DiISHEKIMLiIGINDE BOTOKS ve BENZER UYGULAMALAR YAPILMASINA iLiSKIiN
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Bilinen en etkili biyolojik toksin olan botulinum toksininin (botoks) medikal amagh
kullanimina, néromuskiiler blokaj olusturma etkisinin gosterilmesini takiben, 1980’11 yillarda
baslanmistir. Tipta ¢izgili ve diiz kaslarin fazla kasilmasinin sebep oldugu diisiiniilen bir¢cok
hastalikta basar1 saglayan botoks uygulamalari, giinimizde artik kozmetik amaclh olarak da
yapilmaktadir. Botoks uygulamasi, gesitli patolojik durumlarin tedavisi ve degisik anatomik
malformasyonlarin diizeltimi gibi medikal amagclarla veya glabellar ¢izgilerin dizeltilmesi,
dudak konturiinin yenilenmesi gibi kozmetik amaglarla botilinum toksininin viicuda lokal

olarak enjekte edilmesini igeren bir tibbi/cerrahi uygulamadir.

Diinyada ilk kez 1989 yilinda, Amerika Birlesik Devletleri’'nde FDA (Gida ve Ilag
Idaresi) tarafindan onay verilmesi ile resmi olarak kullanilmaya baslanmistir. Ilerleyen
donemde, 2000’li yillardan itibaren Dermatoloji ve Plastik/Rekonstriiktif Cerrahi alanlarinda
Ozellikle kozmetik amagl olarak kullanimi hizla yaygilagsmistir. Dishekimliginde “gummy-
smile” (diseti giilimsemesi) gibi estetik; bruksizm veya TME rahatsizliklar1 gibi fonksiyonel
saglik sorunlarmin tedavisinde botoks uygulamasi ile basarili sonuglar elde edilebilecegi

bildirilmistir.

Uygulamanin yayginlasmasi ile birlikte, uygulamayir yapan hekimin yetkinligi ve

gelisebilecek olast komplikasyonlari yonetebilme yeterliligi onem kazanmustir.

Konu baglaminda yetkinligin smirlarimin  belirlenmesine iligkin farkli goriisler
bulunmaktadir. Amerika Birlesik Devletleri ve Avrupa Birligi Ulkelerindeki genel egilim, tip
doktorlarinin ve dishekimlerinin lisans ve lisansistl egitimlerinde edindikleri temel teorik ve
pratik birikimlerin veya konuya 0zgu kurslarda aldiklar1 egitimlerin botoks uygulamasi

yapabilme yetkinligini kazandirdigi yoniindedir.

Ulkemizde Dishekimligi Ulusal Cekirdek Egitim Programi’nin igeriginde
“dishekimliginde botoks uygulanmasi”na iliskin teorik ya da pratik bir ders baghg
bulunmamaktadir. Ancak dighekimligi uzmanlik ve doktora egitim miifredatinda Bruksizm,
TME Bozukluklari, Cene Cerrahisi Sonras1 Relapsin Onlenmesi gibi alt basliklarla Protetik

Dis Tedavisi ve Agiz-Dis-Cene Cerrahisi Anabilim Dallarinin ders programinda yer



almaktadir. Ayrica, dishekimliginin farkli alanlarinda, multidisipliner tedavi anlayisi

cercevesinde botoks uygulanmasina iliskin bilimsel aragtirmalar ve tezler yapilmaktadir.

Saglik Bakanligi tarafindan 2015 yilinda bu uygulamaya “yetkinlik sinirlamasi”
getiren bir goriis yayimlanmigtir. Buna gore: “Botoks uygulamasi, ilacin uygulandig: yerlerle
baglantili olarak olasi komplikasyonlar1 nedeniyle de uygulandigi alanla ilgili egitimi
gerektiren tibbi bir girisimdir. Ulkemizde bu islemin yiiz bdlgesine uygulanmasina iliskin
egitim Plastik/Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi ve Deri ve Ziihrevi Hastaliklart uzmanlik
egitimi iginde verilecektir. Uzmanlik egitimi i¢inde bu egitimi almamig olanlarin sadece
hekimlik sifat1 ile bu isi yapmalar1 kisitlanmistir. Bu sartlar1 tasimaksizin hekim dis1 kisilerin
cesitli kurslardan edindikleri bilgiye ve belgeye dayanarak hekimlik alaninda mesleki

faaliyette bulunmasi1 miimkiin degildir.”

Dishekimligi mesleginin yetki alan1 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi
[crasina Dair Kanun’un 29. maddesinde tanimlandig1 iizere “dis tabibi, insan saghigina iliskin
olarak, dislerin, dis etlerinin ve bunlarla dogrudan baglantili olan agiz ve ¢ene dokularinin
sagliginin korunmasi, hastaliklarinin ve diizensizliklerinin teshisi ve tedavisi ve rehabilite

edilmesi ile ilgili her tirli mesleki faaliyeti icra etmeye yetkilidir.”

Dishekiminin yetki alanina iliskin yapilacak degerlendirmelerin temelinde kuskusuz
bu yasal dizenleme yer almalidir. Bir baska ifadeyle, dishekiminin insan sagligina iliskin
olarak botoks veya benzeri bir uygulama yapabilmesi i¢in ilgili viicut parcasinin dis etleri ve

bunlarla dogrudan baglantili olan agiz ve ¢ene dokusu olmasi sarttir.

Dishekimliginde orofasiyal bdlgeye yoOnelik islem yapma yetkisinin smirlar
degerlendirilirken, tiptaki bazi uzmanlik alanlarinda oldugu gibi,
orofasiyal/maksillofasiyal/kraniyofasiyal bolgelerde dishekimligi ile tibbin uzmanlik alanlari
siirlariin - Kimi zaman  ortiisebilecegi géz oOnlinde bulundurulmalidir. Bu alanlarin net
cizgilerle tanimlanip belirlenmesi halen miimkiin olamamustir. Ote yandan, tanimlanan bu
alanda yapilacak dishekimligi faaliyetlerinin, dishekimligi egitimi ve uygulamasiyla birlikte
ele alinarak degerlendirilmesi gereklidir. Bir hekimlik uygulamasinin mesleki faaliyet sinirlari
icinde olup olmadigi belirlenirken “tibbi hizmetin, sagligin korunmasi veya hastaliklarin
tedavi edilmesi i¢in zorunlu olmasi halinde sunulmasinda yarar oldugu” Yyaklasimi

benimsenmelidir.



Tibbi bir zorunluluk olmadan, sadece estetik kaygilarla yapilan girisimlerde, mesleki
yetki alaninin asilmasi nedeniyle, dishekiminin kusurlu bulunmasi olasiligi daima vardir.
Somut olarak belirtmek gerekirse, agiz i¢indeki herhangi bir saglik sorunun ¢oziimiiyle hicbir
baglantis1 olmaksizin, 6rnegin dudagin gériinlimiinii degistirmek amaciyla yapilacak estetik
islemlerin, dishekimligi egitimi ve alana 6zgu tibbi uzmanliklar birlikte ele alindiginda,

dishekiminin yetki sinirlari i¢ine girmedigi agiktir.

Saglik alaninda, “serbest olmayan yasaktir” kuralindan hareketle; en kiguk bir
duraksama olan durumlarda bu duraksama ortadan kaldirilmadan tibbi islemlere
baslanmamasi/stirdiiriilmemesi gerektigine iliskin yargisal kararlar da dikkate alindiginda,
dishekimliginin asil mesleki faaliyet alani ile dogrudan baglantis1 olmayan bélgelerde estetik
amagcli botoks ve benzeri uygulamalarin yapilmasi meslek etigi agisindan onaylanamaz bir

durumdur.

Ancak, Saglik Bakanligi’nin konuya iligkin farkli goriisiine ragmen, dishekimlerinin
mesleki faaliyet alanlari ile ilgili medikal endikasyon iginde botoks uygulamasi yapmalarinda
-olas1 komplikasyonlar1 yonetebilecek egitimi almis olmalar1 kaydiyla- etik agidan bir sakinca

bulunmamaktadir.
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