir.
31 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faq01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.
392 Kriyoprezervasyon sonrasinda hiicre 6liimiine molekiiler seviyede miidahale, ana akim kriyobiyolojide
baglamis olan bir ¢alisma alanidir. 1960’1 yillardan bu yana ilaclar, sentetik enzimler, virlisler ve
makrofaylar araciligryla hiicre onartminin arttirilmas: amaciyla calisilmaktadir. Biyolojik difiizyona
dayali kimya geleneginin bir pargast olan bu fikirler islak nanoteknoloji (wet nanotechnology) olarak
nitelendirilmektedir. 1980’lerde kimyasal reaksiyonlarin duruma bagli kontroliine dayanan yeni bir tiir
nanateknoloji mekanik bir gelenek igerisinde Onerilmistir. Bu tiir teknolojik gelismelerin cryonics
acisindan faydalar1 erken donemde kabul gormiistiir. Giiniimiizde tiptaki 1slak ve kuru nanoteknolojinin
potansiyeli toplu bir sekilde nanotip (nanomedicine) olarak adlandirilmaktadir. ABD Ulusal Saglik
Enstitiisii (U.S. National Institutes of Health), nanotibbin hiicre i¢i arizalarin tamirini saglayan sentetik
biyolojik araglar kullanarak nihai olarak hastaliklari iyilestirebilecegini one siirmektedir. Gelecekte
beklenen teknoloji, kriyoprezervasyon teknolojisi ile uzun siireli muhafazanin saglanabilmesinden dolayi,
fiziksel olarak miimkiin olan smurlar géz oniine alinarak beklenmelidir. Viicuttaki organ ve dokularin
prensip olarak yenilenebilecegi bilinen bir olgudur. Bu olgunun en yaygin uygulamasi: kayip uzuvlarin ve
organlarin tamamlanmasi da dahil olmak iizere yarali dokunun yerinde yenilenmesidir. Bu bakimdan
ciddi travmatik yaralanmalarin tedavisi igin s1vi yagsam destek sistemi icerisine konumlandirilan bilingsiz
beyin etrafinda tiim viicudun dahi yenilenmesi teorik olarak miimkiindiir. Bkz. Scientists’ Cryonics
FAQ, https://alcor.org/sciencefaq.htm, e.t.: 01/12/2019.
393 Tamimda belirtilen belirsiz siire, Merkle’nin yapms oldugu ‘’Kriyoprezervasyon, terminal donemdeki
bir hastanin durumunun stabilize edilerek, 21. veya 22. yiizyilin tibbi bakim olanaklarina tasinabilmesi
icin basvurulan bir metottur’’ tammminda 21. veya 22. yy. olarak 6ngoriilmektedir. Bkz. Ralph C. Merkle,
““The Molecular Repair of the Brain, Part I’’, Cryonics, 1994, S. 15/1, https://alcor.org/cryonics/cryonics
1994-1.pdf, s. 16. e.t.: 24/12/2019.
3% Tarlacy, s. 229-230.
395 Cryonicsin deneysel bir siireg olmasindan dolays, ise yarayip-yaramadigim dogrulamak igin yapilmasi
gereken deneyi tanimlamak oldukga basittir:

1) Deney konusunu se¢

2) Kriyoprezervasyon protokollerini uygula

3) 100 y1l bekle

4) Mevcut teknolojinin canlandirmaya elverisliligine bak.
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prosediirdiir.>*® Cryonics, yasam ile 6liim arasindaki gercek ¢izginin belirsiz oldugunu
ve su an i¢in bilinmedigini kabul eden, bu nedenle bilinmeyen karsisinda algakgoniillii
tutum sergilenmesi gerektigini savunan, muhafazakdr bir bakim protokoliidiir.*’
Cryonics, Oliilerin canlandirilabilecegi inanci degildir: Cryonics, beynin bilgi igeri
kaybolana kadar bireylerin ger¢cek manada 6lmedigine ve diisiik sicakliklarin bu bilgi
kaybin1 Onleyebilecegine inanilan bir bilim dalidir.**® Cryonics, nispeten yeni
sayilabilecek ve gelismekte olan teknikler kullanmaktadir. Bu nedenle uygulanan
prosediirler su an i¢in tartismaya agik ve basari sansi belirsizdir.>’

Cryonicsin gerekcesi: mevcut tibbi ve yasal 6liim tanimlarinin yanlis oldugu ve

0

bilgi-teorik  6liim  kriteri*®®  agisindan  6lmedigi  diisiiniilen  hastalarm®°!,

kriyoprezervasyon protokolii ile muhafazasinin saglanarak, gelecekteki*®? elverisli
teknoloji ile fiziksel ve mental agidan tam bir sagliga kavusturulabilecek sekilde

biyolojik ve ndrolojik yapmin muhafaza edilebilecegi diisiincesidir.*"?

3.1.1.Cryonicsin Gelisim Siireci

Modern cryonicsin iizerine kuruldugu entelektiiel tohumun bilim kurgu yazari
Neil R. Jones’un bir nérosiispansiyon hikdyesi olmasi ironiktir. Cryonics hareketinin
babasi1 olarak nitelendirilen Robert C. W. Ettinger’in, Jones’un The Jameson Satellite
adli hikayesinin bagkahraman1 olan Dr. Jameson’un seriiveninden etkilendigi
konusunda siiphe duyulmamaktadir. Ilgili hikdyede: Dr. Jameson’un 6liimii sonrasinda

derin sogutma ile uzun siireli muhafazasi sonrasinda diinya yoriingesine roketle

Bkz. Merkle, Molecular Repair I, s. 25.

3% What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, e.t.: 27/11/2019.

37 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

3% Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

39 Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https://a
Icor.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 1. e.t: 19/12/2019.

400 Information-Theorotic Death, http://www.merkle.com/definitions/infodeath.html, e.t.: 02/12/2019.
40! Yeniden canlandirilabilen bir insanin 6lmedigi kabul edilmektedir. Bu dogrultuda gelecekte yeniden
canlandirilabilmek i¢in yeterli seviyede muhafaza edilebilen hastalar 6lii degil, kriyoprezervatif muhafaza
altinda kabul edilmelidir.

402 Hastalarin ne zaman canlandirilabilecegi, ne zaman kriyoprezervasyona tabi tutulduklarina; ne derece
iyl muhafaza edildiklerine ve 6zellikle molekiiler nanotip gibi tibbi teknolojilerin ne kadar hizli gelisecegi
gibi spesifik degiskenlere bagl bir veridir. Cryonics teknolojisi, kademeli olarak 1960’lar, 1990’lar ve
2000’lerin seviyesinden daha ileride oldugu gibi, siirekli gelismekte olan bir bilim alamidir. ilerleme
devam ettikce gecmiste daha az teknolojiyle veya daha biiyiik hasar seviyesinde muhafazaya alinmis
hastalarin da yeniden canlandirilabilecegi disiiniilmektedir. Bu dogrultuda, insan tarafindan askiya
alinmis animasyonun milkemmel bir seviyeye ulasacagi tahmin edilmektedir. Bu sayede #bbi zaman
yolculugu, uzay yolculugu vb. diger amaclar dogrultusunda insanlarin rutin olarak ag¢-kapa (on-off)
modunda hayatlarin1 devam ettirebilecekleri diisiiniilmektedir.

403 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faq01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.

85


https://alcor.org/AboutCryonics/index.html
https://alcor.org/procedures.html
https://alcor.org/cryomyths.html
http://www.merkle.com/definitions/infodeath.html
https://alcor.org/FAQs/faq01.html#cryonics

firlatilmas1 ve yoriingede gegen bin yilin ardindan Zoromlar olarak adlandirilan robot
govdeli Oliimsiiz varliklar tarafindan beyninin kafatasindan c¢ikartilarak bir zorom
viicuduna yerlestirilmesi sonucunda hi¢ bitmeyen yildizlar arasi macerast konu
edilmektedir.

Ettinger’in 1964 yilinda kaleme aldigi ve cryonicsin temellerini olusturan
Prospect of Immortality kitabindaki sunmus oldugu senaryo, genel olarak tim viicut
kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation) lizerinedir. Ettinger, beynin kisisel
kimligin deposu oldugunu kabul etmekte olup, beynin tecritte tedavisini de
onermektedir. Bu dogrultuda cryonicsin temelleri tiim viicut muhafazasi {izerine
kurulmustur.*04

1950’11 yillarda kriyobiyolojinin ilk donemlerinde temel kriyoprotektif
protokollerin onciilerinde hiicre ve dokularin kriyoprezervasyonu i¢in kriyoprotektan
difiizyonu kullanilmistir. Diger bir degisle hiicre ve dokular dogrudan gliserin ve DMSO
icerisine dogrudan batirilmistir. Fakat daha biiylik organ ve dokularin bu sekilde
kriyoprotekte edilmesi zordur ve yapilarin dogrudan yiiksek konsantrasyonlu ¢ozeltiye
maruz birakilmasi hasarlara neden olmaktadir. Bu dogrultuda, kriyoprotektan
uygulamasinin dolasim sistemi kullanilarak yapilmasi ve ozmotik basincin 6nlenmesi
icin  kriyoprotektan konsantrasyonunun perfiizyon esnasinda kademeli olarak
arttirilmast distiniilmiistiir. Ayrica bu protokollerin hipotermik sicakliklarda yapilmasi
ile de toksiditenin diisiiriilebilecegi fark edilmistir.>

1967 yilindaki ilk tiim viicut kriyoprezervasyonu*®® vakasindan bu yana yiiziin
tizerinde kriyoprezervasyon islemi gerceklestirilmistir. Diger yandan binin iizerinde kisi
genellikle  hayat  sigortas:  finansmaniyla  yasal  diizenlemeler  yapmustir.
Kriyoprezervasyon prosediirlerine ideal kosullarda kalp durmasi aninda baglanilarak
kan dolasimi1 ve solunumunun yapay olarak devam ettirilmesiyle beynin oksijen
eksikliginden korunmasina c¢alisilmaktadir. Ayrica bir dizi ilag kullanilarak kan
pihtilasmasimin Oniine gecilmektedir. Prosediir esnasinda hizli sogutma yapilarak,
giniimiiz Olciitlerine gore miimkiin olan en yiiksek seviyede muhafaza edilmeye

calisilmaktadir.*”’?

404 Michael Darwin, “’But What Will the Neighbors Think? A Discourse on the History and Rationale of
Neurosuspension’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor
Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 495-496.

405 Chana de Wolf, <’Cryoprezervation of the Brain: An Update”’, Cryonics, 2013, S. 34/9, https://alcor.o
rg/cryonics/Cryonics2013-9.pdf, s. 21. e.t.: 22/12/2019.

406 [k noroprezervasyon protokolii ise 1976 yilinda gerceklestirilmistir.

407 What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, e.t.: 27/11/2019.
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3.1.1.1.Beyin Doku Korunmasinda Dramatik Gelismeler

Kriyoprezervasyon prosediirlerinde doku korumaya yonelik zaman igerisinde
farkli metotlar kullanilmistir: 1992 yili 6ncesinde 3 molar gliserin ile muameleden

sonra buz kristali hasari*®®

meydana geldigi tespit edilmistir. 4 molar gliserin ile
yapilan muamele neticesinde dondurulup ¢6ziilmiis dokuda dondurulmus durumdakine
gore daha az donma hasar1 oldugu tespit edilmistir. 1992 yilindan 2001 yilina kadar
olan donemde ise 7,5 molar gliserin ile yapilan muameleden sonra beyin hasarinin
beyindeki araliklarla meydana geldigi, fakat hacmin ¢ogunun buzsuz kaldigi tespit
edilmistir. 2001 yilinda insan aklinin fiziksel temelini sinirsiz bir siire¢ boyunca
stabilize etmek amaciyla, insan beyninin buzsuz sekilde muhafazasinin saglanmasi igin
organ muhafazasi alaninda vitrifikasyon*”® metodu atilimi yapilmistir. Bu metot hiicre

icerisindeki suyun, kismen buz*'® olusumunu engelleyen bir kimyasal karisim ile

degistirilmesini icermektedir. Giiniimiizde modern bir vitrifikasyon ¢ozeltisi*!! ile

408 Donma iki farkli mekanizmadan kaynakli hasarlara neden olmaktadir: Ilk olarak buz kristallerinin
hiicre yapisini bozmasindan dolayr mekanik hasar meydana gelmektedir. Ikinci olarak ise hiicreler
arasinda donmayan su igerisindeki konsantre ¢6zelti nedeniyle kimyasal ve ozmotik hasar meydana
gelmektedir. Bkz. Brian Wowk, ‘’How Cryoprotectants Work’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, s. 251-252.

40 Vitrifikasyon: Buz olusumunu tamamen 6nlemek igin hizli sogutma ve yiiksek kriyoprotektan
konsantrasyonu kombinasyonu ilk olarak ‘’Kriyoprezervasyona Bir Yaklasim Olarak Vitrifikasyon’ 4%
makalesinde ortaya atilmistir. Embriyo, yumurtalik, cilt, pankreas adaciklari, kan hiicreleri, kan
damarlart vb. dokular bu yeniligin ilanindan bu yana basariyla vitrifiye edilmektedirler. Bu dogrultuda
vitrifikasyon, genis organlarin uzun dénem bankaciligr i¢in en umut vaat edici yaklasim olarak kabul
edilmektedir. Vitrifikasyon siirecinde hiicrelerde buzlanmanin engellenmesi i¢in yiiksek konsantrasyonlu
kriyoprotektanlar kullanilmaktadir. Bu siiregte hiicrenin kendiliginden iyilesmesini dnleyen biyokimyasal
toksikler olusmaktadir. Mevcut teknoloji 15181nda yapilmasi gereken: yapisal koruma ile hiicre canliliginin
muhafaza edilmesidir. Kriyoprotektan kullanimi nedeniyle meydana gelen hiicre yaralanmasinin niteligi
su anda bilinememektedir. Fakat organlar {izerinde yapilan ¢aligmalar 1g1ginda bu yaralanmalarin nispeten
kiigiik boyutlarda oldugu tahmin edilmektedir. Bkz. Frequently Asked Questions: Technical
Questions, https:// alcor.org/FAQs/fag02.html, e.t.: 05/12/2019.

410 Donma sirasinda su, hacim olarak % 9; uzunluk olarak ise % 3 oranminda uzamaktadir. Bu durum
biyolojik agidan dnemsizdir. Hiicrenin ¢ok hizli olarak sogutulmadigi durumda, buz hiicre igerisinde dahi
olusmamaktadir. Hiicreler ters etkiden zarar gérmektedirler. Bu siiregte hiicreler dehidrasyona ugramakta
ve hiicre ¢eperi disinda biriken su, buz haline doniismektedir. Olusan buz hiicreye disaridan kuvvet
uygulamakta ve meydana gelen donma hiicre yapisina zarar vermektedir. Sonug olarak bilinenin aksine
donma hasar1 hiicre genislemesinden degil, dehidrasyon sonucu hiicre disi1 buzlanmasindan
kaynaklanmaktadir. Vitrifikasyon protokolii esnasinda buz olusumu engellenmekte ve donma hasari
onemsiz seviyelere diigiiriilmektedir. Bkz. Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https
://alcor.org/FAQs/faq07.html, e.t.: 04/12/2019.

41 Vitrifikasyon protokolii 6ncesi (2001 éncesi) donemlerde kullanilan yiiksek gliserin konsantrasyonlari,
heniiz anlasilamayan toksik etkilere sebebiyet vermektedir. Bu toksiklerin depolanmis hafiza
biyokimyasina etkisinin seviyesi su an i¢in bilinmemektedir. 2001 yilinda uygulanmaya baslayan
vitrifikasyon protokoliinde kullanilan kriyoprotektan ¢ozeltisi, gliserinden daha uygun muhafaza
saglamaktadir. Alcor Life Extension Foundation, 6. nesil vitrifikasyon ¢ozeltisi olan ve M22 ad1 verilen,
% 70 konsantrasyonlu gliserinden daha az toksisite barindiran yeni bir kriyoprotektan karigimi gelistirme
stirecindedir. Bkz. Scientists’ Cryonics FAQ, https://alcor.org/sciencefaq.htm, e.t.: 01/12/2019.
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korunan beyin dokusu hemen hemen donma hasar1 gostermemektedir. Yapilan
mikroskobik incelemelerde biitiin ndronlarin saglam membranlar ve iyi belirlenmis
yapilarda oldugu tespit edilmistir.*'?

Tarihsel olarak cryonics elektron mikroskopisi ile de ortaya koyuldugu gibi hiicre
yapisinin korunmasina odaklanmaktadir. Hiicresel yapinin iyi sekilde korunmasi
durumunda, gelecekte nanoteknolojinin kimyasal degisiklikleri daha kolay tersine
cevirebilecegi diisliniilmektedir. Bu dogrultuda yapilan ¢alismalar neticesinde 1950’1
yillarda difiizyonla baslayan protokol gelistirme stireci, 1990’11 yillarda kullanilmakta
olan kriyoprotektan yogunlugunun arttirilmasina ve nihayetinde 2000°1i yillarla birlikte

buzlanmay1 engelleyen vitrifikasyon ¢ozeltisi kullanilmasi ile modern halini almistir.*!?

3.1.2.Terminoloji

Cryonicsin bir alt kiiltiir oldugu izlenimi olusturmamas: ve tip uzmanlart ile
iletisim ve isbirliginin kolaylastirrlmas: amaciyla cryonicse 0zgii terminolojiden
kacinilmaktadir. Buna ragmen bilimsel terminoloji, genel okuyucu agisindan biraz
farklilik arz edebilmektedir. Bu dogrultuda cryonics agisindan en sik kullanilan

terimlerin aciklanmasinda fayda vardir:

% cryonics: Insanoglunu diisiik sicakliklara hazirlamak ve muhafaza etmek igin bir
dizi prosediir.

% kriyonik siispansiyon: Su anda yasal olarak “6li” olarak siniflandirilmisg
hastalarin gelecekteki ilaglarla tedavi i¢in son derece diisiik sicaklikta muhafaza
edilmesi uygulamasi.

¢ cryonicist: Cryonics uygulamalarini savunan kisi.

¢ kriyojenik (cryogenics): Genel diisik sicaklik calismalari. (Buz gibi soguk
manasindaki Yunanca kryos kelimesinden tiiretilmistir.)

¢ kriyohasta (cryopatient)/hasta (patient)/cryonaut: Cryonics prosediirleri
uygulanmis veya uygulanmakta olan kisi.

¢ kriyoprezervasyon (cryopreservation): Herhangi bir biyolojik Ornegin diisiik

sogukluklarda (su an i¢in -196 °C) muhafaza edilmesi.

412 What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, e.t.: 27/11/2019.
413 New Cryopreservation Tecnology, 2005, https://alcor.org/Library/html/newtechnology.html, e.t.:
22/12/2019.
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% kriyoprotektan (cryoprotectant): Insan dokularindaki su ile yer degistirerek buz
hasarmni engelleyen veya minimize eden bir tiir kimyasal.

o cam gecis noktasv/sicakligi (glass transition point): Vitrifikasyon ¢ozeltisinin
cams1 bir maddeye doniistiigii sicaklik. (Bu sicaklik T'g olarak da bilinmektedir.)

¢ hipotermi (hypothermia): Dusiik viicut sicaklig.

¢ iskemi (ischemia): Sifir kan akimi. (Kalp durmasinda oldugu gibi)

¢ perfiizat (perfusate): Kardiyovaskiiler dolagim sistemine tanitilan bir tiir
kimyasal.

% perfiizyon (perfusion): Hastanin kardiyovaskiiler dolasim sisteminde kanin veya
kimyasal bir ajanin sirkiilasyonu.

% kapali devre perfiizyon (perfusion, closed-circuit): Bir perfiizatin hastanin
dolasim sistemine verilerek tekrar tekrar sirkiile edilmesi. (Sadece bir miktar
perfiizat eklenirken bir miktar sirkiilasyondaki ¢ozelti devreden ¢ikarilmaktadir.)

% actk devre perfiizyon (perfusion, open-circuit): Bir sirkiilasyondan sonra
hastanin bir damarindan bosaltilan perfiizyon.

¢ tekrar perfiizyon hasart (reperfusion injury): Beyinde meydana gelen zararl
kimyasal reaksiyonlar dizisi.

¢ bekleme (standby, remote): Cryonics tesisinden en az 100 mil uzaktaki kurulus
liyesinin beklenen 6liimiinden 6nce kurulus personelinin konuslanma ve bekleme
prosediirii.

¢ tasima (transport): Bir kriyoprezervasyon hastasinin tedavisi ve cryonics
kurulusu tesislerine taginmas.

% vitrifikasyon (vitrification): Insan viicudundaki suyun 0 °C’nin altindaki bir
sicaklikta kristalimsi olmayan bir vitr6z bir forma doniistiiriildiigli proses.
(Vitrifikasyon ile buz kristallerinin olusumu engellenerek biyolojik yap1 ve
hiicrelere verilen zararlar engellenmektedir.)

¢ vitrifikasyon, CNV (vitrification, CNV): Vitrifikasyonun saglanmasi igin
vitrifikasyon ¢ozeltisinin sahip olmas1 gereken konsantrasyon.*!*

++ biyostaz (blostasis): biyolojik aktivitenin tamamen durdurulmasi.

+¢ hiicre onarim teknolojisi: Molekiiler seviyede tek tek hiicrelerin detayl

onarimini saglayan son derece gelismis bir biyo-onarim teknolojisi.

414 Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https:/a
Icor.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 12-13. e.t: 19/12/2019.
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¢ kriyoinjury: Canli sistemlerin diisiik sicakliklara maruz kalmasindan
kaynaklanan yaralanma. (Bkz. Siispansiyon yaralanmasi.)

+ oliim: Bilgi-teorik 6lim kriteri kapsaminda hafizay: ve kisiligi sifreleyen yapisal
bilgilerin geri donilistimsiiz kaybi.

% dewar: Sivi nitrojen (LN2) ile kriyonik siispansiyon hastalarinin muhafazasi igin
kullanilan stiper yalitimli, vakumlu muhafaza tanki.

+» kalp-akciger resiisitatoriic (HLR): Kalp yetersizligi olan bir hastaya
kardiyopulmoner resiisitasyon (CPR) destegini uygulamak i¢in kullanilan
mekanik bir sistem.

+ kimlik a¢isindan kritik beyin yapisi: Bilgi-teorik 6liim kriteri agisindan 6limiin
gerceklesmedigi durumlarda, gelecekteki hiicre onarim teknolojisi ile iyilesen

hastalarda hafizanin geri kazamlmast icin yeterli beyin yapist.*!?

3.1.3.Siispansiyon Yontemleri

Kriyoprezervasyon, tiim viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation)
ve noroprezervasyon (neuropreservation) olmak iizere iki temel formda
uygulanmaktadir. Her iki formda da en oncelikli amag: beynin canliliginin ve yapisal

durumunun ¢agdas tibbi kriterlere gore giivenle*'® korunmasidir.*!”

Tablo 11. Kriyoprezervatif Siispansiyon Yontemleri

Kriyoprezervatif Siispansiyon Yontemleri

Tiim Viicut Kriyoprezervasyonu (Whole Body Cryopreservation)

Noroprezervasyon (Neuropreservation)

izole Beyin Kriyoprezervasyonu (Isolated Brain Cryoprezervation) (Teorik Asamada)

415 Wowk/Darwin, s. 57.

416 Bu koruma ideali igin kriyoprezervasyon protokollerinin ilk asamalarindan olan stabilizasyon
prosediirlerinin kendi i¢inde zararli olmamasi ve bu protokollerin tersine ¢evrilebilmesinin teorik olarak
miimkiin olmasi gerekmektedir.

417 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.
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3.1.3.1.Tiim Viicut Kriyoprezervasyonu (Whole Body Cryopreservation)

Tiim viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation), hastanin biitiin
viicudunun diisiik sicakliklarada uzun siireli muhafazas1 prosediiriidiir.*'® Cryonics,
ilagtan ziyade bir miidahale olarak algilanmalidir. Soézliiklere bakildiginda cryonics
kavram1 6/lii bir insani dondurmak olarak tanimlanmaktadir. Bu tanim ac¢isindan
cryonicsin popiiler olmamasi normal karsilanabilmektedir. Fakat tanimlama agisindan
basarisizlik vardir. Bu acidan 1980’lerde Jerry Leaf ve Mike Darwin Onciiliigiinde
modern tibbin kullanmakta oldugu hipotermi, CPS, kalp-akciger makinesi vb.
yontemler cryonicse entegre edilerek cryonicsin diiz dondurmadan (straight freezing)

farkl1 bir prosediir oldugu ortaya koyulmustur.*!

3.1.3.2.Noroprezervasyon (Neuropreservation)

Noroprezervasyon (neuropreservation), terminal donemdeki bir hastanin
beyninin**’ (kafatas1 icerisinde, yani tiim kafa) diisiik sicakliklarda uzun siireli
muhafazasi prosediiriidiir.**! Tiim viicut kriyoprezervasyonundan farkl1 olarak; sefalik
izolasyon (néroayirma/bas izolasyonu), altinci servikal omurda cerrahi transkripsiyonla
gerceklestirilmektedir. Geriye kalan viicut boliimleri iizerinde hastanin istekleri

dogrultusunda tasarrufta bulunulmaktadir.*??

Noroprezervasyon sonrasinda viicut
kalintilar1 cenaze téreni, defin, kremasyon vb. ceset lizerinde tasarruf islemleri i¢in hasta
yakinlarina iade edilebilmektedir. En yaygin tasarruf yontemi ise kremasyon neticesinde
kalintilarin  yakilarak kil haline getirilmesidir. Diger yandan, gelecekteki doku
jenerasyonu ile beynin etrafinda yeni bir viicut olusturularak veya beyne bagka bir viicut

nakledilerek hastanin tekrardan canlandirilmas1 amaglanmaktadir.*??

418 Michael B. O’Neal/Aschwin de Wolf, “The Case for Whole Body Cryopreservation’’, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 515-516.

419 Brian Wowk, ¢’Medical Time Travel’’, Sebastian Sethe (Ed.), The Scientific Conquest of Death, The
Immortaliyt Institute, LibrosEnRed Publishing, Alabama-USA 2004, http://www.imminst.org/SCOD.pdf,
s. 141. e.t.: 25/12/2019.

420 Beyin, insan viicudunun en temel orgamidir. Beyin diginda diger tiim organ ve dokular teorik olarak
degistirilebilmektedir.

421 Brian Wilson, The Case for Neuropreservation, https://alcor.org/Library/html/caseforneuropreservat
ion.html, e.t.: 29/12/2019.

422 Frequently Asked Questions: Technical Questions, https:/alcor.org/FAQs/fag02.html, e.t.:
05/12/2019.

423 Neuropreservation FAQ, https://alcor.org/Library/html/neuropreservationfaq.html, e.t.: 29/12/2019.
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Beyin, insan viicudunun en temel organidir. Beyin disinda diger tiim organ ve
dokular teorik olarak degistirilebilmektedir. Steve Bridge’nin deyimiyle: ‘’Beyin nakli
diye bir sey yoktur; yeni bir viicuda aktarilan bir beyin, viicut nakli olarak

nitelendirilmelidir. Biz  beyinlerimiziz.”"***

Beyin, kafatasindan zedelenmeden
alinamayan hassas bir organdir. Bu nedenle etik ve bilimsel nedenlerden dolayr beyin
muhafaza siirecinde kafatasinin igerisinde korunmaktadir. Noroprezervasyonu segen
hastalar agisindan korunmasi gereken en dnemli organ beyindir. Bu nedenle gerekenden
on kat daha fazla doku ve organ blogunun korunmasinin bir anlami yoktur. Ayrica,
kriyoprezervasyon siirecinde biiylik, yasli ve hastalikli doku kitlesini korumaya
calisirken  beynin  durumunu tehlikeye atmak  mantiksiz  goriilmektedir.
Noroprezervasyon, tamamen beyne odaklanan, kompakt, depolama maliyetleri diisiik,
taginmasi kolay ve kriyoprezervasyon protokollerinin tamamen optimize edilebilecegi
bir protokoldiir.*?®

Cryonics siispansiyon sozlesmeleri ekonominin ¢okmesi, yasal iklimin cryonics
karsiti olmasi veya belirsiz bir felaket durumlarinda defin, kremasyon vb. risklere karsin
muhafaza altindaki hastalarin en kotii sartlarda dahi muhafazasinin  devam
ettirilebilmesi amaciyla bazi diizenlemeler icermektedir: Bu dogrultuda cryonics
stispansiyon sozlesmeleri (cryonics suspension agreement) biitiin cryonics lyelerinin
kabul etmesi zorunlu olan nérosiispansiyona acil doniisiim (emergency conversion to
neurosuspension) gibi énemli bir madde igermektedir.**

Noroprezervasyon, tim viicut kriyoprezervasyonu fikrinden daha radikal bir
anlam tasimaktadir: Tarihsel olarak dekapitasyon (decapitation) (boynunu vurma)
yasamla degil 6liimle iliskilendirilmistir. Bu nedenle ndroprezervasyon ¢ok gii¢lii bir

duygusal reaksiyona neden olabilmektedir.**’

3.1.3.3.Bir Secenek Olarak izole Beyin Kriyoprezervasyonu Teorisi

Uzun siireli iskemiye maruz kalmis vakalarda son ¢are olarak perflizyon ve
kriyoprotektan uygulamasinin yapilmadig1 diiz dondurma (straight freezing) protokolii

uygulanmaktadir. iskemi periyodunun 48 saatten fazla olmasi durumunda

424 Steve Bridge, ’The Neurocryopreservation Option: Head First into the Future’”, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 510-511.

425 Neuropreservation FAQ, https:/alcor.org/Library/html/neuropreservationfaq.html, e.t.: 29/12/2019.
426 Bridge, Neurocryopreservation, s. 513-514.

427 O’Neal/Aschwin de Wolf, s. 519-522.
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kriyoprotektan perfiizyonunun olanaksiz oldugu ve bilgi-teorik oliim durumunun
olugsmadiginin varsayildig1 vakalar i¢in Chana de Wolf, kriyoprezervasyon icin beynin
cikariimasi**® (removal of the brain for human cryoprezervation) dnerisinde bulunarak
diiz dondurma (straight freezing) protokoliine teorik bir alternatif onermektedir. [zole
beyin kriyoprezervasyonu (isolated brain cryoprezervation) olarak nitelendirilen
protokolde, ndroprezervasyon protokoliinde oldugu gibi basa kriyoprezervasyon
uygulanmasindan ziyade, sadece beyne kriyoprezervasyon uygulanmasinin bazi
avantajlar1 olacagr belirtilmektedir. Uzun siireli iskemi nedeniyle perflizyon
yaptlmasinin  olanaksiz oldugu vakalarda, beynin kafatasindan c¢ikartilarak
kriyoprotektan ¢ozeltisi icerisine daldirilmak suretiyle izole beynin kriyoprotektan ile
difiizyon ettirilmesi donma hasarini hafifletmesi su an i¢in tek segenektir.

Beyni ¢ikarmak icin koku alma sinirini, optik sinirin, kranyal sinirlerinin ve
omiriligin bir kisminin da ¢ikarilmasi durumunda omurilik sinirleri de dahil olmak
tizere birkag sinirin kesilmesi gerekmektedir. Bu dogrultuda beyin ve omuriligin bir
kisminin tek parca halinde ¢ikarilmasi gerekmektedir. Kafatasindan ¢ikarilan beyin, bir
kriyoprotektan ¢ozeltisi kabina aktarilmakta ve kriyoprotektan diflizyonu protokolii
uygulanmaktadir. Genel olarak kriyoprezervasyon Oncesinde tiim beynin dengelenmesi
icin aylar boyunca diisiik sicaklikta kriyoprotektan konsantrasyonunun kademeli olarak
arttirllmas1  gerekmektedir. Diger yandan alternatif olarak beynin ince yapisi
kriyoprezervasyon oOncesinde fiksatif bir ¢ozelti igerisine batirilarak da dengeleme
saglanabilmektedir. Kriyoprezervasyon tamamlandiktan sonra beyin uzun siireli
muhafaza i¢in kriyojenik soguma kutusuna aktarilmali ve sivi nitrojen igerisinde

muhafaza edilmelidir.**°

3.2.Kriyoprezervasyonun Dayandig1 Temeller

Kriyoprezervasyon uygulamas: genel olarak anabiyoz fenomeni olarak da
nitelendirilen yeniden canlanma fenomenine yonelik metabolizma yavaslatma; bilgi-
teorik oliim kriteri ve kriyoprezervasyonun uygulanabilirligi konusundaki bilimsel

calismalar iizerine temellendirilmektedir:

428 T{im kafadan ziyade sadece beynin muhafaza edilmesi durumunda néroprezervasyona gore kabaca %
50 daha az yer kaplanacagi ve bu nedenle depolama giderlerinin de azalacagi distiniilmektedir. Diger
yandan tiim viicut diiz dondurma (whole body straight freezing) protokolii diisiiniildigii zaman, hacim ve
depolama maliyeti agisindan ciddi avantaj elde edilecektir.

429 Chana de Wolf, ’Removal of the Brain for Human Cryoprezervation’’, Cryonics, 2014, S. 35/1, https:
[/alcor.org/cryonics/Cryonics2014-1.pdf, s. 6-9. e.t.: 21/12/2019.
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Tablo 12. Kriyoprezervasyonun Dayandig Temeller**

Kriyoprezervasyonun Dayandigi Temeller

Metabolizma Yavaglatma & Anabiyoz Fenomeni

Bilgi-Teorik Oliim Kriteri (Information-Theoretic Death Criterion)

Bilimsel Calismalar

Gliniimiizde tipik bir cryonics anlatim1 yapilirken, cryonics 6liilerin dondurulmasi
olarak tanimlamaya baslanilmakta; daha sonrasinda ise zorunlu olarak oliilerin neden
olmedigi uzun bir sekilde agiklanmak zorunda kalinmaktadir. Bu durum son derece
verimsiz, siiphe uyandiran ve en Onemlisi de cryonics fikrini yanlis anlatan
anlatimlardir. Cagdas cryonics anlatimi igin vitrifikasyon gibi mevcut muhafaza
yontemlerinin miikemmel koruma sagladigi ve oliimiin bir durumdan ziyade siireg
oldugu seklindeki iki temel hususa muhakkak deginilmesi gerekmektedir. Bu agidan
cryonics, cenaze torenlerine veya defin islemlerine bir alternatif degil, bunun aksine

hayat kurtarmaya yonelik bir ¢aba olarak kabul edilmelidir.**!

3.2.1.Metabolizma Yavaslatma

Anabiyoz olim sonrasit dirilme fenomenlerini degil, yeniden canlanma
fenomenlerini niteleyen bir olgudur. Anabiyoz fenomeni ac¢isindan, Olim olarak
nitelendirilen bir olgu olmay1p, yavaslatilmis, gizli ve metabolizmanin goriiniisteki yok
olusunun yerini alan askiya alinmis bir hayat vardir. Anabiyoz agisindan en belirgin
ornek tardigrad olarak adlandirilan siyahimsi kiiciik hayvan tiriudir. Tardigradlar
fizyolojik ac¢idan anabiyoz olarak nitelendirilebilecek o6zellikler sergilemektedirler.
Nemsiz kuru ortamlarda kurumaya basladiklarinda hiicresel yap1 agisindan mikroskobik
olarak dahi goriilemeyecek derece yasam belirtilerini kaybetmektedirler. Buna karsilik
nemli ortama tekrardan gecis yaptiklari durumda suyu emerek yeniden canlilik
kazanmaktadirlar. Benzer 6zellikler rotifer olarak adlandirilan bakteri sporlari tizerinde

432

de gozlemlenmektedir. Diger yandan viicut metabolizmasimin yavaglatilmasi

430 Selected Journal Articles Supporting the Scientific Basis of Cryonics, https://alcor.org/sciencerefs.
html, e.t.: 30/11/2019.

41 Wowk, Death of Death, s. 438.

432 Thomas, Oliim, s. 29-30.
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acisindan kis uykusuna yatan hayvanlarda goriilen uzun siireli yalanci 6liim** siireci,
anabiyoz fenomeni ile benzerlik gdstermektedir.

Anabiyoz acisindan en iddiali denemeler insan {izerinde de simanmaktadir.
Fiitiirist bir yaklasim sergileyen ve kriyoprezervasyon olarak nitelendirilen teknik ile
birlikte, insan viicudunun yaghilik ve zaman gibi etkenler nedeniyle ulasamayacagi
gelecekteki belirsiz bir doneme kadar sivi nitrojen tanki/kapsiilii igerisinde muhafaza
edilip edilemeyecegi sorgulanmaktadir. Ceset -196 °C’de muhafaza edilmekte ve
ilerleyen siirecte gelismesi beklenen bilim vasitasiyla yeniden canlandirma, oliime
neden olan hastaligin tedavi edilmesi, uzun donem muhafaza hasarlarimin tedavi
edilmesi ve miimkiinse genglestirme islemlerinin yapilmasini hedefleyen caligmalar
yiiriitiilmektedir.*** Kriyoprezervasyon teknigini diger muhafaza tekniklerinden ayiran
en belirgin fark teknolojik ve bilimsel sartlarin olugmasi durumunda belirsiz bir
gelecekte anabiyoz olarak nitelendirilecek yeniden canlandirma amaci giidiilmesidir.

Robert W. Prehoda, 1969°da yayimladig1 Askiya alinmis Animasyon (Suspended
Animation) kitabinda insanoglunun uzun yasam ve Oliimsiizliik arayisi i¢in asagidaki

aciklamay1 yapmistir:

“20. yiizyd insant bitmeyen oliimsiizliik arayisinda dogal olarak
bilime yonelmektedir. Azaltilmis metabolizma, her birimizin gelecege bir
kapt ag¢masina olanak veren yeni bir biyomedikal arastirma dalidir.
Azaltilmis metabolizma, hiicre, doku ve biitiin viicuttaki biyolojik stireglerin
hizini veya oranint azaltmak icin kullanilan ¢esitli anlamlardaki siireglerin
timii igin kullamilan kolektif bir terimdir. Yasam siiregleri, sicakligi
diistirerek veya kimyasal etkilesim ile metabolik aktiviteyi yavaglatan son
derece spesifik biyokimyasal reaksiyonlarla yavagslatilabilir.”**

Uygun sartlar altinda bazi hipotermi magdurlarmin bir saatten fazla nefes
almadan, kalp atis1 veya beyin aktivitesi olmadan yeniden hayata donebildikleri
bilinmektedir. Bunun yaninda derin sogutma ve kalbin durdurulmas: gereken bazi beyin
cerrahi ameliyatlarinda uzun siireli olarak hastalarin bilincinin kapali tutulmasi
uygulanan tibbi prosediirlerdendir.**® Insan embriyolar1 rutin olarak vitrifikasyon

protokolii ile muhafaza edilip tekrardan canlandirilabilmektedir. Bu gibi durumlar

433 Kamay, s. 92.

434 Thomas, Oliim, s. 30.

435 Mike Perry, <’Death of Robert Prehoda’’, Cryonics, 2010, S. 31/2, https://alcor.org/cryonics/Cryonics
2010-2.pdf, s. 7. e.t.: 23/12/2019.

436 Tarlac, s. 228.
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15181inda, cryonicsin teorik olarak tip biliminde kullanilan diger askiva alinmaig

animasyon formlari ile benzerlik gosterdigi diisiiniilmektedir.*’

3.2.2.Bilgi-Teorik Oliim Kriteri

Brian Wowk, islevsel temelli 6liim tanimlarina karsilik, beynin yapisalligir temelli
bir 6lim tanim1 dnermektedir: “’Oliim, beyin yapilarinda tahribatin meydana gelmesi
ile mutlak ve geri doniisii olmayan yagsam kaybidwr.”” Bu tanimlama herhangi bir tibbi
teknolojiden tamamen bagimsizdir. Bunun yaninda 6liim terminolojisinin de gelecekte
degisime ugrayacagini diisiinen Wowk, mevcut durumda klinik 6liim veya biyolojik oliim
olarak nitelendirilen 6liim veya yasal Oliim durumunun gelecekte iskemik koma,
438

ametabolik koma veya biyostatik koma olarak nitelendirilecegini iddia etmektedir.

Beyindeki ani, umut, hayal vb. hafiza ve kisiligin kodlandig1 yapilarda meydana gelen
bozunmanin prensip olarak yeniden islevsel hale getirilemedigi durumda bilgi-teorik

)¥? acisindan 6liim gergeklesmis

oliim kriteri (information-theoretic death criterion
kabul edilmektedir. Diger yandan hafiza ve kisiligin kodlandig1 yapilarin yeniden
islevsel hale getirilebildigi durumda prensip olarak oliim gerceklesmemis kabul
edilmektedir. Bir 6rnek verilmesi gerekirse: bir bilgisayar fiziksel zarar gorecegi bir
yiikseklikten atildigi durumda islevselligini kaybedecektir. Fakat hafizas1 ve kisiligi
sabit diski iizerinde mevcut olacaktir. Bu durumda, sabit disk iizerindeki bilgilerin
kurtarilabilmesi durumuna gore bilgisayar, bilgi teorik 6liim kriteri agisindan canli veya
olii olarak nitelendirilebilecektir.**

Bilgi-teorik oliim kriteri acisindan 6liimiin gerceklesmesi i¢in, noronal yapilarda
hafiza veya kisilik kaybina neden olacak derecede zarar meydana gelmis olmalidir.
Temel sorunun bilgi kayb: olmasindan dolay: bu 6liim tanimina bilgi-teorik oliim kriteri
denilmektedir. Bilgi teorik 6liim bugiinlin klinik 6/iim kriterinden farkli olarak, higbir
lyilesmenin olmayacag: kesin bir 6liimdiir. Kriyoprezervasyon ile kisa siireli hafizanin

korunamadig diisiiniilse de, uzun siireli hafiza ve kisiligin noronlarda, 6zellikle de

437 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

438 Brian Wowk, ¢’The Death of Death in Cryonics’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving
Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona
2015, s. 438.

43 Basitge ifade etmek gerekirse, cryonics savunuculari insanoglunun fiziksel malzemelerden olustugu ve
bir atom koleksiyonundan ibaret olduguna ve bu atomlarin fiziksel 6zelliklerinin ve diizenlemelerinin
insanin kimligini belirledigine inanmaktadirlar. Bu goriise gore, bir insan fiziksel olarak viicudunu
olusturan atomlarin toplami olsa da, kisinin kimligini atomlarin diizenlenmesiyle kaydedilen bilgilerde
bulunmaktadir. “"Malzemeler (atomlar) her giin degisiyor, ama biz hala kaliyoruz. Biz materyaller degil,
bilgileriz.”” Bkz. Wowk/Darwin, s. 6.

440 Merkle, Molecular Repair I, s. 23-24.
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noronlar arasindaki sinaps baglantilarindaki yapisal ve morfolojik degisikliklerde
kodlanmasindan dolayi, bunlarin daha kalict olmast muhtemeldir. Giiniimiizde mevcut

olan bilgi  birikimi  agisindan; uygun  kosullar altinda  gerceklestirilen

kriyoprezervasyonun bilgi teorik liime neden olmadig diisiiniilmektedir.*!

Beynin elektriksel aktivitesinin durmasi halinde hafizanin kaybolacagi yoniinde
elestiriler yapilmaktadir. Fakat yapilan aragtirmalar agisindan sadece kisa siireli hafiza,
beyindeki elektriksel aktivitelere baglidir. Uzun siireli hafizanin kalici fiziksel ve
kimyasal degisimlere kodlandigi koklii bir gergektir.*** Guyton’un ikincil hafiza

konusundaki diisiinceleri su sekildedir:

“Ikincil hafizanin sinir siteminin siirekli aktivitesine bagl olmadigini
biliyoruz. Clinkii beyin sogutma, genel anestezi, hipoksi, iskemi veya
herhangi bir yontemle inaktif hale getirildikten sonra bir kez daha aktif hale
getirildiginde onceden kaydedilen ikincil hafiza hala korunabilmektedir. Bu
nedenle, ikincil hafiza sinapslarin fiziksel veya kimyasal degisiminden
kaynaklanmaktadir.”"*%

Kriyoprezervasyon sonrasinda hafizanin korunmasina yonelik Vita-More ve

Barranco’nun galigmalar ise su sekildedir:

“Kriyoprezervasyon sonrasinda hafiza korunabilir mi? Arastirmamiz
uzun stiredir devam eden bu soruyu, devrim niteliginde bulgular ortaya
koyan fakat kriyoprezervasyon sonrasinda hafiza korumanin test edilmedigi
biyolojik arastirmalar igin iyi bilinen bir model organizma olan
Caenorhabditis ~ Elegans 1***  kullanarak  cevaplamaya  calismistir ...
Kriyoprezervasyon sonrasinda hafiza korumayanin test edildigi arastirma
sonuc¢larimiz Caenorhabditis Elegans’ta koku olusumunu (bir cesit uzun
streli hafiza sekli) diizenleyen mekanizmanin vitrifikasyon islemi veya yavas
dondurma ile degistirilmedigini gostermektedir.”**%

41 Ralph C. Merkle, ’Cryonics, Cryptography and Maximum Likelihood Estimation’’, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 402-404.

42 Frequently Asked Questions: Technical Questions, https://alcor.org/FAQs/faq02.html, e.t.:
05/12/2019.

43 Arthur C. Guyton, Textbook of Medical Physiology, International Edition, W.B. Saunders Company
Publishing, Philadelphia 1986, s. 658.

44 Kis uykusuna yatan hayvanlar 0 °C’nin ¢ok altindaki seviyelere kadar sogumamaktadirlar ve hiicresel
boyutta buz kristalleri arasinda hala siv1 igermektedirler. Bu sekilde kismi donmadan kurtulan hayvanlar,
beyin aktivitesinin durabilecegi ve daha sonra devam edebilecegini gdstermektedir. Bu nedenle ks uykusu
kriyoprezervasyondan oldukg¢a farkli bir durumdur. Cryonics daha asir1 boyutlarda dehidrasyon ve
kriyojenik sogukluklarda muhafazay:1 gerektirmektedir. Bu dogrultuda bazi bdcek ve nematodlarin
istisnas1 diginda higbir hayvan, kriyoprezervasyon i¢in gerekli olan sicakliklarda (-196 °C) dogal olarak
hayatta kalamamaktadir. Cryonicsde kullanilan teknoloji, dogal donma tolerans: degil, kriyoprezervatif
doku bankaciligi tekniklerinden tiiretilmistir. Bkz. Scientists’ Cryonics FAQ, https://alcor.org/sciencefaq
htm, e.t.: 01/12/2019.

45 Natasha Vita-More/Daniel Barranco, ‘’Persistence of Long-Term Memory in Vitrified and Revived
Caenorhabditis Elegans’’, Rejuvenation Research, 2015, S. 18/5, https://www.liebertpub.com/doi/pdf/1
0.1089/rej.2014.1636, s. 458, e.t.: 30/11/2019.
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Oliim, yasam kimyasinda normal operasyon ve miidahaleler ile geri
getirilemeyecek seviyede diizensizligin meydana geldigi durumda ortaya ¢ikmaktadir.
Kisilerin ne seviyede bir kimyasal diizensizlikte hayatta kalabilecekleri giincel tibbi
teknolojinin elverisliligi**® ile ilgilidir. Hiicre yapis1 ve kimyasinin geri getirilemeyecek
seviyede bozulmasi ile ger¢ek 6liim meydana gelmekte ve higbir teknoloji orijinal
durumu yeniden insa edememektedir. Bu kritere 6liimle ilgili bilgi-teorik oliim kriteri
denilmektedir. Diger oOliim tamimlar1 teknolojik gelismeler ile birlikte revizyona
tabidirler. Cryonics savunucularimin amaci, yeterli hiicre yapisim ve kimyasini
muhafaza ederek 6liimiin dnlenmesidir. Eger gelecekte cryonicsin basarili oldugu ortaya
koyulursa, bilgi-teorik oliim kriteri agisindan giiniimiiz doktorlarinin ge¢miste oldugu
gibi Olimiin ne zaman meydana geldigi konusunda yanilmis olduklar1 ortaya
koyulacaktir.*

Cryonicsin 6lii insanlarin muhafazas: olarak diisiiniilerek g6z ardi edilmesi,
biyolojik gercekligin yanlis bir sekilde anlasilmasindan kaynaklanmaktadir. Cryonicsin
temel amaci olan temel nérolojik bilginin korunmasi i¢in canliligin devam ettirilmesinin
dahi kesin olarak gerekli olmadig1 goz 6niine alindiginda, Ulusal Insan Sinir Kok Hiicre

Kaynagi (National Human Neural Stem Cell Resource) tarafindan bilgi-teorik 6liim

kriterini**® destekleyici bir agiklama yapilmistir:

“Cogu durumda sadece kalp ve solunumun aktivitesinin durmasi
olarak tammlanmakta olan klinik 6liimiin, viicuttaki biitiin hiicrelerin 6lmesi
anlamina gelmedigi agiktir. Bu sadece hayati devam ettirmek igin gerekli
olan hiicrelerin, yani kalp kasi hiicrelerinin ve diyafragmatik kas
hiicrelerinin artik yeterli seviyede ¢alismadigi anlamina gelmektedir.” ***

Bir yuvadaki 6l karincalar, diger organik maddeler gibi islem gérmemektedirler.
Bunun yerine bir sosyal davranis modeli acisindan olii olarak tanimlanmakta ve olii
karinca yigiminda biriktirilmektedirler. Karincalarin birka¢ milyon ndérondan olusan
beyinleri, yalnizca ¢ok basit uyaranlara sinirli bir sekilde tepki veren, kokuya duyarl
yapilardir. Bu bakimdan 6/ii karincalar, goriiniim veya his ile degil, oleik asit esterleri

tarafindan verilen koku ile tanimlanmaktadir. Modern insan toplumlarinda da oliiler

#6 Yiiz yil 6ncesinde kalp durmasi aninda insanlarin 6lmiis kabul edildikleri halde, giiniimiizde kalp ve
solunum durduktan 4-6 dakika sonra beyin 6liimiiniin ger¢eklesecegi kabulii edilmektedir. Bu dogrultuda
6liim tanimlar1 gilincel teknolojiye gore degisiklik gdsterebilmektedirler.

4“7 What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, e.t.: 27/11/2019.

48 Cryonics prosediirlerine baslamilabilmesi igin yasal éliim ilant yapilmasmin hukuki agidan gerekliligi
g6z onilinde bulundurulmalidir.

449 Scientists’ Cryonics FAQ, https://alcor.org/sciencefaq.htm, e.t.: 01/12/2019.
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basit sekilde tanimlanmaktadir. Tanimlama, beyaz Onliiklii birisi (doktor) tarafindan bir
forma bir seyler yazilarak yapilmaktadir. Fakat bu prosediiriin sosyal eylem iizerindeki
tiim etkileri oleik asit esterleri araciligiyla da yapilabilmektedir. Ciinkii 6lii kabul edilen
kisilerin O6lii karinca yigim1 esdegerinde bir mezarlik vb. yere kaldirilmasi
gerekmektedir. Bu bakimdan cryonics toplulugu agisindan kaybedilen kisilerin
arkasindan dokiilen gozyaslari liziintiiden degil, bir karinca ciftliginde sikisip kalmanin
hayal kirikligindandir. Bu bakimdan cryonics felsefesi, en yiiksek diizenin hayal

kiriklig1 ve garesizligi karsisinda gercegi aramanin bir yoludur.*°
3.3.Kriyoprezervasyon Protokolleri

Cryonicsin amact insan hayatini korumaktir. Bu nedenle 6liim siirecinde olan
hastaya, yasal olarak miimkiin olan en erken evrede miidahale edilmesi
gerekmektedir.**!  Viicut kriyoprezervasyonunun giincel bir tibbi  prosediir
olmamasindan dolay1 protokole baslanabilmesi icin yasal 6liim ilaninin cryonics
kurulus ekibi disinda, baska bir hekim veya saglik kurulusu tarafindan yapilmasi
gerekmektedir. Kriyoprezervasyon protokolleri, yasal oliim ilanindaki gecikmeler,
Olimiin gerceklestigi yer, lojistik ve finansal sorunlardan kaynakli olarak her vakada
ideal kosullarda gerceklestirilememektedir.**> Hangi asamaya kadar kriyoprezervatif
protokollerin uygulanmasi1 gerektigi konusundaki cehaletimizin bir sonucu olarak,
mimkiin olan en az iskemik hasar seviyesinde hastalara miidahale edilmesi
gerekmektedir.*® Diger yandan birgok cryonics iiyesi acisindan en kotii durumda
muhafaza edilmek dahi hi¢ edilmemekten daha makul goriilmektedir.

Bir cryonics vakasinin kabul edilebilmesi i¢in vaka Oncesinde hastanin

4 455

aydinlatilmis onamu, cryonics sozlesmesi, anatomik bagis** ve mali diizenlemeler

olmak {izere gergeklestirmesi gereken belirli 6n sartlar bulunmaktadir. Cryonics iiyesi

430 Steven B. Harris, <’A Few Thoughts on the Death Ant Heap and Our Mechanical Society’’, Cryonics,
1990, S. 11/4, https://alcor.org/cryonics/cryonics9004.txt, s. 23-24. e.t.: 26/12/2019.

1 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

42 Aschwin de Wolf/Charles Platt; <’ Alcor Life Extension Foundation Human Cryopreservation
Protocol’’, Cryonics, Alcor Life Extension Foundation, 2010, S. 31/3, https://alcor.org/CryonicsMagazin
e/cryonics2010.html#three, s. 5. e.t.: 07/12/2019.

453 Mike Darwin, The Pathophysiology of Ischemic Injury, 1995, https://alcor.org/Library/html/ischemi
cinjury.html, e.t.: 24/12/2019.

434 Cryonics kuruluglan yasal olarak kriyoprezervasyon protokollerini uygulayabilmek igin Standart
Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anotomical Gift Act — UAGA) ve Arizona Anatomik Hediye Yasasi
(Arizona Anotomical Gift Act — AAGA) gibi anatomik bagist miimkiin kilan yasal diizenlemelerden
yararlanmaktadirlar.

45 Cryonics kuruluslari, vaka éncesinde édeme veya hayat sigortast ile finans etme olmak iizere iki
sekilde iiyelerinden finansal kaynak temin etmektedirler.
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olmayan kisilere dair yapilan son dakika basvurular*>®

etik, yasal veya maddi
problemlerin olusmasi riskine karsi genellikle kabul edilmemektedir. Bekleme ekibi,
sadece hastamin kurulus tiyesi olmasi ve finansal diizenlemeleri yapmis olmast
durumunda veya kurulus iiyesi olmayan hastanin ii¢ kurulus yetkilisinin oybirligi ile

kabulii durumunda vakayi kabul ederek hasta stabilizasyonuna baslayabilmektedir.*’

3.3.1.Kardiyopulmoner Destekli Olgular

Tip diinyasinda terminal donemdeki hastalarin bakiminin sonlandirilmasi ve kalp
atis1 durdugunda yasal Oliim bildiriminin yapilmast genel bir uygulamadir. Bu
dogrultuda kalp durmasi ve konvansiyonel Olgiitlere gore beyin Oliimiiniin
gerceklestiginin kabul edildigi durumlarda gegen ilk birkac¢ dakikalik siirecte yasal
olarak olii kabul edilen hastalarin kan dolasiminin devam ettirilmesi ve beyin
hiicrelerinin canliliginin devam ettirilmesi i¢in bir firsat penceresine ulasilmaktadir.
Kalp durmasindan sonra beyin hiicrelerinin canlilifinin korunmasi i¢in yasam destek
prosediirlerinin derhal uygulandigi olgular kriyoprezervasyon agisindan ideal durumlar
olarak nitelendirilmektedir.**3

Kriyoprezervasyon protokollerinin ideal olarak uygulanabilmesi i¢in hastanin
kalbinin durmasindan sonraki birka¢ dakika icerisinde baslanilmasi gerekmektedir. Aksi
takdirde yaralanmayi tersine ¢evirme ve beyni saglikli bir duruma getirilmesi acisindan
gelecekteki potansiyel teknolojiye daha fazla yilik yiiklenmektedir. Gecikmenin en
biiyiik etkisi, dolasim sistemindeki sirkiilasyonun zorlasmasi nedeni ile donma hasarin

azaltan kimyasallarin (kriyoprotektanlar) yayiliminin azalmasidir.*’

3.3.1.1.Giincel Protokoller

Kriyoprezervasyon protokolii, temel olarak dort ayri prosediirden olusmaktadir.
Bu prosediirler, konuslanma ve bekleme (deployment and standby), stabilizasyon
(stabilization), kriyoprotektan perfiizyonu (cryoprotectan perfusion), ve kriyogenik

sogutma (cryogenic cooldown) olarak siniflandiriimaktadir:*%

436 Bu gibi durumlarda giderlerin hayat sigortasi ile karsilanamamasi, hastamn yakinlarindan kaynaklh
yasal problemlerin yaganmasi riski vb. durumlar ilerleyen siireclerde sorunlara neden olabilmektedir.

457 Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https://a
Icor.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 4-5. e.t: 19/12/2019.

458 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

4 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faqg01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.

460 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.
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Sekil 2. Kriyoprezervasyon Protokolleri

Krivoprezervasyon Protokolleri |

Bildirim Yasal Oliim Ilam Hasta Transferi Vitrifikasyon
Konuslanma Stabilizasyon Kriyoprotektan Kriyojenik
& |:> |:> Perfiizyonu |:> Sogutma
Bekleme
Eardrvopulmoner dastek .
Hipoternsi indksiyoan B]ﬁfﬁiﬂm uzm
Tlag yonetina 156
Kan tkamezi ( ©
Bigilendinme ve vaka
raporu hazrlanmas
! | ! |
| |
TUyenin Mevent Konumu Cryonics knrulugu Tesisleri
(HastaneBalameviEv)

a) Konuslanma ve Bekleme (Deployment and Standby): Cryonics kurulusunun
beklenmekte olan bir durum veya acil durumdan haberdar edilmesi durumunda,
yasal Oliimiin ilanindan sonra hizli bir miidahalenin saglanabilmesi icin bir
bekleme ekibi (standby team) hastanin bulundugu yerde konuslandirilmaktadir.

b) Stabilizasyon (Stabilization): Yasal 6liim ilanindan sonra hizli bir sekilde hasta
sogutmaya baslatilmali; kan dolasimi ve solunum saglanmali; kanin pihtilagsmast
engellenmeli ve beynin canlilifinin saglanmasi igin bir takim ila¢ uygulamasi
yapilmalidir. Diger yandan hastanin kurulus ameliyathanesine naklinin 24 saate
yakin silirecegi durumlarda, kanin sogutulma seviyesinin arttirilmasi; kan
pihtilasmasinin ve iskemiye karsi koruma saglanabilmesi i¢in hastanin kaninin
ideal bir organ koruma ¢ozeltisi ile degisimi gerekmektedir.

¢) Kriyoprotektan Perfiizyonu (Cryoprotectan Perfusion): Stabilizasyonu
saglanan hastanin cryonics kurulusuna nakledilmesinden sonra, hastanin
viicudundaki kan veya organ koruma ¢oOzeltisinin vitrifikasyon c¢ozeltisi ile
degistirilmesi gerekmektedir. Soguk durumda vitrifikasyon ¢ozeltisinin hastanin
damarlarindaki sirkiilasyonunun saglanmasi, hiicre igerisindeki su ile ilave
sogutma sirasinda buzlanmay:1 azaltan veya engelleyen kimyasallarin yer

degistirmesi saglanmaktadir.

101



d) Kriyojenik Sogutma (Cryogenic Cooldown): Kriyoprotektan perfiizyonundan
sonra, uzun siireli muhafaza i¢in hasta kademeli olarak sivi nitrojen sicakligina (-
196 °C) ulasincaya kadar kademeli olarak sogutulmaktadir. Gelecekte uygun
ekipman ve teknolojinin gelistirilmesi durumunda yapisal hasarin 6dnlenmesi i¢in
cam gecis sicakliginin (-124 °C ) biraz altinda muhafazasinin saglanmasi
beklenmektedir. Fakat su an icin sivi nitrojen sicakligi (-196 °C) kullanilmaya

devam etmektedir.*6!

3.3.1.1.1.Konuslanma ve Bekleme (Deployment and Standby)

1980’lerde dolasim ve solunumun durmasindan sonra, beyindeki hiicresel
6liimiin**> en aza indirilmesi i¢in yasal 6liim ilanindan hemen sonra miidahale amaciyla
Jerry Leaf ve Mike Darwin tarafindan premortem bekleme prosediirii gelistirilmistir.

463 neticesinde, hastaya erken miidahale edilebilmekte

Konuslanma ve bekleme bildirimi
olup, kardiyopulmoner destek (cardiopulmonary support-CPS), hipotermi ve ilag
yonetimi  kombinasyonu ile hasta acisindan  ideal*®*  bir  stabilizasyon
saglanabilmektedir.*®

Konugslanma ve bekleme (deployment and standby), cryonics kurulus personelinin

ciddi oOlim riski olan hastanin bulundugu yere ekipman ve nakliye ekibi

461 Aschwin de Wolf/Platt, s. 5-6.
462 Beyin hiicreleri siirekli olarak oksijen ve glikoz kaynagma ihtiya¢ duymaktadirlar. Solunum ve
dolagimin durmasindan kisa bir siire sonra oksijen rezervleri tiikkenmekte ve hasta bilincini
kaybetmektedir. 5-10 dakika sonra glikoz rezervlerinin de tiikenmesiyle birlikte zararli kimyasal
reaksiyonlar neticesinde toksik madde hiicrelere zarar vermeye baslamaktadir.
463 Konuslanma bildirimi: Cryonics kurulusu hastanin hayati tehlikesi hakkinda bildirim aldiktan sonra
konuslanma ve bekleme prosediirii i¢in gerekli personeli hastanin bulundugu yere transfer etmektedir.
Mobilizasyon i¢in hastanin durumuna bagli olarak ¢ tir acil durum mobilizasyon kategorisi
bulunmaktadir:

a) Hastanin bilinen bir terminal hastaligi bulunmaktadir ve 6liimiin beklendigi bir kétiilesme siirecine

girmistir.
b) Hasta ani bir hastalik veya kaza nedeniyle hastaneye kaldirilmis ve 12-24 saatten fazla hayatta
kalma ihtimali diistiktiir.

¢) Hasta aniden 6lmiis ve otopsi riski bulunmaktadir.
Bkz. Tanya Jones, “’Elements of Transport’’, Alcor Staff/Aschwin de Wolf/Brian Wowk/Fred
Chamberlain III (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial
Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 288-290.
464 Bekleme durumunda hastanin bulundugu bakimevi veya hastane yetkilileri, hasta yakinlari veya resmi
yetkililer ile problemlerin yasanmasi nedeniyle her zaman ideal kosullar altinda stabilizasyon
yapilamamaktadir. Bunun disinda ekipman, yasal diizenleme, lojistik veya en basitinden kotii sanstan
kaynakli olarak problemlerin ortaya ¢ikmasi hastaya ge¢ miidahale edilmesine neden olabilmektedir.
465 Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https://a
Icor.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 1-2. e.t: 19/12/2019.
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konuslandirilarak*©¢

hastanin  yakin takibinin yapilmasi siirecidir. Bekleme
prosediiriiniin amact yasal 6liim ilanindan sonra hemen solunum ve kan dolasimini
saglamak; koruyucu ilaglar uygulamak ve hastanin sogutulmasini saglamaktir. Bekleme
protokolii kriyoprezervatif muhafaza agisindan kritik &neme sahiptir.*®’ Bu nedenle
kriyoprezervasyon agisindan olgulara ideal sekilde miidahale edilebilmesi ig¢in
krioprezervasyon prosediirlerini gergeklestirmekte olan kuruluslar, hayati tehlike arz
eden tlyelerine kendi tesisleri yakinlarindaki bakimevleri veya saglik kuruluslarinda
saglik ve bakim hizmeti almalarini*®® tavsiye etmektedirler.*®

Cryonics kuruluglar1 demografik ozellikler ve {iiyelerin bolgesel dagilimim
periyodik olarak gbdzden gecirerek konuslanma ve bekleme kaynaklarinin tahsisini
planlamaktadirlar. Ge¢ veya son dakika konuslanma riskini en aza indirmek icin
kuruluslar, iiyelerine saglik durumlarindaki degisimleri bildirme konusunda tesviklerde
bulunmakta ve renk kodlu bir éiye izleme sistemi kullanmaktadirlar.

Cryonics kuruluslari, konuslanma zamanini ve kapsamini belirlemek i¢in terminal
donemdeki hasta hakkinda tibbi veriler talep edebilmektedirler. Her ne kadar cryonics
kuruluslar tiyelerinin premortem (6liim oncesi) tedavilerine katilmasa da hastanin aile
veya yakinlart ile goriiserek hastanin tibbi yonetimini yapmay1 talep edebilmektedir.

Ongoriilmeyen durumlar sebebiyle tam konuslanmanin saglanamadigi vakalar
haricinde konuslanma ve bekleme prosediirii, 4 cryonics kurulusu personeli tarafindan
icra edilmektedir. Yorgunluk ve hata riskinden kaginmak i¢in ekip tiyeleri yeterli uyuma
ve dinlenme i¢in 12 saatlik periyotlarla ikiser kisi halinde vardiyali olarak
caligmaktadirlar. Kurulus personelinin yasal 6liim ilanindan hemen sonra miidahalede
bulunamamast durumunda, gerekli miidahaleler goniillii yerel isbirlik¢i kurulus

personelleri tarafindan yapilabilmektedir.*”

466 Konuglanma ve Bekleme (Deployment and Standby) protokolii hastanin durumu kritiklestiginde, ekibin
24 saat boyunca hastanin yakininda beklemesini igermektedir.

47 Frequently Asked Questions: Membership Questions, https:/alcor.org/FAQs/faq06.html, e.t.:
05/12/2019.

468 Bekleme protokolii o kadar dnem arz etmektedir ki, kriyoprezervasyon kurulusu yakinlarma transfer
olmay1 segen Kapsamli Uye Bekleme Programi kapsamindaki iiyelerin Bekleme Fonu havuzundan 10.000
$’a kadar yer degistirme yardimi alma hakki bulunmaktadir. Bkz. Comprehensive Member Standby, htt
ps://alcor.org/BecomeMember/standby.html, e.t.: 05/12/2019.

469 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

470 Aschwin de Wolf/Platt, s. 6.
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3.3.1.1.2.Stabilizasyon (Stabilization)

Stabilizasyon (stabilization), yasal Olim ilanindan sonra hastanin beyninin
yasayabilirligini giincel biyolojik kriterlere gore siirdiirmek amaciyla yapilmaktadir.
Stabilizasyon siirecinde CPS, hipotermi indiiksiyonu (induction of hypothermia), ilag
yonetimi (administration of medication) ve kan ikamesi (blood substitution) olmak iizere

dort farkli prosediir genel olarak kullanilmaktadir:

a) Kardiyopulmoner Destek (Cardiopulmonary Support - CPS): Hastanin
beynine oksijenli kan saglamak ve sogutmanin etkinligini tiim viicuda yaymak
icin yasal 6liim ilanindan sonra dolasimin devam ettirilmesi gerekmektedir. Ozel
sartlara bagli olarak solunumun siirdiiriilebilmesi i¢in akcigerlerin ventile edilmesi
(entiibasyon) de gerekebilmektedir.

b) Hipotermi  Indiiksiyonu  (Induction of Hypothermia):  Hastanin
metabolizmasinin yavaslatilmasi i¢in viicut sicakliginin 0 °C’nin biraz {istiine
(ultra hipotermi) kadar diistiiriilmesi gerekmektedir.

¢) flac Yonetimi (Administration of Medication): Ilaclar kan dolasimini
iyilestirmek, pihtilagmayr Onlemek ve beynin korunmasini saglamak igin
kullanilmaktadir.

d) Kan ikamesi (Blood Substitution): Hastanimn cryonics kurulusuna naklinin uzun
stirecegi durumlarda, bu islemin yapilmasiin lojistik imkanlar dahilinde olmasi
durumunda, viicudun sogutulmasini arttirmak; pihtilagmay1 azaltmak ve soguk

iskemiye kars1 hastanin kani ile organ koruma ¢dzeltisi degisimi gerekmektedir.*’!

Kardiyopulmoner destek, hipotermi indiiksiyonu ve ilaglarin verilmesi yasal 6liim
ilanindan sonra miimkiin olan en kisa siirede baslatilmalidir. Uygulama acisindan
beynin iyi bir durumda tutulabilmesi i¢in bu prosediirlerin higbirisi tek basina yeterli
olmamaktadir. Bu nedenle stabilizasyon siirecinde, daha sonra gozden gecirme ve analiz
icin veri toplamak da olmak iizere etkili bir stabilizasyon icin en az 4 ekip liyesinin
gorev almasi1 gerekmektedir. Stabilizasyon prosediirleri hastanin viicut sicakliginin
suyun donma sicakligina (0 °C) yaklastifinda veya kanin temizlenmesi igin

kriyoprotektan perflizyonuna baslandigt zaman sonlandirilmaktadir. Ayrica kan

471 Aschwin de Wolf/Platt, s. 6.
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ikamesi, hastanin cryonics tesisine ulasmasinin uzun siirmesi durumunda uygulanabilen

alternatif bir prosediirdiir.”?

3.3.1.1.2.1.Kardiyopulmoner Destek (Cardiopulmonary Support - CPS)

Stabilizasyon siirecinde uygulanan kardiyopulmoner destek (CPS), standart acil
yardimda uygulanan kariyopulmoner resiisitasyon (CPR) protokoliinden farklilik arz
etmektedir. Oncelikle CPR’nin amaci hastanin resiisitasyonunun saglanmasi iken;
CPS’nin amaci ise hastanin kan dolagiminin ve solunumunun devam ettirilmesi
suretiyle iskemik hasarin 6nlenmesi ve ndrolojik yapisinin miimkiin olan en yiiksek

seviyede korunmasidir. Bu dogrultuda CPS’nin baslica ii¢ hedefi bulunmaktadir:

a) Beyne giden oksijenli kan sirkiilasyonunu restore etme,
b) Stabilizasyon siirecinde uygulanan ilag¢ yonetiminin sirkiilasyonunun saglanmasi,

¢) Harici viicut sogutma hizinim yiikseltilmesi.*’?

Kriyoprezervasyon hastalar1 yasal olarak 6lmiis hastalar olduklar1 i¢in protokol
esnasinda tibbi kullanim i¢in heniiz onaylanmamis yontemler kullanilabilmektedir. Bu
sayede beyin hiicrelerinin geleneksel CPR’den daha uzun ve daha etkili sekilde
muhafaza edilebilecegi deneysel yeni teknolojilere bagvurulabilmektedir. Ozellikle CPS
ve hizli sogutma kombinasyonunun beyin hiicrelerinin muhafazasinda etkili oldugu
bilinmektedir.*’*

Metabolizma hizinin yavaslatilmasi amaciyla viicut 1sisinin diisiiriilmesi i¢in hasta

buzlu su banyosuna yerlestirilmektedir. Kan dolasimi ve solunum, thumper olarak

475 476

adlandirilan yapay bir kalp akciger resiisitatorii (HLR ile devam ettirilmektedir.
Mekanik cihazlar, kesintisiz bir sekilde tutarli ve agresif gogiis kompresyonlari
saglayarak hastanin nakliyesi siirecinde gorevli personelin yorulmamas: ve diger

islemler ile ilgilenmesine olanak saglamaktadirlar. Diger yandan mekanik cihazlarin

472 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.

473 Aschwin de Wolf/Platt, s. 6-7.

474 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

45 HLR veya thumper olarak adlandirilan mekanik cihaz, acil tipta CPR’1 (Kardiyopulmoner
Restisitasyon) gerceklestirmek i¢in kullamilmaktadir. Kriyoprezervasyon protokollerinde CPS
(Kardiyopulmoner Destek), CPR yerine kullanilmaktadir. Ciinkii stabilizasyon siirecinde amag kardiyak
resiisitasyon degil, yasam destegi saglamaktir.

476 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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bulunmadigi veya islevsel olmadigi durumlarda geleneksel elle gogiis kompresyonu
uygulanmalidir.*”’

Tibbi personelin pozitif basingli ventilasyonu baglatmak i¢in giivenli bir hava yolu
yerlestirme imkaninin olmasit durumunda, gogiis kompresyonunun dekompresyonu
esnasinda ventilasyonu engellemek i¢in endotrakiyel tiip (veya King Airway) ile oksijen
kaynag1 arasina bir inspirasyon empedans esik valfi (IVT) vyerlestirilmelidir. Bu
islemdeki amac¢ kardiyak debiyi maksimum diizeye ¢ikarmaktir. Gogiis kompresyon-
ventilasyon orant 30:2 olmalidir. Hastanin viicut sicakligmmin 32 °C’nin altina
diistiriildiigiinde ise bu oran 60:2’ye dusiiriilmelidir. Diger yandan 30 dakikalik
normotermik dolasim durmasi sonrasinda ise higbir pozitif basing ventilasyonu
uygulanmamalidir.

Minimum dolagim kesintisi ile cerrahi iglem yapilmasi i¢in cerrahi uzmanin
bulunmamasi1 durumunda kan degisimi ve kriyoprotektan perfiizyonu hazirligi stirecinde
iskemik hasarin 6nlenmesi i¢in hastanin viicut 1sisinin 20 °C’ye diisiiriiliinceye kadar

CPS’ye devam edilmesi gerekmektedir.*’

3.3.1.1.2.2.Hipotermi Indiiksiyonu (Induction of Hypothermia)

Stabilizasyon siirecinde amag: hastanin viicut sicakhiginin*’”® en kisa siirede ultra

481

derin  hipotermi seviyesine®® indirilmesidir. Hastanin metabolizma hizmin

yavaslatilmas1*®? i¢in yasal oliim ilanindan hemen sonra sogutma*®® islemine

477 Aschwin de Wolf/Platt, s. 7.
478 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.
479 Hastanin ¢ekirdek viicut sicakligina bagl olarak hipotermi kademelere gore nitelendirilmektedir:

a) Hafif hipotermi: 32-36 °C

b) Orta hipotermi: 28-32 °C

¢) Derin hipotermi: 18-28 °C

d) Cok derin hipotermi: 5-18 °C

e) Ultra hipotermi: 0-5 °C
480 Viicut sicakligimin kriyoprotektan perfiizyonu éncesinde 0 °C’nin altina indirilmemesi gerekmektedir.
Aksi takdirde donma hasart meydana gelmeye baglamaktadir.
481 Aschwin De Wolf, “’Rapid Stabilization in Human Cryopreservation’’, Aschwin de Wolf/Stephen
Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers
Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 310-312.
42 Kalp durmasindan sonra kisiler genel olarak 10 dakikadan kisa bir siire boyunca hayatta
kalabilmektedirler. Diger yandan canlandirma literatiiriinde genellikle soguk suda bogulan kisilerin bir
saat civarit siirede dahi canlandirilabildikleri bildirilmektedir. Bu kisiler genellikle cocuklardir.
Cocuklarda cilt bolgesi kiitle orani yetiskinlere gore daha yiiksektir ve bu nedenle soguk suya maruz
kalan ¢ocuk viicutlar yetigkinlere oranla daha ¢abuk sogumakta ve hipotermik kosullar olusabilmektedir.
Arrhenius denklemi ile agiklanan hipotermi durumunda: diisiik sicaklik nedeniyle biitiin kimyasal
reaksiyonlar yavaglamakta, metabolizma hiz1 diismekte ve toksik madde {iretiminin azalmasi neticesinde
enflamatuar ile micadele saglanabilmektedir. Bu nedenle stabilizasyon siirecinde hastanin sogutulmasi
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baslanilmas1 gerekmektedir. Hastanin nakliyesi esnasinda sogutma isleminin daha kolay

84

yapilmas1 ve daha yiiksek bir sogutma orami*** icin buz ve su®® karisimimnn

)#86 kullanilmalidir.

kullanilabilmesi i¢in portatif buz banyosu (portable ice barh — PIB
Hastanin bas ve ana ylizey damarlarinin bulundugu boyun, koltukalti ve kasik gibi
bolgelerinin buzlu suya tamamen batirilmas: gerekmektedir. Agresif kardiyopulmoner
destegin de es zamanli olarak yapilmasi ile kan dolasimi araciligiyla hastanin
vicudunun i¢ bolgelerinin de sogutulmasi hizlandirilmis olmaktadir. Ayrica
stabilizasyon sirasinda hastaya enjekte edilecek ilag ve sivilarin da sogutularak
uygulanmasi, sogutma hizin1 yiikseltmektedir. Sogutma islemine nakliye ve cerrahi
islemler sirasinda da devam edilmesi gerekmektedir.

En hizli sogutma oranlar1 dahi, oksijenli kan dolasimi ve noroproaktif ilaclarin
uygulanmadigi durumlarda iskemik hasarin Onlenmesinde tek basina yeterli
gelememektedir. Diger yandan tipik durumlarda hastanin viicut 1sisinin suyun donma
derecesi olan 0 °C’nin altina da diisiirilmemesi gerekmektedir. ~ Hastanin viicut
sicaklig1 sadece stabilizasyon Oncesinde uzun siire miidahale edilmemis olmasi veya
nakliyenin uzun siirmesinden dolay1 kriyoprotektan perfiizyonunun imkansiz oldugu
durumlarda 0 °C’nin altina sogutulmalidir. Bu gibi durumlarda donma nedeniyle
hastada c¢ok agir beyin hasarlarinin meydana geleceginden dolayi, hasta kuru buz
sicakliginda (-78,5 °C) muhafaza edilmelidir. Bu sekil kriyoprotektan perfiizyonu
olmadan yapilan kuru buz uygulamasi diiz dondurma (straight freezing) olarak

nitelendirilmektedir. Hastanin dondugu durumlarda buzun eriyip yeniden donmasinin

amaciyla Portable Ice Barth-PIB olarak adlandirilan portabil buz banyosu ve gelecekteki akcigerlerin sivi
ventilasyonu beklentisini de igeren yikama formlar: (forms of lavage) kullanilmaktadir. Mike Darwin ve
Steve Harris tarafindan soguk florokarbon akciger lavajini igeren yeni bir teknoloji gelistirilmistir. Bu
teknikte deriden ziyade cigerlerden sogutma saglanarak PIB’e oranla daha hizli sogutma verilerine
ulagilmaktadir. Bununla birlikte bu teknik icin iyi bir kan dolasimi saglanmasi gerekmektedir. Bkz.
Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https://alco
r.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 7. e.t: 19/12/2019.

483 Hastanin viicut sicakliginin diizenli olarak kaydedilmesi, sogutma igleminin etkinliginin izlenmesi ve
daha sonra hazirlanacak olan vaka raporunun hazirlanmasi agisindan 6nem tagimaktadir.

484 Gegmis vaka raporlarinin analizi sonucunda hipotermi igin kullanilan sogutma yontemlerinin
verimliligi karsilastirilmistir: Portabil buz banyosu (Portable Ice Bath-PIB), buz torbasi (ice bags) ile
sogutmaya gore iki kat daha etkili; yiizey konveksiyon sogutma cihazi (Surface Convection Cooling
Device-SCCD) ile sogutma ise PIB’e gore % 50 daha etkilidir. Bkz. Michael Darwin, Cryoprezervation
Patient Case Report: Arlene Frances Fried, A-1049, 1990, https://alcor.org/Library/html/fried.html,
e.t.: 21/12/2019.

485 Kuru buz ve hasta arasindaki temas alaninin smirli olmasindan dolayi, 1s1 transferinin en ist diizeye
¢ikarilabilmesi i¢in portatif buz havuzu PIB’e bir miktar su eklenmesi gerekmektedir. Ayrica bir dalgig
pompa kullanilarak su sirkiilasyonu saglanmalidir. Hastanin bulasici bir hastaliginin olmasi riskine kars1
suyu hastanin iizerine piiskiirtmekten kaginilmasi gerekmektedir.

486 portatif Buz Banyosu PIB’in bulunmamasi durumunda hastanin ¢evrelenmesi, buzun sagilmamasi ve
sizmamasi i¢in biiyiik bir viicut torbast kullanilmalidir.
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Onlenmesi i¢in 6zen gosterilmelidir. Cilinkii donma erime dongiisii hastaya daha biiyiik

zarar verebilmektedir.*®’

3.3.1.1.2.3.1la¢ Yonetimi (Administration of Medication)

Ilag yonetimi siirecinde kullanmilan ilaglarm neredeyse tamami iskemik hasari
hafifletmek icin kullanilmasina ragmen, kullanilan ilaglarin bir¢ogunun ana tipta
kullanim amagclar1 farklilik arz etmektedir. En Oonemli farkliliklar kullanilan miktar,
dozaj, baglam ve kullanim gerek¢esi konularinda ortaya g¢ikmaktadir. Genel olarak
kullanilan ilaglar: anestetikler (anesthetics)**®, antikoagiilanlar (anticoagulans),
antitrombositler  (antiplatelets),  fibrinolitikler  (fibrinolytics),  vazopresorler
(vasopressors), serebroprotektif ajanlar (cerebroprotective agents), tamponlar
(buffers), iskemi tedavi ve koruma ajanlari (ischemia treatment and protection agents),
hacim genisleticiler ve onkolit ajanlar (volume expanders and oncotic agents) ve
antibiyotikler (antibiotics) siniflarindadir.*®
CPS ile eszamanl olarak, intravenéz (damar ici)*° hatlar da kurularak dolagim

1 yygulanmaktadir. Uygulanan ilaglar CPS sirasinda kan

sistemine koruyucu ilaglar
basincinin  korunmasina ve beynin reperfiizyon hasarlarindan korunmasina
yaramaktadirlar. Anestetiklerin uygulanmasi ile ise anestezi altindaki beyinin oksijen
tiiketimi azaltilmakta olup, hasar seviyesi azaltilmaya calisilmaktadir.*?

Ilaglarm kullanimina hasta portatif buz banyosu PIB’e yerlestirilir yerlestirilmez
baslanilmalidir. Eger hastanin mevcut bir damar i¢i katateri bulunuyorsa veya portatif

buz banyosu PIB mevcut degilse ilk ila¢ uygulamasina daha erken baglanabilmektedir.

487 Aschwin de Wolf/Platt, s. 7.
488 Insan beyni toplam viicut kiitlesinin sadece % 2’sini olusturmasina ragmen, toplam oksijen tiiketiminin
yaklasik % 20-25’ini gerceklestirmektedir. Bu nedenle ilk oncelik: beynin CPS’nin saglamis oldugu
siirlt kan akigina daha toleransl hale getirmek i¢in beynin oksijen tiiketiminin azaltilmasidir. Bu amagla
genellikle anestezik indiiklemesi yapilmaktadir. Bkz. Aschwin de Wolf, “’Human Cryopresrvation
Stabilization Medications’’, Cryonics, 2006, S. 27/2, https://alcor.org/cryonics/cryonics0602.pdf, s. 9.
e.t.: 21/12/2019.
489 Aschwin de Wolf, Stabilization Medications, s. 9-11.
40 [lag ydnetimini sirastyla asagidaki teknikler kullanilmaktadar:

a) Portacatch gibi 6nceden kurulmus olan IV ile intravendz erisim

b) Periferik IV (damla) ile intravendz erisim

¢) Subklavian bir gubuk ile intravendz erigim
Bkz. Charles Platt, General Introduction to Procedures for Alcor Transport Technicans, 2004, https:/
[alcor.org/Library/pdfs/intro.pdf, s. 8. e.t: 19/12/2019.
1 Koruyucu ilaglar sunlari icermektedir: Serbest radikal inhibitérleri, NOS (Nitrik Oksit Sentaz)
inhibitorleri, PARP (Poli ADP-riboz polimeraz) inhibitorleri, Eksitotoksisite inhibitorleri,
Antikoagiilanlar, Pressorlar (Uyaranlar) (kan basinci seviyesini ylikseltmek igin), pH Tamponlar: ve
Anestetikler.
492 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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Diger yandan, yasal sorunlarin Oniine gecilmesi i¢in hasta i¢in yasal Olim ilani
yapilmadan herhangi bir ilag tedavisine baslanilmamas1 gerekmektedir.*

[lag yonetimi siirecinde kullanilmakta olan ilaclar genel olarak 4 smifa
ayrilmaktadir ve yasal Oliim ilani ile stabilizasyon arasinda herhangi bir gecikme

bulunmamas1 durumunda biitiin ilaglarin uygulanmasi gerekmektedir:

a) Kiigiik hacimli ilaglar (Small volume medications)
b) Biiyiik hacimli ilaglar (Large volume medications)
¢) Gastrik uygulama gerektiren ilaglar (Fluids that require gastric administration)

d) Kan yikama ¢ozeltisi ilaglar1 (Washout medications)***

Kiiciik hacimli ilaclar*®

ve biliylik hacimli ilaglarin birlikte kullanilmasi
gerekmektedir. Bu sekilde kullanim ile stabilizasyon baslangicinda hastanin ciddi
sekilde dehidre (s1v1 kayb1) edilmesi énem arz etmektedir. Ilaglarin hastanin viicuduna
yayllmasinin saglanmasi i¢in, sogutma esliginde en az 10 dakika gdgiis kompresyonuna
devam edilmelidir. Ila¢ ydnetiminin tamamlanmas: igin kan yikamasinin veya
kriyoprotektan perfiizyonunun geciktirilmemesi gerekmektedir. Bu durumlarda kalan
ilaclarin uygulanmasi gerekli ise perfiizyon sirasinda organ koruma ¢ozeltisine
eklenmesi miimkiindiir.

Cryonics kurulus personelinin hastanin bakimindan sorumlu olan hastane ekibini
intravenoz hatlar (damar ici-IV) birakmaya ikna edememesi durumunda ilag

)4 olmalidir.

yonetiminde uygulanacak olan yontem intraosseoz girisim (kemik igi-10
Eger IV veya IO girisiminde de basarili olunamiyorsa veya hastanin tedavisine uygun
goriilmiiyorsa; bu durumda periferik (atardamar igi) girisimde bulunulmalidir.
Stabilizasyon sirasinda ekip tiyelerinin dozaj, uygulama yontemi vb. konularda
tereddiite diismesi durumunda cryonics kurulusu tibbi danigsmanlarina danismasi ve

kendi inisiyatifleri ile dogaglama girisimde bulunmamalar1 gerekmektedir.*’

493 Aschwin de Wolf/Platt, s. 7.

494 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.

495 Kiiciik hacimli ilaglarin uygulanmasinda, biiyiik hacimli ilaglar i¢in agilan damar igi katater (IV hatt1)
kullanilabilecegi gibi ayr1 bir IV hatt1 olusturulmasi da miimkiindiir.

6 Jntraossedz (kemik i¢i) (I0) girisim, damarlarin kiigiik olmasi; hastanin asir1 kilolu olmasi; damarlarin
kasilmasi veya biiziilmesi; intravendz (damar i¢i) (IV) girisimin basarisiz olmasi durumlarinda ilaglarin,
soliisyonlarin, kanin veya plazma iriinlerinin kemik iligine enjekte edilerek buradan damarlara ve
merkezi dolasima katilmasi i¢in alternatif bir yontemdir.

497 Aschwin de Wolf/Platt, s. 7-9.
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3.3.1.1.2.3.1.ideal Durumlarda Ila¢ Yonetimi
3.3.1.1.2.3.1.1.Kiiciik Hacimli ilaclar (Small Volume Medications)

1) Propofol (200 mg — sabit doz)

2) Sodium Citrate (40 kg’dan hafif hastalar i¢in 10 gr; diger hastalar i¢in 20 gr)
3) Heparin (50,000 IU — sabit doz)

4) Vasopressin (40 Ul — sabit doz; 8) Vital-Oxy ile eszamanli 40 Ul - sabit doz)
5) Minocycline (200 mg — sabit doz)

6) SMT (S-methyl-isothiourea) (400 mg — sabit doz)

3.3.1.1.2.3.1.2.Biiyiik Hacimli Ilaclar (Large Volume Medications)

7) ve 10) Decaglycerol/THAM (Tromethamine) (2 x 200 ml — sabit doz)
8) Vital-Oxy (Onceden bilinen adila Oxynil) (yaklasik 700 ml — 6 ml/kg)

3.3.1.1.2.3.1.3.Gastrik Uygulama Gerektiren Ilaclar (Fluids that Require Gastric

Administration)

9) Maalox (250 ml — sabit doz)**®

3.3.1.1.2.3.1.4.Istege bagh olarak (sadece hasta susuz (dehidre) oldugu durumda)

11) Hetastarch (250 ml — sabit doz)

3.3.1.1.2.3.1.5.Kan Yikama Cozeltisi laclar1 (Washout Medications)**’

12) Streptokinase (250,000 IU — sabit doz)

498 Gastrik uygulama gerektiren ilaglar, hastanin dolagim sistemine degil, midesine uygulanmalidir. Bu
islem i¢in ¢ift limenli King LTS-D Airway veya belirlenmis bir gastrik tiiplin yerlestirilmesi
gerekmektedir.

499 Cryonics kurulusu tesislerinden uzakta kan yikama oOncesinde kan yikama ¢dzeltisine veya
ameliyathanede ilk donmaya kars1 kriyoprotektan ¢ozeltisine eklenmelidir.
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3.3.1.1.2.3.2.Gecikmeli Stabilizasyonda ila¢ Yonetimi

Kalp durmasi sonrasinda bir saatten fazla bir gecikme olmasi durumunda, rutin

olan ilag listesi yerine asagidaki ilag listesinin uygulanmasi gerekmektedir:

1) Sodium Citrate (40 kg’dan hafif hastalar i¢in 10 gr; agir hastalar i¢in 20 gr)

2) Streptokinase (250,000 IU — sabit doz)

3) Heparin (50,000 IU — sabit doz)

4) Tempol’™ (5 gr — sabit doz; 20 ml Saline iginde ¢dziinmiis)

5) Minocycline (200 mg — sabit doz)

6) Decaglycerol/THAM (Tromethamine) (200 ml — sabit doz)

7) Maalox (250 ml — sabit doz) (gastrik uygulama)

8) Streptokinase®! (250,000 IU — sabit doz)>*?

3.3.1.1.2.3.3.Premortem Ila¢ Yonetimi

Kriyoprezervasyon siirecinde hastanin viicudunun ideal seviyede korunabilmesi
i¢cin hastanin bakimindan sorumlu doktor tarafindan premortem (6liim 6ncesi) donemde
ilag regete edilmesi miimkiindiir. Fakat bu ideal durumun tesis edilebilmesi igin:
hastanin bakim stirecinde almakta oldugu ilaclar ile kullanimi onerilen bu ilaglarin
zararl bir etkilesime girmeyeceginin tespiti; hastanin bilgilendirilmis onaminin alinmg
olmasi ve sorumlu doktorun isbirligi yapmay1 kabul etmis olmas: gerekmektedir. ideal
durumun tesis edilmesi durumunda yetersiz doku oksijenasyonunun neden oldugu
hasarlar1 azaltmak icin giiclii antioksidan 6zelligi tasiyan C ve E vitaminleri, selenyum
(selenium), magnezyum (magnesium) ve beta karoten (beta carotene); kalsiyum kanal
bloker olarak dilantin ve mide asidi®® birikiminin azaltilmasi i¢in cimetadine
hydrochloride (Tagamet) recete edilmesi tavsiye edilmektedir. Fakat hukuhi sorunlarin

onlenmesi i¢in yasal 6liim ilan1 dncesinde bu ilaglarin uygulamasinin sadece hastanin

3% Tempol, sadece kisaltilmus liste kullanilan protokol durumlarinda kullanilmaktadr.

01 Cryonics kurulusu tesislerinden uzakta kan yikama Oncesinde kan yikama ¢dzeltisine veya
ameliyathanede ilk donmaya kars1 kriyoprotektan ¢6zeltisine eklenmelidir.

592 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.

393 Birgok hastada stabilizasyon siirecinde mide kanamasi meydana gelmekte ve mide zarindaki olusan
deliklerden biiyiik miktarda mide igerigi ge¢isi meydana gelmektedir. Bu nedenle olusan hasar, yasal
Oliim ilan1 6ncesinde Tagamet kullanimi ile hafifletilebilmektedir.
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bakimindan sorumlu olan hekimin emri ile hareket eden geleneksel saglik personeli

tarafindan yapilmas1 gerekmektedir.’*

3.3.1.1.2.4.Kan Ikamesi (Blood Substitution)

Kiyoprezervasyon prosediirlerine prosediirii uygulayacak olan kurumun tesislerine
uzak bir konumda (farkli bir eyalet vb.) baslanacak olmasi durumunda: transfer
oncesinde lojistik olarak imkéansiz olmadigi siirece hastanin kaninin organ koruma
cozeltisi MHP2°% ile degistirilmesi gerekmektedir. Bu islem icin bir kardiyotorasik
cerrah ve perflizyonist tarafindan hastanin kalp-akciger makinesine baglanmasi
amaciyla femoral damarlara veya kalbin biiyiilk damarlarina (aort veya vena cava)
erisilmesi gerekmektedir.’”® Ameliyat sirasinda dolasimin kesilmesinin en az seviyeye
indirilmesi gerekmektedir. Bu durum o6zellikle hastanin viicut 1sisinin normal viicut
1sisina yakin oldugu donemlerde baglayan cerrahi islemlerde dnem arz etmektedir.
Diger yandan ameliyat siirecinde dolagimin uzun siireli kesintilere ugramasi
bekleniyorsa, cerrahi islemlere baslanilmadan once viicut sicakliginin 20 °C’ye
diismesinin beklenmesi gerekmektedir. Her durumda ameliyat siirecinde sogutma
islemine devam edilmesi gerekmektedir.

Hastanin kanimnin degistirilmesi i¢in portatif hava perfiizyon devresi (air
transportable  perfusion circuit-ATP) veya portatif klinik perfiizyon  sistemi
kullanilmaktadir.’®” Kalp-akciger makinesi, kan1 hizli bir sekilde sogutarak suyun
donma derecesinin birkag derece iizerindeki bir sicaklikta (ultra hipotermi) organ
koruma c¢ozeltisi ile degistirmektedir. Bu islemler nakil aracinda veya s6zlesmeli bir
cenaze evinde gergeklestirilebilmektedir.’®® Eger sartlar uygunsa hastanin kan ikamesi
islemi Oncesi ve sonrasinda agirliginin 6l¢iimii yapilmalidir. Kan ikamesi ameliyatinda
hastanin cerrahi operasyonunun bitmesi sonrasi insizyonlarin (kesi) kapatilmasindan
sonra nakil islemine baslanmaktadir. Uzakta kan ikamesi asagidaki amaclarla

gerceklestirilmektedir:

504
505

Jones, Elements of Transport, s. 291-293.

Koruma ¢ozeltisi olarak kullanilmakta olan MHP2 koruma ¢o6zeltisi, oncii deneyler sirasinda 1984
yilinda gelistirilmistir. Hayvanlar {izerinde yapilan deneylerde +4 °C’de 4 saatlik kansiz perfiizyondan
sonra basarili bir sekilde geri kazanimlar saglanmistir. Koruma ¢ozeltisinin siirekli sirkiile edilmesi
halinde koruma daha iyi saglanabilmektedir.

306 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

307 Aschwin de Wolf/Platt, s. 9.

508 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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a) Hizli ultra derin hipotermi indiiksiyonu,
b) Pihtilagmanin Onlenmesi, kirmizi hiicre tortulasmasi ve yeniden ¢dziinmesinin
oOnlenmesi,

¢) Tasima sirasinda beynin canliligmnin korunmasi.>”

Perfiizyon cihazindaki organ koruma c¢ozeltisi MHP2, hastanin viicuduna
verilmeden once suyun donma derecesine yakin bir sicakliga indirilmelidir. Hastanin
viicuduna girmeden 6nce perfiizyon cihazindaki koruma ¢ozeltine heparin ve insiilin
eklenmesi gerekmektedir. Ayrica ilag yonetimi esnasinda geriye kalan stabilizasyon
ilaclar1 da (hastanin midesine uygulanmasi gerektigi i¢in maalox harig) perfiizyon
devresine eklenebilmektedir.

Uzakta kan ikamesi, sadece tedaviye elverisli durumda uygulanmasi gereken bir
prosediirdiir. Elverissiz durumlar: 6lim oncesi hasta patolojisinden, lojistik zorluklara
kadar degiskenlik gosteren durumlardir. Ayrica kan ikamesinin tedaviye elverissizligi
konusunda herhangi bir belirsizlik veya tartismanin oldugu durumlarda kan ikamesi

prosediirii uygulanmamalidir.>!°

3.3.1.1.3.Hasta Transferi

Hasta, stabilizasyonundan sonra uygulanan protokole gore kriyoprotektan
perfiizyonu, sogutma ve uzun sireli bakima yerlestirilme i¢in cryonics kurulusu ana
tesislerine tasinmaktadir.’!! Hastanin bulundugu konum itibariyle hava ulasimi yerine
karadan ulagimin daha hizli ve uygun olacagi vakalarda, cryonics kuruluglar tarafindan
uzakta stabilizasyonun saglanabilmesi i¢in tam donamimli bir acil durum aract
kullanilmaktadir. Kurulus tesisleri yakinlarindaki hastalarin transferi, acil durum araci
ile buz banyosu PIB icerisinde, CPS yapilarak gerceklestirilmektedir. Tipik bir olguda
acil durum araci hastanin bulundugu yere yakin bir sekilde konumlandiriimakta ve
bekleme siirecinde ilaglarin ve ekipmanlarin hazirlanmasi i¢in de kullanilmaktadir.

Farkli bir eyalette veya iilkede bulunan hastalar, organ koruyucu ¢ozelti
perflizyonu sonrasinda 0 °C’ye yakin bir sicaklikta tasiyici bir arag ile veya Ziegler

kasasi igerisine insan kalintisi olarak belirtilerek de 0 °C’ye yakin bir sicaklikta tarifeli

09 Aschwin de Wolf/Platt, s. 9-10.

310 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.

511 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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havayolu®!?

veya uygun finansal diizenlemelerin yapilmast durumunda hava ambulansi
ile nakledilebilmektedir.’'®* Kriyoprezervasyon hastasinin farkli bir iilkede bulunmasi
veya transferinde gecikmelerin beklendigi vakalarda ise Field Cryoprotection (FCP)

protokolii uygulanarak -79 °C’de kuru buzda paketlenmis hasta, ticari hava tastyicilar

ile kurulus ana tesislerine transfer edilmektedir.>'*
3.3.1.1.4.Kriyoprotektan Perfiizyonu
Kriyoprotektan  perfiizyonu®',  viicut  kriyoprezervasyonunun en temel

prosediiriidiir. Bir vitrifikasyon ¢ozeltisinin kullanilmadig1 durumlarda, beyinde biiytlik
hasarlarin olugmasi beklenmektedir. Bu nedenle hastanin beyninin morfolojik acidan iyi
bir seviyede korunmasi i¢in viicudunda bulunan kanin veya organ koruma ¢ozeltisinin
vitrifikasyon ¢ozeltisi ile degistirilmesi gerekmektedir. Bir cryonics kurulusu olan Alcor
Life Extension Foundation, gincel olarak M22°'° vitrifikasyon ¢ozeltisini
kullanmaktadir. Tiim viicut kriyoprezervasyonu hastalarinin kriyoprotektan perfiizyonu
sirasinda olugan 6demin azaltilmasi igin M22 vitrifikasyon ¢dzeltisinin modifiye edilmis
bir formu kullanilmaktadir. Hem tiim wviicut kriyoprezervasyonunda hem de
noroprezervasyonda M22, LMS5 olarak adlandirilan bir hipertonik tasiyici ¢ozelti

icerisinde sunulmaktadir.’!’

512 Hasta transferinin tarifeli havayolu ile yapilmasi durumunda, sogutmanin saglanabilmesi i¢in 48
saatlik kullanima elverisli buzun da hasta ile birlikte nakledilmesi gerekmektedir. Ayrica en az 1 ekip
liyesinin hastaya refakat etmesi gerekmektedir.

313 Aschwin de Wolf/Platt, s. 10.

514 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

315 Kriyoprotektan, hiicrelerin igerisine kolayca niifuz edebilen ve suyun donma noktasma baski yapan
kiigiik molekiillerdir. Gliserin, etilen gliserin ve dimetilsiilfoksit (DMSO) baslica kriyoprotektan
cesitleridir. Kriyoprezervasyon protokollerinde kriyoprotektanlar hastanin dolasim sistemi araciligiyla
uygulanmaktadir. Bu sekilde uygulanan kriyoprotektanlar hastanin viicudunun hemen hemen her
hiicresine erismektedir. Bu islemin 0 °C’ye yakin bir sicaklikta yapilmasi gerekmektedir. Sasirtict sekilde
canli hiicre igerisindeki suyun % 50’den fazlasinin kriyoprotektanlar ile degisiminin diisiik sicakliklarda
yapilmasi durumunda hiicrenin canliligi devam etmektedir. Dokularin yavas sogutulmasi durumunda, buz
ilk olarak hiicreler arasindaki bosluklarda olugsmaktadir. Biiyiimekte olan buz kristalleri etrafinda kalan
stivida ¢oziinen maddelerin  konsantrasyonunu  arttirarak  hiicrelerin - ozmotik  dehidrasyonuna
saglanmaktadir. Kriyoprotektanlarin kullanilmasi durumunda donmamis ¢ozeltinin donma noktas1 daha
hizli diigmekte ve olusan buz miktar1 sinirlandirilmig olmaktadir. Sicakligin -40 °C’nin altina diigsmesi
durumunda donmamis ¢ozelti igerisindeki koruyucu madde konsantrasyonu o kadar yiikselmektedir ki,
buzun biiylimesi durmaktadir. Hiicreler, buz kristalleri arasinda kalan donmamis sivi igerisinde
sispansiyon halinde kalmaktadirlar. Sicakligin yaklasik -100 °C’nin altina diismesi durumunda ise,
hiicreleri de igeren donamamis ¢ozelti camsi bir hale gecerek katilagmaktadir. Bkz. Frequently Asked
Questions: Technical Questions, https://alcor.org/FAQs/faq02.html, e.t.: 05/12/2019.

316 M22, bilimsel literatiir agisindan bilinen en az toksik etkiye sahip vitrifikasyon ¢ozeltisi olmakla
beraber diisiik sogutma oranlarinda buz olusumuna kars1 giiclii koruma saglamaktadir.

317 Aschwin de Wolf/Platt, s. 11.
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Kriyoprotektan ¢ozeltisi transplantasyon organlarinin uzun siireli bankaciligi igin
gelistirilen kimyasallardan olusan bir karigimdir. Cozelti, beynin yapisal korunmasi igin
0zel olarak onaylanmistir. Perfiizyon sonucunda ¢ozelti yaklasik % 60 konsatrasyon
seviyesine ulagsmaktadir. Cozeltinin niifuz ettigi dokularda az miktarda da olsa su
donmasi meydana gelebilmektedir. Diger yandan vitrifikasyon neticesinde ¢ozeltinin
degisken penatrasyonunun gesitli viicut dokularinda vitrifikasyon ve kismi donmanin bir
kombinasyonu ile sonuglandigi, fakat en 6nemlisi beynin ideal kosullar altinda biitiin
olarak vitrifikasyonunun saglanabildigi belirtilmektedir.

Cryonics kurulus ana tesisine transfer edilen hastanin biiyiik kan damarlar1 bir
cerrah tarafindan perfiizyon devresine baglanmaktadir. Tercih edilen vaskiiler erisim
noktalari: torasik cerrahi (ortanca sternotomi) ile erisilen, kalbin aortik arkas: ve sag
kulak¢ik kirigi olarak uygulanmaktadir.®'® Cerrahi kaniilasyon tamamlandiktan sonra,
ilk olarak kanm veya organ koruma c¢ozeltisinin BI°’° baz perfiizatla yikanmasi

gerceklestirilmektedir.>>°

Kriyoprotektan konsantrasyonu, ilerleyen siiregteki nihai
konsantrasyonun yarist oranina kadar 2 saat siiresince dogrusal olarak arttirilmaktadir.
Bu islem ozmotik stresi en az seviyeye indirmekte ve kriyoprotektan
konsantrasyonunun hiicrelerin iginde ve disinda dengelenmesi i¢in zaman
saglamaktadir. Son konsantrasyon siirecinde hizli bir artig yapilmakta ve nihai
konsantrasyon, vendz ¢ikis konsantrasyonu hedef konsantrasyona yaklasik bir saatlik
bir siirecte esitlenebilmektedir. Protokol siirecinde sicaklik, basing ve kriyoprotektan
konsantrasyonu stirekli olarak bilgisayar ortaminda takip edilmektedir.

Kriyoprotektan perflizyonu protokolii siirecinde beynin durumu, kafatasinda
standart bir beyin cerrahi araci (14 mm Codman perforator) ile agilan iki kii¢iik delikten

gorsel olarak kontrol®*!

edilmektedir. Agilan delikler sayesinde boya enjeksiyonu ile
beyin perflizyonunun dogrulanmasina ve beynin ozmotik tepkisinin gdzlemlenmesine
olanak saglanmaktadir. Saglikli bir beynin, protokole cevaben kafatasindan hafifce geri

cekilmesi beklenmektedir. Diger yandan yara almis bir beyin ise siserek kan-beyin

318 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

S19 BI, LM35 ¢ozeltisi igerisine 1 Mm kalsiyum kloriir dehidrat; 2 Mm magnezyum kloriir heksahidrat ve
6dem azaltici bir katki maddesinin eklenmesi ile olusturulmaktadir.

320 Aschwin de Wolf/Platt, s. 11.

521 Beynin gozlemlenmesi igin agilan deliklerden goriilebilen yiizeyin inci beyazi formunda olmasi
gerekmektedir. Hiicre igi su, kriyoprotektan ile degistirilirken beyin hafifce kiigiilerek kafatasindan geriye
¢ekilmelidir.
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bariyerinin tehlikeye girdigini gostermektedir. Bu tiir bir durum, genellikle uzun siire
tedavi edilmemis kalp durmasi gecirmis vakalarda goriilmektedir.’*

Noroprezervasyon hastalarinda kriyoprotektan perflizyonu, karotis arterleri
(sahdamart) kullanilarak gerceklestirilmektedir. Bu sekilde icra edilen prosediir, daha
hizli sogutma oranlarina ve hastanin beyninin iki tarafli olarak izlenmesine olanak
saglamaktadir. Ayrica hastanin baginda acgilan gozlem deliklerinde diisiik drenaj

olusmakta ve hastanin yiiziinde daha az 5dem meydana gelmektedir.>>

3.3.1.1.5.Sogutma (Cooling)

Kriyoprotektan perfiizyonu tamamlandiktan sonra hasta kriyojenik soguma’?* igin
hazirlanmaktadir. Tiim viicut hastalart biliylik yalitimli bir sogutma kutusuna;
noroprezervasyon hastalar1 ise kiigiilk bir dewara (tank) aktarilmaktadir. Bilgisayar
kontrollii olarak gerceklestirilen sogutma siirecinde s1v1 nitrojen®* sogutma kutusu veya
dewara enjekte edilmektedir. Hastanin viicut 1sis1 ile karsilasan sivi nitrojen
buharlasmaya baslamaktadir. Sogutma etkinligini arttirmak igin fanlar araciligiyla buhar
sirkiilasyonu saglanmaktadir. Ik kademede, viicut sicakligi -80 °C ile -110 °C arasinda
bir sicakliga diisiiriilmektedir. Termomekanik stresin rahatlatilmast i¢in bu platoda
yaklagik 12 saat beklenmektedir. Daha sonraki siirecte yaklasik 100 saatlik bir dilimde
yavas bir sekilde sogutma yapilmaktadir. Noroprezervasyon hastalarinda, -190 °C’den -
196 °C’ye sogutma islemi, kademeli olarak sivi  nitrojen eklenerek
gerceklestirilmektedir. Tiim viicut hastalar1 ise nihai siv1 nitrojen sicakligina (-196 °C)

indirilmek i¢in 6nceden sogutulmus bir uyku tulumu icerisinde bigfoot dewara transfer

522 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

323 Aschwin de Wolf/Platt, s. 11.

324 Dokularm vitrifikasyon veya dondurma neticesinde korunmalari, donmamus kriyoprotektan ¢ozeltisine
baglidir. Bu ¢ozelti, cam gegis sicakligr olarak nitelendirilen sicakliga (-124 °C) ulasana kadar sogutmaya
baglt olarak giderek daha viskoz (surup gibi) hale gelmektedir. Cam gegcis sicaklifina ulagildiginda
viskozite ¢arpict bir sekilde yiikselmekte ve ¢ozelti camst bir yapiya doniiserek biitiin molekiiller yerinde
sabitlenmektedir. Sicaklik cam ge¢is sicakliginin altina diisiildiigiinde translasyonel molekiiler hareket
durmakta ve kimyasal reaksiyonlar meydana gelmemektedir. Diger bir ifade ile biyolojik zaman
durmaktadir.

925 Kriyoprezervasyon hastalarinin uzun siire muhafazasi sivi nitrojenle saglanmaktadir. Sivi nitrojen
kimyasal olarak kararli, giivenilir ve nispeten ucuz bir maddedir. Diger yandan siv1 nitrojenin dezavantaji
ise, cam gecis sicakligindan (-124 °C) daha soguk olmasidir. Kriyoprezervasyona tabi tutulmus biiyiik
nesneler cam gegis sicakliginin ¢ok altina sogutuldugunda kirilma egilimi artmaktadir. Akustik dlg¢timler
ve yeniden 1sitilmis doku iizerinde yapilan incelemeler, sivi nitrojen sicakligina yaklasildig: igin bir
diizine fraktiiriin olusabildigini gostermektedir. Kiriklar agik ¢atlak formunda olusmamaktadir. Kimyasal
baglar kirilma boyunca kirilmakta, fakat higbir sey birka¢ mikrondan (metrenin milyonda biri) fazla
hareket etmemektedir. Buna ragmen ¢atlamay1 dnlemek igin cam gegis sicakligina yakin bir hasta bakim
sistemi iizerinde ¢alisilmaktadir. Bkz. Frequently Asked Questions: Technical Questions, https://alcor.
org/FAQs/faq02.html, e.t.: 05/12/2019.
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edilmektedir. Bu islem oda sicakliginda gerceklestirildigi i¢in transfer dncesinde lojistik
hazirliklarin tamamlanmasi gerekmektedir.3%6

Cam gecis sicakligimmin (-124 °C) altina geciste biiyilk nesnelerde meydana
gelebilmekte olan kirzi/lma olaylarinin tespit edilebilmesi icin hastalarin beyinlerine
crackphone olarak nitelendirilen cihazlar araciligiyla gbézlemlenmektedir. Medyada
belirtilenlerin aksine kiri/ma yanlis miidahale sonucu meydana gelmemektedir. Kirilma,

sivl nitrojen sicakligmma sogutulmus biiyiik organlar i¢in evrensel bir sorun niteligi

tasimaktadir.”?’

3.3.1.1.6.Uzun Vadeli Muhafaza (Long Term Care)

Sivi nitrojen sicaklifina sogutma siirecinden sonra yeniden canlandirmanin
gerceklestirilecegi  zamana kadarlik  siiregteki  uzun  vadeli muhafaza igin
kriyoprezervasyon hastalar1 giincel durumda sivi nitrojen igerisinde -196 °C’de
muhafaza edilmektedirler. Hastalar, sivi nitrojen seviyesinin diisiisiiniin birka¢ haftada
bir diisiisiiniin tekrardan tamamlanmasin1 gerektiren ve bigfoot dewar’®®  olarak
adlandirilan vakum-yalitimhi tanklarda muhafaza edilmektedirler. Uzun siireli muhafaza
i¢in s1v1 nitrojen>?® kullanilmasinda nitrojenin ucuz ve giivenli bir madde olmas: etkili
olmaktadir. Diger yandan kirilma oraninin azaltilmasi i¢in sivi nitrojenin tercih edilme

Ozelliklerini de tasiyan, sivi nitrojen sicaklifindan daha yiiksek kontrollii bir

526 Alcor Human Cryopreservation Protocol, 2019, https://alcor.org/Library/html/AlcorProtocol.html,
e.t.: 07/12/2019.

527 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

528 Kriyoprezervasyon hastalari, ¢ok soguk (-196 °C) olan sivi nitrojen igerisinde muhafaza
edilmektedirler. Hem hastalarin hem de sivi nitrojenin 1sinmasinin 6nlenmesi i¢in Bigfoot Dewar veya
kisaca Bigfoot olarak adlandirilan dev bir paslanmaz c¢elik termos kullanilmaktadir. Bigfoot tabiri
termosun tabanindaki biiylik tekerlerden gelmektedir. Her bir Bigfoot 10’ 6" boya ve 43" ¢apa sahip ¢ift
katmanli bir yapiya sahiptir. Termosun i¢ ve dis katmanlar1 arasindaki vakumlu, yansitici yiizeyler 1s1
gecisini engellemektedirler. Bigfoot Dewarlarin agzi genis bir yapida iiretilmekte ve 1s1 gegisinin
engellenmesi i¢in 24" derinlikte strafor tipalar1 bulunmaktadir. Bu sekilde hastalarin 6zel bir ving sistemi
ile Bigfoot’a eklenip-¢ikarilmasi kolaylikla gergeklestirilebilmektedir. Her bir Bigfoot ayni anda 4 tim
viicut kriyoprezervasyon hastasini ve 5 ndéroprezervasyon hastasini muhafaza edebilmektedir. Bunun
yaninda 5 noroprezervasyon hastast 1 tiim viicut kriyoprezervasyon hastasinin kapladigi alani
kaplamaktadir. Bu dogrultuda 45 noroprezervasyon hastasi ayni anda bir Bigfoot icerisinde muhafaza
edilebilmektedir. Bigfootlar i¢in 6nemli olan performans parametresi: nitrojen kaynama oranidir. Her giin
Bigfoot igerisindeki siv1 nitrojenin yaklasik 10 - 15 litrelik kismu1 kaynayarak gaz haline ge¢cmektedir. Bir
Bigfoot tamamen s1v1 nitrojen ile dolduruldugunda igerigini elektrik vb. diger enerjilere ihtiya¢c duymadan
ii¢ ayn iizerinde koruyabilmektedir. Buna ragmen haftada bir defa siv1 nitrojen takviyesi yapilmaktadir.
Bkz. Frequently Asked Questions: Technical Questions, https://alcor.org/FAQs/fag02.html, e.t.:
05/12/2019.

52 Fizik kanunlar geregince sivi nitrojenin saglamis oldugu diisiik sicaklik (- 196 °C) muhafaza igin
gerekli soguklugu saglamaktadir. Bu suretle mevcut hasta muhafaza sistemleri elektrik vb. enerji
ihtiyaglarina gereksinim duymamakta olup, sadece birkag haftada bir sivi nitrojen takviyesine ihtiyag
duymaktadir. Bkz. Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https://alcor.org/FAQs/faq0
7.html, e.t.: 04/12/2019.
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sicaklikta’®® (-124 °C civar1)) muhafazanin saglanmasi icin alternatif bir buhar faz

depolama sistemi {izerindeki ¢alismalar devam etmektedir.>’!

3.3.1.1.7.Bilgilendirme ve Vaka Raporlar1 (Debriefing and Case Reports)

Her bir kriyoprezervasyon isleminden sonra, isleme katilan biitiin personelden
vaka sirasinda tutulan kayitlar istenmektedir. Daha sonra en kisa siirede isleme katilan
personel ve danigsmanlara yonelik bir bilgilendirme oturumu gerceklestirilerek vakanin
giiclii ve zayif yonlerinin analitik bir sekilde tartisilmasi gerekmektedir. Ayrica her tiirli
ayrintiy1 igeren bir vaka raporu (case report)**? hazirlanmasi gerekmektedir. Vaka
raporu, islemden sonra en ge¢ 2 ay icerisinde tamamlanmalidir. Vakalar arasinda
anlamli bir karsilagtirma yapilabilmesi i¢in analizi miimkiin kilan bir sablon takip
edilmelidir. Her bir vakadan sonra gelecekteki potansiyel kriyoprezervasyon islemleri
icin ekipman temini, temizlik, yenileme vb. hazirliklar yapilmasi gerekmektedir. Bu goze

carpmayan rutin calisma, gelecekteki vakalar icin tepki kabiliyetini korumak ve

gelistirmek igin hayati bir 5nem tasimaktadir.>*

3.3.2.Kardiyopulmoner Desteksiz Olgular

Oliimiin gergeklestigi kosullar oldukca degisken olabilmektedir. Cogu durumda
sogutma hari¢ prosediirlerin bazilart veya tiimii gergeklestirilememektedir.’**
Uluslararasi vakalar, klinik 6limiin uyar1 olmadan gergeklestigi ev i¢i vakalar, ani
hastalik, ciddi yaralanmalar vb. durumlarin meydana geldigi olgularda,
kriyoprezervasyon hastalarina kalplerinin durdugu anda miidahale edilmesi miimkiin

olmayabilmektedir. Bu durumda herhangi bir kriyoprezervasyon protokolii

530 Buhar fazi depolama sisteminin kontrollii sicaklik saglamasi durumunda sivi nitrojen sicakligi olan -
196 °C’den daha sicak, cam gegis sicakligindan (-124 °C) daha soguk olan uygun sicaklik, muhafaza igin
daha elverisli olacaktir. Bu sayede doku ve organlarda meydana gelebilecek olan kirilmalar minimum
diizeye ¢ekilebilecektir.
331 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
332 Vaka Raporu Olusturma Nedenleri:
a) Uyeler ve genel kamuoyu igin seffaf ve ayrintili tanmitimin1 yapmak,
b) Gecmis kayitlarin gelecek vakalara yol gostermesi, yapilan islemlerin analizi ile gelecekteki
caligmalara yon vermek ve personel egitiminde kullanmak,
¢) Gelecekte hastanin canlandirilacak olmasi durumunda tibbi personele yol gosterici olmasi
bakimindan veriye sahip olmak,
d) Bilimsel giivenilirlik saglamak.
Bkz. Aschwin de Wolf, “Case Reports in Cryonics’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, s. 327-328.
533 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
334 Aschwin de Wolf/Platt, s. 5.
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uygulanmadan hastanin kan dolasimi saatlerce durabilmektedir. Bu nedenle
hizlandirilmis sogutma olmadan saatlerce siiren klinik 6liimiin ve kan pihtilagsmasinin
damarlar1 tikayabilecegi durumlarda donma hasarim1 azaltmak igin kriyoprotektan
¢oOzeltisi ile tedavinin uygulanmasinda elverigsizlikler meydana gelebilmektedir. Bu tiir
olgularda en kisa silirede hastaya heparin (kanin pihtilasmasini 6nleyen antikoagiilan
smifi bir ilag) enjekte edilmesi; kan dolasgimimin saglanmasi i¢in kalp masajinin
yapilmast; miimkiinse buz ile viicut sicakliginin diisiiriilerek hastanin kurulus tesislerine
miimkiin olan en kisa siirede transferin saglanmasi gerekmektedir. Sicak ortamlarda
saatlerce siiren klinik 6lim durumunda beyin hiicrelerinde meydana gelen yapisal
bozunmalar (otoliz) neticesinde kriyoprotektan perflizyonunun elverigli olmasi
durumunda dahi koruma i¢in elverislilik azalacaktir. Bu gibi durumlarda yapilacak tek
secenek: hastayr kuru buza koyarak kriyoprotektan olmadan diiz dondurma (straight
freezing) yapilmasidir. Fakat bu durumda hiicresel yapilarda hasar meydana gelmesi
kaginilmazdir.’*> Cryonics diizenlemeleri yapmis olan hastalarn aksini belirten baska
bir islem icin yazili beyanlarinin bulunmamasi durumunda: standart protokol
prosediirlerinin uygulanamadigr durumlarda, zayif biyolojik kosullar altinda dahi,
kriyoprezervasyonun yasal oliimden sonraki siirecte devam ettirilmesi genel bir
cryonics prensibidir.>*¢

Cryonics igerisinde, protokoller oncesinde tam beyin tahribati disinda diger
durumlarda hastalarin viicutlarinin ve biyolojik yapilarinin ne kadar zarar gormiis
olduklarindan bagimsiz olarak, mevcut bilgiler 1s1ginda her durumda kriyoprezervasyon
protokolleri ile muhafazanin saglanmasi gerektigini, tibbi etik agisindan savunan’ bir
diisiince okulu bulunmaktadir.>*® Bazi durumlarda kalp durmasindan sonra kan
dolagiminin yeniden baglatilarak devam ettirilmesi miimkiin olamamaktadir. Bu
durumda hastanin beyninde ciddi beyin hasarlar1 meydana gelebilmektedir. Yine de
bilgi-teorik 6liim kriteri evresinin net sinirlarinin bilinmedigi i¢in birgok cryonics liyesi
en kotii kosullarda dahi kriyoprezervasyon ile muhafazanin saglanmasi gerektigi etik bir

zorunluluk olarak kabul etmektedir.>°

335 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

336 Aschwin de Wolf/Platt, s. 5.

37 Bu diisiincenin kabulii durumunda, cryonicsin basar1 durumu bilimsel degil, normatif temeller
iizerinden ortaya koyulmus olmaktadir.

338 Scientists’ Cryonics FAQ, https://alcor.org/sciencefaq.htm, e.t.: 01/12/2019.

339 Cases without Cardiopulmonary Support, https://alcor.org/Library/html/additionalcasereports.html,
e.t.: 21/12/2019.
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3.3.2.1.Field Cryoprotection (FCP)

Kriyoprezervasyon hastasinin bagka bir tilkeden nakledilmesi veya transferin uzun
gecikmelere neden olacagi olgularda Field Cryoprotection (FCP) adi verilen bir
protokol uygulanabilmektedir. Bu protokol, organ koruma ¢ozelti MHP2
perfiizyonundan farklilik arz etmektedir: FCP protokolii hastanin kanmin c¢ok diisiik
sicakliklarda dahi donmasini 6nleme amagli olarak vitrifikasyon ¢ozeltisi ile degisimini
icermektedir. FCP uygulanan bir hasta, 0 °C’de buzlu su igerisine yerlestirilmek yerine
transfer Oncesinde -79 °C’lik bir sicaklikta dogrudan kuru buz igerisine
yerlestirilmektedir. FCP protokollerinde hastanin sadece kafasindaki kan kriyoprotektan
(MHP2) ile degistirilmektedir. Hastanin viicudunun geri kalan kismi ise higbir
kriyoprotektan ~ uygulanmadan  dondurulmaktadir. = FCP  protokolii = normal
kriyoprezervasyon protokoliinden farklilik arz etmektedir: Hastanin kam1 ve
dokularindaki su ile kriyoprotektif ajan ¢ozeltisinin (CPAs), yasal Olim ilaninin
yapildigi yere yakin bir yerde degistirilerek, hastanin viicudunun cam gegis sicakliginin
altina (yaklasik -130 °C) veya sivi nitrojen sicakligina (-196 °C) indirilmesidir. Bu
acidan FCP i¢in sadece uzakta kriyoprotektan perfiizyonu yapilmasi yeterli olmayip,
ayrica alanda kriyojenik sogutma yapiimas: da gerekmektedir.**® FCP hastalar1 kurulus
ana tesisine transfer edildikten sonra ilave bir kriyopotektan perflizyonu yapilmadan sivi
nitrojen sicakligima (-196 °C) eristirilmek {izere son sogutma islemine tabi
tutulmaktadirlar. Pek ¢ok uluslararasi hasta transferinde FCP protokoliinii uygulamak
miimkiin degildir. Ayrica transferdeki gecikmelerden dolay:r ana tesiste kriyoprotektan
perflizyonun girisimi i¢in artik elverigsiz bir sathaya gecilmesinden dolay1 hasta

dogrudan kuru buzda diiz dondurma (straight freezing) islemine tabi tutulmaktadir.>*!

3.3.2.1.1.Field Cryoprotection’un Faydalar:

a) Saha vitrifikasyonu yapilmasint gerektirmedigi i¢cin hem stabilizasyon hem de
kriyoprezervasyonun tamamlanmasi i¢in tek bir islem yeterlidir.

b) Soguk iskeminin ortadan kaldirilmas1 veya azaltilmasi saglanmaktadir.

340 Aschwin de Wolf, “’An Introduction to Field Cryoprotection’’, Cryonics, 2014, S. 35/7, https://alcor.o
rg/cryonics/Cryonics2014-7.pdf, s. 6-7. e.t.: 21/12/2019.
541 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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¢) Hem tiim viicut, hem de noroprezervasyon agisindan uygulanabilmekte olup,
sahada cerrahi islem (femoral, aort veya karotis kaniilasyonu) yapilmasi
gerekmektedir.

d) Toplam islem siiresinde azalma saglanabilmektedir.>*?

3.3.2.1.2.Field Cryoprotection’un Zorluklari:

a) Vitrifikasyon ajanmimin (CPAs) kademeli olarak eklenmesi; perfiizyon siireci ve
konsantrasyon diizeyi etkin takip edilememektedir.’*?

b) Etkin bir sicaklik kontrolii yapilamamaktadir.

¢) Konsantrasyon diizeyi arttik¢a vitrifikasyon ajaninin kirilma indisinin (veya Brix
okumasinin) etkin takibi yapilamamaktadir.

d) Perfiizyon siirecinde debi ve basing kontrolii etkin yapilamamaktadir. >4

FCP teknolojisi heniiz ¢cok erken asamalardadir. Bu nedenle prosediir su an i¢in
cryonics kurulusu ameliyathanesinde gergeklestirilen kriyoprotektan perfiizyona kiyasla
heniiz ham sayilabilecek bir seviyededir: Sicaklik ve basing kontrolii sinirlidir.
Kriyoprotektan konsantrasyonu ideal olandan daha hizli artmakta ve bu nedenle
perflizyon siiresini azaltmaktadir. Daha da 6nemlisi, FCP prosediiriinde sadece kafa ve
beyin kriyoprotektan ile perfiize etmekte olup, tiim viicut hastalarinin kafa hari¢ geri
kalan viicut bolgeleri kriyoprotektan olmadan diiz dondurmaya (straight freezing) tabi

tutulmaktadir.’®

3.4.Yeniden Canlandirma

6

Cryonics hastalarinin yeniden canlandirilmasi®*® asamasinda dikkate alinmasi

gereken li¢ temel hasar kategorisi bulunmaktadir:

32 Aschwin de Wolf, Field Cryopreservation, s. 6-7.

33 Cryonics kurulus ameliyathanesindeki teknoloji seviyesindeki ekipmanlarin alanda (tesis dist
operasyonlar) kullanilamamasindan kaynakli olarak bir dizi zorluklar yaganmaktadir.

344 Aschwin de Wolf, Field Cryopreservation, s. 8.

345 Max More, Alcor Deploys Field Cryoprotection (FCP) Technology for Overseas, https://alcor.org/
Library/html/fieldcryoprotection.html#part2, e.t.: 21/12/2019.

34 Alcor Life Extension Foundationun (ALCOR) gérev tammundaki {igiincii unsur “’sonug olarak ALCOR
gozetimindeki biitiin hastalari saghga kavusturun ve onlart topluma entegre edin’’ seklindedir.
ALCOR’un tiyeleri ile yaptig1 sozlesmelerde ‘’Yeniden canlandirmaya ¢alisma konusunda ALCOR 'un en
iyi inang kararlariyla, kriyoprezervasyon bakimindan iiyenin optimum ¢ikarlar: dogrultusunda ALCOR
tiyeyi yeniden canlandirmaya ve rehabilite etmeye ¢alisacaktir.”” seklinde diizenlemeler bulunmaktadir.
Diger yandan hastalarin yeniden canlandirilmasi, ALCOR Hasta Bakim Giiveni (ALCOR Patient Care
Trust-PCT) agisindan da bir gorev niteligi tasimaktadir. “ALCOR, biyostatiste (biostasis) kalan
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a) Premortem (6limoncesi): Bugiiniin oliimcil hastaliklari: kalp hastaligi, kanser,
vaslanma vb. hastaliklarin ve durumlarin sebep oldugu hasarlar.

b) Mortem(6liim): Klinik oliim sonrasinda gerceklesen iskemi hasarlar.

¢) Postmortem (6liimsonrasi): Kriyoprezarvasyon siirecinden ve uzun streli

muhafazadan kaynakli®*” hasarlar.5%®

Cagdas muhafaza teknikleri yikicidir ve yeniden canlandirma asamasi i¢in ¢ok
karmagik tamir tekniklerinin gelistirilmesini gerektirmektedir. Kuskusuz biiriit diizeyde

karsilasilan kirilma®* problemlerine®° esdeger veya daha kotii durumda olan molekiiler

hastalarin bakiminin tehlikede olmamast durumunda, hastalarin onarimi ve canlandirilmasinin miimkiin
oldugunu diisiindiigii zaman, Giiven Fonu hastalari canlandirmak ve onlart yeniden topluma
kazandirmak icin ne kadar para harcamak zorunda kalirsa kalsin harcama yapacaktir.”’ Diger yandan
cryonics kuruluglar1 ve {iyeleri bir topluluktur. Bu toplulugun bazi iiyeleri canli ve saglikli; bazilari ise
kriyoprezervatif koruma altindadirlar. Herhangi bir zamanda bu toplulugun saglikli bireyleri muhafaza
altindaki arkadaslarinin, tanidiklarinin veya sevdiklerinin yeniden canlandirilmasi i¢in ellerinde geleni
yapacaklardir. Bu dogrultuda ALCOR’un yeniden canlandirma konusundaki slogan1 “’Plan onlarin bizi
canlandirmast degil, ALCOR toplulugu olarak bizim kendi kendimizi yeniden canlanduwmamizdwr.””
seklindedir. Bkz. Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faq01.html#
cryonics, e.t.: 02/12/2019.

1 Arka plan radyasyonu (background radiation) yilda yaklasik 2.4 milisaniyelik (mSv) bir seviyede
iken, bunun yaklasik yarisi solunan gazlardan o&zellikle de radon gazindan kaynaklanmaktadir.
Kriyoprezervasyon hastalari muhafaza altinda iken, bu tiir solunan gazlar ile temas etmemektedirler.
Giincel tibbi standartlara gore oliimciil doz arka plan radyasyonu yaklasik 10.000 mSv’dir. Bu nedenle
muhafaza altindaki bir hastanin 6liimciil bir dozda arka plan radyasyonuna maruz kalmasi i¢in yaklagik
8000 y1l muhafaza altinda kalmasi gerekmektedir. Bkz. Frequently Asked Questions: Technical
Questions, https://alcor.org/FAQs/fag02.html, e.t.: 05/12/2019.

8 Jerry Lemler ve Digerleri, ’The Arrest of Biological Time as a Bridge to Engineered Negligible
Senescence’’, Annals of the New York Academy of Sciences, 2004, S. 1019, https://alcor.org/Library/p
dfs/Lemler-Annals.pdf, s. 562-563. e.t.: 26/12/2019.

39 Molekiillerin titresimi, belirli bir sicakliktaki maddenin karakteristik hacmine ve yogunluguna yol
agcmaktadir. Sicaklik diistiik¢e bir nesnenin hacmi yavascga diismektedir. Bu durum termal kasilma olarak
nitelendirilmektedir. Tamamen homojen doku veya saf kriyoprotektan ¢ozeltisi dahi soguma sirasinda
kirilma sergileyebilmektedir. Bir maddenin farkli bdlgeleri farkli oranlarda sogumast durumunda termal
hacim daralmasinda bolgesel farkliliklar goriilmektedir. Maddenin merkezinin gevresine oranla daha hizli
sogumasindan dolayi, ¢ekirdek kismin ¢evre kisimdan uzaklagma egilimine girmesi ile kirtlmaya neden
olan mekanik baski ortaya ¢ikmaktadir. Bkz. Brian Wowk, “’Systems for Intermediate Temperature
Storage for Fracture Reduction and Avoidance’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving
Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona
2015, s. 201-203.

Insan viicudu cilt, kemik, kas vb. gesitli organ ve dokulardan olusmasindan dolay1 heterojen bir
yapiya sahiptir. Sogutma siirecinde yapinin farkli bélgelerinin farkli hareket tarzi sergilemesinden dolay1
gerilme stresine bagli olarak kirilmalar meydana gelmektedir. Bu problemin ¢6ziimii i¢in beynin
kafatasindan ¢ikarilarak homojen bir yap1 halinde sogutulmasi durumunda da beynin kirilgan yapisi ve
kendi haline bir yiizeye birakilmasi durumunda kendi agirli1 nedeniyle gdzyasi benzeri salinim yaptigi
goriilmektedir. Diger yandan sogutma esnasinda beynin bir muhafaza kabi igerisinde tutulmasi halinde de
temas eden bolgelerde yapisal farkliliktan kaynakli olarak kiriklarin olusmasi muhtemeldir. Bu
dogrultuda problemin ¢6ziimii i¢in en pratik ¢dziim: uzun siireli muhafazanin kirilmanin meydana
gelmeyecegi, siv1 nitrojen sicakligindan daha sicak bir ara sicaklikta yapilmasidir. Bkz. Luigi A. Warren,
“Interview with Mike Darwin’’, Cryonics, 1986, S. 7/4, https://alcor.org/cryonics/cryonics8604.txt, s.
28. e.t.: 22/12/2019.

350 Cam gegis sicakhigindan daha soguk, sivi nitrojen sicakligindan daha sicak (-124 °C ile -196 °C arast
bir sicaklik degeri) bir ara sicaklik degerinde kirilma azaltilabilmekte; bazen de tamamen
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seviyedeki hasarlarin meydana gelmesi olasidir. Bu tiir hasarlar1 onarmak i¢in neredeyse

atomlarin birer birer hareket ettirilmesi gerekmektedir.>>!

3.4.1.Nanoteknoloji ve Nanotip

Molekiiler nanoteknoloji, maddenin molekiiler diizeyde iiretilmesi ve islenmesi
amaciyla ortaya ¢ikarilan bir teknolojidir. Kavram ilk olarak 1959 yilinda Richard
Feynman tarafindan ortaya atilmistir. Molekiiler nanoteknolojinin teorik temelleri 1980
ve 1990’11 yillarda K. Eric Drexler, Ralph Merkle ve diger bilim adamlar1 tarafindan
gelistirilmistir. Molekiiler teknolojinin gelecekteki tibbi uygulamalar1 olan nanotip ise
Robert Freitas tarafindan temellendirilmistir. Bilim adamlar1 21. ylizyilin ortalarina
dogru su anda gerceklesmekte olan bilgi isleme devrimine benzer sekilde, yarali hiicre
ve dokularin analiz edilmesi ve onarilmasi yoniinde inanilmaz geligsmelerin olacagini
diisiinmektedirler.’>?

Nanoteknolojinin ana tezi: fizik ve kimya yasalar ile tutarli olan her tiirlii yapinin
inga edilebilecegidir. Bu imkan, ilk olarak 1965 yilinda Nobel fizik ddiiliinii almis olan
Richard Feynman tarafindan, 1959 yilinda One siirilmustir: “Fizik prensipleri,
gorebildigim kadariyla, nesnelere atom atom manevra yaptirilabilmesi olanagi
karsisinda konusmamaktadir.” >

Yeniden canlanmanin saglanmasi igin gelecekteki nanoteknolojik yeterlilige
ulasmak, ¢Oziimiin sadece bir kismini olusturmaktadir: Yeniden canlandirmanin
basarilabilmesi i¢in ayrica uzun siireli muhafaza siirecinde hafiza ve kisiligin de iyi bir
sekilde muhafaza edilmesi gerekmektedir. Su an i¢in bunun basarilabilecegi sadece
teorik olarak kabul gorebilmektedir. Bu nedenle cryonics konusundaki diisiincenin

sekillenmesi i¢in kulaktan dolma bilgiler yerine kisisel aragtirmalarin da yapilmasi

Onlenebilmektedir. Son yillarda sivi nitrojenden daha sicak olan ara sicakliklarda muhafaza saglayan
sistemler konusunda ciddi ilerlemeler kat edilmistir. Bu sistemler ara sicaklik depolama (intermediate
temperature storage-ITS) olarak nitelendirilmektedirler. ITS, sivi nitrojene basit daldirmadan daha
karmagik ve maliyetli bir teknolojidir. Bunun yaninda insan viicudu kadar biiyilk dokularda kirilmayi
onlemek icin sicakligin nasil kontrol edilecegine dair temel bilim bilgisine hala ulasilamamistir. Mevcut
teknolojide sadece kirilma seviyesinin disiliriilmesi miimkiindiir. Bkz. Wowk, Intermediate
Temperature, s. 199-200.

331 Mike Darwin, <’Postmortem Results: Some Perspectives’’, Cryonics, 1984, S. 5/9, https://alcor.org/cr
yonics/cryonics8409.txt, s. 3. e.t.: 26/12/2019.

32 Frequently Asked Questions: Technical Questions, https:/alcor.org/FAQs/fag02.html, e.t.:
05/12/2019.

353 Merkle, Molecular Repair I, s. 17.
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gerekmektedir. Diger tiirli gelecekteki nanoteknoloji bircok seyi elverisli kilabilir.
Fakat konunun biyolojik bir anlayis olmadan tartigilmas: yetersiz kalmaktadir.>>*

Bilim adamlarmin siire¢csel olarak olen biyolojik yapiyi, dogru gen tasiyan
virlislerle galatosemik hiicrelerin anatomik isleyisini diizeltmeleri gerekmektedir.
Fareler ilizerinde yapilan deneylerde DNA hatalar1 oksidant serbest koklerle parazit
kimyasal reaksiyonlara baglanmistir. Bdylece organik anti-oksidantlarla beslenen
farelerin yasam siireleri dnemli diizeyde uzatilmistir.”>> Benzer sekilde normal siiregte
50 defa ¢ogalan insan hiicrelerine dogal bir anti-oksidant olan E vitamini uygulanmasi

neticesinde 120 defa ¢cogalabilmenin saglandig1 belirtilmektedir.>>

3.4.2.Beynin Genel Yapisi

Ortalama bir beyin, yaklasik 1350 cm*’liik bir hacme ve 1400 gr’lik bir agirliga
sahiptir. Beynin yapisal olarak agirligimin % 80’1 oraninda su igermektedir. Geriye kalan
% 20’lik kismin ise: yaklasik % 40’1 protein; % 50’si lipit ve kalan % 10’u ise diger

materyallerden olusmaktadir.>’

338 oksijen olmadan birka¢ dakika icerisinde gerceklestigi bir

Beyin o6liimiiniin
efsanedir. Birkag¢ dakikalik kalp durmasi sonrasinda resiisitasyonun éniindeki en 6nemli
engel hiicre oliimii degil, reperfiizyon hasaridir. Bu durum, kalp durmasi sonrasinda
Ozellikle de iltihaptan sonra kan akisina yeniden baslandiginda meydana gelen bir
yaralanma kademesidir. Iltihaplanma, kan damarlarim kapatir ve kanin beyin

hiicrelerine ulagsmasini dnlemektedir. Oksijen olmadan beyin hiicreleri dakikalar degil

354 Thomas Donaldson, <Why Nanotechnology is Only Half the Story’’, Cryonics, 1991, S. 12/12, https:/
/alcor.org/cryonics/cryonics9112.txt, s.17-18. e.t.: 23/12/2019.

555 Yirmi ayin sonunda, iizerinde islem yapilan farelerin % 75’i yasarken; normal farelerin yalmizca %
9’unun hayatta kaldig1 gozlemlenmistir.

5% Thomas, Oliim, s. 116.

557 Ralph C. Merkle, < The Molecular Repair of the Brain, Part II°, Cryonics, 1994, S. 15/2, https://alcor.
org/cryonics/cryonics1994-2.pdf, s. 19. e.t.: 24/12/2019.

358 Kardiyak oliim gegiren bir hastada beyin éliimii teshisi igin oncelikle kan dolasgimmnin yeniden
baslatilmas1 ve birkag¢ saat sonra ndrolojik testlerin yapilmasi gerekmektedir. Beyin dliimii teshisi, kan
dolagimi yoklugunda yapilamaz. Ciinkii beyin oksijen ve besin erisimi olmadan gercek durumunu
gosterememektedir. Normal viicut sicakliginda oksijensiz ¢ok zaman gegirilmesi ve hastanin yeniden
canlandirilmast durumunda hastaya ertesi giin beyin 6liimii teshisi koyulacagi dogrudur. Fakat bunun
oksijensiz gegen siirecten kaynaklandigint sdylemek dogru degildir. Beyin Oliimiiniin, yarali beynin
yeniden canlandirmayi takip eden saatlerde kendi kendini imha etmesini engelleyecek yeterli teknolojinin
olmadig1 durumlarda resiisitasyondan kaynaklandigini sdylemek daha dogru olacaktir.

Beynin kardiyak o6liimden sonraki ilk dakikalarda ve hatta saatlerde temel yapisal ve kimyasal
biitiinliigli sasirtict derecede iyidir. Resiisitasyon, canlandirma siirecinde yeniden baslatilan sicak kan
dolasimi, nihayetinde 6liimciil olan ve gelecekteki teknolojinin bile istesinden kolayca gelemeyecegi bir
hasara ugramis beynin restorasyonu siirecidir. Bu nedenle beyin 6liimil prognozu, yasam destegi alan
hastalar agisindan dahi basar1 sansin1 zayiflatmaktadir. Bu nedenle cryonics hastalariin ¢ogu, gelecekteki
tibbi onarim i¢in daha uygun olan beyin 6liimii durumundan mustariptirler.

124



saatler icinde Olmektedir. Bu durumda resiisitasyon sonrast sogutma ve ilag
uygulamalar: bu iltihaplanma etkisini azaltarak, kismen 4-6 dakikalik periyodu
uzatmaktadirlar. Sicak kalp durmasi sonrasinda basarili resiisitasyon, halihazirda
mevcut metotlarin agresif kullanimi ile miimkiin olabilmektedir. Sasirtict sekilde sicak
kalp durmasindan 8 saat sonra dahi beyin hiicreleri kiiltiirlenebilmektedir. Bu
dogrultuda gelecekte nanotip alaninda faydali gelismeler miimkiin olarak
goriilmektedir.>>’

Beyin, diger maddelerde oldugu gibi atomlardan meydana gelen bir yapidir.
Yeniden canlandirma konusunda iistesinden gelinmesi gereken sorun muhafaza
altindaki bir beyindeki atomlarin yanlis konumlarda bulunmasidir. Bu nedenle beynin
yeniden islevselligini kazanmasi icin bu atomlarin gercek konumlarina yeniden
yerlestirilmesi gerekmektedir. Bu agidan, prensip olarak muhafaza altina alinan bir
beyin hakkinda bilmemiz gereken en 6nemli bilgi her bir atomun dogru konumudur. Bu
dogrultuda nanoteknoloji ile fizik ve kimya kanunlart dogrultusunda dogru
konumlandirmanin yapilabilmesi teorik olarak miimkiindiir. Dogru konumlandirma igin

cevaplanmasi gereken {i¢ temel soru vardir:

a) Atomlar nerededir? (Postmortem donemdeki konum)
b) Nereye yerlestirilmelidirler? (Premortem donemdeki konum)
¢) Atomlar1 bulunduklar1 yerden dogru konuma nasil yerlestirebiliriz? (Yeniden

canlandirma i¢in yeniden konumlandirma)>®

3.4.3.Cryonics Hastalarinin Postmortem Muayeneleri

2 Kasim 1983 tarihinde sirasiyla 5, 9 ve 3 yil uzun siireli muhafaza altinda
tutulmus olan 3 tiim viicut kriyoprezervasyon hastasi dewarlarindan c¢ikartilarak
noroprezervasyon hastast haline doniistiiriilmiistiir. Hastalar dewarlardan c¢ikarilinca
elektrikli testere ile noroprezervasyona cevrilmisler ve baglari yeniden uzun siireli
muhafazaya almirken viicutlar1 ise agik alanda birakilmistir. 21 saatlik bir sliregte
coziilmeye birakilmiglardir. 21 saatlik siire¢ sonunda cesetler lizerinde yapilan yapilan

Ol¢timlerde -47 °C’lik ¢ekirdek sicakligi tespit edilmistir.

3% Frequently Asked Questions: Technical Questions, https://alcor.org/FAQs/faq02.html, e.t.:
05/12/2019.
360 Merkle, Molecular Repair I, s. 20-21.
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Postmortem muayene sonucunda hastalarin viicutlarinda simetrik sekilde
(hastanin her iki tarafinda) kirilma ve ¢atlaklar (Adli tip literatiiriinde kiri/ma ve ¢atlak
tabirleri yerine ywtilma, yumusama ve damar yapisinda bozunma tabirleri tercih
edilmektedir) olustugu gozlemlenmistir. Kiriklar genel olarak her iist kol ve alt kolun i¢
yonii boyunca ciltte, el derilerinde, bagparmaklar ile isaret parmaklar1 arasindaki etli
bolgelerde, tist uylugun i¢ bolgelerinde ve ayaklarin {ist yonlerinde tespit edilmistir.
Kiriklarin genel olarak 5-8 cm genisliginde oldugu goriilmiistiir. Ayrica hastalarin
akciger, karaciger gibi biiylik hacimli organlarinda ve kalbe baglanan biiyiik
damarlarinin birlesim noktalarinda da kiriklara rastlanilmistir.

Yapilan incelemeler sonucunda biitiin hastalarda karsilagilan kirilmalarin
nedeninin: homojen bir yapida olmayan insan viicudunun farkli dokularinda farkli
oranlarda daralmalarin meydana gelmesinden kaynakli olusan muazzam mekanik stres
oldugu diisliniilmektedir. Yapilan i¢ ve dis gozlemlerde tiim kalintilarin ¢éziinmeden
sonra iyi korunmus oldugu gézlemlenmistir. Diger yandan hastalarin viicut sivilarinda
diisiik gliserin seviyesinin gézlemlenmesi perfiizyon siireci 6ncesindeki iskemik siirecin

uzun oldugunu goéstermektedir.>®!

3.5.Cryonicsin Finansal Boyutu

Cryonics konusunda en sik sorulan ilk soru genel olarak: “ne kadara mal
olmaktadir?’’ ve bu sorunun cevabina bagli olarak da “neden bu kadar pahali?’’
seklinde gelismektedir. Su an i¢in teknik manada uzun siireli bakim da dahil olmak
lizere kriyoprezervasyon siirecinin maliyeti tatmin edici bir sekilde aciklanabilmektedir.
Diger yandan cryonics agisindan ikinci kademe olan yeniden canlandirma konusundaki
maliyetler ise belirsizligini korumaya devam etmektedir. %>

Sozlesme ve finansal diizenlemeler hastanin kriyoprezervasyonu Oncesinde
yapilmalidir. Mali diizenlemeler hem 6n prosediirlerin hem de uzun siireli muhafaza
giderlerini igermektedir. Bu 6demeler genel bir havuzda toplanmakta ve gerekli anapara
miktart minimum fon olarak nitelendirilmektedir. Minimum fon genellikle hayat

63

sigortasr’® ile finanse edilmektedir. Kriyoprezervasyon segeneklerinin minimum

maliyeti ve fonlanmas1 ndroprezervasyon i¢in 80.000 $; tiim viicut kriyoprezervasyonu

361 Michael Fedorowicz/Hugh Hixon/Jerry Leaf, <’Postmortem Examination of Tree Cryonic Suspended

Patints’’, Cryonics, 1984, S. 5/9, https://alcor.org/cryonics/cryonics8409.txt, s. 20-27. e.t.: 26/12/2019.
362 Mike Darwin, ’The Cost of Cryonics’’, Cryonics, 1990, S. 11/8, https://alcor.org/cryonics/cryonics90
08.txt, s. 15. e.t.: 23/12/2019.

363 Cogu kisi cryonics maliyetini karsilamak icin hayat sigortast ddemesi yapmaktadir. Bunun igin
yapilacak olan aylik 6demeler kisinin yas1, saglig1 vb. degiskenlere baglidir.
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icin ise 200.000 $’dir. Belirtilen miktarlar’® degisiklik gosterebilmekle birlikte genel
olarak asagidaki sekilde olusmaktadir:

Tiim Viicut Kriyoprezervasyonu (Whole Body Cryopreservation)

a) Kapsamli Uye Bekleme Fonu (Comprehensive Member Standby-CMS): 25.000 $
(% 12,5)

b) Kriyoprezervasyon ve derin sogutma operasyonlari: 60.000 $ (% 30)

¢) Hasta Bakim Giiveni Fonu (Patient Care Trust): 115.000 $ (% 57,5)°%

Noroprezervasyon (Neuropreservation)

a) Kapsamli Uye Bekleme Fonu (Comprehensive Member Standby-CMS): 25.000 $
(% 31,25)

b) Kriyoprezervasyon ve derin sogutma operasyonlari: 30.000 $ (% 37,50)

¢) Hasta Bakim Giiveni Fonu (Patient Care Trust): 25.000 $ (% 31,25)%

Ek Giderler (Surcharges)>’

a) Kapsaml Uye Bekleme Fonu (Comprehensive Member Standby-CMS) yillik
aidatindan feragat edilmesi: 20.000 $

b) Uluslararasi vaka transferi giderleri: 10.000 $

¢) Kurulus {iyesi olmayan hastalarin kriyoprezervasyonu i¢in kurulus tiyesi ti¢lincii
kisilerce diizenleme yapilmasi: 25.000 $

d) Kurulus iiyesi olmayan hastalarin kriyoprezervasyonu i¢in kurulus iiyesi olmayan

ligiincii kisilerce diizenleme yapilmasi: 50.000 $°°°

%4 Belirtilen miktarlar agisindan kurulus, prosediir ve diizenlemeler dogrultusunda farkliliklar

goriilebilmektedir. Nakit ddemenin diginda farkli 6deme yontemleri de bulunmaktadir. Diger yandan
iiyelerin yillik aidat 6demeleri de gerekmektedir. Bkz. Funding Methods for Cryopreservation at
Alcor, https://alcor.org/BecomeMember/sdfunding.htm, e.t.: 04/12/2019.

%5 Yeniden canlandirma islemlerinin baslatilabilmesi i¢in Hasta Bakim Giiveni-PCT fonunda biriktirilen
bilesik faizli paranin canlandirma maliyetlerine yetecek seviyeye gelmesi gerekmektedir.

366 Alcor Life Extension Foundation, Schedule A: Required Costs and Cryopreservation Fund
Minimums, 2020, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-ScheduleA.pdf, s. 1. e.t.: 23/01/2020.

7 Alcor Life Extension Foundation, iiyelerinin bir kiip kisisel esyalarinin kalic1 olarak saklanmasi ve
yeniden canlandirma durumunda geri iade edilmesi yoniinde taahhiitte bulunmaktadir. /12" X 10" X 14"
boyutlara sahip kiip seklindeki muhafaza kutulari, bellek kutusu olarak nitelendirilmektedirler. Bellek
kutularina  hastalarin  deger verdikleri dergiler, kitaplar, fotograflar, CD’ler ve DVD’ler
yerlestirilebilmektedir. Ayrica ek ddemeler ile ekstra kutular alinabilmektedir. Bkz. Frequently Asked
Questions: Membership Questions, https://alcor.org/F AQs/faq06.html, e.t.: 05/12/2019.

368 Alcor Life Extension Foundation, Schedule A: Required Costs and Cryopreservation Fund
Minimums, 2020, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-Schedule A.pdf, s. 1-3. e.t.: 23/01/2020.
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3.5.1.Kapsamh Uye Bekleme Fonu (Comprehensive Member Standby-CMS)

Kapsamli Uye Bekleme Fonu (Comprehensive Member Standby-CMS) cryonics
kurulus tesisleri disinda gerceklestirilen her tiirli harcamayr finanse etmek igin
olusturulan ve gelir-gideri diger fonlardan ayr1 izlenen bir hesaptir. CMS ile kurulus
personellerinin saha c¢aligmalar1 ve maaslari; bagska kurulus personelinin kullanilmasi
durumunda nakliye, konaklama, sarf malzemeleri vb. giderler karsilanmaktadir. CMS
fonu, kurulus iiyelerinden alinan aidat ve vaka fonundan néroprezervasonu i¢in 25.000
$ (% 31,25); tiim viicut kriyoprezervasyonu igin 30.000 $’lik (% 15) pay ile finanse
edilmektedir.

3.5.2.Kriyoprezervasyon ve Derin Sogutma Operasyonlari

Kriyoprotektan perfiizyonu, derin sogutma ve uzun siireli muhafaza gibi cryonics
kurulusu tesislerinde gerceklestirilen faaliyetlerin giderleri cryonics kurulugunun genel
fonlarindan finanse edilmektedir. Bu kapsamda perfiizyon ameliyati masraflari, sarf
malzemeleri, kriyoprotektif perfiizat (tim viicut hastalar1 i¢in  20.000 $’a
ulasabilmektedir), derin sogutma i¢in sivi nitrojen ve gerekli ekipman amortismani,

personel giderleri vb. giderler genel fondan finanse edilmektedir.

3.5.3.Hasta Bakim Giiveni Fonu (Patient Care Trust)

Hasta Bakim Giiveni Fonu (Patient Care Trust-PCT) cryonics hastalarinin
kriyojenik sicakliklarda uzun donem muhafazalari i¢in ayrilmis olan ayr1 bir fondur.
PCT fonu, vaka fonundan noroprezervason igin 25.000 $ (% 31,25); tim viicut
kriyoprezervasyonu igin 110.000 $’lik (% 55) bir pay ile finanse edilmektedir. 2011 y1l1
agustos ay1 sonu itibari ile cryonics kurulusu olan Alcor Life Extension Foundation,
PCT fonunda yaklasik 7.000.000 $ yonetmekte olup, uzun donem muhafaza altindaki
107 hastasinin (71 noroprezervasyon; 36 tiim viicut kriyoprezervasyonu) bakimi i¢in
yilda yaklasik 170.000 $ harcamaktadir. Bu yillik harcama gideri asagidaki kisimlardan
olusmaktadir:

St nitrojen: 50.000 $ (% 29,41)

Personel giderleri: 50.000 $ (% 29,41)

Kira, kamu giderleri, sigorta: 35.000 $ (% 20,58)
Amortisman giderleri: 30.000 $ (% 17,64)

Cesitli giderler: 5.000 $ (% 2,94)
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Bu giderler goz oniine alindiginda; her bir bigfoot dewar igindeki toplam hastalar
icin yillik yaklagik 10.000 $’lik bir masraf yapildigi anlasilmaktadir. Muhafaza tiirii
acisindan ise tiim viicut hastalarina 2.200 $; ndroprezervasyon hastalarina ise 220 $

yillik harcama yapildig1 belirtilmektedir.”®’

3.5.4.Uzun Siireli Bakim Maliyeti

Kriyoprezervasyon hastalarinin uzun siireli muhafazasinin belirsiz bir siireg
niteliginde olmasindan dolay1, yapilan harcamalarin finanse edilebilmesi ig¢in
hastalardan alinan ticretlerin belirli bir kismimin Hasta Bakim Giiveni (Patient Care
Trust-PCT) fonuna aktarilarak bu fonda toplanan paranin bilesik faiz geliri ile yillik
giderlerin karsilanmasi ¢6ziim olarak kullanilmaktadir. Bu durumda farkli hasta
tiplerinin bulunmasi nedeniyle PCT’nin tahsisinin hastanin iskal etmis oldugu hacme’®”°
oranla yapilmasi gerektigi diislinlilmektedir. Diger yandan, hastalarin yerlesimi
acisindan bir bigfoot dewarda 4 tiim viicut ve 5 ndroprezervasyon hastasinin bulunmasi
durumunda 565.000 $ (4x110.000 $ + 5x25.000 $); 45 ndroprezervasyon hastasinin
bulunmasi halinde ise 1.125.000 $ (45x25.000 $) PCT fonuna katki yapilmaktadir. Bu
acidan noroprezervasyon hastalarinin kapladiklari hacme oranla PCT fonuna katkilari
daha fazla oldugu goriilmektedir. Diger yandan yeniden canlandirma siirecinde hangi
tiir hastanin daha maliyetli olacag: ise belirsizligini korumaktadir.’”!

Kriyoprezervasyon maliyetlerinin diisiiriilmesinin en basit yolu: operasyon
Ol¢eginin arttirillarak uzun siireli hasta bakim ve prosediir maliyetini disiiriilmesidir.
Uzun stireli muhafaza maliyetlerini diisiirmek i¢cin muhafazanin yapildigi yapinin (su an
i¢in bigfoot dewar) hacmini arttirmak gerekmektedir. Dogalgaz endiistrisinde kullanilan
LNG tanklarindaki depolama teknigi géz Oniine alinarak Ralph C. Merkle tarafindan
hacim artisinin herkesin karsilayabilecegi bir maliyet diizeyine indirilebilmesi i¢in
bigfoot dewar yerine RBD olarak nitelendirilen, yaricapr 30 metre olan kiire formunda
dewarlarin kullanilmasi 6nerilmektedir. Bu dogrultuda kisi basi diisen yillik maliyet 1
$’1n altina indirilebilecegi diistiniilmektedir. Diinya genelinde yillik ortalama 55 milyon

kisi hayatin1 kaybetmektedir. 30 metre yarigapli bir RBD kullanilmas: durumunda 5,5

3% Alcor Life Extension Foundation, Cryoprezervation Funding and Inflation, 2011, https://alcor.org/
Library/pdfs/CryopreservationFunding AndInflation.pdf, s. 9-10. e.t.: 25/12/2019.

570 Bir tiim viicut hastasi, 10 noroprezervasyon hastasimin kapladigi hacmi kaplamaktadir. Bu bakimdan
hacme dayali bir maliyet hesaplamas1 makul goriilmektedir. Diger yandan yasal giderler, halkla iliskiler,
sabit giderler gibi giderlerin ise hasta sayisina gore hesaplanmasi gerekmektedir.

571 Ralph C. Merkle, “’The Allocation of Long-Term Care Costs at Alcor”’, Cryonics, 2012, S. 33/3, https
://alcor.org/cryonics/Cryonics2012-3.pdf, s. 7-15. e.t.: 25/12/2019.
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milyon ndroprezervasyon hastasinin muhafazasinin saglanabilecegi diisiiniilmektedir.’’

Su an igin ltopik gibi goriilse de gelecekte RBD’nin daha kiiglik 6lgekli formlarinin

kullanilmasiyla maliyetlerin daha da asagiya cekilebilecegi diisiiniilmektedir.

3.5.5.Cryonics Kuruluslarinin Gelir Kaynaklari

Cryonics kuruluslarinin konsolide gelir kaynaklar1 genel olarak bes boliimden

olusmaktadir:

a) Uyelik aidatlar,

b) Konuslanma ve bekleme 6demeleri,

¢) Kriyoprezervasyon ddemeleri,

d) Hasta Bakim Giiveni Fonu (Patient Care Trust) gelirleri,

e) Hibeler, bagislar ve vasiyete bagli miraslar.’”?

3.5.6.Cryonics Uyelerinin Finansman Kaynaklari

Cryonics kurulusu iiyelerinin Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund)

icin finansman yontemleri genel olarak bes tiirden olusmaktadir:

a) Hayat sigortas1 (En yaygin yontem)
b) On 6deme (Nakit veya esdeger)

¢) Giiven fonlar1 (Trust funds)

d) Yillik 6demeler (Annuity)

e) Alternatif kismi finansman yontemleri®’*

ok

572 Ralph C. Merkle, ’How to Cryopreserve Everyone: A Big Hairy Audacious Goal for Cryonics”,
Cryonics, S. 35/7, 2014, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2014-7.pdf, s. 10-11. e.t.: 25/12/2019.

573 Robert A. Freitas, ¢’ Long-Term Financial Stability in Cryonics’’, Cryonics, 2010, S. 31/3, https://alco
r.org/cryonics/Cryonics2010-3.pdf, s. 4. e.t.: 23/12/2019.

574 Funding Methods for Cryopreservation at Alcor, https://alcor.org/BecomeMember/sdfunding.htm,
e.t.: 04/12/2019.
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DORDUNCU BOLUM

HUKUKI ACIDAN KRiYOPREZERVASYON

4.1.Cesedin Hukuki Niteligi

Insanin kime ait oldugu ve kendi bedeni iizerinde miilkiyet hakkina sahip olup
olmadigi hukuki ve ahlaki agidan onem arz eden bir konudur. Gegmiste sahipsiz mal,
ticari alana dahil olmayan bir sey (res extra commercium) veya miras¢ilarin miilkii
olarak nitelendirilmis olsa da, giiniimiizde ceset iizerinde miilkiyet hakki’” tesis
edilemeyecegi genel bir kabuldiir. Diger yandan cesedin 6liim Oncesindeki kisi ile
baglantisinin tamamen kopmasi durumunda ise; geriye kalan anatomik parcalar esya
niteliginde degerlendirilebilmektedir. Fakat cesedin esya niteligi kazanmasi igin
asilmasi gereken esik muglaktir ve sadece zamansal 6l¢ekte degerlendirilmesi yeterli
degildir. Cesedin olagan bir esya niteligi bulunmamasindan dolay: iizerinde egemenlik
kurulmasi miimkiin degildir. Bunun yaninda istisnai durumlar disinda genel olarak
cesedin parasal bir degerinin olmayacag1 ve hukuki islemlere’’® konu edilemeyecegi
kabul gérmektedir. Diger yandan ceset iizerinde hukuksal koruma bulunmaktadir.>”’

Insan viicudunun ceset olarak nitelendirilmeye baslandigi evreden itibaren yasal
sinirlar igerisinde ceset iizerinde tasarruflar yapilmasi mimkiindiir. Bu dogrultuda
insan viicudunun ne zaman ceset (cansiz beden) olarak nitelendirilecegi hususunun
tizerinde durulmasi gerekmektedir: Tip ve hukuk bilimleri agisindan giiniimiizdeki

baskin gériis beyin 6liimii>’® evresinin gergeklesmis olmasidir.>”

575 Ortak hukukta (common law) miizedeki mumyalar 6rneginde oldugu gibi istisnai durumlar diginda
ceset lizerinde miilkiyet kurulamamaktadir. Diger yandan &len kisinin yasal temsilcinin yasal sinirlar
dahilinde 6l beden iizerinde tasarrufta bulunma hakki vardir. Bkz. Katerina Peiros/Christine Smyth,
“’Cryonics Wreaking Havoc with Estate Planing’’, Taxation in Australia, 2017, S. 52/2, https://Www.ro
bbinswatson.com.au/sites/default/files/2017-08/Successful %020Succession%20Cryonics %20Wreaking %2
OHavoc%20With%20Estate%20Planning.pdf, s. 96. e.t.: 11/02/2020.
576 Bazi durumlarda kamu diizeni ve genel ahlak kurallarina aykiri olmamak iizere, ceset bazi hukuki
islemlerin konusu olabilmektedir.
577 Ozel, s. 59-65.
578 Beyin Oliimii Tanist:

1) Beyin oliimii klinik bir tamidwr ve tiim beyin fonksiyonlarimin tam ve geri doniigiimii olmayan
kaybidir. Beyin éliimii tamisinda gereken on kosullar asagida belirtilmistir.

a) Komanin nedeninin belirlenmis olmas,

b) Beyin hasarmin yaygin ve geri doniigiimsiiz oldugunun belirlenmis olmast,

¢) Santral viicut 1s1s1 > 32 °C olmast,

¢) Hipotansif sok tablosu olmamas,

d) Komadan geriye doniistim saglanabilecek ilag etkileri ve intoksikasyonlarin dislanmis olmasi,
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4.1.2.Ceset Uzerindeki Kisilik Haklar

Oliimle birlikte kisiligin sona erdiginin kabul edilmesine ragmen, &liim sonrasinda
kisiligin korunmasi kisisel ozgiirliik baglaminda degerlendirilmelidir. Kisilerin 6liimleri
sonrasinda cesetlerinin akibeti konusunda tasarrufta bulunma ve yetkisiz miidahalelerin
engellenmesini isteme haklar1 bulunmaktadir. Olen kisinin hayatta iken kendi kaderini
tayin hakki, hayatta olan yakinlarinin haklarinin 6niine gegmektedir. Ancak 6lenin yazili
veya sozli 6liime bagl bir tasarrufu bulunmuyorsa: siiphesiz yakinlariin talepleri géz

oniine alinmaktadir.”®® Olen kisinin yakilarinin ceset iizerindeki tasarruf yetkileri, dlen

e) Beyin hasarindan bagimsiz sekilde klinik tabloyu agiklayabilecek metabolik, elektrolit ve asit-baz
bozukluklarimin olmamasa.

2) Birinci fikrada yer alan tiim kosullarin tespiti halinde beyin oliimii tanist icin asagidaki hususlar
aranir.

a) Derin komanin olmast (Tam yanitsizltk hali; Santral agrili uyaranlara motor cevap alinamamast),

b) Beyin sapi reflekslerinin alinmamasi;

1) Pupiller parlak 1s18a yanitsiz, orta hatta ve dilatedir (4-9 mm),

2) Okiilosefalik ve Vestibulo-okiiler refleks yoklugu,

3) Kornea refleksi yoklugu,

4) Faringeal ve trakeal reflekslerin yoklugu.

¢) Spontan solunum ¢abasinin bulunmamasi ve apne testinin pozitif olmasi.

3) Apne testi yapilabilmesi i¢in normotermi, normotansiyon ve normovolemi on kosullar: saglanir. Bu
kosullarda hastaya uygun mekanik ventilasyon yaklasimi ile PaCO2 ’nin 35-45 mmHg ve PaO2’nin 200
mmHg iizerinde olmasi saglanmalid. Bu kosullar saglandiktan sonra hasta mekanik solunum
desteginden ayrilarak intratrakeal oksijen uygulanmalidwr. Test sonunda PaCO2 >60 mmHg ve/veya
PaCO?2 bazal degerine gore 20 mmHg veya daha fazla yiikselmesine ragmen spontan solunumu yoksa
apne testi pozitiftir.

4) Pnomotoraks, pnomomediastinum gibi apne testinin yapilmasmin miimkiin olmadigr tibbi
durumlarda, hekimler kurulunun belirleyecegi beyin dolagimimin  durdugunu degerlendiren bir
destekleyici test yapilir ve test sonucu beyin oliimii tanist ile uyumlu ise beyin oliimii tespiti tamamlanir.

5) Asagidaki bulgular beyin oliimii tanisina engel olusturmaz.

a) Derin tendon reflekslerinin alinmast,

b) Yiizeyel reflekslerin alinmasi,

¢) Babinski isaretinin bulunmasi,

¢) Spinal refleks ve otomatizmalarin olmasi,

d) Terleme, kizarma, ates ve tasikardi bulunmast,

e) Diabetes insipitus olmamast.

6) Beyin 6liimii tanist konan vakalarda;

a) Beyin oliimii tanisinin konuldugu birinci nérolojik muayenedeki klinik tablonun; yeni doganda (2
aydan kiiciik) 48 saat, 2 ay-1 yas arasi 24 saat, 1 yas ve tizerindeki ¢ocuklarda ve yetiskinlerde 12 saat ve
anoksik beyin oliimlerinde 24 saat sonra yapilan ikinci nérolojik muayenede de degismeden devam ettigi
gozlenmelidir.

b) Klinik beyin oliimii tanisi almis vakalarda, yeni dogan (2 aydan kiigiik) grubunda iki adet
destekleyici test, 2 ay ve iizerindeki diger vakalarda ise hekimler kurulunun wygun gérecegi bir
laboratuvar yontemi ile beyin oliimii tanisi teyit edilir.

¢) Klinik olarak beyin éliimii tamisi konulan vakalar igin beyin dolasumini degerlendiren bir
destekleyici test yapimis ve yapilan bu test beyin éliimii ile uyumlu ise ikinci nérolojik muayene igin
beklemeye gerek kalmaz. Bkz. Organ ve Doku Nakli Hizmetleri Yoénetmeligi, RG: 01.02.2012 S.
28191. http://www.ttb.org.tr/mevzuat/index.php?option=com_content&view=article&id=906:organ-ve-d
oku-nakil-hizmetler-yoenetmel&catid=2:ymelik&Itemid=33, e.t.: 22/02/2020.

519 Ozel, s. 45.
580 Arif Baris Ozbilen, insan Kokenli Biyolojik Maddelere iliskin Hukuki Islemler, Vedat Kitapgilik,
Istanbul 2011, s. 38-40.
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kisinin varsayilan iradesi ile smirlanmaktadir. Bu bakimdan o6len kisi tarafindan
aciklanmayan, fakat tespit edilebilir nitelikteki iradesinin de gboz Oniline alinmasi
gerekmektedir. Varsayilan iradenin tespit edilememesi durumunda ise, Olen kiginin
yakinlar tasarruf konusunda serbest¢e hareket edebilmektedirler. Ancak yine de bu
serbestlik &len kisinin kisilik haklarindan bagimsiz degildir. Diger yandan Isvigre
hukukunda goriildiigii gibi bazi ulusal hukuklarda oliim sonras: kisiligin korunmasi
ilkesi kabul edilmemektedir. Bu gibi durumlarda bu ilkenin yerine hatiralar: koruma
doktrini kabul edilebilmektedir. Bu dogrultuda 6len kisinin adina temsilciler tarafindan
dava agilamamakta olup, dlen kisinin aile yakinlar1 veya yakin arkadaslar bizzat kendi
adlarina itibar korumaya yonelik dava acabilmektedirler. Diger yandan Ot ve Grieder,
bir yakinin bizzat kendisinin 6lenin kisiligine miidahale etmesi; 6lenin hi¢bir yakininin
olmamasi veya Olenin diinya goriisleri ile yakinlarinin diisiincelerinin uyusmamasi gibi
durumlar agisindan hatiralar1 koruma doktrininin Slenin kisiliginin - korunmast

81 etmektedirler.

konusunda yetersiz kalacagini iddia

Oliim sonrasinda kisinin kendi cesedi iizerindeki tasarruflara yonelik taleplerinin
yerine getirilmesinin hukuki dayanagmi miilkiyet hakki degil, kisilik hakk:
olusturmaktadir. Yasayan bir insanin viicudu ve ona bagli olan kisimlar sahis varligi
kapsaminda olup, esya niteligi tasimamaktadir. Dahasi, ceset miras hukukunun konusu
dahi kabul edilmemektedir. Diger yandan bazi ulusal yasalar agisindan, 6/iim sonrast
kisilik hakki doktrini kapsaminda kisinin kalintilarimin bertaraf sekli, otopsi yapilip
vapilmayacagr vb. hususlar Olenin hayatta iken yapacagi diizenlemeler ile
belirlenebilmektedir. Bu tiir diizenlemeler kisilik hakkinin 6liimle sonuglanmadigini
gostermektedir. Bu dogrultuda 6len kisinin sadece emir verme hakki yeterli olmayip, bu
emirlerin vasiyeti yerine getirme gorevlisi veya diger yetkili kisiler tarafindan takip
edilmesi de gerekmektedir. 5%

Hukuki agidan oliimiime deger atfedilmesinin nedeni: Sliimiin gercek kisiligi
sonlandiran bir olgu olmasidir. Ancak 6liim sonrasinda sona eren fiziksel kisilige karsin,
hukuksal kisiligin devamliliginin miimkiin olup olmadig: tartismalidir.®®® Ogretide

asagidaki gibi iki farkli goriis bulunmaktadir:

81 Elestiri igin Bkz. Walter Ott/Thomas Greider, Plidoyer fiir den Postmortalen

Personlichkeitsschutz, AJP, 2011, s. 628.

582 Agah Kiirsat Karauz, “’Kisilik Hakki Baglaminda Cesedin Defnedilecegi Yere Kim Karar Verir?”’,
inonii Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, 2018, S. 9/1, s. 354-357.

383 Fatma Elif Celik, “Tiirkiye’de Olen Yabancilarin Cenaze Islemleri’’, Public and Private Law
Bulletin, 2017, S. 37/2, https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/410832, s. 257. e.t.: 23/02/2020.
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a) Kisiligin Oliimle Sona Erdigine Iliskin Gériisler: Tiirk ve Isvicre hukukunda
goriildiigl gibi bazi ulusal hukuklarda kisiligin 6liimle birlikte sona erdigi kabul
edilmektedir. Oliimle birlikte kisiye dogrudan baglh olmayan haklar mirascilara
devrolmaktadir. Kisiye siki sikiya bagli olan haklar ise ortadan kalkmaktadir.
Diger yandan somut manada ceset; soyut manada ise len kisinin serefi, sayginlig
vb. hususlar hukuksal korumadan yararlanarak etkilerini siirdiirmektedirler.3%*
Ogretiye gore s6z konusu hukuksal korumanin sebebi: 6lenin kisiligi veya geriye
kalan kalintilar1 degil, geride kalan yasayanlarin oliiye kars1 besledikleri hiirmet
ve saygt duygularidir.

b) Kisiligin Oliimden Sona Devam Ettigine iliskin Gériisler: Deutsch, anayasal
temelli insan onuru prensibinden hareketle, 6liimden sonra dahi insan onuruna
yonelik gerceklesen her tiirlii saldiriya karsi devletin koruma gorevi oldugunu
savunmaktadir. Bu baglamda kisiligin 6liimden sonra da devam ettigi kabul
edilmektedir. Bu durumun kabulii i¢in en ikna edici yol ilgili haklarin devamlilig1
seklinde &len kisinin yakinlarina devredilmesidir. Olen kisinin yasamu siirecinde
vermis oldugu kararlar ve Oliimii sonrasina ydnelik taleplerinin icra edilmesi
gerekmektedir. Serozan’a gore Olen kisinin cesedine, mezarina, onuruna,
sayginligina veya manevi haklarma yonelik saldirilara karsi yasaminda atamis
oldugu vasiyet icracisi/temsilcisi veya yakinlarinin, 6len kisinin ¢ikarlar1 ve kisilik
haklar1 baglaminda agik veya farazi taleplerini icra etme konusunda hukuksal

koruma saglamalar1 muhtemeldir.>

4.1.3.Ceset Uzerinde Tasarruflar

Kanun koyucular, ceset iizerinde yapilabilecek tasarruflari genel olarak ulusal
mevzuatlarinda sinirlt sayilan (numerus clausus) bir nitelikte belirtme egilimindedirler.
Genel olarak defin, kremasyon vb. sekilde kalintilarin bertaraf edilmesi; cesetten organ
ve doku temin edilmesi, adli ve bilimsel amaglarla otopsi yapilmasi ve yasamlari
esnasinda vasiyette bulunan kisilerin ve belirli kosullar altinda kimsesizlerin
cesetlerinin bilimsel amaglarla kullaniimast yoniindeki ceset {izerinde tasarruf

sekillerine izin verilmektedir. Kisilerin yasamlar1 esnasinda bilimsel amaglarla cesetleri

584 Aytekin Ataay, “’Viicut (Beden) ve Ceset Uzerindeki Hak”, istanbul Universitesi Mukayeseli
Hukuk Arastirmalar1 Dergisi, 1996, S. 20/0, https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/13856, s.
28. e.t.: 22/02/2020.

585 Ozel, s. 59-62.
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izerinde egitim ve arastirma yapilmasi i¢in tasarrufta bulunmalar1 bir vasiyetname ile
yapilabilecegi gibi iki tanik huzurunda agiklanan irade beyani ile de ortaya
koyulabilmektedir. Kisilerin sagliginda kendilerinin éliimiinden sonra organ veya doku
alinmasina kars1 olduklarina dair yazili veya sozlii bir beyanda bulunmalar1 durumunda
cesetlerinden organ veya doku alimi yapilamamaktadir. Diger yandan bu konuda
herhangi bir beyanlarinin bulunmamasi durumunda ise 6len kisilerin yakinlarinin izni

ile cesetlerinden organ ve doku alinmasi miimkiindiir.>%°
4.2.Cryonics Hastalarimin Yasal Statiisii

Kriyoprezervasyon prosediirlerinin uygulanmasina baglanilabilmesi i¢in kisinin
yasal 6liim  ilammn  yapilmis  olmasi  gerekmektedir.”®” Bu ilan, prosediir
uygulayicilarinin hem cezai ve hukuki sorumluluk acisindan kendilerini korumalar: hem
de finansal ihtiyaclar i¢in genel olarak basvurulan hayat sigortasindan mali kaynaklarin
talep edilebilmesi i¢in bir 6n sart niteligi tasimaktadir.>®8

Kriyoprezervasyon uygulanan kisiler yasal olarak olii statiisiindedirler. Yasal
olarak Oli statiisii, kriyoprezervasyonun hayat sigortas: vb. diger giiven fonlar ile
finanse edilebilmesi ve anatomik bagis yasalarindan yararlanilabilmesine olanak
saglamaktadir.>®

Kriyoprezervasyon prosediirlerine baslanilabilmesi igin cryonics iiyesi®®
hakkinda iilkeden iilkeye diizenleyicileri ve igeriklerinde degisiklikler goriilebilmekle
birlikte, genel olarak Oliim Sertifikasi (Death Certificate) ve Insan Kalintilarinin Elden
Cikarilmasi Izni  (Permit for Disposition of Humuna Remains) belgelerinin
diizenlenmesi gerekmektedir. Oliim Sertifikasi (Death Certificate) 6liim nedenini
belirleyen ilgili doktor veya patolog tarafindan diizenlenmekte ve kisinin yasal olarak

oldiigiinii resmilestirmektedir. /nsan Kalhntilarinin Elden Cikarilmast Izni (Permit for

586 Ozel, s. 64-65.

387 Wowk/Darwin, s. 27.

38 George P. Smith, II, “’Cryonics Suspension: A Prospect for Immortality’’, CUA Law Scholarship
Repository, Catholic University of America, 1983, https://pdfs.semanticscholar.org/51e1/19f8477be2ee0
€90b5c5ddad4b106d51cb289.pdf, s. 34807. e.t.: 11/02/2020.

389 Stephen Bridge, The Legal Status of Cryonics Patients, 1994, https://alcor.org/Library/html/legalstat
us.html, e.t.: 25/01/2020.

5% {ye: Bir cryonics kurulusu ile kendi kriyoprezervasyonu igin yasal ve finansal diizenlemeler yapmus
olan kisidir.

Ortak Uye: Heniiz kriyoprezervasyon diizenlemeleri yapmaya hazir olmayan fakat cryonics kurulusunu
aylik veya yillik O6demeler ile mali yonden destekleyen kisilerdir. Ortak {iiyelerin Niyet Beyani
(Declaration of Intent)* diizenlemesi yaparak acil bir durumda iigiincii kisilerce kriyoprezervasyon
diizenlemelerinin yapilmasi ile kriyoprezervasyon siirecine dahil olma sanslar1 bulunmaktadir. Ayrica tam
iiyelik bagvurusu yapan kisiler, bagvurular siirecinde otomatik olarak ortak iiye statiisli kazanmaktadirlar.
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Disposition of Humuna Remains) ise genel olarak defin, kremasyon, kremasyon ve
mezarlik dist tahsis, bilimsel kullanim vb. segenekler igermekte ve insan kalintilari

tizerinde ne sekilde tasarrufta bulunulacagini belirlemektedir. Bu segenekler genellikle

stnirl sayilan (numerus clausus) bir nitelikte belirtilmektedir.>”!

4.2.1.Cryonics Konusundaki Mevcut Yasal Durum

592

Cryonics konusunda Kanada’nin British Columbia®* eyaleti disinda diinya

capinda genel olarak herhangi bir yasal diizenleme bulunmamaktadir. Yasal diizenleme

bulunmamasi, cryonicsin uygulanamayacagi anlamina gelmemektedir. Anatomik

593 594

bagislara izin veren yasalar’”® cryonicsin uygulanmasi icin olanak saglamaktadir.

Mevcut durumda cryonicsin uygulanabilirliginin test edildigi ve basari elde edilmis
kanunlardan olan Standart Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anatomical Gift Act)
Amerika Birlesik Devletleri’nde federal diizeyde hazirlanan tekdiize bir yasal
diizenlemedir. Ilgili kanunun Anatomik bagis alabilecek kisiler ve anatomik bagisin
amact baglikli 11. boliimiiniin a) fikrasinda belirtilen hiikiimlere deginilmesinde fayda

vardir:

“a) Asagidaki dokiimanda belirtilen kisilere anatomik bir hediye
verilebilir:

(1) bir hastane, akredite tip fakiiltesi, dis okulu, kolej veya tiniversite;
organ alim organizasyonu veya arastirma veya egitim igin diger uygun
kisiler;

(2) (b) bendine tabi olarak, birey tarafindan yapilan anatomik bagis
icin bir kiginin belirlenmesi durumunda par¢anin alicisi ilgili kigi,

(3) bir goz bankast veya doku bankasi.’’

391 Carlos Mondragon, ¢’ A Stunning Legal Victory for Alcor’’, Cryonics, 1990, S. 11/11, https://alcor.org
[cryonics/cryonics9011.txt, s. 3-4. e.t.: 26/01/2020.

3921990 yilinda Kanada mn British Columbia eyaleti, cryonics hizmetlerinin satisim1 yasaklayan 6zel bir
yasa ¢ikarmustir. 2002 yilinda Danistay Baskant R.T.(Rich) Coleman (Solicitor General), yasanin sadece
cenaze evlerinin cryonics diizenlemelerini satmasini yasakladigini belirten bir yazili agiklama yapmustir.
Bu durumda cryonics diizenlemelerinin dogrudan satiginda rol almamalart kosuluyla cenaze evlerinin
iicretli yardimlar1 dahi miimkiin olabilmektedir. Bu prosediir British Columbia Ticari Uygulamalar ve
Tiiketiciyi Koruma Otoritesi (Business Practices and Consumer Protection Authority of British
Columbia) tarafindan da onaylanmaktadir. Bu gelismelere ragmen kanuna iliskin kaygilar giincelligini
korumaktadir. Bkz. Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.:
30/11/2019; British Columbia Letter Charifying Legality of Cryonics, 2002, https://alcor.org/BCletter
htm, e.t.: 30/11/2019.

33 Bu bagis kabul etme yetkisi, tip fakiilteleri, norolojik arastirma bankalar1 vb. kuruluslarin da
yararlandigi, bagislanan dokularin bilimsel kullanimini diizenleyen ayni yasalardir.

3% Stephen Bridge, The Legal Status of Cryonics Patients, 1994, https://alcor.org/Library/html/legalstat
us.html, e.t.: 25/01/2020.
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Standart Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anotomical Gift Act — UAGA) bolim
11, bir parcanin veya viicudun bagisin1 kabul eden kisiyi/kurulusu tanimlamak igin
cesitli kurallar icermektedir: Bolim 11 (a) (1) uyarinca, aragtirma veya egitim
faaliyetleri icin insan kalintilarinin  anatomik bagisi, belirtilen kuruluslara
yapilabilmektedir. Bu tiir bagislar genellikle bagiscinin istegiyle, belirli bir egitim veya
aragtirma kurulusuna 6liim Oncesinde gergeklestirilen yasal diizenlemeler araciligiyla
gerceklestirilmektedir.>® lgili yasaya benzer yasal diizenlemelere asagida belirtilen
yasalarda da rastlamak mimkiindiir. Fakat uygulama ag¢isindan belirtilen kanunlardan
sadece Arizona (ABD) ve California (ABD) kanunlarinin uygulanabilirligi test
edilmistir. Diger yandan belirtilen diger kanunlar acgisindan, yargi mercilerinin yasa

metinlerini nasil yorumlanacagi belirsizligini korumaktadir.

a) Arizona (ABD): Arizona Anatomik Hediye Yasasi (Arizona Anatomical Gift
Act)?

b) California (ABD): California Saglik ve Giivenlik Kanunu (California Health and
Safety Code)>’

¢) Ingiltere: Insan Doku Yasasi (Human Tissue Act)>*®

d) Hindistan: Jammu ve Kashmir Anatomi Kanunu (The Jammu and Kashmir
Anatomy Act)>®

e) Kanada: Trillium Yasam Ag Hediyesi Kanunu (Trillium Gift of Life Network
Act)50

f) Tiirkiye: Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkinda

Kanun®"'

395 Revised Uniform Anatomical Gift Act, 2006, https://www.uniformlaws.org/HigherLogic/System/Do
wnloadDocumentFile.ashx?DocumentFileKey=ca07f92d-09¢9-0c9f-8578f6dbb480aaSc&forceDialog=0
s. 38-40. e.t. : 25/01/2020.

3% Arizona Revised Anatomical Gift Act, 2018, https://law.justia.com/codes/arizona/2018/title-36/, m.
36-841-864. e.t.: 25/01/2020.

37 California Health and Safety Code, 2016, https://law justia.com/codes/california/2016/code-hsc/divi
sion-7/part-1/chapter-3.5/, m. 7150-7157. e.t.: 25/01/2020.

5% Human Tissue Act, 2004, http://www.legislation.gov.uk/ukpga/2004/30/pdfs/ukpga 20040030 en.pd
f, Chapter 30, e.t.: 14/03/2020.

3% The Jammu and Kashmir Anatomy Act, 1959, https://indiacode.nic.in/bitstream/123456789/3496/1/
Anatomy%?20Act.pdf, e.t.: 25/01/2020.

600 Trillium Gift of Life Network Act, 1990, https://www.ontario.ca/laws/statute/90h 20, Chapter H.20,
e.t.: 25/01/2020.

601 Kanuna 21.01.1982 tarihinde 2594/1 sayili kanun ile eklenen ek madde ile anatomik bagis yasal
diizenlemeye kavusturulmustur. ilgili madde su sekildedir: “’Ayrica viicudunu éliimden sonra inceleme ve
arastirma faaliyetlerinde faydalanilmak iizere vasiyet edenlerle yatakli tedavi kurumlarinda élen veya
bunlarin morglarina getirilen ve kimsenin sahip ¢tkmadig ve adli kovusturma ile ilgisi olmayan cesetler
aksine bir vasiyet olmadig: takdirde 6 aya kadar muhafaza edilmek ve bilimsel arastirma igin kullaniimak

137


https://www.uniformlaws.org/HigherLogic/System/Do%20wnloadDocumentFile.ashx?DocumentFileKey=ca07f92d-09c9-0c9f-8578f6dbb480aa5c&forceDialog=0
https://www.uniformlaws.org/HigherLogic/System/Do%20wnloadDocumentFile.ashx?DocumentFileKey=ca07f92d-09c9-0c9f-8578f6dbb480aa5c&forceDialog=0
https://law.justia.com/codes/arizona/2018/title-36/
https://law.justia.com/codes/california/2016/code-hsc/divi%20sion-7/part-1/chapter-3.5/
https://law.justia.com/codes/california/2016/code-hsc/divi%20sion-7/part-1/chapter-3.5/
http://www.legislation.gov.uk/ukpga/2004/30/pdfs/ukpga_20040030_en.pd%20f
http://www.legislation.gov.uk/ukpga/2004/30/pdfs/ukpga_20040030_en.pd%20f
https://indiacode.nic.in/bitstream/123456789/3496/1/%20Anatomy%20Act.pdf
https://indiacode.nic.in/bitstream/123456789/3496/1/%20Anatomy%20Act.pdf
https://www.ontario.ca/laws/statute/90h%2020

4.2.1.1.Cryonics Konusundaki Mevcut Yasal Durumun Arka Plani

Cryonics konusunda 6zel diizenlemelerin ve mevzuatlarin bulunmamasi bazi
sorunlara neden olabilmektedir: 1980’lerin sonlarinda California Saglik Hizmetleri
Departmani (DHS) cryonics kurulusu faaliyetleri i¢in yasal dayanak olmadigi ve
Standart Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anotomical Gift Act - UAGA) dayanak
gosterilerek insan kalmtilarinin cryonics kuruluglarina bagislanamayacagint ileri
stirmiistiir. Neyse ki mahkemeler bu argiimanlardan etkilenmemistir. 1992 yilinda
cryonicsin yasalligt ve UAGA mevzuatinin cryonics i¢in kullanilabilecegi temyiz
siirecinde onaylamistir.®%

Kriyoprezervasyon hastalari i¢in diizenlenmesi gereken Insan Kalintilarinin Elden
Cikarilmasi Izni (Permit for Disposition of Humuna Remains) belgesinde genel olarak
bilimsel kullanim segenegi kullanilmaktadir. 1988 yilinda Riverside sicil memuru
(country registrar) Virginia Whitney, cryonicsin yasal bir diizenleme olmadigini ve
belgede sayilan seceneklerden birisine uymadig1 gerekgesi ile belgeyi onaylamay1 kabul

03 Her iki taraf da cryonics hastasmin yasal olarak 6/i oldugunu kabul

etmemistir.
etmekle birlikte, sorun insan kalintilarinin imha izni ile ilgilidir. Yasanan kriz {lizerine
konu yargiya tasmmustir.%%* 10 Haziran 1992 tarihinde California Yiiksek Mahkemesi

(California Superior Court) hakimi Aurelio Munoz, cryonics konusunda oSnemli

605 606.

kararlar®™ vermistir

a) Cryonics siispansiyon yasaldir ve anayasal olarak korunmaktadir.
b) Saglhk Bakanligi (The Health Department) cryonics konusunda kanuna aykiri

hareket etmistir.

tizere ilgili yiiksekogretim kurumlarina verilebilirler. Bu cesetlerin defin hususu ddhil tabi olacaklari
islemler Adalet, Icisleri, Saghk ve Sosyal Yardim Bakanliklarinca bu Kanunun yayim tarihinden itibaren
3 ay iginde c¢ikarilacak yonetmelikle belirlenir.”’ Bkz. Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi,
Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun, R.G. 03.06.1979, S. 16655. https://www.mevzuat.gov.tr/Mevzu
atMetin/1.5.2 238.pdf, e.t.: 25/01/2020.

602 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.

603 Mondragon, s. 4.

604 California Appellate Court Decision, Alcor Life Extension Foundation, Inc., et al. v. Mitchell, T.
10/06/1992, 9 Cal.Rptr.2nd 572, 7 Cal.App.4th 1287, Kaynak: https://alcor.org/Library/html/CaliforniaA
ppellateCourtDecison.ht ml, e.t.: 26/01/2020.

605 Superior Court of Los Angles, Alcor Life Extension Foundation, Inc. v. Mitchell, T. 10.06.1992, No:
C697147, Kaynak: https://law.justia.com/cases/california/court-of-appeal/4th/7/1287.html, e.t.:
26/01/2020.

606 Wowk/Darwin, s. 29.
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¢) Standart Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anatomical Gift Act)®®" cryonics igin
gecerlidir. Saglik Bakanligi'min (The Health Department) cryonicsin bilimsel
kullanim olmadig1 yoniindeki iddias1 keyfi ve ayrimer bir karardir.

d) Cryonics kurulusu ve iyelerinin anayasal sozlesme ve oJrgiitlenme haklar

korunmaktadir.®%®

2004 yilinda Arizona Temsilciler Meclisi’nde (Arizona House of Representatives),
Devlet Cenaze Kurulu Diizenlemesi (Regulations of the State Funeral Board) ad1 altinda
cryonics konusunu da igeren bir kanun tasarisi kabul edilmistir. Tasarinin orijinal
halinde cryonics i¢in Standart Anatomik Hediye Yasasi (Uniform Anotomical Gift Act -
UAGA) diizenlemelerinin kullanilamayacagi ongoriilmekteydi. Tasar1 daha sonra geri
cekilmistir. Fakat ilerleyen tarihlerde yeniden teklif edilme olasiligi mevcudiyetini
korumaktadir. Bu nedenle gelecekteki olasi mevzuatlarin cryonics faaliyetlerine izin
vermesi konusu belirsizligini korumaktadir. Buna ragmen ABD Oliimciil hastalarin
isteklerinin yerine getirilmesi konusunda giiclii kiiltiirel geleneklere sahip bir devlettir.
Bu baglamda cryonicsi segme 6zgiirliigiiniin anayasal olarak korunmakta oldugu ve su

ana kadarki davalarda mahkemeler tarafindan kabul edildigi belirtilmektedir.5%

4.2.2.Cryonicsi Engelleyici Yasal Diizenleme: British Columbia (Kanada)

Cryonics, mevcut durumda mevzuat acisindan sadece Kanada’nin British
Columbia eyaletinde yasadist kabul edilmektedir. Diger bolgelerde ise
kriyoprezervasyon konusunda dogrudan bir yasal diizenleme olmadigi icin alan
tamamen kontrolsiizdiir. Bu nedenle ortaya c¢ikan vakalar dogrultusunda yerel
mahkemeler mevcut hukuk kurallar1 dogrultusunda kararlar vermekte ve ulusal yargi
cevrelerinin cryonics konusundaki tutumlari sekillenmektedir.!°

British  Columbia (Kanada) eyaleti anti-cryonics hukuki diizenlemelerin
bulundugu diinya genelindeki tek yargi bolgesidir. 42 sayili (Bill 42) Mezarlik ve
Cenaze Hizmetleri Kanun Tasarisi (Cemetery and Funeral Services Act - CIFSA) 1990

yilinda yasalagmustir. Ilgili kanunun yasak diizenlemeler (arrangements forbidden)

baslikli 5. boliimiin 57. maddesinde anti-cryonics diizenlemelere yer verilmistir. 2004

07 Revised Uniform Anatomical Gift Act, 2006, https://www.uniformlaws.org/HigherLogic/System/Do
wnloadDocumentFile.ashx?DocumentFileKey=ca07f92d-09¢9-0c9f-8578f6dbb480aaSc&forceDialog=0,
e.t. : 25/01/2020.

608 Mondragon, s. 6.

609 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.

610 Peiros/Smyth, s. 97.
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yilinda 3 sayil1 (Bill 3) kanun tasarisi ile yenilenen mevzuatta, madde bi¢ciminden ziyade
formda bir degisiklik yapilarak anti-cryonics diizenlemeleri yeniden siiflandirilmis ve
Kremasyon, Defin ve Cenaze Hizmetleri Kanunu (Cremation, Interment and Funeral

Services Act — CIFSA)®!'! olarak ismi degisen kanunun 14. maddesinde yer bulmustur:®!2

“Bir kisi insan kalintilarimin korunmasi veya depolanmasi igin
asagidakilere dayanan bir satis veya satis teklifinde bulunamaz:

a) cryonics,

b) isinlanma,

c) gelecekte insan kalintilarinin resiisitasyonu beklentisi ile korumaya

dair teklif edilen veya satilan her ne sekilde adlandirilirsa adlandirilsin her

tiirlii muhafaza yontemi’ '3

fgili kanununa aykir1 hareket edilmesi durumunda ilgili kisiler hakkinda 10.000
$’a kadar para cezasina, 12 aya kadar hapis cezasina veya her ikisine birden
hiikmedilebilmektedir. Ayrica sugun bir sirket tarafindan islenmesi durumunda 100.000
$’a kadar para cezas1 uygulanabilmektedir.'*

Kanun tasarisinin hazirlanma amaci gayri resmi kanallardan arastirildiginda: genel
olarak heniiz hi¢bir kimsenin yeniden canlandirilmasi konusunda basariya ulagilmadigi
ve mevzuatin insanlarin yaniltilmasinin 6nlenmesi amaciyla tasarlandigi; kanunun
uygulanmasinin resmi uygulayicilar tarafindan nasil yorumlanacaginin belirgin
olmadigi; British Columbia eyaleti disinda cryonics diizenlemelerinin satin alinmasinin
yasaklanmadig1 beyan edilmistir. Bu dogrultuda yapilan itirazlar karsisinda yasanin
rasyonellestirilmesi icin biirokratlar tarafindan genel olarak tiiketicilerin kanitlanmamais
bir prosediirden korunmas: amact vurgulanmaktadir. Bu dogrultuda ulasilan sonug:
British Columbia eyaletinde cryonics diizenlemelerinin satisinin yasak oldugu, fakat
satin almanin yasaklanmadig1 beyan edilmektedir. Diger yandan yasanin gelecekte ne
sekilde yorumlanacag belirsizligini korumakta olup, mevcut durumda British Columbia

eyaletinde cryonicsin yasa dis1 oldugu izlenimi olugsmaktadir.'

611 Cremation, Interment and Funeral Services Act, 2004, http://www.bclaws.ca/civix/document/id/co
mplete/statreg/04035 01, Chapter 35, e.t.: 24/02/2020.

612 British Columbia’s Anti-Cryonics Law, http://www.cryocdn.org/law57. html#appeals, e.t.:
24/02/2020.

613 Cremation, Interment and Funeral Services Act, 2004, http://www.bclaws.ca/civix/document/id/co
mplete/statreg/04035 01, Chapter 35, m. 14, e.t.: 24/02/2020.

614 Notice of Civil Claim, https://s3.amazonaws.com/files.enjin.com/198172/Notice%200f%20Civil%20
Claim%20-%20filed%20July %2014 %202015.pdf, s. 3-4. e.t.: 24/02/2020.

615 British Columbia’s Anti-Cryonics Law, http://www.cryocdn.org/law57.html#appeals, e.t.:
24/02/2020.
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2015 yilinda British Columbia Lifespan Dernegi (Lifespan Society of British
Columbia) ve Keegan Macintosh, ilgili hukuki dlizenlemenin iptali ic¢in British
Columbia Yiiksek Mahkemesi’ne (Supreme Court of British Columbia) bagvuruda
bulunmuslardir. Tlgili basvuru Kanada Anayasas: Hak ve Ozgiirliikler Sarti (Charter of
Rights and Freedoms of the Canadian Constitution)®’S geregince kisitlamalarin hakli
gosterilemeyecegi; ozgiirliik ve kisisel giivenlik haklarimin ihlal edildigi gerekgesi ile
yapilmistir.®!” Mahkeme tarihinden once anti-cryonics diizenlemelerinin uygulayicisi
organ olan British Columbia Tiiketici Koruma (Consumer Protection BC) dairesinden
yetkililerinin Lifespan dernegine cryonics hizmetlerinin British Columbia eyaletinde
sunulmasia izin veren bir mektup (comfort letter)’'® gonderilmistir. Dernek aldig
yasal goriisler neticesinde ilgili mektubu kabul etmis ve hukuki eylemini
sonlandirmistir. Diger yandan verilen teminatlara ragmen yasanin mevcut durumunu

gelecekte korumasi konusunda belirsizlik mevcudiyetini korumaktadir.®!

616 Canadian Charter of Rights and Freedoms, https://www.justice.gc.ca/eng/csj-sjc/rfc-dlc/cerf-cedl/p
df/charter-poster.pdf, e.t.: 24/02/2020.

617 Notice of Civil Claim, https://s3.amazonaws.com/files.enjin.com/198172/Notice%200f%20Civil %20
Claim%20-%20filed %20July%2014%202015.pdf, s. 1-6. e.t.: 24/02/2020.

618 Consumer Protection BC, Lifespan Society et al v. HMTQ SCBC No 155698 (Vancouver
Registry), https://s3.amazonaws.com/files.enjin.com/198172/L etter%20from%20AGC% 20re%20Consu
mer%?20Protection%20BC%20review%20-%20May %2028 %202018.pdf, e.t.: 24/02/2020.

619 British Columbia’s Anti-Cryonics Law, http://www.cryocdn.org/law57.html#appeals, e.t.:
24/02/2020.
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4.3.Kriyoprezervasyon icin Onem Arz Eden Durumlar

Tablo 13. Kriyoprezervasyon i¢cin Onem Arz Eden Durumlar

Kriyoprezervasyon icin Onem Arz Eden Durumlar

Olii Muayenesi ve Defin/Oliim Ruhsat:
Cinayet Iddialar1 ve Otopsiye Kars1 Argiimanlar Otopsiye Dini Itiraz
Alternatif Bir Yontem: Virtopsi

T1bbi Vekil (Medical Surrogate) Atama

Canlandirma Yapmama (Do Not Resuscitate-DNR)
Talimat1

Otanazi ve Yardimli Intihar

Goniillii Yeme ve Iigmeyi Kesme (VSED) & Intihara
Yonlendirme

Cenazelerin Uluslararasi Nakilleri

Oliime Bagh Tasarruflar
Alternatif Bir Yontem: Ceset Uzerinde Tasarruf
Turizmi

Kriyoprezervasyonun Engellenmesine Kars
Onlemler

Oliime Bagl Tasarruf ile Ceset Uzerinde

et B .
Niyet Beyan1 ve Vasiyetname Tasarrufta Bulunma

4.3.1.Cinayet iddialar ve Otopsiye Kars1 Argiimanlar

Kriyoprezervasyon teknolojisi heniliz geri doniisiimlii olmadig1 i¢in yasal olarak
yasayan bir kisinin kriyoprezervasyonu mevcut yasal diizenlemeler uyarinca cinayet,
intihara yardim vb. suc tipleri kapsaminda degerlendirilmektedir. Baz1 toplumlarda
doktor yardimi ile intihar veya otanazi olarak nitelendirilebilecek uygulamalara izin
veriliyor olsa da bu durumda yasal 6liim ilanindan sonra beyin diseksiyonunu da iceren
bir adli otopsi yapilmast muhtemeldir. Bu nedenle olugsmasi muhtemel yasal sorunlar ve
otopsi yapilma riski nedeniyle, cryonics kuruluslar iiyelerinin ¢esitli yontemler ile
hayatlari1 dogal siiregten Once sonlandirmamalarini tavsiye etme konusunda kati

politikalar izlemektedirler.®?

4.3.1.1.0lii Muayenesi ve Defin/Oliim Ruhsati

Oliim olgusu, kendisine baglanan sonuglar nedeniyle cesitli amag ve baglamlarda
hukuk diizeni agisindan 6nem arz eden bir durumdur. En genel anlamda kisiligin 6liimle

sona erdigi kabul edilmekte olup, ceza hukuku agisindan da dldiirme fiilleri

620 Frequently Asked Questions: Membership Questions, https://alcor.org/FAQs/faq06.html, e.t.:
05/12/2019.
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yasaklanmaktadir. Diger yandan tedaviye son verilmesi, organ nakli, evliligin sona
ermesi, murisin terekesinin paylastirilmasi vb. hususlar agisindan da 6lim olayinin
belirlenmesi gerekmektedir.%*!

Ulusal mevzuatlarda farkli diizenlemeler bulunabilmekle birlikte, genel olarak
hicbir ~ ceset  iizerinde  tasarruf, cesede  oOlii  muayenesi  yapilmadan
gerceklestirilememektedir. Oliim sebebinin belirlenmesi konusunda genel olarak dis
muayene ile vyetinilse de, en net kanaatlere otopsi ile ulasilabilmektedir. Olii
muayenesini yapacak kisi iilkeden iilkeye degisiklik gosterebilmekle birlikte, yapilan
muayene esnasinda siipheli bir duruma rastlanmasi halinde, savcl gozetimindeki bir
hekim tarafindan ilgili ceset iizerinde adli muayene yapilarak 6liim nedeni ve zamaninin
saptanmasina ¢alisilmalidir. Hekimler tarafindan o©liim nedenini ortaya koyan
tutanaklarin kesinligi ancak bu sekilde netlesebilmektedir. Bu dogrultuda adli
muayenede elde edilen kanaate gore adli otopsi yapilip yapilmayacagina dair karar
verilmesi gerekmektedir.*?

Hekimin gorevleri arasinda yer alan 6/iim nedenlerinin tespiti ve bildirimi, tan1 ve
tedavi kadar O6nem arz eden bir gorevdir. Hekimler tarafindan gercgeklestirilen olii
muayenesine dair diizenlenen defin/oliim ruhsat: araciligi ile iilke agisindan en sik oliim
nedeni olan hastaliklarin ve ortalama 6liim araliginin tespiti araciligiyla ileriye yonelik
saglik politikalarinin sekillendirilmesine de olanak saglanmaktadir. Cogu tilkede otopsi
yapilmadan diizenlenen Oliim ruhsatlarinin gercek o©liim nedenini yansitmadaki
giivenilirligi tartisma konusudur. Ruhsatin 6nemli bir boliimii olan o6/liim nedeni
boliimiiniin Diinya Saghk Orgiitii (WHO) tarafindan 6ngériilen uluslararasi nitelikteki
900 bashkli hastalik kodlama sistemi olan ICD-10° dogrultusunda belirtilmesi
gerekmektedir. Bunun yaninda WHO, hekim tarafindan diizenlenen defin ruhsatlarinda
6lim nedeni olarak oncelikle dogrudan 6liime neden olan hastalilarin, daha sonra ise
O0limiin meydana gelmesinde katkis1i olan diger hastaliklarin belirtilmesini

onermektedir.®?*

621 Karauz, s. 351.

622 Murat Nihat Arslan ve Digerleri, ©°Defin Ruhsati Diizenlemede Adli Boyut: Bir Feth-i Kabir Otopsi
Olgusu”’, Tiirkiye Aile Hekimligi Dergisi, 2015, S. 19/2, http://www.turkailehekderg.org/wp-content/up
loads/2015/06/Tahud-5-olgu-defin-ruhsati-adliotopsi-raporu.pdf, s. 114-115. e.t.: 23/02/2020.

623 ICD-10 Version, 2016, https://icd.who.int/browse10/2016/en, e.t.: 23/02/2020.

624 Ahmet Turla/Caglar Ozkanly/Mehmet Kocakaya, “Defin Ruhsati (Oli Gémme Izin Kagidi)
Diizenlenmesindeki Hata ve Eksiklikler’’, Journal of Experimental and Clinical Medicine, 2005, S.
22/2, https://dergip ark.org.tr/en/download/article-file/189878, s. 85-89. e.t.: 23/02/2020.
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4.3.1.2.0topsiden Ka¢inma

4.3.1.2.1.0topsiye Dini Itiraz

Otopsi, genel olarak dogal olmayan 6liim olarak nitelendirilen: ani 6liim, cinayet,
intihar, kaza vb. durumlarda veya tibbi amaglarla kisilerin 6liim nedenlerinin
belirlenmesi i¢in 6liim sonrasinda ceset lizerinde diseksiyon islemlerini de igeren bir tiir
cerrahi prosediirdiir. Otopsi yasal veya tibbi amaclar i¢in 6nemli olabilmekle birlikte
kriyoprezervasyon acisindan karsilasilabilecek en biiyiik sorunlardan birisidir.®* Cogu
tilkede kanun koyucular otopsi konusunda kati diizenlemeler yapmaktadirlar. Bu
dogrultuda o6zellikle geng yastaki tiyeler otopsi konusunda biiylik risk tagimaktadirlar.
Ciinkii geng yasta 6liim, genellikle kaza, cinayet vb. durumlardan kaynakli beklenmedik
nedenlerden meydana gelmektedir. Diger yandan bazi kanun koyucular devietin otopsi
talep etme giiciine kisitlamalar getirmeyi tercih etmektedirler. Bu tiir diizenlemelerin
oldugu tilkelerde genellikle kisilerin yasarken yapacaklari diizenlemeler ile o6liimleri
durumunda, geriye kalan kalintilar1 i¢in ofopsiye dini itiraz ¢ekincesi koyarak istisnai
durumlar haricinde otopsiyi onleme hakki verilmektedir. Ayrica bu hakkin kullanilmasi
icin kisilerin dini goriiglerini agiklamasi da gerekmemektedir. Gegmis uygulamalarda bu
tiir diizenlemeler ile otopsiden korunarak kriyoprezervasyon silirecine giren vakalara
rastlanilmistir. Asagidaki Ornek yasal diizenlemelerde otopsiye dini itiraz g¢ekincesi

koyularak, kisilerin otopsilerini 5Snleme haklar1 diizenleme altina alinmugtir:%2°

a) California (ABD): California Eyalet Yasasi, boliim 27491.43%%7

b) Maryland (ABD): Maryland Saglik Yasast, bolim 5-310 (b) (2)%%

¢) New Jersey (ABD): New Jersey Tiiziigii, boliim 52: 17B-88.2%°

d) New York (ABD): New York Halk Saglhigi Kanunu, bolim 4210-c (1)630
e) Ohio (ABD): Ohio Yasasi, boliim 313.1316%!

625 Protecting Yourself in Medical Emergencies, https://alcor.org/BecomeMember/toprotectyourself.ht
ml, e.t.: 23/01/2020.

626 The Certificate of Religious Belief, https://alcor.org/Library/html/certificateofreligiousbelief.html,
e.t.: 18/01/2020.

627 California Certificate of Religious Belief, https://alcor.org/Library/html/californiacertificateofreligio
usbelief.html, e.t.: 18/01/2020.

628 Maryland Certificate of Religious Belief, https:/alcor.org/Library/html/marylandcertificateofreligio
usbelief.html, e.t.: 18/01/2020.

29 New Jersey Certificate of Religious Belief, https://alcor.org/Library/html/newjerseycertificateofreligi
ousbelief.html, e.t.: 18/01/2020.

630 New York Certificate of Religious Belief, https://alcor.org/Library/html/newyorkcertificateofreligiou
sbelief.html, e.t.: 18/01/2020.
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4.3.1.2.2.Alternatif Bir Yontem Olarak Virtopsi

Otopsinin zorunlu oldugu durumlarda, Ozellikle ceset iizerinde diseksiyon
yapilmadan otopsi gereksinimlerini karsilamak i¢in invaziv olmayan sanal otopsi veya
virtopsi prosediirleri aracilifiyla ozellikle bilgisayarli goriintiileme tekniklerinin
kullanilmas1 6nerilmektedir. Virtopsi, postmortem muayenede fiziksel diseksiyona kars1
birgok avantajlar sunmaktadir. Cryonics agisindan herhangi bir otopsi, hatta virtopsi
ihtimali dahi temel stabilizasyon siirecinin gecikmesine neden olmasi agisindan bir
felakettir. Yine de en kotii durumda klasik otopsiye karsin virtopsi yapilmasi daha

faydali olacaktir.5%?

4.3.1.3.Cinayet iddialan

Cryonics hareketinin 1960’1 yillarda baslamasi ile birlikte kriyoprezervasyonu
yapilan hastalarin yakilarindan kaynakli yasal miicadeleler baslamustir. Ilk olarak
noroprezervasyon hastasi Dora Kent’in 6liimiiniin dogal olup-olmadig1 konusunda insan
kalintilar1 iizerinde otopsi yapilmasi talep edilmistir. Hastanin ndroprezervasyondaki
bast hari¢ geri kalan viicudunda yapilan otopsi neticesinde 6limiiniin dogal yollarla
meydana geldigi sonucuna varilmistir. Bir siire sonra hastanin basma da otopsi
yapilmasi talep edilince, cryonics kurulusu mahkemeye bagvurmus ve mahkemece
hastaya ve diger benzer durumdaki hastalara otopsi yapilmamasi karar1 verilmistir. Bu
kararin lizerine hastanin 6liim sertifikasinin bulunmasina ragmen cinayet kurbani oldugu
yoniinde bir iddia ortaya atilmistir. Bunun yaninda California Saglik Kurulu (California
Medical Board) tarafindan kriyoprezervasyon siirecinde ruhsatsiz ilag kullanilmasi
konusunda iddialar da ortaya atilmistir. Onemli olan konu: herhangi bir ilag uygulamasi
aninda hastanin hayatta olup olmadigiydi. Cinayet davasi ile birlesen dava sonucu
cryonics kurulusu davay1 kazanmistir.5%3

Cryonicsin 6liime kars1 bir ¢are olarak gelismekte olan bir alan olmasina ragmen,
yasal statiisii heniiz kanun koyucular tarafindan tam olarak sekillendirilmemistir.

Kriyoprezervasyon prosediirlerine yasal oOlim ilanindan sonra baglanilmasi

631 Ohio Certificate of Religious Belief, https://alcor.org/Library/html/ohiocertificateofreligiousbelief.ht
ml, e.t.: 18/01/2020.

632 R. Michael Perry, <’Options for Elective Cryopreservation’’, Cryonics, 2012, S. 33/1, https://alcor.org
[cryonics/Cryonics2012-1.pdf; s. 15. e.t.: 26/12/2019.

633 R. Michael Perry, <’Alcor’s Legal Battles”, Cryonics, 1999, S. 20/1, https://alcor.org/cryonics/cryonic
$1999-1.pdf, s. 36-38. e.t.: 26/01/2020.
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gerekmektedir.** Aksi takdirde cinayet veya yardimli intihar gibi sug tiplerinin
olusumuna sebebiyet verilebilmektedir. Diger yandan mevcut durumda herhangi bir
yeniden canlandirma teknolojisinin bulunmuyor olmasi kisilerin yeniden canlanma
umudunun kotiiye kullanilarak  dolandiricilik  sugunun olusabilece§i de One
siiriilmektedir.®*> Diger yandan cryonics iiyeleri ile kriyoprezervasyon kuruluslari
arasindan yapilan yasal diizenlemelerin her tiirlii olasilig1 goz Oniine alarak en kotii
durumdaki basarisizligi dahi lyelerine bildirmesi, sahtekarlik veya dolandiriciligin

olusmasini onleyecegi diisiiniilmektedir.

4.3.1.4.Mukayeseli Hukukta Kasten Oldiirme Sucu

4.3.1.4.1.Genel Olarak

4.3.1.4.1.1. Korunan Hukuki Yarar

636 olusturmaktadir. Bu nedenle korunan

Sucun konusunu yasayan bir insan
hukuki deger de anayasal ve AIHS diizeyinde koruma altina alman yasam hakki
baglaminda sekillenmektedir. Yasamin devlet tarafindan korunmas: yiikiimliligi,
oldiirme fiillerinin mutlak sekilde yasaklamasi1 yiikiimliiliigiinii de beraberinde
getirmektedir. Bunun yaninda yasam hakkinin toplumsal bir deger ifade etmesinden
dolayi, kisilerin bu hak iizerinde serbestge tasarrufta bulunmasinin da oniine gecilmesi

icin devlet tarafindan dnlemler alinmasi gerekmektedir.%*’

634 Tarlacy, s. 18.

635 Philippe Jougleux, Frankenstein and the Law: Some Reflexions on Transhumanism, 2015, https://
www.researchgate.net/publication/278714983Frankensteinandthelawsomereflexionsontranshumanism, s.
12. e.t.: 11/02/2020.

6% Insan yasaminin ne zaman sona ermis sayilacagi konusu 6gretide tartismalidir. Ogretide egemen goriis,
beyin fonksiyonlarinin geri doniilmez bigimde ortadan kalkmasi olarak nitelendirilen beyin oliimii ile
birlikte 6liim gerceklesmis sayilmaktadir. Dolayist ile beyin 6limiiniin ger¢eklesmesi ile birlikte artik
yasam sona erecegi i¢in kasten 6ldiirme sugundan da s6z edilememektedir.

%7 Durmus Tezcan/Mustafa Ruhan Erdem/R. Murat Onok, Teorik ve Pratik Ceza Ozal Hukuku, 10.
bs., Seckin Yayincilik, Ankara 2013, s. 127-130.
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4.3.1.4.1.2.Sucun Maddi Unsuru

Sucun maddi unsuru ydniiyle bakildiginda, sucun faili®*® herkes olabilmektedir.
Sugun maddi unsurunu olusturan hareketin sergilendigi esnada yasiyor® olmak
kaydiyla yas, cinsiyet, dil, din, irk, saglik durumu vb. farkliliklar ne olursa olsun failin
kendisi disinda herkes bu sugun magduru olabilmektedir. Bunun yaninda fail ile magdur
arasindaki yakin iliskiler (belirli bir dereceye kadar) ve magdurun tagimig oldugu
nitelikler cezanin agirlastirilmasini veya hafifletilmesini gerektiren nitelikli hal olarak
diizenlenmesi miimkiindiir.

Failin kendisi disindaki bir baskasini oldiirmeye yonelik elverisli bir hareketi
kasten Oldiirme sugunu olusturabilmektedir. Bu nedenle kasten Oldiirme sucu serbest
hareketli bir su¢ niteligi tasimaktadir. Kasten 6ldiirme sucunun netice sugu niteligi
tasimasindan dolay1 sergilenen hareket ile netice arasinda bir nedensellik baginin
bulunmasi gerekmektedir. Meydana gelen neticeden failin sorumlu tutulabilmesi, ancak
bu neticenin objektif isnat edilebilir nitelikte olmasi durumunda miimkiindiir. Suca

640 hlmasi

yonelik hareketin genel olarak icrai nitelikte olmasi aranirken, failin garantor
durumunda ise kasten 6ldiirme sugu ihmali hareketle de islenebilen bir suctur. Sucta
kullanilan arag¢ elverigli olmak disinda bir 6nem arz etmemekle birlikte yerine gore

sugun nitelikli bir halinin olusmasina neden olabilmektedir.5*!

4.3.1.4.1.3.Sucun Manevi Unsuru

Sucun manevi unsuru agisindan genel kast yeterli olup, kasten 6ldiirme sugu
acisinda sdz konusu kastin olast kast®®? olmasi da miimkiindiir. Kastin olup-olmadig1
veya tiirli, somut olaym ozelliklerine gore mahkemece belirlenmektedir. Kastin tespiti
acisindan saik ya da amacmn Onem tasimadigi belirtilmektedir. Diger yandan faili

Oldiirmeye yonelten saikin su¢un manevi unsuru bakimindan Onem tasimamasina

638 Kasten 6ldiirme sugu agisindan sugun magduru ve faili ayni kisi olamaz. Bu nedenle kisinin kendi
yasamini sonlandirmaya yonelik girisimleri cezalandirilmamaktadir. Diger yandan 6ldiirmeye yonelik
hareketin bizzat magdura yaptirilmas: durumunda dolay!i faillik s6z konusu olabilmektedir.

639 Kasten 6ldiirme sugu yasayan bir kisiye kars1 islenebileceginden, ceset bu sugun konusunu olusturmaz.
Oldiiriilmek istenilen kisi daha 6nce 6lmiis ise, elverissiz tesebbiis (islenemez sug) séz konusudur. Bu
durumda fail cezalandirilmamaktadir.

640 Sucun icrai olarak islenmesinden farkli olarak, ihmali sugun faili herhangi bir kisi olamamaktadir. Bu
tir suglarda failin garantdr sayilmasi igin failin neticeyi onleme hukuki yiikiimliliigii altinda bulunmasi
gerekmektedir. Bu nedenle ihmal suglar1 ayn1 zamanda mahsus sug (0zgii sug) niteligi tasimaktadirlar.

641 Tezcan/Erdem/Onok, s. 127-140.

642 Olas1 kast, “’kiginin, sucun kanuni tanimindaki unsurlarin gerceklesebilecegini éngérmesine ragmen,
fiili istemesi’’ olarak nitelenmektedir.
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ragmen, saik sucun nitelikli hallerinin olusmasi agisindan 6nem tastyabilmektedir.
Failde 6ldiirmeye yonelik dogrudan veya olasi kast olmayip, sadece yaralamaya yonelik
kastin bulunmasi durumunda, failin kasten 6ldiirme su¢undan degil, meydana gelen
netice agisindan taksir diizeyinde bir kusurunun olmasi durumunda, netice sebebiyle

agirlasmis yaralama sucu bakimimdan cezalandirilmasi yoluna gidilmektedir.®*

4.3.1.4.1.4.Hukuka Aykirihik Unsuru

Hukuka aykirilik, su¢ kapsaminda iglenen fiilin hukuka uygun bulunmadigi ve
mubah sayilmadigini ifade etmektedir. Bu kapsamda kasten 6ldiirme sugcunun hukuka
uygun kabul edilebilmesi i¢in kanuna dayanan bir yetkinin kullanilmasi, zorunluluk
hali, mesru savunma vb. durumlarin mevcut olmast gerekmektedir. Yasam hakki,
tizerinde serbestce tasarrufta bulunulacak bir hak niteligi tasimadigi i¢in, magdurun
rizast kanuna aykiriligi engelleyici bir nitelik gdstermemektedir. Magdurun rizasi,
kasten Oldiirme agisindan Onem tasimamakla birlikte, otanazi veya talep iizerine
oldiirme suglari bakimindan Onem tasiyict bir nitelik olarak glindeme

gelebilmektedir.®**

4.3.1.4.1.5.Sucun Ozel Goriiniis Sekilleri

Kasten Oldiirme sugu agisindan tesebbiis miimkiindiir. Fail tarafindan bir insani
oldiirmeye elverisli hareketin yapilmas: ile birlikte fail tesebbiis alanina girmis
olmaktadir. Failin, kendi ¢abalar1 ile sugun tamamlanmasini énlemek amaciyla hareket
etmesi durumunda goniillii vazge¢me s6z konusu olup, failin sadece yaralamadan dolay1
sorumlu tutulmas1 gerekmektedir. Kasten oOldiirme sugu acisindan zincirleme sug
hiikiimleri uygulama alani bulamamaktadir. Birden fazla kasten 6ldiirme sugunda ve
kasten oldiirme suguyla birlikte islenen diger sug tiirleri agisindan gergek igtima
hiikiimleri uygulama alan1 bulabilmektedir. Bunun yaninda yalniz bir fiil ile bir¢ok sug
tipinin meydana gelmesi durumunda ise fikri i¢ctima hiikiimlerinin uygulanmasi ile agir
olan sug¢ tipinden cezanin tespit edilmesi gerekmektedir. Kasten oldiirme sucu
bakimindan her tiirlii istirak sekli miimkiindiir. Bu kapsamda, sugun kanuni tanimindaki

fiili birlikte gergeklestiren kisilerden her biri i¢in birlikte faillik; 6llime sebebiyet veren

043 Tezcan/Erdem/Onok, s. 141-149.
044 Tezcan/Erdem/Onok, s. 149-152.

148



hareketin bir bagkasi tarafindan bizzat magdura yaptirilmast durumunda ise dolayli

faillik s6z konusu olabilmektedir.5*’

4.3.1.4.2.Tiirkiye

Kasten oldirme sucu, Tiirk Ceza Kanunu’nun (TCK) 81 vd. maddelerinde
diizenlenmistir. Kanunun 81. maddesinde ‘'Bir insant kasten oldiiren kisi, miiebbet
hapis cezasi ile cezalandwilir’”” hilkkmii ile sucun temel hali diizenlenmistir. Sucun
nitelikleri halleri kanunun 82. maddesinde; sucun ihmali davranigla islenmesi ise 83.
maddesinde diizenlenmistir. Sugun nitelikli halleri agisindan agirlastirilmis miiebbet
hapis cezas1 Ongoriilmektedir. Sucun ihmali davranisla islenmesi durumunda ise
“...temel ceza olarak, agirlastirilmis miiebbet hapis cezasi yerine yirmi yildan yirmi bes
vila kadar, miiebbet hapis cezasi yerine onbes yildan yirmi yila kadar, diger hallede ise
on yildan onbes yila kadar hapis cezasina hiikmolunabilecegi gibi, cezada indirim de

yapilmayabilir’’ hiikkmiine yer verilmistir.54°

4.3.1.4.3.Almanya

Kasten oldiirme sucu, Alman Ceza Kanunu’nun (Strafgesetzbuch-StGB) hayata
karst suglar baslikli 16. boliimiinde 211 ile 216. maddeleri arasinda diizenlenmistir.
Kanunun 212. maddenin 1. fikrasinda “'Katil olma niteligini tasimayacak sekilde, bir
insan oldiiren kisi, kasten oldiiren olarak 5 yildan az olmamak iizere hapis cezasi ile

i)

cezalandirilir’’; 2. fikrasinda ise

«

"...cok agir hallerde miiebbet hapis cezasina
hiikmolunur’” hilkkmiine yer verilmistir. Kanunun 211. maddesinin 1. fikrasinda “’Katil
miiebbet hapis cezasi ile cezalandirilir’’; 2. fikrasinda ise “’Katil, oldiirme zevki, cinsel
giidiilerini tatmin, mal hirst ya da sair ilkel saik nedeniyle, haince, canavarca bir
sekilde veya toplum icin genel tehlike yaratan araglarla, bir su¢u miimkiin kilmak ya da

iR

gizlemek i¢in bir insami oldiiren kisidir’’ hikiimleri ile sucun nitelikli halleri

diizenlenmistir. Kanunda kasten oOldiirme sugunun ihmali davranigla islenmesi
konusunda 6zel bir diizenleme yapilmamis olup, kanunun 13. maddesinde suclarin

ihmali davranisla islenmesini diizenleyen genel bir hiikkme yer verilmistir.®’

645 Tezcan/Erdem/Onok, s. 178-183.

%46 Tiirk Ceza Kanunu, R.G.: 26.09.2004, S. 25611, https://www.mevzuat.gov.tr/MevzuatMetin/1.5.523
71.pdf, s. 8987. e.t.: 16/03/2020.

647 Feridun Yenisey/Gottfried Plagemann, Alman Ceza Kanunu Strafgesetzbuch (StGB), 2. bs., Beta
Basim Yayin, Istanbul 2015, 5.285-287.
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Alman Ceza Kanunu’nun (Strafgesetzbuch-StGB) 216. maddesinde talep iizerine
oldiirme sugu diizenlenmistir. Otanaziyi®*® de kapsayacak sekilde diizenlenen maddenin
1. fikrasinda “’Bir kimsenin agik ve ciddi talebi iizerine o kisi oldiirmeye sevk olunan
kisiye 6 aydan 5 yila kadar hapis cezasi verilir’’ hilkkmiine yer verilmistir. Maddenin 2.
fikrasinda ise “’Bu suca tesebbiis cezalandirilir’’ hitkkmii ile ilgili suca tesebbiisiin de

cezalandirilacag ortaya koyulmustur.®+

4.3.1.4.4.italya

Kasten dldiirme sucu, /talyan Ceza Kanunu’nun (Diritto Penale Italiano) 575 ile
578. maddeleri arasinda diizenlenmistir. Kanunun 575. maddesinde “’Bir kimse, diger
bir kimseyi oldiiriirse 21 yildan asagi olmamak iizere hapis cezasina hiikmolunur’
hitkmii ile sugun temel hali diizenlenmistir. Sugun cezayi agirlastirici nitelikli halleri
kanunun 576 ve 577. maddelerinde; cezay: hafifletici nitelikli halleri ise 578 ve 579.
maddelerde diizenlenmistir. Kanunun 579. maddesinde, daha az cezay1 gerektiren
nitelikli hal riza ile oldiirme veya talep iizerine oldiirme olarak nitelendirilebilecek
durumlar diizenlenmistir. Bu dogrultuda “’Bir kimse diger bir kimsenin rizasi ile onu
oldiiriirse 6 yildan 15 yila kadar hapis cezasi ile cezalandwrilir’”’ hikkmiine yer
verilmistir. Diger yandan magdurun 18 yasindan kiiclik olmasi; akil hastasi olmas1 veya
alkol, uyusturucu madde vb. sebeplerden dolay: akli dengesinin gegici olarak yerinde
olmamasi; magdurun rizasinin cebir, tehdit veya hile ile iradesinin etkilenmesi
aracilifiyla islenmesi halinde kanunun 575 ve 577. maddelerinin uygulama alani
bulacagi belirtilmektedir. 579. maddede diizenlenen talep iizerine o6ldiirme durumu

otanaziyi de kapsayacak bir nitelige sahiptir.%>°

48 Talep iizerine 6ldiirme, herhangi bir zorunluluk durumunun bulunmamasma ragmen bir kimsenin
istegi dogrultusunda oldiirme eyleminin gergeklestirilmesidir. Otanazinin gergeklestirilebilmesi igin
kisinin amansiz bir hastaliga yakalanmis olmasi ve dayanilmasi gii¢ acilardan kurtulmak i¢in yasamina
son verilmesini talep etmesi gerekmekte iken; talep iizerine 6ldiirme durumunda ise bu sekilde bir sartin
gerceklesmesi aranmamaktadir. Bu agidan bakildiginda talep iizerine 6ldiirme olgusunun 6tanaziden daha
genis bir anlam tagidig1 goriilmektedir. Bkz. Mehmet Emin Artuk/Caner Yenidiinya, ’Otanazi’’, Prof.
Dr. Turhan Tifan Yiice’ye Armagan, izmir 2001, https://hukuk.deu.edu.tr/wp-content/uploads/2020/01
[Artuk-Yenidunyal .pdf, s. 300. e.t.: 31/03/2020.

649 Yenisey/Plagemann, s.287.

050 Ahmet Gokcen/Murat Balci, Kasten Oldiirme Kasten Yaralama Organ ve Doku Ticareti Suglari,
2. bs., Adalet Yayinevi, Ankara 2015, s.13-14.
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4.3.1.4.5.Fransa

Kasten oldiirme sucu, Fransiz Ceza Kanunu’nun (Code Pénal) 221. maddesinde
diizenlenmistir. Maddenin 1. fikrasinda “’Adam éldiirme, bir baskasinin kasten
oldiiriilmesidir. Bu halde 30 yil hapis cezasi uygulanir’’ hikmi ile sugun temel hali
diizenlenmistir. 3. fikrada ise “’Planlanarak iglenen oldiirme cinayettir. Cinayetin cezasi
miiebbet hapistir’’ hiikmiine yer verilmistir. Sugun nitelikli halleri ise kanunun 221.

maddesinin 2, 3, 4 ve 5. bentlerinde diizenlenmistir.%!

4.3.1.4.6.Rusya

Kasten oldiirme sugu, Rusya Federasyonu Ceza Kanunu’nun insan yasami ve
saghgina karst suglar baslikli 16. boliimiinde, 105 ile 108. maddeleri arasinda cinayet
adi altinda diizenlenmistir. Kanunun 105. maddenin 1. fikrasinda “’Bir kimsenin kasti
olarak oliimiine sebebiyet vermek 6 yildan 15 yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir’™
hiikmii ile sugun temel haline yer verilmistir. Kanunun 105. maddesinin 2. fikrasinda
sugun cezayi agirlastirict nitelikli hallerine yer verilmistir. ilgili fikranin n. bendinde
“Sucun birden fazla iglenmesi halinde, alti aydan 20 yila kadar hapis cezasi, miiebbet
hapis cezast veya oliim cezasina hiikmolunur’’ hiikkmiine yer verilerek o6liim/idam

cezasmin da uygulama alani bulmasmnin yolu acilmistir.5>?

Giinlimiizde ¢ogu tilke
mevzuatinda idam cezasinin kaldirilmis olmasina ragmen, Rusya’da mevzuat diizeyinde
idam cezas1 halen yiirtirliiktedir. 1993 tarihli Rusya Federasyonu Anayasasi’nin yasam
hakki konulu 20. maddesinin 2. fikrasinda “’Oliim cezasi; bu ceza kaldirilincaya kadar
saniga, davasmmin jiirinin katilimiyla gerceklestirilen mahkemede gériisiilmesi hakkinin
taminmast sartiyla, insan yasamina yonelik en agwr suclara gore, istisna ceza olarak
federal yasa ile uygulanir’’ hilkkmiine yer verilmistir. Bu dogrultuda 6liim cezas1 gegici
tedbir niteliginde goriilerek istisnai nitelikte uygulanan bir ceza tiirii olarak kabul
edilmektedir. Diger yandan mevzuat anlamindaki yiiriirliige ragmen, Rusya’nin 1996

yilinda Avrupa Konseyi’ne taraf olmasi ve Avrupa Insan Haklar: Sozlesmesi’nin &liim

cezasinin yasaklanmasi konusundaki 6’nolu ek protokoliinii imzalamasindan dolayzi,

651 Gokeen/Balci, Kasten (:)ldiirme, s.12-13.
652 Gokeen/Balci, Kasten Oldiirme, s.10-11.
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uygulamaya koyulan moratoryum (infaz ertelemesi) karart dogrultusunda idam cezalari

infaz edilmemekte olup, bunun yerine hapis cezas1 uygulanmaktadir.5>3

4.3.2.T1bbi Vekil Atama (Medical Surrogate)

Oliime yakin dénemlerde kisilerin koma, inme vb. durumlarda kendilerini ifade
etmeleri imkansiz hale gelebilmektedir. Bu gibi durumda kisilerin kriyoprezervasyon
konusundaki isteklerini daha dnceden yapmis olduklar1 Niyet Beyani (Declaration of
Intent)®>* ile ortaya koymalar1 yeterli olmayabilmektedir. Bu nedenle kisilerin ayrica
Ileri Direktif ve Tibbi Vekil Talimatlar: (Advance Directives and Medical Power of
Attorney Instructions)® ile kendileri i¢in saglik bakimi vekili (attorney for health care)
atamas1 yapmalar1 faydali olabilmektedir. Atanmis vekil, kisilerin kendi tibbi kararlarini
alamadig1 durumlarda onlarin adina hareket etme giicline sahip olabilmektedir. Diger
yandan tibbi vekil se¢ilmedigi durumlarda kisilerin en yakin akrabalarinin bu giice sahip
olacag1 ortadadir.®>® Orville Richardson, 2004 yilinda kriyoprezervasyon diizenlemeleri
yaparak 53.000 $ 6n Odeme yapmis olmasma ragmen, 2009 yilinda cryonics
kurulusunun bilgisi dahilinde olmadan gergeklesen Oliimi iizerine yakinlarinin
Richardson’un taleplerini gormezden gelerek defin islemlerini baslatmalar1 6rneginde
gorildigl gibi 1bbi vekil (medical surrogate) atamanin énemi 6n plana ¢ikmaktadir.
Lllinosis Temyiz Mahkemesi (Illinosis Appellate Court), Richardson davasinda liyenin
kriyoprezervasyonuna onay vermistir. Benzer sekilde lowa Temyiz Mahkemesi de (lowa
Appeals Court) cryonics kurulusu ile Richardson’un kardesleri arasindaki davada
Richardson’un kalintilarina kriyoprezervasyon uygulanmasini onaylamistir. Ayrica
mahkeme 1992 yilinda California Yiiksek Mahkemesi (California Superior Court)

tarafindan Mitchell/Roe®’ davasinda verilmis olan, Standart Anatomik Hediye Yasast

653 Zeynep Ozkan, “’Rusya Federasyonu Anayasal Diizeninde Oliim Cezas1 ve Anayasa Mahkemesinin

Yaklagimi’’, Uluslararasi Afro-Avrasya Arastirmalar: Dergisi, 2019, S. 4/7, https://dergipark.org.tr/en
/download/article-file/646938, s. 123-124. e.t.: 27/02/2020.

654 Declaration of Intent to Be Cryopreserved, https://alcor.org/Library/html/declarationofintent.html,
e.t.: 23/01/2020.

655 Advance Directives and Medical Power of Attorney Instructions, https://www.alcor.org/cryonics-
medical-power-of-attorney.pdf, e.t.: 25/01/2020.

65 Protecting Yourself in Medical Emergencies, https://alcor.org/BecomeMember/toprotectyourself.ht
ml, e.t.: 23/01/2020.

657 Superior Court of Los Angles, Alcor Life Extension Foundation, Inc. v. Mitchell, T. 10.06.1992, No:
C697147, Kaynak: https://law.justia.com/cases/california/court-of-appeal/4th/7/1287.html, e.t.:
26/01/2020.
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(Uniform Anatomical Gift Act)®®® hiikiimlerinin kriyoprezervasyon igin gegerli
olabilecegi karar1 ile aym dogrultuda bir karar vermistir.®® Diger yandan davalarin
definden bir yili askin bir siire sonra sonuglanmis olmasi &nem arz etmektedir.®®°
Kriyoprezervasyon kuruluslart Richardson vakasinda oldugu gibi trajik sartlarda dahi
tiyelerinin istekleri dogrultusunda kriyoprezervasyonun uygulanmasi gerektigini
diisiinmektedirler.¢!

2006 yilindan beri cryonics kurulusu iiyesi olan Mary Robbins’in 2010 yilindaki
Oliimii iizerine cryonics kurulusu ile hasta yakinlar1 arasinda anlagsmazliklar ¢ikmaistir.
Robbins’in cryonics kurulusuna anatomik bagis ve finansal diizenlemeler yapmasina ve
aksine dair herhangi bir yazili veya sozlii bildirimde bulunmamasmna ragmen, aile
tiyeleri Robbins’in Oliimiinden kisa bir siire once kriyoprezervasyon konusundaki
diisiincelerinin degistigini iddia etmislerdir. Konunun yargiya®? tasinmasindan sonra
yapilan incelemelerde: Robbin’in sigorta sdzlesmesinde yapilan yaralanici degisikligi®®
kriyoprezervasyon konusundaki onceki beyanlarini iptal etmek i¢in yeterli olmadigina
ve Robbins’in kalintilarina kriyoprezervasyon uygulanmasina onay verildigi
aciklanmistir. Aile ve cryonics kurulusu arasinda Robbins’in kalintilarin1 cryonics
kurulugunun teslim almasi; cryonics kurulusunun Robbins’in sigorta sozlesmesindeki
lehtar sifatinin degistirilmis olmasina itiraz etmeyerek ailenin sigorta gelirlerini almasi
yoniinde bir uzlagi anlagsmasi®®* yapilmistir.%%5 Robbins davasinda da goriildiigii gibi
tibbi vekil (medical surrogate) atamasinin yapilmast durumunda, kisilerin aile yakinlar

tarafindan gelebilecek engellemelerin oniine gegilebilmesi daha olasidir.

658 Revised Uniform Anatomical Gift Act, 2006, https://www.uniformlaws.org/HigherLogic/System/Do
wnloadDocumentFile.ashx?DocumentFileKey=ca07f92d-09¢9-0c9f-8578f6dbb480aaSc&forceDialog=0
e.t. : 25/01/2020.

63 Jowa Court of Appeals Upholds Cryopreservation Wishes, 2010, https://alcor.org/Library/html/pr2
010-04-01.html, e.t.: 26/01/2020.

660 Rebecca Lively, ’How to Protect Your Cryonics Arrangements from Interference by Third Parties’’,
Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension
Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 491.

%! Towa Court of Appeals Upholds Cryopreservation Wishes, 2010, https://alcor.org/Library/html/pr2
010-04-01.html, e.t.: 26/01/2020.

662 Colorado Court Order, 2010, https://www.alcor.org/Library/pdfs/courtorder.pdf, e.t.: 27/01/2020.
%3 Robbins’in sigorta sozlesmesindeki yararlanici degisikliginin 6liimden 2 giin énce gergeklestirilmis
olmasindan dolayi, hastanin zihinsel ve fiziksel durumunun net olmamasindan dolay1 cryonics kurulusu
ailenin kriyoprezervasyon sdzlesmesini iptal etme talebine itiraz etmistir.

%4 Final Settlement Agreement, https:/alcor.org/Library/pdfs/Alcor-RobbinsSettlement.pdf, e.t.:
27/01/2020.

665 Alcor Life Extension Foundation Attempts to Fulfill Wishes of Colorado Springs Woman, 2010,
https://alcor.org/Library/html/MaryRobbinsCase.html, e.t.: 27/01/2020.
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4.3.3.Canlandirma Yapmama (Do Not Resuscitate) Talimati

Kariyopulmoner Resusitasyon (CPR) prosediiriiniin uygulanmasimin amaci klinik
O0limiin Onlenerek hastanin eski saghgina kavusturulmasidir. Amerika Birlesik
Devletleri hastanelerinde yillik 370.000 ile 750.000 arasinda CPR uygulanmakta olup,
hastalarin hayatta kalma orani ise genel olarak % 42’nin altindadir. Bu oran kanser,
bobrek hastaligi, norolojik hastalik, solunum bozuklugu ve sepsis olgularinda ise daha
da asag1 seviyelere diismektedir. Diger yandan hastaligin siddeti, kardiyak arrest tanimi
ve yeniden canlandirma yapmama (Do Not Resuscitate-DNR) prosediirii uygulanma
konusundaki degisikliklere gore de belirtilen hayatta kalma oranlar1 genis bir skalaya
yayilmaktadir.®®® Bu nedenle bazi durumlarda basar1 sansmin diisiik olmasi; kisa siire
hayatta kalma beklentisi olunan olgularda dahi CPR’ye bagvurulmasi, DNR talimatinin
uygulamaya koyulmasini giindeme getirmistir. Bunun yaninda CPR’nin bosuna bir ¢aba
olarak nitelendirildigi: biitiin ¢abalara ragmen dolasim ve solunum fonksiyonlarinin
yeniden saglanamamasi ve/veya hastanin vital bulgularinin uygulanan tiim tedavilere
ragmen kotiilestigi durumlarda, DNR protokolii daha kabul edilebilir bir uygulama
haline gelmektedir. DNR protokolii konusunda bircok iilkede yasal diizenlemeler
bulunmamasina ragmen uygulamada bazi olgularda basvurulan bir protokol oldugu ve
DNR konusunda yeterli bilgi diizeyine ulagilmamasindan dolayr doktorlarin daha ¢ok
kendi dogrular: dogrultusunda hareket ettikleri goriilmektedir.%®

Yasal olim ilani, beyin oliimii kriterine bagli olsa da kisilerin kalp atis1 ve
solunumu durdugunda genel olarak 6liim ilan1 yapilabilmektedir. Bununla birlikte genel
uygulamada saglik personeli tarafindan canlandirma (resuscitate) islemleri
gerceklestirilmektedir. Genel olarak hastanin iyilesmesinin imkansiz goriildiigii terminal
durum veya hastanin asir1 agri, ciddi yasam kalitesi diisiikliigli vb. durumlara maruz
kalmasi halinde hastane tarafindan canlandirma yapmama (Do Not Resuscitate-DNR)
talimat1 uygulamaya koyulabilmektedir. 7ibbi vekil (medical surrogate) DNR talimatin
engelleyebilmektedir. Diger yandan kisinin beyin hasarinin artacagr durumlarda

canlandirma islemlerinde 1srar edilmesi, kisinin kriyoprezervasyonu konusunda basari

66 Claudio Sandroni ve Digerleri, “’In-Hospital Cardiac Arrest: Incidence, Prognosis and Possible
Measures to Improve Survival’’, Intensive Care Medicine, 2007, S. 33/2, https://www.researchgate.net/
publication/6774625 In-hospital cardiac arrest Incidence prognosis_and possible measures to_impro
ve_survival, s. 237-238. e.t.: 18/02/2020.

7 Bahar Kuvaki ve Digerleri, ‘Hastanemizde Cerrahi Boliimlerde Caligan Doktorlarm Yeniden
Canlandirma Yapmama Talimati Konusundaki Goriigleri’’, DEU Tip Fakiiltesi Dergisi, 2014, S. 28/1, ht
tps://dergipark.org.tr/en/download/article-file/53596, s. 22-25. e.t.: 18/02/2020.
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sansmin azaltmaktadir. Ideal kriyoprezervasyon agisindan kisinin 6liim ilanindan sonra
en kisa slirede kriyoprezervasyon prosediirlerine baslanilmasi gerekmektedir. Bu
dogrultuda DNR talimati ile cryonics kurulusunun bekleme ve konuslanma islemleri
dogrultusunda hastanin yaninda yer almasi arasindaki karmasik siirecin 6zenle takip
edilmesi gerekmektedir.%%®

Amerikan Doktorlar Koleji Etik Kilavuzu'na (American College of Physicans
Ethics Manual) gore “her hasta tibbi bakimi ile ilgili tam agiklama alma ve karar
verme konusunda bagimsiz bir ajandir.”’ Paternalizm®® (babacilik) karsisinda hasta
Ozerkliginin yasal karsihigini kendi kaderini tayin etme hakki olusturmaktadir. Hastanin
tedaviyi kabul etme veya reddetme konusundaki yasal hakki hekim tarafindan
taninmalidir.57°

DNR talimatinin olusturulmasinda genel olarak {i¢ temel durum ortaya

¢cikmaktadir:

a) Hasta tercihlerinin temel alinmasi: Yeterli diizeyde bilgilendirilmis hastalarin
ahlaki ve hukuki agidan CPR de dahil olmak tizere tbbi miidahaleleri reddetme
hakki bulunmaktadir. Tibbi miidahaleyi reddetme hakkinin kullanilmas1 agisindan
hastanin terminal donemde olup-olmamasi; aile bireylerinin ayni diisiincede olup-
olmamast veya hekimin durumu onaylayip-onaylamamas: etkili bir faktor
degildir. Bu dogrultuda hasta tarafindan yapilan DNR talimatlar1 i¢in hastanin
detayli bir bildirimde bulunmasi gerekmektedir. Hasta tarafindan tibbi tedaviyi
reddetme hakkina dayanilarak olusturulan talepler DNR talimati agisindan en
nitelikli durumlardir. Hasta tarafindan ortaya koyulan DNR talimatinin etik
kabulii acisindan insana saygi, benligin siirekliligi ve ozmiilkiyet olgulari 6n
plana gikmaktadir.®”!

b) Hasta yakinlari veya tibbi vekilin tercihlerinin temel alinmasi: Hastanin DNR
talimat1 olusturma yetisine sahip olmadigi durumlarda, bu karar hastanin 6nceden

atamis oldugu tibbi vekil veya hasta yakinlari tarafindan verilmelidir. Hastanin

668 Protecting Yourself in Medical Emergencies, https://alcor.org/BecomeMember/toprotectyourself.ht
ml, e.t.: 23/01/2020.

66 Paternalizm veya babacilik: toplum veya aile ydnetimlerinde kararlarin rehber veya ideal kabul
edilen kisi veya kisilerce alimmasini 6ngdren yonetim sistemidir. Tibbi uygulamalar agisindan ise,
bilgilendirilmis onam karsisinda doktorun hasta adina karar vermesi durumudur.

670 Merkle, Molecular Repair I, s. 25.

71 Paul T. Menzel, “Three Barrier to VSED by Advance Directive: A Critical Assessment’’, Seattle
Journal of Justice, 2017, S. 15/3, https://digitalcommons.law.seattleu.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=18
68&context=sjsj, s. 692-693. e.t.: 19/02/2020.
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tercihlerinin bilinmedigi durumlarda hekim tarafindan hastanin konusmalari,
yazili direktirfleri ve sahitlerine dayanilarak tespit edilen detayli tercihleri
(advence directives) dogrultusunda DNR talimat1 olusturulabilmektedir. Hasta
hakkinda karar verici hi¢bir vekil veya yakin bulunmamasi durumunda ise, klinik
uygulamada mahkemeye basvurulmadan hareket edildigi goz oniine alindiginda,
etik konsiiltasyon niteliginde hastane etik komitesi kararinin esas alinmasi tavsiye
edilmektedir.

¢) Hekimin hasta hakkinda vardigi yargiya dayanan tercihlerinin temel
alinmasi: Hekimin hastaya CPR uygulanmasini faydasiz gormesi durumunda,
DNR talimatinin olusturulmast miimkiindiir. DNR talimatinin olusturulmasinda en
temel yontem hastanin karar olusumuna aktif katilimidir. Fakat uygulamada bu
durum tam anlamiyla uygulanmamaktadir. Hekimler genel olarak hastalarinin bu
tir konusmalardan zarar goérecegi, umutsuzluga kapilabilecekleri veya ciddi
anksiyete vb. psikolojik rahatsizliklardan da mustarip olabilecekleri gerekgesiyle
endise duymaktadirlar. Hekimler hastalari ile DNR talimatin1 daha ¢ok AIDS,
koroner arter hastaliklari, kanser, siroz vb. prognozu g¢ok kotii olan olgularda
tartisma egilimindedirler. Hekimlerin etkisiz olarak nitelendirilebilecek bir
tedaviyi hastalarmin veya vekillerinin talebinin bulunmasina ragmen uygulama
zorunlulugu bulunmamaktadir.’> Amerikan Kalp Birligi (American Heart
Association) tibbi etkisizlik rehberinde, hekimlerin tek tarafli olarak DNR talimati

olusturabilmeleri i¢in asagidaki kosullar1 gerekli gérmektedir:

1) Uygun hayat desteginin denenmesine ragmen dolasim ve solunum
fonksiyonlarinda basarili geri doniisiin saglanamamast,

2) Hastanin vital bulgularinin uygulanan biitiin tedavilere ragmen kotiilesmesit,

3) Yapilan tibbi arastirmalar 1s18inda metastatik kanser 6rneginde gorildigii
gibi CPR sonrasinda hayatta kalma olasiligina pek rastlanilmayan

durumlarin varli§1.57

72 Engin Bastiirk, “Do-Not-Resuscitate (DNR) Talimatinin Temel Etik Ilkeler Agcisindan
Degerlendirilmesi’’, T Klin Tip Etigi-Hukuku-Tarihi, 2003, S. 11, https://www.turkiyeklinikleri.com/ar
ticle/tr-do-not-resuscitate-dnr-talimatinin-temel-etik-ilkeler-acisindan-degerlendirilmesi-35000.html, S.
13-15. e.t.: 19/02/2020.

673 W .B. Kouwenhoven/J.R. Jude/G.G. Knickerbocker, <’Closedchest Cardiac Massage’’, JAMA, 1960,
S. 173, https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/14411374, s. 1065-1066. e.t.: 19/02/2020.
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4.3.4.0tanazi ve Yardimh Intihar

Otanaziye getirilen elestirilerin ¢ogu masum bir insanin &ldiiriilmesinin etik
karsilanamayacagi yoniindedir. Giizel 6liim ve iyi oliim manalarinda kullanilan 6tanazi

674

kavrami “acilar c¢eken terminal donemdeki hastayr huzurlu bir sekilde oliimle

>

bulusturma’’ olarak nitelendirilmektedir. Etik agidan ise tibbi olarak benimsenmis
kriterler neticesinde, iyilesemeyeceginin ve Oliimiine kadar olan siirecte asir1 derece
dayanilmaz actlara maruz kalinacagimin hasta ve yakinlari tarafindan bilindigi hallerde,
zihinsel yeterlilige sahip hasta tarafindan bilingli ve kendi 6zgiir iradesi ile hekiminden
acisiz ve hizli bir oliim talep etmesidir. Kisinin kendi bedeni lizerindeki tasarruf hakkina
dokunulamayacagi kabul edilmekle birlikte, bu hakkin smirsiz olmadigina dair
diisiinceler neticesinde®” tipta ok sinirl1 bir uygulama alani bulan tanazi, dliimle ilgili
temel bir tartisma konusu olmakta ve 6nemli bir etik belirsizlik tasimaktadir.®”®
Cryonics agisindan Otanazi ve yardimli intihar, 6zellikle beyinsel hastaliklar
konusunda giindeme gelmektedir. Kisilerde 6tanaziye onay verilecek seviyede bir agri,
aclt vb. durum gozlemlenmemesine ragmen hastaligin zamanla beyin yapisini istila
etmesi ve yavas yavas hasta iizerinde vejetatif bir duruma doniismesi ve Oliime
sebebiyet vermesi agisindan énem arz etmektedir. Kriyoprezervasyon agisindan beyin
yapisinin miimkiin olan en iyi seviyede muhafaza edilmesi amacglandigi i¢in kisilerin
hayatta oldugu halde beyin yapilarinda tahribata yol agan hastaliklar, kriyoprezervasyon
acisindan biliyiik onem tasimaktadir. Bu nedenle beyin hastaliklarindan mustarip
cryonics Uyeleri hastaliklar1 ilerlemeden kriyoprezervasyon siirecine dahil olabilmek
icin yasal yollar aramaktadirlar. Thomas Donaldson, 46 yasinda kendisine kotii huylu
beyin tiimorii teshisi koyuldugu i¢in mahkemeye basvuran iiyelerden birisidir.®”’
Doktorlarin olast 6liimiinii 5 yil sonra tahmin etmelerine ragmen Donaldson, Santa
Barbara Bassavcilig (State Attorney General) ve Santa Barbara Ilce Mahkemesine
(Santa Barbara County Coroner) basvuruda bulunmustur. Yapmis oldugu
basvurusunda: Carlos Mondragon’un yardimi ile intithar etmek istedigini;

Mondragon’un olaydan dolay1 cezai sorusturmadan muaf tutulmasii ve kendi insan

kalintilarina otopsi uygulanmamasini i¢in ihtiyati tedbir uygulanmasini talep etmistir.

674 Kolusayin/Kog, s. 105.

675 Elmas/Ersoy, s. 95.

676 Kolusayin/Kog, s. 105.

677 The Thomas Donaldson Case, https://alcor.org/Library/html/Donaldson-VanDeKampAbstract.html,
e.t.: 27/01/2020.
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Kisacas1 Donaldson, baskalarmin da yardimi ile ideal kosullarda kriyoprezervasyon
amactyla intihar edebilmesi i¢in anayasal bir hakki olduguna dair yasal bir yarg: beyani
talebinde bulunmustur. Buna karsilik mahkeme devlet c¢ikarlar1 agisindan insan
hayatimin korunmasi, intihar, ¢ocuklar gibi iigiincii taraflarin korunmast ve tip
mesleginin etik biitiinliigiiniin korunmas: gibi gerekcelerle yapilan talebi reddetmistir.
Tedaviyi reddetme hakk: ile intihar arasinda farkliliklar bulunmaktadir. Bu nedenle
Donaldson’un rizasi sucun olusmamasia karsi etkisizdir. Donaldson, oliim hakki
konusundaki taleplerini vatandaglarin sahip oldugu oy hakki gibi genis bir sekilde
yorumlayarak talep etmektedir. Diger yandan yasa adina hareket eden kamu
personellerinin cinayet veya intihar gibi durumlarda insan kalintilar1 iizerinde otopsi
yapmalar1 ihtiyati tedbir ile engellenememektedir. Ayrica Donaldson, intihari
konusunda yardim ve tavsiye almasinin anayasal bir hak oldugunu iddia etmektedir.
Genel olarak intihar veya intihara tesebbiis, herhangi bir devlet mevzuatinda sug¢ olarak
degerlendirilmemektedir. Fakat ceza kanunlari agisindan bir baskasina intihar etme
konusunda kasith olarak yardim etme, tavsiye verme veya tesvikte bulunma sug niteligi

678

tasimaktadir. Mahkeme, belirtilen durumlarin genel olarak hekim destekli oliim,

intihara yardim veya intihara tesvik suglarindan birisini olusturabilecegi gerekgesi ile

talebi reddetmistir.®”

4.3.4.1.Mukayeseli Hukukta Otanazi

4.3.4.1.1.Genel Olarak

Otanazi, birkag istisnai hukuk sistemi disinda diinya genelinde kinanan ve cezai
yaptirima tabi tutulan bir uygulamadir. Aktif Gtanazi ilk olarak belirli kosullarin
mevcudiyeti halinde 2001 yilinda Hollanda’da yasal®®® hale getirilmistir. Hollanda’da
baslayan 6&tanaziyi yasallastirma hareketini 2002 yilinda Isvigre ve 2009 yilinda
Liiksemburg takip etmistir.®®! Otanazi konusundaki bu tiir yasal diizenlemelere ilk defa

yakin donem tarihinde rast gelinmektedir. Diger yandan, dogrudan 6tanazi adi altinda

678 Thomas Donaldson et al. v. John Van de Kamp, 1992, https://alcor.org/Library/html/donaldsonappe
llatedecision.html, e.t.: 27/01/2020.

67 The Thomas Donaldson Case, https://alcor.org/Library/html/Donaldson-VanDeKampAbstract.html,
e.t.: 27/01/2020.

680 Yasal hale getirmeden kastedilen, 6tanazi uygulamasmin sug olmaktan gikartilmasidir. Bu dogrultuda
yapilan yasal diizenlemeler neticesinde belirtilen {tilkelerdeki hukuk siteminin geneli ile Otanazi
uygulamasi arasinda bir ¢atisma ve ¢elisgme durumunun bulunmamasi saglanmaktadir.

81 Yener Unver, “’Tiirk Ceza Hukuku Agisindan Otanazi’’, Hukuk ve Etik Boyutuyla Otanazi, Nur
Centel (drl.), On Iki Levha Yaymcilik, Istanbul 2011, s. 35.
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bir diizenleme icermemelerine ragmen, 1933 tarihli Uruguay Ceza Kanunu ve 1937
tarihli Kolombiya Ceza Kanunu 6rneklerinde goriildiigli gibi 6tanazinin sug¢ sayilmasina
ragmen, Otanaziyi tatbik eden kisilerin belirli kosullarda cezasinda indirim yapilmasi
veya hi¢ ceza verilmemesini diizenleyen ceza kanunlarma rastlamak da miimkiindiir.®
Otanazi konusunda diinya genelinde uygulanmakta olan genel olarak ii¢ sistem
bulunmaktadir: Fransa ve Tiirkiye 6rneklerindeki gibi ilk grubu olusturan iilkelerdeki
mevzuatlarda 6tanazi kasten 6ldiirme sucu kapsaminda degerlendirilmektedir. Almanya
ve Avusturya orneklerindeki gibi ikinci grubu olusturan iilkelerde 6tanazi sugunun faili
kasten 6ldiirme sugunun failine oranla daha az ceza ile cezalandirilmaktadir. Belgika ve
Peru oOrneklerindeki gibi tglincli grubu olusturan smirli sayidaki iilkede ise yasa
koyucular belirli kosullar altinda gerceklestirilen 6tanaziyi cezasizlik hali olarak kabul

etmektedirler.%%3

4.3.4.1.2.Amerika Birlesik Devletleri

Diinya genelindeki 6tanazi tartismalarinin onurlu bir sekilde 6lme hakki (right to
die with dignity) cercevesinde sekillendigi goriilmektedir. Bu dogrultuda dtanazi
(euthanasia) kavrami lizerindeki yiik, zamanla onurlu olme (die with dignity) kavrami
lizerine tagmmaktadir. Otanazi denildiginde akla ilk gelen iilkelerden birisi olmasina
ragmen Amerika Birlesik Devletleri’nde yasal olan 0tanazi degil, hekim destekli intihar
olgusudur. Diger yandan hekim destekli intihar uygulamasi da ABD’nin biitlin
eyaletlerinde yasal olan bir uygulama degildir. ABD’nin biitiin eyaletlerinde fedaviyi
reddetme hakki kapsaminda bir nevi pasif otanazi uygulamalarina izin verildigi
goriilmektedir. Bunun yaninda hemen hemen biitiin eyaletlerinde ise aktif otanazi
uygulamalar1 kasten éldiirme sugu kapsaminda degerlendirilmektedir.®8*

Amerika Birlesik Devletleri’nin Oregon eyaleti, diinya genelinde intihara yardimi
legallestiren ilk bolge olmustur.%®> TIlerleyen donemlerde California, District of
Columbia, Colorado, Hawaii, Maine, New Jersey, Vermont, Oregon ve Washington gibi

eyaletlerde hekim destekli intihar mesru kabul edilmistir. Montana eyaletinde ise

mahkeme kararinin alindigi durumlarda intihara yardim mesru kabul edilmektedir.

682 Mehmet Emin Artuk, ©’Otanazi’’, Yargitay Dergisi, S. 18/3, 1992, s. 300.

683 Tezcan/Erdem/Onok, s. 153.

684 Bilal Kiling, “’Mukayeseli Hukukta Otanaziye iliskin Yaklasimlar ve Hukukumuzda Otanazinin Yeri
Sorunu’’, Yayimlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii,
Istanbul 2018, s. 57-58.

%5 Death with Dignity Act History, https://www.oregon.gov/oha/PH/PROVIDERPARTNERRESOURC
ES/EVALUATIONRESEARCH/DEATHWITHDIGNITYACT/Documents/history.pdf, e.t.: 01/03/2020.
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Diger taraftan sayilan eyaletler disinda diger eyaletlerde intihara yardima dair eylemler

sug niteligi tasimaktadir. 5%

4.3.4.1.3.Tiirkiye

Otanazi konusunda Tiirk Ceza Kanunu’nda (TCK) &zel bir hiikkme yer
verilmemektedir. Bu dogrultuda en azindan 6tanazinin (aktif) kasten oldiirme sugu
hukukunda yasam hakki, izerinde serbestce tasarrufta bulunulabilecek bir hak niteligi
tasimadigr i¢in Otanazi konusunda ilgili kisinin rizasi bu sug tipi acisindan hukuka
aykirihigi engelleyici bir nitelige sahip degildir. Tiirkiye’de gerek anayasal diizeyde,
gerekse taraf olunan uluslararasi anlagmalarda 6/me hakk: degil, yasama hakk: garanti
edilmektedir. Diger yandan O&tanazi (pasif) kapsaminda degerlendirilebilecek olan,
hastanin kendi gelecegini belirleme hakki ve tedaviyi reddetme hakki kapsaminda bu
istegine saygi gosteren hekimin durumunun cezalandirilmamast  gerektigi
disiiniilmektedir. Belirtilen goriise karsilik, Hasta Haklar: Yonetmeligi m. 8’de
Otanazinin kesin bir dille yasaklanmasindan dolay1 Tiirkiye’de hicbir seklide Gtanazi
uygulamalarina izin verilemeyecegi belirtilmektedir. Bu dogrultuda kesin kanaat
olusturmamakla birlikte, Otanazinin (pasif) uygulanmasi durumunda failin insancil
amaglarla hareket etmis olmasinin, sadece yargilama siirecinde verilecek olan cezada

takdiri indirim olarak yorumlanabilecegi belirtilmektedir.®®’

4.3.4.1.4.Almanya

Otanazi (aktif), Alman Ceza Kanunu’nun (Strafgesetzbuch-StGB) talep iizerine
oldiirme bashikli 216. maddesinin 1. fikrasinda belirtilen “'Bir insani, kendisinden
actkca ve ciddi bir sekilde talep etmesi itizerine oldiiren kimse 6 aydan 5 yila kadar
hapis cezasi ile cezalandirilir’’ hilkmii kapsaminda degerlendirilmekte ve hali hazirda
suc¢ kabul edilmektedir. Diger yandan talep iizerine 6ldiirme sucuna karsi uygulanan
yaptinmin kasten oldiirme suguna nazaran daha az oldugu goriilmektedir.®®® Talep

tizerine 6ldiirme sugunun olusabilmesi i¢in magdur tarafindan ortaya koyulan dldiiriilme

686 States with a Death with Dignity Statute, 2020, https://www.deathwithdignity.org/take-action/, e.t.:
01/03/2020.

687 Tezcan/Erdem/Onok, s. 152-155.

%88 Gunnar Duttge, ’Sterbehilfe im Deutschen Recht”’, Hukuk ve Etik Boyutuyla Otanazi, Nur Centel
(drl.), On iki Levha Yayincilik, Istanbul 2011, s. 181-185.
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talebinin, failin sugu islemesine ikna edilmesine yetecek derecede acik ve ciddi olmasi
gerekmektedir. Bunun yaninda magdurun talebinin bulunmadigi durumlarda, hastanin
acilarinin sonlandirilmasit amaciyla sergilenen oldiirme fiillerinde ise Alman Ceza
Kanunu’nun kasten insan 6ldiirme suguna dair 211, 212 ve 213. maddeleri uygulama
alan1 bulabilecektir.

Almanya’da  Otanazi  (pasif) konusunda  bircok  hukuki  problemle
karsilasilmaktadir. Ozellikle fedaviyi reddetme hakki kapsaminda hastanin tedavisine
baslanilmamasi veya hastanin ortaya koymus oldugu rizay1 geri ¢ekmesi neticesinde
tedavinin sonlandirilmast uygulamalarina dair Federal Alman Yiiksek Mahkemesi’nin
ortaya koymus oldugu kararlar bulunmaktadir. 2010 yilinda verilen bir kararda
“..hasta hayatimin suni olarak wuzatilipp wuzatilmamasina veya tedavinin bitip
bitmeyecegine tek basina karar verebilir... Onurlu bir hayat siirmek i¢in onurlu bir
oliim gerekli olabilir. Hayat koruyucular buna karismamalidwr...”’ denilerek bir

anlamda 6tanazi (pasif) hukuka uygun kabul edilmektedir.®

4.3.4.1.5.Fransa

Fransa’da étanazi, hekim destekli intihar veya talep iizerine oldiirme konusunda
0zel bir kanuni diizenleme bulunmamaktadir. Diger yandan 2005 yilinda c¢ikartilan
Hasta Haklar: ve Yagamin Sona Ermesi Hakkindaki Kanun neticesinde pasif 6tanazinin
belirli sartlarda yasal hale getirildigi goriilmektedir.%° Fransiz Ceza Kanunu’nda (Code
Pénal) otanazi konusunda dogrudan bir diizenleme bulunmadigi i¢in kasten insan
oldiirme sug¢u kapsaminda degerlendirilmesi miimkiindiir. Ayrica kanunun 221.
maddesinin 3. fikras1 geregince Otanazinin (aktif) nitelikli hal olarak diizenlenen
tasarlayarak éldiirme kapsamimda degerlendirilmesi de miimkiindiir.®”! Bu dogrultuda
Fransa’da yasam hakki aleyhine gerceklestirilen tecaviizlere karst magdurun rizasinin
hukuka uygunluk teskil etmeyecegi genel bir kabul niteligindedir. Diger yandan Fransiz
Ceza Kanunu’nun 223. maddesinin 6. fikrasinda diizenlenen tehlikede olan kimseye

vardim etmeme sucu kapsaminda intihar etmekte olan kisiyi engellemeyen veya onu

68 Mehmet Emin Artuk/A. Caner Yenidiinya, <’Otanazi’’, Hukuk ve Etik Boyutuyla Otanazi, Nur
Centel (drl.), On iki Levha Yaymcilik, istanbul 2011, s. 136.

00 Omer Omeroglu, “’Hukuksal Acidan Olme Hakki ve Kabul Edilebilirligi Sorunu’’, Erzincan
Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, S. 13/3-4, 2009, s. 92-98.

1 Ahmet Gokcen; Murat Balci, <’Kasten Insan Oldiirme Sucu: TCK m. 81°°, Marmara Universitesi
Hukuk Fakiiltesi Hukuk Arastirmalar: Dergisi, S. 17/1-2, 2011, s. 106.
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intihardan alikoyacak nitelikte davranista bulunmayan kisilere karst da cezai
sorumlulugun ortaya cikacagi dile getirilmektedir.

Pasif Otanazi konusunda ise 71bbi Deontoloji Kanunu ve Hasta Haklar: ve
Yasamin Sona Ermesi Hakkindaki Kanun kapsaminda tedavi edilen hastanin rizasi her
durumda dikkate alinmasi gerektigi belirtilmektedir. Hastanin uygulanacak tedaviyi
reddetmesi halinde, hekimin muhtemel sonuglar hakkinda hastay1 bilgilendirerek
hastanin kararina saygi duymasi gerekmektedir. Diger yandan, bu durum sadece
hastanin tedaviyi reddetme hakkina dayanan oliim neticesi ile simirhidir. Hastanin bu
yonde bir talebinde bulunmamasi halinde ise hekimin hastaya aciyarak tibbi
miidahaleye baslamamasi veya baslayan tedaviyi sonlandirmasi durumunda, Fransiz
Ceza Kanunu’nun 223. maddesinin 1. fikrasinda belirtilen “'Bir diizenleme yahut kurala
dayanan yiikiimliiliik hali ile bir kimseyi oliim yahut yaralama tehlikesine ugratmak...”’
hilkkmii geregince icrai davranisa es nitelikteki ihmali davranistan sorumlu olmasi

muhtemeldir.%%?

4.3.4.1.6.Ingiltere

Ingiltere’de gerek aktif gerekse pasif dtanaziyi yasal kilan herhangi bir diizenleme
bulunmamaktadir. Bu dogrultuda 6tanaziye dair uygulamalar kasten insan 6ldiirme sugu
kapsaminda degerlendirilmekte olup, siipheli durumlar ciddi sekilde sorusturmaya tabi
tutulmaktadir.%® Ingiltere’de 6tanazinin yam sira Intihar Yasasi (Suicide Act)%**
kapsaminda intihara yardim etme de sug niteligi tasimaktadir. Bunun yaninda ABD’de
bazi eyaletlerde yasal nitelikte olan hekim destekli intihar uygulamalar da Ingiliz

hukuku agisindan sug niteligi tasimaktadir.5%

4.3.4.1.7.Hollanda

Hollanda’da kayit disi 6tanazi uygulamalarinin azaltilmasi amaciyla 2002 yilinda
yiiriirliige giren Talep Uzerine Yasamin Sonlandirilmasi ve Yardiml Intihar Yasas: (Wet

Toetsing Levensbeéindiging op Verzoek en Hulp bij Zelfdoding) ile otanazi ve hekim

692 Artuk/Yenidiinya, Otanazi, s. 132-133.

03 Aysun Altunkas, ‘Otanazinin Tiirleri ve Otanazinin Tiirk Ceza Hukuku Bakimindan
Degerlendirilmesi’’, Hamide Tacir/Aysin Altunkas (Ed.), III. Ulusal Saghk Hukuku Kendi Gelecegini
Belirleme Hakki ve Otanazi Sempozyumu, Seckin Yayncilik, Ankara 2017, s. 78.

4 Suicide Act, 1961, https://www.legislation.gov.uk/ukpga/Eliz2/9-10/60, e.t.: 01/03/2020.

95 Mert Nomer, “’Yasama Hakkma Saygi Nedeniyle Oliimii Istemek: Pretty Birlesik Kralliga Kars1”’,
Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S. 13, 2014, s. 45.
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1% bir cerceveye kavusturulmustur.®®” Yapilan yasal

destekli intihar uygulamalar1 yasa
diizenlemeler ile ¢ok 6zel durumlar ve kosullar altinda aktif 6tanaziyi gergeklestiren
hekimlerin cezai sorumlulugu ortadan kaldirilmistir.®® Hollanda Ceza Kanunu’nun
293. maddesinin 2. fikrasinda, 2002 tarihinde yiirlirliige giren ilgili kanuna atif
yapilarak kanunda belirtilen sartlara uygun olarak gerceklestirilen 6tanazi i¢in herhangi
bir cezai miieyyide uygulanmayacagi belirtilmektedir. Diger yandan Hollanda Ceza
Kanunu’nun 294. maddesinde diizenlenen intihara yardim etme suguna dair
diizenlemede kanunun 293. maddesinin 2. fikrasina kiyasen uygulanacaginin hiikme
baglanmasindan dolay1, 6tanaziye dair sartlarin bulunmasi durumunda intihara yardim

etmenin de yasal olacagi belirtilmektedir.®*®  Otanazinin  yasal olarak

degerlendirilebilmesi i¢in asagidaki sartlarin bulunmasi gerekmektedir:

a) Hastanin siirekli ve dayanilmaz acilarinin bulunmasi,

b) Oliim isteginin hasta tarafindan géniillii ve agik bir sekilde ortaya koyulmasi,

¢) Hastanin durumu hakkinda detayli bilgilendirilmesi ve nihai karara hasta ile
birlikte varilmasi

d) Hasta ile dogrudan goriismiis ikinci bir doktordan da Gtanaziye dair olumlu rapor
alinmasi,

e) Otanazi uygulamasinin  acisiz  bir sekilde, uygun tibbi yontemlerle

gerceklestirilmesi.”®

4.3.4.1.8.isvicre

Isvicre Ceza Kanunu’nun talep iizerine 6ldiirme bashkli 114. maddesinde “’Insan
onurundan kaynakli, merhamet, acima duygusu gibi saiklerle, bir insani israrl ve ciddi
bir sekilde talep etmesi tizerine oldiiren kimse 3 yila kadar hapis veya para cezasi ile

cezalandirilir’’ hitkkmiine yer verilmistir. Bu dogrultuda Isvicre’de &tanazi (aktif) sug

6% Otanazinin yasalligina dair Hollanda 6rnegine benzer diizenlemelere Belcika, Liiksemburg yasalarinda
da rastlanilmaktadir.

7 Kiling, s. 65-66.

8 Unver, s. 35.

69 Kiling, s. 66-68.

70 F, Pmar Olger, °’A Contextual Perspective on Dutch Law and Practice Regarding Euthanasia and
Assisted Suicide”’, Hukuk ve Etik Boyutuyla Otanazi, Nur Centel (drl.), On Iki Levha Yaymcilik,
Istanbul 2011, s. 250-252.
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teskil etmektedir.’”! Bunun yaminda, Isvicre Ceza Kanunu’nun 115. maddesinde
“Kisisel menfaat elde etmek icin, bir kigiyi intihar etmeye tesvik eden veya intihar
etmesine yardim eden kisi, intiharin gerceklesmesi veya intihara tesebbiis edilmesi
halinde 5 yila kadar hapis cezasi ile cezalandiriir’” hiikmi ile intihara yardim belirli
kosullar altinda yasal kilinarak 6tanazi konusundaki yasal engeller asilmis durumdadir.
Bu dogrultuda, intihar karar1 alan kisinin riza ehliyetinin bulunmasi ve intihara yardim
eden kisinin ilgili yardimi sohret, intikam, ticaret, miras¢i olma, kin vb. kisisel
menfaatleri i¢in ger¢eklestirmemesi durumunda intihara yardimin sug niteligi tagimadigi
anlasilmaktadir.

792 faaliyette bulunmaktadir. Intihar siirecinde

Isvigre’de dort farkli intihar dernegi
ilgili orgiitlerden yardim alabilmek i¢in bu kuruluslardan herhangi birisine liye olunmasi
gerekmektedir. Orgiit yardimu ile intihar siireglerinde Isvicre Narkotik Maddeler
Kanunu dogrultusunda recete edilen sodyum-pentobarbital kullanimi ile intihar
gergeklestirilmektedir. Ayrica intihar siirecinde idari islemler amaciyla kar amaci

giidiilmeden 6nemli bir miktarda ddeme yapilmasi da gerekmektedir.”®

4.3.5.Géoniillii Yeme ve i¢cmeyi Kesme (VSED)

Hastanin yasam kalitesinin kabul edilemez bir evreye ulagmas1 durumunda ve ileri
seviye beyin hasarina yol agan hastaliklarin prognoz doneminde potansiyel hasar
seviyesinin onlenmesi amaciyla intihar ve Otanazi haricinde, otopsi riskine karsin
hastalarin gida ve sivi alimini minimum diizeye indirerek dehidrasyon yolu ile
yasamlarina son vermeleri, ge¢mis donemlerde karsilasilan durumlardandir. Hastalar
tarafindan, disardan herhangi bir yonlendirme olmadan, tamamen kisisel psikolojik
durumlarindan kaynakli olarak tercih edilen bu uygulama géniillii olarak yeme ve
icmenin kesilmesi (voluntary stopping of eating and drinking-VSED) olarak
nitelendirilmektedir.”®* Siv1 alim1, 20-30 cc’ye kadar diismekte oldugu son 3 giine kadar
giinliik ortalama 200-300 cc civarinda seyretmektedir. Hasta, kendi kendine dayattig1

dehidrasyon siireci nedeniyle yeme ve i¢me tekliflerini genellikle reddetmektedir.

01 yusuf Yasar/Isil Turan, <’Alman, Avusturya ve Isvigre Yiiksek Mahkeme Kararlar1 Cercevesinde
Talep Uzerine Oldiirme Sucu ile Otanazi iliskisi’’, Marmara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Hukuk
Arastirmalarn Dergisi, S. 19/1, 2013, s. 46.

702 [lgili derneklerin bazilar1 sadece Isvi¢re vatandaslaria; bazilari ise hem Isvigre vatandaslarina hem de
yabancilara hizmet sunmaktadirlar. ilgili dernekler su sekildedir: EXIT-DeutscheSchweiz, EXIT-ADMD
Suisse Romande, EX International, Dignitas.

703 Julian Mausbach, ¢’ Assisted Suicide in Switzerland - Legal Aspects’, Hukuk ve Etik Boyutuyla
Otanazi, Nur Centel (drl.), On iki Levha Yayincilik, Istanbul 2011, s. 141; 151.

704 R. Michael Perry, Elective Cryopreservation, s. 13.
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VSED siirecindeki diisiik hidrasyonun ilk birka¢ giiniinden sonra bir veya iki kisa
ajitasyon, konfiizyon ve deliryum siirecine neden oldugu goriilmektedir. Aniiri’® (renal
idrar ¢ikig) kritik hasta ve 6lmekte olan hastalarda yakin kalp durmasi i¢in gergek bir
gostergedir. Aniiri, diger klinik bulgularla birlikte konuslanma ve bekleme protokolii
acisindan kilavuz olarak kullanilabilmektedir.””® VSED’in dehidrasyon yoluyla &liime
neden olmasi yaklasik iki hafta slirmekte; oOlim 16 giin iginde neredeyse
kesinlesmektedir. Stirece katilan rahatsizliklar genellikle hafiftir. A¢lik genellikle birkag
giin sonra kaybolmakta ve sliregle olusan elektrolit dengesizligi (6zellikle potasyum
eksiligi) sonucunda uyku sirasinda kalp durmasi sonucunda 6liim gergeklesmektedir.
Proaktif yasal 6liim olarak nitelendirilebilen VSED kaynakli 6liim, terminal olarak
teshis edilen beyni tehdit eden bir hastalik durumunda, otopsi riskine karsilik bir tiir
kurtarict rolii listlenmektedir. Fakat VSED konusunda onemli olan husus bu siirecte
hasta disinda herhangi bir kisinin yonlendirmesinin olmamas: gerekliligidir. Aksi
takdirde 1ilgili kisiler yasal a¢idan problemli durumlarla karsilasma riski
tasimaktadirlar.”’

Alzheimer vb. hastaliklar beyin yapisinda o kadar genis bozulmalara sebebiyet
vermektedir ki kimligin 6nemli bir kisminin hatta tiim kimligin kalan yasam siirecinde
kaybina sebebiyet verebilmektedir. Su ana kadarki gelistirilen tedavilerin sadece siireci
yavaglatmasi ve hastalig1 engelleyememesinden dolay1 bu tiir hastaliklardan mustarip
olan ve cryonicsi bir sans olarak goren hastalar i¢in su an icin tek secenek Oliimdiir.
Gelecekte yeniden canlanarak hayati genisletmek amaci ile 6tanazinin amagclar1 bir biri
ile ¢elismektedir. Bu dogrultuda Donaldson davasinda goriildiigii gibi yasal merciler
cryonics amaciyla 6tanazi yapilmasina izin vermemektedirler. Bu nedenle Kim Suozzi’%®
ve Donaldson durumundaki kisiler genel olarak VSED siirecini takip etmektedirler.
VSED 1-3 haftalik bir siire¢ almaktadir ve hastanin yakin izleme ve kontrol altinda
olmas1 gerekmektedir.””

VSED’in Amerika Birlesik Devletleri’'nde yasal bir uygulama olmasia ragmen

baz1 {lilkelerde yasal agidan engellerle karsilasmasi muhtemeldir. Gida ve sivilarin

705 Gergek aniirinin tespit edilmesi i¢in mesanenin kateterize edilerek idrar c¢ikismin siirekli
gozlemlenmesi gerekmektedir.

706 Michael Darwin, Cryoprezervation Patient Case Report: Arlene Frances Fried, A-1049, 1990, htt
ps://alcor.org/Library/html/fried.html, e.t.: 21/12/2019.

707 R. Michael Perry, Elective Cryopreservation, s. 13-14.

708 The Cryopreservation of Kim Suozzi, 2013, https://www.alcor.org/blog/the-cryopreservation-of-kim
-suozzi/, e.t.: 16/02/2020.

709 Francesca Minerva/Anders Sandberg, ’Euthanasia and Cryothanasia’’, Bioethics, 2017, S. 31/7, https:
//www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28786175, s. 526-530. e.t.: 16/02/2020.
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saglanmasi tibbi tedavi niteliginde olmayip, temel kisisel bakim niteligindedir. VSED
stirecinde yiyecek ve sivi verilmesinin birakilmasi, kisinin ag¢liktan 6lmesine sebebiyet
verecegi i¢in, beslenme gibi temel nitelikte bir ihtiyacin karsilanmamasi yasal olarak
kisiye bakmakla yiikiimli olan kisiler agisindan ihmali hareketle 6ldiirme sugunun
olugmasina sebep olabilecektir. Ceza hukuku ac¢isindan 6ldiirme su¢unda magdurun
rizasi fail agisindan savunma teskil etmemekte olup, sadece duruma gore cezada indirim
sebebi olarak degerlendirilebilmektedir.”!® Diger yandan istilact ve saldirgan bir
hareketin olmayisi nedeniyle VSED’in intihar olarak nitelendirilemeyecegi de One
stiriilmektedir. Aktif 6tanazinin yasak oldugu durumlarda aktif bir hareketin sug teskil
etmesine ragmen; VSED’in pasif nitelik arz etmesinden dolayr bazi bolgelerde yasal

kabul edilmesi miimkiindiir.”"!

4.3.5.1.Mukayeseli Hukukta intihara Yénlendirme Sucu

4.3.5.1.1.Genel Olarak

Fransiz Ihtilali’nin ve 6nemli diisiiniirlerin etkisi sonucunda intihar olgusunun
su¢ olmaktan ¢ikarilmasi yoniindeki egilimler artmigtir. Giintimiiz hukuk sistemlerinde
intiharin  hukuken engellenmesinin miimkiin olmayacagir yoniindeki fikir birligine
varilmas1 neticesinde, intihar yerine intihara yonlendirme fiillerinin suc¢ olarak
diizenlenmesi yoluna gidilmektedir. Bu dogrultuda farkli kanun koyucularin intihar
olgusunun olusumu siirecindeki  azmettirme, tesvik etme, intihar kararim
kuvvetlendirme, intihara yardim etme vb. farkli boyutlar1 diizenleme altina aldiklar

goriilmektedir.”!

4.3.5.1.1.1.Korunan Hukuki Yarar

Intihara yonlendirme sucu acisindan korunan hukuki deger: anayasal ve AIHS
diizeyinde koruma altina alinan yasam hakki baglamda sekillenmektedir. Bir kisinin
kendi yasamina son vermesi anlamina gelen intiharin su¢ sayilmamasindan dolay1

istirakte baghlik kurali dogrultusunda bir kimsenin intiharina herhangi bir sekilde

710 Mengzel, s. 676-679.

"I Thaddeus Mason Pope, ’Voluntarily Stopping Eating and Drinking (VSED) to Hasten Death: May
Clinicans Legally Support Patients to VSED?”’, BMC Medicine, 2017, S. 15/187, https://bmcmedicine.bi
omedcentral.com/articles/10.1186/s12916-017-0951-0, s. 2. e.t.: 19/02/2020.

712 Aysegiil Huysal, <’ Tiirk Ceza Kanunu’nda intihara Yonlendirme Sugu’’, Yayimlanmams Yiiksek
Lisans Tezi, Istanbul Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Istanbul 2019, s. 23-24.
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istirak eden kisilerin de cezalandirilmamas: gerekmektedir. Bu nedenle ortaya ¢ikan
sakincay1 géz oniine alan kanun koyucular intihara yonlendirmeyi bagimsiz bir sug tipi

olarak diizenleme egilimi gostermektedirler.”!?

4.3.5.1.1.2.Sucun Maddi Unsuru

Suca maddi unsur agisindan bakildiginda, 6zel bir nitelik tasimamasi nedeniyle
herkes bu sucun faili ve magduru olabilmektedir. Diger yandan magdurun ortaya
koydugu fiilin anlam ve mabhiyetini algilama yeteneginin gelismemis olmasi veya
ortadan kaldirilmis olmasi durumunda failin dolayli faillik kapsaminda kasten oldiirme
sucundan cezalandirilmasi da giindeme gelebilmektedir.

Sucun maddi unsurunu olusturan hareketin “’baskasint intihara azmettirme, tesvik
etme, baskasinin intihar kararint kuvvetlendirme, baskasinin intiharina herhangi bir
sekilde yardim etme’™* vb. sekillerde secimlik hareket seklinde oOngoriilmiis
olmasindan dolayi, fail tarafindan bu tiir hareketlerden herhangi birisinin sergilenmesi,
sugun olugmast agisindan yeterlidir. Diger yandan intihar eylemi bizzat magdur
tarafindan kendi Ozgiir iradesi ile alinmis bir karara dayanmasi gerekmektedir. Aksi
takdirde failin tehdit, cebir veya hile kullanmak suretiyle bir kimsenin Sliimiine neden
olmasi veya yardim eden kisinin bizzat icrai harekete katilmasi durumunda, dolayl:
faillik nedeniyle failin intihara yonlendirme sucundan degil, kasten 6ldiirme sugundan

cezalandirilmasinin da giindeme gelmesi miimkiindiir.’!”

4.3.5.1.1.3.Su¢un Manevi Unsuru

Sugun manevi unsuru agisindan genel kast yeterli olup, s6z konusu kastin olasi

kast’'6

olmast da miimkiindiir. Diger yandan failin kastinin azmettirme, tesvik etme,
intihar kararini kuvvetlendirme veya yardim niteligindeki hareketleri kapsayici nitelikte
olmast gerekmektedir. Magdurun Oliimiiniin intihara yonlendirme sucu agisindan

cezanin agirlastirilmasini gerektiren bir nitelikli hal olarak 6ngoriilmesinden dolayz,

13 Tezcan/Erdem/Onok, s. 183-184.

714 Tezcan/Erdem/Onok, s. 184.

715 Tezcan/Erdem/Onok, s. 184-189.

716 Olas1 kast, “’kisinin, sucun kanuni tanimindaki unsurlarin gerceklesebilecegini ongérmesine ragmen,
fiili istemesi’’ olarak nitelenmektedir. Failin, magdurun intiharin1 dngdrmesine ragmen, kisinin &liimiinii
gbze alarak madde metninde belirtilen secimlik hareketlerden birisini gerceklestirmesi durumunda olasi
kast giindeme gelmektedir.
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failin O6lim neticesine dair taksirli kusurunun yeterli goriilmesinden dolayi, failin

kastinin magdurun 6liimiinii kapsayici nitelikte olmas1 gerekmemektedir.”!”

4.3.5.1.1.4.Sucun Ozel Goriiniis Sekilleri

Intihara ydnlendirme sugunun maddi unsurunda belirtilen se¢imlik hareketlerden
herhangi birisinin yapilmasi ile su¢ tamamlanmaktadir. Bu acidan intihara yonlendirme
sugunun bir tehlike sugu niteligi tagimasindan dolayl, magdurun kendi yasamini
sonlandirict nitelikte bir davranisi sergilemesi ile su¢ tamamlanmaktadir. Bu nedenle bu
suc agisindan tesebbiis miimkiin degildir. Diger yandan failin isledigi fiilin anlam ve
sonuglarini algilama yetenegi bulunmayan kisiler veya bu yetenegi ortadan kaldirilan
kisilere yonelik tehdit, cebir veya hile kullanmak suretiyle bir kimsenin liimiine neden
olmasi durumunda veya yardim eden kisinin bizzat icrai harekete katilmasi durumunda,
sucun mahiyeti degismektedir. Bu durumda dolayli faillik nedeniyle failin intihara
yonlendirme sugundan degil, kasten o6ldiirme sucundan cezalandirilmasinin giindeme
gelmesi miimkiindiir. Bu durumda failin kasten ldiirme sugundan sorumlu olmasindan
dolayi, ilgili fiilleri acisindan tesebbiis hiikiimleri uygulama alani bulabilmektedir.
Intihara yonlendirme sucu bakimindan, sugun maddi unsurunda sayilan segimlik
hareketlerden herhangi birsinin yapilmas1 suca istirak degil, bagimsiz bir sug
olusturmaktadir. Bunun yaninda belirtilen se¢imlik hareketler acisindan genel istirak
hiikiimlerinin uygulanmas1 miimkiindiir. Intihar yonlendirme sugu agisindan zincirleme

sug hiikiimleri de uygulama alam bulabilmektedir.”'8

4.3.5.1.2.Amerika Birlesik Devletleri

Amerika Birlesik Devletleri’nin Oregon eyaleti, diinya genelinde intihara yardim
legallestiren ilk bolge olmustur.”!® TIlerleyen donemlerde California, District of
Columbia, Colorado, Hawaii, Maine, New Jersey, Vermont, Oregon ve Washington gibi
eyaletlerde de hekim destekli intihar mesru kabul edilmistir. Montana eyaletinde ise

mahkeme kararimin alindigr durumlarda intihara yardim mesru kabul edilmektedir.

"7 Tezcan/Erdem/Onok, 2013, s. 188-189.

718 Tezcan/Erdem/Onok, s. 189-191.

719 Death with Dignity Act History, https://www.oregon.gov/oha/PH/PROVIDERPARTNERRESOURC
ES/EVALUATIONRESEARCH/DEATHWITHDIGNITYACT/Documents/history.pdf, e.t.: 01/03/2020.
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Diger taraftan sayilan eyaletler disinda diger eyaletlerde intihara yardima dair eylemler
sug niteligi tasimaktadir.”*°

Oregon eyaletinde yardimli intiharin mesrulagmasi siirecinde ¢ikarilan Haysiyetli
Oliim Yasast (Death with Dignity Act)’?!, intihar siirecinde sadece medikal yardim:
icermektedir. Diger yandan ortaya koyulan yardimin, asla bir doktor tarafindan aktif
nitelikteki bir enjeksiyon, aktif Otanazi veya merhamete dayali bir oldiirme sekli
niteliginde olmamasi gerekmektedir. Ayrica intihara yardimin mesru kabul edilebilmesi
icin kisinin yas, ehliyet, vatandaslik, katlanilmaz nitelikte bir hastaliktan mustarip olma

gibi belirli sartlar1 tasimasi da gerekmektedir.”??

4.3.5.1.3.Tiirkiye

Intihara yonlendirme sucu, Tiirk Ceza Kanunw'nun (TCK) 84. maddesinde
diizenlenmistir. Kanunun 84. maddesinin 1. fikrasinda ‘’Baskasini intihara azmettiren,
tesvik eden, baskasimin intihar kararini kuvvetlendiren ya da baskasimin intiharina
herhangi bir sekilde yardim eden kisi, iki yildan bes yila kadar hapis cezasi ile

’

cezalandiritlir’’ hikkmii ile sucun temel hali diizenlenmistir. Sugun nitelikleri hali ise
maddenin 2. fikrasinda “’Intiharin gerceklesmesi durumunda, kisi dort yildan on yila
kadar hapis cezasi ile cezalandwrilir’’ seklinde diizenlenmistir. Ayrica maddenin 4.
fikrasinda “’Isledigi fiilin anlam ve sonuglarint algilama yetenegi gelismemis olan veya
ortadan kaldirilan kisileri intihara sevk edenlerle cebir veya tehdit kullanmak suretiyle
kisileri intihara mecbur edenler, kasten oldiirme su¢undan sorumlu tutulurlar’” hiikmi
ile sugun mahiyetinin degistigi belirtilen durumlarda failin kasten 6ldiirme sugundan

sorumlu tutulacagima dair diizenleme yapilmigtir.”*?

720 States with a Death with Dignity Statute, 2020, https://www.deathwithdignity.org/take-action/, e.t.:
01/03/2020.

21 Oregon Revised Statute: Oregon’s Death with Dignity Act, https://www.oregon.gov/oha/PH/PROV
IDERPARTNERRESOURCES/EVALUATIONRESEARCH/DEATHWITHDIGNITYACT/Pages/ors.as
px, e.t.: 01/03/2020.

22 Death with Dignity Act Requriments, https://www.oregon.gov/oha/PH/PROVIDERPARTNERRES
OURCES/EVALUATIONRESEARCH/DEATHWITHDIGNITYACT/Documents/requirements.pdf, e.t.:
01/03/2020.

723 Tiirk Ceza Kanunu, R.G.: 26.09.2004, S. 25611, https://www.mevzuat.gov.tr/MevzuatMetin/1.5.523
7.pdf, s. 8988. e.t.: 16/03/2020.
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4.3.5.1.4.Almanya

2015 yilina kadar Alman Ceza Kanunu (Strafgesetzbuch-StGB) agisindan agik bir
hiikkmiin bulunmamasi nedeniyle intihara yardima dair eylemler su¢ olarak kabul
edilememekteydi. Diger yandan talep iizerine oldiirme bashikli 216. maddenin 1.
fikrasinda belirtilen “’Oldiiriilen insanin agik ve ciddi istegi iizerine oOldiirmeye sevk
edilmis olan kisi, alti aydan bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandwrilir’’ hikkmiiniin
ise aktif dtanaziye dair oldugu belirtilmektedir.”>*

Intihara yonlendirme sucu, Alman Ceza Kanunu’nun intihara ekonomik tesvik
baslikli 217. maddesinde diizenlenmistir. Kanunun 217. maddesinin 1. fikrasinda ’Bir
baskasint intihara tesvik etme maksadiyla, bu kisiye, bu amac¢la ekonomik bir olanak
temin eden, saglayan veya aracilik eden kisi, 3 yila kadar hapis veya para cezasi ile
cezalandwrilir’’ hilkkmiine yer verilmistir. Diger yandan 217. maddenin 2. fikrasinda ise
“Birinci fikrada bahsedilen kisinin akrabasi ya da yakini olan kisi, hi¢chir ticari
faaliyette bulunmamis olmast sartiyla, istirak eden olarak cezalandwilmaz’’ hikmii ile
ilgili suca dair sahsi cezasizlik hallerine yer verilmistir.’?

Madde metninde kullanilan ticari/ekonomik terimlerinin kapsaminin belirsiz
olmasi1 ve Alman Ceza Kanunu’nda intihar olgusunun sug teskil etmemesinden dolayz,
istirakte baglililk kurali geregi intihara yardim ve azmetme durumlarinin da
cezalandirilamayacagl belirtilmektedir. Madde gerekcesinde  “‘intihara yardim
derneklerinin artmasi ve intihar etmek isteyen kisilere éliimciil ilaglarin temin edilmesi
gerekgesi ile toplumsal hayatta intihara yardim organizasyonlarinin normal
karsilanmast tehlikesine karst onlem alinmast gerektigi’’ belirtilmektedir. Bu
dogrultuda belirtilen gerekce ile yashi ve hasta bireylerin intihar etmesi yoniinde
baskilarin artmasi tehlikesine karsi intihara yonlendirmeye dair ticari ve ekonomik
saiklerle gerceklestirilen yardimlara karsi kisilerin kendi kaderinin tayin hakk: ve yasam

hakk: baglaminda korunmasina yonelik olusturuldugu belirtilmektedir.”*®

724 Ugur Ersoy, “’Intihara Yonlendirme Sugu”’, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S. 136, http:/tbbdergisi
.barobirlik.org.tr/Dergi/Dergil 36/96/, s. 96. e.t.: 01/03/2020.

725 Strafgesetzbuch (StGB), s. 106. https://www.legislationline.org/download/id/8253/file/GermanyCC%
20am2019 de.pdf, e.t.: 25/02/2020.

728 Ersoy, s. 97-99.
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4.3.5.1.5.italya

Intihara yonlendirme sugu, ftalyan Ceza Kanunwnun (Diritto Penale Italiano)
580. maddesinde diizenlenmistir. Madde metninde ‘’Baskasini intihara azmettiren veya
intihar kararint kuvvetlendiren veya her ne sekilde olursa olsun icrasint kolaylastiran
kimse, egSer intihar meydana gelirse cezalandirilir’’ hilkkmiine yer verilmistir. Ilgili
hiikkmiin devaminda ise “’Eger intihar meydana gelmez ve intihar tesebbiisii agir veya
agirca bir miiessir fiil dogurmamissa daha az ceza verilir’’ hilkkmii ile sugun cezay1
hafifleten nitelikli halleri diizenlenmistir. Maddenin 2. fikrasinda ise “’Eger azmettiren,
karart kuvvetlendiren veya yardim eden kimse, 18 yasindan kiigiik veya akil hastasi ise
veya herhangi bir maluliyet yiiziinden alkol veya uyusturucu madde sebebiyle ruhsal
¢okiintii halindeyse cezast arttirdyr’” hilkkmi ile sugun cezayi agirlagtiran nitelikli halleri
diizenlenmistir. Diger yandan, “Magdur, 14 yasindan kiiciikse, herhangi bir sebeple
anlama veya isteme ehliyetinden mahrumsa adam oldiirmeye iligkin 575-577 madde
hiikiimleri uygulanir’’ hiikmii ile magdurun niteligi agisindan 6zel bir diizenlemeye yer

verilmistir.”?’

4.3.5.1.6.Fransa

Intihara yonlendirme sugu, Fransiz Ceza Kanununun (Code Pénal) intihara
tesvik basliklt 6. boliimiinde diizenlenmistir. Kanunun 223. maddesinin 13. fikrasinda
“Bagska bir kisiyi intihara tesvik eden kisi, intiharin gergeklesmesi veya tesebbiis
halinde kalmasi durumunda ii¢ yil hapis cezasi ve 45.000 € para cezasi ile
cezalandwilir’’ hiikkmiine yer verilmistir. Ayrica belirtilen fikranin 2. paragrafinda
“Birinci paragrafta belirtilen sucun magdurunun 15 yasindan kiiciik olmasi
durumunda, ceza bes yila ve para cezast 75.000 €’ya yiikseltilir’’ hiikmiine yer

verilmistir.”?®

727 Sidika Burgak Kalay, “5237 s. Tiirk Ceza Kanunu’na Goére Intihara Yonlendirme Sugu”,
Yaymlanmams Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, istanbul 2015, s.
16.

728 Penal Code , https://www.legislationline.org/download/id/3316/file/France_Criminal%20Code%20up
dated%200n%2012-10-2005.pdf, s. 45. e.t.: 01/03/2020.
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4.3.5.1.7.Ingiltere

Ingiltere’de 1961 yilinda cikartilan Intihar Yasas: (Suicide Act)’? ile intihar sug
olmaktan c¢ikartilmigtir. Diger vyandan intihara yonlendirme sug¢ kapsaminda
degerlendirilmektedir. Birlesik Krallik Ceza Kanunu’nun 158. maddesinin 1. fikrasinda
“Bir baskasinin intiharina yardim eden, onu cesaretlendiren, yol gosteren ya da imkan
saglayan veya buna tesebbiis eden, 14 yila kadar hapis cezasi ile cezalandwrilir”’
hiikmiine yer verilmistir. Ayrica kanunun 159. maddesinde intihar anlasmalari (suicide
pacts) baslig1 altinda 6zel bir diizenleme yapilarak birden fazla kisinin karsilikli olarak

birbirlerini dldiirmelerine dair durumlar ele alinmistir. Bu dogrultuda durum kasitsiz

oldiirme (manslaughter) olarak nitelendirilecek fakat cinayet sayllmamaktadir.”°

4.3.5.1.8.isvicre

Intihara yonlendirme sugu, Isvicre Ceza Kanunu'nun (Schweizerisches
Strafgesetzbuch) intihara ikna ve yardim bashikli 115. maddesinde diizenlenmistir.
Madde metninde “’Her kim bencilce saiklerle bir baskasini intihara ikna eder veya o
kisinin intiharina yardim ederse, oliimiin ger¢eklesmesi veya tesebbiis asamasinda

’

kalmast halinde, bes yila kadar hapis cezasiyla veya para cezasiyla cezalandirilir’

hilkmiine yer verilmistir.”!

Sucun olusabilmesi ig¢in failin bencilce olarak
nitelendirilebilecek kisisel menfaat saglama, sohret edinme, miras¢i olma, intikam,
nefret, kin vb. saiklerle hareket etmis olmasi gerekmektedir. Failin hareketinin bencilce
bir saikten kaynaklanmamasi durumunda ise, intihara ikna ve yardim sucu
olusmayacaktir. Bu noktada onem tasiyan durum: intihar eyleminin bizzat magdur
tarafindan gerceklestirmesi gerekliligidir. Aksi takdirde, 6liime yol acan eylemin bizzat
intihara ikna ve yardim eden kisi tarafindan sergilenmesi durumunda fiil, kanunun 114.

maddesinde diizenlenen talep lizerine oldiirme sucu kapsaminda

degerlendirilebilecektir.”*?

72 Suicide Act, 1961, https://www.legislation.gov.uk/ukpga/Eliz2/9-10/60, e.t.: 01/03/2020.

730 The Penal Code, http://agc.gov.ms/wp-content/uploads/2010/02/penalcode.pdf, Chapter 4.02, s. 64.
e.t.: 01/03/2020.

731 Schweizerisches Strafgesetzbuch, https://www.admin.ch/opc/de/classified-compilation/19370083/ind
ex.html, e.t.: 01/03/2020.

732 Ersoy, s. 99-100.
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4.3.6.Cenazelerin Uluslararasi Nakilleri

Nakil (gonderme) kavrami, hem kanun koyucu iilkede oOlen yabancilarin
cenazelerinin yabanci bir {ilkeye transferini hem de yabanci bir lilkede 6len vatandasin
cenazesinin ana vatana transferini kapsayan ¢ift yonlii bir kavramdir. Cenazelerin
nakline dair ulusal ve uluslararasi boyutta diizenlemeler yapilmaktadir: Ulusal
nitelikteki diizenlemeler iilkeden iilkeye degisiklik gostermekle birlikte genel olarak
merkezi ve yerel yonetimlerin gérevieri, saglik hizmetleri, giimriik hizmetleri, ulasim
hizmetleri, cenaze islemleri vb. alanlarda diizenlemeler i¢ermektedirler. Uluslararasi
nitelikteki diizenlemeler ise taraf devlet sayis1 acisindan degisiklik gostermesi agisindan
cesitlilik gostermektedirler. Diizenlemeler genel olarak cenazelerin transferi siirecinde
taraf devletlerin topraklarina sokulmasi veya transit gecisinin saglanmasi konusundaki
formalitelerin basitlestirilmesi; cenazeye dair ruhsat diizenlenmesi; gegis izni (laissez-
passer) belgesinin diizenlenmesi; cenazelerin genel saglik ve hijyen acisindan tehlike
yaratmayacak sekilde Ozellikle sizdirmazlik konusunda oOnlemlerin alinmast;
hastaliklarin uluslararas1 yayiliminin engellenmesi; miimkiin oldugunca transferin
aktarmasiz olmasi; gecise izin verilmeyecek haller vb. konular1 igermektedirler. Ornek

mahiyetinde olmasi agisindan asagidaki diizenlemelerin belirtilmesinde fayda vardir:’3

a) Cenaze Nakline Mahsus Beynelmilel Itilifname (International Arrangement
Concering the Conveyance of Corpses)’*

b) Cenazelerin Nakli Anlasmasi (Agreement on the Transfer of Corpses)’>

¢) Diinya Saghk Orgiitii Uluslararasi Saghk Tiiziigii (World Health Organization

International Health Regulations)’®

“Yabanct kisinin bir iilkede, kendi devletinin yabancilara tamidigindan daha fazla
haklara sahip olmamast’’*" seklinde nitelendirilen karsiliklilik ilkesi geregince, iilkede

bulunan yabancilarin belirli hak ve ozgirliikklerden yararlanabilme icin iilke

733 Celik, s. 281-286.

73 League of Nations, 1937, International Arrangement Concering the Conveyance of Corpses, http:/
/www.cabinetmagazine.org/issues/8/league of nations.php, e.t.: 23/02/2020.

735 Council of Europe, Agreement on the Transfer of Corpses, 1973, https://rm.coe.int/CoOERMPublicC
ommonSearchServices/DisplayDCTMContent?documentld=090000168007617d, e.t.: 23/02/2020.

736 Diinya Saglik Orgiitii, Uluslararasi Saghk Tiiziigii, ikinci Bs., 2005, https://www.hssgm.gov.tr/conte
nt/documents/uluslararasiantlasmalar/Uluslararas%C4%B 1 %20Sa%C4%9F1%C4%B 1k %20T % C3%BCz
%C3%BC%C 4%9F%C3%BC.pdf, e.t.: 23/02/2020.

737 Biilent Cicekli, Yabanecilar Hukuku, 4. bs., Seckin Yayincilik, Ankara 2013, s. 46.
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vatandasinin da ilgili yabanci iilkede ayni hak ve oOzgiirliikklerden faydalanabilmesi
gerekmektedir. Bu dogrultuda sozlesmeden kaynaklanan karsiliklilik ilkesi geregince
cenazelerin uluslararasi nakline dair herhangi bir anlagsmaya taraf olan devletler ayni
nitelikteki haklar1 karsilikli olarak tanimayi taahhiit etmektedirler. Diger yandan defin,
kremasyon vb. uluslararasi nakil gerektirmeyen cenaze islemleri agisindan ise ulusal
anayasalarda genel olarak diizenleme yeri bulan dil, irk, renk, cinsiyet, siyasi diistince,
felsefi inang, din, mezhep vb. konularda ayrim yapilmayarak herkesin esit sayilmasi,
kanun oniinde esitlik ilkesi dogrultusunda yapilan diizenlemelerdir. Bu ilkenin
yabancilar hukuku alanina yansimasi ile temel hak ve o6zgiirliikkler biinyesindeki kamu
hizmetlerinin sunumunda yabanci-vatandas ayrimi yapilmayarak esit sekilde

yararlanilmas1 gerekmektedir.’®

4.3.7 Kriyoprezervasyonun Engellenmesine Karsi Onlemler

Geleneksel pratikler ve oOliim algilart nedeniyle hastalarin kriyoprezervatif
korunma hakkina miidahale edebilmektedir. Hastaneler, kederli cocuklar, esler,
ebeveynler, kardesler, akrabalar vb. kisiler’*®, bazi durumlarda cryonics kuruluslari ile
isbirligi yapmay1 reddetmektedirler. Bu tiir engellerin ortaya ¢ikmasi durumunda,
cryonics kuruluslarinin iki se¢enegi vardir: Bunlardan birisi, taraflar ile goriiserek onlari
ikna etmek; digeri ise mahkemeye basvurarak yasal yollar1 denemektir. Bu ¢abalar hem
kuruluglarin tagimakta oldugu etik ve sozlesmeye dayanan sorumlularindan hem de
diger iiyelerin de aklinda her zaman yer eden “’'Benim siram geldiginde ne olacak?
Birisi  kriyoprezervasyonumu engellerse kurulus ne yapacak?’’ seklindeki, diger
tiyelerin tedirgin olmalarma neden olan durumlar1 da aydinlatmak i¢in tagidig1 gorev

bilincinin bir sonucudur.”*°

4.3.7.1.0liime Bagh Tasarruflar

Mirasbirakanin kanuni sinirlar igerisinde, terekesi lizerinde kendi istek ve

arzularina uygun bir sekilde diizenleme yapabilmesi igin bir irade beyaninda’*!

738 Cigekli, s. 45-47.

739 Cryonics konusunda kisiler arasinda ¢ikan anlasmazliklar ve kavgalarin en dnemli sebebi miras
paylasimindan kaynaklanmaktadir. Hastaneler agisindan karsilagilan durum ise, yasal agidan sorumluluk
riski ve geleneksel tutumlardan sapma karsisinda tepki gérme riskinden kaynaklanmaktadir.

740 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faq01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.

741 frade beyanmin gegerli olabilmesi igin mirasbirakanin oliime bagh tasarruf yapma ehliveti sahibi
olmasi gerekmektedir. Bu dogrultuda vasiyetname yapabilmek icin genel olarak ayurt etme giiciine sahip
olmak ve onbes yasini doldurmus olmak gerekmektedir. Miras sozlesmesi yapabilmek icin ise, genel
olarak ayirt etme giiciine sahip olmak, ergin olmak ve kisitli olmamak gerekmektedir.
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bulunmasi gerekmektedir. Bu dogrultuda oliime bagl: tasarruflar’™~: “miras birakanin

743 seklinde

oliimiinden sonra hiikiim doguracak emirlerini iceren hukuki iglemler
tanimlanabilmektedir. Bu terim, mirasbirakanin 6liimiinden sonra hiikiim ifade edecek
nitelikteki her tiirlii emrini kapsayict bir niteliktedir. Bunun yaninda oliime bagl
tasarrufun malvarligina iliskin olmayip, terekeye iliskin olmasindan dolayi, yapilan
diizenleme ve islemler yapildigr anda etki dogurmamaktadir. Bu agidan 6liime bagh
tasarruf islemleri, saglar arasi tasarruf islemlerinden ayr1 bir nitelik tasimaktadirlar. Bu
nedenle mirasbirakan ile lehine tasarrufta bulunulan kisi arasinda, mirasbirakan sag
oldugu siirece hukuki bir iliski’** kurulmamaktadir. Bu durumda sonu¢’® ancak
mirasbirakanm dliimiinden sonra mirasin agilmasi ile gergeklesmektedir. Oliime bagh
tasarruf, tasimis oldugu bu nitelik acisindan var olan degil, iimit edilen bir hukuki iligki
ortaya koymaktadir. Dural ve Oz, bu durumu “Oliime bagl tasarruflarmn,

mirasbirakanin oliimiinden sonra hiikiim ifade etmeleri, islemin niteligi geregidir, 6liim

onun causa’sidir’’ seklinde ifade etmektedirler.”#6

742 Sekli Anlamda Oliime Bagh Tasarruflar: Mirasbirakanin son arzularini ve liimiinden sonra hiikiim
ifade etmesini istedigi emirlerini agiklarken uymasi gereken sekil sartlaridir. Bu sekil sartlari sinirli
sayilan (numerus clausus) nitelikte olup, genel olarak vasiyetname ve miras sozlesmesi olarak diizenlenen
mirasbirakanin son arzularini yansitan belge ya da kaliplardir.

Vasiyetname: Vasiyetname ikisi olagan nitelikte, biri istisnai nitelikte olmak {izere {ii¢ sekilde
diizenlenebilmektedir: Resmi vasiyetname ve el yazili vasiyetname olagan nitelikte olup, sozli
vasiyetname ise istisnai niteliktedir. Vasiyetnameler tek tarafli nitelikte yapilan 6lime bagl tasarruflardir.
Mirasbirakan 6liimiine kadarki siirecte istedigi zaman vasiyetnamesini serbestce geri alabilmektedir.
Miras Sozlesmesi: Miras sézlesmesi, her ikisi de resmi sekilde yapilmak lizere, miras sozlesmesi ve
mirastan feragat sézlesmesi olmak iizere iki sekilde diizenlenebilmektedir. Miras sozlesmeleri iki tarafli
hukuki islem niteliginde olup, mirasbirakan veya miras¢1 kanunda gosterilen istisnai durumlar haricinde
tek tarafli olarak sdzlesmeden donememektedirler.

Maddi Anlamda Oliime Bagh Tasarruflar: Maddi anlamda 6liime bagl tasarruflar, sekli anlamda
Olime bagli tasarruflarin igerigini olusturan, mirasbirakanin oliimiinden sonra yerine getirilmesinin
istedigi son arzular1 ya da mirasbirakanin 6liime bagli emirlerini icermektedirler. Maddi anlamda 6liime
bagl tasarruflar da simrlt sayilan (numerus clausus) nitelikte olup, genel olarak miras¢i atanmast,
mirastan ¢itkarma, vasiyeti yerine getirme gorevlisinin atanmast vb. olarak diizenlenmektedirler.

743 Mustafa Dural/Turgut Oz, Tiirk Ozel Hukuku C. IV: Miras Hukuku, 12. bs., Filiz Kitabevi,
Istanbul 2018, s. 50.

74 Bu konuda miras sézlesmeleri ve mirastan feragat sézlesmeleri istisnai nitelik tasimaktadirlar.

745 Oliime bagh tasarruflarda hiikiimsiizliik halleri:

a) Evlilik birliginin 6liim (ve gaiplik) disinda sona ermesi,

b) Lehine 6liime bagl tasarruf yapilan kimsenin mirasbirakandan énce dlmesi,

¢) Lehine 6liime bagl tasarruf yapilan kimsenin mirastan yoksun olmasi,

d) Bozucu sartin gergeklesmesi ya da geciktirici sartin ger¢ceklesmemesi,

e) Oliime bagh tasarrufun ehliyetsizlik, irade sakathklari, élime bagl tasarrufun iceriginin, ona
eklenen kosul ya da yiiklemenin hukuka ya da ahlaka aykirt olmasi veya sekil noksanligi nedeniyle
iptal edilmesi.

746 Dural/Oz, s. 50-61; 224-230.
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4.3.7.1.1.0liime Bagh Tasarruflarda Kosul/Sart

Olen kisinin yakinlar1 tarafindan kisilerin kriyoprezervasyon diizenlemelerine
saygl duyulmamasinin en onemli motivasyonu genel olarak kalacak olan mirastan
maksimum fayda saglama diisiincesidir. Kriyoprezervasyonun genel olarak 6liime bagl
olarak 0Odenecek olan finansman kaynagi (genelde hayat sigortasi) ile finanse
edilmesinden dolayi, yasal varislerin {iyenin kriyoprezervasyonu i¢in ayrilan fonlara
erisim arzusu O6nem arz etmektedir. Bu durumda genel olarak yasal varisler liyenin
kriyoprezervasyonunun engellenmesi i¢in maksimum ¢abay1 sarf etme egilimindedirler.
Bu nedenle cryonics {iyelerinin bu tiir olasi durumlarin 6niine gegebilmeleri i¢in en
pratik ¢ozlim: vasiyetnamelerinde belirttikleri hususlara itiraz yok (no contest) serhi
koymalaridir. Bu durumda yasal varislerin vasiyet hiikiimlerine karsi gelmeleri
durumunda mirastan mahrum kalmalar: saglanmis olmaktadir. Bu durumda yasal
varislerin mevcut paylarim1 korumak i¢in kriyoprezervasyon diizenlemelerine karsi
gelmemeleri saglanabilmektedir. Serhin koyulmasi durumunda tiye tarafindan alternatif
varis belirlenmesi de gerekmektedir. Diger yandan yasal varislerin {iyenin
kriyoprezervasyonunu tehlikeye atmamalari i¢in iiyenin birakmis oldugu miras paymin
da tatmin edici bir diizeyde olmasi yararl olmaktadir.”*’

Oliime bagli tasarruflarin kosula baglanmas: miimkiindiir. Bu dogrultuda kosul,
“bir  hukuki  islemin  sonuglarimin  baglandigi  miistakbel ve  gerceklesip-

748 seklinde nitelendirilmektedir. Kosul, hukuki

gerceklesmeyecegi kuskulu bir olay
islemin sonuclarina etkisine gore geciktirici ve bozucu olmak iizere iki sekilde etki
dogurabilmektedir. Geciktirici kosula bagli 6liime baglh tasarruflarda, hukuki islemin
hiikiim ifade etmesi kosulun gerceklesmesine baglanmaktadir. Bu durumda hukuki
islem mirasbirakanin 6liimii aninda degil, kosulun gerceklestigi anda hiikiim ifade
etmektedir. Bozucu kosula bagli 6liime bagli tasarruflarda ise, yapilan hukuki islem
mirasbirakanin 6ldiigii anda hiikiim ifade etmeye baslamakta, fakat 6ngoriilen kosulun
gerceklesmesi durumunda yapilan islemin sonuglar1 ortadan kalkmaktadir. Diger

yandan kosul, nitelik acisindan bir 6liime bagh tasarruf olmayip, sadece 6liime bagl

tasarrufun neticesinin baglandig1 bir olaydir.”*

7 Lively, s. 489-490.
78 Dural/Oz, s. 156.
79 Dural/Oz, s. 156.
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4.3.7.1.2.Vasiyeti Yerine Getirme Gorevlisi Atama

Mirasbirakanin 6liime bagli tasarrufta bulunmus olmasi durumunda, yasal veya
atanmig miras¢ilarina onun bu vesile ile agiklamis oldugu mirasbirakanin son arzularin
verine getirme borcu yiliklenmektedir. Diger yandan bazi durumlarda mirasbirakanin
son arzular1 ile miras¢ilarin ¢ikarlarinin ¢atismasi durumunda, mirascilar bu borcu
yerine getirmekten kacinabilmekte veya yerine getirme yeteneginden yoksun
olabilmektedirler. Bu dogrultuda muhtemel zorluklarin iizerinden gelinebilmesi ve
mirasbirakanin son arzulariin istekleri dogrultusunda yerine getirilmesinin temini igin,
mirasbirakana vasiyeti yerine getirme gorevlisi atama imkani sunulmaktadir. Bu
durumda, vasiyeti yerine getirme gorevlisinin gorevi: mirasbirakanin bir éliime bagl
tasarrufla agikladigr son arzularini yerine getirme olarak nitelendirilebilmektedir.
Bunun yaninda mirasbirakanin atamis oldugu gorevlinin gorevleri konusunda bir
sinirlama yapmadigr durumlarda, atanan goérevlinin mirasbirakanin son arzu ve
isteklerinin yerine getirilmesi i¢in gereken biitiin islemleri yapmakla gorevli oldugu
kabul edilmektedir. Vasiyeti yerine getirme gorevlisi atanmasi nitelik itibari ile bir
6liime bagl tasarruf oldugu i¢in vasiyetname ile yapilmasi gerekmektedir. Diger yandan
miras sOzlesmesi ile de yapilmasinda sakinca bulunmamaktadir. Atama islemi,
mirasbirakanin Olimiine kadarki siiregte tek tarafli olarak geri alinabilir bir nitelik
tasimaktadir.”>°

Oliim sonras: kisilik hakki doktrini, kisilerin Sliimiinden sonra cesedi {izerindeki
tasarruflarin 6len kisinin istekleri dogrultusunda icra edilmesinin tek basina garantorliik
yapamamaktadir. Bu baglamda 6liim neticesinde kisiligin de sona erecegi géz Oniine
alindiginda, olen kisinin haklarinin kimler tarafindan takip edilecegi konusu 6nem
tasimaktadir. Kisiler, hayatta iken 6liimden sonra ilgili haklarinin korunmasina dair bir
temsilci yetkilendirme hakkina sahiptirler. Ayrica olen kisiler, birden fazla temsilci

yetkilendirilmesi yaparak haklarini farkl kisiler’!

arasinda paylastirabilmektedirler. Bu
durumda yetkili kisinin/kisilerin iradesi 6len kisinin akrabalarinin iradesinin Oniine
gecmektedir. Bu yetkilendirme herhangi bir sekil sartina tabi degildir. Fakat ispat

acisindan yazili yapilmasi énem tasimaktadir.”>*> Diger yandan yetkilendirilmis kisinin

750 Dural/Oz, s. 185.

751 Bir kimse drnegin, cenazesinde misafirlere verilecek ikramlar konusunda baska bir kimseyi, adina bir
kimseye yardim edilmesi konusunda baska kimseyi, kendisinin istedigi sehre gomiilmesi konusunda
bagka bir kimseyi yetkilendirmesi miimkiindiir.

752 Karauz, s. 359-360.
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6len kisinin haklarin1 korumasi1 gerekmekteyken, bizzat ihlal etmesi veya tiglincii kisiler
tarafindan ihlal edilmesine goz yummas:t durumunda O6len kisinin yakinlarinin her
birinin dava a¢ma hakkina sahip oldugu kabul edilmektedir. Bunun yaninda
yetkilendirme olmadigr durumlarda ise &len kisinin yakinlarindan birisinin ihlal
gerceklestirmesi durumunda da diger yakinlarin dava yoluyla miidahale hakki
bulunmaktadir.”3

Bir kisinin vasiyeti yerine getirme gorevlisi olarak atanabilmesi i¢in aranan tek
sart: goreve bagladigi anda fiil ehliyetine sahip olmasidir. Atanan kisinin ilgili gérevi
kabul etme zorunlulugu bulunmamaktadir. Bunun yaninda atanan kisi yaptigi isin
karsiliginda bir iicret isteme hakkina sahiptir. Atanan gorevlinin gorevi, ongoriilen
gorevinin tamamlanmast; yapilan atama islemine dair oliime bagh tasarrufun iptal

edilmesi; istifa ve gorevlinin fiil ehliyetinin kaybt durumlarinda sonlanmaktadir.”*

4.3.7.1.3.Mirascihiktan Cikarma

Mirasgiliktan ¢ikarma, “‘mirasbirakana, sakli payli miras¢isint  mirastan

»755 olarak nitelendirilmektedir.

uzaklagtirma imkanm veren bir oliime bagh tasarruf
Mirasgiliktan ¢ikarma tasarrufu ile sakli pay’>® kurumu arasinda yakin bir iligki
bulunmaktadir. Mirasciliktan ¢ikarma durumunda mirasbirakan, sakli payli miras¢isinin
bulunmasina ragmen terekesine dair daha genis bir tasarruf olanagi elde etmektedir.
Kanun koyucular tarafindan sakli pay kurumunun diizenlenmesinin arka planinda,
mirasbirakan ile bazi yasal miras¢ilar1 arasindaki yakin ve kopmaz nitelikteki aile

baglarimin varlig: etkili olmaktadir. Bu bag nedeniyle sakli payli mirasgilara mutlaka’’

753 Hasan Petek, Kisilik Degerlerinin Oliimden Sonra Korunmasi, 1. bs., Yetkin Yaymlari, Ankara
2015, s. 123-126.

754 Dural/Oz, s. 185-194.

755 Dural/Oz, s. 204.

736 Bu sistemde yasanin miras payin1 korudugu mirasgilara sakli payli miras¢ilar ve bunlarin miras
paylarinin  mirasbirakanin tasarruflarina  karst korunan kismima da sakli pay denilmektedir.
Mirasbirakanin, sakli payli mirasgilarinin bu sakli paylari toplaminin disinda kalan ve serbestge tasarruf
etmesi miimkiin olan tereke kismina ise, fasarruf orami denilmektedir. Sakli payli miras¢ilarin kimler
oldugu ve bunlarin sakli pay oranlart kanun ile diizenlenmekte olup, ilkeden iilkeye farkliliklar
goriilebilmektedir. Bunun yaninda genel olarak sakli paylt mirasg¢ilar mirasbirakanin altsoyu, ana-babasi
ve esi olarak gorilmektedir. Diger yandan sakli payli mirasc¢ist bulunmayan mirasbirakanlarin ise
terekelerinde siirsiz sekilde tasarrufta bulunabilecekleri kabul edilmektedir. Bkz. Dural/Oz, s. 235-239.
757 Mirasbirakanin terekesi iizerindeki tasarruf serbestisi konusunda farkli gériisler bulunmaktadir. flk
diisinceye gore, mirasgilarin tereke iizerindeki haklarmin mutlak olarak mirasbirakanin arzusuna ve
tasarruflarina tabi oldugu kabul edilmektedir. Boylece mirasbirakan en yakin yasal mirascilarini dahi
6liime bagli bir tasarruf veya saglar arasi bir islem yoluyla tamamen ve keyfi sekilde miras payindan
yoksun birakabilmektedir. Ikinci goriise gore ise, mirasbirakanin mirasgilarinin yasada belirlenen
miras¢ilik haklarma ve miras paylarina zarar verecek bir tasarrufta bulunmasi yasaklanmaktadir. Bu
durumda, kisi Oliimiinden sonra kanunun belirledigi yakinlarina gidecek degerlerini baska kisilere
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belirli oranlarda miras paymin birakilmasi gerekmektedir. Diger yandan, bahsedilen aile
baglarmin sakli payli miras¢min bir davranisi”® nedeniyle kopmasi durumunda;
mirasbirakanin iradesine bagh tutulan mirascgiliktan ¢ikarma kurumu vasitasiyla artik
onun saklt pay kurumunun korunmasimin disinda birakilmasina olanak saglanmaktadir.
Mirasgiliktan ¢ikarma kurumunun mirasbirakanin iradesine baglanmasi ve bir tiir 6liime
bagli tasarruf olmasindan dolay: vasiyetname veya miras sozlesmesi ile a¢iga vurulmasi
gerekmektedir. Diger yandan mirasciliktan ¢ikarma tasarrufu, mirasbirakanin 6liimiine
kadarki siirecte tek tarafl1 olarak geri almabilir bir nitelik tasimaktadir.””
Kriyoprezervasyonun nihai amaci olan yeniden canlandirma konusunda basari
saglanmast durumunda kisinin ge¢miste sahip oldugu malvarligint yasal varislerinden
geri talep edebilmesi konusu belirsizligini korumaktadir. Cogu iilkede nadir rastlanan
vakalar olmasina ragmen oliim tehlikesi i¢inde kaybolmus veya kendisinden uzunca bir
siire haber alinamamus kisiler hakkinda yasal varisler ve aile iiyelerini koruma maksatl
olarak gaiplik vb. yasal diizenlemeler bulunmaktadir.”®® Gaiplik durumunda dahi kanun
koyucular tarafindan belirli bir hak diisiiriicii siire belirlendigi g6z oniline alindiginda,
yiizlerce yil sonra hayata donen bir kisinin malvarligini geri almasinin mevcut hukuk
acisindan sosyal diizen ve hukuki giivenilirligin tahsisi nedeniyle pek olasi olmadigi

distiniilmektedir.

4.3.7.2.Alternatif Bir Coziim: Ceset Uzerinde Tasarruf Turizmi

1

Insanlarin uluslararas1 nitelikteki saglik turizmine’®" bagvurmalarmin arka

planinda ekonomik ve zamansal maliyet, yasal diizenleme, t1bbi igleme bagimlilik vb.

birakamaz veya kanunun saptadigindan farkli oranlarda paylasilmasini 6ngéremez. Konu gesitli hukuk
sistemleri tarafindan incelendiginde; Anglosakson hukuk sisteminin (ABD, Ingiltere) birinci gbriis
dogrultusunda oldugu ve mirasbirakana yasal mirasc¢ilari aleyhine sinirsiz bir tasarruf serbestligi tanidigt
goriilmektedir. Diger yandan Kita Avrupast hukuk sisteminin ise ikinci goriis dogrultusunda oldugu ve
mirasbirakanin mirasg¢ilarina zarar verecek tasarruflarini sinirladigt gézlenmektedir. Fakat bu sinirlama
mutlak nitelikte olmayip, sadece mirasin sakli pay olarak nitelendirilen kismi i¢in gecerlidir. Ayrica
belirtilen tasarruf sinirlamasi kural olarak mirasbirakanin 6lime baglh tasarruflart agisindan gegerlidir.
Diger yandan mirasbirakanin saglar arasi islem yoluyla ileride birakacagi terekesini sagken azaltan
islemler yapmasina dair bir sinirlama s6z konusu degildir.
758 Mirasgiliktan ¢ikarma sebebi olarak 6ngoriilen haller:
a) Mirascinin (sakli payli), mirasbirakana veya mirasbirakanin yakinlarindan birine karsi agir bir sug
islemesi,
b) Mirasbirakan ya da ailesine karsi aile hukukundan dogan gorevlerin 6nemli 6l¢iide (agir) ihlal
edilmesi.
5 Dural/Qz, s. 204-208; 235-236.
760 Peiros/Smyth, s. 97.
761 ntihar turizmi olgusu turizm ve saglik literatiiriinde son dénemlerde tartisilan konulardan birisidir.
Sosyal psikoloji temelli bir motivasyonla ortaya ¢ikan intihar turizmi, medikal turizmin bir fonksiyonu
olarak degerlendirilmektedir. Bu baglamda intihar turizmi: “kiginin hayatina son vermek niyetiyle
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gibi faktorler etkili olabilmektedir. Bir iilkedeki yasal diizenlemelerin ilgili tibbi
miidahaleye izin vermemesi durumunda, elverisli bolgelere wuluslararast turizm
hareketleri ger¢eklesebilmektedir. Bu baglamda kiirtaj, otanazi vb. gibi tibbi islemlerin
yasal engellere takilmadan gerceklestirilebilmesi icin yapilan seyahatler de bu
kapsamda degerlendirilebilmektedir.”> Ceset iizerinde tasarruf turizmi saglk
turizminde mevcut lokasyonda bulunmayan tedavi metotlarina ulasim i¢in yapilan
seyahatlerde oldugu gibi benzer sekilde kanun koyucunun izin vermedigi ceset ilizerinde
tasarruf metotlarin icrasi veya tasarruf metodunun fiili nedenlerle belirli bolgelerde
uygulanmasindan kaynakli olarak yapilan, cesedin veya olmek iizere olanin seyahati
olarak nitelendirilebilmektedir. Kriyoprezervasyon agisindan hukuki ve fiili engellerin
asilmasi acisindan ceset iizerinde tasarruf turizmi olarak nitelendirilebilecek seyahatler
onem tagimaktadir. Bu dogrultuda kriyoprezervasyon acisindan olgulara ideal sekilde
miidahale edilebilmesi icin kriyoprezervasyon prosediirlerini gerceklestirmekte olan
kuruluglar, hayati tehlike arz eden iiyelerine kendi tesisleri yakinlarindaki bakimevleri

63

veya saghk kuruluslarmnda saglk ve bakim hizmeti almalarini’®® tavsiye

etmektedirler.”®*

4.3.8.Niyet Beyan1 ve Vasiyetname

Kisilerin ~ vasiyetname  hazirlamasi  durumunda bu  vasiyetnamenin
kriyoprezervasyon siireciyle 1ilgili ¢elisecek nitelikte beyanlar1 igermemesi
gerekmektedir. Ideal durumlarm tesis edilebilmesi icin kisilerin kriyoprezervasyon
stireclerine  dair beyanlarin1  vasiyetnamelerinde 06zel olarak diizenlemeleri

gerekmektedir.”®® Niyet Beyani (Declaration of Intent )’*® ve vasiyetname tek basma

gerceklestirdigi seyahatler’’ olarak tanimlanmaktadir. Intihar turizminin kavramsal cergevesi net sekilde
c¢izilmedigi i¢in su an i¢in Otanazi amacli seyahatler de bu kapsamda degerlendirilmektedir. Diger yandan
ozellikle otanazi amaciyla yapilan seyahatler i¢in 6tanazi turizmi (euthanasia tourism) kavramina da
bagvurulabilmektedir.

792 Omer Coban/S. Emre Dilek/Serhat Harman, “’intihar Bir Turizm Tiirii Olarak Degerlendirilebilir
Mi?’’, Nevsehir Haci Bektas Veli Universitesi SBE Dergisi, 2017, S. 7/1, https://www.researchgate.net/
publication/322406008 Intihar Bir Turizm Turu Olarak Degerlendirilebilir mi, s. 137-146. e.t.:
13/02/2020.

763 Bekleme protokolii o kadar dnem arz etmektedir ki, kriyoprezervasyon kurulusu yakinlarina transfer
olmay1 segen Kapsamli Uye Bekleme Programi kapsamindaki iiyelerin Bekleme Fonu havuzundan 10.000
$’a kadar yer degistirme yardimi alma hakki bulunmaktadir. Bkz. Comprehensive Member Standby, htt
ps://alcor.org/BecomeMember/standby.html, e.t.: 05/12/2019.

764 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.

765 Protecting Yourself in Medical Emergencies, https://alcor.org/BecomeMember/toprotectyourself.ht
ml, e.t.: 23/01/2020.

766 Declaration of Intent to Be Cryopreserved, https://alcor.org/Library /html/declarationofintent.html,
e.t.: 23/01/2020.
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herhangi bir kriyoprezervasyon sdzlesmesinin yerine gegebilecek nitelikte olmadigi
icin, kiginin kendisi tarafindan bir diizenleme yapilmamis olmasi durumunda: iiglincii
kisilerin bu beyanlara dayanaraktan kisi adina diizenlemeler yapmas1 gerekmektedir.”®’
Bir kisinin 6liimiinden sonra kalintilarinin durumu hakkinda herhangi bir beyanda
bulunmamasi durumunda tasarruf yetkisi yakinlar tarafindan kullanilmaktadir. Yasal
temsilci atamasi ve ceset iizerinde tasarruflara dair beyanda bulunulmas: igin
vasiyetnamenin veya benzer yasal diizenlemelerin kullanilabilirligi iilkeden iilkeye ve
eyaletten eyalete farkliliklar gosterebilmektedir. Yar: miilkiyet teorisine (quasi-property
theory) gore ceset lizerinde miilkiyet kurulamamaktadir. Bu dogrultuda bazi yargi

bolgelerinde vasiyetname araciligiyla yapilan ceset {izerinde tasarruf beyanlar1 baglayici

nitelik kazanamamaktadir.”6®

4.3.8.1.0liime Bagh Tasarruf ile Ceset Uzerinde Tasarrufta Bulunma

Ekim 2016°da Ingiliz bir geng kiz olan Kim Suozzi, 6liimiinden sonra kalintilarinin
kriyoprezervasyon teknigi ile muhafazasi icin yasal hak kazanmustir. Ilgili dava
Oncesinde cryonicsin yasal ceset bertaraf yontemleri igerisindeki konumu ve
ebeveynlerin ¢ocuklarinin kalintilariin tasarrufu tlizerindeki anlagsmazligi belirsizlik
icermekteydi. Re JS olarak isimlendirilen dava, esasen Oliimden sonra insan
kalintilarinin tasarrufu iizerindeki hakkin tespitine yonelik bir nitelik tagimaktadir.
Diger yandan cryonics defin, kremasyon vb. genel alisilagelmis ceset tizerinde tasarruf
yontemleri disinda 6zel nitelie sahip bir tasarruf yontemidir. Ayrica Ingiliz hukukunda
kisilerin kendi cenaze diizenlemelerini yapma hakki bulunmamaktadir. Bu durum, insan
kalintilarinin miras yoluyla devredilemeyecegi ve iizerinde miilkiyet kurulamayacaginin
kabuliine neden olan 1882 tarih ve 20 Ch D 659 sayili Williams v Williams davasindan
kaynaklanmaktadir. Ceset {izerindeki tasarruflar, kisinin vasiyetinde belirleyecegi bir
icract (vasiyeti yerine getirme gorevlisi) tarafindan ortaya koyulmaktadir. Kisinin
vasiyetnamesinde bir icraci belirlememesi durumunda ise, sirasiyla hayatta kalan esi
veya partneri; cocuklari; ebeveynleri ve son olarak kardesleri bu hakki kullanmaya
yetkili kabul edilmektedir. /ngiliz hukuku agisindan kisinin 6liimden sonra kalmtilari

tizerindeki tasarruf seklini dikte etme hakki yoktur. Bu dogrultuda Re JS davasi esasen

767 Declaration of Intent, https://alcor.org/BecomeMember/declaration.htm, e.t.: 23/01/2020.

7% Tracie M. Kester, “’Uniform Acts-Can the Dead Hand Control the Dead Body? The Case for a
Uniform Bodily Remains Law’’, Western New England Law Review, 2007, S. 29/2, https://pdfs.semant
icscholar.org/c052/c0c931274d16e950aeleb6eaa32b89cb1e87.pdf, s. 577-584. e.t.: 11/02/2020.
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anlagmazliga diismiis olan ebeveynler arasindaki yetki konusunun ¢éziimiinden ibarettir.
Mahkeme ilgili davada Kim Suozzi’nin annesinin yetkili olduguna karar vererek, dolayli
olarak kriyoprezervasyona onay vermistir.”®

Kisilerin oliimiinden sonra, cesetleri lizerindeki tasarruflar konusunda yakinlari
arasinda ihtilaflarin olusmasi sik rastlanilan bir durumdur. Oncelikle bu durumun, 6len
kisinin kisilik haklar1 ile ilgili oldugu bilinmelidir. Kisiler hayatta iken 6liimlerinde
sonra cesetleri lizerinde tasarrufta bulunma hakkina sahiplerdir. Bu konudaki dncelik
hakki 6len kisidedir. Her ne kadar 6liimle birlikte kisiligin sona erdigi kabul edilse de,
kisinin hayatta iken ortaya koydugu talep ve isteklerinin dikkate alinmasi
gerekmektedir. Bu dogrultuda kisilik haklarinin oliim sonrasinda korunmas ilkesi genel
kabul gormektedir. Bu ilke dogrultusunda 6len kisinin agik veya oOrtiili bir sekilde
ortaya koydugu talep ve isteklerini yerine getirmeyen lgiincli kisilere karsi dava
hakki”® dogmaktadir. Diger yandan 6len kisilerin cesetleri iizerindeki tasarruflara dair
iradelerinin tespit edilememesi durumunda ise yakinlarin iradeleri 6n plana ¢ikmaktadir.

Kisilerin oOliimleri 6ncesinde, kendi cesetleri iizerindeki tasarruflara dair
taleplerinin bulunmasi durumunda, bu talepler agisindan herhangi bir sekil sarti
bulunmamaktadir. Diger yandan bu tiir taleplerin 6liime bagli tasarruf olarak yazili bir
sekilde ortaya koyulmasi, yasal agidan ispat kolayligi saglamaktadir.”’! Oliime bagl
tasarruf tabiri ile genel olarak “miras birakan kisinin miras¢ilarina devrolan
malvarhiklar: ile ilgili, oliimiinden sonra hiikiim ve sonu¢ doguracak tasarruflar’’"
anlasilmaktadir. Diger yandan 6liime bagh tasarruflarin mutlaka kisinin malvarligina
dair olmasi gerekmemektedir: Bir kimsenin 6liime bagh tasarruflar ile aile ve kisiler
hukukuna iligkin parasal degeri dahi olmayan diizenlemeler yapmasi miimkiindiir. Bu
baglamda kisilerin oliime bagh tasarruf ile organlarimin bagislanmasi, cesedinin
bilimsel amaclarla bagislanmasi, kalintilarimin bertaraf sekli, defin yeri, cenaze
toreninin nitelikleri, mezar tasina yazilan yazilar vb. konularda da diizenleme yapmalari
miimkiindiir. Ancak bu tiir tasarruflarin kisilik haklarina iliskin olmasindan dolay1
sadece Oliime bagl tasarruflar olarak nitelendirilmesi dogru olmamaktadir. Diger agidan

Olime bagh tasarrufun sadece vasiyetname, miras sozlesmesi vb. kati sekilcilige tabi

76 Heather Conway, ‘’Frozen Corpses and Feuding Parents: Re JS (Disposal of Body)”’, The Modern
Law Review, 2018, S. 81/1, https://onlinelibrary.wiley.com/doi/pdf/10.1111/1468-2230.12319, s. 132-
136. e.t.: 17/02/2020.

770 Olen kisinin kisiligine yonelik saldir1 oldugunda, durdurma davasi (men), énleme davasi, tespit davasi
ve vekdletsiz is gérmeden kaynaklanan davalar agilabilmektedir. Bkz. Ozel, s. 69-73.

711 Karauz, s. 349; 359.

772 Rona Serozan/Baki Ilkay Engin, Miras Hukuku, 4. bs., Seckin Yayincilik, Ankara 2014, s. 28688.
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tutulmasindan dolay1 bu tiir tasarruflarin iptal edilebilir bir nitelige sahip olduklar1 kabul

edilememektedir.””?

4.3.8.1.1.Kriyoprezervasyon icin Gerekli Beyan ve Sozlesmeler

Cryonics teknolojisi halen baslangic asamasinda ve yaygin tibbi destek
olmamasindan dolay1 falep iizerine uygulanan bir uygulama niteligi tagimamaktadir.

Prosediirii uygulamak igin ileri yasal ve mali diizenlemeler yapilmasi gerekmektedir.”’*

4.3.8.1.1.1.Uyelik Basvurusu

)’””> cryonics iiyesinin, yasal

Uyelik Basvurusu (Membership Application
Olimiinden sonra kriyoprezervasyon islemlerinin yapilabilmesi i¢in noter ve 2 tanik
onaytyla cryonics kurulusuna yapmis oldugu anatomik bagis beyanini ortaya

koymaktadir. Bagvuru evraki asagida belirtilen hususlar1 kapsamaktadir:

1) Kisisel bilgiler: Uyenin sahsi bilgilerini icermektedir.

2) Acil durum iletisim bilgileri: Uyenin &liimii veya agir bir hastaligi durumunda
kurulus ile iletisimi saglayacak kisi veya kurulus bilgilerini igermektedir.

3) Kriyoprezervasyon fonu finans metodu: Uyenin kriyoprezervasyon fonunun
hayat sigortasi, giiven fonu, é6n édeme, yillik taksitli 6deme veya diger ddeme
yontemleri olmak {izere ne tiir bir 6deme metodu ile finanse edilecegi bilgisini
icermektedir.

4) Kriyoprezervasyona iliskin kararlar: Uyenin Kriyoprezervasyon Sozlesmesi
(Cryopreservation Agreement)'’® kapsaminda yapmasi gereken yasal tercihi
icermektedir. Kuruluslar genel olarak noroprezervasyon (neuropreservation) ve
tiim viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation) segenegini
sunmaktadirlar. Bunun yaninda {iye asagida belirtilen hususlarda se¢imlerini
yapmaktadir:

a) Kapsamli Uye Bekleme (Comprehensive Member Standby-CMS) hizmetinin

maliyetinin toplu 6denerek yillik aidat 6demesinin iptali opsiyonu,

773 Serozan/Engin, s. 286-288.

714 Wowk/Darwin, s. 31.

775 Alcor Life Extension Foundation, Membership Application, https://alcor.org/Library/pdfs/alcormem
bershipapplication.pdf, e.t.: 20/01/2020.

776 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.
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b) Uyenin kriyoprezervasyona tabi tutulmayan insan kalmtilarinin kremasyon
veya diger ceset lizerinde tasarruflar i¢in iliye tarafindan belirlenen kisilere
veya kurulusun tasarrufuna birakilmasi opsiyonlari,

¢) Uyenin yasal 6liim ilan1 anindaki insan kalintilarinin mevcut durumunun
elverigliligine gore kriyoprezervasyona devam edilip-edilmeyecegine dair
kriyoprezervasyon kriterleri opsiyonlari,

d) Uyenin insan kalintilarma ulasilamamasindan kaynakli olarak iiyenin
kriyoprezervasyonun imkansizligi durumunda kurulus tarafindan yapilan
harcamalarin iiyenin Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund)
tizerindeki yonetimi opsiyonlari,

e) Uyenin kriyoprezervasyonunun yapilmamasi durumunda iiye tarafindan
yapilan 6demeler iizerinde ne sekilde tasarrufta bulunulacagi opsiyonlari,

f) Uyenin kriyoprezervasyonu konusunda kurulusun isbirligi yapacag kisi
veya organizasyonlarin belirlenmesi opsiyonu,

g) Uyenin Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund) igin gerekli
minimum tutar iizerinde finansman saglamasi durumunda fonun tahsisi
opsiyonlari,

h) Uyenin kriyoprezervasyonuna dair bilgi ve kayitlarin kurulus tarafindan
kamuoyu ile paylasilip-paylasilmayacagina dair opsiyonlar.

5) Istekler: Uye kendi insan kalintilarina dair isteklerini belirtebilmektedir.
Belirtilen isteklerin kriyoprezervasyona engel olusturucu nitelikte olmasi
durumunda {ye tarafindan gerekli degisiklikler yapilmamas: durumunda
kriyoprezervasyonun uygulanmasi tehlikeye girebilmektedir.

6) Uyelik aidatlar1 ve giderleri: Cryonics kurulusunun idari ve arastirma
harcamalarint finase etmek i¢in iiyeler tarafindan 6denmesi gereken aidat ve
giderlerin karsilanmas1 opsiyonlarini igermektedir.

7) Acil durum uyar sistemi: Acil durumlarda iiyenin durumu hakkinda cryonics
kurulusunun bilgilendirilebilmesi i¢in kurulus tarafindan iiyeye verilen bilgi
tastyan kolye, bileklik ve ciizdan karti aksesuarlarinin iiye tarafindan taginmasi
gerekmektedir.

8) Saglik ve acil durum bilgileri: Uyenin kisisel bir hekimi ve saglik kurumu olup-
olmadigi; varsa kurulus ile ne derecede isbirligi yapabilecegi ve iiyenin tibbi

geemisi hakkindaki bilgileri icermektedir.
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9) Yakin bilgileri: Uyenin yakinlarina dair bilgiler ve kriyoprezervasyonuna dair
goriigleri neticesinde kurulus ile igbirligi durumlarini belirtmektedir.

10) Uyelik harglari: Uyelerin iiyeliginin onaylanmasi igin gerekli olan harglarin
0denme sekilleri ve iiyelikten kaynakli yasal anlagmazliklar i¢in tahkim ve
mahkeme yetkilendirmesini igermektedir.

11) Onay: Uyenin iiyelik basvurusuna dair beyanlarini onaylamasi igin attig1 imzayi

icermektedir.””’

4.3.8.1.1.2.Niyet Beyam

Niyet Beyani (Declaration of Intent)””®

cryonicse ilgi duyan fakat herhangi bir
cryonics kurulusu ile baglantis1 bulunmayan kisilerin, acil durumlarda {i¢iincii kisiler
tarafindan kriyoprezervasyon siirecine dahil edilebilmeleri i¢in ortaya koymus olduklar1
kisisel bir beyandir. Ideal sartlarda kisilerin bizzat cryonics kuruluslarina iiye olarak
kendi kriyoprezervasyon siireglerinde rol oynamalar1 beklenmektedir. Fakat kisilerin
beklenmeyen bir sekilde aciz veya hasta olmalar1 durumunda, daha onceden yapmis
olduklart bu beyan dogrultusunda kisinin yakinlar1 tarafindan islemlerin baslatilmasi
siirecinde karsilagabilecekleri yasal ve geleneksel saldirilara karsin kisinin istegini
gerceklestirmesine imkan saglanmaktadir. Diger yandan niyet beyani, herhangi bir

cryonics  sOzlesmesi niteligi  tasimamakta olup, sadece {giincii kisilerin

kriyoprezervasyon konusundaki yardimlarini kolaylastirmaktadir.””

4.3.8.1.1.2.1.Yakin Beyam

Yakin Beyani (Relative’s Affidavit) kriyoprezervasyon diizenlemeleri yapan bir
llyenin yakininin, cryonics iyesinin yasal Oliimiinden sonra kriyoprezervasyon
islemlerinin yapilmasini, noter huzurunda kabul ettigini ortaya koymaktadir. Yakin
beyani, kriyoprezervasyon ic¢in zorunlu bir beyan olmayip, diizenlenmesinin {iye
acisindan avantajli  olacagr diisliniilmektedir. Beyan yapan yakin, {yenin

kriyoprezervasyon siirecinde yasal bir zorluk ¢ikarmayacagini; tiiyenin saglik

777 Alcor Life Extension Foundation, Membership Application, https://alcor.org/Library/pdfs/alcormem
bershipapplication.pdf, s. 1-6. e.t.: 20/01/2020.

778 Declaration of Intent to Be Cryopreserved, https://alcor.org/Library/html/declarationofintent.html,
e.t.: 23/01/2020.

77 Declaration of Intent, https://alcor.org/BecomeMember/declaration.htm, e.t.: 23/01/2020.
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durumunda kétiilesme oldugunda cryonics kurulusunu bilgilendirecegini ve kurulus ile

isbirligi icerisinde olacagina taahhiit etmektedir.”®

4.3.8.1.1.2.2.Kiigiikler i¢cin Niyet Beyani

Kiigtiklerin Kriyoprezervasyona dair Niyet Beyant (Minor’s Declaration of Intent
to Be Cryopreserved) cryonics lyesi kiiciik (18 yasindan kiigiik), yasal 6liim ilanindan
sonra kendi insan kalintilarinin kriyoprezervasyon olarak nitelendirilen kriyojenik
prosediirler ile yeniden canlandirilmasi umuduyla muhafaza edilmesinin sahsi son istek
ve vasiyeti oldugunu 2 tanik onayiyla deklare etmektedir.

Kiictiklerin kriyoprezervasyona kabul edilebilmesi i¢in bu beyan disinda ayrica
asagida belirtilen belge ve sozlesmelerin de onaylanmasi gerekmektedir:’®!

a) Yasal Vasi Beyani (Statement of Legal Guardianship)’* %3
b) Kriyoprezervasyon Sézlesmesi (Cryopreservation Agreement)’3* ve ekleri
¢) Kriyoprezervasyon icin Onay Beyani (Consent for Cryopreservation)’
d) /nsan Kalintilar: ve Anatomik Bagis Beyam icin Son Istek ve Vasiyet (Last Will

and Testament for Human Remains and Authorization of Anatomical Donation)”®

4.3.8.1.1.2.3.Yasal Vasi Beyan

Kiigiik i¢in Yasal Vasi Beyani (Statement of Legal Guardianship for Minor)’8" 788,

18 yasindan kiiclik cryonics iiyelerinin yasal 6liim ilanindan sonra insan kalintilarina

780 Alcor Life Extension Foundation, Relative’s Affidavit, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-Re
lativesAffidavits.pdf, s. 1-4. e.t.: 19/01/2020.

781 Alcor Life Extension Foundation, Minor’s Declaration of Intent to Be Cryopreserved, 2008, https://
alcor.org/Library/pdfs/signup-DeclarationOflIn tentForMinors.pdf, s. 1. e.t.: 19/01/2020.

782 Alcor Life Extension Foundation, Statement of Legal Guardianship (Joint Custody) for Minor
Members of Alcor, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-LegalGuardianshipForMinorMembers(Jo
int).pdf, e.t.: 19/01/2020.

783 Alcor Life Extension Foundation, Statement of Legal Guardianship (Sole Custody) for Minor
Members of Alcor, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-LegalGuardianshipForMinorMembers(So
le).pdf, e.t.: 19/01/2020.

784 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.

785 Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdf
s/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

786 Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfAn
atomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

787 Alcor Life Extension Foundation, Statement of Legal Guardianship (Joint Custody) for Minor
Members of Alcor, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-LegalGuardianshipForMinorMembers(Jo
int).pdf, e.t.: 19/01/2020.
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kriyoprezervasyon islemlerinin uygulanabilmesi amaciyla kiigliglin yasal vasileri/vasisi
tarafindan noter huzurunda 2 tanik onayiyla cryonics kurulusuna yapmis olduklari
yetkilendirme beyanidir. Vasilerin bu beyani onaylamasi ile kiigiigiin kriyoprezervasyon
sOzlesmesini de onaylayacaklarini beyan etmektedirler. Bu beyanda herhangi bir yasal
vasinin imzasimin olmamasi, kiigiigiin kriyoprezervasyon protokollerinin gecikmesine
veya engellenmesine neden olabilmektedir. Kii¢iigiin ebeveynleri, iivey ebeveynleri,
listsoyu veya yasal olarak atanmis bir vasisi bulunmamasi halinde: bu beyan
yapilamamaktadir. Beyan kapsaminda vasilerin hukuki durumunda bir degisiklik olmasi

halinde cryonics kurulusunun bilgilendirilmesi gerekmektedir.”®

4.3.8.1.1.3. Anatomik Bagis Beyam

Insan Kalintilar: ve Anatomik Bagis Beyami icin Son Istek ve Vasiyet (Last Will
and Testament for Human Remains and Authorization of Anatomical Donation)”°
beyani, cryonics liyesinin yasal 6liim ilanindan sonra kriyoprezervasyon islemlerinin
yapilabilmesi i¢in noter huzurunda 2 tanik onayiyla cryonics kurulusuna yapmis oldugu
anatomik bagis beyanin1 ortaya koymaktadir. Beyan asagida belirtilen hususlar

kapsamaktadir:

1) Uye akil ve zihin agisindan yetkinlige sahip olmak iizere, tarafindan aksine baska
bir diizenleme yapilmadikga, yasal 6liim ilanindan sonra kendi insan kalintilarinin
kriyoprezervasyon olarak nitelendirilen kriyojenik prosediirler ile muhafaza
edilmesinin sahsi son istek ve arzusu oldugunu deklare etmektedir.

2) Uye ilk maddede belirtilen amaglar ile Sliimiinden sonra kendi insan kalintilarinin
belirttigi cryonics kurulusuna teslim edilmesini istedigini beyan etmektedir.

3) Uye, yasal 6liim ilanindan sonra miimkiin olmasi halinde mumyalama veya otopsi
gibi insan kalintilar1 lizerinde icra edilebilen islemlerin yapilmamasii beyan

etmektedir.

788 Alcor Life Extension Foundation, Statement of Legal Guardianship (Sole Custody) for Minor
Members of Alcor, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-LegalGuardianshipForMinorMembers(So
le).pdf, e.t.: 19/01/2020.

78 Alcor Life Extension Foundation, Statement of Legal Guardianship (Joint Custody) for Minor
Members of Alcor, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-LegalGuardianshipForMinorMembers(Jo
int).pdf, s. 1-5. e.t.: 19/01/2020.

70 Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfAn
atomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.
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4) Uye kendi insan kalintilarinin herhangi bir maddi karsilik talep etmeksizin sadece
kriyoprezervasyon ve kriyobiyolojik c¢alismalar ic¢in bagisladigint  beyan
etmektedir.

5) Uye yapmis oldugu anatomik bagis neticesinde kendi insan kalmtilar1 {izerindeki
biitiin yetki ve yonetimin ilgili cryonics kurulusunda oldugunu beyan etmektedir.

6) Uye 5. maddede beyan etmis oldugu yetkilendirme dogrultusunda cryonics
kurulusun yakin (next-of-kin) statiisiine sahip olmasi; anatomik bagisla ilgili her
tiirli islemi yapabilmesi ve kendi tibbi ge¢cmisi hakkinda her tiirlii bilgi-belgeyi
alabilme konusunda yetkili oldugunu beyan etmektedir.

7) Uye, insan kalintilarina kriyoprezervasyon uygulanarak uzun siireli muhafaza
edilmesinin aragtirma niteliginde oldugunu ve basart sansinin belirsiz olmasi
nedeniyle cryonics kurulus tarafindan kendisine garanti verilemedigini kabul
ettigini beyan etmektedir.

8) Uye, yapmis oldugu anatomik bagis ile ilgili olarak herhangi bir yasal sorun
¢ikmast durumunda cryonics kurulusunun kendi insan kalintilari iizerinde tam
yetki ve yonetim sahibi oldugunu ve yiiriitiilecek olan yasal islemler sirasindaki
giderlerin de kendi Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund) araciligtyla
karsilanmasini beyan etmektedir.

9) Uye, yapmis oldugu anatomik bagisin tarafindan aksine baska bir diizenleme
yapilmadik¢a, asagida belirtilen sdzlesme ve beyanlar dogrultusunda yapildigini
beyan etmektedir:

a) Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation Agreement)’!

b) Kriyoprezervasyon icin Onay (Consent for Cryopreservation)’>

¢) Insan Kalintilar1 ve Anatomik Bagis Beyani icin Son Istek ve Vasiyet (Last
Will and Testament for Human Remains and Authorization of Anatomical

Donation)’?

Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/

signup-CryopreservationAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.

Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs

/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and

Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfAn
atomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.
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4.3.8.1.1.4.Kriyoprezervasyon i¢cin Onay Beyan

Kriyoprezervasyon i¢in Onay (Consent for Cryopreservation) beyani, cryonics
liyesinin, yasal oliimiinden sonra kriyoprezervasyon islemlerinin yapilabilmesi i¢in, 2
tantk onayiyla kendi insan kalintilar1 {izerindeki yetki ve yOnetimin cryonics
kurulusunda oldugunu ortaya koymaktadir. Beyan asagida belirtilen hususlari

kapsamaktadir:

1) Uye, yasal 6liim ilanindan sonra miimkiin olan en kisa siirede kendi insan
kalintilarinin kriyoprezervasyon olarak nitelendirilen kriyojenik prosediirler ile
muhafaza edilmesi siirecinde insan kalintilar1 iizerindeki biitiin yetki ve yonetimin
ilgili cryonics kurulusunda oldugunu beyan etmektedir.

2) Uye, yasal 6liim ilanindan sonra kendi insan kalmtilarini kriyoprezervasyon
konusundaki bilimsel ve t1bbi arastirmalar i¢in anatomik bagista bulundugunu
beyan etmektedir.

3) Uye, yeniden canlandirma siirecinde gerekli olan her tiirlii tibbi ve teknik
prosediiriin uygulanmasi konusunda, insan kalintilar1 iizerindeki biitiin yetki ve
yonetimin ilgili cryonics kurulusunda oldugunu beyan etmektedir.

4) Uye, yeniden canlandirilmasi siirecinde uygulanan prosediirlerde basarisiz
olunmasi durumunda, kriyoprezervasyon veya baska alternatif koruma yontemleri
ile yeniden canlandirilmasi siirecine kadar muhafazasinin devam ettirilmesi
konusunda biitiin yetki ve yonetimin ilgili cryonics kurulusunda oldugunu beyan
etmektedir.

5) Uye, yasal 6liim ilanindan sonra kendi insan kalintilari {izerinde tahribatsiz testler
yapilmasi ve drnekler alinmasi konusunda biitiin yetki ve yonetimin ilgili cryonics
kurulusunda oldugunu beyan etmektedir.

6) Uye, kriyoprezervasyon siirecinin sonlandirilmasinin gerektigi durumlarda insan
kalintilart {lizerinde alternatif muhafaza prosediirlerinin uygulanmas1 veya
geleneksel defin, kremasyon gibi ceset lizerinde tasarruf yoOntemlerine
bagvurulmas: konusunda biitiin yetki ve yonetimin ilgili cryonics kurulusunda
oldugunu beyan etmektedir.

7) Uye, kriyoprezervasyon prosediirlerinin geleneksel tip ve morg uygulamalari ile

tutarli olmadigini; birgok doktor, bilim insan1 ve kriyobiyolog tarafindan basari
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sansinin olmadiginin belirtildigini ve kriyoprezervasyonun bilimsel bir arastirma
stireci oldugunu bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.

8) Uye, kriyoprezervasyonun ve yeniden canlandirma prosediirlerinin basarisinin
kesin olmadigini; kendi kriyoprezervasyonunun cesitli faktorler nedeniyle kesin
olmayabilecegini; yasal, sosyal veya siyasal nedenlerle kriyoprezervasyon
stirecinin olumsuz etkilenebilecegini ve yapmis oldugu anatomik bagisin
kendisine gelecekte fayda saglamamasi durumunda dahi ilgili bagist bilimin
gelisimi i¢in yaptigini bildigini ve anladigini beyan etmektedir.

9) Uye, 6liim siirecinde ve kriyoprezervasyon siirecinde insan kalintilari iizerinde
molekiiler, hiicresel, dokusal ve organsal boyutta hasarlarin meydana
gelebilecegini; muhtemel hasarlarin su an icin bilinen iskemik hasar,
kriyoprotektan hasari, perfiizyon hasari, biyokimyasal ve biyofizksel donma
hasari, mekanik hasar veya bunlarin disinda bilinmeyen sekillerde hasarlarin
meydana gelebilecegini bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.

10) Uye, kendi insan kalintilarina kriyoprotektan perfiizyonunun uygulanamamasi
durumunda 9. maddede belirtilen hasarlarin daha ileri seviyede meydana
gelebilecegini bildigini ve anladigini beyan etmektedir.

11) Uye, yeniden canlandirilma siirecinin basarili olmasi durumunda, hafiza kaybu,
kisisel kimlik degisimi, nérolojik bozukluklar, organ veya uzuv kaybi nedeniyle
vapay organ, doku veya protez kullanimi, keder, yalnizlik ve sosyal uyumsuzluk,
kiiltiirel sok, maddi yetersizlik, yasal ve politik kisitlanma vb. psikolojik, travmatik
ve sosyal problemlerle Kkarsilasabilecegini bildigini ve anladigim1 beyan
etmektedir.

12) Uye, tibbi arastirma stirecinde kendi kriyoprezervasyonunun
siirlandirilabilecegini; gerekli durumlarda kendi insan kalintilarina otopsi islemi
dahi yapilabilecegini bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.

13) Uye, kriyoprezervasyon siirecinin yasal ydnden anatomik bagis niteliginde
oldugunu bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.

14) Uye, yasal o&lii ilan1 &ncesinde aldifi saglik hizmetini yiiriiten saglik
personellerinin kriyoprezervasyon konusundaki c¢ekincelerinden dolayi, ideal
kriyoprezervasyon kosullarina yonelik optimum diizeydeki tibbi bakima
ulasamayacagi ihtimalini veya tibbi personel tarafindan terminal donemdeki sahsi
canlandirma yapmama (Do Not Resuscitate-DNR) talimatina uyulmayabilecegi

thtimalini bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.
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15) Uye, noroprezervasyon (neuropreservation) segenegini tercih ettigi durumda:

a) Viicudunun bas kismi disinda kalan kisimlarinin muhafaza edilmemesinden
dolay1r yeniden canlandirilma durumunda yeni bir viicut olusumu igin
kullanilacak teknolojilerin olusamayabilecegi ihtimalini,

b) Viicudun bas hari¢ geri kalan kisimlarinin atilmasindan kaynakli bilgi veya
kisilik kayiplarinin meydana gelebilecegini,

¢) Uzun siireli muhafaza siirecinin tiim viicut kriyoprezervasyonu hastalarina
oranla daha uzun siirebilecegini ve daha maliyetli olabilecegini,

d) Sosyal, yasal veya politik itirazlar nedeniyle néroprezervasyon hastalarinin
yeniden canlandirilmasina izin verilemeyebilecegi ihtimalini,

e) Tim viicut hastalar1 ile aym bigfoot dewar igerisinde muhafaza
edilmelerinden kaynakli yangin, deprem, teror vb. dogal etkiler nedeniyle
uzun siireli muhafaza siirecinin daha az koruma seviyesi tasiyabilecegini
bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.

16) Uye, tiim viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation) segenegini
tercih ettigi durumda:

a) Uzun siireli muhafazasinin, noroprezervasyon hastalarinin muhafaza
edildigi dewarlara oranla daha biiyiik hacimli olan bigfoot dewar igerisinde
saglanmasindan dolay1, yangin, deprem, terér vb. dogal etkilere karsi
noroprezervasyon hastalarina oranla daha az koruma seviyesi
tasiyabilecegini,

b) Noroprezervasyon protokoliine oranla daha uzun perflizyon ve sogutma
stirecinin uygulanmasindan dolayi, insan kalintilarinin daha fazla hasara
ugrayabilecegini,

¢) Kurulusun kontrolii disinda gelisen ekonomik ve sosyal degisimlerden
kaynakli olarak tiim viicut kriyoprezervasyonunun maliyet ve lojistik
acilardan uygulanamaz duruma gelebilecegini,

d) Yeniden canlandirma siirecinde viicudunun onarilmasi ve
genclestirilmesinin fazla kaynak gereksinimi veya maliyetli olabilmesi
nedeniyle, yeniden canlandirma siirecinin ertelenebilecegi  veya

durdurulabilecegini bildigini ve anladigini1 beyan etmektedir.
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17) Uye, sayilan biitiin kosullara ve ihtimallere ragmen kendi insan kalintilaria
kriyoprezervasyon ve yeniden canlandirma iglemlerinin uygulanmasini

onayladigini beyan etmektedir.”*

4.3.8.1.1.5.Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation Agreement)

795 cryonics iiyesi

Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation Agreement
ile cryonics kurulusu arasinda gerceklestirilen bir so6zlesme tiiriidiir. Bu sozlesme ile
cryonics iiyesi; /nsan Kalintilart ve Anatomik Bagis Beyam icin Son Istek ve Vasiyet
(Last Will and Testament for Human Remains and Authorization of Anatomical
Donation)’®® ve Kriyoprezervasyon i¢in Onay (Consent for Cryopreservation)’’
beyanlar1 ile gelecekteki bilimsel yeterlilik durumunda yeniden hayata ve sagliga
kavusmak  umuduyla, kendi kalintilariin  cryonics  kurulusu tarafindan
kriyoprezervasyona tabi tutulmasi niyetini deklare etmektedir. Sozlesme, iiye ve
kurulusun kriyoprezervasyon islemine dair gorev, uzlast ve sorumluluklarini
detaylandirmaktadir.

Bu sozlesme Kriyoprezervasyon Fonunun (Cryopreservation Fund) kurulusa
O0denmesinden sonra ne iiye ne de onun varisleri, halefleri ve malvarliklar1 acisindan
higbir giiven deeri tasitmamaktadir. Uye ve kurulus tarafindan yapilan beyanlar
karsilikli giiven esasina dayanmaktadir. S6zlesme hiikiimlerinin sekillenmesine gore her
798

iki tarafin da pozisyonunda Onemli degisiklikler meydana gelebilmektedir.

S6zlesmenin iki eki bulunmaktadir:

a) Uyenin Kriyoprezervasyonuna Iliskin Kararlari (Decisions Concerning the
Member’s Cryopreservation)’’
b) Cizelge A: Gerekli Maliyetler ve Minimum Kriyoprezervasyon Fonu (Schedule A:

Required Costs and Cryopreservation Fund Minimums )3

794 Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs
/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, s. 1-9. e.t.: 19/01/2020.

75 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.

7% Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfA
natomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

77 Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs
/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

78 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 2. e.t.: 20/01/2020.

79 Attachment I: Decisions Concerning the Member’s Cryopreservation Addendum to
Cryopreservation Agreement, https://alcor.org/Library/html/attachment1.html, e.t.: 18/01/2020.
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4.3.8.1.1.5.1.Uyenin Gorevleri

1) Uye, kriyoprezervasyon programina kabul edilmesinden dnce asagidaki belgeleri
diizenleyerek cryonics kurulusuna teslim etmelidir:

301 yve ekleri

a) Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation Agreement

b) Insan Kalintilar: ve Anatomik Bagis Beyani icin Son Istek ve Vasiyet (Last
Will and Testament for Human Remains and Authorization of Anatomical
Donation) 3%

¢) Kriyoprezervasyon icin Onay (Consent for Cryopreservation)®®?

2) Uyenin etkili bir kriyoprezervasyon siireci i¢in cryonics kurulusu tarafindan talep
edilen diger onay ve belgeler dogrultusunda kendisinin finansal olmayan talepleri
dogrultusunda hareket etmesi gerekmektedir.

3) Uyenin yillik iiyelik aidati 5demesi gerekmektedir.

4) Uyenin kriyoprezervasyon programina kabul edilebilmesi igin 6liim ilanindan
once kurulus tarafindan belirtilen minimum kriyoprezervasyon  fonu
(cryopreservation fund) cryonics kurulusuna en ge¢ 6liim ilanindan sonra 60 giin
icerisinde saglayabilecegini taahhiit etmesi gerekmektedir. Ilgili fon, hayat
sigortasi, geri alinamaz bir fon veya taraflarca belirlenen baska bir sekilde
finanse edilebilmektedir.

5) Uyenin kriyoprezervasyonunun yapilmasiyla birlikte kriyoprezervasyon fonu
kurulusun miilkiyetine girmektedir. Uyenin basarili bir sekilde yeniden
canlandirilmast durumunda, {iye fondan geriye kalan paray: talep edememektedir.

6) Uye kendi takdirine bagl olarak, kurulus tarafindan belirtilen minimum fonun
tizerinde finansal dilizenlemeler veya ihtiya¢ halinde finansman saglayacak
herhangi bir farkli giiven fonu olusturabilmektedir.

7) Kurulusun ideal kosullarda kriyoprezervasyon protokollerine baslayabilmesi igin

liyenin adres, telefon, saglk durumu, yasal temsilci, finansal durum, vasiyet vb.

konulardaki degisiklikleri en kisa siirede kurulusa bildirmesi gerekmektedir.

800 Alcor Life Extension Foundation, Schedule A: Required Costs and Cryopreservation Fund
Minimums, 2020, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-Schedule A.pdf, e.t.: 23/01/2020.

801 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.

802 Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfAn
atomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

803 Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs
/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, e.t.: 19/01/2020.
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8) Uyenin nbbi gegcmisini ve mevcut saglk durumundaki degisiklikleri kurulusa
bildirmesi gerekmektedir.

9) Uyenin kendi kalintilar1 ve miilkii iizerinde hak iddia edebilecek olan yakinlari
veya tlgiincii kisilerin kriyoprezervasyon siirecine etkilerini bertaraf etmek icin
gerekli islemleri yapmasi, kendi sorumlulugundadir.

10) Uyenin kaza, hastalik vb. ciddi durumlarda kurulusa bilgi vermek igin
kendisinin veya iiglincii kisilerin kurulusa bilgi vermesi i¢in gerekli onlemleri
almasi1 gerekmektedir.

11) Uye kendi adina hareket ederek, iki tanigin da imzasi ile kriyoprezervasyon
sOzlesmesini iptal etmek icin kurulusa yazili olarak bagvurabilmektedir. Bu

)804

durumda kurulus, Geri Alim Sézlesmesi (Buy-Back Agreement)®™ veya On Odeme

805 hiikiimlerini uygulayarak iiyenin

Sozlesmesi  (Prepayment Agreement
Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund) tizerindeki haklardan feragat
etmeyi taahhiit etmektedir.

12) Sozlesme, liye disinda tigiincii kisilerin iiye adina hareket etme yetkisi bulunup-
bulunmadigina bakilmaksizin iptal edilemez. Bu tir bir iptal girisiminde
bulunulmas: halinde sozlesmeye bagli kalinacagi, iiye tarafindan taahhiit
edilmektedir.

13) Uye daha 6nce vermis oldugu /nsan Kalintilar1 ve Anatomik Bagis Beyan icin
Son Istek ve Vasiyet (Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation)’®® veya Kriyoprezervasyon icin Onay
(Consent for Cryopreservation)®” beyanlan ile celisen ve kriyoprezervasyon
siirecini geciktirecek veya engelleyecek diizenleme, talimat vb. faaliyetlerde
bulunmayacagini; bulunmasi halinde ise siirecin kendi sorumlulugunda olacagini
taahhiit etmektedir.

14) Uye, bu sdzlesmenin biitiin alternatif sdzlesmeleri bertaraf ettigini kabul
etmektedir. Diger cryonics kuruluslari ile isbirligi yapmak, kurulusun tasarruf ve

gozetiminde yapilabilmektedir.

804 Alcor Life Extension Foundation, Member Life Insurance and Annuity Policy Buy-Back
Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-BuyBackAgreement.pdf, e.t.: 16/01/2020.

805 Alcor Life Extension Foundation, Prepayment Agreement Addendum to Cryopreservation
Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-PrepayAgreement.pdf, e.t.: 16/01/2020.

806 Alcor Life Extension Foundation, Last Will and Testament for Human Remains and
Authorization of Anatomical Donation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-AuthorizationOfAn
atomicalDonation.pdf, e.t.: 19/01/2020.

807 Alcor Life Extension Foundation, Consent for Cryopreservation, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs
/signup-ConsentForCryopreservation.pdf, e.t.: 19/01/2020.
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15) Sozlesme icin temsilci (representative) liyenin yakini anlamina gelmekte olup,
kurulusa yazili olarak bildirilmesi gerekmektedir.

16) Uyenin sdzlesmede belirtilen gorevlerini yerine getirmemesi veya yalan beyanda
bulunmasi durumunda s6zlesmenin 2. baslhiginda diizenlenen kurulusun gorevieri
boliimiiniin 12. maddesi uyarinca kurulusun tercihlerine veya sézlesmenin 4.
basliginda diizenlenen olasiliklar (contingencies) bolimiinde diizenlendigi iizere

iiyenin kriyoprezervasyonunun iptali ile sonu¢lanmasi olasidir.3%®

4.3.8.1.1.5.2.Kurulus Gorevleri

1) Kurulus, iiyenin yasal 6lim ilani iizerine minimum diizeyde hasar goérmesi i¢in
miimkiin olan en kisa silirede, sozlesmenin 1. basliginda diizenlenen iiyenin
gorevleri boliimiiniin 4. ve 6. maddeleri uyarinca iiye tarafindan finanse edilen fon
dogrultusunda en elverisli teknoloji ve ekipman ile optimum diizeydeki
prosediirleri uygulayacagini taahhiit etmektedir. Ayrica s6zlesmenin 5. bagliginda
diizenlenen yeniden canlandirma®® béliimiinde detaylandirildig: iizere ekonomik
ve yasal kisitlamalar dogrultusunda iiyenin yeniden canlandirilabilmesi igin en
uygun zamana kadar uzun siireli muhafazasinin devam ettirilmesi kurulusun
tasarrufundadir.

2) Kurulus, tyelere 90 gilin igerisinde yazili bildirimde bulunmak kosuluyla
minimum  Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund) miktarin
belirlemede yetkilidir.

3) Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund) kurulug yonetim kurulu
tarafindan dizayn edilecek olup, iiyelerin miidahalelerine kapalidir.

4) Kriyoprezervasyon  giderlerinin ~ minimum  Kriyoprezervasyon  Fonu
(Cryopreservation Fund) ile karsilanamamasi durumunda kurulus, hasta
tarafindan aksine bir diizenleme yapilmamis olmas1 durumunda, hasta tarafindan
finanse edilen diger fon bdliimlerinin esit seklide aktarilmasi ile giderleri finanse
edebilecektir.

5) Uye tarafindan yasal 6liim ilan1 dncesinde finanse edilen biitiin fonlar hastanin

yasal 6liimiine kadar diger fonlardan ayr1 olarak korunmaktadir.

808 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 2-9. e.t.: 20/01/2020.

809 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 2-5; 15-16. e.t.: 20/01/2020.
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6) Hasta Bakim Giiveni (Patient Care Trust) ve bunun sagladigi gelirler, kurulus
yonetim kurulu tarafindan yonetilmekte olup, uzun siireli bakim ve yeniden
canlandirma siirecinde kullanilmaktadir.

7) Uyelerin kriyoprezervasyon ve uzun siireli muhafaza siirecleri istisnai durumlar
haricinde miimkiin oldugunca esit sekilde saglanacaktir. Ozellik arz eden
durumlarda farkli protokollerin uygulanmasi miimkiindiir.

8) Noroprezervasyon ve tiim viicut kriyoprezervasyonu protokollerindeki radikal
farkliliklardan dolayi, hazirlik ve muhafaza siireclerinde maliyet, kalite ve etkinlik
acisindan farkliliklarin olmast miimkiindiir.

9) Kurulus, finansal ve cografi acidan uygun olan iiyeler icin Kapsamli Uye
Bekleme (Comprehensive Member Standby) hizmeti saglayabilmektedir. Amerika
Birlesik Devletleri ve Kanada disinda yasayan iiyeler agisindan ayri diizenlemeler
yapilmasi gerekmektedir.

10) Kurulus, tiyenin 6liim torenine dair herhangi bir yiikiimliilik tasimamaktadir.
Anma torenlerinin sorumlulugu aile ve yakinlara aittir. Kurulus aile ve yakinlarin
taleplerine iiyenin kriyoprezervasyon siirecini tehlikeye atmamak kosuluyla onay
vermeye yetkilidir. Bu durumun istinasi ise, iiyenin ndroprezervasyon
protokoliinii segmesi ve uygun talimatlar1 dogrultusunda iiyenin basi disinda kalan
kalintilarinin defin, kremasyon vb. ceset lizerinde tasarruf yontemleri icin aile
tiyeleri veya yakinlara teslimi miimkiindiir.

11) Kurulus, aksine beyan1 olmadigi siirece iiyenin kisisel bilgilerinin korunmasi
konusunda caba gostermektedir. Kurulus, iiyenin ve ailesinin kisisel kimligini
aciklamadigr siirece kriyoprezervasyon siirecine dair tibbi, yasal, teknik, lojistik
vb. bilgileri i¢eren kurumsal yaymlar yapma hakkina sahiptir.

12) Kurulug, sozlesme hiikiimlerinde degisiklik yapilmasi, iiyenin gorevlerini
yapmamasi veya kurulusu yaniltici bilgi vermesi durumlarinda 30 giin 6ncesinde
yazili bildirimde bulunmak kosuluyla sdzlesmeyi gecersiz kilma hakkina sahiptir.
Sozlesmenin iptali durumunda iiyenin yapmis oldugu &n 6demeleri Geri Odeme

)810

Sozlesmesi (Buy-Back Agreement ve On Odeme Soézlesmesi (Prepayment

811

Agreement)®!! uyarmca geri iade edilecektir. Uyeligi iptal edilen iiyenin iiyeligi

810 Alcor Life Extension Foundation, Member Life Insurance and Annuity Policy Buy-Back
Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-BuyBackAgreement.pdf, e.t.: 16/01/2020.

811 Alcor Life Extension Foundation, Prepayment Agreement Addendum to Cryopreservation
Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-PrepayAgreement.pdf, e.t.: 16/01/2020.
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kurulusun uygun bulmasi halinde 90 giin icerisinde yeni sartlar dogrultusunda
giincellenebilecektir.
13) Kurulusun sozlesme geregi olan gorevlerini yerine getirmemesi durumunda

s6zlesme uyarinca belirlenen cezalara garptirilmasi séz konusudur.?!?

4.3.8.1.1.5.3. Temsil, Garanti ve Sorumluluk Smirlar:

1) Uyenin iizerine diisen biitiin gdrevleri yerine getirmesine ragmen cryonics
siirecini etkileyen mevcut ve gelecekteki yasalarin belirsizligi; akraba, saglik
personeli, devliet memurlar: veya tigiincii kisilerin isbirligi yapmamasi ve fiilen
veya yasal olarak tiyenin insan kalintilarina ulasilamamasi ihtimalinden dolay1
kurulus, tiyenin  kriyoprezervasyonunun  gergeklestirilmesini  garanti
edememektedir.

2) Gelecekteki insan yasami tibbi teknoloji, ekonomi ve sosyal durum konusundaki
belirsizlikler nedeniyle yeniden canlandirma yiizyillarca yil sonra gergeklesebilir
veya uzun siireli muhafaza saglanamayabilir. Bu nedenle kurulus hastalarin uzun
stireli muhafazasini ve yeniden canlandirilmalarini garanti edememektedir.

3) Gelecekteki belirsizliklere ragmen, kurulus hastalarin  optimum diizeyde
muhafazasi ve yeniden canlandirilmalari i¢in elinden geleni yapmaya calisacaktir.

4) Kurulusun geleceginin belirsizliginden dolay1 hastalarin gelecekte bagka kurulus
veya organizasyonlara devredilebilmesi ihtimali iiye tarafindan kabul
edilmektedir.

5) Kurulus mevcut ve gelecekte uygulayacak prosediirlerin hastanin yeniden
canlandirilabilmesi icin yeterli oldugunu garanti edememektedir. Bu nedenle
kurulus cryonicsin basarili olabilecegini garanti edememektedir.

6) Kriyoprezervasyon siirecinde kullanilan teknik ve ekipmanlarin deneysel diizeyde
olmasindan dolayi, kurulus uygulamalarinda uzman oldugunu garanti
edememektedir. Bu nedenle takip edilen siireclerde dogrulanmis bir standart
yoktur.

7) Kurulus, iiyenin kriyoprezervasyonunun yasal olarak gecerli olacagini veya yasal

degisikliklerden etkilenmeyecegini garanti edememektedir.

812 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 5-9. e.t.: 20/01/2020.
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8) Kurulus  tarafindan  belirlenen = minimum  Kriyoprezervasyon — Fonu
(Cryopreservation Fund) gelecekteki maliyetlerin tahminine dayanmasindan
dolay1 gercek maliyetleri karsilayabilecegini garanti edememektedir. Bu nedenle
yeterli finansmanin saglamasi iiyenin kendi sorumlulugundadir.

9) Kurulug, hastalarin yeniden canlandirilabilecegini veya uygulanan fonlama
mekanizmasinin yeterli olabilecegini garanti edememektedir.

10) Kurulus, sadece elinden gelen en iyi teknoloji, prosediir, ekipman vb. imkanlar1
kullanabilecegini garanti edebilmektedir.

11) Kurulus, insan kalintilarinin biyolojik yapisinin ve iiyelerin fonlarinin pratik ve
ekonomik olarak korunmasinin miimkiin oldugu siirece, uzun siireli muhafazay1
saglamaya devam edecegini taahhiit etmektedir.

12) Kurulus, iiyeden veya iliclincii kisilerden kaynakli fiili veya yasal
engellemelerden kaynakli olan basarisizliklardan dolay1 sorumlu olmamaktadir.
13) Kurulus, kendi kontrolii disinda meydana gelen dogal afet, savag, grev ve yasal
veya siyasal degisiklikler nedeniyle meydana gelen olumsuz durumlardan

kaynaklanan basarisizliklardan sorumlu olmamaktadir.

14) Kurulus, iiyelerin yasamakta olduklar: iilkenin yasal diizenlemelerini bilmekle
yikiimlii degildir. Bu nedenle iiyelerin Olime yakin donemde kurulusun
yakinlarinda bulunmalar1 en 1yi se¢enektir.

15) Kriyoprezervasyonun etkinligi, yasal 6liim ilanindan sonraki miidahale hizina
bagli olmas1 muhtemeldir. Bu nedenle kurulus, iiyenin ge¢ bildirimde bulunmasi
veya kurulus tesislerine wuzak bir konumda bulunmasi durumunda
kriyoprezervasyonu siirecindeki hasar, bozunma veya soruna karsi sorumlu
olmamaktadir.

16) Uyenin kurulus disinda baska bir kurulus veya organizasyon ile yaptig1 yedek
diizenlemelerden kaynakli olan sorunlardan dolayr kurulus sorumlu
tutulamamaktadir.

17) Uyenin kendisi, temsilcisi veya varisleri kurulusun sdzlesmeyi iyi niyet
dogrultusunda  uygulamasindan  dolay1  faaliyetlerine  kars1  sorumlu

tutamamaktadir.
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18) Bu sozlesme iiye ve kurulus arasinda gerceklestirilmektedir. Bu nedenle
taraflarin ortak iradesi disinda gergeklestirilen diizenlemeler sdzlesme kapsami

disindadir.8!3

4.3.8.1.1.5.4.0lasiliklar (Contingencies)

1) Kriyoprezervasyon i¢in belirlenen maliyetlerin gelecekteki yeterliligi belirsiz
oldugu i¢in finansman yetersizligi durumunda, yeniden canlandirma yerine uzun
siireli muhafazanin veya farkli metotlarda korumanin devam ettirilmesi kurulusun
tasarrufundadir.

2) Kurulusun uzun siireli muhafazayr devam ettirebilmesinin imkansiz hale gelmesi
veya kurulugun feshi durumunda, hastalarin baska bir kurulus veya organizasyona
devredilmesine ¢alisilacaktir. Bunun da miimkiin olmamasi durumunda farkli
metotlarla muhafaza veya geleneksel defin, kremasyon gibi ceset iizerinde tasarruf
yontemlerine basvurulmasi muhtemeldir. Bu tiir durumlarda kurulus, iiye
tarafindan yapilan Kriyoprezervasyon Tehlike Baglantilari (Cryopreservation
Endangerment Contacts) beyan1 dogrultusunda herhangi bir tasarrufta
bulunmadan 90 giin oncesinde belirtilen kisiler ile iletisime gecerek anlagmaya
calisacaktir.

3) Uye, Kriyoprezervasyon Tehlike Baglantilart (Cryopreservation Endangerment
Contacts) beyaninda kendi kriyoprezervasyon siirecine mali yardimda
bulunabilecek kisi, kurulus veya organizasyonlar: taraf olarak belirtebilmektedir.
Belirtilen taraflar, yasal olarak miimkiin olan kosullarda hastanin uzun siireli
muhafazasi, yeniden canlandirilmas1 veya farkli bir organizasyona transfer
edilmesini talep edebilmektedirler. Bu gibi durumlarda kurulus sadece kendi
hizmetinden sorumludur.

4) Uyenin sozlesme geregi gorevlerini yerine getirmemesi; iiyenin yasal 6liim
anindaki mevcut durumunun kriyoprezervasyon igin elverigsiz olmasi veya
kurulusun ve personellerinin sagligr veya giivenligi agisindan tehlike tasimasi
durumunda {yenin kriyoprezervasyonunu ve finansman kaynaklarin1 kabul

etmeyebilecektir.

813 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 10-12. e.t.: 20/01/2020.
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5) Kurulus, tiyenin yasal 6liim ilan1 yapilip insan kalintilarini teslim almadan 6nce
liye tarafindan finanse edilen Kriyoprezervasyon Fonu (Cryopreservation Fund)
lizerinde tasarrufta bulunamamaktadir. Buna ragmen iiye tarafindan verilen
talimatlar dogrultusunda gerekli harcamalar i¢in fon kullanilabilmektedir.

6) Yukarida 4. maddede belirtilen durumlarin mevcudiyeti halinde, liye tarafindan
tiyelik aidatlarinin 6denmis olmasi, kurulusun tiyenin kriyoprezervasyonunu kabul
etmesini gerektirmemektedir.

7) Uyenin uzun siireli muhafazasi siirecinde olusabilecek yasal saldirilara kars1 diger
iyelerin veya kurulugun kendisinin faaliyetlerinin tehlikeye girmesi durumunda,
saldirilarin bertaraf edilmesi i¢in yapilan harcamalar dogrultusunda Hasta Bakim
Giiveni  (Patient Care Trust) fonundan ne kadar bir tutarin {yenin
kriyoprezervasyonuna harcanacagini belirlemeye kurulus yetkilidir.

8) Uyenin kriyoprezervasyonunun gerceklestirilmesi kurulus tarafindan imkansiz
olarak goriiliirse, yapmis oldugu 6demeler, liyenin 6nceki beyanlar1 dogrultusunda
yakinlarina, varislerine veya liciincii kisilere devredilebilecektir.

9) Uyenin kriyoprezervasyonunun gergeklestirilmesi kurulus tarafindan imkansiz
olarak goriiliirse, {iyenin insan kalintilari, iiyenin onceki beyanlar®'
dogrultusunda yakinlarina, varislerine veya iigiincii kisilere geleneksel defin,
kremasyon vb. ceset iizerinde tasarruflar i¢in teslim edilebilecektir.

10) Uye heniiz hayatta iken kurulusun fesih karar1 alinmasi durumunda kurulus 10 is
giinli igerisinde liyeyi bilgilendirecek olup, iiye tarafindan yapilan 6demeler 30
giin icerisinde 1iade edilecektir. Diger yandan iiyenin uzun siireli bakim
asamasinda olmasi durumunda ise, yukaridaki 2. m. uyarinca 90 giin igerisinde
belirtilen kisiler ile iletisime gegcilecektir. Kriyoprezervasyonu sonlandirilan
tiyelerin Hasta Bakim Giiveni (Patient Care Trust) fonundaki paylari ise vergiden
muaf olan baska hayir kurumu veya bilimsel arastirma kurulusuna

devredilecektir.8!?

814

Attachment I: Decisions Concerning the Member’s Cryopreservation Addendum to

Cryopreservation Agreement, https://alcor.org/Library/html/attachment].html, e.t.: 18/01/2020.
815 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 12-15. e.t.: 20/01/2020.
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4.3.8.1.1.5.5.Yeniden Canlandirma (Revival)

Uye tarafindan uygun kosullar altinda kriyoprezervasyonunun gerceklestirilmesi
ve yeniden canlandirmanin saglanmasinin belirsiz oldugu; gelecekteki yasal ve sosyal
diizenin yeniden canlandirmaya elverislilik derecesinin belirsizligi ve su an i¢in yeniden
canlandirmanin miimkiin olmadigi, liye tarafindan kabul edilmektedir. Bu sinirlamalar

dogrultusunda kurulus asagida siralanan hususlar1 uygun gérmektedir:

1) Gelecekte yeniden canlandirmanin miimkiin olmasi halinde prosediire yardim
saglamak amaciyla iiyenin biitiin kriyoprezervasyon siirecine dair yasal ve tibbi
raporlar kayit altinda tutulacaktir. Ayrica {iyenin yeniden canlandirilmasi
sonrasinda rehabilitasyonu i¢in bir takim kisisel bilgilerini barindiran kaynaklarin
muhafazasi saglanacaktir.

2) Yeniden canlandirma zamani (iiye acisindan en elverisli zaman) kurulus
tarafindan belirlenecektir. Hem {iye hem de kurulus tarafindan gelecekteki
canlandirma ve rehabilitasyonunun potansiyel riskleri kabul edilmektedir.

3) Kurulus, liyenin yeniden canlandirilmast ve rehabilitasyonu siirecinde iiyenin
saglik sartlarinin diizeltilmesinin yaninda; hafizasinin, kisiliginin, deneyim ve bilgi
birikiminin de etkili oldugunu belirtmektedir.

4) Kurulus, tiyenin yeniden canlandirilmasi ve rehabilitasyonu siirecine dair yazili,
isitsel, gorsel istek ve arzularini bu sozlesme hiikiimlerine ek olarak
sunabilecegini kabul etmektedir.

5) Uyenin basit bir klonlama yéntemi ile olusturulan kopyasinimn kisilik ve hafiza
acisindan orijinal kisi ile aym1 olmayacagi kurulus ve iiye tarafindan kabul
edilmektedir.

6) Uyenin yeniden canlandirilmasi konusunda basarisiz olunmasi halinde, elverisli
teknoloji veya sartlarin olusmasina kadar farkli yontemler kullanilarak hastanin

muhafazasi saglanabilecektir.3!®

816 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 15-16. e.t.: 20/01/2020.
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4.3.8.1.1.5.6.Uye Tarafindan Koyulan Hiikiimler

Kriyoprezervasyon Sozlesmesine (Cryopreservation Agreement) ek olarak sunulan
Uyenin Kriyoprezervasyonuna lliskin Kararlar: (Decisions Concerning the Member’s
Cryopreservation)®'’ beyani, iiyenin kriyoprezervasyon siirecine dair cesitli segimler
yapilarak siirecin kisisellestirilmesine imkan vermektedir. Uye tarafindan herhangi bir
secim yapilmamas: halinde, varsayilan hiikiimler uygulanmaktadir. Ilgili segimleri
diizenleyen ek, sozlesmenin bir pargasi haline gelmekte olup, yapilan degisiklikler

sozlesmeyi etkilememektedir.’!'®

4.3.8.1.1.5.7.Devir (Assignment)

Kurulus sozlesme kapsamindaki biitiin hak ve gorevlerini degisimden Once

s6zlesme hiikiimlerini yerine getirmek kaydiyla devir ve ihale etme hakkina sahiptir.!”

4.3.8.1.1.5.8.Tanimlar

s Sozlesme (Agreement): Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation
Agreement)

v sozlesme (agreement): Kriyoprezervasyon Sozlesmesi (Cryopreservation
Agreement) disinda herhangi bir s6zlesme

< sogutma (cooldown): Uyenin insan kalintilarnin sicakligimin diisiiriilmesi igin
kurulus tarafindan uygulanan prosediirler

¢ kriyojen (cryogen): -100 °C veya daha diisiik sicakliklar iireten (sivi nitrojen
gibi) bir madde

¢ kriyojenik (cryogenic): -100 °C veya daha disiik sicakliklarin iiretimi veya
bakimi

¢ cryonics: Kriyoprezervasyon uygulamasi ve siiregleri

¢ kriyoprezervasyon (cryopreservation): Yasal oOlim ilan1 yapilan Kkisilerin
gelecekteki tibbi gelismeler neticesinde saglik ve yasamlarinin restore edilmesi

umuduyla -100 °C veya daha diisiik sicakliklarda muhafaza edilmesi

817 Attachment I: Decisions Concerning the Member’s Cryopreservation Addendum to
Cryopreservation Agreement, https://alcor.org/Library/html/attachment].html, e.t.: 18/01/2020.

818 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 16. e.t.: 20/01/2020.

819 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 16. e.t.: 20/01/2020.
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% kriyoprezervasyondaki iiyeler (members in cryopreservation): Nihai
kriyoprezervasyona tabi tutulan yasal olarak 6lii ilan edilmis tiyeler

¢ kriyoprezervasyon tehlikesi (cryopreservation endangerment): Acil durumlar
veya finansal zorluklar nedeniyle iiyenin kriyoprezervasyon siirecinin
sonlandirilmas1 durumu

¢ kriyoprezervasyon fonu (cryopreservation fund): Yasal 6liim ilanindan sonra
iiyenin kriyoprezervasyonu ve uzun siireli muhafazasi icin kurulusa saglanan
finansal kaynak

¢ liye (member): Kriyoprezervasyon programina kabul edilen ve yasal 6lim
ilanindan sonra kriyoprezervasyon uygulanacak kisi. S6zlesme baglaminda yasal
6lim anindan kriyoprezervasyona kadar gegen siirecte de iiye statiisii kabul
edilmektedir.

¢ kriyoprotektif (cryoprotective): Hiicreleri donma ve kriyojenik sogukluklardan
korumaya yarayan kimyasallar

+« insan kalintilar1 (human remains): Yasal 6liim ilanindan sonra {iyenin viicudu
ve kisiligi

+¢ hipotermi (hypothermia): Sogumus viicut 1s1s1 durumu (37 °C’nin alt1)

+ kriyoprezerve edilmis (cryopreserved): Mevcut teknoloji ile -196 °C veya -350
°F’lik bir soguklukta nihai muhafaza altina alinmis durum

+¢ yasal 6liim (legal death): Bir hekim veya yetkili kisinin bir bireyin 6liimiinii ilan
ettigi nokta

< bakim (maintenance/care): Uyenin kriyoprezervasyonunun tamamlanmasindan
sonra uzun siireli muhafaza i¢in sergilenen prosediirler

< minimum fonlama (minimum funding): Uyenin kurulus tarafindan
kriyoprezervasyon programina kabul edilebilmesi i¢in gerekli olan minimum
finansman miktar1

¢ noroprezervasyon (neuropreservation): Kriyoprezervasyon isleminin sadece
liyenin basi veya beynine uygulanmasi prosediirii

< dis finansman (outside funding): Uyenin kriyoprezervasyonu, uzun siireli
muhafazasi, yeniden canlandirilmasi ve rehabilitasyonu icin kullanilan, kurulus
kontrolii disindaki finansman kaynaklari

% hasta bakim giiveni (patient care trust): Hastalarin uzun siireli bakimi igin

kullanilan ve lyelerin kriyoprezervasyon fonunun (cryopreservation fund) bir
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kisminin ortak bir havuzda toplandig1 hesaptir. Havuz biitiin hastalar i¢in ortak bir
hesap niteligi tasimaktadir.

+¢ perfiizyon (perfusion): Hastanin kan ve viicut sivilarinin kroyucu kimyasallar ile
degistirilmesi i¢in uygulanilan prosediirler

< koruma (preservation): Uyenin insan kalintilarinin kriyoprezervasyon digindaki
koruyucu prosediirler ile korunmasi

+¢ yeniden canlandirma ve rehabilitasyon (revival & rehabilitation): Gelecekteki
teknolojik gelismeler 1s181inda cryonics hastasinin yaralanma, hasar vb. durumlara
kars1 tedavi edilerek tekrar sagligina ve hayatina kavusturulmast

% bekleme (standby): Oliimii yakin goriilen iiyelerin yasal 6liim ilanindan sonra
hizl1 miidahale edilerek hiicresel hasarin en aza indirilmesi i¢in kurulus tarafindan
hastanin yakininda kalifiye personel, ekipman, ila¢ ve sogutma araclarinin
konuslandirilmasi

< iliye (the member): Kriyoprezervasyon Sozlesmesini (Cryopreservation
Agreement) imzalayan kisi

+«» tasima (transport): Yasal Olim ilanindan sonra {iyenin kurulus tesislerine
taginmasi i¢in uygulanan ticari veya 6zel transfer iglemleri

¢ tiim  viicut  Kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation):

Kriyoprezervasyon igleminin iiyenin biitiin viicuduna uygulanmasi prosediirii.®?°

4.3.8.1.1.5.9.Cesitli Hiikiimler (Miscellaneous)

1) Bu sozlesmenin herhangi bir maddesinin gecersizligi sadece ilgili maddeyi
baglamakta olup, sdzlesmenin geri kalan kismi gecerliligini korumaktadir.

2) Sozlesmeden kaynakli anlagsmazliklar, belirlenen tahkim tarafindan Ticari Tahkim
Kurallarina ~ (Commercial  Arbitration  Rules)  dogrultusunda  ¢oziime
kavusturulacaktir.

3) Uyelerin farkli iilke yasalarina tabi olmalarmdan dolayr sézlesme hiikiimleri,
kurulusun bulundugu iilke yasalar1 ve mahkemeleri yetkisinde icra edilecektir.

4) Sozlesme lizerinde yapilan herhangi bir degisiklik veya feragat, taraflar tarafindan

karsilikl1 olarak onaylanmalidir.

820 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 16-18. e.t.: 20/01/2020.
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5) Sozlesme, taraflarin halefleri, vekilleri ve miilkleri iizerinde de baglayici nitelik
tasimaktadir.

6) Kurulus, iiyenin kriyoprezervasyonu konusunda yapilacak olan her tiirlii anlagsma
veya finansal diizenlemenin iigiincii tarafi olacaktir.

7) Kurulus veya {yenin sozlesmenin herhangi bir hiikmiiniin ihlalininden
kaynaklanan haklarindan feragat etmesi, sonraki ihlaller iizerinde baglayici
degildir.

8) Sozlesme herhangi bir iflas durumunda varlik tasimamaktadir.

9) Kurulus, sozlesme hiikiimlerinden kaynakli olarak iiyeyi sOzlesmeye uymaya
zorlama nedeniyle yiirlitecegi her tiirlii tahkim veya yasal islemin giderlerini geri
alma hakkina sahiptir.

10) Sozlesme boliimlerinin baslhiklart sadece referans amagli olup, sdzlesmenin
siirlarint ve amacini kisitlamamaktadir.

11) Sozlesme hiikiimlerindeki tekil goriiniimler, nétr bir nitelikte hem erkek hem de
disi formlar1 icermektedir.

12) Bu sozlesmenin her bir niishas1 ve muadili, orijinal olarak kabul edilecek ve
esdeger nitelikte yiiriirliikte olacaktir.

13) Bu sozlesme, kurulus ve liye arasindaki daha Once imzalanmis olan biitiin

kriyoprezervasyon sdzlesmelerinin yerini almaktadir.%?!

4.3.8.1.1.5.10.0nay (Approval)

Sozlesmenin imzalanmasi iiye, iki tanik ve kurulus yetkilileri tarafindan
gerceklestirilmektedir. Kurulus tarafindan atilan imzalar yonetim kurulu baskan1 (CEO)
veya atadigi bir yonetim kurulu tiyesi (BM) ile bir bagka yonetim kurulu tiyesi (BM)
tarafindan atilmaktadir. Ayrica yeni bir sozlesmenin kabulii veya mevcut
Kriyoprezervasyon Soézlesmelerinin  (Cryopreservation Agreement) hiikiimlerinde

degisiklik yapilmasi kurulus yonetim kurulunun (BD) onayina tabidir.3*>

821 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 16-19. e.t.: 20/01/2020.
822 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 19-20. e.t.: 20/01/2020.
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4.3.8.1.1.5.11.Uye imzas

Uyenin sdzlesmeyi onaylama igin attigi imza, asagidaki hususlari onayladig

anlamina gelmektedir:

1) Sozlesme hiikiimlerini ve eklerini okuyup, anladig1 ve kabul ettigi,

2) Ayrica tiim talimatlar ve liyenin kendi belirledigi hiikiimleri okuyup anladigi ve
onayladigi,

3) Sozlesmede belirtilen sinirlamalar, riskler ve potansiyel tehlikeleri kabul ettigi,

4) Kriyoprezervasyon i¢in Onerilen arastirma prosediirlerinin kurulus yetkililerince

{iyeyi tatmin edici bir seviyede aciklandig.??

4.3.8.1.1.5.12.Tamk imzalar

Sozlesmenin gecerli olabilmesi i¢in 2 tanigin birbirinin ve iiyenin huzurunda
sOzlesmeyi imzalayarak onaylamasi gerekmektedir. Taniklarin iiyenin herhangi bir
akrabasi, saglik personeli veya kurulus personeli olamamas1 6nerilmektedir. Taniklarin
sOzlesmeyi onaylama ic¢in atti§i imza asagidaki hususlari onayladiklart anlamina

gelmektedir:

1) Uyenin bu s6zlesme ve eklerini imzalayarak onayladig1 ve kabul ettigi,

2) Uyenin sézlesmenin hiikiimlerini okuyup anladig1 ve kendilerine belirttigini kabul
ettigi,

3) Uye yasal 6liimiinden sonra kriyoprezervasyona tabi tutulmak istedigini kendisine

bildirdigi.?**

4.3.8.1.1.5.13.Kurulus imzalan

Kurulus tarafindan sodzlesmenin imzalanarak onaylanmasi, yonetim kurulu

baskani (CEO) ve bir yonetim kurulu tiyesi (BM) tarafindan gerceklestirilmektedir.

823 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 20. e.t.: 20/01/2020.
824 Alcor Life Extension Foundation, Cryopreservation Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/
signup-CryopreservationAgreement.pdf, s. 21. e.t.: 20/01/2020.
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4.3.8.1.1.6.Acil Durum Bekleme (Standby) Hiikiimleri Sozlesmesi

Acil Durum Bekleme Hiikiimleri (Emergency Standby Provision) cryonics
kurulusunun sunacagi1 bekleme (standby) hizmetinin igerigini ve iiyenin ilgili hizmetten
feragati durumunu detaylandiran, 2 tanik onayiyla cryonics kurulusu ile iliye arasinda
yapilmis olan anlasmayir ortaya koymaktadir. Sozlesme Kriyoprezervasyon

Sozlesmesinin (Cryopreservation Agreement) bir eki niteligindedir.3%>

4.3.8.1.1.7.Bekleme (Standby) On Odeme Sézlesmesi

Bekleme On Odeme Sozlesmesi (Standby Prepayment Agreement)®S, cryonics
kurulusunun sunacagi bekleme (standby) hizmetini finanse etmek i¢in cryonics
kurulusuna c¢esitli sekillerde yapacagi on oOdemenin ve kullaniminin seklini
detaylandiran, 2 tanik onayiyla cryonics kurulusu ile iiye arasinda yapilmis olan
anlagsmayr ortaya koymaktadir. Sozlesme Bekleme Sozlesmesinin  (Standby

Agreement)®*" bir eki niteligindedir.5?®

4.3.8.1.1.8.0n Odeme Sézlesmesi

On  Odeme Sézlesmesi (Prepayment Agreement)®®, cryonics {iyesinin
kriyoprezervasyonunu finanse etmek icin cryonics kurulusuna cesitli sekillerde
yapacagl on 6demenin ve kullaniminin seklini detaylandiran, 2 tanik onayiyla cryonics
kurulusu ile iiye arasinda yapilmis olan anlagsmayi ortaya koymaktadir. Sozlesme,
iyenin  Kriyoprezervasyon — Fonu  (Cryopreservation — Fund) ve  Uyenin
Kriyoprezervasyonuna dair Kararlari (Decisions Concerning the Member’s

Cryopreservatin)®*® hakkindaki beyanlarma dair yapmis oldugu ozel diizenlemeleri

825 Alcor Life Extension Foundation, Emergency Standby Provisions Addendum to Cryopreservation
Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-EmergencyStandbyProvisions.pdf, s. 1-5. e.t.:
23/01/2020.

826 Alcor Life Extension Foundation, Standby Prepayment Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/p
dfs/signup-StandbyPrepaymentAgreement.pdf, e.t.: 20/01/2020.

827 Alcor Life Extension Foundation, Emergency Standby Provisions Addendum to Cryopreservation
Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-EmergencyStandbyProvisions.pdf, e.t.:
23/01/2020.

828 Alcor Life Extension Foundation, Standby Prepayment Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/p
dfs/signup-StandbyPrepaymentAgreement.pdf, s. 1-3. e.t.: 20/01/2020.

829 Alcor Life Extension Foundation, Prepayment Agreement Addendum to Cryopreservation
Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-PrepayAgreement.pdf, e.t.: 16/01/2020.

80 Attachment I: Decisions Concerning the Member’s Cryopreservation Addendum to
Cryopreservation Agreement, https://alcor.org/Library/html/attachment].html, e.t.: 18/01/2020.
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detaylandirmaktadir. Soézlesme Kriyoprezervasyon Sézlesmesinin (Cryopreservation

Agreement) bir eki niteligindedir.5’!

4.3.8.1.1.9.Geri Alim Sozlesmesi

Uye Hayat Sigortasi ve Yillik Odeme Policesi Geri Odeme Sozlesmesi (Member
Life Insurance and Annuity Policy Buy-Back Agreement) cryonics iiyesi ile cryonics
kurulusu arasindaki iiyenin kriyoprezervasyonuyla ilgili olan hayat sigortas: ve yillik
O0deme policesinin geri 0deme islemlerini diizenlemektedir. Sozlesme kapsaminda
kurulus, liyenin hayat sigortas1 ve yillik 6deme poligesiyle iliskili kontrolii altindaki
teminat sOzlesmesini geri verecegini; liye, kurulus ve onun iligkili oldugu taraflarin
sozlesmeden kaynakli yiikiimliiliikklerinin kalkacagini ve transfer masraflarini
karsilayacagini taahhiit etmektedir. Bu dogrultuda kurulus tarafindan {iyenin yapmis
oldugu biitlin 6demeler geri iade edilecektir.

Kurulus, tiyenin yazili talebi bulunmadik¢a yonetimi altindaki poligeye karsi
bor¢lanmayacagini; policenin birikmis nakit degerini kullanmayacagini; poli¢enin
faydalanicisini ve sahibini degistirmeyecegini taahhiit etmektedir. Ayrica iiyenin 6liim
yardiminin kriyoprezervasyon fon miktarlarini asan kismi i¢in liye tarafindan yapilan
yazili talep lizerine 30 giin icerisinde iiye tarafindan belirlenen kredi miktarini iiyeye

kullandirabilecegini taahhiit etmektedir.*?

4.3.8.1.1.10.Uluslararasi Feragatname

Uluslararasi Feragatname (International Disclaimer) cryonics kurulusunun
bulundugu iilke disinda seyahat veya ikamet nedeniyle bulunan {iyeleri i¢in potansiyel
riskler ve dezavantajlar konusunda yapmis oldugu 6zel bilgilendirmelerin, cryonics
iiyesinin 2 tanik onayiyla yapmis oldugu kabul beyanini ortaya koymaktadir.
Feragatname, tiyenin onaylamis oldugu  Kriyoprezervasyon  Sozlesmesinin
(Cryopreservation Agreement) bir eki niteligindedir. Beyan asagida belirtilen hususlari

kapsamaktadir:

81 Alcor Life Extension Foundation, Prepayment Agreement Addendum to Cryopreservation

Agreement, 2012, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-PrepayAgreement.pdf, s. 1-3. e.t.: 16/01/2020.
832 Alcor Life Extension Foundation, Member Life Insurance and Annuity Policy Buy-Back
Agreement, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/signup-BuyBackAgreement.pdf, s. 1. e.t.: 16/01/2020.
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1) Uye, kriyoprezervasyon uygulamalarmin geleneksel tip ve morg uygulamalari
acisindan yeterince kabul gormedigini,

2) Kriyoprezervasyon siirecinde kullanilan ekipman, personel ve ilaglarin kurulusun
bulundugu iilke disina transferi ve insan kalintilarinin kurulus tesislerine naklinin
kriyoprezervasyon siirecini zorlastiracagini ve basari sansini diigiirebilecegini,

3) Uye, yasalarin ve geleneklerin iilkeden iilkeye degistigini ve kurulusun bu
degisimleri bilmek zorunda olmadigini; potansiyel farkliliklardan dolay1
kriyoprezervasyon siirecinde yasal veya geleneksel zorluklar nedeniyle gecikme
veya imkansizliklar yasayabilecegini,

4) Uye, saghk problemleri yasadigi donemlerde cryonics kurulusu yakinlarinda
bulunmasinin kendi kriyoprezervasyon siireci agisindan avantajli olacagini

bildigini ve anladigin1 beyan etmektedir.?%

4.4.Cryonics Kuruluslari1 ve Hukuki Statiileri

Cryonics camiasinda faaliyet gdsteren kuruluslar, genel olarak kar®** amaci

giitmeyen;3> kriyoprezervasyon, kriyobiyoloji, gerontoloji, resiisitasyon, hipotermi,
nanoteknoloji, nanotip, biyoteknoloji, yaslanma, vb. alanlarda®® bilimsel ve egitsel
arastirma faaliyetleri yiiriiten; vakif statiisiindeki tiizel kisileridir.®*” Cryonics
kuruluglari, yasal agidan insan klonlamasi veya genetik materyalin benzer sekilde
kullanim1; genetik materyal, organ veya doku parcasinin ticareti faaliyetlerini
yapamamaktadirlar.®*® Genel olarak gegmiste faaliyet gdstermis olup, feshi yapilan

kuruluglar da dahil olmak tizere faaliyet gostermekte olan kuruluslar:

83 Alcor Life Extension Foundation, International Disclaimer Special Informed Consent for
Individuals Residing or Traveling Outside of the United States, 2008, https://alcor.org/Library/pdfs/si
gnup-InternationalDisclaimer.pdf, s. 1-3. e.t.: 20/01/2020.

834 Ticari isletmenin, “bir girisimci tarafindan ekonomik ¢ikar (kdr) saglamak amaciyla emek ve
sermayenin bagimsiz bir sekilde bir araya getirilmesi’’ olarak tanimlanmasi agisindan, cryonics
kuruluslarimin kar amaci tagimamalari nedeni ile ticari isletme niteligi tasimadiklart1 sonucuna
vartlmaktadir. Bkz. Sabih Arkan, Ticari isletme Hukuku, 23. bs., Banka ve Ticaret Hukuku Arastirma
Enstitlisli, Ankara 2017, s. 26.

835 Carlos Mondragon, Defining the Cryonics Institution, 1994, https://alcor.org/Library/html/institution
html, e.t.: 18/01/2020.

836 Cryonics Organizations, https://alcor.org/Links/index.html#organizations, e.t.: 18/01/2020.

87  Articles of Incorporation, https:/alcor.org/Library/html/articlesofincorporation.html, e.t.:
18/01/2020.

838 Privacy Statement, https://alcor.org/AboutAlcor/privacystatement.html, e.t.: 23/01/2020.
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1) Alcor Life Extension Foundation, (ALCOR) (Arizona-ABD)®*

2) American Cryonics Society, (ACS) (California-ABD)3*0

3) CryoCare, (Delaware-ABD)3*!

4) Cryonics Association of Australasia, (CAA) (New South Wales-Avustralya)+?
5) Cryonics Germany, (Dresden-Almanya)®*3

6) Cryonics Institute, (Michigan-ABD)%#

7) Cryonics Society of Canada, (CSC) (Ontario-Kanada)3*

8) Cryonics UK, (Ingiltere)3

9) CryoSuisse, (Isvigre)®’

10) Dutch Cryonics Organisation, (Uthrecht-Hollanda)®*®

11) Suomen Kryoniikkaseura, (KRYOFIN) (Finlandiya)3*’

12) Japan Translife Association, (JTLA) (Kanagawa&Tokyo-Japonya)3>
13) KrioRus, (Moskova-Rusya)>!

14) Oregon Cryo, (Oregon-ABD)%?

15) Osiris Cryonics, (Florida-ABD)%?

16) Sociedad Criénica, (Ispanya)>*

17) Southern Cryonics, (New South Wales-Avustralya) 3%

18) Suspended Animation Inc., (California-ABD)>3%¢
19) Svenska Kryonikforeningen, (Stockholm-Isveg)®’
20) The Cryonics Society, (New York-ABD)®®

21) TransTime, (California-ABD)®

22) Yinfeng Biological Group, (Shandong-Cin)%°

deskesk

839 Alcor Life Extension Foundation, https://alcor.org/, e.t.: 18/01/2020.

840 American Cryonics Society, http:/americancryonics.org/, e.t.: 18/01/2020.

841 CryoCare, http://www.cryocare.org/index.cgi, e.t.: 18/01/2020.

842 Cryonics Association of Australasia, http://www.cryonics.org.au/, e.t.: 18/01/2020.
883 Cryonics Germany, https://cryonics-germany.org/, e.t.: 18/01/2020.

844 Cryonics Institute, https://www.cryonics.org/, e.t.: 18/01/2020.

835 Cryonics Society of Canada, http://www.cryocdn.org/, e.t.: 18/01/2020.

846 Cryonics UK, http://www.cryonics-uk.org/, e.t.: 18/01/2020.

847 CryoSuisse, https://cryosuisse.ch/, e.t.: 18/01/2020.

88 Dutch Cryonics Organisation, http://www.cryonisme.nl/contact.html, e.t.: 18/01/2020.
849 Suomen Kryoniikkaseura, http://www kryoniikka.fi/, e.t.: 18/01/2020.

850 Japan Translife Association, http://www.translife.jp/, e.t.: 18/01/2020.

81 KrioRus, http://kriorus.ru/en, e.t.: 18/01/2020.

852 Oregon Cryo, http://www.oregoncryo.com/, e.t.: 18/01/2020.

853 Orisis Cryonics, https:/osiriscryonics.com/, e.t.: 18/01/2020.

854 Sociedad Cridnica, https://sociedadcrionica.org/, e.t.: 18/01/2020.

855 Southern Cryonics, https://southerncryonics.com/, e.t.: 18/01/2020.

836 Suspended Animation, https:/suspendedanimationlabs.com/, e.t.: 18/01/2020.
857 Svenska Kryonikforeningen, https:/kryonik.se/, e.t.: 18/01/2020.

858 The Cryonics Society, http://cryonicssociety.org/index.html, e.t.: 18/01/2020.
859 TransTime, http://www.transtime.com/, e.t.: 18/01/2020.

80 Yinfeng Biological Group, http://www.yfswijt.com/en/m/, e.t.: 18/01/2020.

210


https://alcor.org/
http://americancryonics.org/
http://www.cryocare.org/index.cgi
http://www.cryonics.org.au/
https://cryonics-germany.org/
https://www.cryonics.org/
http://www.cryocdn.org/
http://www.cryonics-uk.org/
https://cryosuisse.ch/
http://www.cryonisme.nl/contact.html
http://www.kryoniikka.fi/
http://www.translife.jp/
http://kriorus.ru/en
http://www.oregoncryo.com/
https://osiriscryonics.com/
https://sociedadcrionica.org/
https://southerncryonics.com/
https://suspendedanimationlabs.com/
https://kryonik.se/
http://cryonicssociety.org/index.html
http://www.transtime.com/
http://www.yfswjt.com/en/m/

BESINCI BOLUM

ETiK ACIDAN KRiYOPREZERVASYON

5.1.Genel Olarak Cryonics

Yasal Oliim ilam1 yapilmis bireylerin, asir1 derece diisiik sicaklikta muhafaza
edilerek  gelecekteki teknolojik  imkanlarin  elvermesi durumunda yeniden
canlandirilmasiin amaglandig1 kriyoprezervasyon prosediirii hala bebeklik déneminde
olmasina ragmen ilk tanitiminin iizerinden gecen 50 yilin iizerindeki siirecte onemli
ilerlemeler kat etmistir. Embriyo kriyoprezervasyonu (EC) ve in vitro fertilizasyon (IVT)
kriyoprezervasyon ile yakindan iliskili olan ve 30 yila yakindir halka acik uygulama
alan1 bulan biyoteknolojilerdir. EC ve IVT teknikleri de kriyoprezervasyona benzer
sekilde siire¢ icerisinde dogal olmama, tanri buyruguna aykiriik, belirsizlik vb.
elestirilerle karsilasmis olmalarina ragmen zamanla standart bir tibbi uygulama seklini
almislar ve halkin kabul alanina girerek genis kitlelere ulasmislardir.

Bugiiniin teknolojisine gore ilkel sayilsa da 1967 yilinda ilk olarak James H.
Bedford‘un iizerinde uygulanmaya baglayan kriyoprezervasyon islemi, 1978 yilinda ilk
IVT islemi sonucu diinyaya gelen bebek olan Louise Brown’un dogumundan 11 yil
once uygulama alant bulmus olsa da, IVT ve EC kadar popiilerlik ve kabul
kazanamamistir. Bunun nedeni: IVT ve EC’nin gelistirilmesinden kisa bir siire sonra
giivenilir sonuglar vermis olmasi; diger yandan kriyoprezervasyonun ise nihai amacina
heniiz ulagilamamis olmas1 ve buna garanti de verilemiyor olmasindan kaynakli bir
giiven eksikligi durumudur. Kriyoprezervasyon calismalarinin yavas ilerlemesinin bir
diger nedeni ise devlet destekli olmamas1 ve sadece 6zel arastirma gruplar tarafindan
desteklenmesinden kaynakl fon eksikligi sorunudur. Diger yandan kriyoprezervasyon,
IVT ve EC tekniklerine nazaran karmasik bir yapidadir: Kriyoprezervasyon iglemi tam
bir viicut veya ndroprezervasyondaki gibi bir basa uygulanirken; IVT ve EC’nin birkag
hiicreden olugan bir yapiya uygulanmasindaki anatomik farklilik, muhafaza i¢in gerekli
teknoloji ve bilgi birikimini belirlemektedir.®®!

Kriyoprezervasyon islemi mevcut teknoloji ile yapilabiliyor iken, teknigin asil
amact olan yeniden canlandirma i¢in daha ileri diizeyde ilerleme kat edilmesi

gerekmektedir.  Blake’nin belirttigi gibi; kriyoprezervasyonun basarrya ulagmasi igin

861 Minerva, s. 3-5.
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ka¢ kisiye uygulanmasinin 6nemi yoktur. Ciinkii hepsi teknolojinin elverisli olacagi
muhtemel gelecegi beklemektedir.®®?

Kiriyoprezervasyonun tercih edilmesinin temelinde muhtemelen hayatin
uzatilmasina dayanan insan arzulari bulunmaktadir. Bostrom’un belirttigi gibi, hastalik,
vaslanma ve oliime karsi, hepimizin saghkli ve canli kalmak icin kendine has bir
gerekgesi vardir.8® Kriyoprezervasyonun gelecekte bir giin ise yarama ihtimalinin
olmas1 nedeniyle su an i¢in olagandis1 goriilen bu uygulamayi, kriyo-siiphecilerin karsit
goriislerin olmasina ragmen pesinen etik dis1 olarak kabul etmemek gerekmektedir.3%*
Bugiin i¢in insanlar 6lmek zorunda olduklarini bilmektedirler. Fakat oOliimsiizliik
savunucularina gore bu dogru bir diisiince degildir: Bilim o kadar hizli ilerlemektedir ki,
tipki tsunamileri 6nlemeyi etik buldugumuz gibi, eger nasil basaracagimizi biliyorsak
uzun yasama dair ¢6ziim bulmak icin ¢abalamamiz da etik kabul edilmelidir.?®> Diger
yandan Cron, kriyoprezervasyonun etik olarak izin verilebilen, ancak etik olarak

zorunlu olmayan bir yasam uzatma araci oldugunu belirtmektedir.5
5.2.Biyomedikal Etik Ilkeleri

Etik: gecmisteki, su andaki ve gelecekteki ahlaki tutum ve davranislarin, ahlaki
karar vermenin, dikkatli ve sistemli bir bi¢imde incelenmesidir. Etik, insan
davraniglarinin ve insanlarin verdikleri kararlarin tiim yonlerini kapsadigi igin bir¢ok alt
dali olan genis ve karmasik bir alandir. Tip etigi: tibbi uygulamalardaki ahlaki
meselelere odaklanan etik dalidir. Potter, biyolojik arastirma ve uygulamalarin etik
acidan incelemesinin yapildigr bilim dalini biyoetik olarak nitelendirilmektedir.
Biyoetik, tip etigini de kapsami igine alan, etik bilimi konusundaki ilk evrensel
girisimdir. Biyoetik, gelecek nesiller, diger canlilar, doga ve cevre ile de ilgilenerek
insan davraniglari ile sinirli olan geleneksel etigin sinirlarint genisletmistir. Tip etigi ve
hukuk yakin iliski icerisindedir. Fakat etik yasalardan daha yiiksek davranis normlar

belirlemekte ve ender de olsa hekimlerin ahlaki olmayan eylemlerde bulunmalarim

862 Sterling Blake, “A Roll of the Ice: Cryonics as a Gamble.”, George Slusserand/Gary Westfahl (Ed.),
Immortal Engines: Life Extension and Immortality in Science Fiction and Fantasy, The University
of Georgia Press, London 1996, s. 72.

863 Nick Bostrom, Why I want to be Posthuman when I grow up”’, Bert Gorijn/Ruth Chadwick (Ed.),
Medical Enhancement and Posthumanity, Springer, 2008, http://www.nickbostrom.com/posthuman.pd
f, s. 7. e.t: 14/09/2019

864 Minerva, s. vii-viii.

85 Brian Appleyard, How to Live Forever or Die Trying: On the New Immortality, Pocket Books
Publishing, London 2008, s. 22-23.

866 Cron, s. 25.
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gerektiren yasal diizenlemelere uymamalarint 6nermektedir. Diger yandan yasalar
konusunda iilkeler arasi farkli uygulamalar goriilebilmekteyken: etik bilimi evrensel
degerlere kaynaklik edebilmektedir.

Tibbi islemlerin yoneldigi oznenin bir insan bir hasta oldugu gercegi®® hekimlik
mesleginin temel bir ilkesidir. Tibbi prosediirlerin, saglik hizmeti verilmeye uygun;
hekim ve hasta gizliligi ilkesine uygun olarak gerceklestirilebilecegi bir ortamda icra
edilmesi gerekmektedir.5%®

Cryonics insan denekleri iceren bilimsel bir arastirma siirecidir. Deneklerin yasal
olarak olii kabul edilmesine ragmen cryonics kuruluslari, denekleri hasta olarak kabul
etmektedirler. Bu dogrultuda cryonicsin tibbi uygulama standartlar1 ve ilkelerine tabi
olmamasina ragmen tip etiginin yararlilik, zarar vermeme, ozerklik, adalet, insan
onuru, dogruluk ve diiriistliik gibi temel ilkelerine saygi gosterilmektedir. Etik
uygulamalar bireysel segimlere saygi gosterme ihtiyaci ile insan denekleri iizerinde
arastirma ihtiyact arasindaki ¢atigmayi uzlastirmayr amaglamaktadir. Bu dogrultuda
katilimcilar riskler ve potansiyel faydalar hakkinda tam olarak bilgilendirilmelidirler.
Tip etigi agisindan hasta segiminin kutsalligr 6n planda tutularak kisiler karar alma

stirecinde serbest birakilmalidir.3®®

5.2.1.Biyomedikal Etik ilkeleri A¢isindan Kriyoprezervasyon

Beauchamp ve Childress tarafindan ortaya atilan biyomedikal etik ilkeleri®’
dogrultusunda tibbi bir uygulamanin etik olarak kabulii i¢in: ézerklige saygi, zararsizlik,
yararlilik ve erigimde adalet niteliklerini tagimas1 gerekmektedir. Kriyoprezervasyonun

bu biyomedikal etik ilkeleri 1s181nda uygulanabilirligi, Tandy tarafindan sorgulanmistir:

87 Diinya Tabipler Birligi (World Medical Association-WMA), Hasta Haklarina Iligkin Lisbon
Deklerasyonu (Oslo/Norveg 2015) ile hasta haklarina dair prensipleri belirlemis ve diger kisi ve
kuruluglarin bu haklar1 tanimast ve korumasi igin ortak bir sorumluluga sahip olduklarini ortaya
koymustur. Ayrica yasalar, hitkiimet tasarruflar1 veya herhangi bir idare veya kurum hastalart belirtilen
haklardan mahrum birakacak olursa hekimlerin bu haklar1 yeniden temin etmek ve restore etmek icin
uygun yollara bagvurmalari konusunda hekimlere bir 6dev vermektedir. Deklerasyonda belirtilen
prensipler dogrultusunda hasta haklarini, kaliteli tibbi bakim hakki, segim ozgiirliigii hakki, kendi kaderini
tayin hakku, bilinci kapali hastaya yaklasim, yasal olarak yetersiz hastaya yaklasim, hastanin iradesine
karsi prosediirler, bilgi edinme hakki, gizlilik hakki, saglik egitimi hakki, onur hakki ve dini yardim hakk
bagliklar1 altinda belirlemistir.

868 Yegim Is1l Ulman/Halis Dokgdz, <’Adli Tip ve Etik’’, Halis Dokgdz (Ed.), Adli Tip ve Adli Bilimler,
1. bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019, s. 583-589.

89 Tanya Jones, *’Ethics of Anatomical Donations”’, Cryenics, 2006, S. 27/4, https://alcor.org/cryonics/c
ryonics0604.pdf, s. 7-8. e.t.: 01/01/2020.

870 Tom L. Beauchamp/James F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, Oxford University Press,
Oxford 2009.
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1) Ozerklige saygi: Kriyoprezervasyonun, hasta tarafindan bagimsiz ve dzerk bir
sekilde se¢ilmesi durumunda, bu ilkesinin yerine getirilecegi belirtilmektedir.

2) Zararsizhk: Yeniden canlandirmanin etkileri®’! bilinmemesine ragmen alternatif
uygulamalar olan defin ve kremasyona nazaran cesede daha az hasar vermesinden
dolay1 bu ilkenin yerine getirildigi belirtilmektedir.

3) Yararhhk: Kriyoprezervasyonun niifus, ¢cevre ve dogal kaynaklar konusunda
belirgin bir soruna neden olmamasi; ayrica hasta agisindan benzer alternatifler
olan defin ve kremasyona nazaran daha yararli oldugu diisiiniilmektedir.

4) Erisimde Adalet: Bireylerin kendi iradeleri ve finansal yeterlilikleri durumunda
esit sekilde kriyoprezervasyon uygulamalarina erigsebilmesinden dolay: bu ilkenin

yerine getirildigi belirtilmektedir.®”?

Bilimsel gelismeler 1s1ginda tipta ne seviyede bir gelisim olursa olsun her
donemde tedavi ve bakima gereksinim duyan insanlar olacaktir. Bu dogrultuda
gelecegin kendine 6zgii 6ngodriillemezligi nedeniyle, tip etiginin esnek ve degisime agik

bir nitelikte olmas1 gerekmektedir.?”

5.2.2.Biyomedikal Etik Ilkeleri A¢isindan Yeniden Canlandirma

Muhtemel yeniden canlandirma prosediirlerine baslanmadan ©nce, hastalarin
canlandirilmasi siirecinin sorunsuz bir sekilde gerceklestirilmesi ve beklenmedik
endiselere sebebiyet verilmemesi i¢in muhafaza altinda tutulan hastalarin
canlandirilmasma yonelik temel biyomedikal etik ilkelere uygun bir yol haritasinin
izlenmesi gerekmektedir. Bu dogrultuda asagidaki dort temel ilkenin takip edilmesi

gerekmektedir:

a) Aydinlatilmis onam: Deneysel bir prosediire tabi tutulan herhangi bir taraf,
miimkiin oldugunca prosediir ve olast sonuglar1 hakkinda yeterli diizeyde

bilgilendirilmelidir.

871 Noroprezervasyon protokoliiniin yeniden canlandirma siirecindeki belirsizliklere (yeni bir viicut

gelistirme veya nakli) cevap verecek bir teknolojiye ulasilincaya kadar zarar vermeme ilkesi geregi, tim
viicut kriyoprezervasyonunun arka planinda kalacag: diisiiniilmektedir. Bkz. O’Neal/Aschwin de Wolf; s.
522-524.

872 Cron, s. 6-7.

873 Ulman/Dokgéz, s. 600.
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b) Oncii deneysel siirec: Kriyoprezervasyon hastalarinin  canlandirilmasina
baslanmadan 6nce, Oncelikle primatlar ve deney hayvanlar {izerinde; daha sonra
yasal ve etik olarak miimkiin olmasi durumunda insan goniilliileri iizerinde test
islemlerinin yapilmasi gerekmektedir.

¢) Prosediir testleri:  Kriyoprezervasyon hastalarinin  canlandirilmasinda
kullanilacak olan prosediirlerin test edilmesi ve hastalarin kisilikleri ve
hafizalarinin korunabildiginin dogrulanmasi1 gerekmektedir.

d) Bilgi teorik oliim riskine karsin 6nlemler alinmahdir: Hastaya ait tiim bilgiler

dijitallestirilmeli, kopyalanmal1 ve giivenli bir sekilde muhafaza edilmelidir.®’*

5.3.Kriyoprezervasyona Dair Motivasyonlar ve Tutumlar
5.3.1. Kriyoprezervasyonun Tercih Edilmesine Dair Motivasyonlar

Diinya ¢apinda cryonics tiyelerinin motivasyonlari, Swan tarafindan 2017 yilinda
306 cryonics liyesinin katildigi anket aracilifiyla ortaya koyulmustur: Cryonics i¢in en
biiyilk motivasyon % 74 oran ile gelecekte yeniden canlanma olasiligidir. Ayrica
katilimcilarin % 77’si cryonicsin mevcut toplumsal 6lim yaklasimlarina daha fazla
secenek getirdigini diisiinmektedirler. Yeniden canlandirilma konusundaki en biiyiik
motivasyon ise % 84 oran ile gelecekteki diinyayr deneyimleme arzusudur.
Katilimcilarin % 75’1 i¢in kendi beyinlerinin muhafaza edilmesi, dijital ikizlerinin
olusturulmasindan daha biiylik 6nem tasimakta; % 57’si icin ise sadece kendi beyinleri
kisiliklerini muhafaza edebilmektedir. Katilimcilarin % 44°t biyolojik beden bazli; %
40’1 ise canlandirma anindaki imkénlar dahilinde yeniden canlandirilmak
istemektedirler. Son olarak katilimcilarin % 50°si agisindan muhtemel canlandirilma

tarihi 2075-2100 yillar1 olarak dngoriilmektedir.”

874 Ralph C. Merkle, “’Revival of Alcor Patients: Part 2°°, Cryonics, 2018, S. 39/4, https://alcor.org/cryon
ics/Cryonics2018-4.pdf, s. 10. e.t.: 26/12/2019.
875 Melanie Swan, ’Worldwide Cryonics Attitudes about the Body, Cryopreservation and Revival:
Personal Identity Malleability and a Theory of Cryonic Life Extension’’, Sophia International Journal
of Philosophy and Traditions, Special Journal Issue: Posthuman and Transhuman Bodies in Religion
and Spirituality, 2018, https://www.researchgate.net/publication/328051576W orldwideCryonicsAttitudes
about the Body Cryopreservation and Revival Personal Identity Malleability and a Theory of Cr
yonic Life Extension, s. 5. e.t.: 13/02/2020.
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5.3.Kriyoprezervasyona Bagh Bireysel Tutumlar

5.3.1.Cryocrastination

Birgok kisi cryonicsin degerli bir segenek oldugunu bilmekte, fakat mali yonden
de elverisli kisiler olmalarina ragmen cryonics diizenlemeleri yapma konusunda ¢esitli
nedenlerle siirekli erteleme tutumu sergilemektedirler. Cryocrastination olarak
nitelendirilen durumun baslica nedenleri: aile ve arkadaslarin tepki géstermene karsi
endise, maliyetler, yeniden canlandirma konusundaki distopik endigeler, o6liimiin
vashlikta beklenmesi ve cryonics konusunda yeterli ikna olamama vb. sebeplerdir.
Cryocrastinationun {istesinden gelmenin en miikemmel yolu bir cryonics kurulusuna

876

ortak iiye®® statiisiinde iiye olmaktir.3”’

5.3.2.Cryoshame

Cryoshame, Kkisilerin cryonics diizenlemeleri yapmis olmalar1 nedeniyle
sergilemis olduklar utanma, sessizlesme, ice kapanma vb. sekillerde ortaya ¢ikan
olumsuz bir fenomendir. Cryoshame iki sekilde kendisini gostermektedir: ilk olarak
cryonics diizenlemeleri yapmaktan dolayr kisi psikolojik olarak wufanma durumu
sergilemeye baslayabilmektedir. Bu dogrultuda kisi yapmis oldugu diizenlemeleri
arkadaslar1 ve aile iiyelerinden saklama egilimi gostermektedirler. ikinci olarak ise
cryonicsi segmenin yaslanmaya kars1 yenilgi olarak goriilmesidir. Cryonics, yaslanma
ve Oliim karsisinda yenilginin kabul edilmesi olmayip, esasen savagmak i¢in en giiglii
stratejilerden birisidir. Cryoshame gercek bir fenomendir ve cryocrastination ile
yakindan iligkilidir. Kisilerin cryonics konusundaki kararlarinda 6zerk olmalarina saygi
duyulmali ve makul olmayan sebepler konusunda da bunlarin tartigilarak bir sonuca

baglanmasi énem tasimaktadir.®’®

86 Ortak iiyelik (associate membership), kriyoprezervasyon diizenlemeleri igin heniiz hazir olmayan
cryonics destekcileri ve potansiyel iiyeler igin kullanilan bir statiisiidiir. Ortak iiyeler heniiz cryonics
diizenlemeleri yapmamis, fakat cryonics kuruluslarina finansal yonden destekte bulunan kisilerdir. Bkz.
Frequently Asked Questions: Membership Questions, https://alcor.org/FAQs/faq06.html, e.t.:
05/12/2019.

877 Max More/Chana de Wolf, “’Cryocrastination’’, Cryonics, 2013, S. 34/9, https://alcor.org/cryonics/Cr
yonics2013-9.pdf, s. 8-9. e.t.: 26/12/2019.

878 Aschwin de Wolf, ¢’ Cryoshame’’, Cryonics, 2013, S. 34/9, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-9.
pdf, s. 9. e.t.: 26/12/2019.
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5.3.3.Malchronia

Kisinin yanlis zamanda dogdugu hissi tasimasi durumu malchronia olarak
nitelendirilmektedir. Bu his, icerisinde bulunulan zamani asmak igin 6zlem fireten
nostaljik bir duruma sebep olmaktadir. Cryonics, malchronia hissi tagiyan bireylerin
O0zlem duyduklar gelecege ulasabilmeleri i¢in zaman yolculugu teknolojisi niteligi
tagimaktadir. Bu agidan cryonics, gelecek yasama dair su an i¢in kiigiik de olsa bir sans
sunmak ve bir¢ok kisi i¢in oliime alternatif olarak lanse edilmektedir. Diger yandan
cryonics, kisileri miikemmel bir seviyede muhafaza ederek gelecege tasiyabilse dahi,
kisilerin 6zlem duyduklar1 gelecek i¢in hazir olmamalar1 ihtimali bulunmaktadir. Bu
dogrultuda fkiiltiir soku veya zamansal travma olgularinin meydana gelmesi

muhtemeldir.?””
5.4.Kriyoprezervasyona Karsi Siipheler ve Elestiriler

Kriyoprezervasyon konusundaki tartismalar ve siipheler, cryonicsin babasi olarak
nitelendirilen Robert C. W. Ettinger’in kriyoprezervasyon konusundaki diisiincelerini
ortaya koydugu, 1962 yilinda yayimlanan The Prospect of Immortality’®® (Oliimsiizliik
Umudu) kitab ile birlikte baslamistir.®®! Ettinger’in kitabinin yayimlanmasindan bu
yana kriyoprezervasyon prosediirlerinde ve yasal diizenlemelerde bir¢cok degisimin
olmasima ragmen etik tartismalar hala giincelligini korumaktadirlar.®®? Bu elestiri ve
damgalamalar genel olarak statiiko Onyargisi olarak nitelendirilebilmektedir.3®?
Kriyoprezervasyon teknigi, bugiinkii bilgi birikimi 1s181nda anabiyoz konusunda higbir
garanti verememektedir. Diger yandan belirsiz bir siirecte toplumsal hayattan uzak
kalan kisinin yeni diizene nasil adapte olacagi ve yasayanlarin bu kisilere veya anabiyoz
fenomenine karsi bakis acilarinin nasil olacagi belirsizligini korumaktadir. Bir diger

konu ise teknigin maliyeti nedeniyle sadece maddi gilicii yeterli olanlarin

879 Christopher Yorke/Lois Rowe, ¢’ Malchronia: Cryonics and Bionics as Primitive Weapons in the War
on Time’’, Journal of Evolution & Technology, Institute for Ethics and Emerging Technologies, 2006,
S. 15/1, https://www.academia.edu/3740068/MalchroniaCryonics _and_Bionics_as Primitive_Weapons
in_the War on_Time, s. 73-75; 83. e.t.: 11/02/2020.

880 Robert C. W. Ettinger, The Prospect of Immortality, 1962. https://www.cryonics.org/images/uploads
/misc/Prospect_Book.pdf, e.t.: 13/02/2020.

81 Minerva, s. 19.

882 Cron, s. 5.

883 Minerva, s. 19.
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yararlanabilecegi Onyargist olusturmasi nedeniyle meydana gelen sadece zenginlerin
yasama hakki oldugu izlenimine sebebiyet vermesidir.53

Yeni gelistirilen ve tanitilan biyoteknolojilere kars1 genel olarak bu yeniliklerin
dogaya ve tanruvmin buyruguna aykirt oldugu veya basitce garip ve igreng olduklar
yoniinde elestiriler yapilmaktadir. Diger yandan siiregle birlikte yeni elestirilecek
yeniliklerin ortaya c¢ikmasi, bu biyoteknolojilerin yeni vasfin1 kaybederek -elestiri
yagmurundan arinmalarini saglamaktadir. Yeni teknolojilere yapilan elestirilerin baslica
kaynag ise tasimis olduklar1 epistemik belirsizlik nedeniyle kullanicilar ve toplum
tizerinde ortaya c¢ikarmasi muhtemel etkilerinin negatif yonlerinin 6n plana
stiriilmesidir. Bu dogrultuda genel olarak yapilan elestiri: yeniliklerin maliyetinin ilk
asamada yiiksek olmasindan kaynakli olarak toplumdaki sosyo-ekonomik esitsizligi
daha da 6n plana ¢ikarak belirginlestirdikleridir.8

Cryonicsin nihai amacimin gerceklesmesi igin gerekli olan teknoloji, mevcut
yeteneklerin ¢ok ilerisindedir. Cryonicsi etkileyen sorunlarin ortaya koyulmasi, iiyeler
ve potansiyel iiyelerin aydinlatilmasi acisindan etik bir zorunluluk arz etmektedir.
Cryonics hakkindaki sorunlarin cryonics kuruluslart tarafindan kabul ediliyor olmasi,
mevcut sorunlarin ¢éziimii i¢in gerekli ¢alismalarin stirdiirtildiigiine dair isaretleri ortaya
koymaktadir. Bu nedenle gelismekte olan cryonics teknolojisinin karsi karsiya kalmig
oldugu problemlerin ortaya koyulmasi, liyelerin giivenini diisiirmek yerine tesvik edici

bir nitelik tasimaktadir. 386

84 Thomas, Oliim, s. 116.
885 Minerva, s. 1.
86 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.
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Tablo 14. Kriyoprezervasyona Karsi Siipheler ve Elestiriler

Dogal Dengeye Karsitlik

Oli Etiketi

Sonuglarin Dogrulanamamast
“Komsular Ne Der?’’ Fenomeni
Organ Nakli & Organ Israfi

Gosterilemeyen bir sey nasil bilim olabilir?

Aile ve Arkadaslik Baglar1 Yeni Hayatta Yalnizlik

“’Diisman Eg’’ Fenomeni

Kimlik Degisimi ve Adaptasyon

Cryonics Tiiketici Dolandiriciligidir
Uzmanlar Cryonicsin Ise Yaramayacagini Soylityor

Olim Zamaninin Otelenmesi ve Demografik Degisim

Cryonics Kuruluglarinin Finansal Krize Girmesi

219



5.4.1.Garip Hedefler

Kriyoprezervasyon konusunda medyada yapilan haberlerde, genel olarak siipheci
bir bakis acisiyla garip, ahlaksiz, ¢ilgin, kurgusal, aldatmaca vb. nitelemeler dikkat
cekmektedir. Bazi durumlarda elestirinin dozu kacirilarak alayci bir tavir ile “'¢ilgin bir
amaca ulagmak icin bu garip seyi yapmayi planlayan bazi tuhaf insanlar var’’ diyerek
kisilere ve bilime karst acik saygisizhk yapilabilmektedir. Ik asamada
kriyoprezervasyon teknolojisi tatmin edici seviyede olmayabilir. Fakat garip hedefler
mutlaka kotli veya mantiksiz hedefler olarak nitelendirilmemelidir. Ayrica sira dis1 bir
plana yatirnm yapmak, hi¢cbir insan1 kotii veya ahlaksiz olarak nitelendirmeye imkan
vermemelidir.%’

Insanlara kriyoprezervasyon konusundaki diisiinceleri soruldugunda: bu durum
saskinlikla karsilanarak bilim kurgu, garip vb. nitelendirmeler yapilmaktadir.
Kriyoprezervasyonun O6liime kars1 varsayimsal bir basari; defin ve kremasyona karsi
ciddi bir alternatif olarak degerlendirilmesi durumunda, bu tepkiler anlasilabilir olmakla
birlikte gariptir.3®

Ortalama bir insanin defin veya kremasyon vb. ceset lizerinde tasarruf yontemleri
ile elden c¢ikarilmasina karsin, belki de heniiz dogmamis hekimler tarafindan
kurtarilmayr beklemek i¢in zaman ve mekdanda yolculuk yapmasi, olaganiisti ve

inanilmaz bir niteliktedir. Gergeklik, bilimkurgudan daha gariptir.5®

5.4.2.Dogal Dengeye Karsithk

Biyoteknolojiler ilk tanitildigi zaman yapilan en popiiler elestirilerden birisi: bu
teknolojilerin dogal olmadigidir. Inangsal olarak dogay1 takip etmenin ahlaki bir gorev
oldugu ve dogal siireclerin 6ziinde iyi bir seyin oldugu vurgulanmaktadir. Bu tartismalar
genel olarak inangtan temellenmekte ve dogalci yanlislik olarak nitelendirilen
faaliyetlerin dogal siirecini gozlemlenmesi ve akisina birakilmasi suretiyle sekillenmesi
gerektigi disiincesine dayanmaktadir. Dogalct yanlishk diisiincesine gore; insanlarin
cinsel iliski yoluyla liremesi beklenmektedir. Bu dogrultuda IVT teknolojisi ile bebek

diinyaya getirilmesi dogal olmayan bir uygulamadir. Benzer sekilde kriyoprezervasyona

887 Minerva, s. 3-4.

88 David Shaw, “’Cryoethics: Seeking Life After Death’’, Bioethics, 2009, S. 23/9, http:/eprints.gla.ac.u
k/18452/1/18452.pdf, s. 2-3. e.t.: 18/09/2019.

89 Mike Darwin, <’The Door into Nowhere’’, Cryonics, 1988, S. 9/6, https://alcor.org/cryonics/cryonics8
806.txt, s. 16. e.t.: 23/12/2019.
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da elestiriler getirilmektedir: “’Olmek dogal yasam déngiisiiniin bir parcasidir. Bu
nedenle insanlar olmelilerdir.”” Bu dogrultuda kriyoprezervasyon teknolojisi ile dogay1
kandirmaya ¢alismak ahlaksiz olarak nitelendirilmektedir.

Dogal olanin dogal olmayan iizerinde ahlaksal bir iistiinliigii oldugu varsayimi,
sorunlu bir durumdur. Dogal ve dogal olmayan arasinda diisiiniilenden daha az bir fark
vardir. J.S. Mill’e gore soyut olarak doga, giiclerin ve nesnelerin Ozelliklerinin
bitlintidiir. Doga, gerceklesen ve gergeklesebilecek biitiin fenomenlerin sebep ve
sonuglarmin toplamini ifade etmektedir. Mill’in Onerisine gore, insan ve onun
teknolojisi de dahil her sey doganin bir parcasidir. Bu dogrultuda, insan tarafindan
iretilen ve genel olarak yapay olarak nitelendirilen seyler dogal gii¢ler disinda higbir
sekilde tretilemez. Diger bir ifadeyle, yapay olarak nitelendirilen seyler yeni bir seyin
yaratilmas1 degil, sadece dogada zaten mevcut bulunanlarin doga yasalar1 dahilinde
yeniden diizenlenmesidir. Bu agidan tiip bebek ve kriyoprezervasyon da dogal olarak
nitelendirilmelidir.

Diger bir bakis acisinda sadece insan iiriinii olmayan ve yaratilan seylerin dogal
oldugu ifade edilmektedir. Bu ag¢idan dogal olan1 yapaya cevirme giicii sadece insana
0zgl bir nitelik olarak ifade etmektedir. Bu dogrultuda okyanuslar, siipernovalar ve
ebola virilisii dogal iken; evler, antibiyotikler ise yapaydir. Dogal ve yapay arasindaki
ayrim, eskinin tistiinliigiinii desteklemek i¢in ortaya atilmis argiimanlar olup, bu riizgara
kapilinmast durumunda tutarsiz ve asir1 goriislere ulasilmasi muhtemeldir. Bu bakis
acisinin kabulii durumunda giyim, barinma, tarim, hatta basit alet kullanim1 gibi insan
teknolojisinin en basit formlar1 dahi yapay olarak nitelendirilmelidir. Insanoglunun
dogal yasami i¢in bir magarada ciplak olarak yasamasi; sadece yabani meyveler,
tohumlar ve eliyle yakalayabildigi hayvanlar ile beslenmesi gerekmektedir. Bu durumda
insanoglu siirekli yapaylagmaktadir ki Oyleyse yapay olana itiraz nedendir? Dogal,
zamanla olaganlasan bir sey midir? Mesela diinyaya ciplak olarak gelen insanin kiyafet
giymesi mi? yoksa giymemesi midir dogal olan?

Bir diger bakis acis1 dogrultusunda dogal olan her sey iyidir dnermesinin kabulii
de sakincali bir tutumdur. Bu durumda dogal bir fenomen olan tsunaminin binlerce

kisinin dliimiine sebebiyet vermesinin de iyi olarak kabulii gerekmektedir.?°

8% Minerva, s. 13-14.
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5.4.3.Cryonics ve Din

Din ve bilim, insan diislincesi iizerindeki en etkili iki sistemdir. Baskin goriis,
insan davraniglari lizerinde dinin daha etkili oldugu yoniindedir. Diger yandan bilimin
giinliik yasam iizerindeki etkisi, entelektiiellikten daha c¢ok teknolojik gelismelerde
kendisini gostermektedir. Teknolojik gelismeler neticesinde insan yasaminda radikal
degisimler meydana gelmis ve dinin zaman igerisinde stilize olmasina bagli olarak din-
bilim eksenindeki kurumsallagmis rollerde keskin degisimler meydana gelmistir.3!

Bazi kisiler cryonicsi bir din vaat ettigi yoniinde elestirmektedirler. Cryonics bir
din degil, aksine bilimi temel alan teknolojik bir prosediirdiir. Birgok farkli dine
mensup birey cryonicsi tercih edebilmektedir. Cryonics, insan yasaminin kutsalligina
deger veren dinlerin, yasam yanlist goriisleri ile giiglii bir sekilde tutarlilik
sergilemektedir. Cryonics konusundaki olumsuz dini elestiriler genel olarak cryonicsin
oliileri diriltme ¢abasi olarak yorumlanmasindan kaynaklanmaktadir. Oysaki cryonics
bir dirilis degil, bir yasam destegi ¢abasidir. Bu bakimdan cryonics agisindan hastalar
Olmis kisiler degil; hipotermi, cerrahi operasyon vb. diger askiya alinmis animasyon

durumundaki hastalar gibi bilingsiz bir sekilde muhafaza altina alinmus bireylerdir.3%>

5.4.3.1.Dindarlik ve Cryonics

Insanlar din ve siyaset konusunda kuvvetli tutumlara sahip olmalar1 nedeniyle
fikirlerinin elestirilmesine pek yatkin degillerdir. Bu dogrultuda cryonicsin gelecekte
basartya ulagsmasi durumunda dini yapinin yikilabilecegini dahi iddia edenler
bulunmaktadir. Fakat bunun olmasi gerekmemektedir. Gegmiste giines sistemi, dogum
kontrol, in vitro fertilizasyon vb. teknolojilere uyum saglandigi gibi cryonicse de
adaptasyon saglanmasi muhtemeldir. Bu noktada dikkat edilmesi gereken husus:
cryonicsin belirtilen teknolojilerden daha fazla din ile ¢elismedigidir.3** Peygamberlerin
sergilemis olduklar1 mucizelerin birgogu hastaliklar1 1yilestirilmesini igcermektedir.

Cryonics, tipki cerrahi miidahaleler gibi herhangi bir dini inan¢ veya ilkeyi ihlal

81 George P. Smith, 11, “’Judicial Decisionmaking in the Age of Biotechnology’’, Notre Dame Journal

of Law, Ethics and Public Policy, 2004, S. 13, https://papers.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abstractid=1087
118, s.101. e.t.: 11/02/2020.

82 Frequently Asked Questions: Spiritual Questions, https://alcor.org/FAQs/fag04.html, e.t.:
04/12/2019.

893 Stephen W. Bridge, ¢ Why a Religious Person Can Choose Cryonics?’’, Aschwin de Wolf/Stephen
Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers
Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 465-471.
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etmeyen, insan hayatin1 genisletmeye yonelik bilimsel bir yaklasimdir.*** Bu dogrultuda
cryonicsin iddias1 6lii kisileri diriltmek veya bir mucize ortaya koymak degildir.
Cinsiyet ayrimi olmadan ¢ogu insan kriyoprezervasyon konusunda ciddi sekilde
diisiinmeye basladig1 anda dini a¢idan uygulanabilirlik ilk akla gelen konulardan birisi
olmaktadir. Bu dogrultuda inang sistemindeki otorite sayilan kisilere
danisilabilmektedir. Fakat kriyoprezervasyon konusunda dogrudan agik hiikiimlerin
bulunmamasindan dolay1 endise ve sliphe olusabilmektedir. Kriyoprezervasyonun
inangsal uygunlugu konusundaki endiseler nedeniyle cocuklar iizerinde dindarlik ve
kiiltiirel degerlere baglilik konusunda olumsuz etkilerinin olabilecegi ihtimaline karsin

cryonicse siipheyle bakilmakta ve dini yap1y1 agindiric olarak algilanabilmektedir.?

5.4.3.2.insan Tanr1 Buyruguna Uymaldir

Biyoteknolojik yeniliklere karsi fanrt ile oyun oynamamaliyiz argiimani sik sik
kullanilmaktadir. Bu elestiri genel olarak dini temelli plan ve isteklere uymayan insan
miidahalelerine yonelik yapilmaktadir. Tarihsel siirecte gozliikk, dogum kontrol, IVT,
Otanazi, klonlama ve genetik miihendisligi bu elestirilere maruz kalmislardir. Cryonicste
hedeflenen oliimii agma hedefi, tanrinin en belirgin ayricaliklarindan sayilan can alma
giicline bir bagkaldir1 olarak nitelendirilmesi nedeniyle kriyoprezervasyon en fazla
elestiri alan biyoteknolojilerden birisidir.*® Diger taraftan kriyoprezervasyonun
basartya ulagsmasi durumunda, yasam destegi veya resiisitasyon gibi bir t1bbi miidahale
olarak nitelendirilmesi gerekecektir.?’

Dogalc1 argiiman ile benzerlik gosteren tanri buyruguna uyma argiimani,
savunucular1 tarafindan olduk¢a tutarsiz kullanilmaktadir. Itirazcilar bircok tibbi
uygulama ve faaliyete kars1 zamanla sessiz kalmakla birlikte kriyoprezervasyona tepki
gostermektedirler.®”® Bu bakis acisinda insanoglunun tip ve biyoteknoloji konusunda
hicbir c¢alisma yapmamasi gerekmektedir. Oysaki gozlemlenen siiratli ilerleme,
elestirmenlerin tutarsizlifini gozler Oniine sermektedir. Cryonics tanrinin buyruguna
aykiridir: “Eger tanrt insanoglunun daha uzun yasamasini isteseydi bunun icin dogal

bir gii¢ verirdi.’’ seklindeki elestiri i¢in ayni argiiman ucak teknolojisi i¢in de ileri

894

Derek Ryan, “’Religion and Cryonics”’, Cryonics, 1990, S. 11/12, https://alcor.org/cryonics/cryonics9
012.txt, s. 22. e.t.: 01/01/2020.

895 Michael G. Darwin/Chana de Wolf/Aschwin de Wolf, Is That What Love is? The Hostile Wife
Phenomenon in Cryonics, https://www.biostasis.com/pdfs/hostile.pdf, s. 8. et: 17/09/2019.

89 Minerva, s. 14-15.

897 Shaw, s. 8.

898 Minerva, s. 15.
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stiriilebilir: “’Eger tanri insanoglunun u¢masini isteseydi sirtina bir kanat koyardi.”” Bu

bakimdan ileri siiriilen argiimanlar gecerliligini siirdiirememektedir.?”®

5.4.3.3.Cryonics Din ile Catistyor mu?

Kriyojenik siispansiyon, din ile herhangi bir diger hayat kurtaran tibbi
teknolojiden daha biiyiik bir ¢atisma igerisinde degildir. Cryonics konusunu tartisan din
adamlar1 ve teorisyenlerin ¢ogu insan yasaminin niceligini ve kalitesini gelistirme
amacint desteklemektedir. Biitlin dinler, bu diinyadaki yasamin bir amaci ve degeri
oldugunu 6gretmektedirler. Aslinda, insan refahini gelistirme ve yasami uzatma tiim
biiyiik dinlerin temel prensibidir.”®® Cryonicsin amaci1 insan hayatim korumak ve
oliimlere neden olan ciddi hastaliklarin iistesinden gelmek olarak 6zetlenebilmektedir.
Bu dogrultuda tip bilimi ve dinin yasam yanlisi ilkeleri ile tutarlilik gosterdigi
goriilmektedir. Cryonics hastalari, teorik agidan belirsiz bir prognoz durumunda

hastanede bilingsizce yatan hastalara esdeger bir nitelik tasimaktadirlar.”°!

5.4.3.4.Ruh ve Oliim

Ruh, bir¢ok dini inang sistemi tarafindan dillendirilen bir olgudur. Ruh, bilim
kavramu niteligi tagimamakta olup, teoloji agisindan deger tasiyan bir kavramidir. Diger
yandan teoloji, bilim alani icinde kabul edilmemektedir. Bilim, ruh kelimesini
kullanmamaktadir. Bunun yerine zihin, biling, kisilik gibi kavramlar1 kullanmakta olup,
O0lim sonras1 siirece dair arastirmalarin belirtilen olgular agisindan yiiriitiilmesi
gerekmektedir.”??

Basit bir kalp durmasi, 6liim hali degildir. Resiisitasyon, sartlara bagl olarak kalp
durmasindan sonra dakikalar, hatta saatler sonra dahi yeniden canlanmay1
saglayabilmektedir. Eger soru: “ruh kalp durunca ayriliyor mu?’’ ise cevap kesinlikle
hayirdir. Bir doktorun yasal 6liimii ilan etmesi durumunda dahi cevap belirsizligini
korumaktadir. Ciinkii yasal 6liim ilan1 sadece daha fazla canlandirma isleminin
yapilmasinin uygun olmadigini ifade etmektedir. Bu agidan eger ruh varsa ve ruh

ayrilinca yeniden canlanma miimkiin olmayacaksa kriyoprezervasyonun bu agamadan

89 John Warwick Montgomery, <’Cryonics and Orthodoxy’’, Cryenics, 1990, S. 11/10, https://alcor.org/c
ryonics/cryonics9010.txt, s. 11. e.t.: 01/01/2020.

900 Wowk/Darwin, s. 50-51.

%! Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

902 Tarlaci, s. 168.
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once gergeklestirilmesi gerekmektedir. Resiisitasyonun nihai limiti beynin durumuna
gore belirlenmektedir. Tim fiziksel hafiza ve kisilik izleri beyinden silindiginde,
orijinal kisinin yeniden canlandirilmasi teknoloji tarafindan imkansiz hale gelmektedir.
Bu izlerin kaybi muhtemelen ruhun kaybina karsilik geliyor olmalidir. Bir kisiyi
benzersiz kilan tiim ndrolojik bilgi birikiminin kaybi, o kisinin bu diinyadan yok oldugu
ve insan tarafindan yeniden canlandirilamayacagi anlamina gelmektedir. Bu durum o6zel
sogutma prosediirleri veya dogal sogutma kosullar1 olmadan klinik 6liimden sonra
birkac saat sonra meydana gelmektedir. Bu durum bazen alzheimer hastalifinda oldugu
gibi kalbin hala atmasi durumunda veya yasam destegine bagli beyin oOlimi
durumundaki hastalarda dahi s6z konusu olabilmektedir. Cryonics savunuculari,
beyindeki geri doniisiimsiiz bellek ve kisilik bilgisi kayb1 durumunu bilgi-teorik oliim
kriteri (information-theoretic death criterion) olarak nitelendirmektedirler. Bu agidan
tim cryonics hastalarinin  bu noktadan ge¢medigi varsayilarak prosediirler
uygulanmaktadir.”®?

Oliim tanimi1 konusunda ortaya konulan tibbi ve yasal kriterlerin yanma bir de dini
bakis agisinin eklenmesi ile durum tespiti daha da karmasik bir hale getirilmektedir.
Cogu dini inanis acisindan 6liim aninin tespitinde ruhun bedenden ayrilmasi faktorii

esas alinmaktadir.”®*

5.4.4.0lii Etiketi

Cryonics bilimi, hastalar1 yeniden canlandirma i¢in gerekli teknolojik yeterliligin
mevcut olmamasindan dolayi, hastalar i¢in kullanilan yasal olarak 6/ (yasal 6liim ilan1)
etiketinin su an i¢in ¢ikarilmasi etik degildir. Fakat birisine 6/ii demek, sadece ilaglarin
listesinden gelemedigi canlandirma sorunlarindan kurtulma yoludur.”® Eger cryonics
hastalar1 basarili bir sekilde yeniden canlandirilirsa, tanim geregi 6lmemis olacaklardir.
Bu durumda muhafaza siirecinde 6lii degil, bilin¢disi bir durumda olacaklardir. Diger
yandan hastalar1 terk ederek hi¢ kimsenin sorunu ¢dzemeyecegi yoniinde imkansiz

varsayimini yapmak da bir o kadar sorunlardan kurtulmak icin sergilenen etik dis1 bir

%3 Frequently Asked Questions: Spiritual Questions, https://alcor.org/FAQs/fag04.html, e.t.:
04/12/2019.

94 Steven B. Harris, “’Binary Statutes, Analog World: Burke’s Paradox and the Law’’, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, s. 462-463.

95 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
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tutumdur. Bu nedenle yeniden canlandirma i¢in gerekli olan teknolojiye ulagsmak ve
bunu daha da ileriye tasimak i¢in gerekli ¢aligmalarin yapilmasi etik bir tutum olacaktir.

Cryonicsin amaci: 0lmis kisilerin viicutlarim1 korumak degil, yasayan insanlarin
yasamini kurtarmaktir. Oliim, kalp durmasindan sonra baslayan nérolojik bir siiregtir.
Durmus bir kalp, yalnizca bu durumda hicbir sey yapilmadiginda oOliime neden
olmaktadir. Cryonics, bu gibi durumlarda bir seyler yapilmasit gerektigini One
siirmektedir. Yasal o6liim ilan1, sadece 6len hasta i¢cin mevcut tibbin yapabilecegi bir sey
olmadigin1 belgelemektedir. Oliim, bir olay degil bir siirectir. Bu nedenle cryonicsin
amaci bu Oliim siirecini gelecekteki geri doniisiimlii olabilecegi zamana kadar ileriye

tagimaktir. 2%

5.4.5.Belirsizlik

Insanlarin  yeni  teknolojilerin  olast  koti  etkilerinden  kolayca
endiselenilebilmesinden  dolayi, belirsizlige dayali elestiriler yaygin olarak
yapilmaktadir. Yeni uygulamalarin etkileri agisindan kisa siirede tahmin edilmesinin
zorlugundan dolayr belirsizli§e dayanan argiimanlarin dogrudan genel tutuma
dontistiirilmemesi gerekmektedir. Bu durumlarda ihtiyatli olmak en rasyonel tutumdur.
Belirsizliklerin aydinlatilmasinin en etkili yolu deneysel c¢alismalardir. IVF uygulamasi
ile diinyaya gelmis ilk bebek, Louise Brown su an 40 yasinda ve saglik yoniinden EC
uygulanmadan diinyaya gelen bireylere gore sagligt konusunda bir fark
gbézlemlenmemistir. Bundan sonraki siiregte ise sorun ¢ikma ihtimali dikkate
alinmayacak kadar 6nemsiz goriilmektedir. Bu durumda IVF teknolojisinin dogal
yollarla gerceklesen gebelik kadar saglikli oldugu kabul gormektedir.

Kriyoprezervasyon teknolojisindeki ampirik  belirsizlikler —mevcudiyetini
siirdiirmektedir. Bu teknolojinin olumsuz etkilerinin olup olmayacagi ve boyutunu
tahmin etmek su an i¢in tespit edilememektedir. Kriyoprezervasyonun onemli
sakatliklara ve kalict amneziye (hafiza kayb1) sebep olmasi veya yeniden canlandiriima
siirecine elverigli olmamas1 ihtimali vardir. Diger yandan kriyoprezervasyon (EC)
uygulanmis embriyolardaki gibi saglikli bireyler olarak yeniden canlandirilmalar1 da
miimkiindiir. Bu durumda yapilmasi gereken ihtiyatli olarak gelisen teknolojiyi takip

edip, somut verilere ulasilmas: beklemektir.”"” Belirsizlik konusunda elestirilere karsi

906 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.
%7 Minerva, s. 16-17.
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iyimser bir bakis Clarke tarafindan su sozlerle dile getirilmektedir: “Hi¢ kimse
cryonicsin ¢alisma olasiligint olcemese de, bunun en azindan % 90 oldugunu tahmin
ediyorum ve kesinlikle kimse bunun sifir oldugunu séyleyemez.” %

Yeniden canlandirma igin gerekli teknolojiye ulasilmasina ragmen maliyetinin
bireyler tarafindan finanse edilen miktardan daha fazla olmasi durumunda da hastalarin
gelecegi konusu belirsizligini korumaktadir. Fakat teknolojinin yayginlagmasi ile
maliyetlerin diismesi muhtemeldir. Diger yandan hastalar tarafindan 6denen tutarin
yillik giderleri finanse etme giici devam ettigi silirece, yeniden canlandirmanin
maliyetinin  karsilanabilir  seviyeye diismesi beklenmelidir. Diger yandan
kriyoprezervasyon islemi yapan kurumlarin mali, hukuki vb. bir sebeple faaliyetlerini
durdurmas1 durumunda ise ne olacagi belirsizligini korumaktadir.

Yeniden canlandirmanin miimkiin olabilmesi i¢in insanlarin 6liimiine neden olan
patolojik durumun tedavi edilebilir olmast gerekmektedir. Noroprezervasyon
durumunda ise yeni bir viicudun nakledilmesi veya klonlama benzeri bir teknoloji ile
miidahale edilmesi gerekmektedir. Bu imkanlarin tesis edilmesine kadarki siirecte
hastalarin muhafazasina devam edilmesi gerekmektedir.”” Biitiin patolojik durumlarin
tedavi edilebilir duruma geldigi durumda, hayati askiya alma olarak nitelendirilen
kriyoprezervasyon teknolojisine duyulan gereksinim de muhtemelen ortadan
kalkacaktir. Diger yandan yeniden canlandirma teknolojisine ulasilamamasi durumunda,
kisilerin genetik sifrelerinin (DNA) iyi bir sekilde muhafaza edilmis olmasi durumunda
klonlamanin yapilmasi muhtemeldir. Bu durumda ortaya ¢ikan yeni birey sadece
fiziksel bir kopya niteliginde olacagindan dolayi, muhafaza altindaki kisinin kisiligi,
yasanmishig1 kaybolacaktir.”!°

Belirsizlik konusunda bir diger elestiri ise dini temelli olarak ileri siiriilen
ruhlanma konusundaki belirsizliktir. Kriyoprezervasyon uygulanmasi durumunda ruhun
durumu konusunda belirsizlik bulunmaktadir. Dini a¢idan 6liimden sonra ruh tanriya
gitmektedir. Yeniden canlandirma yapilacagi zaman ruhun etkisinin belirsiz oldugu dile
getirilmektedir. Bu durumda kisinin yeniden canlandirildiginda kendisini ruhsuz
bulabilme veya ruhu olmadig1 icin yeniden canlanamama ihtimali mevcuttur. Eger ruh

Oliimsiiz ve diinya yasami ruhsal sonsuzluga gecis siireci ise, bu durumda fiziksel

908 Scientist Declarations, https://alcor.org/Library/html/declarations.html, e.t.: 29/11/20109.
999 Shaw, s. 5-6.
910 Tarlacy, s. 231.
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oliimsiizliige ulasiimas1 durumunda cevaplanmasi zor bir dizi konu ortaya ¢ikacaktir.”!!

Bu durumda belirsizlik elestirilerinin farkli bir boyut kazanmasi muhtemeldir.

5.4.5.1.0liim Muammasi

Bilimin bir glin Oniine gececegi umudu tasinsa da, mevcut bilgi diizeyimiz
cercevesinde Oliim, éniine gegilmez bir evren yasasi olarak doganin, tliriin ve hayatin
kendi i¢inde bulunan bir zorunluluk halidir.

Oliim bir nevi canlnin karmagikligindan kaynaklanan ve bunu ddemesi gereken
bir bedeldir. Tek hiicreli canlilar i¢inde bulunduklar1 ortamin kurbani olmadiklari siirece
mitoz boliinme ile varliklarin1 degisime ugratmadan devam ettirebilmektedirler. Oysaki
karmagik canlilarin  6zellesmis hiicre ve organ sistemleri arasindaki uyumun
siirekliliginin saglanabilmesinin belirsizligi nedeniyle hayatta kalmalari zordur.”'?

Kriyoprezervasyon, belirsiz yasamin uzatilmasina dair atilmis 6nemli bir adim
olarak nitelendirilmektedir. Fakat irdelenmesi gereken husus: hayatin normal vadesinin
Otesine gecilmesinin iyi nedenlerinin olup olmadigidir. Muhtemel sebep, olimim kotii
olarak damgalanmasidir. Oliim neden kétiidiir? i1k olarak gelecek yasamdan mahrum
kalma nedeniyle arzu ve tercihlerin yeterince yerine getirilememesidir. Ikinci sebep ise
oliimsiizliigiin oliime karsi iyi bir alternatif olup-olmadig: konusundaki belirsizliktir.
Modern Bati toplumlarinda 6liim olgusu kotii kabul edilmekle birlikte her 6lim benzer
oranda kotii olarak nitelendirilmemektedir: Yash oliimleri cocuk 6liimlerine gore daha
dogal karsilanmakta, benzer reaksiyonlar verilmemektedir.”"?

Oliimiin yokluga gecis olarak goriildiigii durumlar da bulunmaktadir. Felsefi
acidan Oliim varolusumuzun kesin ve kalict sonu olarak nitelendirilebilmektedir. Bu
durumda kisinin ger¢ek manada sahip oldugu tek sey olan hayatim kaybetmesi,
yasanilabilecek en biiyiik kayip olarak goriilebilmektedir.'* Tlk bakista 6liim kotii olarak
algilanabilmektedir. Bu nedenle var olmama olarak goriilen 6liimiin, iyi mi yoksa kotii
mii oldugunun belirlenmesi gerekmektedir. Buradan su sonuca ulasilmaktadir: eger
Olim var olmamaktan ibaretse, bu durumda var olmamak kétii (ya da 1yi) ise, 6lim de
kotiidiir (ya da 1yidir). Bu 6nermenin sekillenmesinde, yasamin, yasamaya deger bir

yvasam olup olmadigi dnem kazanmaktadir. Nagel’in onerdigi gibi “'Eger her zaman

911 Minerva, s. 17.

912 Thomas, Oliim, s. 42.

913 Minerva, s. 49-50.

914 Thomas Nagel, <’Death’’, Nois, 1970, S. 4/1, https://doi.org/10.2307/2214297, s.73. e.t.: 29/11/2019.
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hayat éliimden daha iyiyse; iyi yasama igin yiul limiti yoktur ve yipranmis insanlarin
oliimiiniin kotii oldugunun diisiiniilmesinin hi¢cbir nedeni yoktur.”’ Diger yandan bazi
durumlarda oliim, hayattan daha degerli bir hale gelebilmektedir. Bireyler agisindan
hayatin yasamaya degmez olmasi1 durumunda intihara cesaret edilebilmesi; dayanilmaz
cileler karsisinda otanaziye basvurulmast veya cinayet, kaza gibi istenmeyen
durumlarda daha az ag¢i ¢ekme icin kisa siirede Oliim, hayattan daha degerli hale
gelebilmektedir.”!

Oliimiin, dogadaki savurganlik ve kitlik arasindaki dramatik ikilemi dengeleme
islevi vardir. Savurganlik hayatin kendisinin yaratmis oldugu bir durumdur: Erkekler
acisindan bir ereksiyon esnasinda 300 milyon spermatozoid disa atilmaktadir. Kadinlar
acisindan ise dogumdan itibaren yumurtaliklarda 700 bin potansiyel yumurtacigin 6n
olusumu gerceklesmekte ve bunun ortalama 400’1 gelecekteki yaklasik 30 yillik cinsel
yasamlart boyunca 28 gilinliik periyotlarla atilmaktadir. Biitiin bu ¢aba ortalama 2-3
cocuk icin sergilenmektedir. Benzer sekilde biitiin yumurtalar ¢atlamis olsa ve biitiin
balik yavrulart hayatta kalmay1 basarsa bir morina balig: ¢iftinin biitiin okyanuslar1 ve
denizleri kaplamasi birkag¢ yi1ldan uzun siirmeyecektir.

Zaman kitligi sebebiyle biitiin istek ve eylemlerin gergeklestirilebilmesinin imkani
bulunmamaktadir. Oliim, varolussal bir saskinlikla canliligi tanimlamakta ve biitiin
planlar ve projeleri geride biraktirmaktadir. Etoloji bilimi mekdn kitligi nedeniyle dar bir
alanda yiiksek niifus yogunlugunun saldirganlik diirtiistine neden oldugunu ve bu
nedenle 6liim veya kagma ile demografik diizenlemeye neden olacagini gostermektedir.
Teorik olarak tek bir bakteri geometrik c¢ogalma yolu ile 8 giin igerisinde
diinyadakinden daha fazla miktarda canli madde kiitlesini sentezleyebilmektedir. Oysaki
madde kithig: nedeniyle Dr. Marois’in de belirttigi gibi “’Bir bakterinin her sekiz giinde
bir diinya yaratmadigr dogrudur.’’

Savurganlik-kithk diializmi sonucunda oliimiin hayatin ekonomisi igerisinde yerini

’

buldugu sonucuna varilmaktadir. “’Hayat, hayattan ve dolayisiyla oliimden can alir.’

Bu suretle her canlinin kendi sinirlar oldugunun kabulii gerekmektedir.?!®

915 Minerva, s. 50; 60.
916 Thomas, Oliim, s. 43-45.
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5.4.5.2.0liimsiizliik Muammasi

Insanoglu o6liim sonrast hayatin devamligi konusunda umut tagimaktadir.
Materyalistler de dahil olmak {izere ¢agdas insan agisindan 6liim sonrast hayat bigimini
hi¢lik olarak kabul etme egilimi genel olarak diisiikk bir seviyededir. Bu umutlarla
biyomedikal bilimlerin bir giin yaslanmanin 6niine gececegi ve hastalik olarak goriilen
6liime, ¢are bularak insanogluna sonsuz hayat bahsedecegine duyulan inang, giin ve giin
artmaktadir. Bu dogrultuda Amerika Birlesik Devletleri’nde Oliimiin Yok Edilmesi
Komitesi ve benzer sekilde Fransa’da Oliimsiizliik Sirketi kurulmustur. Benzer sekilde
Rusya’da Avatar 2045 projesi sirdiiriilmektedir. Bu tiir olusumlarin amaci insanogluna
sonsuz veya uzatilmis bir hayat vermek icin bilimsel arastirmalar yapmaktir.®!”

Varsayimsal gelecekteki genglestirmeyi amaglayan tedavi yontemlerinin, bireyleri
geng ve saglikli tutarak biyolojik oliimsiizliik sunabilmesi beklenmektedir. Bu durumda
irdelenmesi gereken husus: Oliimslizliigiin iyi mi yoksa kotii mii oldugudur? Bazi
yazarlar 6limsiizlik durumunda varolussal yorgunluk ve can sikintist nedeniyle hayatin
sikict ve artik istenmeyen bir hal alabilecegini belirtmektedirler. Bu bakis agisindan
hareketle, siiresiz ve uzun bir yasamin dogasinin ve arzu edilebilirliginin irdelenmesi
gerekmektedir.

Oliimsiizliik konusunda bir fikir birligi yoktur. Dini agidan bakildiginda daha ¢ok
metafizik boyutta oliimsiiz ruh kiiltii ortaya atilmaktadir. Bu durumda 6liimden sonra
ruh tanrinin belirlemis oldugu bir yere (cennet veya cehennem) gitmektedir. Bu tiir
Olumsiizlik zorlanmis oliimsiizliik olarak nitelendirilebilmektedir. Bir diger bakis
acisinda ise, bilim kurgu veya epik anlati olarak nitelendirilebilen, bireylere atfedilen
yenilmez ama istenirse 6liimiin segilebilecegi dliimsiizliik sekli olan se¢ilmis 6liimsiizliik
veya amortalite diisiincesi ortaya atilmaktadir. Bu durum higbir zaman 6liim korkusu
tasimama ve istenilen zamanda oliimii secebilme imkanindan dolay1, muhtemelen ¢ogu

insanm isteyebilecegi bir oliimsiizliik seklidir.”!®

Kriyoprezervasyonun amagladig
yasami1 uzatma, se¢ilmis oliimstizliik kiiltii ile benzerlik gostermektedir.

Cryonics, yeniden canlandirma konusunda basarili olsa dahi Oliimsiizliik
sorununun tam ¢oziimii niteligini tasimaktadir. Oliimsiizliik icin 6liim nedenlerinin

ortadan kaldirilmasi ve biyolojik yaslanmanin 6niine gecilmesi gerekmektedir.”'® Cok

°7 Thomas, Oliim, s. 115.

°18 Minerva, s. 67-68.

19 R. Michael Perry, Forever for All: Moral Philosophy, Cryonics, and the Scientific Prospects for
Immortality, Universal Publishers, USA 2000, s. 40.
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uzun silirmeyecek bir gelecekte genclestirme teknolojisine ulasilacagini belirten bilim
insanlar1 bulunmaktadir. Bu suretle diizenli olarak hiicresel diizeyde yenilenme ile insan
viicudunun siiresiz olarak geng tutulmasi hedeflenmektedir. Genglestirme teknolojisinin
kriyoprezervasyon ile eslestirilmesinin nedeni: kriyoprezervasyonun yasami askiya
alma gorevi icra etmesidir. Genglestirme saglanamadigi takdirde yeniden canlandirilan
bireyler sadece yagamlarinin son anindaki fizyolojik durumlarina sahip olabileceklerdir
ki bu durum pek de arzulanan bir sey olmayacaktir. Oliimsiizliik hicbir zaman
Oliinmeyecegi gercegidir ki, beraberinde bazi sonucglar dogurmaktadir. Bu durumda
bireylerin sonsuz sayida deneyimleri olacaktir. Ayrica 6lmemeye bagl olarak niifusta
bir asirilik meydana gelebilecektir.”?° Bu durumda ya niifis denetimi ya da yeni yasam
alanlarimin kesfedilmesinin gerekliligi ortaya ¢ikacaktir. Tek bir gezegende simnirli
biyolojik tabanli bir yasam bi¢iminde kalinirsa siiresiz yasamin devamliligi imkansiz bir
nitelikte olacaktir. Bununla birlikte, bir giines sisteminin Stesinde galaktik tehlikelerden
korunacak yetenegine sahip bir yasam sekline sahip olunabilirse: insanoglu acisindan
sadece evrenin uzun Omiirliligl ile smirh olarak sonsuz yasam potansiyel olarak
miimkiin olacaktir.”?!

Cryonics, insanlar1 6liimsiiz kilma amaci tasimamaktadir. Cryonics, yaslanma ve
6lime neden olan hastaliklarin giincel tedavi yontemleri ile iyilestirilemeyecegi mevcut
durumda gelecegin elverisli kosullarina ulagmaya dair bir ¢cabadir. Devam eden tibbi
ilerleme sonucunda insan yasami gilinden giline uzamaktadir. Bu dogrultuda belki de
insan viicudu daha giiclii; yaralanmalara kars1 daha direncli bir hale getirilebilecektir.
Bu acidan, baz1 fiitiiristler belirsiz ~ stireli yasami  Oliimsiizliik  olarak
nitelendirmektedirler. Bu nitelendirme yanlis bir nitelendirmedir. Sabit bir dmre sahip
olmamak veya uzun siire yasam Oliimsiizliik olarak nitelendirilmemelidir.  Diger
yandan insanlarin kaza, siddet ve muhtemelen su ana kadar karsilasmadigimiz ve hayal
dahi edemeyecegimiz bir¢ok soruna karst savunmasizliginin devam etmesi
muhtemeldir. Insan viicudu fiziksel bir nesnedir ve maddenin dogas1 geregi fiziksel
maddeler her zaman yok olma veya form degisimine ugrama siireci ile karsi

karstyadir.”*?

920 Minerva, s. 45-48.

921 Thomas Donaldson, A Brief Scientific Introduction to Cryonics, 1976, https://alcor.org/Library/html
/DonaldsonBrief.html, e.t.: 25/12/2019.

°2 Frequently Asked Questions: Spiritual Questions, https://alcor.org/FAQs/faq04.html, e.t.:
04/12/2019.
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5.4.5.2.1.Varolussal Can Sikintis1

Kriyoprezervasyonun nihai amacina ulasmasi durumunda, uzun siireli yasama
getirilen klasik elestirilerden birisi olan varolussal can sikintisi  gliindeme
gelebilmektedir. Bu durumda 6liimsiizliik zorunlu olmadigi i¢in 6liim beklenebilir veya
intihar ve 6tanazi gibi durumlar giindeme gelebilmektedir.”??

Williams, hayat1 yasamaya deger kilan seyin insan1 gelecege iten arzulari, planlari
ve hedeflerinin oldugunu belirtmektedir. Bu dogrultuda zamanla arzu ve istegin
tikenmesine bagli olarak bireylerin yasam motivasyonunda diislis egilimi
goriilebilmektedir.””* Bu nedenle &liimsiizlik ve uzun siireli yasamin belirli bir
noktadan sonra sikici olacag, en yaygin kullanilan argiimanlardandir.®?

Kagan’a gore Oliimsiizlik durumunda insan, diinya ile baglantisiz hale
gelmektedir.”?® Oliimsiiz hayat konusundaki bir diger can sikintis1 olusturan durum da
yilksek km’li araglarin satisinda alicilarin  ilgisizligine ve diisiikk tekliflerde
bulunmalarina benzer bir durumun, asir1 yaslh bireylerin sosyallesmesi siirecinde de
giindeme gelebilecegidir. Bu durumda cevresinde istedigi ilgiyi goremeyen birey,
zamanla kendi kabuguna ¢ekilmekte ve hayattan kendisini soyutlamaktadir.

Insanoglu yaslandik¢a deneyimlerinin artmasma paralel olarak, yeni seyleri
kesfetmesindeki daralmayla birlikte, yasamis oldugu saskinlik, seving ve kesfetme
arzusu da azalma egilimine girmektedir. Bu dogrultuda diinya deneyimleri i¢in yeni

tabiri zamanla siradanlasmakta ve birey kendisini varolusgsal can sikinti igerisinde

bulabilmektedir.®?’

5.4.5.2.2.Varolussal Yorgunluk

Hartshorne’a gore higbir hayvan sonsuza kadar yasamak icin yeterli hafizaya
sahip degildir. Uzun yasam konusunda lezzet ve tatmin temelli olarak yenilik ve tekrar
arasindaki dengenin saglanmasi gerekmektedir. Jefferson’un bir arkadasina bir

mektubunda “kiyafetlerimi her sabah giymekten ve aksam c¢ikarmaktan artik

923 Shaw, s. 6.

924 Bernard Williams, Problems of the Self: Philosophical Papers 1956-1972, Cambridge University
Press, 1976, https://market.android.com/details?id=book-RwWEgc-mOUQC, s. 91. e.t.: 26/12/2019.

925 J. M. Fischer/B. Mitchell-Yellin, “’Immortality and Boredom’’, The Journal of Ethics, 2014, S. 18/4,
https://doi.org/10.1007/s10892-014-9172-3, s. 353-359. e.t.: 27/12/2019.

926 Minerva, s. 86.

927 Wowk/Darwin, s. 48.
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yvoruldum’’ seklinde belirttigi gibi, tekrar ve monotonluk neticesinde olusan can sikintisi
varolussal yorgunluga sebebiyet verebilmektedir.

Yasamdan sikilma ve yorulma arasinda anlamli bir fark vardir: Kisi, varolussal
can sikintisin1 ve varolugsal yorgunlugu birlikte yasamayarak, bunlar farkli donemlerde
deneyimleyebilmektedir. Bunun yaninda yasamin yogunlugu ve karsilasilan zorluklarla
birlikte bireylerin yorulma ve sikilma esikleri ve direnglerindeki farkliliklara baglh
olarak, yasam kalitelerinde farkliliklar ortaya ¢ikabilmektedir.®”® Bu dogrultuda
ortalama yasam siiresinin uzamasiyla birlikte Jtanazi, intihar vb. durumlarin yiikselis

trendine girmesi miimkiindjir.

5.4.5.3.Siiresiz Uzun Yasam Muammasi

Oliimsiizliik baz1 durumlarda 6liim kadar veya daha fazla kétii olabilmektedir. Bu
nedenle neden Oliimsiizliigiin arzu edilebileceginin irdelenmesi gerekmektedir.
Oliimsiizliik durumunda insanmn zaman tiikenmesi konusunda endisesi olmayacag1 igin
arzu ettigi her sey i¢in firsat kagmasi gibi bir durum olmamakta ve bir kez daha deneme
sans1 olmaktadir. Bu nedenle ilk deneyimler hari¢ olmak tizere pismanliktan kurtulug
miimkiin hale gelebilmektedir.

Heidegger, kesin bir sonu olmayan bir hayatin bi¢imsiz olacagini belirtmektedir:
Su an tammlanabilir yasam sayesinde bireylerin yaslari ve yasamlarinin hangi
evresinde olduklarma dair fikir ylirlitmemiz miimkiindiir. Bu durumda biyolojik yas ile
kronolojik yas arasindaki uyumsuzluk insani daha az insan yapar m1? Ayrica biyolojik
olarak yaslanmanin ve hayatin her evresine dair tecriibeleri kazanmanin gerekli olup

92 QOliimsiizlik benzeri bir uzun yasam

olmadigint anlamamiz gerekmektedir.
durumunda, kronolojik yas ile biyolojik yas arasindaki tutarsizliktan dolayi insanlar
arasi iliskilerin karmasik bir hal almas1 muhtemeldir.

Tibbi teknolojinin gelismesiyle birlikte fiziksel olarak yaslanmaya ragmen
yaslanmayla birlikte ortaya cikan yorgunluk, iktidarsizlik, idrar kagirma, artrit,
osteoporoz, kanser, kalp hastaligi, inme, gorme bozukluklari, depresyon ve demans gibi

930

hastalik ve yaslilik belirtilerinin™" 6niine gecilmesi muhtemeldir. Fakat kisilerin bu

928 Minerva, s. 90.

929 Minerva, s. 70-71; 78-79.

930 Yaghlik belirtilerinin ortaya ¢ikmast igin 6zellikle yaslanma sart degildir. Cocuklarda gériilen progeria
sendromu erken yaslanmaya neden olan bir hastaliktir.
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durumu istemeleri durumunda tedavi olmama veya uygulanacak tedavileri reddetme

haklarin1 kullanma segenekleri mevcudiyetini korumaktadir.”!

5.4.5.3.1.Belirsiz Yasam Siiresinin Etik ve Ahlaki Boyutu

Belirsiz bir yasam siiresi i¢in yapilan ahlaki tartismalar insan yagsaminin onuru ve
degerine dayanmaktadir. Tip, 6liimciil hastaliklar1 tedavi etme yoluyla; din, hastaligin
atlatilmast icin dua etme yoluyla; hukuk, cinayet, 6tanazi vb. durumlar1 yasaklama
yoluyla insan hayatinin onuru ve degerini korumaya c¢aligmaktadir. Her durumda genel
prensip: hi¢gbir kimsenin istegi disinda 6lmemesidir. Bu durumda, belirsiz bir yasam
siiresi i¢in ortaya atilan ahlaki ve etik argiimanlar, alternatifi olan belirli yagam siiresini
savunmamin ahlaksizlig1 ve etik dis1 durumu olarak nitelendirilmektedir.

Yas, goreceli bir kavramdir. Yase¢a biiyiik kisiler yas/i olarak goriilmektedir, ta ki
kisilerin kendilerinin de onlardan birisi olmasina kadar. Yaslandikca tiretkenlik, tolerans
ve tedavi edilebilirlik seviyesi diismektedir. Fakat ciddi hastaliklar her yas grubunda
rastlanilabilen genel bir durumdur. Bu nedenle her yas grubundan birey, cryonics
kuruluglarinin {iyesi veya muhafazasi altindaki hastasi olabilmektedir.

Cryonicsin ahlaki argiimani: hala kisilerin kurtarilabildigi bir durumda kisilerin
bakiminin kesilmesinin yanlis oldugu diisiincesidir. Bilingsiz hastalarin ambulansla
hastaneye tasinarak, gerektiginde yogun bakimda belirsiz bir siirecte iyilesmelerini
beklenmesi gibi iyilesmesi i¢in makul bir timit kaldig siirece bilingsiz hastalara bakmak
da ahlaki ve etik bir gorevdir. Benzer sekilde kriyoprezervasyonun da mevcut
vitrifikasyon teknolojisi sayesinde hastalarin norolojik yapisint muhafaza edebildigi goz
Oniine alindiginda, hastalarin su an i¢in bilingsiz olmalarina ragmen gelecegin
ongoriilebilir teknolojisi ile tedavi edebilecegi varsayimiyla muhafazalarinin etik ve
ahlakli olarak nitelendirilmesi gerekmektedir. Diger yandan gelmekte oldugu bilinen
tibbi yardimdan insanlarin mahrum kalmasina sebep olmak ise ahlak ve etik dis1 kabul
edilmelidir.”*

Kriyoprezervasyon ve yasam uzatma siireclerini diisiinmek, bizleri sadece gelecek
yasami1 degil, mevcut yasamimiz ile hayatin ve 6limiin felsefi manasini sorgulamaya da

sevk etmektedir. Diger yandan, kriyoprezervasyonun pozitif ve negatif yonlerinin

%1 Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https://alcor.org/FAQs/fag07.html, e.t.:
04/12/2019.
932 Frequently Asked Questions: Moral and Ethical Questions, https://alcor.org/FAQs/faq03.html, e.t.:
04/12/2019.
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diisiiniilmesi yoluyla su anki yasamimizin yasamaya deger olup olmadigma dair

kendimizi sorgulamamiza da neden olunmaktadir.®*

5.4.5.4.Sanal Oliimsiizliik ve Sonsuz Cennetten Yoksun Kalma Durumu

Temkin, insanlarin tanimabilir insan formlar ile hayatta kalarak, tanrinin bilgi ve
thtisam1 yerine diinyadaki sonsuz yasama yakin bir hayati tercih etmeleri gerektigini
dile getirmektedir.”** Buna karsin sekiiler bakis acisiyla 6liim sonrasinda yasam
bitmesine ragmen, bir¢ok inang sisteminde eskatolojik (6lim sonrasi bilimi) iddialar
bulunmaktadir. Bu hususta metafiziksel zorunlu oliimsiizliik s6z konusu oldugu gibi;
reenkarnasyon ve form degisimi gibi degisik varsayimlar da bulunmaktadir.”>> Devam
eden biyomedikal caligmalar neticesinde sonsuz yasamin olanakli olacag1 gline kadar
yetismeyi amaglayan kisiler, kriyoprezervasyon teknolojisini 6liim karsisinda bir kagis
rampasi olarak gormektedirler. Bu suretle 6teki diinya baska yer olmaktan ¢ikip, burasi
haline gelmektedir. Bu nedenle diinya hayatini uzatma istegi ile eger varsa ikinci veya
sirali hayat formlar1 rétara ugratilmaktadir.

Insanoglu tarihsel siirecte diissellige yonelerek, dliime katlanmaya yardimei olan
inang sistemlerini diisiinmeyi veya tasarlamayi hi¢bir donemde terk etmemistir. Genel

olarak bes temel eskatolojik model ile karsilagilmaktadir:

a) Canllar evreniyle benzer ozelliklere sahip “’yakin éteki diinya’’: Ozellikle
Orta Asya, Sibirya, Kuzey Amerika ve Kara Afrikasi’nin samanist inanglarinda
goriilmektedir.

b) Diinyaya geri doniis olmaksizin farkh “’uzak éteki diinya’’: Eski Mezopotamya
ve Firavunluk doneminde hakim olan inang sistemlerinde goriilmektedir.

¢) Cesedin yeniden dirilecegi inanci: Zerdiistliik, Mazdeizm ve kitap dinleri
(Yahudilik, Islam, Hristiyanlik) ile doruk noktasina ulasan inang sistemlerinde
goriilmektedir.

d) Reenkarnasyon: Mekansal olarak baska bir diinya inanci olmayip; zamansal
olarak ayni spiritiiel kokenin birbirini izleyen reenkarnasyonlarini birbirinden

ayiran bir dizi dénemsel araliklar oldugu inancidir. Ozellikle Hinduizm inanct ile

933 Minerva, s. vii-viii.
934 Shaw, s. 12.

935 Minerva, s. 83.
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iligskilendirilmekte olup, Veda ve Upanishad topluluklarinda goriilen ruhun bagka
varliklara gegmesi inancidir.
e) Hiclik olarak nitelendirilebilecek 6liimiin “’mutlak son’’ olmasi: Oliimiin

varligin yikimini gerektirdigi bir inang sistemidir.

Eskatolojik olarak sekillenen bes model agisindan, 6liimiin dogasindan kaynakli
belirsizlikler mevcuttur: ilk olarak éteki diinya olarak nitelendirilen sistemlerin mevcut
diinya diizenine benzerligi konusundaki belirsizlik dikkat cekmektedir. ikinci olarak,
oliiler kralligi yurttaglarinin bir viicut, ruh vb. varolus formlar1 tasiyip-tasimadiklari
konusunda belirsizlik bulunmaktadir. Ucgiincii belirsizlik reenkarnasyon sistemi
acisindan Sliim sonras1 devamlili§in tiir agisindan yine insani formda veya baska bir
varlik olarak devamliligi konusunda belirsizlik bulunmaktadir. Dordiincii belirsizlik ise
etik ve dinsel boyutta, diinya hayatindaki adaletsizliklerin 6lim sonrasindaki hayatta
diizelip diizelmeyecegi konusu belirsizlik tagimaktadir.

Freud, insan bilincalinin kendisini  Oliimsiiz  olduguna inandirdigini
belirtmektedir. Bu nedenle eskatolojik arastirmalarda ‘’riiya benzeri, uzun siireli gorsel

11936

bellekten olusturulan, biyofiziksel bir tablo olarak nitelendirilen o6/liime yakin

937 olarak nitelendirilen durumu yasamis olan

deneyim (near death experience-NDE
kisiler kendilerini dogrulamak i¢in biitiin bilgi c¢esitlerinden faydalanma
egilimindedirler. Bu kisilerin sergilemis olduklar1 durumlar, Freud’un ne kadar hakli
oldugunu gozler 6niine sermektedir.”*

Ortalama yasam siiresinin uzamast durumunda, birgok insan genclesme
tedavilerine bagvurulmasi beklenmektedir. Bu durumda dindar kisiler kendilerini zor bir
ikilemin igerisinde bulacaklardir: diinya 6liimsiizliigii ve cennet/cehennem oliimsiizligii.
Fakat bu durum hayat uzatma konusunda yeterli bir sebep degildir. Eskatolojik
bilgilerin giivenirliginin artmasi ve gergekten bir cennetin veya cehennemin varliginin
ortaya konulmasi durumunda, diinya hayatina ilgi azalacak ve cennet daha iyi bir

alternatif haline gelecektir.”® Diger yandan kriyoprezervasyonun basarisiz olacagi ve

yeniden canlandirmanin miimkiin olmayacagini iddia edenlerin, kriyoprezervasyon

936 Tarlaci, s. 309.

%7 Oliime yakin deneyim (near daeth experience-NDE), oksijen eksikliginden kaynakli, hipoksik bir
durumdur. Kisiler bu siire¢ igerisindeki psikolojik kaygi bigimlerine karsi koymaya galigmaktadirlar.
NDE siirecinde ger¢ek 6liimiin aksine 6liim fantazmi olarak nitelendirilen durum séz konusudur.

938 Thomas, Oliim, s. 28; 113-114.

939 Minerva, s. 86.
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konusundaki delillerin cennet ve cehennemin varligindan daha somut oldugunu da g6z

oniinde tutmalar1 gerekmektedir.”*°

5.4.6.Sonuc¢larin Dogrulanamamasi

Geleneksel bir tibbi prosediir®! basarili olursa hasta iyilesmekte; basarisiz olur ise
lyilesme saglanamamakta veya daha kotii sonuglara sebebiyet verebilmektedir. Bu acik
sonuclar ilgililer acisindan hizli bir geri bildirim niteligi tasimaktadir. Diger yandan
cryonicsin nihai amacina ulasmasi igin gerekli olan teknolojinin®*? mevcut olmamasi ve
muhtemelen yakin bir zamanda da olmayacagi diisiiniildiiglinde; geri bildirimin uzun bir
sire¢ alacagr gercegi ortadadir. Geri bildirimlere ulasilamamasi nedeniyle
kriyoprezervasyon protokolleri esnasinda karsilasilan koti kosullarin dahi gelecekte
hastanin yeniden canlandirilma olasiligina etkisi bilinememektedir. Bu durumda
cryonicsin basariya ulasacagindan emin olunamamaktadir. Diger yandan basarisiz
olacagindan da emin olunamamaktadir. Askiya alma prosediiriiniin sonuglar1 garanti
edilemese de askiya alinmamanin sonuglar1 garanti edilebilmektedir.®*® Yine de net geri
bildirimlerin olmamasi cryonics agisindan karsilasilan en biiyiik zayifliklardan birisidir.
Bu durum her hastanin muhafazaya uygun oldugunun kabuliine ve hesap verilebilirlik
yoniinden sorunlara yol agmaktadir. Bu dogrultuda kuruluslar tarafindan vakalarin
degerlendirilmesine yonelik objektif kriterler olusturulmasi yoniindeki calismalar

devam etmektedir.”**

5.4.6.1.Gosterilemeyen bir sey nasil bilim olabilir?

Cryonics, yeni ve dogal bir fenomen degil, teknolojik bir dnermedir. Fizibilitesi

tipk1 uzay ucguslarinin icrasindan on yil 6nce teorik olarak kanitlanmasinda oldugu gibi,

940 Shaw, s. 10.

941 Genel olarak tipta dnce bir teknik incelenir, dogrulanir, miikkemmellestirilir ve klinik olarak uygulanr.
Cryonics, mevcut durumu nedeniyle klinik etkililikten ziyade teorik argiimanlara dayanmaktadir. Ayrica
net geri bildirimlerin olmamasindan dolayr cryonics bilimine yaygin bilimden smirli destek
gosterilmektedir.

942 Klinik olarak /i hastalar her giin hayata doéndiiriilmektedirler. Elli y1l énce, doktorlar kalp krizinden
bir hasta oldiigiinde vazgegtiler. Clinkii onu nasil hayata dondiireceklerini bilmiyorlardi. Bugiin kalp krizi
geciren bircok hasta hayata geri doniiyor. Ciinkii doktorlar simdi bunu yapacak bilgi ve teknolojiye
sahipler. Elli y1l sonra ise, su an i¢in 6/ii olarak nitelendirilen kisilerin yasama donmelerini saglayabilecek
doktorlar, bugiiniin doktorlarinin vazgectigi hastalara sahip olacaklardir. Cryonics kuruluslari, bugiiniin
doktorlarin vazgectigi hastalarim1 muhafaza etmekte olup, boylece bu kisilere gelecekteki doktorlar
tarafindan tedavi edilme sansi sunulmaktadir.

943 Wowk/Darwin, s. 38; 96.

%44 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.
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bilimsel olarak ortaya koyulabilen bir olgudur. Cryonics, mevcut hicbir fizik yasasinin
degistirilmesini gerektirmez. Cryonics hakkinda yayinlanan makaleler®® teknigin makul
kosullar altinda basarili olabilecegini desteklemektedirler. Diger yandan cryonics
acisindan temel bilimsel kaygi: yeniden canlanma icin gerekli olan bilgilerin (beyin
hiicrelerinin yapisal korunmasi) giincel teknoloji ile muhafaza edilip edilemeyecegidir.
Bu olgu, cryonicsin en ¢agdas bileseni olmasina ragmen, elestirmenler tarafindan higbir
zaman elestirilmemektedir.”*® Bir diger ifade ile cryonicsin amaci: mevcut biyolojik
yvapimin bozunmadan gelecege transferi iken, biitliin elestiriler gelecek teknolojinin

yeniden canlandirmaya elverisliligine yonelmis durumdadir.

5.4.7.0lasiliks1zlik ve Gereksizlik

Kriyoprezervasyon teknolojisi yeniden canlandirma konusunda heniiz gecerliligini
kanitlayamamistir. Mevcut bilim kriyopezervasyon teknolojisi ile muhafazanin
saglanmasina imkan verirken; agir doku hasar1 olmadan ¢6ziinmeye ve yeniden
canlandirmaya imkan verememektedir. Ayrica cesedin miilkemmel derecede muhafaza
edilmesi durumunda dahi hafiza ve kisiligin korunamamasi ihtimalleri
bulunmaktadir.®*” Diger yandan cryonics, olasi biyostaz yontemlerinden en umut vaat
eden teknolojidir.”*® Fakat teknolojinin basarili olmasi durumunda vaat ettigi faydanin
benzersizligi gbz oniline alindiginda hayat, hi¢ olmayan hayattan iyidir ve varsayim da
olsa giizel bir yasam i¢in bilime giivenerek kaybedilecek bir seyin olmadigi
sdylenebilmektedir.”** Cryonicsin yeniden canlandirma konusundaki basarili olma
thtimali kiigiik olarak goriilse de, teknik olarak defin, kremasyon vb. diger ceset
tizerinde tasarruf yontemlerine kiyasla géz ardi edilemeyecek degerde bir ihtimaldir. Bu
bakimdan hayatta kalmaya dair kiigiik bir oran, hi¢ olmamasindan daha rasyoneldir.”*"
Cryonics, bazilar tarafindan "gelecege agilan kapit" olarak nitelendirilmektedir. Bu
acidan cryonics, yanan bir binadan acil bir ¢ikis olarak tasvir edilebilmektedir. Bu gibi

durumlarda oncelikli kaygimiz emniyet olmali ve alevler topuklarimiz yalarken bu

94 Selected Journal Articles Supporting the Scientific Basis of Cryonics, https://alcor.org/sciencerefs.
html, e.t.: 30/11/2019.

946 Scientists’ Cryonics FAQ, https://alcor.org/sciencefaq.htm, e.t.: 01/12/2019.

947 Shaw, s. 4.

948 R. Michael Perry, Forever for All, s. 19.

949 Cron, s. 22.

930 Ole Martin Moen, <’The Case for Cryonics’’, Journal of Medical Ethics, 2015, S. 41/8, http://www.o
lemartinmoen.com/wp-content/uploads/TheCaseForCryoni cs.pdf, s. 678. e.t.: 13/02/2020.
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giivenlige uyum saglama yetenegimizi etkilemekten vazgegmemeliyiz.”>! Diger yandan
Otanazi talebinde bulunan kisinin dogal 6liimii yakin donemde beklenmiyor ve yasam
kalitesi de yeterli ise bu durumda risk alma mantiksiz bir se¢im olarak
degerlendirilmelidir.”>?

Kriyoprezervasyonun, 1600’li yillarda Blaise Pascal tarafindan gelistirilen
Pascal bahsi argliman1 baglaminda yorumlamak kriyoprezervasyon lehine tavir
almmasinda faydali bulunmaktadir.”>® Pascal, tanrmnin var olup olmadigi konusunda
kesin bir kanaate varamayacagimizdan dolayr tanriya inanmanin potansiyel yarari
olacagini belirtmektedir. Merkle, kriyoprezervasyon uygulamasii, Pascal bahsi

baglaminda yorumlamistir:

Tablo 15. Merkle Matrisi’>*

Merkle Matrisi
Kriyoprezervasyon Kullanimi Nihai Sonug¢
Basan Basarisizhik
Evet (Viicut muhafaza) Yasam (Biiyiik kazang) Oliim (Nétr)
Hayir (Oliim) Oliim (Biiyiik kay1p) Oliim (N&tr)

Merkle matrisi olarak nitelendirilen bu argiimana gore kriyoprezervasyonun
basarili olup olmayacagina dair iki olasilik ve bireyin bu teknolojiye basvurup
bagvurmamasina dair de iki eylem s6z konusudur. Bu veriler dort sonucu olan bir getiri
matrisi olusturmaktadir. Basar1 matrisine ulasmak i¢in bagvuru maliyeti belirlenmeli,
O0lim ve hayata verilen deSer goz Oniine alimmali, mevcut veriler 1s18inda
kriyoprezervasyonun basar1 ihtimali degerlendirilerek hareket tarzi belirlenmelidir.
Diger taraftan kriyoprezervasyona hi¢ basvurulmadigi durumda ise teknolojinin
955

basariya ulasip ulagsmadiginin 6nemi olmadan mutlak oliim s6z konusu olmaktadir.

Merkle, bu durumu “’Cryonics bir deneydir. Simdiye kadar kontrol grubu pekiyi degil’’

951 Wowk/Darwin, s. 46.

952 Minerva, s. 106-107.

953 Shaw, s. 10.

954 Cron, s. 22-23.

95 Ralph C. Merkle, Pascal's Wager and Cryonics, http://www.merkle.com/cryo/wager.html, e.t.:
17/09/2019.
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sozleriyle 6zetlemektedir.”>® Pascal’a gore eger kazamirsan hepsini kazanirsin; eger
kaybedersen zaten Olmils olacagin icin hicbir sey kaybetmezsin. Ayrica
kriyoprezervasyon lehine tavir almak konusunda neticeye odaklanmadan, sadece umut,
caresizlik ve can sikintisi nedenleriyle de se¢im belirlenebilmektedir.

Kriyoprezervasyon konusunda bir risk alma durumu s6z konusudur. Bu teknoloji
ile gelecek donemlerde yeniden canlandirma teknolojisine ulasilma potansiyeli
bulunmaktadir.®>” Kriyoprezervasyonun basit bir kumar olmayip, anlaml1 bir risk alimi
olmasi iizerinde ii¢ etken s6z konusudur: Ilk olarak, basar1 veya basarisizlik oranini
bilmenin su an igin kesin bir yolu yoktur. Ikinci olarak, basar1 sansmin diisiik olmasina
ragmen alinan riskin sadece bireysel boyutta olmasidir. Ugiincii olarak ise, risk disinda
bireylerin 0zgiir iradesi ile mantiksiz da olsa bir segcim yapma oOzgiirliigii
bulunmaktadir.®®® Bu etkenlerin disinda bireylerin deneme hakki ve bilime katk
saglama i¢in kendilerini adama haklar1 oldugunun da kabulii gerekmektedir.

Cryonicsin basariya ulasma sansi ne kadar kiiciik olsa da onsuz basari oraninin
dini ve kuantum teorileri disinda sifira yakin oldugu ortadadir. Bilimsel ilerleme
medeniyetleri gelecek yiizyilda belki de bugiine kadarki tiim teknolojik gelismelerden
daha carpici bicimde degistirme potansiyeline sahip.”>® Bu nedenle sekiiler bir bakis
acistyla cryonicsin rasyonel bir bahis oldugu iddia edilebilmektedir. Cryonics, maliyetli
ve zaman alic1 bir bahistir. Diger yandan en kotii durumda getirisinin devasa oldugu bir
yasam piyangosu niteligi tasimaktadir.”®® Drexler, bu bahsi “Bu bahis yasamn
degerini, (cryonics) maliyetini, teknolojinin ise yarama ihtimalini (miikemmel
gortiniiyor) ve insanligin hayatta kalma, teknolojiyi gelistirme ve insanlar: canlandirma

sansini icermektedir’’ sdzleriyle rasyonellestirme egilimindedir.”®!

5.4.8. ’Komsular Ne Der?’’ Fenomeni

Kriyoprezervasyona basvuru yaygin bir durum olmadigi icin olagandisi, atipik
veya uyumsuz davraniglar ile karsilasilmast muhtemeldir. Bu dogrultuda basvurucu

bireylerin sosyal statiisii ve rasyonalitesi hakkindaki siipheler ve dedikodularin seviyesi

956 Notable Quotes, https://alcor.org/notablequotes.html, e.t.: 29/11/2019.

%7 Shaw, s. 5; 10-11.

958 Minerva, s. 107.

959 Wowk/Darwin, s. 44.

960 Steven B. Harris, ©Will Cryonics Work? Examining the Possibilities’’, Cryonics, 1989, S. 10/5, https:
//alcor.org/cryonics/cryonics8905.txt, s. 47. e.t.: 23/12/2019.

%! K. Eric Drexler, ¢’ A Door to the Future’’, Engines of Creation, http://e-drexler.com/d/06/00/EOC/EQ
C Chapter_9.html, e.t.: 29/11/2019.
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artarak elestirinin dozu alay ve toplumsal dislanmaya kadar genisleme potansiyeli
tasimaktadir.”®?> Bu bakis agisinda, bir sey garip hissettirdigi veya igrenme reaksiyonu
uyandirdiginda beraberinde ahlaksiz damgalamasi da getirmektedir. Bu agidan bu tiir
arglimanlar ahlak agisindan iyi bir yol rehberi niteligi tastmamaktadirlar.

[k kalp naklinin yapildiginda garip ve igren¢ olarak damgalanmasi 6rneginde
goriildiigii gibi itibarin kiiltiir ve bireysel yatkinliklardan kolayca etkilenmesinden
dolay1 irrasyonel sonuclara ulasilabilmektedir. Eger yapilan elestiriler ve damgalamalar
dogrultusunda hareket edilmis olsaydi, yiizbinlerce insan organ nakli yapilmadigi i¢in
erken 6lmis olacakti. Benzer sekilde kisirlik tedavisi yapilmamis olsaydi, yiizbinlerce
bebek de diinyaya gelemeyecekti. Bu durumda tarihsel siirecte yapilan gozlemlere
dayanilarak, elestiri ve damgalamalara boyun egmek akillica bir tutum degildir.”%?

Birgok avantajina ragmen néroprezervasyon cryonics toplulugunda baskin bir
askiya alma yontemi haline gelememistir. Noroprezervasyona yapilan en yaygin itiraz
estetik temelli olup, prosediir aykir: olarak nitelendirilmektedir. Estetik itirazin bir
uzantisi olarak “insanlar ne diisiinecek?’’ veya “komsular ne diisiinecek’’ temelinde
sekillenen toplumsal itirazlar ortaya ¢ikabilmektedir. Dr. Segall’1n dile getirdigi gibi bir
diger elestiri de teknik agidan yeniden canlandirma icin sadece beyin ve kafanin yeterli
olmayacag: yoniindendir. Bu itirazin bir uzantist olarak yeniden canlandirma Oncesinde
muhafaza altindaki kafanin yeni bir viicut ile birlestirilmesi i¢in omurilik baglantisinin

yapilamayacagz ileri siiriilmektedir.”**

5.4.9.Bagis & Para Israfi

Cryonicsi tercih eden kisilerin bencil oldugu ileri siiriilmektedir. Medawar, bu
dogrultuda “’Derin dondurucuda insan hayatini korumak i¢in yatirtlan para bosa
harcanan paradir. Harcanan meblaglar, kisisel kibir ve sugluluk i¢in cezalandirma
fonksiyonunu  karsilayacak kadar biiyiik bir miktardir’’ seklinde aciklamada
bulunmaktadir. Diger yandan, hi¢ kimse kemik iligi veya yapay kalp naklini salak¢a ve
anlamsiz olarak nitelendirmeyi hayal dahi edemezdi. Bu bakimdan cryonics bir
deneysel siiregtir ve bu deneyi segen kisiler de diger ytiksek riskli tibbi ¢aligmalardaki

katilimcilara gosterilen saygiy1 gormeyi hak etmektedirler.”®> Cryonicsin ana amacinin

962 Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 6.

963 Minerva, s. 15-16.

964 Michael Darwin, Neighbors, s. 500-506.

96> Notable Quotes, https://alcor.org/notablequotes.html, e.t.: 29/11/2019.
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hayati korumak oldugu goz Oniine alindiginda, saglik i¢in harcama yapan insanlarin,
yagami siirdiirmenin Otesinde evler, arabalar, tatiller vb. harcamalar yapanlarin dahi
yadirganmadig1 bir durumda elestirmeleri, cryonicse getirilen bencillik elestirisinin
degerini diisiirmektedir.”®® Insan hayat1 tehlikeye girdiginde, paranin nasil harcanmasi
gerektigi konusu ¢ok dokunakli bir sekilde etik paradokslart ortaya cikarmaktadir.
Kriyoprezervasyonun maliyetinin yiiksek olmasina ragmen bu maliyetin icerisinde
kuruluglar tarafindan edinilen tecriibe sonucunda basvurulan giiven fonu, yilik maliyet,
canlandirma sonrasi igin ayrilan vadeli hesap vb. iicret kalemleri de bulunmaktadir.”®’
Cogu kisi bu maliyetleri hayat sigortasi policeleri ile karsilamaktadir.*®® Sandberg ile
yapilan goriismede, ayda sadece 30-100 $’a mal olan hayat sigortasi poligelerinin spor
salonuna iiyelikle ayn1 maliyete sahip oldugu belirtilmistir.”®

Kiiciik bir degerlendirme yapilacak olursa; kriyoprezervasyonun maliyeti dikkate
alindiginda, hayir kurumlar1 vasitasi ile ortalama olarak 4 ile 220 arasindaki bir sayida
hastaya yardim yapilabilmektedir.””® Benzer sekilde her yil sitma gibi salgin
hastaliklardan 6len milyonlarca insanin tedavisi diisiiniildiiglinde hayirseverlik ile
baskalarmin hayatinin uzatilmasi ve kisinin kendi yasam kalitesi konusunda bir ayrim
ortaya ¢ikmaktadir.”’! Bu bakis agis1 ile insanlarm bir émiir boyunca hayatta kalmak
icin zorunlu olmayan harcama yapmalar1 da bizleri farkli bir etik tartigmanin igine
birakmaktadir.

Maliyet konusunda ilging bir karsilagtirma yapilacak olursa, Chin-Yee ve
arkadaslar1 tarafindan 2017 yilinda yayimlanan bir arastirmaya gore: yasl hastalar (yas
ortalamas1 85) igin yogun bakim iinitelerinin (YBU) kullanim maliyeti kisi basma
31,679 $ ile 65,867 $ araligindadir. Bununla birlikte bu maliyete ragmen klinik sonuglar
zayiftir: hastalarin % 35’1 hastanede; % 41°1 taburcu olduktan sonraki 1 yillik siiregte
hayatin1 kaybetmektedir. Bu dogrultuda ortalama bir YBU maliyeti 48,744 $; hayatta
kalip taburcu olan bir hasta igin ise 61,783 $’dir.”’?> Bu dogrultuda Kirkwood’un da

belirttigi gibi zorluga donen gercek yaslanma doneminde yasam uzatmaya dair

966 Moen, s. 680.

97 Minerva, s. 27-28.

968 Shaw, s. 4.

99 Cron, s. 9.

970 Minerva, s. 29; 32.

971 Cron, s. 8.

972 N. Chin-Yee ve Digerleri, ’Cost Analysis of the Very Elderly Admitted to Intensive Care Units’’,
Critical Care/The Society of Critical Care Medicine, 2017, S. 21/1, https://doi.org/10.1186/s13054-01
7-1689-y, s. 5. e.t.: 10/09/2019.
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tartigmalar gayri ahlakidir.”’®> Goodman, bu konuda su sekilde bir &neride
bulunmaktadir: “’Yeterli paraniz varsa (cryonics i¢in), o zaman bugiin ihtiyact olan
birine yardim etmek icin yeterli paraniz vardir.”’ Diger yandan saglik sigortasi i¢in
yeterli paraniz varsa yine ayni sekilde ihtiyaci olan birisine yardim i¢in de yeterli
paraniz var demektir. Esasen herhangi bir hayati ihtiya¢ diginda kalan istege bagh
harcama (seyahat, sinema, spor vb.) i¢in yeterli paraniz varsa, bu durumda ihtiyact olan
birisine yardim etmek i¢in de yeterli paramz var demektir. insan hayat1 boyunca yapilan
gereksiz harcamalar g6z Oniine alindiginda, cryonics i¢in yapilan harcamayi bencilce
nitelemek keyfi ve etik dis1 bir nitelemedir.””*

Maliyet konusunda bir diger ilging kiyaslama ise etik oldugu veya
kriyoprezervasyondan daha etik oldugu iddia edilen, yeni bir bireyi diinyaya getirme ve
biiylitme konusunda karsimiza c¢ikmaktadir. Birlesik Krallik’ta bir ¢ocuk diinyaya
getirme ve 21 yasima kadar biiyiitmenin ortalama maliyeti 229.251 £ tutmaktadir.”’”> Bu
miktar bir hayir kurumuna bagislanabilir ve bir¢ok insanin hayat1 kurtarilabilirdi. Bunun
da Gtesinde ortalama bir insanin hayatindaki maliyetler g6z oniine alindiginda muazzam
miktarda bir meblag ortaya c¢ikmaktadir. Bu nedenle biitiin etiksel tartismay1 maliyet
tizerine yikilacak olursa, mevcut yasayan insanlarin zaten hayatta kalmak i¢in miicadele
verdikleri de g6z Oniine alindiginda kriyoprezervasyonun yeni bir bireyi diinyaya
getirmeden daha az etik oldugunu sdylemek anlamsizdir.

Kriyoprezervasyonun yeniden canlandirma amaci dikkate alindiginda, bireylerin
yeniden hayata getirilmesinin miimkiin oldugu bir gelecege tasinmasi durumunda
kisilerin yasama sansmin bir veya iki yil olmayip, yiizyillar, milenyumlar veya daha
fazlas1 olacag1 diisliniildiigiinde basit bir kumar oynanmadigi ortaya c¢ikmaktadir.
Kriyoprezervasyonun basari sansi diisiik de olsa, beklenen faydasinin c¢ok yliksek
olmasindan dolay1r denenmesi rasyonel bir karar olabilmektedir.’® Birey 6ldiigii zaman,
sahip oldugu paranin kendisi agisindan higbir getirisi kalmayacagindan dolay1
varsayimsal bir yasam durumu icin harcanmasi beklenebilir bir durumdur.””’ Diger
yandan Hanson’un belirttigi gibi, bir Oomiir biriktirdigi gelirini ¢ocuklarma miras

birakmaktansa, kisisel dliimsiizliik varsayimi i¢in kumar oynayan kisi makul bir kisi

973 Appleyard, s. 54.

974 Notable Quuotes, https://alcor.org/notablequotes.html, e.t.: 29/11/2019.

975 J. Bingham, ¢’ Average Cost of Raising a Child in UK £230,000’*, The Daily Telegraph, 22.01.2015,
http://www.telegraph.co.uk/news/uknews/11360819/Average-cost-of-raising-a-child-in-UK-230000.html,
e.t.: 11/09/2019.
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degildir.”’® Ayrica Darwin’e gore kadin ve erkek iliskilerinde romantik ve giinliik
iligkilerinin bir parcasi olmayan harcamalar siirtlisme sebebidir. Basit hobilerin dahi bu

kategoriye sokulabildigi durumda kriyoprezervasyon biiyiik bir dikkat cekmektedir.””

5.4.10.0rgan Nakli & Organ Israfi

Bir¢ok insan 6liimden sonra viicuduna ne oldugunu umursamadan her haliikarda
organ bagisina kars1 ¢cikmaktadir. Hastaneler organ nakli i¢in bagis bekleyen hastalarla
doluyken bagis yerine kriyoprezervasyonun tercih edilmesi ise elestirilmektedir. Organ
bagis1 konusunda genel olarak kabul edilmis bir zorunluluk yoktur. Bunun yaninda
biitlin viicudun nakli miimkiin olmamakla birlikte, bir dondr basma birka¢ hayatin
kurtarilmasi1 agisindan organ nakli iyi bir uygulamadir. Bu durumda sadece basin
muhafaza edilmesi olarak nitelendirilen noroprezervasyon elestirilerin odagindan
kurtulabilmektedir. Noroprezervasyon, hem organ bagisini olanakli kilmakta hem de
maliyet agisindan daha avantajli olmaktadir. Diger yandan kriyoprezervasyonun organ
ve doku israfina neden oldugunun kabulii i¢in teknigin basarisizliginin net olarak ortaya
koyulmas: gerekmektedir.”®0

Son donemlerde beyin nakli veya kafa nakli (bakis agisina gore viicut nakli olarak
da nitelendirilebilir) konusunda cesitli tibbi ve etik tartismalar ortaya c¢ikmistir.
Canavero, bu konuda calismalarini stirdiiriitken, bir diger alternatif ise beyinde
depolanan bilgilerin bilgisayar ortamina aktarilarak naklinin saglanmasidir. Bu durumda
varsayimsal gelecekte bedensiz yagamlar miimkiin hale gelebilir ve sanal evrenler ile
karsilasilabilir.®! Su an icin bilim kurgu olarak goriilebilecek varsayimlar, gelecek igin
yol haritalar1 ¢izmeleri agisindan 6nem arz etmektedirler.

Mevcut durumda kriyoprezervasyon uygulanan bireylerin azligi; diger ceset
tizerinde tasarruf yontemlerinde de ayni israfin yapilabilirligi ve devletin organ bagisi
konusundaki yayginlagsmay1 saglayamamasi gibi durumlar géz Oniine alindiginda
kriyoprezervasyona kars1 yapilan organ israfi elestirisi acikca hedefi saptirarak saldir:
olarak nitelendirilebilmektedir. En kotii senaryoda dahi, ortada bilimsel ¢aligmalar icin

bagislanmis bir viicut oldugu goz ardi edilmemelidir.

978 Cron, s. 9.

7% Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 7.
980 Shaw, s. 7.

%81 Minerva, s. 26.
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5.4.11.Sadece Zenginler Yararlanabilecek (!)

Yeni teknolojilerin tanitilip ticarilesmesi durumunda, genellikle ilk donmelerdeki
pahaliliktan dolayr sadece zenginlerin bu imkénlardan yararlanabilecegi yoniinde
elestiriler dile getirilmektedir. IVF teknolojisi de ilk tanitildiginda bu tiir elestiriler
yapilmistir. Gliniimiizde ise genel olarak zengin fakir ayrimi olmadan genis kitlelere
yayilmis ayrica bazi iilkelerde halk sagligi nedeniyle devlet tarafindan da desteklenen
bir uygulama haline gelmistir.”%?

Yeni teknolojiler gelistirme asamalarindaki masraflardan dolayr ilk asamalarda
pahali olabilmektedir. Fakat zamanla yayginlasmaya bagli olarak arz-talep dengesi
kurulmaktadir. Bugiin kriyoprezervasyonun maliyeti, belirsiz bir siire muhafazayi
icerdigi i¢cin yiiksek olabilmektedir. Fakat esasinda sadece milyonerlerin
yararlanabilecegi kadar da pahali bir uygulama degildir. Kriyoprezervasyon konusunda
iki temel maliyet ortaya ¢ikmaktadir. Bunlar; baslangigtaki hazirlik siirecinin karsilayan
on maliyetler ve yillik depolama giderlerini karsilamaya yonelik yeterli faizi elde etmek
icin gerekli olan ilave 6demedir.”®® Diger yandan hayat sigortasi i¢in ayda 30-100 $
aras1 Ucret talep eden sigorta sirketleri de faaliyet gdstermektedirler. Ayrica
kriyoprezervasyon hizmeti sunan kuruluslar farkli {icretler talep etmekte ve tiim viicut
yerine ndroprezervasyon secenegini de sunmaktadirlar. Bunun yaninda goéz Oniinde
tutulmasi gereken diger bir husus ise, zengin insanlarin fakirlere gore daha yiiksek hayat
standartlarinda yasamalarindan dolayr daha uzun yasadiklaridir. Bu durumda
kriyoprezervasyon bu esitsizligi dengelemek i¢in iyi bir se¢enek olabilmektedir. Ahlaki
acidan bakildiginda, mevcut durumda olan sosyal esitsizliginin ¢éziimii, yeni teknolojik
gelismeleri engellemek degildir.”%

Yeniden canlandirma prosediirlerinde basarili olunmasi durumunda, yeniden
canlandirilacak bireylerin eski yasamlarindan kalan hi¢bir maddi olanaklar1 olmayacagi,
sadece kriyoprezervasyon kuruluslarin bu kisiler adina faize yatirdiklar1 paraya sahip
olacaklar1 g6z oniine alindiginda, dile getirilen sosyal esitsizlik ortadan kaldirilmis ve
bireylerin imkanlar1 esitlenmis olacaktir. Diger taraftan kriyoprezervasyon uygulanan
bireylerin hayatta olan yasal miras¢ilarinin tutumu ise belirsizligini korumaya devam

etmektedir.

82 Minerva, s.18.
983 Shaw, s. 3.
984 Minerva, 18-19.
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Cryonics kuruluslarinin iiyeleri genellikle orta smiftan kisilerdir ve maliyetleri
genel olarak hayat sigortalari vasitasi ile finanse etmektedirler. Cryonics, modern
diinyada onu planlayan saglikli gen¢ bireylerin ulasabilecegi bir konumdadir. Geng bir
birey agisindan cryonicsin maliyeti giinliik sigara igme, yemek yeme veya kablo TV
aboneliginden daha pahali degildir.”®> Cryonics icin harcanan kaynaklarin yoksul
kisilere yardim i¢in kullanilmas1 gerektigini dile getiren kisilerin, son model araba vb.
hayati olmayan harcamalar1 yapmasi da ikiyiizliiliik igermekte ve yapilan elestiri kadar

etik dis1 bir durum olusturmaktadir.”3¢

5.4.12.Aile ve Arkadashk Baglar:

Gelecekteki potansiyel iligkilerin ne kadar iyi olma ihtimali olursa olsun, sevilen
kisilerin geride birakilmasi, mevcut iligkilerin kendine 0zgii degerini zayiflatarak

bireyin yasam kalitesinde devaliiasyona sebep olabilmektedir.”®’

Kriyoprezervasyona
basvuran bireylerin yakinlar1 ve arkadaslari, olusan olumsuz sosyal etkiden dolay1 utang
duyabilmekte ve yapilan eylemin  dogrulugunu aciklamada  yetersizlik
yasayabilmektedirler.”®® Bu dogrultuda bireylerin kendilerini dliimden korumalarinm,
mevcut iligkilerinden daha Onemli  oldugunun  diisliniilmesi neticesinde
kriyoprezervasyona kayit olmalarinit aile iiyeleri ve arkadaslarindan gizlemesi
neticesinde, geride kalanlar {izerinde olusan etki etiksel sorunlar meydana
getirebilmektedir.”®® Kriyoprezervasyona basvuru durumunda esler ve arkadaslar
arasinda felsefi, ideolojik bakis agisinda ve degerler sisteminde kokli degisiklikler
ortaya ¢ikabilmektedir. Bu durumda birey, evliliginde i¢inde ve arkadas ortaminda
yabancilagsma evresine girebilmektedir.®”® Bireyler, aile ve arkadas iliskilerinin
bozulmasi tehlikesi nedeniyle yasadiklar: stres ve duygusal travmay1 asmak i¢in garip

davramiglar®!

sergileyebilmektedirler.
Olen kisilerin malvarliklarmi veya hayat sigortasindan gelen paray: aile iiyelerine
miras birakma veya hayir kurumlarina bagis yapma disinda kriyoprezervasyon igin

kullanmalari, bencil bir davranis olarak nitelenerek aile iliskilerini zedelenebilmekte ve

%85 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

86 Frequently Asked Questions: Moral and Ethical Questions, https://alcor.org/FAQs/faq03.html, e.t.:
04/12/2019.

97 Cron, s. 17-24.

988 Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 6.

%9 Cron, s. 19.

990 Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 7.

91 Bkz. Cryoshame, cryocrastination, malchronia.
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etik olmadig1 yonde elestirilebilmektedir. Bu durumda kriyoprezervasyonun etik dist
oldugunu sdylemek icin basarisiz olacaginin ortaya koyulmasi gerekmektedir. Ayrica
miras ve hayat sigortasi sadece kisinin hayatinin sonunda kullanilabilirlik kazanan
finansman kaynaklaridir.”®? Ayrica 6liime bagl tasarruflarin kisinin &liimii dncesindeki
Ozglir iradesine dayanilarak sekillendirilmesi de kisilik haklar1 bakimindan etik bir
durumdur.

Vita More’a gore insan iliskileri stirekli degisim igerisindedir. Yeni insanlarla ve
teknolojilerle karsilagsmak, insan dogasinin bir pargasidir. Bu dogrultuda gelecekte
ailenin sadece biyolojik temelli goriilmeyecegi ve genis ailemizin de ayni deger

tasiyabilecegi belirtilmektedir.”>

5.4.12.1.Yeni Hayatta Yalmzhk

Yeniden canlanma durumunda kriyoprezervasyon uygulanmamis aile {iyelerinin
ve arkadaglarin artik 6lmiis olacagindan, bireyin yeni hayatinda yalnizlik c¢ekecegi
yoniinde elestiriler 6ne siirlilmektedir. Yalnizlik argiimanina karsilik ti¢ savunma
yapilmaktadir: ilk olarak, aile iiyeleri ve arkadaslardan bazilarinin da bu uygulamay:
tercih etmesi durumunda mevcut aile ve arkadaslik iliskileri devam ettirilebilecektir. Bu
durumun miimkiin olmadig1r halde dahi insanlarin yeni bir hayat ihtimaline karsin
yalmzhigr goze alma olasiligi daha muhtemel bir durumdur. Son olarak, yeni hayatta
yeni arkadaslar ve aile edinme veya ilk hayattan gelen torunlar ile bu yalnizligin
asilabilecegi diisiiniilmektedir.**

Bircok insan yeniden -canlandirildiklarinda tanidik olmayan bir diinyada
arkadaslar1 ve aileleri olmadan tek baslarina kalacaklar1 korkusundan dolayi, cryonics
konusunda tereddiitliidiir. Bu acidan cryonicsin, oliimle birlikte gelen kaginilmaz
ayrilikla yiizlesmek yerine arkadas ve ailenin bir arada kalmasi i¢in bir ara¢ olarak
kullanilmasi daha islevsel olacaktir.”®> Oliimden sonra sevilen ve kaybedilen kisilerle bir
araya gelme fantezisi birgok dinde tekrar eden bir motiftir.”*® Bu nedenle gelecekte

mevcut arkadaslarin ve aile {yelerinin goriilme sansini, onlarin da cryonics ile

992 Shaw, s. 6-7.

993 Natasha Vita More, The Future of Cryonics, www.youtube.com/watch?v=mPwnjg4N2c8&feature=y
outu.be, et: 15/09/2019.

994 Shaw, s. 3.

995 More/Chana de Wolf, s. 8.

9% Aline Ferreira, ’Death Postponed: Cryonics and Transhuman Future’’, Messages, Sages and Ages,
2019, S. 6/1, http://msa.usv.ro/2019/08/28/death-postponed-cryonics-transhuman-future-aline-ferreira/, s.
67. e.t.: 13/02/2020.
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ilgilenmesi saglanarak veya cryonics toplulugu icerisinde yeni arkadagliklar kurularak

arttirilabilmektedir.”®’

5.4.12.2. “’Diisman Es’’ Fenomeni

Erkeklerin sadece daha biiyiik risk almada degil, bunun yaninda tehlikeli riskler
alma konusunda da kadinlardan daha 6n planda olduklar1 bilinmektedir.””® Kadin
beynindeki amigdal cekirdeklerin daha biiyiik boyutlarda olmasindan dolayi, 6liim
kaygisi da dahil olmak {izere genel olarak kaygi duyma konusuna, kadinlarin erkeklere
oranla daha egilimli olduklar1 bilinmektedir.®®® Her iki cinsiyet icin de alisiimadik bir
durum olmasina ragmen, erkekler kadinlara gore kriyoprezervasyon sozlesmeleri
yapmaya daha ilgilidirler. Alcor Life Extension Foundation’un verilerine gore iiyelik
giincellemesi yaptiranlarin 667’si erkek iken; 198’1 kadindir. Resmi bir veri olmamasina
ragmen sozlesme imzalayan kadinlarin ¢ogunun da esleri veya erkek arkadaslar
tarafindan ikna edilmeleri nedeniyle basvuru yaptiklar1 diisiiniilmektedir. Diisman es
fenomeni, kriyoprezervasyon konusunda nahos bir durumdur. Kriyoprezervasyon ve
esleri veya kiz arkadaslar1 arasinda se¢im yapmak zorunda kalan birgok
kriyoprezervasyon savunucusu erkek bulunmaktadir.

Kriyoprezervasyona cogunlukla erkekler bagvuruyor olsa da bagvuran kadinlarin
cogunun bekar ve basvurucu erkekler ile ortak diigsiince yapisina sahip olmalarindan
dolay1, kadimnlar tarafindan rakip olarak algilanabilmektedirler. Bu durum teorik bir
varsayim olmanin disinda kriyoprezervasyonun baslangicindan buyana birkag defa teyit
edici ayriliklar ve yeni evlilikler meydana getirmistir.

Kriyoprezervasyonun ortaya ¢iktigi 1964 yilindan bu yana kriyoprezervasyona
karst olan esler tarafindan diigmanlikla karsilandigi bilinmektedir. Bu husus o kadar
belirgindir ki cryonicsin babast olarak nitelendirilen Robert C. W. Ettinger bu konudaki

radikal diistincelerini su sekilde belirtmistir:

%7 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faqg01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.

98 Gilad Hirschberger ve Digerleri, “’Gender Differences in The Willingness to Engage in Risky
Behavior: A Terror Management Perspective’’, Death Studies, 2002, S. 26/2, https://doi.org/10.1080/074
811802753455244, s. 117. e.t.: 14/02/2020.

99 Tarlaci, s. 59.
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“Bu bir hobi veya konusma parc¢asi degildir: hayatimizin bu
asamasimin ana faaliyeti hayatta kalma miicadelesidir. Yenisi masrafli
oluyorsa eski bir araba kullan. Esin (kadin) isbirligi yapmiyorsa bosan.
Param biriktir, yeni bir is bul ve daha fazla para biriktir. Bazen bir aptal
pot kiracaktir, fakat onu onemseme. Evrenin kotiiliigii yoktur, fakat
merhameti de yoktur ve bir kadin bir mil (uzunluk) kadar iyidir.”**°%

Kadinlarin  kriyoprezervasyon konusundaki olumsuz bakis agilarinin arka
planinda, finansal sebepler en onde gelen sebeptir. Kriyoprezervasyona karar veren
bireyler, finansal kaynagi olusturmak igin para biriktirme ve tasarrufta bulunma yoluna
gidebilmektedirler. Bu durumda hayat1 dolu dolu yasayamama durumlar1 séz konusu
olabilmektedir.!®! Genel olarak kadinlarin erkeklerden daha uzun émiirlii oldugu goz
oniine alindiginda  gerekce daha da netlesmektedir. Ikinci sebep ise
kriyoprezervasyonun basarili olmasi durumunda, neslin devamina duyulan ihtiyacin
azalacag1 nedeniyle ebeveynlik ve aile hayatina ilginin azalacagi varsayimidir. Kadin ve
erkek arasindaki iiglincli ayrim konusu ise hayat sonrasi durum konusundaki diislince
farkliligidir. Darwin’e gore bu durum yeniden canlanma sonrasi kiskanghgr olarak
nitelendirilen ve kriyopezervasyon neticesinde yeniden hayata gelen kocanin baska
kadinlar ile birlikte olabilecegi veya evlenecegi, bdylece yeni ¢ocuklarinin olabilecegi
varsayimindan kaynaklanmaktadir. Bu durumlar, La Rochefaucauld’un “kiskanglik her
zaman sevgi ile dogar, fakat her zaman onunla 6lmez’’ sdziinii dogrular niteliktedir.!%%

Kadmlarin erkeklere oranla cryonicse karsi daha mesafeli olmalari, kadmlarin
iireme konusundaki dogal sorumluluklarindan kaynaklandigr da diisiiniilmektedir.!%%?
Diger yandan cryonicsin babasi olarak nitelendirilen Robert C. W. Ettinger, gelecekte
iireme konusunda ekrogenez (ectogenesis) (in vitro procreation-FvV) tekniginin kural
haline gelerek gebelik ve dogumun ortadan kalkacagini ileri siirmektedir.'®* Ayrica
Ettinger, lireme konusunda partenogenez (parthenogenesis) teknolojisi ile hayvani bir

dogaya uygun olan cinsel iliskiye dayali iiremenin terk edilerek, eseysiz iiremenin

saglanacagini da ileri siirmektedir.!® Cryonics iiyelerinin genel olarak erkeklerden

1000 Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 1-2; 8.

1001 Shaw, s. 4.

1002 Darwin/de Wolf/de Wolf, s. 5-6.

1003 Franziska von Verschuer, ‘’Freezing Life, Escaping Death? Cryonics as a Meeting Point of
Transhumanist Visions’’, EASST Conference, 25-28 Temmuz 2018, Lancaster (UK), https://www.acade
mia.edu/37149601/Freezing Life Escaping Death Cryonics as a Meeting Point of Transhumanist V
isions_Talk at EASST Conference 2018 , s. 3. e.t.: 13/02/2020.

1004 Ettinger, The Prospect of Immortality, s. 159.

1005 Robert C. W. Ettinger, Man into Superman, 1972, s. 68-69. https://www.cryonics.org/images/upload
s/misc/ManIntoSuperman.pdf, e.t.: 13/02/2020.
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olugmasi konusunda bir diger faktoriin ise dindarlik egilimi oldugu diisiiniilmektedir.
Yapilan arastirmalarda erkeklerin ateistl/ige daha yatkin oldugu goriilmektedir. Cryonics
konusundaki en 6nemli 6nyargilarin dini temelli oldugu g6z Oniine alindiginda, daha
dindar egilimde olan kadinlarin cryonics konusunda daha o6n yargili olduklari
diistiniilmektedir. Bu acidan, cinsiyetler arasindaki egilimdeki bu dengesizligin
cryonicsin daha genis kitlelere yayilmasindaki biiyikk bir engel oldugu

diistiniilmektedir. '

5.4.13.Gelecegin Kayitsizhig:

Cryonics konusunda ortak bir itiraz: gelecekteki nesillerin kriyoprezervasyon
hastalarint canlandirma konusunda ¢ok istekli olmayacaklar: yoniindedir. Bu belirsizlik
karsisinda cryonics kuruluslari gelecekteki nesillerin 1yi niyetine giivenmektense
yeniden canlandirma i¢in bir fon (Hasta Bakim Giiveni-PCT) olusturularak gelecek
nesiller iizerindeki yiikiin asgariye indirilmesi daha mantikli oldugunu kabul
etmektedirler.'%

Kriyoprezervasyonun nihai amacina ulasmasi gelecekteki nesillerin gerekli
teknolojik seviyeye ulasarak muhafaza edilmis atalarimi yeniden canlandirma
motivasyonuna; finansal kaynaklarin maliyeti karsilama yetkinligine; toplumun sosyal
nedenlerle irrasyonel hale gelmemesine vb. durumlara baghdir.!°® Gelecekteki
herhangi bir toplumun konuya nasil tepki verecegi belirsizdir. Yeniden canlandirilan
bireylerin miilteci muamelesiyle karsit karsiya kalma ihtimali vardir. Diger yandan
gelecekteki hiikiimetlerin, 6liim tanimina bagli olarak insanlar1 yeniden canlandirmanin
hukuki ve etik olmadigina dair diizenlemeler yapabilme ihtimali de vardir.!%%

Mevcut diizende nesiller arasi yiikiimliiliik ve baglilik genellikle birka¢ kusak
sonrasinda zayiflama egilimindedir. Bunun disinda gelecek nesillerin muhafaza edilmis
hastalar1 kaynak yetersizligi, yasam uzatmaya dair baska teknolojiler gelistirilmesi,

posthumanin ortaya ¢ikmasi ile homo sapiense ilginin kalmamasi, sosyallesme ve

iletisim sorunlari vb. gerekgeler ile canlandirmaktan kaginmalari miimkiindiir.

1006 Dayid Sanders Stodolsky, ’The Growth and Decline of Cryonics’’, Cogent Social Sciences, 2016, S.
2/1, https://www.cogentoa.com/article/10.1080/23311886.2016.1167576.pdf, s. 11. e.t.: 11/02/2020.

1007 Aschwin de Wolf, “’Chemical Brain Preservation and Human Suspended Animation’’, Cryonics,
2013, S. 34/1, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-1.pdf, s.18. e.t.: 25/12/2019.

1008 Blake, s. 72.

1009 Shaw, s. 5.
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Gelecek nesillerin kriyoprezervasyon ile muhafaza edilmis olan bireyleri yeniden
canlandirmast durumunda distopik senaryolarin gerceklesmesi de ihtimaller
dahilindedir. Gelecekte posthumanin ortaya ¢ikmasi durumunda, insanlarin hayvanat
bahgesi hayvanlari muamelesi gérmesi ihtimali vardir. Bunun yani sira insanlarin kole
veya kobay olarak kullanimi da miimkiindiir.!°!® Diger yandan iyi bir senaryoda ise
posthumanlar muhafaza edilmis insanlar1 kusaklar arasi iletisim i¢in hayata getirilmesi
muhtemeldir.

Baust’un yeniden canlandirilmay1 bekleyen kisilerin motivasyonlar1 konusundaki
diisiinceleri dikkat ¢ekicidir: “'Gelecekte geri donmek igin kendisini dondurtan
(cryonicsi tercih eden) kisi, bu topluma katkida bulunacagini ve onu isteyeceklerini
varsaymaktadir.”’ Yapilan yorum ag¢isindan insanin kendisine 6zgii bir degeri olmadig,
sadece topluma katkida bulunulup-bulunulmadigi veya baska kisilerin istekleri
dogrultusunda yapilan bir etik degerlendirme bakis acist hatalidir. Aksi takdirde
Oziirliilerin, yaglilarin, hasta ve diiskiin kisiler hakkinda da insana verilen deger trajedik
bir boyut kazanacaktir.'®!! Hanson’un ortaya atti1 canlandirmaya deger kisi yorumu
kimlerin kriyoprezervasyondan yararlanmas1 gerektigi konusunda baska bir tartigmayi
ortaya cikarmaktadir. Topluma yararli kisiler ve suglu, sosyopat kisiler ayriminda
kimlerin bu uygulamadan yararlanabilecegine miidahalede bulunulmasi durumunda
genis anlasmazliklar ortaya cikabileceginden, isteyen ve finansal giicii yeten herkese
izin verilmesi yerinde olacaktir. Fakat gelecekteki bireylerin yeniden canlandirma
konusunda bilim adamlari, sanat¢ilar vb. kisiler konusunda se¢ici olmalar1 daha olas1 bir
durumdur.'?!? Bu durumda yeniden canlandirilmis kisiler gelecekteki toplumlara sahip
olduklar1 becerileri aktarabilecekler veya sadece zaman makinelerindekine benzer ilging
bir deneyim sunabileceklerdir. Ilk siireglerde basimin yeniden canlandirilan kisilere ilgi
gostererek bu bireylerin popiiler hale gelmelerini saglamasi1 da muhtemeldir.'%!3

Cryonics hastalarinin gelecekte canlandirilmasi agisindan gelecek toplumlarin
motivasyonlart konusundaki endise ve elestirilerin aksine, asil endise duyulmasi
gereken husus; yasal 6liim ilan1 yapilan kisileri imha edilmek icin kalinti (ceset) olarak

goren ilkel kiiltiir karsisinda yaygin bir sekilde cryonicsin  uygulanip-

1010 Minerva, s. 37.

1011 Notable Quotes, https://alcor.org/notablequotes.html, e.t.: 29/11/2019.
1012 Cron, s. 9-11.

1013 Shaw, 9.
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uygulanamayacagidir. Bu agidan gercek risk ve belirsizlik bir bakimdan gelecekten

degil, simdiden kaynaklanmaktadur.'%*

5.4.14.Kimlik Degisimi ve Adaptasyon

Gelecek siiregteki savas, iklim degisikligi, politik ve sosyal olaylardan kaynakli
olarak gezegenin canli yasamina elverisliliginin degisime ugramasi muhtemeldir. Bu
senaryolardan hangisinin olacagini veya engellenmesi konusunda neler yapilacagi
acisindan belirsizlikler bulunmaktadir. Bunun yaninda iyi senaryolar da miimkiindiir:
Tarihsel siirece bakildiginda atalarimizdan daha yiiksek yasam standartlarinda ve
giivende hayat siirdiigiimiiz ortadadir.'"> Bunun yaninda yeniden canlanma durumunda,
eski yasamdaki bireylerin mevcut olmayacagi ve fiitliristik toplumun karakteristik
olarak farkli olacagi goz oniine alindiginda, bireyde yeni bir kimlik degisimi meydana
gelebilecektir. Ayrica degisimin gittikge ivme kazanmasi da dikkate alindiginda,
degisen ve gelisen cevresel, kiiltiirel, dilsel ve politik durumlar, yeniden canlandirilan
bireylerin kendilerini asir1, kafa karistirict ve rahatsizlik verici bir travmanin ig¢inde
bulmalarina neden olabilecektir. Bu degisime bagli olarak kiside, su anki kusakta hizl
teknolojik ve kiiltiirel degisimler neticesinde bir¢ok yasl insanin yasamis oldugu gibi
yabancilik hissine bagl kimlik krizi ortaya ¢ikmasi muhtemeldir.

Adaptasyon giigliikleri, yeniden canlandirilma konusunda problemlere neden
olama ihtimali tasimaktadir. Gelecekteki toplumun kendilerine yabanci bir bireyi
yeniden canlandirma konusunda motivasyonlar1 olmayabilir. Ayrica bireylerin is
bulmalari, kendi yasamlarini1 finanse etmeleri vb. durumlar toplum agisindan firsat
esitligi konusunda sorun olarak algilanabilir.

Yeni toplumuna adapte olma siirecinde bireye kimlik kazandiran 6ziin degisimine
bagl asimilasyon meydana gelebilecektir.'”!® Blake, bireylerin sevdikleri her sey ve
iligkilerinin kopmas1 pahasina toplum ile biitiinlesmesi neticesinde meydana gelen
kimlik parcalanmasini etik bulmayarak elestirmektedir.'’” Bu durum ile bas etmenin
en akilct yolu: kriyoprezervasyona es, ebeveyn, arkadas veya tanidik birisi ile birlikte

basvurarak adaptasyon siirecinde yalmzlik cekmemektir, 0!8

1014 Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https://alcor.org/FAQs/fag07.html, e.t.:
04/12/2019.

1015 Minerva, s. 39.

1016 Cron, s. 19-21.

1017 Blake, 76.

1018 Minerva, s. 39-40.
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5.4.15.Cryonics Irrasyonel Bir Oliim Korkusu ile Motive Olur

Insanoglu 6liim olgusunu tahlil ederken ondan kagmay1 veya ona kars: koymay1
arzu etmigse de genel olarak teknolojik gelismeler Oncesindeki donemde fazla bir sey
yapamamistir. Teknolojik gelismelerle birlikte insan dmriiniin uzatilmasi ¢abalari1 da hiz
kazanmis ve biiyiik oran da ortalama insan 6mrii uzatilabilmistir. Diger yandan bilim ve
teknolojideki gelismeler neticesinde birgcok kisi tarafindan oliime karst en kuvvetli
¢Ozlim argiimani olarak cryonics teknolojisi ongdriilmektedir.

Korku ve kaygmin da igerisinde bulundugu duygularin somut kavramlarla
tanimlanmas1 ve tasvir edilmesi ¢ogu zaman zor olmaktadir. Bu tiir olgularin tanim ve
tasvirleri genel olarak siibjektif nitelikte oldugu icin cesitlilik arz etmektedir. insanoglu
acisindan Oliim konusunda genel olarak: belirsizlik, bedeni kaybetme, act duyma,
valmzlik, yakinlari kaybetme, denetimi kaybetme, kimlik bilincini kaybetme, gerileme
vb. korku ve kaygilar ortaya ¢ikmaktadir.'?’ Cryonicsin arkasinda irrasyonel bir oliim
korkusu motivasyonu oldugunu dile getirenler agisindan su soru iizerinde diisiiniilmesi
gerekmektedir: “’Yasamak icin giiclii bir istek, bir korkaklik ifadesinden baska bir sey
degilse, neden ciddi hastaliklari tedavi edelim?’’ Cryonicse getirilen bu sekil elestirilere
karsin, cryonics fikrini ortaya atan Robert C. W. Ettinger ve Jerry Leaf, ortalama bir
cryonics elestirmeninden daha cesaretli olduklar1 ortada olan savas gazisi kisilerdir. Bu
bakimdan yasama dair rasyonel arzu ile irrasyonel bir O6liim korkusu esdeger

motivasyonlar degildir.'%%

5.4.16.Cryonics Tiiketici Dolandiricihgidir (!)

Tanim geregi dolandiricilik, finansal kazang aldatmacasini icermektedir.
Cryonics, aldatmaya dayanmayan, hem bilimsel olarak giivenilir'®»! hem de bilimsel
literatiir tarafindan desteklenen bir uygulamadir. Mevcut bilim 1s1g8inda cryonicsin ise
yaramayacagina dair teknik bir argiiman bulunmamaktadir. Diger yandan cryonics
finansal kazancin saglandigr bir uygulama degildir. Cryonics tarihine bakildiginda

biiyiik fedakarliklar yapan ve zenginlesmemis kisiler goriilmektedir. Kriyoprezervasyon

1019 Murat Yildiz, “’Oliimle Tlgili Genel Tutumlar’’, Akademik Arastirmalar-Sosyal Bilimler Dergisi,
S. 1/1, https://www.academia.edu/24242746/%C3%961.%C3%9CMLE %C4%B0L G%C4%B0L%C4%
BO GENEL TUTUMLAR, s. 178; 184-187. e.t.: 12/02/2020.

1020 Cryonics Myths, https:/alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

1021 Biostasis, Scientists’ Open Letter on Cryonics, http://www.biostasis.com/scientists-open-letter-on-c
ryonics/, e.t.: 28/11/2019.
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kuruluglarinin ¢alisanlari miitevazi maaslar ile ¢alismakta; yonetim kurulu tyeleri ise
ticret almadan hizmet vermektedir. Diisiinlilenin aksine cryonics, destekgilerini
zenginlestirmek yerine, onlarin zamanin1 ve kaynaklarini tiiketen bir ugras olarak

devam ettirilmektedir.'%?

5.4.17.Cryonics Neden Bu Kadar Pahah?

Insanlart st nitrojen icine koyma klisesinin aksine kriyoprezervasyon, hastalarin
muhafazasinin saglanmis oldugu protokoller esnasinda bir¢ok pahali tibbi ilag, malzeme
veya diger masraflardan olusan hastay1 hazirlama ve uzun vadeli muhafaza giderlerini
iceren karmasik bir siirectir. Baslangigtaki muhafazaya hazirlama protokolleri
onbinlerce dolara mal olmaktadir. Kalan fonlar, uzun siireli bakimi finanse etmek igin
Hasta Bakim Giiveni (Patient Care Trust) fonuna tahsis edilmektedir. Ayrica bu fonlar
hastalarin gelecekte yeniden canlandirilmast i¢in gerekli finansman olusumu
dogrultusunda bilesik faize yatirilarak yeterli biiyiime hedefi i¢in kullanilmaktadir.

Mubhafaza giderleri disinda, yeniden canlandirilma durumunda hastanin kendi
kullamimi igin finans kaynag iiretme dogrultusunda Alcor Life Extension Foundation
tarafindan Alcor Model Devredilebilir Varlik Koruma Giiveni (The Alcor Model
Revocable Asset Preservation Trust) kullanilmaktadir. Bu noktada dikkat edilmesi
gereken husus, Hasta Bakim Giiveni (Patient Care Trust) ile Alcor Model Devredilebilir
Varlik Koruma Giiveni (The Alcor Model Revocable Asset Preservation Trust)
fonlarinin birbirine karigtirilmamasi gereken iki farkli fon oldugudur. Ilk belirtilen
standart hasta koruma giiveni fonu, uzun siireli muhafaza giderlerini finanse etmek i¢in
kullanilmaktayken; devredilebilir varlik koruma fonu ise, muhafaza giderleri ile alakal
olmayip, tamamen yeniden canlandirma sonrasi hayatta kullanilmak i¢in kurgulanan bir

fondur.'0?3

5.4.18.Uzmanlar Cryonicsin Ise Yaramayacagim Soyliiyor

Herhangi bir alanda uzman olan kisiler, cryonicsin basarili olabilecegine dair
herhangi bir kanit bilmediklerini sdyleyecektir. Bunun nedeni cryonicsin disiplinler

aras1 bir alan olmasindan kaynaklanmaktadir. Cryonics hakkinda yorum yapmak icin

1022 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28.11.2019.
1023 Frequently Asked Questions: Financial Questions, https://alcor.org/FAQs/fag05.html, e.t.:
05/12/2019.
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yeterli bilgi birikimine sahip uzman sayisi1 ¢ok az sayidadir. Ornegin, ¢cok az sayida kisi
vitrifikasyon hakkinda bilgi sahibidir. Daha az sayida kisi'?** ise vitrifikasyonun tiim
organlari ve Ozellikle beyin hiicrelerini yapisal olarak muhafaza edebilecegini
bilmektedir. Cogu durumda oldugu gibi, yenilikler konusunda yorumda bulunabilecek
en iyi yeterlilige sahip kisiler o alanda ¢alisan uzmanlardir. Su ana kadar higbir nitelikli
uzman, cryonicsin ise yaramayacagina dair bir kanit {iretememistir.'’>> Bu bakimdan
etik acidan sorun yapilan yorumlarin ¢ogu cryonics konusunda yeterli bilgiye sahip
olmayan  kisilerin  Onyargili  tutumlarindan  kaynaklanmaktadir.  Cryonics
prosediirlerinden kaynaklanan doku hasarlarindan sikayet¢ci olan ¢ogu uzman,
vitrifikasyon prosediirinde elde edilen muhafaza seviyesinin farkinda dahi
degillerdir.!%%

Rowe, cryonicsin bagarisiz olacagmma dair su sozleri dile getirmektedir:
“Cryonicsin dondurulmus birisini yeniden canlandirabilecegine inanmak, hamburgerin
bir inege ¢evrilebilecegine inanmak gibidir.”” Hamburgeri bir inegin biyolojik yapisina
aktarmanin molekiiler teknolojisi zaten mevcuttur: Eger hamburger bir inek tarafindan
yenilirse bu miimkiindiir. Diger yandan kriyoprezervasyona tabi tutulan doku
hamburger degildir. Vitrifikasyon teknolojisi ile hiicre yapisinin ne kadar iyi sekilde
korundugu bilinen bir gergektir. Bu bakimdan yapilan bu ve benzeri elestirilerin
bilimsel temellerden daha ¢ok politik riizgarlara dayandig: diisiiniilmektedir. %%’
60’tan fazla bilim adam1 ve etik uzmani, cryonicsin bilimsel temelini destekleyen
1028

Bilim Insanlarimin Cryonicse Dair A¢ik Mektubunu
kuruluslari, ABD Ulusal Bilimler Akademisi (U.S. National Academy of Sciences) vb.

imzalamiglardir. Ayrica cryonics

organizasyonlara iiye olan saygin bilim insanlar1 ve hekimlere sahiplerdir.!*

1024 Bu durum. II. Diinya Savasi éncesi uzay yolculugunun gelisimi ile karsilagtirilabilir. O donemde,

havacilik uzmanlar1 uzay yolculugunun imkansiz oldugu konusunda kararliydilar. Robert Goddard ve
birka¢ Alman roket bilimcisi ¢ok asamali roketlerin diinya atmosferinin disina ¢ikabilecegine
inanmaktaydilar.

1025 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.

1026 What is Cryonics?, https://alcor.org/AboutCryonics/index.html, e.t.: 27/11/2019.

1027 Notable Quotes, https://alcor.org/notablequotes.html, e.t.: 29/11/2019.

1028 Biostasis, Scientists’ Open Letter on Cryonics, http://www.biostasis.com/scientists-open-letter-on-c
ryonics/, e.t.: 28/11/2019.

1029 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.
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5.4.19.Kriyoprezervasyonun Yaygin Bir Uygulama Olmamasi

Insanlarin cryonicse kuruluslarma kaydolmamasmin baslica sebepleri vardir:
Bunlar cryonicsin geleneksel bir yontem olmamasi; su an icin nihai sonuglarinin
olmamasr; basarili olmasima kusku duyulmasi; yiiksek goriilen maliyetinin bulunmast;
cryonics kuruluslarina iiye olunmas1 durumunda arkadas ve diger insanlarin olasi bakus
acisindan duyulan korku; o6liim konusunda diisiinmekten ¢ekinilmesi vb. sebeplere

dayanmaktadir.!93°

5.4.19.1.Smirh Yasal ve Devlet Destegi

1031 3e1kga tanimlanmamustr.

Cryonics, herhangi bir devlet veya eyalet yasalarinda
Bu durum cryonicsin yasadisi veya diizenlenmemis oldugu manasina gelmemektedir.
Esasen cryonics, insan kalintilarinin taginmasi ve elden ¢ikarilmasi (defin ruhsati vb.

1032

diizenlemeler) konusundaki yasal diizenlemelere uygun olarak icra edilmek

zorundadir,'%33

5.4.19.2.Smirh Yaygin Tibbi Destek

Cryonics, genel tip camiasinda kabul gormiis bir prosediir degildir. Ortalama bir
hekim agisindan en 1yi ihtimalle anatomik bagis; en kotii ihtimalle hastalara yonelik bir
sahtekarlik olarak degerlendirilebilmektedir. Bazi durumlarda hastaneler yasal 6liim
ilanlarin1 kasith olarak geciktirmekte; bazi durumlarda da cryonics yasam destek

1034 yermemektedirler.

prosediirlerinin ve ilaglarinin kendi tesislerinde kullanimina izin
Hastanelerin su an i¢in beyin 6limii gerceklesmis ve organ donorii konumunda olan
hastalar i¢in sergiledikleri isbirligini, cryonicsin daha iyi anlasildigl ve kabul gordiigii
gelecek bir donemde sergilemeleri umut edilmektedir.!®* Bunun yaninda cryonicsin

yeniden canlandirma konusunda basarili olmasi halinde, yeniden canlandirma

1030 Frequently Asked Questions: General Questions, https://alcor.org/FAQs/faq01.html#cryonics, e.t.:
02/12/2019.

1031 Stephen Bridge, The Legal Status of Cryonics Patients, 1994, https://alcor.org/Library/html/legalsta
tus.html, e.t.: 25/01/2020.

1932 ABD merkezli Alcor Life Extension Foundation ayrica OSHA ve EPA gibi kurumlar tarafindan
olusturulan federal yonetmeliklere de uygun faaliyet gdstermektedir.

1033 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.

1034 1988 yilinda Alcor Life Extension Foundation‘un bir hastaya miidahale etmek igin bir hastaneden
hastay1 kendilerine birakmasi ve hastanede stabilizasyonun yapilabilmesi i¢in mahkeme karari almasi
gerekmistir.

1035 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.
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konusunda ahlaki ve kiiltiirel zorunluluk, bugiin i¢in ilk yardim ve acil tibbi bakim

saglama yiikiimliiliigii kadar temel ve giiclii bir nitelik kazanacaktir.!3

5.4.20.0liim Zamaninin Otelenmesi ve Demografik Degisim

Dogum sayisina karsin 6liim sayisindaki gerileme iki temel demografik dilimi
etkilemektedir: Ilk olarak, hamileligin ve dogumun tibbilestirilmesi, biling diizeyinin
yiikselmesi ve saglikli beslenme olanaklarinin artmasi ile birlikte bebek oliimlerinde
oranin diismesine bagli olarak, bir yagindan kii¢iik cocuklarin olusturdugu dilim oransal
yiikselise gegmektedir. Benzer sekilde elli yas iistli grubun olusturdugu ve tibbi ilerleme
neticesinde ortalama 6liim yasinin ylikselmesi neticesinde bu grubun olusturdugu
dilimin yiikselise gegmesidir.

Cinsiyet, toplumsal yap1 ve yasam tarzina gore farkliliklar gostermekle birlikte
genel manada yasam siiresinin uzamasina bagl olarak farkli yaslarda 6lme olasilig1
cesitlenmektedir. 18. yy.’da ortalama yasam beklentisi 1 giin ile 38 yil arasinda
degismekte iken; gilinlimiiz beklentisi bu siirenin biiyiikk oranda ilerisindedir. Bu
yiikselisi olusturan grup, esitsizlikler icerisinde olan insanoglu igin genel olarak iyi
genetik yapiya sahip olanlar ve 6zel olarak tibbi gereksinimlere maddi giicii yeten
kisilerin olusturdugu smiftir. Bunun yaninda iiyesi olunan toplumun saglik politikalari
ve yasam tarzi da 6nem tagimaktadir.

Oliim zamaninin Stelenmesi durumunda hayat umudunun artmasina bagli olarak
bir de aile planlamasi yapilmasi1 durumunda, toplumun demografik yapisi agisindan
niifusta yaghhiga ve daha 6nemlisi yashilik i¢inde yashilhiga sebep olmasi muhtemeldir.

Demografik degisimler neticesinde oranlar1 yiikselen, ekonomik diizlemde
tiretken olmayan ve tiiketici konumuna gecen yasli grubu saglik giderleri ve refakat
zorunlulugu nedeniyle topluma pahaliya mal olacagi agiktir. Ayrica sosyal kiiltiirel
diizlemde, toplumsal deger ve yargilarin bu denli hizli degisime ugradig1 bir durumda
yashlar degisimin gerisinde kalmakta ve yaraticiliklarinin neredeyse sifir diizeyine
diistiigii ol¢iide degisimin karsisinda ayak bagi olmaktadirlar. Bu dogrultuda bir varlik
gostermekten uzak olan yaghnin Oliimii, toplumsal olarak bastan savma olarak

nitelendirilebilmekte ve énemsiz bir son olarak kabul gérmektedir. %%’

1036 Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https://alcor.org/FAQs/fag07.html, e.t.:
04/12/2019.
1037 Thomas, Oliim, s. 66-68.
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Cryonicsin asir1 niifusa'%®

sebep oldugu yoniinde elestiride bulunmak, spekiilatif
ve anlamsizdir.'®® Benzer elestiriler antibiyotikler, asilar vb. tibbi gelismelere karsi
yapilmamaktadir. Yasam siireleri diinyanin gelismis bolgelerinde ge¢cmiste oldugu gibi
artmaya da devam etmektedir. Toplumlar zenginlestik¢ce, yasam sartlar1 diizeldikce
niifus artis1 dogaldir. Bu agidan sadece cryonicsin niifus artisina etkisi 6nemsiz derecede
azdir. Diger yandan hastalarin yeniden canlandirilmasi igin yeterli teknolojik seviyeye
ulasildiginda muhtemelen insan medeniyetinin  smirlar1  diinyanin  6tesinde
genisleyecektir. Bu durumda hayat siirelerinin uzamasi durgunluga veya asir1 niifusa
neden olmayacaktir.!%*° Agir1 niifusun 6nemli bir boyuta gelmesi halinde dahi, bu durum
cryonicsin reddedilmesi i¢in yeterli bir gerekc¢e degildir. Cryonics genis perspektifte bir
oliim-kalim meselesidir. Diger yandan kontrolsiiz bir sekilde yeni dogum oranina izin
verilen bir durumda bir kisinin biitlin geleceginin asir1 niifus gerekgesi ile feda

edilmesinin etik bir degeri yoktur.!%!

5.4.21.Cryonics Insanlari/Kafalar1 Dondurur

Kriyoprezervasyon protokollerinde tercih edilen giincel teknoloji dondurma degil,
vitrifikasyon prosediiriidiir. Vitrifikasyon, hiicre icerisindeki suyun % 60’indan
fazlasiin koruyucu kimyasallarla degistirildigi, buzlanmanin engellendigi bir prosestir.
Vitrifikasyon sayesinde derin sogutma esnasinda donma hasarlar1 Onlenmektedir.
Donma yerine cam gecis sicakliginda (-124 °C) camlasma meydana gelmektedir.
Donmadan farkli olarak vitrifiye olmus dokuda buz ve buz hasar1 meydana
gelmemektedir. Kriyoprezervasyon ile dondurulmus sebzeler vb. diger anolojiler
(benzesim) arasinda yapilan karsilastirmalar, prosediir agisindan vitrifikasyon
teknolojisi 6ncesi donemler icin dahi etik dis1 yapilan nitelendirmelerdir.

Kriyoprezervasyon kuruluslarinin hastalarin kafasini korumaya dair 6zel bir ilgisi

bulunmamaktadir. Kuruluslarin amaci kafalar1 korumak degil, insanlar1 korumaktir.

1038 Evren o kadar biiyiik ki, her zaman makul bir oranda yaratilan yeni yasam igin yer olacak. Tiim
mekani insanligin dogal ortami olarak gérmek garip gelebilir, ancak bu Diinya'y1 dogal ortamimiz olarak
gormekten daha az makul bir sey midir? ilk insanlar antik Afrika'nin savanlaridan ayrildigindan beri,
homo sapiens'in en dikkat cekici 6zelligi, diigmanlik ortamlarini hayatta kalmak i¢in uygun ortamlara
dontigtiirme yetenegiydi. Bu agidan insanligin dogal ortami, bizim girisimin ve yaraticiligimizin
gelismesine izin verdigimiz her yerdedir. Uzanan yasam alanlari, sikisik veya durgun bir toplum anlamina
gelmez.

1039 Wowk/Darwin, s. 49-50.

1040 Frequently Asked Questions: Misinformed Questions, https://alcor.org/FAQs/faq07.html, e.t.:
04/12/2019.

1041 Moen, s. 680.
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Insan viicudunda kesinlikle en gerekli organ beyindir. Néroprezervasyon
(neuropreservation), segenegi miimkiin olan en iyi sartlarda beyin muhafazasina dair bir
protokoldiir. Bununla birlikte, beyni mevcut muhafaza alanindan (kafatasi) ¢ikarmak
gereksizdir ve biiylik hasarlara neden olmaktadir. Bu nedenle ndroprezervasyon
protokolii, beyin kafatasi igerisinde iken uygulanmaktadir. Noroprezervasyon tuhaf
goriilebilmekle birlikte, bilimsel olarak siiresiz olarak bir insan hayatint muhafaza

etmenin en etkili yolu olarak gériilmektedir.!%+?

5.4.22.Cryonics Kuruluslarinin Finansal Krize Girmesi

Cogu girisimin aksine, cryonics kuruluslarinin finansal nedenlerden dolay1
basarisiz olmalar1 pek muhtemel degildir. Kuruluslarin sunmus oldugu Hasta Bakim
Giiveni (Patient Care Trust) statiisiiniin yasal olarak kuruluslardan bagimsiz nitelikte
olmasi1 nedeniyle nakit, yatirim, gayrimenkul ve sermaye portfoyleri sayesinde hastalar
siiresiz olarak muhafaza edilebilmektedir. Diger yandan bazi zengin {yelerin
kuruluglarin  ilerlemesine yardimci olacak nitelikte yardimlarda bulunmalari,
kuruluslarin kiigiik boyutta olmasi ve tiyeleri ile yakin iliskiler icinde olmasi1 nedeniyle
olast bir kriz durumunda iiyelerin muhtemel yardimi da sorunun iistesinden

gelinmesinde yardime1 olmas1 muhtemeldir.!%+

5.5.1deal Olmayan Kosullarda Kriyoprezervasyon Protokoliiniin Uygulanmasi

Ideal olmayan kriyoprezervasyon vakalar1 genellikle ani dliimiin meydana geldigi
ve miidahale Oncesinde saatler hatta bir veya daha fazla giinlin gectigi durumlarda
meydana gelmektedir. Donma hasarina kars1 uygulanan kriyoprotektan perfiizyonu ideal
olmayan vakalar i¢in genel olarak imkansizdir. ideal olmayan durumlarda meydana
gelen siddetli bozunmaya ragmen kriyoprezervasyonun uygulanmasinin para
karsiliginda yapilan etik olmayan bir islem olduguna dair elestiriler yapilabilmektedir.
Diger yandan cryonics iiyesi kisiler yillarca hayat sigortas: ile bu islem i¢in birikim
yapmakta ve sozlesmelerinde de en kotii durumlarda dahi islemin yapilmasini talep
etmektedirler. Bu durumda kisinin talepleri ile toplumun elestirileri karsi karsiya
gelmektedir. Bu tiir durumlar i¢in genel olarak geri birakilmayan hasta doktrini

geregince kriyoprezervasyonun uygulanmast kisilik haklar1 agisindan etik kabul

1042 Cryonics Myths, https://alcor.org/cryomyths.html, e.t.: 28/11/2019.
1043 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.
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edilmektedir. Ayrica tip etigi temel ilkelerinden birisi olan zarar vermeme agisindan da
defin, kremasyon vb. ceset lizerinde tasarruf yontemlerine nazaran ideal olmayan
kriyoprezervasyon vakalarinin daha etik oldugu ileri siirtilmektedir. Bunun yaninda
geriye birakilmayan hasta doktrini, sadece cryonics iiyeleri agisindan uygulama alani
bulmakta ve etik elestirilere karsi son dakika bagvurular1i genellikle kabul
edilmemektedir. %+

Cryonics, her derde deva veya oliime kars1 bir tedavi degildir. Kalp durmasi
sonrast acil sogutma ve kardiyopulmoner destek (CPS) i¢in ideal olan durumlar her
zaman miimkiin olmamaktadir. Cryonics vakalarinin % 50’sinden fazlasinda yasal 6liim
ilani, kriyoprezervasyon kuruluslarinin gorevli personellerinin hastaya ulasmasindan
once meydana gelmektedir. Bazi durumlarda ise saatler siiren 1/ik iskemi durumu da
mevecut olmaktadir. Bu durum hastada ciddi hiicresel Oliimlere sebebiyet
verebilmektedir. Bunun yaninda rutin olarak beyin diseksiyonu da igeren adli otopsi
ihtimali de biiylik bir risk olusturmaktadir. Ozellikle ani oliim, beklenmedik durum,

kaza, cinayet vb. durumlarda adli otopsi'®* yapilmasi1 genel bir hukuki prosediirdiir.

Ayrica kaybolma, patlama vb. durumlarda da cryonics hastalarinin cesetlerine!%4¢

ulasilmasi fiilen imkansiz olabilmektedir.!%’

Ideal olmayan durumlarda yerine gore organ koruma ¢ézeltisi perfiizyonu
protokolii veya Field Cryoprotection (FCP) protokolii dahi yapilamamaktadir. Ideal
olmayan kosullarda kriyoprezervasyon protokollerinin uygulanmasi ¢ift spekiilasyona
neden olmaktadir. Ilk olarak, biitiin kriyoprezervasyon vakalarinda oldugu gibi
dondurularak saklama isleminin de bir giin geri dondiiriilebilir olacag1 varsayilmaktadir.
Ikinci olarak, gelecekteki tibbi teknoloji ile uzun vadeli kalp durmasi yasamis hastalarin
dahi basartyla kurtarilabilecegi  varsayilmaktadir. Bu varsayimlara ragmen
kriyoprezervasyon kuruluslar iiyelerini kalp krizi, felg¢ vb. durumlar i¢in risk profillerini
azaltmaya; miimkiinse ciddi bir hastalik durumunda kurulus yakinlarindaki bir hastane

veya bakimevine yerlesmelerini tavsiye etmektedirler. Biitiin dnlemlere ragmen hasta

kurulus personelinden uzak bir noktada refakatsiz kalp durmasi yasiyorsa, iiye kurulus

1044 Brian Wowk, ¢Ethics of Non-Ideal Cryonics Cases’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, s. 474-479.

1045 California, Maryland, New Jersey, New York, Ohio vb. gibi eyaletlerde kisiler Otopsi icin Dini Itiraz
Formlarmmy (Religious Objection to Autopsy Forms) imzalayarak kalitilarina otopsi yapilmasina karsi
kendilerini koruyabilmektedirler.

1046 2001 yilinda Diinya Ticaret Merkezi kulelerinin yikilmasina neden olan 11 Eylil Saldirilari’nda iki
cryonics iiyesinin cesetlerine ulagilamamustir.

1047 Problems Associated with Cryonics, https://alcor.org/problems.html, e.t.: 30/11/2019.
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ile arasinda olan sozlesmede aksini belirtmedigi durumlarda hastanin kriyoprezervasyon
protokolii mevcut sartlarda gerceklestirilmektedir.

Kriyoprezervasyon, hi¢gbir zaman cenaze diizenlemeleri (ceset {lizerinde tasarruf
yontemleri) ile karistirllmamasi gereken bir protokoldiir. Cryonics kuruluslar iiye
olmayan kisilerin yasal 6liimiinii iceren vakalar1 nadiren kabul etmektedir. Kuruluglarin
bu sekilde tutum sergilemesinde giiclii duygu, yanls umut, cryonicse asina olmama,
diistik basart olasiligi ve hayat sigortasi olmamasi durumunda yiiksek maliyetler vb.
durumlar kombinasyonunun etkili olmasi nedeniyle, bu tiir vakalar1 kabuliin etik
olmadig1 yoniinde bir inanig bulunmaktadir. Bu nedenle kuruluslar, cryonics ile
ilgilenecegini diisiinen potansiyel iiyelerin simdiden cryonics ile ilgili aragtirmalar

yapmasini tavsiye etmektedirler. %48

5.6.Transhiimanizm ve Cryonics

Transhiimanizm (h+) disilincesi ilk olarak 1957 yilinda evrimsel biyolog Julian
Huxley'®™ tarafindan ortaya atilmistir. Transhiimanizm, insanin bir takim diizeltilebilir
kusurlara sahip oldugunun kabuliiyle, insan viicudunun evriminin yalnizca dogal siirece
birakilmayarak, yapay yollardan iyilestirilebilecegi diisiincesini savunan bir felsefi
diistincedir. Transhiimanizmin kendisi bir bilim olmayip, biyolojik modifikasyon ve
sinirbilim uygulamalarindan bilgisayar bilimine kadar insan1 gelistirici her tiirlii araca
acik bir diisiince akimidir. Temel ilkeleri bilim kurgu literatiiriinden esinlenilmis olsa da
gelecekteki teknolojik gelisme beklentileri neticesinde fantezi alanindan somut diinyaya
niifuz etmesi beklenilmektedir.

Transhiimanizm, yasamin anlami, 6liim, insanin dogadaki rolii ve geleneksel dini
sorulara bilimsel cevaplar bularak, insanin gelistirilmesi i¢in bilimin sistematik
kullanimin1 savunmaktadir. Bu dogrultuda 6liim sonrasi i¢in laik bir eskatoloji
anlayisint da destekleyerek bir tiir dinin statiisiinii dahi talep edebilmektedir.
Transhiimanizmin bu boyutu tanrisiz bir din ve laik bir inang sistemini savunmaktadir.

Gergekten de transhiimanizm insan viicudunu gelistirerek bireye olaganiistii yetenekler

1043 Alcor Procedures, https://alcor.org/procedures.html, e.t.: 27/11/2019.
1049 Julian Huxley, New Bottles for New Wine, Chatto & Windus, London 1957, https://archive.org/detai
Is/NewBottlesForNewWine/page/n6/mode/2up, s. 13-17. e.t.: 11/02/2020.
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kazandirmay1 ima etmektedir. Bu dogrultuda insanin yaslanmasi ve hatta dogal 6lim
yiikiinden dahi kurtarilmasi hedeflenmektedir. %>

Oliimsiiz insan iitopyalar, cryonics hareketinin kavramsal ve pragmatik ana ilham
kaynagidir. Bu yeni iitopya tiirli sosyal ve kiiltiirel degil saf teknolojiye olan inanca
dayanmaktadir. Diger yandan cryonics, robotik temelli Japon transhiimanizmi ve djeni
temelli Avrupa transhiimanizminden farkli olarak, Amerikan merkezli kriyojenik temelli

1051

0zel bir transhiimanist teknolojidir. Cogu Amerikan transhiimanist acisindan,

sekiilerlik bilimsel ilerlemenin bir &n sart1 olarak goriilmektedir.!%?

5.7.Kriyoprezervasyonun Alternatif Kullanimlar:

Tablo 16. Kriyoprezervasyonun Alternatif Kullanimlari

Kriyoprezervanun Alternatif Kullanimlari

Zaman Yolculugu

Cryothanasia (Kriyotanazi)

Gebeligin/Fetiis Kriyoprezervasyonu

5.7.1.Zaman Yolculugu

Zaman yolculugu ¢6ziilmiis bir problemdir. Einstein, 151k hizina yakin bir hizda
hareket eden bir uzay gemisinde seyahat edilmesi halinde, diinyaya gelecek ytizyillarda
geri doniilebilecegini gostermistir. Fakat bu teknolojiye yakin bir gelecekte ulagilmasi
pek de olasi1 degildir. Zaman yolculugu agisindan doga, Einstein yerine Arrhenius’a
giivenmektedir. Arrhenius, sicaklik azaldik¢a kimyasal reaksiyonlarin yavasladigim
ortaya koymustur. Hayatin bir kimya oldugu diisiiniildiiglinde, sogutma ile
metabolizmanin da yavaslatilabilecegi bir gergektir. Kis uykusuna yatan hayvanlarin
sergilemis olduklar1 durum da dogrudan bu prensiple agiklanabilmektedir. Diger yandan

tipta bu tiir zaman yolculuklarini kullanmaktadir. Organ nakillerinde dondrden alinan

1050 philippe Jougleux, Frankenstein and the Law: Some Reflexions on Transhumanism, 2015, https://
www.researchgate.net/publication/278714983 Frankenstein_and_the law_some_reflexions_on_transhu
manism, s. 1-3. e.t.: 11/02/2020.

1051 Rafat Ilnicki, ’Cryonics: Technological Fictionalization of Death”, Eidos: A Journal for
Philosophy of Culture, 2018, S. 4/6, http://eidos.uw.edu.pl/files/pdf/eidos/201804/eidos 6 _ilnicki.pdf, s.
38-40. e.t.: 11/02/2020.

1052 Anya Bernstein, ¢’Freeze, Die, Come to Life: The Many Paths to Immortality in Post Soviet Russia’’,
Journal of the American Ethnological Society, 2015, S. 42/4, https://www.academia.edu/20724486/Fre
eze_Die_Come_to_Life The Many_ Paths to_Immortality in_post-Soviet_Russia, S. 767. e.t.:
13/02/2020.
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organ veya dokunun kanlanmasi durdugu i¢in Oliimii baglamaktadir. Cikarilan
organlarin yasaminin devam ettirilebilmesi i¢in 6zel koruma c¢ozeltileri ve sogutma
teknikleri ile organlar saatlerce muhafaza edilerek aliciya yetistirilebilmektedir. Benzer
sekilde kalp ve beyinde gergeklestirilen bazi cerrahi operasyonlar i¢in kan dolasiminin
tamamen durulmasi gerekmektedir. Normal sartlarda yaklasik 5 dakikalik bir siirecte
durdurulan kan dolasgimi, 6liimciil olabilmektedir. Fakat hastanin viicudunun +16 °C’ye
indirilmesi durumunda bu siireg 1 saate; +3 °C’ye indirilmesi durumunda ise 3 saate
kadar uzatilabilmektedir. Oliim, yasam kimyasmi geri doniisii olmayan bir sekilde
hasar gérmesi durumunda (bilgi-teorik 6liim kriteri) meydana gelmektedir.!%3

Kriyoprezervasyon metodu biyo-hackerlik olarak nitelendirilebilecek bir zamani
askiya alma sekliyle, biyolojik insan kalintisina zamansal by-pass yapmak suretiyle
O0lim anindaki mevcut biyolojik yapiyt minimum hasar muhafaza ederek insan
viicudunu belirsiz bir gelecege tasimayi hedeflemektedir.

Insanlarin kriyoprezervasyonu tercih etmesinde gelecek dénemlerdeki insan
hayatina duyulan merak etkili bir nedendir. Kriyoprezervasyonun basariya ulagmasi
durumunda sadece O6liimii aldatmanin disinda, reanimasyonun miimkiin olmasindan
sonra dahi gelecege yolculuk i¢in bir zaman yolculugu yéntemi olarak da kullanilmasi
muhtemeldir.'%* Bireylerin miikkemmel bir hayat siirmiis ve higbir hastalik veya 6liime
neden olacak durumunun bulunmamasina ragmen, gelecekteki diinya yasaminm
gozlemlemek ve deneyimlemek i¢in kriyoprezervasyonun bir basamak olarak kullanimi
muhtemeldir. Bu durum, uzay yolculuguna ¢ikan astronotlarin 1000’lerce yil siiren uzay
gorevlerini 3-5 yil gibi deneyimlemelerine benzer bir olanak sunabilecektir. Fakat bu
zaman yolculugu sadece gelecege yonelik yapilabilecektir ve geri doniisli olmayacaktir.

Hukuken kriyoprezervasyon prosediirleri kisinin yasal 6lim ilan1 yapildiktan
sonra baslatilabilmektedir. Bu nedenle beyin oliimii gerceklesen bir kisinin yeniden
canlandirilabilmesinin miimkiin olup-olmayacagt su an i¢in belirsizlik tasimaktadir.
Diger yandan, gelecekte kriyoprezervasyonun yasayan kisilere uygulanabilmesinin
olanakli olmasi durumunda, kriyoprezervasyon teknolojisinin uzak gezegenlere ve

yildizlara seyahat icin biiyiik bir 6nem tasiyacagi ortadadir.'%%

1053 Wowk, Medical Time Travel, s. 135-136.
1054 Shaw, s. 9.
1055 Tarlacy, s. 231.
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5.7.2.Cryothanasia (Kriyotanazi)

Otanaziye getirilen elestirilerin ¢ogu masum bir insamn éldiiriilmesinin etik
karsilanamayacag seklindedir. Giizel 6liim ve iyi 6liim manalarinda kullanilan Gtanazi

1056

kavrami “acilar ¢eken terminal domemdeki hastayr huzurlu bir sekilde 6liimle

>

bulusturma’’ olarak nitelendirilmektedir. Etik agidan ise tibbi olarak benimsenmis
kriterler neticesinde iyilesemeyeceginin ve Olimiine kadar olan siirecte asir1 derece
dayanilmaz acilara maruz kalacagimin hasta ve yakinlari tarafindan bildigi hallerde,
zihinsel yeterlilige sahip hasta tarafindan, bilingli ve kendi 6zgiir iradesi ile hekiminden
acisiz ve hizli bir oliim talep etmesidir. Kisinin kendi bedeni tlizerindeki tasarruf hakkina
dokunulamayacagi kabul edilmekle birlikte, bu hakkin smirsiz olmadigina dair
diisiinceler neticesinde'®’ tipta ¢ok sinirli bir uygulama alani bulan 6tanazi, Sliimle
ilgili temel bir tartisma konusu olmakla birlikte 6nemli bir etik belirsizlik de
tasimaktadr.'%>8

Otanazi talebinde bulunan kisinin hissedilen bir agris1 olmamasina ragmen,
servikal omur hasar1 vb. durumlarda hareketsizlige mahkiim olmasi neticesinde devamli
bakim ve refakate ihtiya¢ duyulmasindan dolayi, ortaya c¢ikan istirap ve keder de
dayanilmaz act kavrami igerisinde degerlendirilmelidir.!%?

Otanazi, uygulama acisindan aktif étanazi ve pasif Otanazi olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir. Aktif 6tanazi, derin bir sedasyonla birlikte ani 6liim meydana getirmeye
elverisli dozdaki ilacin uygulanmasi neticesinde 6liim meydana getirilmektedir. Aktif
Otanazi tip ve hukuk cevrelerinde ¢ok az sayida taraftar toplamakla birlikte cinayet
olarak da yorumlanabilmektedir.'®® Pasif 6tanazi ise hastanin yasamini uzatmaya
yonelik yapilan bakim ve tedavilerin kesilmesi ile 6liimiin meydana getirilmesidir. Pasif
Otanazinin, aktif Gtanaziye nazaran daha uzun siiregli olmakla birlikte yiliksek aci ve
1stirap verici oldugu belirtilmektedir.

Otanazi, kisinin aydinlatilmis onaminin bulunup bulunmamasi agisindan; istemli,

istem dis1 ve istemsiz olmak tizere li¢ gruba ayrilmaktadir:

1036 K olusayin/Kog, s. 105.

1057 Elmas/Ersoy, s. 95.

1058 K olusayin/Kog, s. 105.

1059 Elmas/Ersoy, s. 95.

1060 K olusaym/Kog, s. 105-106.
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a) Istemli 6tanazi: Hastanin kendi istegi ve Ozgiir iradesi ile yapilan Stanazidir.
Istemli 6tanazi de kendi icerisinde uygulamanin dogrudan yapildig1 aktif istemli
otanazi'®' ve hekim tarafindan 6liim mekanizmasimin hazirlanarak 6liime giden
yolda son hareketin hasta tarafindan yapilmasi seklindeki yardimli intihar olarak
da nitelendirilen pasif istemli 6tanazi olarak iki gruba ayrilmaktadir.'%%?

b) istem Dis1 Otanazi: Koma veya bitkisel yasam gibi hastanin 6tanazi konusunda
irade beyaninda bulunacak bir durumda olamadigi hallerde, hasta yakinlar1 veya
hukuki temsilcisi tarafindan 6tanazi talebinde bulunulmasi neticesinde Gtanazinin
gerceklestirilmesidir.

¢) Istemsiz Otanazi: Tiim iilkelerde cinayet olarak nitelendirilen ve hastanin veya

yakinlarmin iradesine bagvurulmadan yapilan &tanazidir.'%%?

2018 yil1 itibariyle aktif 6tanazi sadece Hollanda, Belgika, Liiksemburg, Kanada
ve Kolombiya’da; yardimli intihar olarak nitelendirilen pasif Otanazi ise Almanya,
Isvigre, Japonya ve yedi Amerika Birlesik Devletleri eyaletinde (Washington, Oregon,
California, Colorado, Montana, Vermont, Washington DC) yasaldir.

Tarihsel siirece bakildiginda, bugiin i¢in Gtanaziye bagvurulan hastaliklarin yakin
gelecekte tedavi edilebilir olacaginin rasyonel bir diisiince oldugu ortadadir: 19. yy.’in
sonlarina dogru kanita dayali modern tibbin gelismesinden once kii¢lik yaralanmalar ve
enfeksiyonlar siklikla 6liimle sonuclanmakta; migren, kiime bas agrilar1 vb. norolojik ve
kronik agrilarin tedavisi ise yapilamamaktaydi. 1950’11 yillar Oncesinde siddetli
psikiyatrik bozukluklarin tedavisi miimkiin degildi.'°** Donaldson, yasal 6liim
kriterlerinin Olen hastalarin bakiminin sona erdirilmesinin hakli gosterilmesi i¢in
tasarlanan bir sosyal yapi oldugunu belirtmektedir. Diger yandan saglik siteminin
hastaliklarin ve Oliimiin 6nlenmesinde yetersiz kalmasi durumunda, hastanin en ¢ok
thtiya¢ duydugu tedavinin yapilamamasindan kaynaklanan her Oliimiin bir manada
otanazi oldugunu belirtmektedir. '%%

Minerva ve Sandberg gelecekteki tibbi teknolojinin bugilin i¢i Otanaziye
basvurulan saglik sorunlarma ¢6ziim bulacagini diisiindiikleri icin cryothanasia

(kriyotanazi) seceneginin bireylerin 6lmesindense gelecekte tedavi edilmesi umudu ile

1061 Elmas/Ersoy, s. 95.
1062 K olusayin/Kog, s. 105.
1063 Elmas/Ersoy, s. 95.
1064 Minerva, s. 98-99.

1065 Balyan/Deb, s. 19.
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hayatlarinin askiya alinmasinin, Otanaziye biiyilk bir alternatif oldugunu Oone
siirmiislerdir.!%® Cryothanasia igin, Moen’in 6nermis oldugu cryodeath, pseudodeath
veya cryocide gibi terimler'%’ de kullanilmakla birlikte, genel olarak kastedilen: tanazi
asamasina gelmis hastalarin kriyoprezervasyon teknolojisine bagvurmasidir. Diger bir
anlatimla 6tanazi ve kriyoprezervasyonun birlikte uygulanan bir kombinasyonudur.
Kriyoprezervasyonun saglik ve yasam siirecini uzatma amaci ve cryothanasianin
da aynm1 amaci tasimasindan dolayi, cryothanasia ile geleneksel Otanazinin ayni

diizlemde tartisilmasi azalma egilimine girmistir. %%

5.7.2.1.Cryothanasiaya Getirilen Elestiriler

Otanazi ve kriyoprezervasyon mutlak surette birbirinin tamamlayicis1 veya &n
sart1 niteligi tasimamaktadirlar. Cryonicsin amacit: gelecekteki yeniden canlanma
thtimali i¢in tip bilimine umut baglamak iken; 6tanazide ise kisinin refah1 i¢in acilarina
son verilmesi igin hayatinin sonlandirilmasidir. ikisi arasindaki tek ortak baglanti:
kisinin hayati ve bendeni arasinda yapilan se¢im olarak gorilmektedir. Diger yandan
procryonistler (cryothanasia destekgileri) tarafindan desteklenen basarili  bir
kriyoprezervasyon siireci i¢in Otanaziye basvurulmasi, etik ve yasal acidan siipheli
goriilmektedir.!% Otanazi ile kriyoprezervasyonun biitiinlesik uygulanmasina yonelten
saik, mutlak basar1 parolasi ile baslanan oyun esnasinda hakkin kotii gitmesi durumunda

oyunu bastan baslatmaya sevk eden giidii ile benzerlik géstermektedir.

Tablo 17. Cryothanasiaya Getirilen Elestiriler

Cryothanasiaya Getirilen Elestiriler

Hukuki Problemler

Tip Etigi ve Deontolojik Elestiriler

Inang Temelli Elestiriler

Kaynak Kullanimi

1066 Minerva/Sandberg, Euthanasia and Cryothanasia, s. 526-528.
1067 Moen, s. 677-679.
1068 Shaw, s. 515-519.
1069 Balyan/Deb, s. 28.
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5.7.2.1.1.Hukuki Problemler

Kriyoprezervasyonun dogal olim silirecinden oOnce kisi saghikli iken
gerceklestirilmesi durumunda yeniden canlandirma teorik olarak daha olasi
goriilmektedir. Bu durumda hiicresel seviyede (0zellikle norolojik) hasar daha az
olusmaktadir. Bazi bireyler akil hastaliklar1 ve demans gibi beyinsel hastaliklar,
ilerlemeden basar1 sansinin daha yiiksek olmasi i¢in bu asamada kriyoprezervasyona
bagvurmak isteyebilmektedirler. Mevcut hukuki diizende kriyoprezervasyonun yasal
6liim ilan1 sonrasinda yapilmasi gerektigi i¢in bu gibi durumlar cinayet, yasal olmayan
Otanazi veya yardimli intihar olarak nitelendirilerek islemi yapacak kisiler acisindan da
yasal sorumluluk olusturabilmektedir.'”® Bu durumun olusmasi dtanazi seviyesine dahi
ulasmamig bir talebin bulunmasindan kaynaklanmaktadir. Ayrica bu durumda olaymn
adli vaka olarak nitelendirilmesi durumunda otopsi zorunlulugu da giindeme
gelebilmektedir. Bu durum kriyoprezervasyon presiidiirleri acisindan istenmeyecek bir
durum ortaya ¢ikabilmektedir.

Gelecek donemlerde kriyoprzervasyonun nihai amacina ulagsmasi konusunda daha
net gostergelerin ortaya koyulmast durumunda bu tiir uygulamalar i¢in yardiml
intiharin ve G6tanazi kriterlerinin gevsetilmesi giindeme gelmesi muhtemeldir. Fakat bu
durumda baskalarinin gozetimi veya bakimima muhta¢ kisiler iizerinde baskilar veya
kisisel mahcubiyet nedeniyle 6tanaziye yonelme baskisinin olusabilecegi durumlarin

ortaya ¢ikma tehlikesi bulunmaktadir.'%"!

5.7.2.1.2.Tp Etigi ve Deontolojik Elestiriler

[k olarak pek ¢ok kisinin aktif dtanaziyi cinayet olarak kabul etmesinden dolay1
cryothanasianin da gergeklestirilmesin de etik olmadigi iddia edilmektedir. Diger bir
elestiri ise ¢ifte etki doktrini (doctrine of double effect-DDE) olarak nitelendirilen ve bir
eylemin 1yi ve kotii olan iki etkisinin olmasi durumunda; kotii olan etkinin kasten
yapilmamasi durumunda eyleme izin verilmesi durumuna karsidir. Otanazi konusunda
istirabin sonlandirilmast ve oliim seklinde ortaya ¢ikan cifte etki tartisma nedeni
olusturmaktadir. Baz1 durumlarda hastaya sedasyon uygulanmasi ile Gtanazi esnasinda

acinin hafifletilmesinin daha etik bir durum oldugu diisiiniilmektedir. Bu agidan

1070 Shaw, s. 9.
1071 Cron, s. 16.
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cryothanasianin, Otanaziye nazaran istirabi sonlandirmanin yaninda yasami uzatma
etkisinin de olabilmesi ihtimali DDE konusunda daha uygulamaya yatkin bir alternatif
saglamaktadir.

Otanazi konusunda Hipokrat yemini temelli tip etigi elestirileri de yapilmaktadur.
Bu ac¢idan tibbin amacinin: iyilestirme ve yasam kalitesini arttirma oldugu ve 6liime
hicbir sekilde yol agilmamasi gerektigi genel kabuldiir. Bu dogrultuda cryothanasianin
iddiast: uygulamanin baslangicinda klinik Oliimiin gerceklesmis olmasina ragmen
kriyonistlerin iddia ettigi bilgi-teorik oliim kriteri (information-theoretic death
criterion) gore birey ger¢cek manada 6lmemekte sadece yasami askiya alinarak gelecekte
yeniden hayata getirilmektedir.

Tip etigine dayanan bagla bir elestiri ise hastalarin fiziksel veya psikolojik
acilarinin dindirilmesi i¢in Otanazi talep etmeleri durumunda palyatif bakimlarin
arttirtlmasi yoluna gidilmesi konusundadir. Bu durumda g6z oniinde tutulmasi gereken
hususun palyatif bakimin hastanin 1stirabin1 dindirmeye elverisli olmadigidir. Bir diger
ifadeyle palyatif bakim yeterli olsaydi, muhtemelen hasta zaten Otanazi talebinde
bulunulmayacaktir. Bu ac¢idan 6tanazi ve palyatif bakimin hastaya sadece ac1 dindirme
vaat etmesine ragmen cryothanasianin bununla birlikte yasami uzatma ihtimalini de

sunmasi benzersiz bir segenek olusturmaktadir.'97?

5.7.2.1.3.inan¢ Temelli Elestiriler

Bati dinleri 6tanazi konusunda benzer elestiriler sunmaktadirlar. Sekiiler goriisler
6lim konusunda daha pozitif olmalarina ragmen bir¢ok dini inang sistemi sehitlik gibi
o6zel durumlar disinda 6liim arama durumlarini olumsuz gérmektedir.'””® Inang temelli
bir diger elestiri ise hayatin tanrimin kutsal bir armagan: olmasidir. Bu nedenle
bireylerin ne kadar 1stirap ¢ektigi goz ardi edilerek, ne zaman ve nasil 6lecegine karar

verme hakkimin sadece tanrida oldugu diisiiniilmektedir.'%”*

5.7.2.1.4.Kaynak Kullanimi

Kriyoprezervasyon getirilen bir diger elestiri, kaynaklarin daha ¢ok ihtiyag

duyulan baska durumlara kullanilmasi gerektigidir. Bu tiir elestiriler genel olarak biitiin

1072 Minerva, s. 101-105.
1073 Minerva, s. 102-103.
1074 Cron, s. 16.
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yeni teknolojilere karsi yapilmaktadir. Bu konuda goz onilinde tutulmasi gereken ilk
husus: harcanan kaynaklarin bu teknolojilere basvuran kisiler tarafindan finanse
edilmekte olmasidir. Diger yandan cryothanasia durumunda oldugu gibi kisinin bu
teknolojiye bagvurmasi durumunda dogal Sliimiine kadar yapacagi kaynak kullaniminin
sonlandirilmis olacagidir.!%”

Dekompozisyon (bozunma) doganin ekolojik dengesi ve canlilifinin
siirdiiriilebilirligi acisindan bilyiik énem tasimaktadir.'”’® Cesedin yillarca muhafaza
edilmesi, defin ve kremasyona gore daha fazla kaynak kullanimi gerektirmektedir.
Diger yandan belirtilen bu iki ceset ilizerinde tasarruf yontemlerinde cesedin bozunarak
doga dongiisiine dahil olmasindan dolayr daha c¢evreci ve etik oldugu iddia
edilmektedir. Bu goriisiin aksine kriyoprezervasyon 6liim sonrasinda yapilan en ¢evreci
uygulamadir. Bunun nedeni: kriyoprezervasyonun defin, kremasyon benzeri cesedin
tiiketimine yonelik bir tasarruf olmayip, cesedin muhafazasina yonelik bir tasarruf
olmasidir. Iddia edilen goriisiin dogru olmasi igin kriyoprezervasyonun basarisizliginin
kanitlanarak  tiiketime yoOnelik bir tasarruf oldugunun ortaya koyulmasi
gerekmektedir. %"

Bir anlamda biitiin insanlar 6liimciil derecede hastadir ve genel manada yaslanma
terminal bir durumdur. Bu durumda ilerde uzun bir 6dmre sahip olanlar agisindan
cryothanasianin kesin sonucunun bilinmediginden dolay1 mantikli bir se¢im olmamakla
birlikte; her haliikarda 6tanaziye bagvuracak bireyler acisindan ise denemeye deger bir

bahis niteligi tasimaktadir.'’®

5.7.3.Gebeligin/Fetiis Kriyoprezervasyonu

Hayat planlarinda olmamasina ragmen kendisini hamile bulan kadinin 6niinde iki
secenek bulunmaktadir: hamileligin devami ve kiirtaj. Kotii zamanlama ve saglik
problemleri disinda kiirtajin tercih edilmesinin bagka sebepleri de vardir. Bireylerin
hi¢bir zaman ebeveyn olma arzular1 olmayabilmektedir. Baz1 durumlarda ise tecaviiz

durumlarinda oldugu gibi yanlis oldugu diisiiniilen kisiden meydana gelen hamilelik

1075 Minerva, s. 108.

1076 K olusayin/Kog, s. 128.
1077 Shaw, s. 6.

1078 Minerva, s. 108.
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durumu istenmeyebilmektedir.'” Diger yandan bazilar1 ise Benatar’m savundugu gibi
hayata yeni bir birey getirmeyi ahlaki bulmayabilmektedirler. '

Ekonomik durum, olast dogum kusurlari, yasam planlar1 vb. durumlar ve
toplumsal tutum nedeniyle anne adayi, kendisini etiksel bir karmasanin igerisinde
bulabilmektedir. Bu durumda fetiisiin kriyoprezervasyona tabi tutularak teknolojik
elverigliligin oldugu gelecek bir donemde yeniden anne rahmine veya ektogenez
teknolojisi ile yapay rahme implant edilmesi, kiirtaja kars1 benzersiz bir alternatif olarak
goriilmektedir. %!

Kiirtaj uygulamalar1 Otanaziye gore daha fazla iilkede yasal kabul edilmekle
birlikte etik tartismalar giincelligini korumaktadir. Bu konuda fetiislerin yasam hakki ve
kadinlarin bedensel ozerkligi etik tartisma skalasinin ug noktalarmi olusturmaktadir. %82
Etiksel tartismalardan dolay1 iilkeler arasinda hukuki uygulama farkliliklar1 mevcuttur.
Genel olarak, kadinin hayatini kurtarmak, kadmin saghgint korumak (tecaviiz ve diger
sebeplerden kaynakli ruhsal sagligin korunmasi), sosyo-ekonomik durum, sebebe bagl
olmadan gebelik safhasi limitleri (fetlisiin gelisim asamalar1 dikkate alinmaktadir) gibi

1083 Ureme teknolojisinin  tibbi  hale

gerekeelerle kiirtaja izin verilebilmektedir.
getirilmesi ile In Vitro Fertilizasyon (IVF) ve Embriyo Kriyoprezervasyonu (EC) ile
birlikte radikal ilerlemeler kaydedilerek bircok bebek diinyaya getirilmistir. Bunun yani
sira dogum kontrol uygulamalari, aile planlamasi vb. durumlarla iireme konusunda
cesitli segenekler uygulama alani bularak bebek sahibi olma potansiyeli tasiyan
bireylere ¢esitli alternatifler sunulmaktadir. Bunlarin yani sira teknik ve tibbi zorluklarla
nedeniyle su ana kadar herhangi bir fetiis veya embriyo rahimden cikarilarak
kriyoprezervasyona tabi tutulmamis olmakla birlikte, istenmeyen gebeliklere kars: fetiis
kriyoprezervasyonu kiirtaja karst anlamli bir alternatif olabilme potansiyeli

tagimaktadir.!®®* Marquis’e gore fetiislerin de bizimkiler gibi bir geleceklerinin oldugu

diisiiniilecek olursa, kiirtaj etik bir uygulama degildir. Bu dogrultuda fetiis

1079 Francesca Minerva/Anders Sandberg, <’Cryopreservation of Embryos and Fetuses as a Future Option
for Family Planning Purposes’’, Journal of Evolution & Technology, 2015, S. 25/1, https://jetpress.org/
v25.1/minerva.pdf, s. 18. e.t.: 16/02/2020.

1080 David Benatar, Better Never to Have Been: The Harm of Coming into Existence, Oxford
University Press, 2006, https://www.pdfdrive.com/better-never-to-have-been-d22956656.html, s. 8. et:
13/09/2019.

1081 Minerva/Sandberg, Cryopreservation of Embryos, s. 18.

1082 Minerva, s. 112.

1083 Center of Reproductive Rights, The World’s Abortion Laws Map, 2014, https://www.reproductiveri
ghts.org/document/the-worlds-abortionlaws-map, e.t.: 13/09/2019

1084 Minerva/Sandberg, Cryopreservation of Embryos, s. 23.
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kriyoprezervasyonunun ¢alismasit durumunda fetiislerin potansiyel gelecekleri

engellenmemis, sadece ertelenmis olmaktadir.!%%

5.7.3.1.Gebeligin/Fetiis Kriyoprezervasyonuna Getirilen Elestiriler

Tablo 18. Gebeligin/Fetiis Kriyoprezervasyonuna Getirilen Elestiriler

Gebeligin/Fetiis Kriyoprezervasyonuna Getirilen Elestiriler

Dogal Gelecek Yerine Ertelenmis Gelecek

Potansiyel Bir Insan Olan Fetiisiin Oldiiriilmesi

Bebek Sahibi Olma Olgunlugundan Yoksunluk

Evlat Edindirme

5.7.3.1.1.Dogal Gelecek Yerine Ertelenmis Gelecek

Fetiis kriyoprezervasyonunun basariya ulagsmasi durumunda dahi, diinyaya gelen
bireyin miidahalesiz dogal dogum siirecinde karsilasacagi yasam ile rétarli yasaminin
aynt olmayacagi dile getirilmektedir. Bu dogrultuda yasam sartlart ve teknolojik
degisikliklere bakilarak dogal ve gecikmeli yasamin ayni yasam olmayacagi
belirtilmektedir.!%¢ Diger yénden bireyin yasayacagi sartlar degisiklige ugrayacak
olmasina ragmen, kiirtaja bagvurulmasi ile bu hayatlardan tamamen mahrum kalinmasi

g0z Oniine alindiginda alinacak risk rasyonel bir nitelik tasimaktadir.

5.7.3.1.2.Potansiyel Bir insan Olan Fetiisiin Oldiiriilmesi

Farklt bir elestiri tiirline gore, insanmin diger canlilardan ayri tutularak
oldiiriilmemesi gerektigi kiiltline dayanan ve potansiyel bir birey olarak goriilen fetiisiin
kiirtaj vasitast ile Oldiirilmesi etik karsilanamayacak bir durumdur. Fetiis
kriyoprezervasyonunda nihai amacin 6lim olmayip, sadece dogumun ertelenmesi
olmasi nedeniyle bu tiir elestirilerden korunmasi muhtemeldir.'®” Aylik yumurta atim
diisiiniildiglinde, bu yumurtalarin da dollenmesi saglanabilirdi. Bu durumda
dollenmeyen her bir yumurta da potansiyel bir bireyin 6ldiigli manasina gelmektedir.

Diger yandan gebelik siirecinde embriyo bdliinmesi ile birden fazla fetiis olusumu veya

1085 Minerva, s. 115-116.
1086 Minerva/Sandberg, Cryopreservation of Embryos, s. 27.
1087 Minerva/Sandberg, Cryopreservation of Embryos, s. 20-21.
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teratoma olarak nitelendirilen tiimorlere doniismesi ihtimali goz Oniinde
bulundurulmalidir. Bu durumda potansiyel insan varsayimina potansiyel tiimér

varsayimi da katilmaktadir.!8

5.7.3.1.3.Bebek Sahibi Olma Olgunlugundan Yoksunluk

Kiirtaja basvuran bireyler bazi durumlarda ebeveyn olma fikrine kars1 olmamakla
birlikte, c¢esitli nedenlerle bu sorumlulugu alma konusunda yeterli olgunlukta
olmadiklarin1 diisiinmektedirler. Bu olgunlugun olugsmamasinda bir ¢ocugun
sorumlulugunu iistlenmek i¢in yas kiigiikliigli, psikolojik yeterlilik, sosyo-ekonomik,
ailevi vb. nedenler etkili olabilmektedir. Bunun disinda modernlesme ile birlikte
ortalama dogum yapma yasi yiikselmekte ve hamilelik vakti kadinlar kendilerini hazir
hissettigi doneme kadar ertelenmektedir. Bu durum iizerinde kariyer, hayat planlari,
evlenmek icin dogru kisiyi bulma gibi hususlar etkili olmaktadir. Bu nedenle yaygin
olarak dogum kontrol uygulamalarina basvurulmaktadir. Ilerleyen yaslarda hamile
kalmak i¢in ise EC ve IVF gibi tibbi uygulamalara yonelim olabilmektedir.

Bazi durumlarda hamilelik siirecinde yapilan testlerde fetiisiin ciddi saglik
problemlerinin olabilecegi durumlar tespit edilebilmektedir. Bu durumda ebeveynler
mevcut veya potansiyel diger c¢ocuklarini da hesaba katarak kiirtaj karar
alabilmektedirler. Bunun yani sira ¢esitli saglik problemlerinden dolay: diisiik durumlart
meydana gelebilmektedir. Bu gibi durumlarda fetiis kriyoprezervasyonu alternatif bir

uygulama olarak degerlendirilebilmektedir.'%®

5.7.3.1.4.Evlat Edindirme

Kiirtajin c¢esitli nedenlerle yapilamadigi ve dogan bebegin yetistirilmesinin de
istenmedigi durumlarda, bebegin bagka bir aileye veya bireye evlat edindirilmesi iyi bir
secenek olabilmektedir. Fakat bazi durumlarda bebegini evlat edindirme, anneler
tizerinde iistesinden gelinemez travmalar ve psikolojik problemlerin meydana gelmesine

sebep olabilmektedir.'

1088 Minerva, s. 117-120.

1089 Minerva, s. 120-122.

10% John T. Condon, “’Psychological Disability in Women Who Relinquish a Baby For Adoption’’, The
Medical Journal of Australia, 1986, S. 144/3, https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/39451 98, s. 117-
118. et: 13/09/2019.
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Kiirtaj konusunda bir diger alternatif ise fetiisiin rahimden ¢ikarilarak ekrogenez
yontemi ile yapay rahimlerde gelistirilmesidir.!®! Bu durumda ebeveynleri tarafindan
istenmeyen bebekler, baska aileler tarafindan evlat edinilebilecektir. Béylece ektogenez
ve fetiis kriyoprezervasyonunun kiirtajin etik elestirilerden belirli oranda kurtarilmasi

muhtemeldir.

destesk

1091 Peter Singer/Deane Wells, The Reproduction Revolution: New Ways of Making Babies, Oxford
University Press, Oxford 1984, s. 135.
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SONUC

Cryonics, tarihsel olarak en hassas ve giiglii insanlik girisimlerinden birisidir.
Insan uygarhiginin dayandid kisisel uzun yasam, saglk, refah, yasam kalitesi, dini ve
felsefi diistinceler vb. temel degerlerle ve en Onemlisi de insan deneyiminin en
korkutucu ve rahatsiz edici alani olan 6/iim konusundaki atilimlar ele almaktadir.

Viicut kriyoprezervasyonu (cryonics), yasal Olim ilam1 yapilmis insanlarin,
gelecegin tibbi ilerlemelerine eristirilmesi suretiyle yeniden hayata getirilmelerinin
amagclandig1, deneysel bir tibbi prosediirdiir. Oliim sonrasi siiregte dogal sartlarda ceset
tizerinde gézlemlenen postmortem degisimlerin dniine gecilmesi ve cesedin belirsiz bir
siire boyunca muhafazasinin (hiicresel boyutta) saglanabilmesi i¢in metabolizma
aktivitelerinin askiya alinmasi amaciyla ultra diisiik sicakliklar (su an i¢in -196 °C)
kullanilmaktadir. 1960'l1 yillarin basindaki ilk ¢aligmalardan bu yana kriyoprezervasyon
uygulamasi teorik bir konseptten buz olusumunu ortadan kaldirmak igin acil tibbi
prosediirleri ve modern vitrifikasyon teknolojilerini kullanan, kanita dayali bir
uygulama haline gelmistir.

Canliligin ortadan kalkmasi, elektrik akiminin kesilmesi gibi bir anda meydana
gelmemektedir. Biyolojik acidan yaklasildiginda oliim bir durum degil, bir siirectir. Bu
nedenle ani oliimler ve can ¢ekigme siireci de dahil olmak iizere, yasamdan 6liime gegis
siirecinin zamansal alanmin tespiti zor bir olgudur. Oliim raporu hazirlayan bir doktor
veya adli bir olguda 6liim zamaninin tespitini yapmak zorunda olan bir adli tabibin
durumu disinda net bir 6liim ani yoktur. Diger yandan kisisel haklar, miras, adli
vakalarin aydinlatilmasi, evliligin bozulmast vb. hukukun kendisine sonu¢ bagladigi
durumlar ile tibbi agidan resiisitasyon c¢abalarmin sonlandirilmasi, tibbi destegin
kesilmesi ve organ nakline yonelik prosediirlerin baslatilmasi acisindan Sliimiin bir
stire¢ degil, bir an olarak belirlenmesi zorunluluk arz etmektedir.

Dr. David Crippen, ‘“kardiyak o6lim, oliimiin bir teshisi degil, bir 6liim
prognozudur’’ agiklamasi ile yasal 6liim ilaninin bir durum tablosundan daha fazla bir
prognoz bildirimi oldugunu dile getirmektedir. Genel olarak yasal 6liim ilanindan sonra
gerceklestirilen kriyoprezervasyon isleminin umutsuz bir girisim oldugu elestirileri
yaniltic1 olmaktadir. Bu nedenle cryonics yalnizca yasal 6liim bildirimine dayanarak
reddedilmemelidir.

Tarihsel siirecte felsefi, hukuki, etik ve tibbi tartismalarin merkezinde yer almis

olan Olim kavrami, aslinda suni olarak tanimlanan bir takim kriterler ilizerine insa
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edilmektedir. Legal o6liim kriterleri ve tamimlamalarina basvurulmak suretiyle
paradoksal hiclik arz eden &liim olgusuna sonuglar baglanmaktadir. Oliimiin
tanimlanmasinda iki temel kayg1 s6z konusudur: Ilk olarak 6l nesneyi simirlandirma
kaygusi; ikinci olarak ise, kisiden organ alinmasi, cenaze torenlerinin yapilmasi, defin
izni, 6lime bagh tasarruflar ve mirasin aktarimi vb. hukuki ve tibbi temelli uygun anin
saptanmasina dayanan aciliyet kaygisi.

Olimiin tanimlanmas1 hususunda yiizyillardir titiz ve yogun ¢alismalar
yiiriitiilmesine ve ¢esitli yontemler gelistirilmesine ragmen, bilim alanindaki gelismeler
soruna dair ortaya koyulan verileri degistirmekte ve sorun konusunda nihai ¢oziime
ulagilamamaktadir. Yapilan 6liim tanimlarmin kisa siire icerisinde yasanan gelismeler
neticesinde anlamsizlagmasindan dolayi, 6liim tanimlarinin siirekli gilincellenerek
dinamik bir yapida olmasi gerekmektedir. Bu nedenle kanun koyucular genel olarak
maddi anlamda 6liim anin1 tanimlamaktan kaginma egilimindedirler. Ancak 6liim aninin
kesin ve saglikli bir sekilde ortaya koyulabilmesi i¢in hastanin yasatilabilmesi igin tip
alanindaki elverigli biitiin yOontemlerin denenmesi ve buna ragmen Kkisinin
yasayamayacagi konusunda kesin kaniya ulasilmasi gerekmektedir.

Kriyonistler, bilgi-teorik oliim kriterine dayanan farkli bir 6liim tanimi ortaya
atmaktadirlar. Bu tanim, biling ve 6z-bilinci de kapsayacak sekilde bilgi kavrami
lizerine insa edilmistir. Bilgi teorik Oliim kriterine gére oliim, beyindeki depolanan
bilginin bozulmasi ve geri getirilmesinin imkansiz bir hale gelmesi durumunda meydana
gelmektedir. Viicut kriyoprezervasyonu ile uzun siireli muhafaza neticesinde biling ve
kisisel farkindalik da dahil olmak iizere kisinin beynindeki benzersiz bilginin tamamen
yok olmadigr siirece, teorik olarak bilginin geri ¢ekilerek elde edilmesi miimkiindiir. Bu
durumda kriyoprezervasyon teknigi ile muhafaza edilen cesetlerin gelisen teknoloji ile
yeniden canlandirmasi teorik olarak miimkiin olabilecektir. Bununla birlikte kriyonistler
yeniden canlandirma potansiyelinden dolayr tipki kalbi durmus bir hastaya yapilan
canlandirma prosediirleri gibi bu hastalarin tasidig1 o/ii etiketinin gelecekte degisebilme
thtimalinden  dolayr  viicut  kriyoprezervasyonuna  bagvurulmasi  gerektigi
goriisiindedirler.

Cryonics hareketi 6liim olgusunu reddetmemekte olup, sadece 6liimiin gelecekte
tedavi edilebilecek bir hastalik oldugunu tezini savunmaktadir. Bu amagla 6liime karsi
bir teknoloji bulununcaya kadar insan viicudunu hiicresel seviyede bozunmaya karsi

korunmas1 amaglanmaktadir.
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Oliimden sonra cesedin kisa siireli, uzun siireli veya belirsiz siireli muhafaza
edilmesi i¢in yapilan ceset iizerinde tasarruflarda kiiltiirel, inangsal ve amagsal
farkliliklar ~ goriilmektedir. Bu durum terminolojide farkli isimlendirmelerin
kullanilmasima neden olmaktadir. Ceset ilizerinde tasarruf yontemlerinin genel olarak
muhafaza teknikleri, tiiketim teknikleri, inceleme teknikleri ve cenaze ayinleri olarak
siniflandirilmas1 miimkiindiir. Oliim sonrasinda insan kalintilarmin form degistirerek
clriimesi dogal bir siirectir. Sergilenen biitliin tasarruf metotlar1 ve ayinler, inang
ekseninde ¢iiriimenin yavaslatilmast veya hizlandirilmasi amaciyla yapilmaktadir.
Sergilenen biitiin tasarruf metotlarin ortak bir uzlasi noktasi: cesedin yok edilemez ve
zarar gormeyecek bir ortamda muhafaza edilmesidir.

Kriyoprezervasyon, hi¢cbir zaman cenaze diizenlemeleri (ceset lizerinde tasarruf
yontemleri) ile karigtirllmamast  gereken  bir  protokoldiir. Bu nedenle
kriyoprezervasyonun yeni bir tiir ceset tizerinde tasarruf yontemi degil, klinik tibbin bir
uzantisi oldugu one siiriilmektedir.

Cryonics, ¢ok soguk manasina gelen Yunanca kryos kelimesinden tiiretilmis olan,
gelecekte daha gelismis teknolojiler kullanilarak yeniden canlandirma ve tedavinin
saglanmas1 amaciyla giincel tibbi teknoloji ile yasami devam ettirilemeyen insan
bedeninin yasal Oliim ilanindan sonra disiik sicakliklarda muhafaza edilmesidir.
Cryonics, giiniimiiz tibbinin 6tesinde gelecegin tibbi teknolojisi ile kisilerin tam ve
saglikli duruma getirilebilmesine kadar gececek olan belirsiz bir siire (onlar veya
yiizlerce yil) boyunca, soguk sicakliklarin (su an i¢in -196 °C) kullanilmas1 yoluyla,
insan bedeninin muhafaza edilmelerine dair bir c¢esit hayat kurtarma c¢abasidir.
Cryonics, bilimsel temellere dayanan ve su an icin deneysel nitelikte olan bir
prosediirdiir. Cryonics, yasam ile 6liim arasindaki gergek ¢izginin belirsiz oldugunu ve
su an i¢in bilinmedigini kabul eden, bu nedenle bilinmeyen karsisinda al¢akgoniillii
tutum sergilenmesi gerektigini savunan, muhafazakar bir bakim protokoliidiir. Cryonics,
Oliilerin canlandirilabilecegi inanct degildir: Cryonics, beynin bilgi igeri kaybolana
kadar bireylerin ger¢gek manada Olmedigine ve diisiik sicakliklarin bu bilgi kaybini
Onleyebilecegine inanilan bir bilim dalidir. Cryonics, nispeten yeni sayilabilecek ve
gelismekte olan teknikler kullanmaktadir. Bu nedenle uygulanan prosediirler su an icin
tartismaya agik ve basari sansi belirsizdir.

Kriyoprezervasyon, tiim viicut kriyoprezervasyonu (whole body cryopreservation)

ve noroprezervasyon (neuropreservation) olmak iizere iki temel formda
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uygulanmaktadir. Her iki formda da en oncelikli amag: beynin canliliginin ve yapisal
durumunun ¢agdas tibbi kriterlere gore glivenle korunmasidir.

Kriyoprezervasyon uygulamasi genel olarak anabiyoz fenomeni olarak da
nitelendirilen yeniden canlanma fenomenine yonelik metabolizma yavaslatma; bilgi-
teorik oliim kriteri ve kriyoprezervasyonun uygulanabilirligi konusundaki bilimsel
calismalar tizerine temellendirilmektedir.

Kriyoprezervasyon prosediirleri 6zetle asagidaki siraya gore uygulanmaktadir:

a) Kriyoprezervasyon protokollerine baslanilmasi i¢in oncelikle hastanin cryonics
kurulusu iiyeligi ve finansal 6demelerinin yapilmis oldugunun teyit edilmesi
gerekmektedir. Hasta liye degil ise, li¢ kurulus iiyesinin oybirligi ile hastanin
kriyoprezervasyonunun  yapilacagimin  kabul edildiginin teyit edilmesi
gerekmektedir.

b) Erken miidahale i¢in konuslanma ve bekleme prosediirii dahilinde hastaya yakin
bir sekilde ekipman ve personel yerlesimi yapilmalidir.

¢) Premortem (6liim Oncesi) tedavi siirecine higbir sekilde miidahale edilmemelidir.

d) Yasal 6liim ilanindan sonra:

1) Heparin ile baslanarak ila¢ yonetimi prosediiriine baglanmalidir.

2) ilaglarin yayilimi ve dolagim sisteminin devamliligi icin kardiyopulmoner
destek (Cardiopulmonary Support-CPS) yapilmalidir.

3) Hipotermi i¢in hastanin viicudu hizlica sogutulmalidir.

4) Hasta entiibe edilerek solunumu devam ettirilmelidir.

5) Hastanin tasinmasi siirecinde CPS devam ettirilmelidir.

e) Hastanin cryonics kurulusu tesislerine uzak olmasi durumunda kan ile organ
koruma ¢ozeltisi degisimini igeren kan ikamesi prosedirii uygulanmalidir. Daha
sonra hasta kurulus tesisine hipotermik durumda nakledilmelidir.

f) Cryonics kurulusu ameliyathanesinde hastaya buz olusumuna kars1 kriyoprotektan
perfiizyonu yapilmalidir.

g) Hasta ultra diisiik sicakliklarda (suan i¢in sivi nitrojen igerisinde -196 °C)

muhafaza edilmelidir.
Olim anindan itibaren 6lim sekli; oliimiin resmi kurumlara bildirilmesi ve

resmilestirilmesi; cesedin hastaneden ¢ikarilmasi ve nakli; defin, kremasyon veya diger

ceset lizerinde tasarruf yontemlerinin uygulanmasi; mezar yerinin alinmasi veya diger
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muhafaza yerlerinin temini; 6liime baglh tasarruflarin iglerlik kazanmasi gibi siiregler
kanun koyucunun belirlemis oldugu hukuki normlar ¢ergevesinde sekillenmektedir.

Insanin kime ait oldugu ve kendi bedeni iizerinde miilkiyet hakkina sahip olup
olmadigi hukuki ve ahlaki agidan onem arz eden bir konudur. Gegmiste sahipsiz mal,
ticari alana dahil olmayan bir sey (res extra commercium) veya miras¢tlarin miilkii
olarak nitelendirilmis olsa da, gilinlimiizde ceset lizerinde miilkiyet hakki tesis
edilemeyecegi genel bir kabuldiir. Diger yandan cesedin 6liim Oncesindeki kisi ile
baglantisinin tamamen kopmasi durumunda ise, geriye kalan anatomik pargalar esya
niteliginde degerlendirilebilmektedir. Fakat cesedin esya niteligi kazanmasi igin
asilmasi gereken esik muglaktir ve sadece zamansal Ol¢ekte degerlendirilmesi yeterli
degildir. Cesedin olagan bir esya niteligi bulunmamasindan dolay: iizerinde egemenlik
kurulmasi miimkiin degildir. Bunun yaninda istisnai durumlar disinda genel olarak
cesedin parasal bir degerinin olmayacagi ve hukuki islemlere konu edilemeyecegi kabul
gormektedir. Diger yandan ceset tizerinde hukuksal koruma bulunmaktadir.

Insan viicudunun ceset olarak nitelendirilmeye baslandig1 evreden itibaren yasal
sinirlar igerisinde ceset iizerinde tasarruflar yapilmasi mimkiindiir. Bu dogrultuda
insan viicudunun ne zaman ceset (cansiz beden) olarak nitelendirilecegi hususunun
tizerinde durulmasi gerekmektedir: Tip ve hukuk bilimleri agisindan gilinlimiizdeki
baskin goriis beyin 6liimii evresinin ger¢eklesmis olmasidir.

Oliimle birlikte kisiligin sona erdiginin kabul edilmesine ragmen, 6liim sonrasinda
kisiligin korunmasi kisisel ozgiirliik baglaminda degerlendirilmelidir. Kisilerin liimleri
sonrasinda cesetlerinin akibeti konusunda tasarrufta bulunma ve yetkisiz miidahalelerin
engellenmesini isteme haklar1 bulunmaktadir. Olen kisinin hayatta iken kendi kaderini
tayin hakki, hayatta olan yakinlariin haklarinin 6niine ge¢gmektedir. Ancak 6lenin yazil
veya sozlli 6liime baglh bir tasarrufu bulunmuyorsa: siiphesiz yakinlarinin talepleri goz
oniine alinmaktadir. Olen kisinin yakinlarinin ceset iizerindeki tasarruf yetkileri, élen
kisinin varsayian iradesi ile smirlanmaktadir. Bu bakimdan o©len kisi tarafindan
aciklanmayan, fakat tespit edilebilir nitelikteki iradesinin de goz Oniine alinmasi
gerekmektedir.

Oliim sonrasinda kisinin kendi cesedi iizerindeki tasarruflara yonelik taleplerinin
yerine getirilmesinin hukuki dayanagmi miilkiyet hakki degil, kisilik hakk
olusturmaktadir. Yasayan bir insanin viicudu ve ona bagl olan kisimlar sahis varligi
kapsaminda olup, esya niteligi tastmamaktadir. Dahasi, ceset miras hukukunun konusu

dahi kabul edilmemektedir. Diger yandan bazi1 ulusal yasalar agisindan, oliim sonrasi
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kisilik hakki doktrini kapsaminda kisinin kalintilarinin bertaraf sekli, otopsi yapilip
vapilmayacagr vb. hususlar Olenin hayatta iken yapacagi diizenlemeler ile
belirlenebilmektedir. Bu tiir diizenlemeler kisilik hakkinin 6liimle sonuglanmadigini
gostermektedir. Bu dogrultuda 6len kisinin sadece emir verme hakki yeterli olmayip, bu
emirlerin vasiyeti yerine getirme gorevlisi veya diger yetkili kisiler tarafindan takip
edilmesi de gerekmektedir.

Kanun koyucular, ceset iizerinde yapilabilecek tasarruflari genel olarak ulusal
mevzuatlarinda sinirlt sayilan (numerus clausus) bir nitelikte belirtme egilimindedirler.
Genel olarak defin, kremasyon vb. sekilde kalintilarin bertaraf edilmesi; cesetten organ
ve doku temin edilmesi, adli ve bilimsel amaglarla otopsi yapilmasi ve yasamlari
esnasinda vasiyette bulunan kisilerin ve belirli kosullar altinda kimsesizlerin
cesetlerinin  bilimsel amaclarla kullanilmas: yoniindeki ceset iizerinde tasarruf
sekillerine izin verilmektedir. Kisilerin yasamlar1 esnasinda bilimsel amaglarla cesetleri
lizerinde egitim ve arastirma yapilmasi i¢in tasarrufta bulunmalari bir vasiyetname ile
yapilabilecegi gibi iki tanik huzurunda agiklanan irade beyani1 ile de ortaya
koyulabilmektedir. Kisilerin sagliginda kendilerinin 6liimiinden sonra organ veya doku
alinmasina kars1 olduklarina dair yazili veya sozlii bir beyanda bulunmalari durumunda
cesetlerinden organ veya doku alimi yapilamamaktadir. Diger yandan bu konuda
herhangi bir beyanlarinin bulunmamasi1 durumunda ise 6len kisilerin yakinlarinin izni
ile cesetlerinden organ ve doku alinmas1 miimkiindiir.

Kriyoprezervasyon prosediirlerinin uygulanmasina baglanilabilmesi i¢in kisinin
vasal oliim ilaninin yapilmis olmasi gerekmektedir. Bu ilan, prosediir uygulayicilarinin
hem cezai ve hukuki sorumluluk acidan kendilerini korumalari hem de finansal
ihtiyaclar i¢in genel olarak basvurulan hayat sigortasindan mali kaynaklarin talep
edilebilmesi i¢in bir On sart niteligi tasimaktadir.

Kriyoprezervasyon uygulanan kisiler yasal olarak olii statiisiindedirler. Yasal
olarak oOlii statiisli, kriyoprezervasyonun hayat sigortas: vb. diger giiven fonlan ile
finanse edilebilmesi ve anatomik bagis yasalarindan yararlanilabilmesine olanak
saglamaktadir.

Cryonics konusunda Kanada’nin British Columbia eyaleti disinda diinya ¢apinda
genel olarak herhangi bir yasal diizenleme bulunmamaktadir. Yasal diizenleme
bulunmamasi, cryonicsin uygulanamayacagr anlamma gelmemektedir. Anatomik
bagislara izin veren yasalar cryonicsin uygulanmasi i¢in olanak saglamaktadir. Mevcut

durumda cryonicsin uygulanabilirliginin test edildigi ve basar1 elde edilmis kanunlardan
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olan Standart Anatomik Hediye Yasasit (Uniform Anatomical Gift Act) Amerika Birlesik
Devletleri’nde federal diizeyde hazirlanan tekdiize bir yasal diizenlemedir.
Kriyoprezervasyon konusunda hukuki agidan 6nem arz eden hususlar asagidaki

gibi 6zetlenebilmektedir:

Tablo 19. Kriyoprezervasyon icin Onem Arz Edene Durumlar

Kriyoprezervasyon icin Onem Arz Eden Durumlar

Olii Muayenesi ve Defin/Oliim Ruhsati

Cinayet Iddialar1 ve Otopsiye Kars1 Argiimanlar Otopsiye Dini Itiraz

Alternatif Bir Yontem: Virtopsi

T1bbi Vekil (Medical Surrogate) Atama

Canlandirma Yapmama (Do Not Resuscitate-DNR)

Talimati

Otanazi ve Yardimli Intihar

Goniillii Yeme ve Igmeyi Kesme (VSED) & Intihara

Yonlendirme

Cenazelerin Uluslararasi Nakilleri

Oliime Bagh Tasarruflar
Kriyoprezervasyonun Engellenmesine Karst

. Alternatif Bir Yontem: Ceset Uzerinde Tasarruf
Onlemler
Turizmi

) ] Olime Bagh Tasarruf ile Ceset Uzerinde
Niyet Beyan1 ve Vasiyetname
Tasarrufta Bulunma

Kriyoprezervasyon teknolojisi heniiz geri doniisiimlii bir nitelikte olmadig1 i¢in
yasal olarak yasayan bir kisinin kriyoprezervasyonu mevcut yasal diizenlemeler
uyarinca cinayet, intihara yardim vb. sug tipleri kapsaminda degerlendirilmektedir.
Cryonics 6liime kars1 bir ¢are olarak gelismekte olan bir alan olmasina ragmen, yasal
statiisi  heniiz kanun koyucular tarafindan tam olarak sekillendirilmemistir.
Kriyoprezervasyon prosediirlerine yasal Olim ilanindan sonra baslanilmasi
gerekmektedir. Bazi toplumlarda doktor yardimi ile intihar veya otanazi olarak
nitelendirilebilecek uygulamalara izin veriliyor olsa da bu durumda yasal Olim
ilanindan sonra beyin diseksiyonunu da igeren bir adli otopsi yapilmasi muhtemeldir.

Bu nedenle olugsmasi muhtemel yasal sorunlar ve otopsi yapilma riski nedeniyle,
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cryonics kuruluslar {iyelerinin ¢esitli yontemler ile hayatlarmmi dogal siirecten once
sonlandirmamalarini tavsiye etme konusunda kat1 politikalar izlemektedirler.

Otopsi, genel olarak dogal olmayan 6liim olarak nitelendirilen: ani 6/iim, cinayet,
intihar, kaza vb. durumlarda veya tibbi amaglarla kisilerin 6liim nedenlerinin
belirlenmesi i¢in 6liim sonrasinda ceset ilizerinde diseksiyon islemlerini de i¢eren bir tiir
cerrahi prosediirdiir. Otopsi, yasal veya tibbi amaclar icin dnemli olabilmekle birlikte
kriyoprezervasyon agisindan karsilasilabilecek en biiylik sorunlardan birisidir. Cogu
iilkede kanun koyucular otopsi konusunda kati diizenlemeler yapmaktadirlar. Bu
dogrultuda o6zellikle geng yastaki iiyeler otopsi konusunda biiyiik risk tagimaktadirlar.
Ciinkii gen¢ yasta Olim, genellikle kaza, cinayet vb. durumlardan kaynakli olarak
beklenmedik nedenlerden meydana gelmektedir. Diger yandan bazi kanun koyucular
devletin otopsi talep etme giiciine kisitlamalar getirmeyi tercih etmektedirler. Bu tiir
diizenlemelerin oldugu iilkelerde genellikle kisilerin yasarken yapacaklari diizenlemeler
ile oliimleri durumunda, geriye kalan kalintilar1 i¢in otopsiye dini itiraz ¢ekincesi
koyarak istisnai durumlar haricinde ofopsiyi onleme hakki verilmektedir. Ayrica bu
hakkin kullanilmasi i¢in kisilerin dini goriislerini agiklamasi da gerekmemektedir.
Otopsinin zorunlu oldugu durumlarda, 6zellikle ceset {izerinde diseksiyon yapilmadan
otopsi gereksinimlerini karsilamak icin invaziv olmayan sanal otopsi veya virtopsi
prosediirleri araciligiyla ozellikle bilgisayarli goriintiileme tekniklerinin kullanilmasi
onerilmektedir. Cryonics agisindan herhangi bir otopsi, hatta virtopsi ihtimali dahi temel
stabilizasyon siirecinin gecikmesine neden olmasi agisindan bir felakettir. Yine de en
kotii durumda klasik otopsiye karsin virtopsi yapilmasi daha faydali olacaktir.

Oliime yakin donemlerde kisilerin koma, inme vb. durumlarda kendilerini ifade
etmeleri imkansiz hale gelebilmektedir. Bu gibi durumda kisilerin kriyoprezervasyon
konusundaki isteklerini daha onceden yapmis olduklar1 Niyet Beyan: (Declaration of
Intent) ile ortaya koymalari yeterli olmayabilmektedir. Bu nedenle kisilerin ayrica fleri
Direktif ve Tibbi Vekil Talimatlar: (Advance Directives and Medical Power of Attorney
Instructions) ile kendileri i¢in saglik bakimi vekili (attorney for health care) atamasi
yapmalar1 faydali olabilmektedir. Atanmis vekil, kisilerin kendi tibbi kararlarini
alamadig1 durumlarda onlarin adina hareket etme giiciine sahip olabilmektedir. Diger
yandan tibbi vekil se¢ilmedigi durumlarda kisilerin en yakin akrabalarinin bu giice sahip
olacagi ortadadir.

Yasal Oliim ilani, beyin oliimii kriterine bagh olsa da kisilerin kalp atis1 ve

solunumu durdugunda genel olarak 6liim ilan1 yapilabilmektedir. Bununla birlikte genel
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uygulamada saglik personeli tarafindan canlandirma (resuscitate) islemleri
gerceklestirilmektedir. Genel olarak hastanin iyilesmesinin imkansiz goriildiigli terminal
durum veya hastanin asir1 agri, ciddi yasam kalitesi diisiikliigii vb. durumlara maruz
kalmasi halinde hastane tarafindan canlandirma yapmama (Do Not Resuscitate-DNR)
talimat1 uygulamaya koyulabilmektedir. 7Tibbi vekil (medical surrogate) DNR talimatini
engelleyebilmektedir. Diger yandan kisinin beyin hasarinin artacagi durumlarda
canlandirma islemlerinde 1srar edilmesi, kisinin kriyoprezervasyonu konusunda basari
sansini azaltmaktadir. Ideal kriyoprezervasyon agisindan kisinin 6liim ilanindan sonra
en kisa slirede kriyoprezervasyon prosediirlerine baslanilmasi gerekmektedir. Bu
dogrultuda DNR talimati ile cryonics kurulusunun bekleme ve konuglanma islemleri
dogrultusunda hastanin yaninda yer almasi arasindaki karmasik siirecin 6zenle takip
edilmesi gerekmektedir.

Cryonics agisindan otanazi ve yardimli intihar, 6zellikle beyinsel hastaliklar
konusunda giindeme gelmektedir. Kisilerde 6tanaziye onay verilecek seviyede bir agri,
act vb. durum gézlemlenmemesine ragmen hastalifin zamanla beyin yapisini istila
etmesi ve yavas yavas hasta iizerinde vejetatif bir duruma doniismesi ve Oliime
sebebiyet vermesi agisindan beyinsel hastaliklar 6nem arz etmektedir.
Kriyoprezervasyon agisindan beyin yapisinin miimkiin olan en iyi seviyede muhafaza
edilmesi amaglandig1 icin kisilerin hayatta oldugu halde beyin yapilarinda tahribata yol
acan hastaliklar, kriyoprezervasyon agisindan biiylik 6nem tasimaktadir. Bu nedenle
beyin hastaliklarindan mustarip cryonics iiyeleri hastaliklar1  ilerlemeden
kriyoprezervasyon siirecine dahil olabilmek i¢in yasal yollar aramaktadirlar.

Tedaviyi reddetme hakki ile intihar arasinda farkliliklar bulunmaktadir. Bu
nedenle Olen kisinin rizasit su¢un olusmamasina karsi etkisizdir. Diger yandan yasa
adma hareket eden kamu personellerinin cinayet veya intihar gibi durumlarda insan
kalintilar1 tizerinde otopsi yapmalar ihtiyati tedbir ile engellenememektedir. Genel
olarak intihar veya intihara tesebbiis, herhangi bir devlet mevzuatinda sug¢ olarak
degerlendirilmemektedir. Fakat ceza kanunlar1 agisindan bir baskasina intihar etme
konusunda kasith olarak yardim etme, tavsiye verme veya tesvikte bulunma sug niteligi
tasimaktadir.

Hastanin yasam kalitesinin kabul edilemez bir evreye ulagsmasi durumunda ve ileri
seviye beyin hasarmna yol acan hastaliklarin prognoz doneminde potansiyel hasar
seviyesinin onlenmesi amaciyla intihar ve Otanazi haricinde, otopsi riskine karsin

hastalarin gida ve sivi alimimi minimum diizeye indirerek dehidrasyon yolu ile
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yasamlarina son vermeleri, gegmis donemlerde karsilasilan durumlardandir. Hastalar
tarafindan disardan herhangi bir yonlendirme olmadan, tamamen kisisel psikolojik
durumlarindan kaynakli olarak tercih edilen bu uygulama géniillii olarak yeme ve
icmenin kesilmesi (voluntary stopping of eating and drinking-VSED) olarak
nitelendirilmektedir. Proaktif yasal oliim olarak nitelendirilebilen VSED kaynakl1 61iim,
terminal olarak teshis edilen beyni tehdit eden bir hastalik durumunda, otopsi riskine
karsilik bir tiir kurtarici rolii istlenmektedir. Fakat VSED konusunda 6nemli olan husus:
bu siirecte hasta disinda herhangi bir kisinin yonlendirmesinin olmamasi gerekliligidir.
Aksi takdirde ilgili kisiler yasal agidan problemli durumlarla karsilasma riski
tagimaktadirlar.

VSED’in Amerika Birlesik Devletleri’nde yasal bir uygulama olmasina ragmen
baz1 {lilkelerde yasal agidan engellerle karsilasmast muhtemeldir. Gida ve sivilarin
saglanmas1 tibbi tedavi niteliginde olmayip, temel kisisel bakim niteligindedir. VSED
stirecinde yiyecek ve sivi verilmesinin birakilmasi, kisinin ag¢liktan 6lmesine sebebiyet
verecegi i¢in, beslenme gibi temel nitelikte bir ihtiyacin karsilanmamasi yasal olarak
kisiye bakmakla yilikiimlii olan kisiler agisindan ihmali hareketle 6ldiirme sugunun
olugmasina sebep olabilecektir. Ceza hukuku ag¢isindan Oldiirme su¢unda magdurun
rizasi fail agisindan savunma teskil etmemekte olup, sadece duruma gore cezada indirim
sebebi olarak degerlendirilebilmektedir. Diger yandan istilaci ve saldirgan bir hareketin
olmayisi nedeniyle VSED’in intihar olarak nitelendirilemeyecegi de 6ne siiriilmektedir.
Aktif Otanazinin yasak oldugu durumlarda aktif bir hareketin sug¢ teskil etmesine
ragmen, VSED’in pasif nitelik arz etmesinden dolay1r bazi bélgelerde yasal kabul
edilmesi miimkiindiir.

Cenazelerin nakline dair ulusal ve wuluslararas1 boyutta diizenlemeler
yapilmaktadir: Ulusal nitelikteki diizenlemeler {ilkeden iilkeye degisiklik gostermekle
birlikte genel olarak merkezi ve yerel yonetimlerin gorevieri, saglk hizmetleri, giimriik
hizmetleri, ulasim hizmetleri, cenaze islemleri vb. alanlarda dilizenlemeler
icermektedirler. Uluslararasi nitelikteki diizenlemeler ise taraf devlet sayist acisindan
degisiklik gostermesi agisindan gesitlilik gostermektedirler. Diizenlemeler genel olarak
cenazelerin transferi silirecinde taraf devletlerin topraklarina sokulmasi veya transit
gecisinin saglanmasi konusundaki formalitelerin basitlestirilmesi; cenazeye dair ruhsat
diizenlenmesi; gecis izni (laissez-passer) belgesinin diizenlenmesi; cenazelerin genel
saglik ve hijyen acisindan tehlike yaratmayacak sekilde oOzellikle sizdirmazlik

konusunda Onlemlerin alinmasi; hastaliklarin uluslararast yayiliminin engellenmesi;
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miimkiin oldugunca transferin aktarmasiz olmasi; gecise izin verilmeyecek haller vb.
konulart igermektedirler.

Geleneksel pratikler ve oOliim algilar1 nedeniyle hastalarin kriyoprezervatif
korunma hakkina miidahale edebilmektedir. Hastaneler, kederli c¢ocuklar, esler,
ebeveynler, kardesler, akrabalar vb. kisiler, bazi1 durumlarda cryonics kuruluslar ile
isbirligi yapmay1 reddetmektedirler. Bu tiir engellerin ortaya ¢ikmast durumunda,
cryonics kuruluslarinin iki segenegi vardir: Bunlardan birisi, taraflar ile goriiserek onlari
ikna etmek; digeri ise mahkemeye basvurarak yasal yollar1 denemektir. Bu ¢abalar hem
kuruluglarin tagimakta oldugu etik ve sozlesmeye dayanan sorumlularindan hem de
diger iiyelerin de aklinda her zaman yer eden “’Benim siram geldiginde ne olacak?
Birisi kriyoprezervasyonumu engellerse kurulus ne yapacak?’’ seklindeki diger iiyelerin
tedirgin olmalarina neden olan durumlar1 da aydinlatmak icin tagidigi gorev bilincinin
bir sonucudur. Kisilerin kriyoprezervasyon siire¢lerine yonelik ticlincii kisilerden
gelebilecek engelleyici durumlart 6nlemek icin asagidaki Onlemleri almasi yararli

olacaktir:

a) Oliime bagl tasarruflarda bulunulmasi,

b) Ilgili tasarruflarda kosul/sart belirtilmesi,

¢) Oliim sonrasi siirecin takibinin saglanmasi icin vasiyeti yerine getirme
gorevlisi atamasi yapilmasi,

d) Risk olusturan aile tiyelerinin miras¢iliktan ¢ikartilmasi,

e) Yasal ve fiili engelleri asmak i¢in cryonics kurulusunun bulundugu bélgeye
ceset tizerinde tasarruf turizmi yapilarak 6liim oncesi son donemlerin kurulus
yakinlarinda gegirilmesi,

f) Kisinin kriyoprezervasyona dair iradesinin net bir sekilde tespit edilebilmesi

i¢in niyet beyani ve vasiyetname diizenlemelerinin yapilmasi.

Cryonics teknolojisinin halen baslangi¢ asamasinda olmasi ve yaygin tibbi destek
alinamamasindan dolayi talep iizerine uygulanan bir uygulama niteligi tasimamaktadir.
Prosediirii uygulamak i¢in ileri yasal ve mali diizenlemeler yapilmas1 gerekmektedir. Bu
durumun agcilabilmesi i¢in gelecek donemlerde hukuksal normlarin, evrensel hukuk
normlar1 ve evrensel etik degerlere uygunluk icerisinde, bilimsel gelismelere bagh

olarak ¢agin sartlarina gore giincellenmesi gerekmektedir.
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Cryonicsin ahlaki temelleri, insan yasaminin kutsalli§i ve umut tasiyan bilingsiz
hastalarin uzun siireli muhafazasinin etik zorunluluguna dayanmaktadir. Cryonics
Olimden sonra yasam saglayamaz. Bu acidan cryonics, kardiyopulmoner resiisitasyon
(CPR) gibi bir tiir hayat kurtarici teknolojidir.

Bugiiniin teknolojisine gore ilkel sayilsa da 1967 yilinda ilk olarak James H.
Bedford‘un iizerinde uygulanmaya baslayan kriyoprezervasyon islemi, 1978 yilinda ilk
IVT islemi sonucu diinyaya gelen bebek olan Louise Brown’un dogumundan 11 yil
once uygulama alani bulmus olsa da, IVT ve EC kadar popiilerlik ve kabul
kazanamamigtir. Bunun nedeni: IVT ve EC’nin gelistirilmesinden kisa bir siire sonra
giivenilir sonuglar vermis olmasi; diger yandan kriyoprezervasyonun ise nihai amacina
heniiz ulasilamamis olmasi ve buna garanti de verilemiyor olmasindan kaynakli bir
giiven eksikligi durumudur. Kriyoprezervasyon calismalarinin yavas ilerlemesinin bir
diger nedeni ise devlet destekli olmamasi ve sadece 6zel aragtirma gruplar tarafindan
desteklenmesinden kaynakli fon eksikligi sorunudur. Diger yandan kriyoprezervasyon,
IVT ve EC tekniklerine nazaran karmasik bir yapidadir: Kriyoprezervasyon islemi tam
bir viicut veya noroprezervasyondaki gibi bir basa uygulanirken; IVT ve EC’nin birkag
hiicreden olusan bir yapiya uygulanmasindaki anatomik farklilik, muhafaza i¢in gerekli
teknoloji ve bilgi birikimini belirlemektedir.

Kriyoprezervasyon konusundaki tartismalar ve siipheler, cryonicsin babasi olarak
nitelendirilen Robert C. W. Ettinger’in kriyoprezervasyon konusundaki diisiincelerini
ortaya koydugu, 1962 yilinda yayimmlanan The Prospect of Immortality (Oliimsiizliik
Umudu) kitab ile birlikte baslamistir. Eftinger’in kitabinin yayimlanmasindan bu yana
kriyoprezervasyon prosediirlerinde ve yasal diizenlemelerde birgok degisimin olmasina
ragmen etik tartigmalar hala gilincelligini korumaktadirlar. Bu elestiri ve damgalamalar
genel olarak statiiko onyargisi olarak nitelendirilebilmektedir. Kriyoprezervasyon
teknigi, bugiinkii bilgi birikimi 1s183inda  anabiyoz konusunda hicbir garanti
verememektedir. Diger yandan belirsiz bir siirecte toplumsal hayattan uzak kalan kiginin
yeni diizene nasil adapte olacagi ve yasayanlarin bu kisilere veya anabiyoz fenomenine
kars1 bakis acilarinin nasil olacagi belirsizligini korumaktadir. Bir diger konu ise
teknigin maliyeti nedeniyle sadece maddi giicii yeterli olanlarin yararlanabilecegi
Onyargist olusturmasi nedeniyle meydana gelen sadece zenginlerin yasama hakki
oldugu izlenimine sebebiyet vermesidir.

Kriyoprezervasyona kars1 dile getirilen siiphe ve elestiriler asagidaki sekilde

Ozetlenebilmektedir:

285



Tablo 20. Kriyoprezervasyona Karsi Siipheler ve Elestiriler

Dogal Dengeye Karsitlik

Ol Etiketi

Gosterilemeyen bir sey nasil bilim olabilir?

Sonuglarin Dogrulanamamasi
“Komsular Ne Der?’’ Fenomeni
Organ Nakli & Organ Israfi

Yeni Hayatta Yalmzlik
Aile ve Arkadashik Baglari

“’Diisman Eg’’ Fenomeni

Kimlik Degisimi ve Adaptasyon

Cryonics Tiiketici Dolandiriciligidir
Uzmanlar Cryonicsin Ise Yaramayacagim Soyliiyor

Oliim Zamaninin Otelenmesi ve Demografik Degisim

Cryonics Kuruluslarinin Finansal Krize Girmesi
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Yeni gelistirilen ve tanitilan biyoteknolojilere kars1 genel olarak bu yeniliklerin
dogaya ve tanrimin buyruguna aykiri oldugu veya basitge garip ve igreng olduklar
yoniinde elestiriler yapilmaktadir. Diger yandan siirecle birlikte yeni elestirilecek
yeniliklerin ortaya c¢ikmasi, bu biyoteknolojilerin yeni vasfin1 kaybederek -elestiri
yagmurundan arinmalarini saglamaktadir. Yeni teknolojilere yapilan elestirilerin baglica
kaynag1 ise tasimis olduklar1 epistemik belirsizlik nedeniyle kullanicilar ve toplum
lizerinde ortaya ¢ikarmasi muhtemel etkilerinin negatif yonlerinin 6n plana
stiriilmesidir. Bu dogrultuda genel olarak yapilan elestiri: yeniliklerin maliyetinin ilk
asamada yiiksek olmasindan kaynakli olarak toplumdaki sosyo-ekonomik esitsizligi
daha da 6n plana ¢ikarak belirginlestirdikleridir.

Cryonicsin nihai amaciin gergeklesmesi i¢in gerekli olan teknoloji, mevcut
yeteneklerin ¢ok ilerisindedir. Cryonicsi etkileyen sorunlarin ortaya koyulmasi, iiyeler
ve potansiyel iyelerin aydinlatilmasi agisindan etik bir zorunluluk arz etmektedir.
Cryonics hakkindaki sorunlarin cryonics kuruluslari tarafindan kabul ediliyor olmasi,
mevcut sorunlarin ¢éziimii i¢in gerekli ¢calismalarin siirdiiriildiigiine dair isaretleri ortaya
koymaktadir. Bu nedenle gelismekte olan cryonics teknolojisinin karsi karsiya kalmis
oldugu problemlerin ortaya koyulmasi, liyelerin giivenini diisiirmek yerine tesvik edici
bir nitelik tasimaktadir.

Modern tip ve teknolojideki ilerlemeler insan viicudu, saglik restorasyonu, hayat
kalitesi ve hayatin uzatilmasi konularinda biiyiik ilerlemeler kat etmistir. Gelecekteki
gelismeler ile hayat spektrumunun son ucu (6liim) lizerinde de miidahale imkéanlari
saglanip-saglanamayacag1 kriyoprezervasyonun basarisi ile yakin iliski icerisindedir.
Gelisen teknoloji ile birlikte 6liim geri ¢ekilmekte ve yasam siiresi uzamaktadir. Giincel
teknoloji insanin istedigi kadar yasayabilmesine imkan vermemektedir. Bu nedenle,
olimii asmak icin yapilabilecek en iyi segenek kriyoprezervasyon teknolojisini
kullanmaktir.

Son olarak, her eyalet ve tlilkedeki yasal diizenlemelerin ve politikalarin farklilik
arz etmesinden dolay1 kriyoprezervasyon konusundaki belirtilen yasal diizenlemeler
konu hakkinda bir ¢ergeve niteligi tasimaktadir. Bu nedenle cryonics teknolojisinin
yasal ve etik fizibilitesinin siirlarinin daha net c¢izilebilmesi i¢in daha fazla arastirma

ve tartismalarin yapilmasi gerekmektedir.

287



KAYNAKCA

AKBAS, Giilgin; "Mumyalama Sanat1", Pivolka, S. 21, 2012, ss. 12-13.

ALBEK, Emre/CAKALIR, Canser; ‘’Medikolegal Otopsi’’, Zeki Soysal/Canser Cakalir
(Ed.), Adli Tip, C. 1, Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Yayinlari,
Istanbul Universitesi Basimevi ve Film Merkezi, Istanbul 1999, ss. 163-173.

ALTUNKAS, Aysun; “’Otanazinin Tiirleri ve Otanazinin Tiirk Ceza Hukuku
Bakimindan Degerlendirilmesi’’, Hamide Tacir/Aysin Altunkas (Ed.), IIL
Ulusal Saghk Hukuku Kendi Gelecegini Belirleme Hakki ve Otanazi
Sempozyumu, Seckin Yayincilik, Ankara 2017, ss. 59-97.

APPLEYARD, Brian, How to Live Forever or Die Trying: On the New
Immortality, Pocket Books Publishing, London 2008.

ARKAN, Sabih; Ticari isletme Hukuku, 23. bs., Banka ve Ticaret Hukuku Arastirma
Enstitiisii, Ankara 2017.

ARSLAN, Murat Nihat/ABALI, Fatih/OZBEK, Burcu Yasemin/UZUN, Ibrahim;
“’Defin Ruhsati Diizenlemede Adli Boyut: Bir Feth-i Kabir Otopsi Olgusu’’,
Tiirkiye Aile Hekimligi Dergisi, 2015, S. 19/2, ss. 114-118,
http://www.turkailehekderg.org/wp-content/uploads/2015/06/Tahud-5-olgu-defi

n-ruhsati-adliotopsi-raporu.pdf, e.t.: 23/02/2020.
ARTUK, Mehmet Emin; <’Otanazi’’, Yargitay Dergisi, S. 18/3, 1992, ss. 300-317.
ARTUK, Mehmet Emin/YENIDUNYA, A. Caner; “’Otanazi’’, Hukuk ve Etik
Boyutuyla Otanazi, Nur Centel (drl.), On iki Levha Yayincilik, Istanbul 2011,
ss. 107-140. (Otanazi)

; Otanazi’’, Prof. Dr. Turhan Tifan Yiice’ye Armagan, izmir 2001, ss.
297-319, https://hukuk.deu.edu.tr/wp-content/uploads/2020/01/Artuk-Yenidunya
1.pdf, e.t.: 31/03/2020. (Armagan)

ATAAY, Aytekin; ’Viicud (Beden) ve Cesed Uzerindeki Hak’’, Istanbul Universitesi
Mukayeseli Hukuk Arastirmalari Dergisi, 1996, S. 20/0, ss. 25-29, https://der
gipark.org.tr/tr/download/article-file/13856, e.t.: 22/02/2020.

BALYAN, Chirag/DEB, Lalit Kumar; “’Cryonics and Euthanasia - Debating Law and
Ethics in Rights Framework’’, Svil E-journal of Law, 2017, S. 1/1, ss. 16-28,
https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS AND EUTHANASIA DEB
ATING LAW_AND ETHICS IN RIGHTS FRAMEWORK, e.t.: 20/09/2019.

288


http://www.turkailehekderg.org/wp-content/uploads/2015/06/Tahud-5-olgu-defi%20n-ruhsati-adliotopsi-raporu.pdf
http://www.turkailehekderg.org/wp-content/uploads/2015/06/Tahud-5-olgu-defi%20n-ruhsati-adliotopsi-raporu.pdf
https://hukuk.deu.edu.tr/wp-content/uploads/2020/01/Artuk-Yenidunya%201.pdf
https://hukuk.deu.edu.tr/wp-content/uploads/2020/01/Artuk-Yenidunya%201.pdf
https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS_AND_EUTHANASIA_DEBATING_LAW_AND_ETHICS_IN_RIGHTS_FRAMEWORK
https://www.academia.edu/37483666/CRYONICS_AND_EUTHANASIA_DEBATING_LAW_AND_ETHICS_IN_RIGHTS_FRAMEWORK

BASTURK, Engin; ¢’Do-Not-Resuscitate (DNR) Talimatinin Temel Etik Ilkeler
Acisindan Degerlendirilmesi’’, T Klin Tip Etigi-Hukuku-Tarihi, 2003, S. 11,

ss. 12-21, https://www.turkiveklinikleri.com/article/tr-do-not-resuscitate-dnr-tali

matinin-temel-etik-ilkeler-acisindan-degerlendirilmesi-35000.html, e.t.:
19/02/2020.

BEAUCHAMP, Tom L./CHILDRESS, James F.; Principles of Biomedical Ethics,
Oxford University Press, Oxford 2009.

BENATAR, David; Better Never to Have Been: The Harm of Coming into

Existence, Oxford University Press, 2006, https://www.pdfdrive.com/better-nev
er-to-have-be en-d22956656.html, et: 13/09/2019.
BERNSTEIN, Anya; “’Freeze, Die, Come to Life: The Many Paths to Immortality in

Post Soviet Russia’’, Journal of the American Ethnological Society, 2015, S.

42/4, ss. 776-781, https://www.academia.edu /20724486/Freeze _Die Come to

Life The Many Paths to Immortality in post-Soviet Russia, e.t.: 13/02/2020.
BLAKE, Sterling; “A Roll of the Ice: Cryonics as a Gamble.”, George Slusserand/Gary

Westfahl (Ed.), Immortal Engines: Life Extension and Immortality in
Science Fiction and Fantasy, The University of Georgia Press, London 1996,
ss. 68-76.

BOSTROM, Nick; “°Why I want to be Posthuman when I grow up’’, Bert Gorijn/Ruth
Chadwick (Ed.), Medical Enhancement and Posthumanity, Springer, 2008, ss.
107-137, http://www.nickbostrom.com/po sthuman.pdf, e.t: 14/09/2019.

BRIDGE, Stephen W.; “The Neurocryopreservation Option: Head First into the

Future’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving
Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-
Arizona 2015, ss. 509-514. (Neurocryopreservation)

; "Why a Religious Person Can Choose Cryonics?’’, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life
Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss.
465-471. (Religious Person)

BULUC, Sebahattin; “’Saman Maddesi’’, Islam Ansiklopedisi, M.E.B. Yaynlari,
1987.

CANSEVER, Hasan Ferid; Tevrat’a Gore Yakin Sakta Yamyamhk, Is1l Matbaasi,
Istanbul 1952.

289


https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-do-not-resuscitate-dnr-tali%20matinin-temel-etik-ilkeler-acisindan-degerlendirilmesi-35000.html
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-do-not-resuscitate-dnr-tali%20matinin-temel-etik-ilkeler-acisindan-degerlendirilmesi-35000.html
https://www.pdfdrive.com/better-nev%20er-to-have-be%20en-d22956656.html
https://www.pdfdrive.com/better-nev%20er-to-have-be%20en-d22956656.html
http://www.nickbostrom.com/po%20sthuman.pdf

CHIN-YEE, N./D’EGIDIO, G./THAVORN, K./HEYLAND, D./KYEREMANTENG,
K.; “Cost Analysis of the Very Elderly Admitted to Intensive Care Units’’,
Critical Care/The Society of Critical Care Medicine, 2017, S. 21/1, https://doi
.org/10.1186/513054-017-1689-y, e.t.: 10/09/2019.

CONDON, John T.; “’Psychological Disability in Women Who Relinquish a Baby For
Adoption’’, The Medical Journal of Australia, 1986, S. 144/3, ss. 117119, htt
ps://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/3945198, et: 13/09/2019.

CONWAY, Heather; “’Frozen Corpses and Feuding Parents: Re JS (Disposal of
Body)’’, The Modern Law Review, 2018, S. 81/1, ss. 132-141, https://onlinelib
rary.wiley.com/doi/pdf/10.1111/1468-2230.12319, e.t.: 17/02/2020.

CRON, Rebekah,; “Is Cryonics an Ethical Means of Life

Extension?”’, Yayimlanmams Yiikseklisans Tezi (Dissertation), University of
Exeter, Exeter 2014, https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=CROICA-
2.1, e.t.: 14/09/2019.

CELIK, Fatma Elif; “’Tiirkiye’de Olen Yabancilarin Cenaze Islemleri’’, Public and
Private Law Bulletin, 2017, S. 37/2, ss. 257-293, https://dergipark.org.tr/tr/dow
nload/article-file/410832, e.t.: 23/02/2020.

CICEKLI, Biilent; Yabancilar Hukuku, 4. bs., Seckin Yaymncilik, Ankara 2013.

COBAN, Omer/DILEK, S. Emre/HARMAN, Serhat; ’Intihar Bir Turizm Tiirii Olarak
Degerlendirilebilir Mi?”’, Nevsehir Haci Bektas Veli Universitesi SBE

Dergisi, 2017, S. 7/1, ss. 137-151, https://www.researchgate.net/publication/322
406008 Intihar Bir Turizm Turu Olarak Degerlendirilebilir mi, e.t.:
13/02/2020.
CORUHLU, Yasar; Tiirk Mitolojisinin Ana Hatlar1, Kabalc1 Yaynevi, 2002.
DARWIN, Michael; “’But What Will the Neighbors Think? A Discourse on the History

and Rationale of Neurosuspension’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 493-508. (Neighbors)
DARWIN, Mike; “’Postmortem Results: Some Perspectives’’, Cryonics, 1984, S. 5/9,
ss.  1-4,  https://alcor.org/cryonics/cryonics8400.txt,  e.t.:  26/12/2019.

(Postmortem Results)
; “"The Cost of Cryonics’’, Cryonics, 1990, S. 11/8, ss. 15-36, https://alcor.or
g/cryonics/cryonics9008.txt, e.t.: 23/12/2019. (Cost of Cryonics)

290


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/39451
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/39451
https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=CROICA-2.1
https://philpapers.org/go.pl?id=CROICA-2&aid=CROICA-2.1
https://dergipark.org.tr/tr/dow%20nload/article-file/410832
https://dergipark.org.tr/tr/dow%20nload/article-file/410832
https://www.researchgate.net/publication/322%20406008_Intihar_Bir_Turizm_Turu_Olarak_Degerlendirilebilir_mi
https://www.researchgate.net/publication/322%20406008_Intihar_Bir_Turizm_Turu_Olarak_Degerlendirilebilir_mi
https://alcor.org/cryonics/cryonics8409.txt

; “"The Door into Nowhere’’, Cryonics, 1988, S. 9/6, ss. 16-16, https://alcor.o
rg/cryonics/cryonics8806.txt, e.t.: 23/12/2019. (Door into Nowhere)

DE WOLF, Aschwin; “’An Introduction to Field Cryoprotection’’, Cryonics, 2014, S.
35/7, ss. 6-9, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2014-7.pdf, e.t.: 21/12/2019.

(Field Cryopreservation)

; “’Case Reports in Cryonics’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 327-334. (Case Reports)

; “Chemical Brain Preservation and Human Suspended Animation’’,
Cryonics, 2013, S. 34/1, ss. 17-25, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-1.pd
f, e.t.: 25/12/2019. (Brain Preservation)

; “’Cryoshame’’, Cryonics, 2013, S. 34/9, ss. 9-9, https://alcor.org/cryonics/C
ryonics2013-9.pdf, e.t.: 26/12/2019. (Cryoshame)

; “Human Cryopresrvation Stabilization Medications’’, Cryonics, 2006, S.

27/2, ss. 9-11, https://alcor.org/cryonics/cryonics0602.pdf, e.t.: 21/12/2019.

(Stabilization Medications)

;  “Rapid Stabilization in Human Cryopreservation’’, Aschwin de
Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life
Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss.
301-317. (Rapid Stabilization)

DE WOLF, Aschwin/PLATT, Charles; “’Alcor Life Extension Foundation Human
Cryopreservation Protocol’’, Cryonics, Alcor Life Extension Foundation, 2010,
S. 31/3, ss. 5-12, https://alcor.org/CryonicsMagazine/cryonics2010.html#three,
e.t.: 07/12/2019.

DE WOLF, Chana; “’Cryoprezervation of the Brain: An Update *’, Cryonics, 2013, S.
34/9, ss. 21-24, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-9.pdf, e.t.: 22/12/2019.

(Cryopreservation of the Brain)
; "Removal of the Brain for Human Cryoprezervation’’, Cryonics, 2014, S.

35/1, ss. 6-9, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2014-1.pdf, e.t.: 21/12/2019.

(Removal of the Brain)
DOGANBAS, Muzaffer; Mumyalama Sanati ve Anadolu Mumyalari, Dogus
Matbaacilik, Ankara 2001.

291


https://alcor.org/cryonics/Cryonics2014-7.pdf
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-1.pd%20f
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-1.pd%20f
https://alcor.org/cryonics/C%20ryonics2013-9.pdf
https://alcor.org/cryonics/C%20ryonics2013-9.pdf
https://alcor.org/cryonics/cryonics0602.pdf
https://alcor.org/CryonicsMagazine/cryonics2010.html#three
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-9.pdf
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2014-1.pdf

DONALDSON, Thomas; “’Why Nanotechnology is Only Half the Story’’, Cryonics,
1991, S. 12/12, ss. 17-18, https://alcor.org/cryonics/cryonics9112.txt, e.t.:
23/12/2019.

DURAL, Mustafa/OZ, Turgut; Tiirk Ozel Hukuku Cilt IV: Miras Hukuku, Onikinci
bs., Filiz Kitabevi, Istanbul 2018.

DUTTGE, Gunnar; ‘’Sterbehilfe Im Deutschen Recht’’, Hukuk ve Etik Boyutuyla
Otanazi, Nur Centel (drl.), On iki Levha Yaymcilik, Istanbul 2011, ss. 181-212.

EFE, Zehra; "Anadolu Tiirk Kiiltiirinde Mumyalama", Yayimlanmamis Doktora Tezi,
Dokuz Eyliil Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Izmir 2011. (Mumyalama)

; "Turkiye Miize ve Tirbelerindeki Mumyalarin Tarihi ve Bugiinkii
Durumlar1", SDU Fen Edebiyat Fakiiltesi Sosyal Bilimler Dergisi, S.34, 2015,
$8.279-292. (Mumyalarin Tarihi)

EKMEN, Hamza; "Yeni Veriler Isiginda Baslangicindan M.O. II. Binin Sonuna Kadar
Anadolu’da Yakarak Gomme (Kremasyon) Gelenegi", Hitit Universitesi Sosyal
Bilimler Enstitiisii Dergisi, S. 5/1, 2014, ss. 23-50.

ELMAS, imdat/ERSOY, Gékhan; ’Oliim ve Postmortem Degisimler’’, Halis Dokgoz
(Ed.), Adli Tip ve Adli Bilimler, 1. bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019,
ss. 91-135.

ERDAL, Yilmaz Selim; "Bakla Tepe Ge¢ Tun¢ Cagi Mezarindan Giin Isigina Cikarilan
Yanmis Insan Iskelet Kalmtilarmin Antropolojik Analizi", Hacettepe
Universitesi Edebiyat Fakiiltesi Dergisi, S. 19/2, 2002, ss. 115-130.

ERSOY, Ugur; “Intihara Yonlendirme Sucu’’, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S.
136, ss. 75-140, http://tbbdergisi.barobirlik.org.tr/Dergi/Dergi136/96/, e.t.:
01/03/2020.

ETTINGER, Robert C. W.; Man into Superman, 1972. https://www.cryonics.org/imag
es/uploads/misc/ManIntoSuperman.pdf, e.t.: 13/02/2020.

; The Prospect of Immortality, 1962. https://www.cryonics.org/images/uplo
ads/misc/ProspectBook.pdf, e.t.: 13/02/2020.
FEDOROWICZ, Michael /HIXON, Hugh/LEAF, Jerry; ’Postmortem Examination of

Tree Cryonic Suspended Patints’’, Cryonics, 1984, S. 5/9, ss. 16-28, https://alco
r.org/cryonics/cryonics8409.txt, e.t.: 26/12/2019.

FERREIRA Aline; “’Death Postponed: Cryonics and Transhuman Future’’, Messages,
Sages and Ages, 2019, S. 6/1, ss. 66-76, http://msa.usv.ro/2019/08/28/death-

postpo ned-cryonics-transhuman-future-aline-fe rreira/, e.t.: 13/02/2020.

292


https://alcor.org/cryonics/cryonics9112.txt
http://tbbdergisi.barobirlik.org.tr/Dergi/Dergi136/96/
https://www.cryonics.org/imag%20es/uploads/misc/ManIntoSuperman.pdf
https://www.cryonics.org/imag%20es/uploads/misc/ManIntoSuperman.pdf
https://www.cryonics.org/images/uplo%20ads/misc/Prospect_Book.pdf
https://www.cryonics.org/images/uplo%20ads/misc/Prospect_Book.pdf
http://msa.usv.ro/2019/08/28/death-postpo%20ned-cryonics-transhuman-future-aline-fe%20rreira/
http://msa.usv.ro/2019/08/28/death-postpo%20ned-cryonics-transhuman-future-aline-fe%20rreira/

FISCHER, J. M./MITCHELL-YELLIN, B.; “’Immortality and Boredom’’, The Journal
of Ethics, 2014, S. 18/4, ss. 353372, https://doi.org/10.1007/s10892-014-9172-
3, e.t.: 27/12/2019.

FREITAS, Robert A.; ’Long-Term Financial Stability in Cryonics’’, Cryonics, 2010,
S. 31/3, ss. 4-4, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2010-3.pdf , e.t.: 23/12/2019.

GOKCEN, Ahmet/BALCI Murat; “’Kasten Insan Oldiirme Sucu: TCK m. 817,

Marmara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Hukuk Arastirmalar1 Dergisi, S.
17/1-2, 2011, ss. 95-218. (Kasten Insan Oldﬁrme)

- Kasten Oldiirme Kasten Yaralama Organ ve Doku Ticareti Suglar, 2.
bs., Adalet Yaymevi, Ankara 2015. (Kasten Oldiirme)

GOKYAY, O. Saik; Dedem Korkud’un Kitabi, M.E.B. Yayayinlari, 2000.

GUYTON, Arthur C.; Textbook of Medical Physiology, International Edition, W.B.
Saunders Company Publishing, Philadelphia 1986.

HARRIS, Steven B.; A Few Thoughts on the Death Ant Heap and Our Mechanical
Society’’, Cryonics, 1990, S. 11/4, ss. 23-25, https://alcor.org/cryonics/cryonics
9004.txt, e.t.: 26/12/2019. (A Few Thoughts)

; “’Binary Statutes, Analog World: Burke’s Paradox and the Law’’, Aschwin
de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life

Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss.
452-464. (Analog World)

; Will Cryonics Work? Examining the Possibilities’’, Cryonics, 1989, S.
10/5, ss. 36-48, https://alcor.org/cryonics/cryonics8905.txt, e.t.: 23/12/2019.

(Examining the Possibilities)

HIRSCHBERGER, Gilad/FLORIAN, Victor/MIKULINCER, Mario/GOLDENBERG,
Jamie L./PYSZCZYNSKI Tom, “’Gender Differences in The Willingness to
Engage in Risky Behavior: A Terror Management Perspective’’, Death Studies,
2002, S. 26/2, ss. 117-141, https://doi.org/10.1080/074811802753455244, e.t.:
19/09/2019.

HUXLEY, Julian; New Bottles for New Wine, Chatto & Windus, London 1957, https:/

/archive.org/details/NewBottlesForNewWine/page/n6/mode/2up, e.t.:
11/02/2020.
HUYSAL, Aysegiil; ¢Tiitk Ceza Kanunu'nda Intihara Yonlendirme Sucu”’,

Yayimlanmams Yiiksek Lisans Tezi, istanbul Universitesi Sosyal Bilimler

Enstitiisii, Istanbul 2019.

293


https://doi.org/10.1007/s10892-014-9172-3
https://doi.org/10.1007/s10892-014-9172-3
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2010-3.pdf
https://alcor.org/cryonics/cryonics%209004.txt
https://alcor.org/cryonics/cryonics%209004.txt
https://alcor.org/cryonics/cryonics8905.txt
https://doi.org/10.1080/074811802753455244

ILNICKI, Rafal; “’Cryonics: Technological Fictionalization of Death’’, Eidos: A
Journal for Philosophy of Culture, 2018, S. 4/6, ss. 36-45, http://eidos.uw.edu.
pl/files/pdf/eidos/201804/eidos 6 ilnicki.pdf, e.t.: 11/02/2020.

INAN, Abdulkadir; Tarihte ve Bugiin Samanizm, Materyaller ve Arastirmalar,
TKY Yaymlari, 1995.

INCESU, Emrullah; ¢’ Virtopsi Hakkinda Neler Biliyoruz?*’, Saghk Akademisyenleri
Dergisi, S. 5/3, 2018, ss. 234-237.

JONES, Tanya; ¢’Elements of Transport’’, Alcor Staff/Asvhwin de Wolf/Brian
Wowk/Fred Chamberlain III (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life
Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss.
284-295. (Elements of Transport)

; “’Ethics of Anatomical Donations’’, Cryonics, 2006, S. 27/4, ss. 7-9, https://
alcor.org/cryonics/cryonics0604.pdf, e.t.: 01/01/2020. (Anatomical Donations)

JULCA, Gustavo Mego; “’Tanatopraxia y Tanatoestética Todo Un Arte de Conservar y
Embellecer al Cadaver’’, Morfolia, 2016, S. 8/2, ss. 6-11, https://revistas.unal.e
du.co/index.php/morfolia/article/view/60112/57360, e.t.: 16/02/2020.

KALAY, Sidika Burcak; “5237 s. Tiirk Ceza Kanunu’na Gére Intihara Yonlendirme

Sucu”, Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi Sosyal
Bilimler Enstitiisii, Istanbul 2015.

KAMAY, Behget Tahsin; Adli Tip, C. 1, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Yayinlari,
Kenan Basimevi, Istanbul 1949.

KARA, Alev; "Anatomi Anilar1", Journal of Inonu University Medical Faculty, S.
19/1, 2012, ss. 54-56.

KARAUZ, Agah Kiirsat; “’Kisilik Hakki Baglaminda Cesedin Defnedilecegi Yere Kim
Karar Verir?*’, Inénii Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, S. 9/1, 2018, ss.
349-370.

KESTER, Tracie M.; “’Uniform Acts-Can the Dead Hand Control the Dead Body? The
Case for a Uniform Bodily Remains Law’’, Western New England Law
Review, 2007, S. 29/2, ss. 571-618, https://pdfs.semanticscholar.org/c052/c0c93
1274d16e950aelebbeaa32b89cble87.pdf, e.t.: 11/02/2020.

KILINC, Bilal; ’Mukayeseli Hukukta Otanaziye iliskin Yaklasimlar ve Hukukumuzda

Otanazinin Yeri Sorunu’’, Yayimlanmams Yiiksek Lisans Tezi, Marmara

Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Istanbul 2018.

294


https://pdfs.semanticscholar.org/c052/c0c93%201274d16e950ae1eb6eaa32b89cb1e87.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/c052/c0c93%201274d16e950ae1eb6eaa32b89cb1e87.pdf

KIZIL, Abuzer; "Antik Dénem Yunan Diinyasi’nda Oliim Kavrami ve Bununla Ilgili
Bazi Betimler", AMISOS, S. 2/3, 2017, ss. 32—65.

KOLUSAYIN, Ozdemir/KOC, Sermet; “’Oliim”’, Zeki Soysal/Canser Cakalir (Ed.),
Adli Tip, C. 1, istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Yayinlari,
Istanbul Universitesi Basimevi ve Film Merkezi, Istanbul 1999, ss. 93-151.

KOUWENHOVEN, W.B./JJUDE, J.R/KNICKERBOCKER, G. G.; “Closedchest
Cardiac Massage’’, JAMA, 1960, S. 173, ss. 1064-1067, https://www.ncbi.nlm.
nih.gov/pubmed/14411374, e.t.: 19/02/2020.

KUVAKI, Bahat/BOZTAS, Nilay/KAPLAN, Meryem/HACIOGLU, Caner/YAPRAK,
Esra/AYAZ, Oguzhan; ’Hastanemizde Cerrahi Bolimlerde Calisan Doktorlarin

Yeniden Canlandirma Yapmama Talimati Konusundaki Gériisleri’’, DEU Tip
Fakiiltesi Dergisi, 2014, S. 28/1, ss. 21-26, https://dergipark.org.tr/en/download/
article-file/53596, e.t.: 18/02/2020.

LEMLER, Jerry/HARRIS, Steven B./PLATT, Charless HUFFMAN, Todd M.; “’The

Arrest of Biological Time as a Bridge to Engineered Negligible Senescence’’,
Annals of the New York Academy of Sciences, 2004, S. 1019, ss. 559-563, htt
ps://alcor.org/Library/pdfs/Lemler-Annals.pdf, e.t.: 26/12/2019.

LIVELY, Rebecca; “’How to Protect Your Cryonics Arrangements from Interference by
Third Parties’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds,
Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, ss. 486-491.

MAUSBACH, Julian; “’Assisted Suicide in Switzerland - Legal Aspects’’, Hukuk ve
Etik Boyutuyla Otanazi, Nur Centel (drl.), On iki Levha Yaymcilik, Istanbul
2011, ss. 141-160.

MEKER, Mesut; ‘’Polyesterizasyon’’, Yayimlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Erciyes
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Kayseri 2015.

MENZEL, Paul T.; “Three Barrier to VSED by Advance Directive: A Critical
Assessment’’, Seattle Journal of Justice, 2017, S. 15/3, ss. 673-700, https://digi
talcommons.law.seattleu.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1868 &context=sjsj,

e.t.: 19/02/2020.

MERKLE, Ralph C.; “’Cryonics, Cryptography and Maximum Likelihood Estimation”’,
Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds, Saving Lives,
Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona

2015, ss. 401-414. (Cryptography)

295


https://dergipark.org.tr/en/download/%20article-file/53596
https://dergipark.org.tr/en/download/%20article-file/53596

; “How to Cryopreserve Everyone: A Big Hairy Audacious Goal for
Cryonics’’, Cryonics, S. 35/7, 2014, ss. 10-14, https://alcor.org/cryonics/Cryoni

cs2 014-7.pdf, e.t.: 25/12/2019. (Cryopreserve Everyone)

; “’Revival of Alcor Patients: Part 2°°, Cryonics, 2018, S. 39/4, ss. 10-15, http
s://alcor.org/cryonics/Cryonics2018-4.pdf, e.t.: 26/12/2019. (Revival)

; “The Allocation of Long-Term Care Costs at Alcor’’, Cryonics, 2012, S.
33/3, ss. 7-20, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2012-3.pdf, e.t.: 25/12/2019.

(Long-Term Care)
; “"The Molecular Repair of the Brain, Part I’’, Cryonics, 1994, S. 15/1, ss.
16-31, https://alcor.org/cryonics/cryonics1994-1.pdf, e.t.: 24/12/2019.

(Molecular Repair I)
; ““The Molecular Repair of the Brain, Part II’’, Cryonics, 1994, S. 15/2, ss.
18-30, https://alcor.org/cryonics/cryonics1994-2.pdf, e.t.: 24/12/2019.

(Molecular Repair I)

MINERVA, Francesca; The Ethics of Cryonics, Palgrave Pivot, Springer
Internationanal Publishing, Ghent 2018.

MINERVA, Francesca/SANDBERG, Anders; “’Cryopreservation of Embryos and
Fetuses as a Future Option for Family Planning Purposes’, Journal of

Evolution & Technology, 2015, S. 25/1, ss. 17-30, https://jetpress.org/v25.1/mi

nerva.pdf, e.t.: 16/02/2020. (Cryopreservation of Embriyos)
; “’Euthanasia and Cryothanasia’’, Bioethics, 2017, S. 31/7, ss. 526-533, https
://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28786175, e.t.: 16/02/2020. (Euthanasia and

Cryothanasia)

MOEN, Ole Martin; ’The Case for Cryonics’’, Journal of Medical Ethics, 2015, S.
41/8, ss. 677-681, http://www.olemartinmoen.com/wp-content/uploads/TheCase
ForCryonics.pdf, e.t.: 13/02/2020.

MONDRAGON, Carlos; “’A Stunning Legal Victory for Alcor’’, Cryonics, 1990, S.
11/11, ss. 3-7, https://alcor.org/cryonics/cryonics9011.txt, e.t.: 26/01/2020.

MONTGOMERY, John Warwick; “’Cryonics and Orthodoxy’’, Cryonics, 1990, S.
11/10, ss. 10-11, https://alcor.org/cryonics/cryonics9010.txt, e.t.: 01/01/2020.

MORE, Max/DE WOLF, Chana; “’Cryocrastination’’, Cryonics, 2013, S. 34/9, ss. 8-
10, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-9.pdf, e.t.: 26/12/2019.

NOMER, Mert; “Yasama Hakkia Saygi Nedeniyle Oliimii Istemek: Pretty Birlesik
Kralliga Kars1”’, Tiirkiye Barolar Birligi Dergisi, S. 13, 2014, ss. 41-55.

296


https://alcor.org/cryonics/Cryoni%20cs2%20014-7.pdf
https://alcor.org/cryonics/Cryoni%20cs2%20014-7.pdf
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2012-3.pdf
https://alcor.org/cryonics/cryonics1994-1.pdf
https://alcor.org/cryonics/cryonics1994-2.pdf
https://jetpress.org/v25.1/mi%20nerva.pdf
https://jetpress.org/v25.1/mi%20nerva.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28786175
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28786175
http://www.olemartinmoen.com/wp-content/uploads/TheCase%20ForCryonics.pdf
http://www.olemartinmoen.com/wp-content/uploads/TheCase%20ForCryonics.pdf
https://alcor.org/cryonics/cryonics9011.txt
https://alcor.org/cryonics/cryonics9010.txt
https://alcor.org/cryonics/Cryonics2013-9.pdf

OKCU, Fatih/USTA, Ahmet; “Eski Misirdan Giiniimiize Ambomaj’’, Istanbul
Universitesi Tip Fakiiltesi Mecmuasi, S. 57/1, 1994, ss. 93-95.

ONAY, Ibrahim; "Islamiyetten Once Tiirklerde Oliim Anlayisi ve Defin Yéntemleri",
[Electronic Version] Giimiishane Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii
Dergisi, 2013, S. 4/7, ss. 232- 244. e.t: 08/07/2019.

O’NEAL, Michael B.; DE WOLF, Aschwin; “The Case for Whole Body
Cryopreservation’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds,
Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, ss. 515-528.

ORAL, Ebru; "M.O. II. Binde Bati Anadolu’da Yakma Gémme Adeti", Manas Sosyal
Arastirmalar Dergisi, S.5/2, 2016, ss. 219-229.

OTT, Walter/GREIDER, Thomas; Pladoyer fiir den Postmortalen
Personlichkeitsschutz, AJP, 2011.

OLCER, F. Pimnar; ’A Contextual Perspective on Dutch Law and Practice Regarding
Euthanasia and Assisted Suicide’’, Hukuk ve Etik Boyutuyla Otanazi, Nur
Centel (drl.), On iki Levha Yayncilik, Istanbul 2011, ss. 243-252.

OMEROGLU, Omer; “’Hukuksal A¢idan Olme Hakki ve Kabul Edilebilirligi Sorunu’’,
Erzincan Universitesi Hukuk Fakiiltesi Dergisi, S. 13/3-4, 2009, ss. 85-106.

OZBILEN, Arif Baris; Insan Kokenli Biyolojik Maddelere iliskin Hukuki islemler,
Vedat Kitapeilik, Istanbul 2011.

OZDEMIR, Erhan; Tacin Gizemli Sehri Amasya, Amasya Valiligi, Ankara 2002.

OZEL, Caglar; “Medeni Hukuk Acisindan Olim Anmm Belirlenmesi ve Ceset
Uzerindeki Hakka iliskin Bazi Diisiinceler’’, Ankara Universitesi Hukuk
Fakiiltesi Dergisi, S. 51/1, 2002, ss. 43-77.

OZEN, H. Cahit; Kisa Adli Tip Ders Kitabi, Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi
Yayinlari, Sermet Matbaasi, Istanbul 1976.

OZKAN, Zeynep; ’Rusya Federasyonu Anayasal Diizeninde Oliim Cezas! ve Anayasa
Mahkemesinin  Yaklasimi’’, Uluslararasi Afro-Avrasya Arastirmalari
Dergisi, 2019, S. 4/7, ss. 123-191, https://dergipa rk.org.tr/en/download/article-fi
1e/646938, e.t.: 27/02/2020.

OZUDOGRU, Siikrii; "Kibyra 2014-2016 Yili Calismalari ve Sonuglar1", Phaselis
Disiplinleraras1 Akdeniz Arastirmalar1 Dergisi, S. 4, 2018, ss. 109-146.

297



PEIROS, Katerina/SMYTH, Christine; “’Cryonics Wreaking Havoc with Estate
Planing’’, Taxation in Australia, 2017, S. 52/2, ss. 96-98, https://www.robbins

watson.com.au/sites/default/files/2017-08/Successful %20Succession%20Cryoni
cs%20Wreaking%20Havoc%20With%20Estate%20Planning.pdf, e.t.:
11/02/2020.

PERRY, Mike; “’Death of Robert Prehoda’’, Cryenics, 2010, S. 31/2, ss. 7-7, https://alc
or.org/cryonics/ Cryonics2010-2.pdf, e.t.: 23/12/2019.

PERRY, R. Michael; “’Alcor’s Legal Battles’’, Cryonics, 1999, S. 20/1, ss. 36-40, https
://alcor.org/cryonics/cryonics1999-1.pdf, e.t.: 26/01/2020. (Legal Battles)

; Forever for All: Moral Philosophy, Cryonics, and the Scientific
Prospects for Immortality, Universal Publishers, USA 2000. (Forever for All)

; “’Options for Elective Cryopreservation’’, Cryonics, 2012, S. 33/1, ss. 12-
15, https://alcor.org/cryonics/Cryonics2012-1.pdf, e.t.: 26/12/2019. (Elective

Cryopreservation)

PETEK, Hasan; Kisilik Degerlerinin Oliimden Sonra Korunmasi, 1. bs., Yetkin
Yayinlari, Ankara 2015.

POLAT, Oguz/GULPINAR, S. Serhat; “’Adli Tipta Orijin’’, Halis Dokgédz (Ed.), Adli
Tip ve Adli Bilimler, 1. bs., Akademisyen Yaymevi, Ankara 2019, ss. 289-307.

POPE, Thaddeus Mason; ‘’Voluntarily Stopping Eating and Drinking (VSED) to
Hasten Death: May Clinicans Legally Support Patients to VSED?”’, BMC
Medicine, 2017, S. 15/187, https://bmcmedicine.biomedcentral.com/articles/10.
1186/s12916-017-0 951-0, e.t.: 19/02/2020.

ROUX, J. Paul; Tiirklerin Mogollarin Eski Dini, Aykut Kazancigil (cev.), Isaret
Yaylari, 1998.

RYAN, Derek; “’Religion and Cryonics’’, Cryonics, 1990, S. 11/12, ss. 21-23, https://al
cor.org/cryonics/cryonics9012.txt, e.t.: 01/01/2020.

SADE, R. M.; “’Brain Death, Cardiac Death and the Dead Donor Rule’’ Journal of the
South Carolina Medical Association, 2011, S. 107/4, https://www.ncbi.nlm.nih
.gov/pubmed/22057747, e.t.: 12/09/2019.

SANDRONI, Claudio/NOLAN, Jerry/CAVALLARO, Fabio/ANTONELLI, Massimo;

“’In-Hospital Cardiac Arrest: Incidence, Prognosis and Possible Measures to
Improve Survival’’, Intensive Care Medicine, 2007, S. 33/2, ss. 237-245, https:

/[/www.researchgate.net/publication/6774625 In-hospital cardiac arrest Inciden

ce_prognosis_and possible measures to _improve survival, e.t.: 18/02/2020.

298


https://alcor.org/cryonics/Cryonics2012-1.pdf
https://bmcmedicine.biomedcentral.com/articles/10.%201186/s12916-017-0%20951-0
https://bmcmedicine.biomedcentral.com/articles/10.%201186/s12916-017-0%20951-0

SEROZAN, Rona/ENGIN, Baki ilkay; Miras Hukuku, 4. bs., Seckin Yaymcilik,
Ankara 2014.

SEVINC, Fatma; ’Hitit Krallarinin/Kralicelerinin Cenaze Térenleri ve Eski Yakin
Dogu’da Kremasyon (Oliiyii Yakarak Defnetme) Gelenegi", 38. ICANAS
Uluslararas1 Asya ve Kuzey Afrika Calismalar1 Kongresi, 10-15 Eyliil 2007,
Ankara, Atatiirk Kiiltiir, Dil ve Tarih Yiiksek Kurumu, ss. 2777-2798.

SHAW, David; “’Cryoethics: Seeking Life After Death’’, Bioethics, 2009, S. 23/9, ss.
515-521, http://epri nts.gla.ac.uk/18452/1/18452.pdf, e.t.: 18/09/2019.

SINGER, Peter/WELLS, Deane; The Reproduction Revolution: New Ways of
Making Babies, Oxford University Press, Oxford 1984.

SMITH, II, George P.; “’Cryonics Suspension: A Prospect for Immortality’’, CUA Law

Scholarship Repository, Catholic University of America, 1983, ss. 34807-
34808, https://pdfs.semanticscholar.org/51e1/19f8477be2ee0e90bS5c5ddadb106d
51cb289.pdf, e.t.: 11/02/2020.

; “’Judicial Decisionmaking in the Age of Biotechnology’’, Notre Dame
Journal of Law, Ethics and Public Policy, 2004, S. 13, ss. 93-120, https://pape
rs.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abs tractid=1087118, e.t.: 11/02/2020.
STODOLSKY, David Sanders; “’The Growth and Decline of Cryonics’’, Cogent Social
Sciences, 2016, S. 2/1, https://www.cogentoa.com/article/10.1080/23311886.20
16.1167576.pdf, e.t.: 11/02/2020.
SUMBULLU, Y. Ziya; "Eski Tiirklerde Defin Sekilleri Uzerine Bir Inceleme", Atatiirk
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, S. 4, 2010, ss. 61-72.

SWAN, Melanie; “’Worldwide Cryonics Attitudes about the Body, Cryopreservation
and Revival: Personal Identity Malleability and a Theory of Cryonic Life
Extension’’, Sophia International Journal of Philosophy and Traditions,
Special Journal Issue: Posthuman and Transhuman Bodies in Religion and

Spirituality, 2018, https://www.researchgate.net/publication/328051576 World

wide Cryonics Attitudes about the Body Cryopreservation and Revival Per

sonal Identity Malleability and a Theory of Cryonic Life Extension, e.t.:
13/02/2020.

SAHIN, Halil Ibrahim; "Balikesir Cepnilerinde Defin ve Defin Sonrasi Bazi inanis ve
Uygulamalar", Tiirk Kiiltiirii ve Haci1 Bektasi Veli, S. 39, 2006, ss. 63-78.

299


https://pdfs.semanticscholar.org/51e1/19f8477be2ee0e90b5c5dda4b106d%2051cb289.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/51e1/19f8477be2ee0e90b5c5dda4b106d%2051cb289.pdf
https://www.cogentoa.com/article/10.1080/23311886.20%2016.1167576.pdf
https://www.cogentoa.com/article/10.1080/23311886.20%2016.1167576.pdf
https://www.researchgate.net/publication/328051576_World%20wide_Cryonics_Attitudes_about_the_Body_Cryopreservation_and_Revival_Personal_Identity_Malleability_and_a_Theory_of_Cryonic_Life_Extension
https://www.researchgate.net/publication/328051576_World%20wide_Cryonics_Attitudes_about_the_Body_Cryopreservation_and_Revival_Personal_Identity_Malleability_and_a_Theory_of_Cryonic_Life_Extension
https://www.researchgate.net/publication/328051576_World%20wide_Cryonics_Attitudes_about_the_Body_Cryopreservation_and_Revival_Personal_Identity_Malleability_and_a_Theory_of_Cryonic_Life_Extension

SEKER, Muzaffer/SENDEMIR, Erdogan/MALAS, Mehmet  Ali/UYSAL,
[Iknur/DENK, C. Cem/SEHIRLI, Umit S./SARIKCIOGLU, Levent; Tiirkiye’de
Kadavra Sorunu ve Coziim Onerileri, Tiirk Anatomi ve Klinik Anatomi
Dernegi, 2013.

TAPUCU, Ayse/AKSOY, Sahin; ¢’Sanlwurfa’da Oliimden Defin’e Kadar Yapilan
Uygulamalara Genel Bir Bakis’’, Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi,
S. 3, 2004, ss. 53-57.

TARLACI, Sultan; Oliim’sozliik: Oliimliiler icin Yol Rehberi, 1. bs., Tuti Kitap,
2016 Istanbul.

TEZCAN, Durmus/ERDEM, Mustafa Ruhan/ONOK, R. Murat; Teorik ve Pratik Ceza
Ozal Hukuku, 10. bs., Seckin Yayincilik, Ankara 2013.

THOMAS, Louis-Vincent; "Funeral Rites", Mircae Eliades (Ed.), The Encyclopedia of
Religion, Nermin Oztiirk (¢ev.), C. 5, ss. 450-459, http://www.ilahiyat.erbakan.e
du.tr/indir.php?b=4&dfa=0273627001222380567&dga=SUIDF15 Cenaze%20
AyinleriNermin%20%C3%96zt%C3%BCrk%28p237-254%29.PDF, e.t.:
04/11/2019. (Funeral Rites)

: Oliim, Isin Giirbiiz (¢ev.), Presses Universitaires de France-iletisim
Yayinlari, 1991. (Oliim)

TOROSLU, Nevzat; “’Organ Aktarma ve Cezai Sorumluluk’’, Anakara Universitesi
Hukuk Fakiiltesi Dergisi, S. 35/1-4, 1978, ss. 91-118.

TURAMANLAR, Ozan/ULUCAM, Enis; "Tiirkiye’de Ilk Tahnit Yonteminin
Uygulayicist: Nurettin  Ali Berkol", Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi
Lokman Hekim Tip Tarihi ve Folklorik Tip Dergisi, S. 6/2, 2016, ss. 94-99.

TURLA, Ahmet/OZKANLI, Caglat/KOCAKAYA, Mehmet; ’Defin Ruhsati (Olii
Gomme Izin KAgidi) Diizenlenmesindeki Hata ve Eksiklikler’’, Journal of
Experimental and Clinical Medicine, 2005, S. 22/2, ss. 85-92, https://dergipar
k.org.tr/en/download/article-file/189878, e.t.: 23/02/2020.

UNLUTURK, Ozge; "Olay Yerine Adli Arkeolojik Yaklasim ve Gomii Tipinin Onemi",
Antropoloji, S. 30, 2015, ss. 61-74.

UNUVAR GOCEOGLU, Umit/BALCI, Yasemin; ’Adli Otopsi’’, Halis Dokgdz (Ed.),
Adli Tip ve Adli Bilimler, 1. bs., Akademisyen Yayinevi, Ankara 2019, ss. 219-
251.

UNVER, Yener; “’Tiirk Ceza Hukuku Ag¢isindan Otanazi’’, Hukuk ve Etik Boyutuyla
Otanazi, Nur Centel (drl.), On iki Levha Yayncilik, istanbul 2011, ss. 27-69.

300



ULMAN, Yesim Isil; <’ Tiirkiye Biyoetik Dernegi Organ Nakli ve Etik Goriisii’’, Yesim
Is1l Ulman/Savas Volkan Geng (Ed.), Biyoetik Arastirmalan, Tiirkiye Biyoetik
Dernegi Yayini, Istanbul 2012, ss. 381-385.

VITA-MORE, Natasha/BARRANCO, Daniel; “’Persistence of Long-Term Memory in
Vitrified and Revived Caenorhabditis Elegans’’, Rejuvenation Research, 2015,
S. 18/5, ss. 458-463, https://www.liebertpub.com/doi/pdf/10.1089/rej.2014.1636,
e.t.: 30/11/2019.

VON VERSCHUER, Franziska; “’Freezing Life, Escaping Death? Cryonics as a

Meeting Point of Transhumanist Visions’’, EASST Conference, 25-28 Temmuz

2018, Lancaster (UK), https://www.academia.edu/37149601/Freezing_Life Esc

aping_Death_Cryonics _as_a_Meeting Point_of Transhumanist Visions Talk
at EASST Conference 2018 , e.t.: 13/02/2020.

WARREN, Luigi A.; “’Interview with Mike Darwin’’, Cryonics, 1986, S. 7/4, ss. 23-
34, https://alcor.org/cryonics/cryonics8604.txt, e.t.: 22/12/2019.

WILLIAMS, Bernard; Problems of the Self: Philosophical Papers 1956-1972,
Cambridge University Press, 1976, https://market.android.com/details?id=book-
RwWEgc-mOUOC, e.t.: 26/12/2019.

WOWK, Brian; “’Cardiopulmonary Support in Cryonics: The Significance of Legal

Death in Cryonics’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving
Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers
Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 296-300. (Cardiopulmonary Support)

; “’Ethics of Non-Ideal Cryonics Cases’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge
(Ed.), Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 474-479. (Non-Ideal
Cases)

; “How Cryoprotectants Work’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 251-261.
(Cryoprotectants)

__; “Medical Time Travel’’, Sebastian Sethe (Ed.), The Scientific Conquest of
Death, The Immortaliyt Institute, LibrosEnRed Publishing, Alabama-USA 2004,
ss. 135-149, http://www.imminst.org/SCOD.pdf, e.t.: 25/12/2019. (Medical

Time Travel)

301


https://www.liebertpub.com/doi/pdf/10.1089/rej.2014.1636
https://www.academia.edu/37149601/Freezing_Life_Esc%20aping_Death_Cryonics_as_a_Meeting_Point_of_Transhumanist_Visions_Talk_at_EASST_Conference_2018_
https://www.academia.edu/37149601/Freezing_Life_Esc%20aping_Death_Cryonics_as_a_Meeting_Point_of_Transhumanist_Visions_Talk_at_EASST_Conference_2018_
https://www.academia.edu/37149601/Freezing_Life_Esc%20aping_Death_Cryonics_as_a_Meeting_Point_of_Transhumanist_Visions_Talk_at_EASST_Conference_2018_
https://alcor.org/cryonics/cryonics8604.txt
https://market.android.com/details?id=book-RwWEgc-m0U0C
https://market.android.com/details?id=book-RwWEgc-m0U0C
http://www.imminst.org/SCOD.pdf

; ©’Systems for Intermediate Temperature Storage for Fracture Reduction and
Avoidance’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.), Preserving Minds,
Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation, Commercial Printers Inc.,
Scottsdale-Arizona 2015, ss. 199-215. (Intermediate Temperature)

; “’The Death of Death in Cryonics’’, Aschwin de Wolf/Stephen Bridge (Ed.),
Preserving Minds, Saving Lives, Alcor Life Extension Foundation,
Commercial Printers Inc., Scottsdale-Arizona 2015, ss. 433-439. (Death of
Death)

WOWK, Brian/DARWIN, Michael; Cryonics: Reaching for Tomorrow, 3. bs., Alcor
Life Extension Foundation, 1991.

YAGMUR, FatiVKORUKCU, Mustafa/HANCI, 1. Hamit; “’Gomiilmiis Cesetlerin
Incelenmesi’’, Sted, S. 12/4, 2003, ss. 146-151.

YASAR, Yusuf/TURAN, Isil; “Alman, Avusturya ve Isvigre Yiiksek Mahkeme
Kararlar1 Cergevesinde Talep Uzerine Oldiirme Sucu ile Otanazi liskisi”’,
Marmara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Hukuk Arastirmalar1 Dergisi, S.
19/1, 2013, ss. 39-72.

YENERMAN, Muammer; Otopsi (Ders Kitabi), 2. bs., Istanbul Universitesi Fen
Fakiiltesi Yayinlari, istanbul 1986.

YENISEY, Feridun/PLAGEMANN, Gottfried; Alman Ceza Kanunu Strafgesetzbuch
(StGB), 2. bs., Beta Basim Yayin, Istanbul 2015.

YILDIZ, Murat; ’Oliimle Ilgili Genel Tutumlar’’, Akademik Arastirmalar-Sosyal
Bilimler Dergisi, S. 1/1, ss. 178-188, https://www.academia.edu/24242746/%C3
%96L.%C3%9CMLE %C4%B0LG%C4%B0L%C4%B0_GENEL TUTUMLA
R, e.t.: 12/02/2020.

YORKE, Christopher/ROWE, Lois; ‘’Malchronia: Cryonics and Bionics as Primitive

Weapons in the War on Time’’, Journal of Evolution & Technology, Institute

for Ethics and Emerging Technologies, 2006, S. 15/1, ss. 73-84, https://www.aca

demia .edu/3740068/Malchronia_Cryonics and Bionics as Primitive Weapons

in the War on Time, e.t.: 11/02/2020.

302


https://www.academia.edu/24242746/%C3%20%96L%C3%9CMLE_%C4%B0LG%C4%B0L%C4%B0_GENEL_TUTUMLAR
https://www.academia.edu/24242746/%C3%20%96L%C3%9CMLE_%C4%B0LG%C4%B0L%C4%B0_GENEL_TUTUMLAR
https://www.academia.edu/24242746/%C3%20%96L%C3%9CMLE_%C4%B0LG%C4%B0L%C4%B0_GENEL_TUTUMLAR

VERiIi TABANLARI VE INTERNET SITELERI

www.admin.ch

www.age.gov.ms

www.alcor.org

www.algordanza.com

WWW.americancryonics.org

www.bclaws.ca

www.biostasis.com

www.cabinetmagazine.org

WWW.Cryocare.org

www.cryocdn.org

WWW.CI'YONnics.org

WWW.Cryonics.org.au

WWW.CI'yonics-germany.org

WWW.CIyonicssociety.org

www.cryonics-uk.org

www.cryonisme.nl

WWWw.cryosuisse.ch

www.deathwithdignity.org

www.e-drexler.com

www.hssgm.gov.tr

www.icd.who.int

www.indiacode.nic.in

WWW.]justice.gc.ca

www.kriorus.ru

www.krvoniikka.fi

www.kryonik.se

www.law.justia.com

www.legislation.gov.uk

www.legislationline.org

www.merkle.com

www.mevzuat.gov.tr

www.michaelshermer.com

303


http://www.admin.ch/
http://www.agc.gov.ms/
http://www.alcor.org/
http://www.algordanza.com/
http://www.americancryonics.org/
http://www.bclaws.ca/
http://www.biostasis.com/
http://www.cabinetmagazine.org/
http://www.cryocare.org/
http://www.cryocdn.org/
http://www.cryonics.org/
http://www.cryonics.org.au/
http://www.cryonics-germany.org/
http://www.cryonicssociety.org/
http://www.cryonics-uk.org/
http://www.cryonisme.nl/
http://www.cryosuisse.ch/
http://www.deathwithdignity.org/
http://www.e-drexler.com/
http://www.hssgm.gov.tr/
http://www.icd.who.int/
http://www.indiacode.nic.in/
http://www.justice.gc.ca/
http://www.kriorus.ru/
http://www.kryoniikka.fi/
http://www.kryonik.se/
http://www.law.justia.com/
http://www.legislation.gov.uk/
http://www.legislationline.org/
http://www.merkle.com/
http://www.mevzuat.gov.tr/
http://www.michaelshermer.com/

www.ontario.ca

WWW.0oregon.gov

WWWw.oregoncryo.com

WWW.0SITISCryonics.com

www.patents.google.com

www.recompose.life

www.reproductiverights.org

www.researchgate.net

www.rm.coe.int

www.sociedadcrionica.org

www.southerncryonics.com

www.suspendedanimationlabs.com

WWwWw.s3.amazonaws.com

www.telegraph.co.uk

www.translife.ip

www.transtime.com

www.ttb.org.tr

www.uniformlaws.org

www.yfswijt.com

wWWwWw.youtube.com

304


http://www.ontario.ca/
http://www.oregon.gov/
http://www.oregoncryo.com/
http://www.osiriscryonics.com/
http://www.patents.google.com/
http://www.recompose.life/
http://www.reproductiverights.org/
http://www.researchgate.net/
https://rm.coe.int/CoERMPublicCo%20mmonSearchServices/DisplayDCTMContent?documentId=090000168007617d
http://www.sociedadcrionica.org/
http://www.southerncryonics.com/
http://www.suspendedanimationlabs.com/
http://www.s3.amazonaws.com/
http://www.telegraph.co.uk/
http://www.translife.jp/
http://www.transtime.com/
http://www.ttb.org.tr/
http://www.uniformlaws.org/
http://www.yfswjt.com/
http://www.youtube.com/

EKLER

EK 1. Etik Kurulu Onay Belgesi

T.C

CAG UNIVERSITESI

SOSYAL BIiLIMLER ENSTIiTUSU

TEZ / ARASTIRMA / ANKET / CALISMA iZNi / ETiK KURULU iZiNi TALEP FORMU VE ONAY TUTANAK

FORMU
OGRENCI BiLGILERI
T.C. NOSU 35125674362
ADI VE SOYADI Hasan CAN
OGRENCI NO 20182021
TEL. NO. 0(555) 0226212

E - MAIL ADRESLERI

hsnc4n @ gmail.com

ANA BILIM DALI Kamu Hukuku A.B.D.

HANGI ASAMADA

OLDUGU (DERS / Tez

TEZ)

ISTEKDE

BULUNDUGU

DONEME AIT 2 i i 3

DONEMLIK 2019 /2020 BAHAR DONEMI KAYDINI YENILEDIM.

KAYDININ YAPILIP-

YAPILMADIGI
ARASTIRMA/ANKET/CALISMA TALEBI ILE iLGIiLi BILGILER

TEZIiN KONUSU Viicut Kriyoprezervasyonunun Hukuki ve Etik Uygulanabilirligi
Viicut kriyoprezervasyonu, diinya genelinde British Columbia eyaleti (Kanada)
haricinde higbir bolgede hukuken diizenleme altina alinmadigindan dolay, ilgili
eyalet disinda genel olarak kanun boslugu olan bir konudur. Bu nedenle viicut
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TEZIN TURKCE
OZETi
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Columbia eyaleti (Kanada) haricinde hi¢bir bolgede hukuken diizenleme altina
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olmadigindan dolay1 su ana kadar mahkemelerde dava konusu olan durumlar,
mevcut hukuk kurallarina ve sug tiplerine gore degerlendirilerek ¢oziimlenmistir.
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alindiginda zamanla ¢esitli diizenlemelerin kanun koyucular tarafindan
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