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Ozet: laclar, sadece tani ve tedavi bakimindan tip uygulamalarinin bir araci olmayip ayni zamanda iktisadi faaliyetlerin, iliskilerin ve

politikalarin cok 6zgiin bir rmegini olusturmaktadir. ilaclarin diinya pazanindaki payi her gecen yil katlanarak bilyiimeye devam
etmektedir. Bu anlamda da kar amacyla iiretilen, alinan, satilan ilaclar diinyada onemli bir pazar payina sahiptir. Diinyada ilag
arastirmalar; ilag endiistrisi, calismalarini ilag endiistrisi adina gerceklestiren sozlesmeli arastirma kuruluglari, kamu kuruluslar
ve tip drgiitleri tarafindan gerceklestirilmektedir. Bu kuruluslar arasinda ilag endiistrisinin payi her gegen giin kontrolsiiz olarak
artmakta, ilag endstrisi karliigini artirmak icin ilacin iiretilmesinden, ilag endiistrisi destegi ile yapilan “bilimsel” arastirmalara;
ilaan ruhsatlandinlarak piyasaya sunulmasindan, piyasaya sunulan ilacin pazarlanmasina kadar genis bir yelpazeyi iceren
manipiilasyonlar kullanmaktadir. Bunlarin yani sira ilag endistrisi ile yeni hastaliklann tip piyasasina siiriilmesi arasinda da
iliski oldugu bilinmektedir. Yeni hastalik dretimi ayni zamanda iretilen hastaligin tedavisinde kullanilacak yeni ilaglar anlamina
gelmektedir. Bu yazida ilag endiistrisinin tibbi yonlendirme, hastalik tani dlgiitleri ve esik diizeyleri degistirilerek yeni hastaliklar
tiretme ve dolayima sokma siirecinin gdzden geirilmesi amaclanmistir.

Anahtar Sézciikler: ilag endiistrisi, arastirma, hastalik iiretimi

Pharmaceutical Industry, Scientific Investigations
and Producing Sicknesses

Abstract: Drugs are not only a tool in the diagnosis and treatment procedure of medical practice, they are also a unique instance of economic

activity, relations and politics. - Total income of the industry obtains from drug sales increases incrementally every year. In this sense,
drugs which is purchased, sold and produced for profit have an important market share in the world. Pharmaceutical investigations
are conducted by pharmaceutical industry, contract research organizations which do their research on the behalf of pharmaceutical
industry, public organizations and medical organizations in the world. The share of pharmaceutical industry has been increasing
unrestrainedly among these institutions, In order to increase its profit, pharmaceutical industry uses some manipulations in the
production, registration procedure and release to the market of drugs. Beside these it is known that there is a relation between
producing new sicknesses and pharmaceutical industry. Producing new sicknesses also mean to use new drugs for the treatment of
these sicknesses. The aim of this article is to review the inducement of medicine and diagnostic criteria of diseases, production and
selling of new sicknesses.

Keywords: Pharmaceutical industry, research, producing new sicknesses

Bilimsel arastirmalar, bilim insanlarinin dogaya,
insana ve topluma 6zgu bilgileri ortaya koyma yo6-
nlindeki zihinsel cabalarini ve uygulamalarini ice-
rir. Bilim insanlari, arastirmalarini bagimsiz olarak
ylrutseler bile, ortaya cikabilecek bilginin cevre
ve topluma yansimasini irdelemek ve sonuglari ko-
nusunda gerekli uyarilari yapmak sorumlulugunu
da tagirlar (Tiirkiye Bilimler Akademisi Bilim Etigi
Komitesi, 2002). Bu nedenle bilim insanlari bilim-
sel arastirmalarini yaparken gerekli etik ilkelere uy-
maklar yiikiimlidiir. Ornegin Tiirk Tabipleri Birligi'nin
Arastirma Etigi Bildirgesi'nde arastirmanin

temel amacinin bilime katki yapmak, toplum sag-
hdina yarar saglamak oldugu ve bilimsel durust-
[Gglin temel ilke oldugu belirtilmektedir (Tiirk
Tabipleri Birligi Etik Kurulu, 2010).

Her ne kadar bilimsel arastirmalarin hangi kurallar
cercevesinde yapilmasi gerektigi bilinse de; Ulus-
lararasi Tip Dergileri Editorler Kurulu (Internatio-
nal Committee of Medical Journal Editors-ICMJE)
2001 yilinda bir bildiri yayinlayarak; “Klinik aras-
tirmalar gicli aracglardir, tim diger glcli arag-
lar gibi dikkatli kullanilmahdirlar... Hastalar klinik
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calismalara ¢ogunlukla mevcut tedavinin ilerleti-
lebilmesi fedakarhgiyla katilmaktadirlar. Bu gerge-
gin 1s19inda, bize gore klinik ¢alismalarin 6ncelikli
olarak pazarlama amaciyla kullaniimasi gugli bir
aracin kotuye kullanimidir” diye belirtmistir (Davi-
doff, 2001). Peki, tip diinyasinin en saygin dergi-
lerinin editorleri neden bdyle bir bildiri yayinlama
gereksinimi duymuslardir? Bu sorunun cevabina
ulasabilmek icin 6ncelikli olarak ila¢ enddstrisine
ve ila¢ endistrisinin bilimsel arastirmalar lizerine
etkisine yakindan bakmamiz gerekmektedir.

ilag Endiistrisi ve Bilimsel Arastirmalar

ilaclar, sadece tani ve tedavi bakimindan tip uygu-
lamalarinin bir araci olmayip ayni zamanda iktisadi
faaliyetlerin, iliskilerin ve politikalarin ¢ok 6zgiin
bir 6rnegini olusturmaktadir. insan saghdi icin ha-
yati dneme sahip olmasi nedeniyle ilaglar zaman
zaman diger metalardan daha farkl bir yere konul-
maktadir ve bu durum da ilag lizerinden elde edi-
len karin g6z ardi edilmesine neden olmaktadir. Ta-
nimi ve kullanim alani bir yana, ilaglar herhangi bir
metadan farklihk gostermez (Abacioglu, 2004).
ilaclarin diinya pazarindaki payi her gecen yil kat-
lanarak biyimeye devam etmektedir. Bu anlamda
da kar amaciyla uretilen, alinan, satilan ilaglar diin-
yada 6nemli bir pazar payina sahiptir. IMS-health
verilerine gore diinya ila¢ pazari 2003 yilinda 503
milyar dolar iken, 2011 yili verileri incelendiginde
bu miktar 956 milyar dolara ulagmistir. TUrkiye'deki
ilag pazarina bakacak olursak diinya ilag pazari ile
korele gittigi gorilmektedir. Turkiye'de 2003 yilin-
da regeteli ilag Grunleri icin yaklagik 5 milyar dolar
harcama gerceklesmisken, bu rakam 2011 yilinda
14 milyar dolara ulasmistir (llag Endiistrisi isve-
renler Sendikasi 2012).

Bu artisin nedenleri arasinda sadece ilaglarin fiya-
tindaki artis degil, daha fazla ila¢ recete edilmesi
ve 6nemli oranda pahali ilaglara yonelis de bulun-
maktadr. ilaglarin diinya pazarindaki payinin yani
sira ilaclar tGizerinden elde edilen kar oranlari da ol-
dukga fazladir. Ornegin 2002 yilinda Amerika Birle-
sik Devletlerinde ilk onda yer alan ilag firmalarinin
kar ortancasi %17 iken, bu oran diger tim endst-
riler icin % 3,1'dir (Angell M, 2004).

Bu kadar buyuk pazar payina ve karlilik oranina
sahip ila¢c endustrisi bu karliigini kaybetmemek
ve artirmak icin ¢esitli manipulasyonlar kullanmak-
tadir. Kullanilan manipulasyonlar ilacin Gretilme-
sinden, ilag enddistrisi destedi ile yapilan “bilimsel”
arastirmalara; ilacin ruhsatlandirilarak piyasaya
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sunulmasindan, piyasaya sunulan ilacin pazar-
lanmasina kadar genis bir yelpazeyi icermektedir.
Bunlarin yani sira ilag endstrisi ile yeni hastalikla-
rin tip piyasasina siirilmesi arasinda da iliski oldu-
gu bilinmektedir.

Diinyada ilag arastirmalari; ilag endustrisi, calisma-
larini ilag endustrisi adina gerceklestiren sozles-
meli arastirma kuruluslari, kamu kuruluslar ve tip
orgutleri tarafindan gerceklestirilmektedir. Ancak
bu kuruluslar arasinda ilag endistrisinin pay her
gecen giin kontrolsliz olarak artmaktadir (Angell,
2000).

ilac endistrisinin arastirmalara ayirdigi biitce,
1980 yilinda Amerika Birlesik Devletlerinde (ABD)
Bayh-Dole adi ile bilinen PL 96-517 sayili “Patent
ve Ticari Marka Yasasi"nin ¢ikariimasiyla artmaya
baslamistir. ila¢ firmalarinin 1980 yilinda arastirma-
lara ayirdiklan bitce toplam 1,5 milyar dolar iken,
2001 yihnda bu biitce 22 milyar dolara ¢ikmistir.
Patent politikasinda degisiklik saglayan bu yasa ile
Universite laboratuarlarinda gelistirilen teknoloji-
nin ozel sektore transferi hizlandiriimistir. Boylece
hem endustri destekli akademik arastirma sayisi
artmistir hem de arastirmacilarin endistri destek-
li projelerin icerisinde yer almasi tesvik edilmistir.
Yasal diizenleme, akademi ile endustrinin isbirligi-
nin artmasini saglamistir (Warner, 2003; Angell,
2000; Rubin, 2005). 1981 yilinda en az 1 akademik
arastirmacinin icerisinde oldugu endustri destekli
makalelerin, toplam makalelere orani %21,6 iken,
bu oran 1995 yilinda ikiye katlanarak %40,8'e ulas-
mistir. Biyomedikal arastirmalar degerlendirildigin-
de bu artigin 4 kat oldugu belirtiimektedir (Ramp-
ton, 2002).

Karsilastirmali ilac tedavi calismalarinin finansma-
ninin %89-98 oraninda ila¢ firmalan tarafindan
saglandigi tahmin edilmektedir ve sonuglarin ca-
lismayi destekleyen firmanin ilaci lehine saptandi-
J1 belirtilmektedir (Safer, 2002).

Arastirmaci-endistri arasinda 1980’lerde artmaya
baslayan maddi baglar arastirmacilari ilag enduist-
risi ile c¢ikar catismasi ve etik ¢ikmaza sokarken
tibbi arastirmalarin givenilirligine de golge du-
sirmdstir. Arastirmacilar ilag endUstrisiyle yalniz-
ca “bilimsel arastirmalar” kapsaminda maddi ¢ikar
iliskisi kurmamaktadirlar. Bunun yani sira birlikte
calistiklan ilag sirketlerine danismanlk vermek,
para karsihginda katkida bulunmadiklan maka-
lelere adlarinin yazilmasina izin vermek, Ucret
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karsiligr sirket adina konusma yapmak, adina ¢a-
hstiklari sirketin ilacini “bilimsel” toplantilarda des-
teklemek, arastirma yaptiklari sirketin hisse senet-
lerini almak, pahali hediyeleri ve seyahatleri kabul
etmek gibi maddi ¢ikar iliskileri de bulunmaktadir.
Her ne kadar akademik kurumlar ve bilimsel dergi-
ler arastirmacilarin ¢ikar catismalarina yonelik 6n-
lemler almaya caligsalar da heniiz yeterince basarili
olduklari séylenemez. Ornegin Harvard Tip Fakiil-
tesinde ilag endustrisi ile “bilimsel ¢alisma” yapan
akademisyenlere, calisma yaptiklan sirketlerin his-
se senetlerinden 20 bin dolardan fazla satin alma
yasagdl konulmustur. Ancak fakulte yoneticileri bu
sinir nedeniyle en iyi akademisyenlerinin farkli tini-
versitelere gittigi gerekgesiyle bu kisitlamayi yu-
musatmayi disinmuslerdir (Angell, 2000). Clinkii
calismasini yuruttikleri ilag firmasinin hisse sene-
dine sahip olan arastirmacilarin farkinda olarak ya
da olmayarak calismanin sonuglarinin yanl ¢ikma-
sina ve kendi hisse senetlerinin de degerlenmesine
katkida bulunabilecekleri belirtiimektedir.

“Bilimsel arastirmalardaki” arastirmaci ve ila¢ en-
dustrisi arasindaki maddi iliski, meyvelerini en say-
gin tip dergilerinin sayfalarinda sunmaktadir. ilag
endustrisi maddi olarak destekledikleri bir “bilimsel
¢alismanin”konusunun ve yonteminin se¢ciminden,
sonuclarin yorumlanmasina ve yayimlanmasinin
denetimine dek arastirmalarin her asamasinda mu-
dahale edebilmektedirler. ilac enduistrisinin bu mi-
dahalesi de calismanin sonuclarini etkilemektedir.

Bu midahalelerin etkisi saptamak amaciyla kulla-
nilan bilimsel yontemlerden biri, ilag ¢calismalarinin
sonuglarini finansman kaynagina gore karsilastir-
maktir. Finansmani ilaci Ureten firma tarafindan
saglanan bilimsel calismalarda elde edilen sonug-
lar buyiik 6l¢lide firmanin Urettigi ilacin lehine ¢ik-
maktadir. Ancak ayni ilagla ilgili yapilan benzer ¢a-
lismalarda arastirmanin finansmani bagimsiz ya da
rakip bir firma kaynakliysa, sonuclar ilacin aleyhine
¢ikabilmektedir. Kanser ilaglarindan, agn kesicile-
re; kan basincini diizenleyen ilaglardan, psikiyatri
ilaglarina kadar tibbin her alaninda benzer celiskili
“bilimsel” sonuglar gorilmektedir (Cekin, 2000;
Terzi, 2010). Ornegin Patent Yasasinin devreye gir-
mesinden hemen sonraki yillarda yapilan ve farkh
tip alanlarinda yuritilmis 117 kontrolli klinik ¢a-
lismanin sonuclarinin finansman kaynagina gore
karsilastirildigr bir gézden gecirmede, ila¢ endUst-
risi destedi ile arastirma sonuglarinin olumlu yénde
olmasi arasinda anlamli iliski oldugu saptanmistir
(Davidson, 1986). izleyen yillarda yayinlanan

42

TOPLUM.
VEHEKIM

gbzden gecirmelerde ise ila¢ endustrisi destekli
arastirmalarda destekleyici firma lehine sonugla-
rin arttigr saptanmistir. Djulbegovic ve arkadaslari
(2000) multipl miyelom tedavisi ile iligkili 136 ras-
gele desene sahip arastirmayi finans kaynadina
gore karsilastirdiklar gézden gecirmede, enduistri
destedi olmayan calismalara gore ila¢ endustri-
si destegi olan calismalarda yeni tedaviler lehine
olumlu sonug bildirme egilimi oldugunu saptamis-
lardir. Als-Nielsen ve arkadaslarinin (2003) rasgele
desene sahip 167 ilag arastirmasini degerlendirdik-
leri calismada ise ila¢ endustrisi destekli calisma-
larda bulgularin yanli yorumlanmasina bagh daha
fazla olumlu sonug bildirildigini saptanmistir.

Psikiyatrik hastaliklarin kronik 6zellik gdstermesi
ve tekrarlama riskinin yiksek olmasi nedeniyle ilag
enddstrisi icin oldukca 6nemli bir pazar alanidir.
Ornegin psikiyatri ilaclarinin 2005 yilindaki pazar
pay! yaklasik 36 milyar dolardir. Pazar payinin bu
kadar blylk oldugu bir alana ila¢ endistrisinin
kayitsiz kalmasi elbette diisliniilemez. Robert Kelly
ve arkadaslar 2006 yilinda yaptiklar bir calismada
psikiyatride ila¢ endustrisi destekli arastirma ora-
ninin 1992 yilinda % 25 iken; 2002 yilinda % 57’ye
arttigini saptamislardir. Bu bilimsel calismalarin so-
nuclarini degerlendirdiklerinde ise, ilacin Uretici fir-
masi tarafindan desteklenen arastirmalarda sonuc-
larin ilag lehine ¢ikma oranini % 78 saptamisken;
bu oranin bagimsiz arastirmalarda % 48, rakip fir-
ma tarafindan desteklenen arastirmalarda ise % 28
oldugunu gostermislerdir. Dolayisiyla ilag arastir-
malarinda finansmanin kim tarafindan saglandig
sonuclarin kimin lehine ¢ikacagini belirlemektedir.

ilac endstrisi destekli “bilimsel” calismalarda yanli
sonug ¢ikmasinin nedenleri arastirildiginda arastir-
manin farkli asamalarinda farkli yontemler kullanil-
digi gorilmektedir.

Arastirmalarin planlama asamasinda sik¢a kullani-
lan yontemlerden biri, 2 ilacin etkinligini karsilasti-
ran ¢alismalarda rakip firmanin ilacinin dozu dusiik
tutulmasidir. Béylece rakip firmanin ilacinin etkin-
liginin belirli bir hastalik icin yeterli olmadigi yanil-
samasi yaratilmaktadir (Ulas, 2008; Terzi, 2010).

Diger bir yontem ise ilagla iliskili saptanan olumsuz
sonuclarin yayinlanmamasidir. ila¢ endustrisi des-
tekli calismalarda verilerin ilag sirketine ait olmasi
ve ne kadarini kimin goérecegine firmanin karar ver-
mesi, olumsuz sonuglarin ge¢ yayinlanmasina veya
hi¢ yayinlanmamasina yol a¢maktadir. Boylece
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ilacin olumsuz yan etkileri veya belirli bir hastalikta
yeterli etkinlige sahip olmadigi bilgisinin konunun
muhataplari ile paylasiimasi geciktirilmektedir. So-
nucta ilacin recete edilmesine devam edilmektedir
ve firmanin ila¢ Gizerinden kazang elde etmesi siir-
dirilmektedir. Blumental ve arkadaslarinin (1997)
bu konuyla iliskili olarak yaptiklar ¢alismada 2167
arastirmacinin %19,8'inin tamamladiklan arastir-
malarin sonuclarini, patent bagvurusu icin zaman
kazanmak, sonuclarin finansal etkisini onlemek,
arzu edilmeyen sonuglarin paylagimini engellemek
gibi amaclarla 6 aydan daha uzun sire yayindan
cektiklerini saptanmistir.

ilac endustrisi tarafindan desteklenen ve yazarlari-
nin destekleyen firma ile iliskisinin oldugu calisma-
larin bilimsel dergilerde yayinlanmadan 6nce siki
kontrollerden gecirilmesi nedeniyle, ilag endstrisi
arastirmanin yayinlanabilmesi icin firma ile iligkisi
olmayan onemli “bilim insanlarini” belirli bir ticret
karsiligi o makalenin yazari olarak kullanabilmek-
tedir. Calismaya emegdi gegmemesine karsin ma-
kalede yazar olarak bulunan “bilim insani” bilim-
sel literatlrde misafir yazar olarak adlandirlirken;
calismayi asil planlayan ve yazan ancak makalede
yazar olarak adi bulunmayan ilag endistrisi ile ilis-
kili arastirmaci ise “hayalet yazar” olarak adlandi-
rilmaktadir. Gotszche ve arkadaslarinin (2007) ilag
endustrisi ve hayalet yazarlikla ilgili yaptiklari ¢alis-
mada ilag endustri destekli arastirmalarda hayalet
yazar oraninin % 91'e kadar ulastigini saptamislar-
dir.

ilag endustrisi tarafindan kullanilan farkli bir yén-
tem de “salam bilimi” olarak adlandirimaktadir.
1980'lerin ortasinda tanimlanan bu kavram, bir
calismadan ¢ok sayida makale yayinlanmasi anla-
mina geliyor. Boylece bir ilagla ilgili cok az sayida
calisma yapilmis olmasina karsin, ¢ok fazla calis-
ma yapilmis yanilsamasi yaratilarak ilaca olan gu-
ven artirihiyor ve ilacin kullanimi artiriliyor. Huston
ve Moher 1996 yilinda bir psikiyatri ilaci ile iligkili
yaptiklan literatlir taramasi sonucu farkl isimlerle
yayinlanmis 20 makale ve atif yapiimis ancak he-
niiz yayinlanmamis ¢ok sayida ¢alisma saptamiglar.
Ancak arastirmalarin izini strdiiklerinde yapilmis
sadece 2 ¢cok merkezli ve 7 kiiglik olcekli calismaya
ulasabilmisler.

Hastalik Uretimi

Yukarida ila¢ endustrisinin Pazar payini ve karlilik
oranini artirabilmek i¢in “bilimsel” arastirmalarda
nasil yonlendirmelerde (manipiilasyon) bulun-
dugu ve bunun arastirma sonuclarina etkisi 6zet-
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lenmeye calisiimistir. ila¢ endistrisinin miidahale
alanlarinda biri de yeni hastalik Uretimidir. Yeni
hastalik Uretimi demek ayni zamanda (retilen
hastaligin tedavisinde kullanilacak ila¢ anlamina
gelmektedir. Ornegin psikiyatrik hastaliklarin tani
siniflandirmasi olan Mental Bozukluklarin Tanisal
ve Sayimsal El Kitabi'nin (Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders-DSM) 1. suriimiinde
106 psikiyatrik bozukluk varken, 4. siriimiinde bu
sayl 365'e ulasmistir. Oniimiizdeki yil yayinlanmasi
planlanan DSM-V'te bozukluk sayisinin kag olacagi
merak konusudur. Peki 1952 yilindan 1994 yilina
kadar 259 yeni bozuklugun tani siniflandirmasi-
na dahil edilmesinin gerekcesi ne olabilir? iste bu
noktada psikiyatrik hastalarin tibbi harcamalarinin
O0denebilmesi icin Amerika Birlesik Devletlerinde
bir psikiyatrik tani gereksinimi nedeniyle sigorta
sirketleri ve yeni hastaliklardan yeni pazar alani
yaratabilme kaygisi ile ila¢ endistrisi devreye gir-
mektedir. Ornegin DSM-IV ve DSM-IV-TR danisma
kurullarinda calisan 170 Uyenin ¢ikar ¢atismasini
inceleyen bir arastirmada, Uyelerin 95'inin (%56)
en az bir ilag firmasi ile ¢ikar ¢atismasi icerisinde
oldugu saptanmistir. Duygudurum bozukluklari ya
da sizofreni ve diger psikotik bozukluklar gibi ilag
tedavisinin 6nemli yer tuttugu tani kategorilerinin
olusturulma oturumlarina katilan Uyelerin ¢ikar
catismasi degerlendirildiginde ise bu oran %100’
¢ikmaktadir (Cosgrove, 2006).

Peki, hastalik tGretimi nasil gerceklesmektedir? Eger
yeni bir hastaligi piyasaya stirmeyi planlyorsaniz
oncelikli olarak o dénem icin gecerli olan bir kura-
ma dayandirmaniz gerekmektedir. Bu konuyu Art-
hur Houts (2000) “Mikemmel bir pazarlama yonte-
mi: Psikiyatrik hastaliklar beyindeki biyokimyasal
dengesizliklerden kaynaklanmaktadir ve psikotrop
ilaglar beyindeki biyokimyasal dengesizlikleri di-
zelterek sorunu ¢6zmektedir”” seklinde tanimlamis-
tir. Ornegin Premenstruel Disforik Bozukluk daha
once tani siniflamasinda yer almazken, bu konuda-
ki onemli arastirmacilardan biri olan Jean Endicott
1998 yilinda Lilly ila¢ firmasinin sponsorlugunda
Washington'da bir yuvarlak masa toplantisi ger-
ceklestirilmistir. Toplantidan 1 yil sonra PMDB'nin
ayri bir klinik oldugunu belirten bir makale yayin-
lanmistir. Makalenin basligini da“Premenstriiel dis-
forik sendrom ayri bir klinik durum mu?” seklinde
belirlemistir (Endicott, 1999). Makalenin yayin-
lanmasindan birka¢ ay sonra da Lilly ila¢ firmasi
tarafindan Uretilen fluoksetin etken maddeli ilag
FDA'dan premenstriel disforik bozuklugun tedavi-
si icin onay almistir (Moynihan, 2006). Menopoz
hastalarinda hormon yerine koyma tedavileri de
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benzeri bir evrim gegirmistir.Menopozu yaslanma
suirecini dogal bir sonucundan ¢ok tedavi edilmesi
gereken bir hastaliga donustirilmesi ilag endistri-
sine yeni bir pazar yaratmistir.

Reklamailar ilac sirketleri ile birlikte ¢alisarak yeni
hastaliklar tiiretmelerine yardim etmektedirler. Ra-
hatsizligi markalastirma sanat olarak adlandirilan
bu strec ile yeni tibbi hastaliklar Gretilmektedir
(Moynihan, 2006). Bunlarin basinda cinsel islev
bozukluklari gelmektedir. Bu hastalik uydurma
sureci temelde tip bilimini ¢arpitma, uygulanisini
bozma ve halkin doktorlara olan glivenini sarsma
yoniinde islevler yiklenmektedir. Yeni hastalik pa-
zarlan Uretmek sirketlere milyarlarca dolar kazan-
dirmaktadir. Burada vurgulanan hastalik Gretme
stratejisi ile insanlarin genel rahatsizliklarinin algi-
sini degistirerek dogal siireclerin, dogal fiziksel de-
gisiklik ve ruhsal dalgalanmalarin bir hastaliga, bir
hastalik tanisina donustlrilmesi amacglanmaktadir.
Ornegin: kisirlik, kellik ya da cinsel sorunlar insanin
biyolojik evriminin dénemleri olmaktan cikarilip
tibbi mudahale gerektigine inanilan hastaliklara
donusturiilmekte, ilag endistrisinin midahalesine
imkan veren tedavi planlari ve algoritmalar olus-
turulmasina zemin hazirlanmaktadir (Moynihan,
2006).

Bu donusim hastaliklarin tani lcltlerini degistir-
mek, tani koyma esiklerini, dogal fiziksel suregleri
ya da ruhsal dalgalanmalari kapsayacak esiklere
indirmekle saglanmaktadir. Normal slrecleri bir
hastaliga donistliren bu tanisal 6lcttlerin mima-
ri olanlarin ilag endustrisinden biylik paralar al-
maktadir. Bunun sonucu hastalik yayginliklarinin
yuksek rakamlara ulagsmasi olmaktadir. Bu tanisal
Olcutlere yonelik girisimler ile bir anda hipertansi-
yon yayginligini %90'a kadin cinsel islev bozuklugu
yayginhigini %50 ye cikartabilmektedir (Moynihan,
2006).

Reklamlar bu 6l¢itlerin sagladigi zeminde bilginin
carpitilarak alicilara sunulmasina en yaygin ve gic-
i arag olmaktadir. Reklamlar ne yapiyor? Oncelikle
yapilan reklamlar ve “iki yuzIi” bilinglendirme kam-
panyalari sagligini 6nemseyen bireyleri saghgin-
dan kaygi duyan endiseli insanlara donustirmek-
tedir. Reklam en kiiciik sorunu bile tedavi edilmesi
gereken bir hastalik olarak sergiledigi icin bu rekla-
min alicilarinda, hastalarda degil saglikh bireylerde
hastalik algisini pekistirerek onlari tedavi arayisina,
hem neo-liberal politikalarla bicimlenen ticarilesti-
rilmis bir saglik sisteminin kucagina itmekte, hem
de ilag endustrisi tarafindan yonlendirilen bir te-
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davi sisteminin kiskacina sokmaktadir. Reklamlar
temel olarak hastaligi insan hayatini merkezine
oturtma, saglikli insanlarini bedenlerini bozuk, is-
levsiz ya da ¢uirlik olduklarini diistinmeye zorlamak
gibi bir islev de gérmektedir.

Bu markalastirma sanatinin yarattigi hastalikla-
rin basinda, erektil islev bozuklugu, eriskin dikkat
eksikligi sendromu, premenstriel gerginlik, ko-
lesterol diizeyi yliksekligi depresif duygu halleri,
hipertansiyon, sosyal anksiyete, menopoz, osteo-
poroz, irritabl barsak sendromlari, kadin cinsel is-
lev bozukluklar olusturmaktadir. Her birinin ortak
noktasi tani olcltleri esnetilerek, ya da dogal seyir-
leri hastaliga donustirilerek, ya da bu kavramlarla
ilgili kamuoyu alicilarinin algisi degistirilerek birer
hastalik markasi yaratiimalaridir. Bu yaratim bu be-
lirtileri olan gercek hastalarla kurgu hastalarin ayirt
edilmesini zorlastirmakta, bir yanda tedavi gérme-
mesi gereken, ila¢ disi destek mekanizmalarinin
uygulanmasi gereken bir grup yaratmakta, diger
yandan gercekten hasta olan bireylerin dogru ve
etkili bir tedavi olmalarini zorlastirmaktadir.

Dikkat ceken nokta yukarida adini andigimiz tim
bozukluklarda tani oOlcitlerini belirleyen, tedavi
Onerisinde bulunan, doktorlarin s6zcii ya da danis-
man sifatiyla ilaglar Greten sirketlerden para almis
olmalandir (Moynihan, 2006).

Diger hastaliklarda oldugu gibi yiiksek kolesterol
tanimi daha fazla sayida saglkli insani hastalik si-
nifina sokmak Uzere genisletilmistir. Ornegin ABD
Ulusal Saglk Enstittisiintin 1990 yilindaki kilavuzu-
na gore 13 milyon Amerikali kolesterol ilaglari (sta-
tinler) ile tedavi edilebilirken 2001 yilinda yazilan
yeni kilavuzla bu say1 36 milyona ¢ikmistir. 2004 yi-
indaki kilavuz ile ise bu say1 40 milyonu agmistir. Bu
kilavuzlarda kolesterol hastaligin kendisiymis gibi
gosterilmektedir. Bu kilavuzlari yazan uzmanlarin
neredeyse tamami cesitli ilag¢ sirketlerinde sézcd,
danisman ya da arastirmaci olarak ¢alismakta olan,
yiksek miktarda para almis bireylerden olusmak-
tadir. ABD de bir milyar dolari asan tip egitimi ma-
liyetinin de yariya yakininin ilag endstrisi tarafin-
dan saglanan destek ve promosyonlarla saglandigi
dustnudldiginde durumun ne denli vahim oldugu
daha acik olarak goriilmektedir. Bu ilag satislarini
artirmanin bir diger yolu da hasta 6rgttlerine de
yardimda bulunmaktir. Bu destekler de ilag satisla-
rinin diizeyini yiikseltmektedir. Ozellikle kolesterol
ile ilaclar ile ilgili yapilan, toplumu bilgilendirme
cahismalari olarak sunulan kampanya ve reklamlar,
sigara icenlerin, asin sisman kisilerin, hareketsiz
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hayat siirenlerin, kolesterol degerlerini dustrecek
ilaglar kullanmak kosuluyla glivenle sigara icmeye,
sisman ve hareketsiz kalmaya devam edebilecek-
leri gibi bir carpik algilama yaratmaktadir. Bunun
yaninda yiliz milyonlarca insanin diizenli olarak ko-
lesterol diizeylerini 6l¢meleri gerektigi inancini ge-
listiren ve korku Ureten yaklasim ila¢ endustrisinin
yaninda tibbi malzeme ve teknoloji sektoriini de
besleyen bir nitelik tasimaktadir.

FDA'nin verdigi kararlarin diinya 6l¢ceginde etkileri
olmaktadir. Fakat 1990 yilindan sonra FDA'nin ilag
inceleme harcamalarinin yardan fazlasinin ilag en-
dustrisi tarafindan saglanmasi bu kurumun zaten
sallantida olan bagimsizligini ortadan kaldirmis ve
guvenilirligini zedelemistir.

Kolesterol ilaglari icin gecerli olan bu yaklasim dep-
resyon ve tedavisi icin de gecerlidir. Ozellikle anti-
depresan piyasasinda endustri ile hekimler arasin-
da satis temsilcileri araciligi ile bilimsel olmaktan
Ote ticari bir baglamda kurulan iliskinin ¢ok belir-
leyici oldugu 6ne surilmektedir. Hastalik Gretimini
bir diger yolu da yapilan epidemiolojik alan aras-
tirmalarinda ruhsal hastalik yayginliklarinin yik-
sek oranlarda saptanmasidir. Epidemiyolojik calis-
malari gerceklestiren énemli arastirmacilarin ilag
endustrisi ile kurduklari iliski yayginlik calismalari
ve hastalik hizlarina midahale edildigi dislince-
sini akla getirmektedir. Kullanilan tani koydurucu
Olceklerin kesim noktalari ruhsal belirtiler iceren
fakat ruhsal hastaligi olmayan bireylerin klinik ola-
rak belirgin ruhsal bozuklugu olan bireyler icinde
yer almasina yol agmaktadir. Bu konudaki sabikali
isimlerden, Harvard Universitesi'nde calisan, hafif
rahatsizliklari olan bireylerin bile mutlaka tedavi
edilmeleri gerektigini savunan, stirekli atif yapilan
en 6nemli epidemiyolojik arastirmalara imza atan
ve aslinda bir saglk egitimcisi olan Ron Kessler ilag
endustrisi ile siki iliskileri olan arastirmacilarin ba-
sinda gelmektedir. Bu tiir arastirmalar ve bununla
birlikte antidepresan satislari 10 yilda 3 katindan
fazla artis gostermistir.Geng yaslarda anti depresan
kullaniminin da 10 kat arttig belirtilmektedir.. Ya-
pilan birinci basamak egitimleriyle tedavi edilme-
si gereken ruhsal hastaliklari olan bireylerin orani
neredeyse %50’lere ulagmistir (Moynihan, 2006).

Tanisal Olcitlere miidahale edilerek fobi olmaktan
cikarilip sosyal yasam icinde ortaya cikan bir has-
talik kategorisine donistirilen Sosyal Anksiyete
bozuklugu da bu konudaki en 6nemli 6rneklerden
biridir. Hastalihigi fobiden cikarip bir bozukluga
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donustirmek psikoterapilere nazaran ilag tedavi-
lerinin belirleyici oldugu distincesini glglendiren
bir degisim yaratmistir. Burada ayrintilarina degin-
medigimiz ve daha 6nce isimlerini andigimiz tim
fiziksel ve ruhsal durumlar benzer 6zellikler tasi-
makta, ayni kaderi paylasmaktadirlar.

Normal fiziksel durumlarin hastaliga donstrile-
rek tibbilestirilmesi risk etkenlerini doprudan has-
taliga donistiren, hastalik ve risk etkeni arasindaki
ayrimin goérinmezlesmesi, aralarinda farkin bula-
niklasmasi, daha fazla insan tibbi misahade altin-
da kalmasi, basta ilag olmak Uzere tedavi gérmesi,
saglk sistemini daha ¢ok isgal etmesi anlamina
gelmektedir (Sezgin, 2011).

FDA ve ilaglarin Ruhsatlandiriimasi

Bir ilacin ruhsatlandirilarak piyasaya sunulabilme-
si icin yaklasik 12 yillik bir stire ve 500 milyon do-
larlik bir bltce gerekmektedir (Bushfield, 2003).
Ruhsatlandirmaya kadar gecen siirede Oncelikle
etken maddelerin sentezi, bu maddelerin yapisi ve
hayvanlar lzerindeki etkileri incelenmektedir. Bu
asamalardan elenerek giivenilir oldugu kanitlanan
birka¢ maddenin insanlar tzerindeki etkileri ince-
lenmeye baslanmaktadir. insanlar {izerinde yapilan
klinik calismalar oldukga kapsamli ve maliyeti yuk-
sek arastirmalardir. Saglikh gondlliler ve hastalar
Uzerinde de calismalarla etkinligi ve guvenirliligi
kanitlanan etken madde ruhsatlandirma kurum-
lar tarafindan onaylanarak ila¢ olarak piyasaya
sunulmaktadir. Bir ilacin herhangi endikasyon icin
ruhsat almasindaki bir glinliik gecikmenin bile ilag
endustrisine yaklasik bir milyon dolara mal oldugu
distnulurse ilacin ruhsatlandiriimasinin ilag en-
distrisi icin 65nemi daha iyi anlasilacaktir.

Amerika Birlesik Devletleri'nde ilag ruhsatlar FDA
(Food and Drug Administration-Gida ve ila¢ Dai-
resi) tarafindan onaylanmaktadir. Ancak “bilimsel”
arastirmalarin finansmanindan kaynaklanan tarafli
sonuglar hem ruhsat alinmasindan 6nce, hem de
ruhsat alimindan sonra ilaglarin istenmeyen etki-
lerinin yeterli diizeyde incelenmesinde énemli ek-
sikliklere yol agmaktadir. ABD'de 1995-2000 yillari
arasinda 9 ilag guivenlik nedeniyle yasaklanmistir.
Onemli yan etki potansiyeli tasiyan ilaclarin yete-
rince arastirilmadan, ticari kaygilarla piyasaya su-
rilmesi nedeniyle ilaca bagl oldugu belirlenmis
bir cok 6lim ortaya ¢ikmistir.

Bircok insanin 6limine yol acan ve sonrasinda
yasaklanan bu ilaclar nasil ruhsat alabilmektedir?
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ABD kanunlarina gore, ilag arastirmalarinin nasil
yapilacagina, hangi ilacin onaylanacagina, uyari
etiketlerine ne yazilacagina karar vermekle gorevli
FDA danismanlarinin bagimsiz olmasi gerekmek-
tedir. FDAda toplam 18 danisma komitesi ve bu
komitelerde calisan yaklasik 300 uzman bulun-
maktadir. 1998-2000 yillari arasinda danismanla-
rin % 54'Gnin FDA kararlarindan etkilenen ilag
firmalariyla maddi baglarinin bulundugu tespit
edilmistir. Bu donemde yapilan 159 FDA toplan-
tisinin %92'sinde danismanlardan en az birinin,
% 55’inde yarisinin ilag endUstrisi ile ¢ikar catis-
masi icerisinde oldugu tespit edilmistir (Cauc-
hon, 2000). Dolayisiyla bagimsiz olmasi gere-
ken FDA danismanlarinin ila¢ endustrisi ile ¢ikar
catismasi icerisinde olmasi ila¢ ruhsatlarinin da
guvenirliligine golge duslirmektedir. Etkinligi ve
guvenilirligi, ¢cikar catismasinin da etkisiyle, yete-
rince degerlendiriimeden ruhsat alarak piyasaya
sunulan ilaclarin kullanimi geri dénlsi olmayan
ciddi yan etkilere ve 6limlere neden olabilmek-
tedir.

FDA politikalan ile iliskili carpici bir arastirma
raporu da Los Angeles Times'da calisan gazeteci
David Willman tarafindan hazirlanmistir. Willman
“Yeni FDA: Yeni politika nasil yedi 6limcil ilaca
neden oldu” bashkl arastirma raporu ile 2001
yilinda Pulitzer 6dlind almistir. Bu raporda ilag
firmalarinin her yeni ilag basvurusu icin FDA'ya
309.647 dolar 6dedikleri belirtilmektedir. Ayrica
1988 yilinda yeni ilaglarin sadece %4'lU FDA ta-
rafindan onaylanarak diinya piyasasina girerken,
1998 yilinda bu oranin %60'a ¢iktigi belirtilmek-
tedir. Daha 6ncesinde bir ila¢ basvurusunun de-
gerlendirme surreci ortalama iki yil siirerken, 1992
yilinda ABD Bagkani Bush tarafindan imzalanan
“Prescription Drug User Fee Act”ile bu siire alti aya
kadar kisaltilmistir (Willman, 2000). Sonucta FDA
tarafindan yeterli inceleme ve degerlendirme ya-
pilmadan piyasaya siiriilen ilaglarla ilgili bildirilen
yan etkilerde ciddi artislar ortaya ¢cikmistir. Ornegin
1993 yilinda FDA'ya rapor edilen toplam yan etki
sayisl 136.836 iken, bu sayl 1999 yilinda 258.125%
ulagmistir. Yan etki sayisinda artisin yani sira Will-
man tarafindan yedi 6limciil ilag olarak adlandiran
ilaglar toplam 700 insanin 6limiine sebep olmus-
tur. Bu ilaglardan Lotronex 5, Redux 123, Raxar 13,
Posicor 100, Duract 68 ve Rezulin 391 kisinin 6lU-
miinden sorumlu tutulmustur. ilac endustrisi 700
kisinin 6lima karsihginda ise toplam 5 milyar do-
larhk kar elde etmistir (Willman, 2000).
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FDA'nin ilag endstrisi ile iligkileri saygin tip dergi-
lerinde de ciddi rahatsizlik yaratmistir. Ornegin BMJ
14 Eylil 2002 tarihli sayisinin kapadina bu konuyu
tasimis ve sormustur “FDA kime ait? ila¢c enduistrisi-
ne mi, halka mi?".

Son s6z

ilac endistrisi diinya pazarindaki payini ve karlli-
gini her gecen yil artirmaktadir. Bu amacina ulasa-
bilmek icin de ilacin Uretilmesinden, ila¢c endustrisi
destegi ile yapilan “bilimsel” arastirmalara; ilacin
ruhsatlandirilarak piyasaya sunulmasindan, piya-
saya sunulan ilacin pazarlanmasina ya da yeni has-
taliklarin piyasaya siirilmesine yonelik manipilas-
yonlarda bulunmaktadir.

Healy ve Thase (2003) makalelerinde endustri des-
tekli arastirmalarda yontemin olusturulmasindan,
alaninin énemli isimleri adi altinda prestijli dergi-
lerde yayinlanmasina kadar gegen basamaklarda
cesitli midahalelerde bulunuldugunu ve bu aras-
tirmalarin bilimin yuvasina birakilmis bir guguk
kusu yumurtasi oldugunu belirtmistir. Bilimsel bir
yazida guguk kusu yumurtasinin ne aradigi sorula-
bilir. Oysa guguk kusunun hikayesi 6grenildiginde
metaforunun anlami daha iyi kavranacaktir. Clinkii
guguk kusu bir kulucka parazitidir. Disi guguk kusu
yumurtasini, yuvasina birakacagi turiin yumurta-
sina benzeterek, diger turlerin yuvalarina birakir.
Yumurtalar 12-13 glinde ve genellikle ev sahibi-
nin yumurtalarindan énce acilir. Yumurtadan ¢ikan
yavru diger yumurta veya yavrulari yuvadan atar ve
bakicinin getirdigi tim besini alir.

Sonucta bilimin yuvasina birakilmis guguk kusu
yumurtalarini tespit edilebilmesi ve yeni yumur-
talarin birakilmamasi icin ilag endustrisi ile “bilim”
iliskisinin yeniden tanimlanmasi gerekmektedir.
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