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Gelenekler mi? Tibbi Tercihler mi?
Aileler Ne Yapmali?

Traditions? Medical Choices?
What Should Parents Do?

OZET Tarihin eski dsnemlerinden beri en sik uygulanan cerrahi islemlerden biri olan siinnet, her
toplumda farkli amaglar i¢in kendine yer edinmektedir. Caligmamizda klinigimize siinnet istemi
ile bagvuran olgular, ebeveynlerinin tercihleri ve bu olgulara yaklasgimimiz ile ilimiz igerisinde yer
alan saglik kurumlarinin siinnete olan yaklagimlar irdelendi. Ayrica klinigimizdeki giincel saglhk
uygulamalarinda siinnet igleminin maliyeti analiz edildi. Sonuglar giincel literatiir esliginde tarti-
silarak stinnet ile ilgili saglik politikalarina yol géstermek amaglanda.

Anahtar Kelimeler: Siinnet, erkek; stres bozukluklari, post-travmatik

ABSTRACT As being one of the most frequent surgical procedures since ancient times, circumci-
sion has its own place in every society for different purposes. We analyzed the patients admitted to
our clinic for circumcision, preferences of their parents and our management protocols. We also an-
alyzed the approach of the medical centers to circumcision in Istanbul and the cost of it in current
health practice in our clinic. The results were discussed regarding current literature to guide the
health policies.

Keywords: Circumcision, male; stress disorders, post-traumatic

innet iglemi kelime anlam ile cinsel organin bir kisminin kesilmesi demek-

tir. Kavram olarak genellikle penis bagini saran derinin kesilmesini ifade etse

de diinya tizerinde kadin stinnetinin varlig1 da yadsinamaz. Tarih boyunca en
sik uygulanan cerrahi yontem olan siinnet her yil 13,3 milyon erkek ve 2 milyon kiz
¢ocuguna uygulanmaktadir.! PubMed sisteminde yapilan taramada 7097 yayin ¢1-
karken, Google’da Tiirk¢e 10,600,000 Ingilizce 12,300,000 sonug¢ bulunmaktadir.
Miisliimanlarda ve Yahudilerde siinnet orani en yiiksek iken ABD dini sebeplerle ol-
mayan stinnetin en yiiksek oranda yapildig: tilkedir. ABD merkezli Hastalik Kont-
rol Merkezi (CDC) verilerine gore son 10 yil icinde 15-49 yas aras1 siinnet orani
9%79’dan %81’e yiikselirken; beyazlarda %91, siyahlarda %76 ve Ispanyol kokenli-
lerde %44 oraninda saptanmigtir.”

I SUNNET TEKNIGi

Klinigimizde stinnet islemi Sleeve yontemi ile yapilmaktadir. Olgulara islemden
yarim saat dnce penis ve pubik bolgeye EMLA krem siiriilmektedir. Anestezi es-
nasinda indiiksiyon i¢in propofol 2 mg/kg, fentanil 0,5-1 mcg/kg ve rocuronium
0,6-1 mg/kg kullanilmaktadir. islem esnasinda 0,05 mcg/kg/dak remifentanil ve in-
halasyon i¢inde 2 MAC sevofloran kullanilmaktadir. Stinnet kesisine baslamadan
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rektal parasetamol verilmekte ve 0,5-1cc %0,1 Bupiva-
caine ile dorsal penil sinir blogu uygulanmaktadir. Pan-
suman i¢in klorheksidin glukonat 6rti (Tegaderm®)
kullanilmaktadir. islem sonrasinda analjezi igin gerek-
lilik halinde parasetamol 10-20 mgr/kg/doz intravenoz
olarak uygulanmaktadir. Herhangi bir komplikasyon
ile kargilagilmayan olgular idrarlarini yaptiktan ve nor-
mal oral beslenmeye gecildikten sonra taburcu edil-
mektedirler. Olgulara post operatif 2. giinde 1lik suda
oturma banyosu yapmalar1 Onerilmekte ve bir giin
sonra da pansumanlar: agilmaktadir. Pansuman acil-
diktan sonra da 3 giin mupirocin topikal krem uygu-
lanmaktadar.

I AILE TERCIHLERININ ORTAYA KONULMASI

Klinigimizde Ekim 2014 ve Haziran 2016 tarihleri ara-
sinda siinnet hizmeti alan hastalar arasindan rasgele se-
cilen her 4 olgudan birinin ailelerine siinnet 6ncesinde
tercih nedenlerini ortaya koymak icin 4 soruluk anket
uygulandi. Operasyon giinii ve operasyondan 3 giin
sonra kontrol muayenesi esnasinda yiiz yiize ve operas-
yondan 1 ay sonra telefon ile aranarak 9 soruluk bir
anket ile sinnet konusundaki fikirleri alind: ve Likert
skalas1 ile memnuniyetleri soruldu. Ayrica olgularin has-
taneye olan birim maliyetleri geriye déniik olarak ince-
lendi.

Ayni dénem iginde siinnet hizmeti i¢in klinigimize
bagvuran ancak cesitli nedenlerle siinnet edilmeyen 100
olgu rasgele secilerek telefon ile arandi. Ailelere siinnet
sonrast degerlendirme anketine ek olarak siinnetin
neden hastanemizde yapilmadigi, dis merkezde siinnet
yapilip yapilmadig, yapild: ise herhangi bir ticret 6denip
6denmedigi bilgileri alinda.

flimizde yer alan saghik kurumlarindan rasgele se-
cilen 25 tanesi gizli miisteri yontemi ile aranarak stinnet
hizmeti veriliyor mu, istege baglh siinnet yapiliyor mu
ve tibbi zorunluluk halinde siinnet yapiliyor mu diye so-
ruldu.

Tiim islemler ve anket uygulamalari igin yerel etik
komitesinden uygunluk ve ailelerden yazili onam
alindi.

Istatistiksel inceleme icin IBM SPSS Statistics 20.0.0
kullanildi. Normal dagilimi belirlemek i¢in Kolmogorov
Smirnov testi; degiskenlerin homojenligi i¢cin One-Way
Anova testi; parametrik veriler icin T testi ve Pearson
korelasyonu; parametrik olmayan veriler i¢in Mann-
Whitney U, Wilcoxon ve Kruskal-Wallis testleri ve Spe-
arman korelasyonu kullanildi.
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I MEVCUT DURUM

Hastanemize Ekim 2014-Haziran 2016 tarihleri arasinda
4251 olguya siinnet ile ilgili tan1 kodu girilirken, 1753
olgu stinnet olmak amaciyla tekil bagvuruda bulundu.
Olgularin 618’1 (%35,2) siinnet edildi. Bu olgularin
237’sinde (%38) siinnet ikincil operasyon olarak yapildi.
642 (%37) olgu farkl klinik ya da hekimlere tekrarlayan
bagvurularda bulundu. Bu olgularin 224’tine (%13) siin-
net yapilirken 418’ine (%24) stinnet yapilmadi. Stinnet
yapilan olgularin ortalama yag1 5,5 (ortanca 5 yil), orta-
lama yatis siiresi ise 0,8 giin bulundu. Bu gruptaki olgu-
larin 5’1 (%0,8) yenidogan déneminde yer almaktayda.
Stinnet yapilmayan olgularin yag ortalamasi 3,8 yil (or-
tanca 3 yil) bulundu. Olgularin 315’1 (%51) tibbi sebep-
ler ile siinnet olurken 183 olguya (%30) dini, 75 (%12)
olguya geleneksel sebepler ve 45 (%7) olguya ise aile ter-
cihi nedeni ile siinnet igslemi uygulanmistir. ilk bagvuru
aninda 440 (%71) olgunun ebeveynleri genel anestezi al-
tinda stinneti tercih ettiklerini beyan ettiler. 270 (%44)
olguda hekimlerin yénlendirmesi ile stinnet islemi yapi-
lirken, 75 (%12) olguda annenin, 180 (%29) olguda ba-
banin ve 93 (%15) olguda aile biiyiiklerinin istegi ile
stinnet islemine karar verildigi goriildi. Stinnet sonrasi
degerlendirmede baska ¢ocugunu siinnet ettirmesi ge-
rektiginde genel anestezi altinda yapilmasini tercih ede-
ceklerin say1s1 operasyon giinii 590, pansumani agildig:
gtin 605 kisi iken bir ay sonra soruldugunda ise tiim hasta
yakinlar1 genel anestezi altinda yapilmasini tercih ede-
ceklerini beyan ettiler. Hicbir hasta yakini stinnet ter-
cihi nedeni ile ya da genel anestezi altinda yapildig: i¢in
pismanlik duydugunu belirtmedi. Hasta yakinlarinin
stinnet ile ilgili memnuniyet degerleri operasyon giinii
8,5/10, pansumanin agildig: giin 9,5/10, 1 ay sonra 9,9/10
oldu.

Hastanemizde siinnet yapilmayan olgularin neden-
leri arastirildiginda 62 olguda yas araliginin, 19 olguda
anestezi tercihinin, 11 olguda randevu siiresi ya da za-
maninin uygunsuzlugunun ve 8 olguda ise aile tercihinin
rol oynadig: goriildii. Bu olgularin 78’1 dis merkezde siin-
net islemini yaptirirken 65 (%83) olguda bu islem i¢in
stinnet ile ilgili fikirlerinin degistigini belirtirken 17
(%22) olgunun ebeveynleri tercihleri nedeni ile pis-
manlik duydugunu belirttiler. Olgularin genel anlamda
memnuniyet degerleri 8,9/10 oldu.

Gizli miisteri yontemi ile 6 devlet hastanesi, 5 egi-
tim aragtirma hastanesi, 6 iiniversite hastanesi ve 8 6zel
saglik kurumu arandi. Tim kurumlar stinnet hizmeti
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verdiklerini belirtirken 13 (%52) kurum istege bagli siin-
net yapildigimi belirtti. Universite hastanelerinin tamami
tibbi sebepler disinda stinnet yapilmadigini belirtirken
3 devlet hastanesi ve 3 egitim aragtirma hastanesi de tibbi
sebepler disinda siinnet iglemi yapilmadigini belirttiler.
Ozel hastanelerin tamaminda siinnetin her kosulda ya-
pildig: belirtildi.

Stinnet iglemi Saglik Bakanlig: girisimsel islemler
listesinde D grubu islem sinifindadir ve 175 performans
puanina sahiptir. Bu iglemin hekimin maagina yansimasi
briit 48-58TL araliginda olurken, %15 vergi diliminde
oldugu dénem net 41-49TL araliginda olmaktadir. Stin-
netin devlet tarafindan saglik kurumlarina 6denmek
iizere belirlenen paket fiyat1 50TL, hizmet bas: fiyatlan-
dirildiginda ise 60-80TL araligindadir. Genel anestezi al-
tinda yapilan siinnetin hastaneye operasyon birim
maliyeti ise 276,75TL’dir. Bu hesaplamaya hastanin islem
Oncesi ve sonrast poliklinik girisleri dahil degildir.

I TARTISMA

Tarihin eski donemlerinden beri yapilagelen siinnet is-
lemi zamana, 1rka, etnik kokene, cografik alana, kiiltiirel
ve dini 6gelere gore uygulanma yas1 ve sekli konusunda
farkliliklar gostermektedir. Diinya {izerinde erkeklerin
yaklagik %25’i tilkemizde ise tamamina yakini stinnetli-
dir.? Siinnetle ilgili ilk bilgiler 6000 y1l 6nce Misir’a da-
yanmakta, 4000 yil once eski Ahit’te, dogumun 8.
giiniinde yapilan siinnete atif bulunmaktadir. Dini refe-
rans gostererek yapilan siinnet Yahudi ve Miisliiman
toplumlarinda olduke¢a yaygin bir uygulamadir. Yahudi-
lerde siinnet dogum sonras1 8. giinde yapilirken Islami-
yet'te bu konuda emredici bir hitkiim bulunmamakla
birlikte kimi yorumculara gore ideal yas olarak 7-12 yas
aralig1 bildirilmekte ve ergenlik 6ncesi mutlaka yapil-
mas1 Onerilmektedir. Amerika Birlesik Devletleri diinya
tizerinde stinnetin dini sebepler diginda en sik yapildig:
iilke konumundadir. Sadece 2010 yilinda 2 milyon ye-
nidoganin %58,3’{ine stinnet yapilmistir.* Ulkemizde
uzunca bir dénem siinnetgi olarak tabir edilen, kimi sag-
lik personeli dahi olmayan kisilerce yapilan stinnet isle-
minin 2007 yili itibari ile sadece belli brans hekimlerince
yapilmas: yasal zorunluluk haline gelmis ve siinnet is-
lemi sosyal giivence kapsamina alinmistir. Karma top-
lum yapas1 ve dis iilkelerden alinan gog ile degisen niifus
yapisi nedeni ile farkl geleneklerin artik daha fazla bir
arada oldugu tilkemizde hastanelere siinnet talebi ile her
yasta bagvuru olabilmektedir. Bu karma yap: ailelerin
stinnet tercihlerine de yansimaktadir. Klinigimize yak-
lagik 1,5 yil i¢inde bagvuran 1753 hastanin 36 (%2) ta-
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nesi yenidogan dénemindedir. Bu hastalardan sadece ek
inguinal bolge cerrahi patolojisi olan 5 tanesine siinnet
islemi uygulanmstir. Tibbi dis1 nedenler ile stinnet olan-
lar olgularin yarisini olustururken bu grup kendi i¢inde
dini sebepler, gelenekler ve aile tercihi olarak ayrilmis-
tir.

Stinnet islemi tipki ¢ocukluk ¢ag1 as1 uygulamala-
rinda oldugu gibi koruyucu ve 6nleyici saglik hizmetleri
kapsamina m1 alinmalidir? Bunu degerlendirmede siin-
netin maliyeti 6nemli bir etkendir. Maliyet tanimina
stinnetin aileye, kuruma ve devlete maliyeti olarak ba-
kilmalhidir. Ulkemizde siinnet sosyal giivenlik kapsamina
alindiktan sonra islemin aile iizerindeki maliyeti kismen
azalirken saglik kurumuna ve sosyal giivenlik kurumuna
maliyetleri ise artmaktadir. Yapilan maliyet analizinde
sosyal giivenlik kurumunun saglik kurumlarina yapmis
oldugu geri 6deme giincel maliyetlerin yaklasik %’tine
denk gelmektedir. Calismamizin hastaneler ayaginda
ulagilan saglik kurumlarinin yarisi istege bagli siinnet
yapmadiklarini belirtmislerdir. Bunun muhtemel ne-
denlerinden biri de maliyet analizidir. Ancak 6rnekle-
min kiicik olmasi nedeni ile {iilkenin tamaminm
yansittigini soylemek mimkiin degildir. Ayrica istege
bagli siinnet isleminin daha az yapildig: yerlerin egitim
klinikleri oldugu diistiniildiigiinde, bu kliniklerde daha
kapsamli ve biiyiik cerrahi islemlerin 6ncelikli yapiliyor
olmas: giiniibirlik cerrahi olarak tabir edilen islemlerin
sayica daha az olmasina neden olmaktadir. Ik basamak
saglik kurumlarindan olan devlet hastanelerinde de is-
tege bagl siinnet yapilmama orani egitim klinikleri ile
benzer bulunmustur. Orneklemin yetersizliginin ya-
ninda maliyet analizi ve saglik uygulama tebliginde giri-
simsel islem puaninin diisiik olmas:1 gibi sebepler 6n
planda diisiintilmistiir. Ayica klinigimizde stinnet edil-
meyen ancak dis merkezde siinnet edilen olgularin
biiyiik kisminin 6zel saglik kurumlarini tercih etmesi bu
diisiincemizi pekistirmektedir.

Amerikan Pediatri Akademisinin yillar iginde siin-
nete yonelik bakisi olumsuzdan olumluya dénmistiir.
En son bildirisinde stinnetten kaynaklanan yararin za-
rardan daha fazla oldugu, talep eden ebeveyn ya da kisi-
lere siinnet isleminin uygulanmas: gerektigi, etkin agr
ve enfeksiyon kontroliiniin saglanmas: gerektigi ve siin-
net igleminin sosyal giivenlik kapsaminda olmas: gerek-
tigi vurgulanmistir. ABD’de siinnetin sosyal giivenlik
kapsamina alinmasinin ardindan her yas grubunda 1 yil-
lik yaklagik maliyetin 4,856,000$ oldugu hesaplanmugtir.
Stinnet sosyal glivenlik kapsamindan ¢ikarildiktan sonra
bunun sisteme her y1l 100 yeni HIV (+) hasta kattig1 ve
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bunlarinda maliyetinin 30 milyon $ oldugu bildirilmis-
tir.* Florida’da stinnet iglemi sosyal giivenlik kapsamin-
dan ¢ikarildiktan sonra yapilan retrospektif bir calismada
toplam siinnet maliyetinin 14,9 milyon $’dan 33,6 mil-
yon $’a yiikseldigi bulunmustur. Buna sebep olarak ise
sosyal giivenlik kapsamindan ¢ikarildiktan sonra yapi-
lan yenidogan siinnet say1sinin azalmasi ve genel anes-
tezi altinda yapilan stinnet sayisinin artmasi oldugu 6ne
stirilmisgtir.® Klinigimizde yapilan stinnetlerin genel
anestezi altinda olmasi ayni sekilde maliyeti ytikselten
etkenlerden biridir. Siinnetin fayda zarar dengesini de-
gerlendiren bir ¢alismada erkek siinneti oranlarinin %10
seviyesine diismesi durumunda sadece yenidogan idrar
yolu enfeksiyonu ve cinsel yolla bulagan hastaliklar goz
ontine alinsa bile 10 yillik maliyetin 4,4 milyar $1 gege-
cegi 6ngorilmektedir.* Caligmada bu hesaplamaya siin-
netin engelledigi diger hastaliklar ve dolayli masraflar
dahil edilmemislerdir. Yapilan ¢alismalarda erkek siin-
netinin HIV enfeksiyonundan koruyuculukta fayda-
etkin degeri en yiiksek 6nleme araci oldugu saptan-
mugtir.® Stinnetin HIV (+) kadinlar ile cinsel iligki sonra-
sinda HIV enfeksiyonu bulagma riskini %50’den fazla
diigiirdiigii bildirilmistir.” Idrar yolu enfeksiyonu ge-
¢irme riskini 0-1 yas araliginda 10 kat, 1-16 yas arali-
ginda 7 kat ve hayat boyu 3,5 kat azalttif gosterilmistir.®
Stinnetin riskini azalttig1 prostat kanseri, penil enfeksi-
yonlar, kadinlarda HPV ve cinsel yolla bulasan diger
hastaliklar da degerlendirildiginde fayda zarar dengesi-
nin fayda yéniinde 100 kat fazla oldugu goriilmustiir.’
Maliyet ve yarar-zarar dengesi agisindan bakildiginda
stinnet tipki diger koruyucu ve 6nleyici hekimlik uygu-
lamalar gibi kabul edilmelidir. Bu yonde bir politika or-
taya konulmas: saglik merkezlerinin, hekimlerin ve
ailelerin maddi kaygilarini ortadan kaldiracag: gibi uzun
vadede toplum sagligini olumlu yonde etkileyecegi asi-
kardar.

Stinnet iglemi aslinda cerrahi bir iglem olmasinin
yaninda her dini ya da kiiltiirel toplulukta farkl: ritiiel-
leri olan bir sosyal olgudur. Aileler tibbi sebepler olma-
dan da stinnet karari verebilmektedirler. Brown ve
arkadaslar1 yapmis olduklar1 ¢aligmada kendisi stinnet
olan babalarin %90'1nin ¢ocuklarini siinnet ettirdigini,
kendisi siinnetli olmayan babalarin ise %23’intin ¢o-
cuklarin: siinnet ettirdigini bildirmiglerdir.® Caligma-
mizda ise benzer bir durum anestezi tercihleri igin
ortaya konuldu. Stinnet i¢in bagvuran olgulardan baba-
lar1 genel anestezi altinda yapilmasini tercih edenler
buna gerekge olarak kendi siinnetlerine dair olumsuz ha-
tiralar oldugunu belirtirken, lokal anestezi altinda ya-
pilmasini tercih edenler ise kendilerinin de siinnet
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oldugunu ve herhangi bir olumsuzluk yasamadiklarini
belirtmektedirler. Cogu zaman dini gereklilik ve gele-
nekler stinnet konusunda bireyleri motive eden bir kav-
ram haline gelmektedir. ABD’de yasayan Kenyan
Kikuyu kabilesinin tarih boyunca devam ettirdikleri ge-
leneklerine gore siinnet 6ncesinde giinler siiren eglen-
celer yapilmakta, siinnet giinii ise siinnet olacak birey
soguk bir nehirde anestezi amaciyla bekletilmekte, ar-
dindan da siinnetci olarak atfedilebilecek bir kisi tara-
findan stinnet islemi yapilmaktadir. Stinnet derisi
penisin dorsal yiiziinde kismi olarak kesilmekte ve pe-
nisten tam olarak ¢ikarilmamaktadir.!! Somali toplu-
munda yapilan arastirmalarda ise ailelerin siinnet
oncesinde ya da sonrasinda herhangi 6zel bir tutumda
olmadigi, bunu sadece dini gerekler geregi yaptiklari
gosterilmistir. Genellikle ergen ¢aga gelen erkek ¢ocuk-
larinda stinnet islemi kendileri tarafindan yapilmakta-
dir. Her ne kadar, 6zellikle kanama ve enfeksiyona bagli
komplikasyon oranlari ¢ok yiiksek olsa da ya da bireyler
erigkin yasa geldikleri donemde yasadiklari deneyimi
korkung ve korkutucu olarak betimleseler de giinii-
miizde de ¢ocuklar aileleri tarafindan bu dogrultuda des-
teklenmekte ve bu gelenek Isveg’te yasayan Somalilerde
dahi siirdiiriilmektedir.'? Yahudi toplumunda siinnet ge-
nellikle geleneklere uygun olarak evde ve annesinin ya-
ninda Mohel tarafindan dogumunun 8. giinii yapilmak-
tadir. Bu toreni erteletebilecek tek durum bebegin sag-
Liginin elvermemesidir. Yahudi inancina gore Tanrn ile
olan sozlesme geregi kan akitmak esas oldugundan islem
esnasinda herhangi bir anestezi uygulanmamaktadir.'®
Tiirkiye toplumunda ise siinnet 6ncesinde gocuklarin
dini anlamda kutsal atfedilen yerlere gétiiriilmesi, stin-
net sonrasinda Kuran okutulmasi ya da stinnet daginu
adi altinda cesitli eglenceler diizenlenmesi ve gocuga he-
diyeler verilmesi yaygin olarak uygulanmaktadir.

Stinnet sonras: bildirilen komplikasyonlarin siklig
yapildig: iilkeye, cografik alana, yapan kisiye gore degis-
mekle birlikte cerrahiye ve anesteziye bagh komplikas-
yonlar ve psikolojik sorunlar olarak incelenebilir.
Cerrahi komplikasyonlar arasinda kontrol edilemeyen
kanama, tekrarlayan cerrahi iglem ihtiyaci, siinnet deri-
sinin yetersiz ya da fazla kesilmesi, inkliizyon kisti, mea
darlig1, mukozal yapisikliklar ve organ kaybi bulunur-
ken anesteziye bagh komplikasyonlar ise siklikla apne,
pnomoni, hipoksi, laringeal spazm, konviilsiyon, malin
hipertermi, kardiyak arrest, methemoglobiinemi olarak
bildirilmektedir. 1980’lerin ortasina kadar yenidogan-
larda yapilan cerrahi islemlerde anestezi, olgularin agr
hissi olmadig1 gerekgesi ile kullanilmamaktaydi. Zaman
icinde yapilan bir¢ok ¢alismada yenidoganlarin agri his-
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sinin oldugu bildirilmistir. Ancak bu seferde ilaglarin ye-
nidogan grubunda giivenirliligi tartismalar1 nedeni ile
uygulamaya girmeleri zaman almigtir. Genel anestezinin
uygulanmadig1 olgularda emzik vermenin bebegi sus-
turdugu ancak hormonal olarak etkisinin olmadigi, ye-
nidogan siinneti esnasinda analjezi uygulanmayan olgu-
larda kalp tepe atiminin 1,5 kat arttig1 gosterilmistir. Ay-
rica kan kortizon diizeyleri siinnet 6ncesi degerlerinin
3-4 katina gikmigtir.”® Klinigimizde yapilan siinnetlerin
hepsinde islem 6ncesinde, sirasinda ve sonrasinda agr1
kontroliine 6nem verilmektedir. Stinnet isleminin genel
anestezi altinda yapiliyor olmasi ve anesteziye bagh
komplikasyon riskinin ebeveynleri en tedirgin eden
konu oldugu goriildii. Hastanemizde siinnet yaptirma-
yan olgularin %20’si sebep olarak anestezi tercihini be-
lirtmislerdir. Bu olgularin yarisina yakini bagka bir saghik
kurumunda lokal anestezi ile siinnet islemini yaptirir-
ken, yaklagik 1/3’ pismanlik duyduklarini ya da anestezi
tercihleri ile ilgili fikirlerinin degistigini bildirmislerdir.
Her iki grupta da ebeveynlerin siinnete dair memnuni-
yetlerinin en 6nemli sebebi olgularin ¢ok biiyiik kismi-
nin sinnet giini dahil olmak {izere yakinmasiz olmasi
olarak bildirilirken, siinnet sonras1 penisin gortiniimii
ikinci en stk memnuniyet sebebi olmustur. Klinigimizde
stinnet olan olgularin ebeveynlerinin memnuniyet de-
recesinin operasyon giiniinden uzaklastik¢a artmasinda
bunun en 6nemli faktor oldugu distiniilmiistir.

Freud’un fallik-oidipal dénem olarak tanimladig:
yasamin 3-5. yillar1 arasindaki déonemde bireylerin ilgisi
cinsel bolgeye yogunlasmakta, temel anatomik farklilik-
lar1 kesfetmekte ve cinsel kimliginin temelleri olusmak-
tadir. Ayni donemde erkek ¢ocuklar1 babalarini en biiyiik
rakipleri olarak gormekte ve bu donemde yapilan siinnet
islemini kendisine karg1 yapilmig bir cezalandirma araci
olarak degerlendirip, derin bir hadim edilme korkusu ta-
simaktadirlar. Klinigimize bu yas grubunda bagvuran 486
olguya tibbi gereklilik olmamasi ve Freud'un fallik-oidi-
pal teorisi nedeni ile siinnet iglemi uygulanmamig iken
160 olguya tibbi gereklilik dahilinde ya da eslik eden in-
guinal bolge cerrahisi esnasinda siinnet islemi uygulan-
mistir. Klinigimizde stinnet islemi yapilmayan ve bu yas
grubunda olan 62 olgudan 50’si (%81) bagka bir merkezde
stinnet islemini yaptirmistir. Bu olgularin ebeveynlerin-
den 13’ (%26) anestezi veya siinnet tercihi nedeni ile
pisman olduklarini bildirmiglerdir.

Stinnetin psikolojik etkilerini degerlendirirken agr1
ve travmanin ¢ocuk iizerindeki etkisi, viicut butiinligi-
niin kaybinin yol a¢tig1 tiziinti, aile ve ¢ocuk arasindaki
iligki, toplumun etkisi ve aile ve hekimleri siinnet kara-
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rina yonlendiren etkenleri bir arada ele almak gerekir.
Stinnetten sonra en sik atlanan olgulardan biride travma
sonrast stres bozuklugudur. Stinnet olan bireylerde dav-
ranigsal degisikliklerin 6 ay sonra da goriilebilecegini bil-
diren yayinlarin yaninda Sancar ve arkadaslarinin
yapmis oldugu caligmada belirttigi gibi stinnet korkusu-
nun operasyondan sonraki 10 giin i¢inde azaldigini bil-
diren yayinlarda mevcuttur." Amerikan Psikiyatri
Derneginin yayinlamis oldugu DSM-4 (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders) bildirisine gére
travmanin tanimi bireyin fiziksel biitiinliigiine yonelik
her tiirli saldir, iskence ve tehdit olarak yapilmakta-
dir.”® Ayrica siinnet iglemi esnasinda ve sonrasinda psi-
kolojik olarak degerlendirirken ¢ocugun ve ailenin
psikolojisi birlikte ele alinmalidir. Cocuklarinin stinnet
islemi esnasinda yaninda bulunan Yahudi annelerine y6-
nelik yapilan incelemelerde, annelerin o giine dair bil-
dirimleri bityitk cogunlukla olumsuz olmaktadir.!*7 Tam
olarak mutabakata varilamasa da siinnet sonrasi penis ba-
sinin keratinlestigini gosteren yayinlar literatiirde mev-
cuttur. Siinnet derisinin sinir yogunlugu goéz oniine
alinarak penisteki en duyarh bolge oldugu gosterilmistir.
Erigkin donemde siinnet bilgilendirme merkezlerine
bagvuran, yenidogan déneminde stinnet olmus olan er-
keklerin biiyiik ¢gogunlugunda utanma, korku, 6zgtiven
kayb1 ve kiskanclik duygularinin baskin oldugu gozlen-
migtir.'® Bu farkindalik ancak karma toplumlarda miim-
kiin olabilmektedir. Ornegin Miisliman bir birey
stinnetten kaynaklanan doku kaybinin farkindaligina
ancak bagka bir toplumun i¢inde iken varabilir. Binder-
Finnema ve arkadaslarinin yaptig: bir caligmada arastir-
macilar siinnet olmus erkek bireylere kendilerinin ve
eslerinin cinsel tatmini ve penisin kozmetik gorinimu
ile ilgili sorular sormuslardir. Katilimcilarin bir kismi
dogrudan memnuniyetsizliklerini bildirirken baz1 kati-
limcilar bu durumun bireyin kendi i¢inde halletmesi ge-
reken bir olgu oldugunu, bir¢ogu hali hazirda ¢ocuk
sahibi oldugunu ve bunun yeterli oldugunu belirtmis-
lerdir. Penisin nasil goriindiigiiniin kendileri igin bir
anlam ifade etmedigini, kendisinin bunun farkim bil-
medigini, ayni sekilde eslerinin de bu farki bilmedigini
soylemiglerdir.!?

Stinnet derisinin kesilmesinin viicudun bitiinliga
ilkesine aykir1 oldugunu savunan goriislerde mevcuttur.
Stinnet igleminin ¢ocugun kendi kararlarini verebilecegi
yasa kadar bekletilmesini savunan yazarlara gore kisinin
kendi viicudu tizerinde karar verebilme hakk: oldugu
gortsi 6n plandadir. Hatta kimi yazarlar ve sivil toplum
orgiitleri yenidogan siinnetini insan hakki ihlali olarak
degerlendirmektedir. Stinnet islemi doku ¢ikarilmas: an-
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laminda geri doniisiimii olmayan bir islemdir. Toplumda
ve literatiirde siinnete kars elestirel bircok goriis olma-
sina ragmen kozmetik amach ortodonti tedavisi, dil bagi,
ciicelikte bitytime hormonu tedavisi, polidaktili ve tav-
san dudak gibi girisimsel miidahale gerektiren ancak mii-
dahaleden saglanan yarar zarar dengesinin tibbi olarak
sorgulanabilecegi diger hastaliklara ayni sekilde itiraz
edilmemektedir.

Yapilan herhangi bir iglem patolojik, kozmetik ya
da ruhsal bir bozuklugu ortadan kaldirmay1 amagliyorsa
tedavi edici kabul edilmektedir. Buradan yola ¢ikarak
stinnetin etik olmadig1 yontinde de goriisler bildiril-
mektedir. Stinnetin 6zelliklede ¢ocugun kendi viicudu
tizerinde karar veremedigi bir donemde yapiliyor olma-
sinin aileden alinan aydinlatilmig onami tartigmaya ag-
maktadir. Kimi yazarlar 1948 tarihli Cenevre Deklaras-
yonunun “Bir doktor birincil olarak hastalarinin sagli-
g diistinmelidir; 1rk, din, uyruk gibi unsurlarin meslegi
ile arasina girmesine izin vermemelidir, aksi halde tibbi
bilgisini kanunlara karsi kullanmig olur.” maddesine da-
yanarak; hekimlerin eger hastalar1 ¢ocuk ise sadece ¢o-
cuga karsi yikimli oldugunu belirtmektedirler."”
Amerikan Pediatri Dernegi Biyoetik Komitesi'nin bu ko-
nuda 1995 yilinda yayinlamis oldugu agiklamada “Veka-
leten olurun her ne kadar iyi ¢alistig1 gériilse de bazi
ozellikli durumlarda saglik ¢aliganlari igin sorun tegskil
etmektedir. Saghk calisanlarinin hastanin neye ihtiyaci
olduguna bagl olarak yeterli t1bbi bakimi saglamak i¢cin
yasal ve etik sorumluluklar: vardir. Hekimin ¢ocuga
karsi sorumluluklar: ebeveyn isteklerinden ya da veka-
leten olurdan bagimsizdir.” demektedir. Buradan yola ¢1-
karak hekimlerin acil tibbi durumlar diginda ¢ocuklarin
isleme onay verebilecegi yasa kadar beklemesi gerekti-
gini bildirmislerdir.

Her ne kadar ¢aligmamizda siinnet iglemi uygula-
nan olgularin yarisina yakini tibbi gerekgeler ile siinnet
edilmis olsalar da tilkemizdeki durumu goz 6niine aldi-
gimizda olgularin biiyiik bir ¢ogunlugu tibbi dis1 sebep-
ler ile siinnet edilmektedir. Aileler bunu kimi zaman
dini, kimi zaman geleneksel, kimi zaman da ebeveyn ter-
cihi olarak tanimlamaktadirlar. Ancak ¢ogunlukla bu ti¢
olgu i¢ ice ge¢mektedir. Toplumsal ve dini motivasyon
bireylerin ve ebeveynlerin kaygi ve korku diizeylerini
azaltan 6nemli bir faktérdiir. Stinnet isleminin yaygin
oldugu diger toplumlarda da oldugu gibi islemin ge¢
yasta yapilmasi da olgular iizerinde olumsuz baskiya do-
niisebilmektedir. Etik kurallar ile ilgili ¢ekinceler ve ki-
sinin kendi viicudu tizerinde s6z sahibi olma hakk:
cinsiyet anomalileri basta olmak {izere bir kisim ¢ocuk-
luk ¢ag1 hastaliklarinda da gindemdedir. Siinnet s6z ko-
nusu oldugunda ise dini 6gelerin de ige dahil olmasi ¢ok
bilinmeyenli bu denklemdeki bilinmeyen sayisini art-
tirmaktadir.

0 SONUC

Stinnet, bireylerin karar1 vermesine neden olan faktorler
degisken de olsa giintimiizde de tarih boyunca oldugu
gibi en sik uygulanan ameliyatlardan biridir. Erken ¢o-
cukluk ¢aginda yapilan siinnetin bireyleri bir¢ok hasta-
lik riskinden korumasina ve maliyet analizi olumlu
olmasina ragmen etik kurallar ve kisinin kendi viicudu
hakkinda soz sahibi olma hakki kavramlar1 konusunda
mutabakata varilamamistir. Ulkemiz gibi dini ve gele-
neksel sebepler ile siinnet isleminin rutine yakin uygu-
landig: toplumlarda maliyeti azaltmak ve toplum saghig
tizerinde olumlu etkilerinin olmas i¢in koruyucu ve 6n-
leyici saglik hizmetleri kapsamina alinmalidir.
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