TOPLUMUN GUDULENMESINDE TIBBIN ROLU:
MEDIKALIZASYON

Cem Terzi*

Kapitalist ideoloji ginimiizde modern kiiltirin merkezlerinden birini insan
viicudu, saglik, tip ve saglik hizmeti olarak yapilandirmistir. Kapitalist toplumlar-
da saglik ve tip adeta yeni bir ahlak, sekiiler bir din, hatta toplumsal kontrolin
yeni bir tiri haline gelmis durumdadir.

Unlis filozof ve tarihci Michael Foucault'un essiz calismalarinda, modern top-
lumlarda tip uygulamalari ve tip kurumlari ile giig ve kaynaklarin dagilimi arasin-
daki iliskiyi gozler &niine sermistir. Bu calismalara tip bilim insanlarindan daha
cok sosyal bilimciler asinadir. Toplumda giic ve kaynaklarin dagiliminda tibbin
bir hegomonik alan olarak nasil kullanildigi modern tibbin ve klinik tbbin tarih-
cesini irdeleyerek Foucault tarafindan ortaya konmustur.

19. yizyilda kapitalizmin bilime yaphg: etkiden hp da kendine diseni almis
ve tip bilimi toplumsal yerine biyomedikal perspektife ydnelmistir. Ginimiz tib-
bina uzunca bir siredir biyomedikal perspektif hakimdir. Toplumdaki mevcut giic
iliskilerini dogrulatmak ve sirdirmek igin yiritilmekte olan hegomonik proje ile
bu yazinin konusu medikalizasyon dogrudan iliskilidir. Hegomoni kavrami Anto-
nio Gramsci tarafindan; toplumsal yapidaki egemen disinme/anlama ve yasa-
ma bicimini sekillendiren siregler olarak tanimlanmishir. Bir projenin hegomonik
olabilmesi icin kendi gercekligini toplumun tim katmanlarinda; kendi kurumlari,
kendi &zel yasami, kendi ahlaki, kendi gelenekleri, kendi dini ve kendi kiltiri ile
hakim kilmasi gerekir. ideolojiler kendi amaclarina uygun temel projelerin hego-
monik olmasi icin siirekli rol oynarlar. Kapitalizm de kendi hegomonyasini, ide-
olojisini kurmak ve yeniden iretmek iizere calismis ve bunda basarili olmustur.

Kapitalizmin hegomonik projesinin bir pargasi olan toplumun kontrol altina
alinmasi ile tibbin biyomedikal perspektifinin egemen kilinmasi yakin iliski igindedir.

* Prof Dr., Dokuz Eyil Universitesi Tip Fakiltesi.
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Tibbin biyomedikal perspektifi, hastaliklari bireyin sorunu olarak ele alir ve
¢6zimi/tedaviyi cerrahi ya da farmakoterapi (ilagla tedavi) olarak kurgular. Bi-
yomedikal paradigmada hastaliklar mekanik bir kaza/hasar gibi gérilir ve ola-
nakli oldugu &lgiide molekiiler diizeyde nedenleri agiklanmaya calisilir. Hastalik-
larin toplumlarin sosyoekonomik durumlari ile iliskisi géz ardi edilir. Bilimsel ve-
rilerin olusturulmasinin ve degerlendirilmesinin bir toplumsal sireg oldugu géz ar-

di edilir.

Hastaliklar bireylerin viicutlarinda ortaya gikhgi igin toplumun herhangi bir
sorumlulugu olmadigi kabul edilir. Toplumsal fakisrler hastaliklarin etiyolojisin-
den soyutlanir.

Kuskusuz burada tibbi uygulamalarin ve tibbi dijsiincenin yalnizca toplumun
kontrolij icin calishgr sylenmemektedir. Amag, tip ideolojisini egemen kapitalist
ideolojinin bir parcasi olarak ele alarak anlamaya ¢alismaktir. Biyomedikal hib-
bin pek ¢ok hastaligin tedavi edilmesinde cok yararli ve etkin oldugu tartsilmaz
bir gercektir. Biyomedikal hbbin kendisi hegomonik herhangi bir projenin asil un-
suru degildir kuskusuz, ancak ciddi bir parcasi olabilmektedir. Toplumun kontro-
linde/giidilenmesinde medikalizasyon &nemli rol oynar.

Medikalizasyon (hbbilestirme), hastaliklarin desosyalizasyonunu (hastalikla-
rin olusumunda toplum yapisinin ve toplumsal sireglerin rolinin Ustinin értilme-

si) ve toplumsal sorunlarin biyomedikal tanimlarla agiklanmasi demektir.

Zola, 1970’lerin basinda toplumun giidilenmesinde tibbin nemli bir kurum
haline geldigine dikkat ceken ve medikalizasyon terimini ilk kullanan kisidir. Top-
lum kontroliinde geleneksel kurumlar; din ve hukuk sisteminin yaninda giinimiiz-
de tip da yerini almis durumdadir.

Medikalizasyon, hastaliklari toplumsal iliskiden soyutlar. Hastaliklarin insan-
lar arasindaki sosyal iliskiler iginde ortaya cikmalarina ragmen hastaliklarin ge-
netik kod ya da virisler gibi “objeler” arasindaki iliskiden kaynaklandigina ve
hasta bireyin viicudunda ortaya gikhigina odaklanilir.

Biyomedikal tip insani bir makine hastaligi da bir ariza olarak algilar.

Hastalik bir kez karmasik ve gogul nedenli etiyolojilerinden soyutlanarak ba-
§imsiz ve bireysel patolojiler olarak algilandiginda tedavi de bireysel ¢ézimlere
yonelir (genellikle ilagla tedavi ve yani sira alternatif tip). Biyomedikal perspekti-
fin merkezinde hastaligin bir toplumsal sorun degil, bireysel oldugu vardir. Etiyo-
loji bireye kisilandiginda tedavi de farmakolojik uygulamalar, cerrahi girisimler,
davranis degisiklikleri gibi tamamen bireysel ¢cézimler yoluyla olmaktadir.

Ivan lllich yaklasik 30 yil 8nce genisleyen tibbi yapilanmanin yasamin ken-
disini medikalize ettigini, insanin 6lim ve aci cekme gercegiyle basa gikabilme
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yetisinin ¢okertilmeye calisildigini ve gittikce daha fazla siradan insanin hasta si-
nifina sokuldugunu ¢ok garpici bigimde ifade etmisti. Tip, heniiz hastalanmamis
insanlar Gzerinde bir hegemonya kurmaktadir. Hastalik gigirtkanhigr yapiimakta-
dir. Daha fazla hasta bakabilmek ve daha fazla ilag satabilmek icin hastalik si-
nirlari hekimler ve ilag sirketleri tarafindan her giin biraz daha genisletilmektedir.
Giinimiizde hastalik tanimlarinin pek cogunda saglikli ile hastayr birbirinden ay:-
ran cizginin nereden cizilecegi konusunda biyik bir belirsizlik mevcuttur. “Nor-
mal” ve “anormal”i ayiran sinir genellikle son derece belirsizdir. Hastaligi tanim-
layan sinir ne kadar genis cizilirse, potansiyel hasta havuzu da o kadar genis,

ilag pazan da o kadar biyik oluyor.

Giniimizde Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'nde yashlarin %90’inda yik-
sek tansiyon, kadinlarin yarisinda cinsel islev bozuklugu ve 50 milyon kiside yik-

sek kolesterol tanisi konmus durumdadir.

Medikalizasyonun farihsel olarak i itici giicii ya da dénemi vardir. ilki tip
mesleginin ve hbbi yetkilerin genisleme dénemi; bu dénemdeki medikalizasyon
drnekleri olarak hiperaktivite, menopoz, gocuk istismari ve dogum sayilabilir.
ikinci dénemde medikalizasyon sosyal hareketler ve bir takim sivil dernekler ara-
clhigyla zaman zaman ortaya gikmishr. Bir sorunun tibbi bir tanima kavusturul-
mas! igin organize galismalar yapilmishr. Bu dénemin klasik érnegi alkolizmdir.
Bir diger drnek post travmatik stres bozuklugudur. Hatta Alzheimer da bu grupta

sayilabilir.

Uciinci ddnemde uzmanlik derneklerinin ve uzmanlasmis tibbin, hatta asir:
uzmanlasmis tbbin Gyelerinin organize aktivitelerin 6ne gikhgini géririz. Buna
érnek olarak da kadin dogum uzmanlarinin ¢alismalar ve davranisci pediatri
akiminin dogusu 6rnek olarak verilebilir. Hastanin tiketiciye dénistigi ibbin ta-
mamen endustrilestigi ve saglik hizmetinin piyasalash@r ginimizde ise ilag ve bi-
yoteknoloji endustrisi, farmakolojik buluslar ve pazarlama ¢alismalari ile medi-
kalizasyonda 8nemli rol oynamaktadir. Buna érnek olarak da rinalin ve hormon

replasman tedavisi (HRT) verilebilir.

Son yillarda medikalizasyonda ilag sirketleri ve sigorta sirketleri de gok cid-
di bicimde rol oynamaktadir. ilac sirketleri daha cok ilag satmak icin yeni hasta-
lik tanilarinin pesinde kosmakta, daha ok kisinin ilag kullanmasini saglamaya
calismaktadirlar. Sigorta sirketleri de daha az geri 3deme yapabilmek igin bazen
guglik cikarmakta, gogu kez saglik givencesini daha pahali satmaya ¢alismak-
tadirlar. Bu alanin tipik drnekleri arasinda obezite cerrahisi ya da cinsiyet disfo-

risi icin cerrahi, detoksifikasyon ve alkolizmin medikal tedavisi sayilabilir.
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Giniimizde ilag ve biyoteknoloji endistrisi medikalizasyonun biyik oyun-
culari haline gelmistir. Yillar &nce Merck ilag firmasinin genel midiri Henry
Gadsden, Fortune dergisine verdigi sdyleside “ilag pazarinin hasta insanlarla si-
nirli olmasinin” sikintilari Gizerinde durmustu. Gadsden, Merck’in adeta bir ciklet
Ureticisi olmasini istiyordu. “Saglikli insanlara ysnelik ilag tretmek” gibi hedefler-
den sz etti. Boylelikle Merck “herkese satmaya” muktedir olacakh. Bu demegten
otuz yil sonra Gadsden’in hayalleri gercek oldu. Bugiin diinyanin en bijyik ilag
sirketlerinin pazarlama stratejileri saldirgan bir bigimde saglikh ve iyi durumdaki
insanlari hedeflemektedir. Gunlik hayatin olagan inis gikislari psikolojik hastalik-
lar/rahatsizliklar haline getirildi. Genel sikéyetler korkutucu hastaliklara dénisti-
rildy ve gittike daha fazla saglikli insan hastaya dénisti. Yogun reklam ve séz-
de toplumu “bilinglendirme” kampanyalari ile ilag sirketleri, saglam insanlar po-
tansiyel hasta/endiseli insanlara gevirmektedir. Basit sorunlar ciddi hastaliklarmis
gibi gésterildiginden, utangaglik, sosyal anksiyete belirtisi haline getirildi. Kadin-
larda adet dncesi gerginlik “regl 6ncesi disforik bozukluk” isimli bir psikolojik ra-
hatsizhga donustirildi. Cinsellikteki giindelik inis cikislar, cinsel islev bozuklugu
olarak tanimlanmaktadir. Hayatin dogal degisimlerinden biri olan menopoz, “bir
hormon eksikligi hastaligi” olarak adlandirimaktadir. isyerlerinde calisirken dik-
kati dagilan insanlar igin bir hastalik icat edilmistir: “Dikkat eksikligi sendromu”.
Bir hastaligin salt riskini tasimak bile kisileri hasta saymaya yeter hale gelmistir.
Saglikh orta yas kadinlarin neredeyse tamaminda osteoporoz denilen sessiz bir
kemik hastalign icat edilmistir. ileri yaslarda kalca kiriklarini énlemek icin orta
yash saglikli kadinlar, kemik yogunlugu rakamlarini takinti haline getirmistir. Or-
ta yas erkeklerde yisksek kolesterol bir 8limcil risk gibi algilatilarak bu kisilerin
tim yasamlari boyunca endise tasimalar saglanmistir. ilag pazarlama diinyasin-
da, kalp hastaligr gibi ciddi bir saglk sorununun tek sebebi kolesterol veya yiik-
sek tansiyonmus gibi gdsterilmektedir. Temel amag insan saghgini gelistirmek ol-
saydi, su anda kolesterol disirmek icin pahali ilaglara yatirilan paranin birkag
milyar dolari sigara kullanimini azaltacak, bedensel aktiviteyi arthiracak ve bes-
lenmeyi gelistirecek kampanyalara ayrilirdi. Hastalik sinirlart giderek genislerken,
hastalik sebepleri daraltiimakiadir.

Hastalik satarken kullanilan reklam stratejilerinin ortak noktasi korkunun pa-
zarlanmasidir. Kalp krizi korkusu kadinlara menopozun hormon takviyesi gerekti-
ren durum oldugu fikrini satmak iin kullaniimaktadir. Genglerin intihar edecegi kor-
kusu, ebeveynlere cocuklarin en hafif sikintisinda dahi giigli antidepresanlara ihti-
yag duydugu fikrini satmak icin kullanilmaktadir. Erken yasta 8lim korkusu, yiksek
kolesterolii otomatik recete gerektiren bir seymis gibi satmak igin kullanilmaktadir.
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Eskiden hekimler ilag kullanimi ile ilgili kapi tutucu gérevi gérirlerken, bu rol-
leri giderek azalmakta, ilag firmalari dogrudan kullanicilar hedeflemektedir. ilag-
lar artik yalnizca hekimlere degil, hekimlerin yani sira dogrudan ve daha gok hal-
ka pazarlanmaktadir. Ozellikle televizyonlarda ilag reklamlarina izin verilmesi
ilac endustrisi icin biyitk kazanim olmustur. ilac endistrisinin televizyon reklam-
larina harcadigi para 1996-2000 arasi 6 kat artmis, 2002'de 2,5 milyar dolara
ulasmistir. insanlar arasindaki cok yaygin yakinmalar érnegin alerji, mide yan-
masi, artrit, erektil disfonksiyon, depresyon ve anksiyete icin ilag endstrisinin
yaphgi taniim masraflari icinde halka ydnelik olanlar, hekimlere yénelik olanlar-
dan cok daha fazladir.

Konunun daha iyi anlasilmasi igin tipik érneklere bakalim:

Viagra 6rnegi: Erkeklerde sertlesme giicligi/impotans uzun yillardir hbbi
bir sorundur. 1998 yilinda ABD’de viagra isimli ilacin, erektil disfonksiyon (ED)
tedavilerinde kullanimina izin verildi. Baslangigta viagranin kullanim endikasyo-
nu yaslilardaki ED, prostat kanseri, diyabet vb. gibi durumlarin yol achgi ED’ler
icindi. Phizer'in viagra reklam kampanyalarindan sonra viagra kullaniminda
adeta bir patlama yasandi. Bu reklamlarda cinsel sorunlar, bir tibbi sorun haline
dénistirtldi ve viagra ¢6zim olarak gésterildi. Hekimlere ve halka yénelik rek-
lamlarda futbolcular, siyasiler vb. gibi pek gok il kullanildi. Kisa zamanda he-
men her erkek potansiyel viagra kullanicisi haline geldi. ilacin kullanima girme-
siyle 1 yilda 3 milyon erkek viagra kullandi ve 1,5 milyar dolar viagraya harcan-
di. 2003 yilinda viagra sahslari 1,7 milyar dolara ulast ve 6 milyon erkek viag-
ra kullandi. Bu rakamlara internet satislari dahil degildir. internet iizerinden de
cok ciddi satis kampanyalar yiritilmektedir. 2003'te Levitra ve Cialis adli iki ilag
daha bu pazara girdi. Yan etkileri daha az olan bu iki ilacin kullanim alani sa-
dece ED igin degil, cinsel zevkin artinlmasini da igerdi. 2004 yili icin sadece
ABD’de 30 milyon erkegin bu ilaglar kullandigi hesaplanmakiadir.

Prozac érnegi: Prozac, 1987 yilinda yeni bir antidepresan ilag olarak piya-
saya surildi. Bu ilacin selektif serotenin reuptake inhibitérii (SSRI) olarak standart
antidepresanlardan daha az yan etkiye sahip oldugu éne siirildi. Prozac hekim-
lere ve halka ydnelik agresif reklam kampanyalari sayesinde 2003 yilinda
ABD’de en ¢ok satilan ilag oldu (10,9 milyar dolar). 1996 yilinda onaylanan pa-
xil piyasaya sirildiginde ise hélihazirda pek ok antidepresan kullanimdayd.
Bu nedenle GlaxoSmithKline paxil igin depresyonun yani sira anksiyete pazarini
yarath. ki yeni hastalik ortaya cikhi; Toplumsal Anksiyete Hastalign (“Social Anxi-
ety Disorder SAD”) ve Yaygin Anksiyete Hastaligi (“Generalizeg Anciety Disorder
GAD"). SAD ya da diger adiyla toplumsal fobi, 1srarli ve asiri utanma korkusu
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olarak tanimlandi. Bir toplumsal iliski ve performans durumunda olusabilecek
utanma duygusuna y&nelik asiri ve kalici korku... GAD ise kronik, asiri anksiye-
te (en az é ay) olarak tanimland..

SAD igin 1999'da, GAD igin 2001 yilinda paxil kullanimi onaylandi. Gla-
xoSmithKline bundan sonra ¢ok daha agresif bir reklam kampanyasina baslad.
Kampanyanin temeli hemen herkesin SAD ya da GAD olabilmesiydi. Paxile ait bir
reklam cimlesi “imagine being dllergic to people”(insanlara alerjiniz varsa) du-
rumun vahametini ortaya koymaktadir. Paxil kendi internet sitesine koydugu bir
test araciligiyla herkesin kendi kendine SAD ya da GAD tanisi koyabilme olana-
§ yarath. Sonug olarak paxil, viagra ve bir alerji ilacindan sonra tim dinyada
taninan tgiinct ilag haline geldi. 2001’de recete edilen ilaglar arasinda 6. sira-
daydi. ABD'de 2001 yilinda 2,1 milyar dolar'lik paxil sahldi. Utanma ve endise-
lenme gibi dogal insan hissiyatlari bir hastaliga dénisirken tedavi de paxil oldu...

Depresyon 6rneginde goérildigi gibi, sosyal anksiyete hastaligini icat etme
cabasi bu durumu beyindeki bir “kimyasal dengesizlikten” kaynaklaniyormus ve
Paxil gibi kimyasal ¢ézimlerle dizeltilebiliyormus gibi dar kapsamli bir tanima
olusturmak oldu. Bazi sagduyulu bilim insanlari sosyal anksiyete ile ilgili rahat-
sizhgin ortaya cikis sebebini bulmak igin “bireyin ekingenligi ya da huzursuzlu-
gunu degil, sosyal etkilesim modelleri izerinde kiiltirel etkilerin oynadig rolt”
arastrmanin daha verimli olacagini ileri sirmistir. Bu rahatsizhigr anlamaya bas-
lamada ik asamanin “Toplumun, fertleri arasinda yaygin sosyal huzursuzluk yo-
ratan roli nedirg” sorusunu sormak oldugu &ne sirilmistir. Bu gevrelere gore,
beyindeki kimyasal dengesizlikler yerine giinimiiz toplum yapisinda rekabet, ba-
sart tanimlari ve degisen iletisim kurma modelleri gibi kijltirel konularda arastir-
ma yapilmasi gerekmektedir. Rahatsizligin biyolojik ya da psikolojik nedenlerinin
bireyde aranmasi dayatildikga, sosyal anksiyete bir psikolojik hastalik olarak ta-
nimlansin ya da tanimlanmasin bu duruma neden olan karmasik kaynaklari an-
lamaya calismaktan vaz gegilmektedir.

Toplumun ve bireylerin sagligi, serotonin seviyeleri ve kag tane ilag aldiklar:
disinda gok daha farkli ve 6nemli etkenlerle belirlenmektedir: Egitim, cevre, eko-
nomi ve esitsizlikle ilintili etkenlerin saglik Ustinde biyik etkileri bulunur.

Ritalin 6rnegi: Cocuklarda davranis bozuklugunun tedavisinde en ¢ok kulla-
nilan ilag olarak ritalinin uzun bir &ykisi vardir. ilk kullanim dikkat eksikligi hi-
peraktivite bozuklugu (“Attention Deficit Activity Disorder ~ADHD-)" igin oldu. Ri-
talin bir psikotropik ilagtir. Yillar iginde ritalin ve benzeri ilaglar &zellikle uyarici-
lar ve antidepresanlar bu sorunlu cocuklar icin kullanilir hale geldi. Yarari ve za-
rari tarhsilir olan bu ilaglar ilag endistrisi igin cok karli bir alan olmaya devam
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etmektedir. Cocuklardaki ve ergenlerdeki davranis bozukluklari igin psikotropik
ilaglarin kullanimi 2000-2003 yili arasi %77 arth. Ginimizde gocuklar igin kul-
lanilan ilaglar arasinda 1. siklikia antibiyotikler, 2. siklikta astim ilaglari, 3. siklik-
ta ise psikotropik ilaglar gelmektedir. AIDS pandemisinin yasandigi bir zamanda,
dikkat eksikligi sendromu iddia edildigi gibi ciddi bir toplumsal hastalik sorunu
degildir. Amerikan Tip Birligi toplantilarinda iddia edildigi gibi “en acil tibbi me-
selelerden biri” de degildir. Moynihan, ABD'de dikkat eksikligi sendromu salgi-
ninin (!) pek ¢ok ailenin, okulda daha basarili olmalari amaciyla gocuklarina gi-
venli dozlarda uyusturucu vermesine yol aghgini sdylerken haksiz sayilmaz. Dik-
kat eksikligi sendromu salgini varsa bile bu salgin yalnizca biyokimyasal bir so-
run yizinden degil, pek cok etkenin bir araya gelmesiyle olusabilir. Bu etkenler-
den biri de, ilag firmalarin hastalik markalastirma calismalaridir. Ginimizde,
zengin ve gelismis Ulkelerde “eli ayagd yerinde durmayan” cocuklara tani koyu-
lup ilag yazilmasi, “parmaklariyla tempo tutan” yetiskinlere yasam boyu kullana-
caklari ilaglar verilmesi bu ilkelerin sinirlarin hemen disinda milyonlarca gocuk ve
yetiskin 6nlenebilir ve tedavi edilebilir 8limcil hastaliklardan hayatlarini kaybe-
derken siirip gitmektedir.

Bijiyiime hormonu &rnegi: Sentetik bilyime hormonu 1985 yilinda kesfedildi
ve cok kisith alanlarda kullaniimak izere onaylandi. Kullanim alani gok ender g&-
rilen bir hormonal hastalik (biyime hormonu eksikligi) idi. Bodurluk/kisa boylu-
luk giinimiz toplumunda insanin degerini azaltan ve sosyal sorunlara yol agan
bir durumdur. Kisa boylu insanlarin daha az para kazandig, islerinde daha az
terfi aldigi pek ¢ok calismada gosterilmistir. Ebeveynlerin de cocuklarinin kisa
boylu olmasina iliskin endise duymalari yaygin bir durumdur.

GenenTech firmasi, pek cok reklam ile protropin isimli ilacini biyime hor-
monu eksikligi olmayan ancak kisa boylu ¢ocuklarda kullanimi igin ebeveynleri
cesaretlendirmektedir.

Normal kisa boyluluk, kisa boylu ebeveynlerden veya diger genetik 6zellik-
lerden kaynaklanabilir. Protropin ilaciyla bu durum herhangi bir hormon eksikli-
§i olmaksizin bir hastaliga dénistirilmektedir. 1994'te 13000 gocuk kisalik yi-
ziinden bu tedaviye alinmistir. Tedavinin yillik maliyeti 20000 dolardir. Tedavi 5
yil boyunca uygulanmaktadir ve ortalama 5-6 cm ek uzama saglamaktadir. Ya-
kin zaman énce Elie Lilly firmasi humantrope isimli yeni bir ilaci piyasaya strdi
ve ¢ok pahali olmasina ragmen bu tedavi giderek artan oranda kullaniimaktadir.

Tiketici olarak hasta érnegi: Ginimizde tiketici konumuna dénistirtlmis
hastalar da medikalizasyonun maijér bir faktdri durumuna gelmistir. Kozmetik
cerrahi, eriskin “ADHD”, biyiime hormonu tedavisi bu konunun tipik drnekleridir.
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Kozmetik cerrahi giinimiizde biyik bir cerrahi alandir. Parga parga tiim in-
san viicudu medikalize edilmistir. Meme kiigiiltmesi, meme biyiltmesi, dudak bi-
yiltmesi gibi ameliyatlar yaygin hale gelmis durumdadir. 1960-1990 arasinda 2
milyon kadina %80’ kozmetik nedenlerle slikon meme implanti takilmishr.
1992'de slikonun zararlari ortaya cikmis, slikonun yerini su torbalari almis ve me-
me biyiltme ameliyatlari 1990-2000 arasinda %92 oraninda artmishr. 2003 yi-
li igin ABD’de en sik yapilan kozmetik cerrahi yag aldirma (“liposuction”), ikinci
sirada meme biyiltme ameliyati (280,401 olgu) dir. Meme biyitme ameliyati-
nin ortalama maliyeti 3000 dolardir. 2003'te ABD'de kozmetik cerrahi igin 8,3
milyon dolar harcanmistir,

1990’larin basinda daha &nce gocuklar igin tanimlanan hiperaktivite ya da
“ADHD” eriskinler icin de tanimlanmistir. Bundan sonra pek cok eriskin, hekime
“....benim ¢ocugumda ADHD var. Ben de onun gibiyim, hayatimi organize ede-
miyorum. Bende de ADHD olabilir...” seklinde basvurur oldu. Eriskin ADHD, top-
lumun hafif belirtilere (semptomlara) ve benign problemlere toleransinin azaldig-
ni gdsteren ilk drneklerden birisidir.

Bireylerin kendi kendilerini medikalize etmeleri giderek yayginlasan bir du-
rum haline gelmistir. Umutsuzlugun medikalizasyonu depresyonla olmustur, teda-
visi de antidepresanlar.

Heniiz hastalik olarak tanimlanmayan durumlar ya da bir ilacin kullanim
onay! alinmamis durumlar icin insanlar dernek ya da vakif catisinda bir araya
gelerek pek ¢ok “Consumer Advocasy Group'lar olusturmakta ve bu gruplar ilag
firmalar tarafindan desteklemektedirler. Ornegin “Human Growth Foundation”,
bilyime hormonunun ilag olarak bodurlukta kullanim hakki igin miicadele etmek-
tedir. llaci piyasaya siiren Elie Lilly firmasi, “Human Growth Foundation”1 yilda 6
milyar dolar yardim ile desteklemektedir.

Post travmatik stres bozuklugu Srnegi: 1980'de psikiyatri literatirine formel
olarak post travmatik stres bozuklugu (PTSB), tibbi bir hastalik olarak girdi. Cid-
di travmaya (savas gibi) maruz kalan insanlarin bir kisminda gériilen psikobiyo-
lojik fonksiyon bozuklugu olarak tanimlandi ve tibbi girisimlerle bu fonksiyon bo-
zukluklarinin dizeltilebildigi &ne sirildi. Boyle bir hastaligin mevcut oldugune
pek cok bilim insani ve hekim hala inanmamaktadir. Ancak bu hastaligi tanimla-
yanlar. travmaya yanitin universal ve ayni olduguna inanir. Bu anlayis siddetin
dnlenmesi igin sosyo politik, travma sonrasi stresin azaltlmasi icin hip disi girisim-

ler yerine hasta (!) bireyin tibbi tedavisine odaklanirlar.
Hastalik tanisinin zamanlamasi da dikkate alindiginda bu hastaligin ABD'nin

Vietnam savasi yenilgisinin toplumsal krizine karsi gelistirdigi bir toplumsal kon-
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trol manevrasi oldugu pek ok bilim gevrelerinin kabul ettigi bir géristir. PTSB ter-
minolojisi travmanin altinda yatan sosyo politikal nedenleri yok saymakia ve asil
alinmasi gereken &nlemleri dislamaktadir. Bu model hasta kisilerde kanda kortizol
diizeyinin dustk oldugunu, beyinde hipokampus hacminin kiicik oldugunu éne
sirmisse de hicbir zaman bu aciklamalar ciddi tibbi kanitlara dénismemistir.

Yakin zamanda biyoteknoloji sirketlerinin genetik gelismeleri 6zellikle gene-
tik testleri halka duyurmalarina tanik olacagiz. Genetik testlerin reklamlari medi-
kalizasyonu yeni bir boyuta tasiyacaktir. Kanser, alkolizm gibi &zel bir sorun igin
pozitif olabilecek bir gen saptandiginda ve gen testi gelistirildiginde yeni bir me-
dikalizasyon durumu gelisecektir: Olasi hastalar... pre-kanser, pre-alkolik insan-
lar ortaya cikacak ve bireylerin kimlikleri, sosyal statileri icin yeni kategoriler do-
gacaktir. Toplumun genetik test ile tarandigr bir cag disleyebiliyor musunuz?

21. yiizyilda yoksul hatta varsil Glkelerde temel saglik sorunlar sirmekte, her
gegen giin toplumsal 8lgekte etkili, AIDS gibi yeni saglik sorunlari eklenmektedir.
Ekonomik biyimenin bir Glkenin gelismisligine, gelismis olmanin da her zaman
insani gelismislige tekabil etmedigi anlasilmistir. 2001 yilinda 14.7 milyon insan
infeksiyon hastaliklari gibi &nlenebilir ya da tedavi edilebilir hastaliklar nedeniy-
le 8lmistir. Bir yanda tedaviden yarar gérebilecek, gergekten ciddi bicimde has-
ta olan veya cok yiiksek risk tastyan insanlarin olmasi diger yanda ise géreceli
olarak daha saglikli insanlarin, kendilerine hastalik damgasi vurulup ilag yazildi-
§inda, bisyisk maliyetlere ve zaman zaman 8limcil olabilecek yan etkilere katlan-
mak zorunda kalmasi gibi bir celiski ile karsi karsiyayiz.
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