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Bilimsel yazarlik kriterleri ve etik

Aysegiil Ozdemir

;3:1’;% ve Girigimsel Radyoloji Dergisi, Meme Radyolojisi ortam saglarlar. Bu dergilerde yayinlanan yazilarin arastiricilar
Tark Tibbi Gérantiileme ve Girisimsel Radyoloji Dernegi, icin anlamlar1 biiytiktiir. Her seyden once, verilen emegin kar-
Hosdere Cad., Guzelkent Sok., Cankaya Evleri F/2, Cankaya, o .. . ..

06540 Ankara siligmni gérmek anlaminda yazarlara moral, deneyim ve itibar kazandi-
rirlar. Ayrica, akademik yiikseltilme kriterlerinin kargilanmasinda bu
yazilara gereksinim vardir. Maalesef, bu kritik gereksinim kotiiye kul-
lanimi beraberinde getirmektedir. Yazarlig1 hak eden kimi kisilerin ya-
zarlar listesinde yer almadigi, diger yandan yazar olmay1 hak etmeyen
baska kigilerin yazar olarak siralandig1 ya da yazar siralamasinin emek
oranlar1 goz ard1 edilerek yapildigi iyi bilinen gerceklerdir.

Literatiirde karsilagilan “onursal yazarlik” (honorary authorship) ve
“hayalet yazarlik” (ghost authorship) gibi yerlesik terimler, sorunun iil-
kemize has olmadiginin en basit gostergesidir. Konuyla ilgili aragtirma
yazilart ve editor goriisleri sorunun boyutlarini ve nedenlerini ortaya
koymaktadir. Incelenen biitiin tip dergilerinde son yillarda yaz1 bagina
diisen yazar sayisinda belirgin artis s6z konusudur. Yazi basina yazar
sayisi, radyoloji dergilerinin tarandigi bir calismada 1966’da 2.2 iken
1991°de 4.4 bulunmustur (1). British Medical Journal’da ise 1975’de
3.21 iken 1995°te 4.46 a yiikselmistir (2). Yazar sayisindaki artigin ne-
deni profesorlerin ve boliim bagkanlarin yazarliklarinin artmasidir !
(2). Slone, hak edilmeyen yazarlik oranini ti¢ yazarli yazilarda %9, al-
tidan fazla yazarli yazilarda %30 bulmustur (3). Yazar sayisinin fazla
olmasi, genellikle ¢aligsmada igbirliginin zayif ve yazar bagina diigsen so-
rumlulugun belirsiz oldugu anlamina gelmekte, bu nedenle de ¢alisma-
nin giivenilirliginin sorgulanmasina yol agmaktadir.

Literatiirde, yazarlik kriterlerini gerceklestirmedigi halde adi yazar
olarak listelenen kisi “onursal yazar”, yazarlik kriterlerini gerceklestir-
digi halde yazar listesinde yer almayan kisi “hayalet yazar” olarak anil-
maktadir. Onursal yazarlik hayalet yazarliga gore daha sik karsilagilan
bir durumdur. 1996’da ¢ok okunan 3 dergide (The New England Jour-
nal of Medicine, Annals of Internal Medicine, ve JAMA) ve daha az
okunan 3 dergide (American Journal of Cardiology, American Journal
of Medicine, ve American Journal of Obstetrics and Gynecology) ¢ikan
809 yaz1 lizerinde yapilan bir ¢calisma “onursal yazar” sikliginin ortala-
ma %19 (%11-25 araliginda), “hayalet yazar” sikliginin ortalama %11
(%7-16 araliginda), hem onursal, hem de hayalet yazar sikliginin orta-
lama %2 oldugunu gostermistir (4). Yani, yaklasik her 4 yazidan birin-
de yazarlik kriterlerine uyulmadigi goriilmiistiir. Sloan ve ark, taradik-
lar1 193 yazida yazarlarin %17 sinin (3), Shapiro ve ark 184 yazida ya-

A. Ozdemir I I akemli biyomedikal dergiler bilimsel bilginin paylasilmasi icin

Tanisal ve Girisimsel Radyoloji . 259



zarlarin %26’sinin (5), Goodman ve
ark ise 12 yazida yazarlarin
%30’unun, yazar olmak icin gerekli
sartlar1 saglamadigini gostermislerdir
(6). Flanagin, derleme tiirii yazilarda
(%20) arastirma yazilarina gore (%16)
daha sik onursal yazara rastlamistir
4.

Bir yazida onursal yazarlara yer ver-
menin cesitli nedenleri olabilir. Bir
neden, aragtirmacilarin yazarlik kriter-
leri ve yiikiimliiliikleri ile ilgili kriter-
lerden haberdar olmamalar1 ya da kri-
terleri iyi anlamamalaridir. Bir digeri,
bazi yazarlik kriterlerinin (¢aligmanin
fikir, tasarim, yontem, uygulama, ve-
rilerin analiz ve degerlendirilmesine
katilim) derleme tiiriindeki yazilara
uygulanmasindaki zorluk olabilir. An-
cak daha sik olarak neden, yazarlarin
‘beklentinin kargilanma zorunlulugu’
ve ‘saygida kusur etmemek’ kaygisiy-
la kendisinden daha iist pozisyonda
olan birine, 6rnegin boliim bagkanina
yazarlik hakkini ya da sirasini sunma-
sidir. Calismayi yapan kigilerin yazar-
lik siras1 tizerinde fikir belirtme hakla-
rinin olmadigi, yazar listesinin ve sira-
siin sef , bolim baskan ya da bagka
daha kidemli bir kisi tarafindan belir-
lendigi, ve hatta kidem sirasina gore
yapildig1 6rnekler de vardir. Onursal
yazarlifin diger bir yaygin nedeni de
akademik yiikseltilme kriterlerini kar-
silamak gayesiyle yapilan arkadaslar
arast yardimlagsmadir (sen beni yaz,
ben de seni yazayim!).

Bu tespitler, bilimsel calismalarin
itibar kaybetmesi tehlikesine karst bi-
limsel etik standartlarin olusturulma-
sin1 ve gelistirilmesini gerektirmigtir.
Dergi editorlerine yayin etigi ile ilgili
konularda yardimci olmak amaciyla
ilk kez 1978’de bir grup dergi editorii
dergilerine yollanan yazilarda arana-
cak nitelikleri belirleyen bir teknik ki-
lavuz hazirlamiglardir (7). Uluslarara-
st Tibbi Dergi Editorleri Komitesi (In-
ternational Committee of Medical Jo-
urnal Editors-ICMJE) olarak anilan
bu grubun hazirladig1 kilavuz “Van-
couver style” ya da “Uniform require-
ments for manuscripts submitted to bi-
omedical journals” olarak bilinir. Bu
kilavuz, 1997°de Ingiltere’de yayinla-
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nan dergilerin editorleri tarafindan,
daha genis kapsamli olarak yenilen-
mistir (7). ICMJE 1985’de yazarlik
kriterlerini olusturmus, bu kriterler
Mayis 2000°de yenilenmigtir (4,8,9).
ICMIJE tarafindan 6nerilen arastirma
ve yazarlik kriterleri bugiin 500°den
fazla biyomedikal derginin editorler
kurulu tarafindan benimsenmistir.
Bunlar arasinda bizim dergimiz de
vardir (bakiniz: ‘Yazarlara agiklama-
lar’ boliimii). ICMIE kriterlerini be-
nimsedigini beyan eden dergiler, ya-
zarlarin yayin etigine uymayan davra-
niglarinin Onlenmesi, bulunmasi, so-
rusturulmast ve cezalandirilmasi igin
gerekli faaliyetlerde bulunmay1 oto-
matik olarak kabul etmig sayilirlar (7).
Bu kriterlere www. icmje.orglin-
dex.html. adresinden ulagilabilinir (9).
ICMIE’ye gore yazarlik entelektiiel
katkiy1 sart kosar ve yazar olmak icin
su 3 kriteri yerine getirmek gerekir:

1. Aragtirma fikri, yontemi ve plan-
lanmasima ve/veya verilerin toplan-
masl, analizi ve yorumlanmasina kat-
kida bulunmak.

2. Yazinin yazilmasinda ve/veya
elestirel gozle dikkatle okunmasi, dii-
zeltilmesi, diizenlenmesi ve yeniden
yazilmasinda rol almak .

3. Yazinin dergiye gonderilecek son
hali i¢cin onay vermek.

Bu kriterlerin iiciinii birden sagla-
yan aragtiric1 yazar listesinde yer al-
mali, tiglinii birden saglamayan aragti-
ric1 yazar olarak yazilmamalidir (7-
10). Isim siralamasinda isin yiikii dik-
kate alinmali; igin cogunu yapan arag-
tirier ilk isim, en azini yapan arastirici
son isim olmalidir (7-10). Geleneksel
bir uygulama olarak yazar sirasinin en
sonunda “mentor” ya da boliim baska-
ninin ismine yer verilmesi, yukarida
belirtilen ii¢ kriterin saglanmamasi
durumunda ICMIJE kriterlerine ayki-
ridir. Calismanin yapilmast icin fon,
ortam, gere¢ ya da diger kliniklerin is-
birligini saglamak yazar olmak igin
tek baglarma yeterli kriterler degildir.
Caligmanin yapildig1 sirada-yapildig:
yerde caligma hastalarimi goriiyor ol-
mak, veri topluyor olmak, caligma

icin hasta gondermek ya da calisma
hastalariin tedavilerini {istlenmis ol-
mak da, diger ii¢ kriter ayn1 anda sag-
lanmiyorsa, yazar olmak icin yeterli
sartlar1 olusturmaz (7-9). Belirtilmek
istenen bu tiirden katkilarin yazinin
sonunda tesekkiir kisminda yer alma-
s1 daha uygundur. Artik bircok dergi,
her bir yazarin tam olarak hangi go-
revleri {istlendigini sorgulamaktadir.
Lancet 1997°de bu uygulamaya gecen
ilk dergi olmusg, onu 1998’de BMJ iz-
lemistir (8). Radiology, arastiricilarin
egitim ve bilinglenmeleri i¢in gerekli
gordiigii 1998-2004 arasindaki ‘alig-
tirma’ doneminin ardindan, Temmuz
2004’den itibaren gonderilen biitiin
yazilarda ICMIJE yazarlik kriterlerine
uygunlugun garantilenmesini iste-
mektedir (10). Eylil 2001°de, arala-
rinda Annals of Internal Medicine, the
New England Journal of Medicine,
Lancet ve JAMA nin da bulundugu 12
biiyiik dergi ortak bir editor yazisiyla,
yolladiklar1 yazinin verileri {izerinde
dogrudan katkist olmayan yazarlarin
yazilarini reddetme kararina vardikla-
rin1 bildirmislerdir (7).

Yazarlik kriterlerinin aragtiricilar ve
yazarlar tarafindan yeterince bilindi-
gini ya da bunlara her zaman uyuldu-
gunu sdylemek miimkiin degildir. Bu-
nunla birlikte, mantik, diirtistliik, iyi
niyet ve iyi sosyal iletigim ile ICMJE
kriterleri biiyiik 6l¢iide yerine getirile-
bilmektedir. Dutch Medical Jour-
nal’da 1995’te yaymnlanan yazilarin
yazarlarinin ICMIJE kriterleri ile ilgili
bilgi ve egilimlerinin arastirildig1 bir
calisma, yazarlarin %59.8’inin ICM-
JE kriterlerinden haberdar olmamasi-
na karsin %63.6’sinin yazarlik igin
gerekli kriterleri tagidigini gostermis-
tir (11). Bununla birlikte, yazarlik
hakkinin gozetilmesinin biitiiniiyle
kisilerin vicdan ve insafina birakilma-
st da uygun degildir. Hwang ve ark,
Radiology dergisinde 1998-2000 ara-
sinda yayinlanan en az ii¢ yazarl ya-
zilarda ICMIJE yazarlik kriterlerine
uygunlugu %68 bulmuglar, uygunluk
oraninin yazar sayisi arttikca azaldigi-
n1 (3 yazarl yazida %89, 10°dan fazla
yazarli yazida %61) ve birinci yazar-
dan sonrakilere dogru gidildik¢e diis-



tiigiini gostermislerdir; birinci yazar-
lar i¢in %98.9, ikinci yazarlar icin
%85.3, orta siralardaki yazarlar icin
%52.8 ve son siradaki yazarlar i¢in %
66.5 (8). A.B.D. disindan gelen calig-
malarda yazar sayisinin anlaml sekil-
de daha fazla ve yazarlarin ICMJE
kriterlerini kargilama oraninin daha
diisiik olmasi1 da diger bir 6nemli bul-
gudur (8). Bu ¢caligmanin yapildig1 do-
nemde Radiology’nin her bir yazarin
gorevini zaten sorguladig: dikkate ali-
nirsa, yazarlik etigi ile ilgili yeni yap-
tirmmlarin ve daha titiz bir denetleme-
nin gerekli oldugu goriilmektedir.
Yazarlik, 6diiliin yaninda sorumlu-
luk da getirir. Her yazar yazinin igeri-
ginden diger biitlin yazarlar kadar so-
rumludur (7-9). Bu nedenle, bir yazi-
nin yazarlarinin imzali onaylar1 ol-
maksizin dergiye yollanmasi etik ola-
rak yanlhigtir. Bu yanlig, 6rnegin, dene-
yimsiz ilk yazarin sorumlu oldugu bir
intihal olayinda, yaziyla hic iligkisi ol-
madig1 halde ‘onursal’ olarak yazar
yapilan daha kidemli bir akademisye-
nin itibarinin sarsilmasina yol acabilir.
Yaziy1 yazan kiginin deneyimsizligin-
den olabilecegi kadar kotii niyetinden
de kaynaklanabilecek bu tiir olaylarin
onlenmesi ve yazarlarin haklarinin ko-
runmasi i¢in hem kliniklerin hem de
dergilerin 6nlem almas1 zorunludur.
Yazar listesi ve siralamasi esasen
yazarlarin kisisel sorumluluklarina bi-
rakilmak zorundadir. Ancak yazarlik
kurumunun koti kullaniminin  mes-
lektaglar arasinda sevgi ve saygiyl

azaltacagi, aragtirma hevesini torpiile-
yecegi, akademik kaliteyi azaltacagi
ve dergimize yollanan arastirma yazi-
larinin say1 ve kalitesini olumsuz etki-
leyecegi aciktir. Bu nedenle, dergimi-
zin de esas aldig1 ICMIJE kriterlerinin
iyi anlagilmasi ve anlatilmasi gerek-
mektedir. Kliniklerin yazarlik kriterle-
rini tartismaya baglamalar1 ve arastir-
malarda benimseyecekleri kurallari
belirlemeleri, bunlarin yazili olarak
biitiin klinik elemanlarina ulagtirilma-
s1 ve aragtiricilarin kendi ¢alismalarim
ilgilendiren kriter ve kurallar1 daniga-
bilecekleri ortamlar saglanmasi aras-
tirmanin baginda gorev tanimlarinin
netlesmesini ve sorumlulugun payla-
silmasin1 kolaylastiracaktir. Akade-
mik yiikseltilmelerde yayin sayisindan
daha ¢ok yayin kalitesine 6nem veril-
mesi yazarlik hakkini iceren ‘bagisla-
r1’ azaltabilir. Bagka dergilerde oldu-
gu gibi, dergimize yollanan yazilarla
ilgili herhangi bir degerlendirmeye
baglanmadan Once, her bir yazarin iist-
lendigi gorevin de belirtildigi ve ya-
zarlarca imzalanmis bir devir formu-
nun sart kogulmasi, yazarlik kriterleri-
nin gercek anlamda kullanilmasini
saglama yoniinde 6nemli bir adim ola-
bilir. Yazar sayisina kisitlama getiril-
mesi de yazarlikla ilgili etik kurallara
uymak konusunda yazarlarin daha
0zenli olmasini saglayabilir.

Dergimizin etik standartlarini ve bi-
limsel diizeyini el birligiyle yiikselt-
mek dilegiyle!
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