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Ece Rusen

orlu bir sinava hazirlandi-
ginizi dastinun. Amaciniz
sinavda yUksek bir basari
kaydedebilmek,  guglu
rakiplerinizi geride birakip
sinirli sayidaki kadrolardan
birine yerlesebilmek. Sinava hazirlanmak
icin gittiginiz kursta kaydinizi yapan
yetkili size bu sinavin dinyadaki en zor
ikinci yarisma sinavi oldugunu soylUyor.
Dikkat ve odaklanmanizi, dustnce hizi-
nizi artiracak bir ilag destegine “hayir”
der misiniz ya da ayni sinava giren bir
rakibinizin bdyle bir ilag/madde kullan-
masini esitligi ihlal eden bir durum olarak
“gayri ahlaki” goérdr masdnuz? Tarkce
bir terimle karsilamak istersek “beyin
dopingi” ya da “bilissel guclendirme”
diyebilecegimiz bu durumun karsiligi
olarak literattrde; “Neuroenhancement”,
“Cognitive Enhancement”, “Pharmaco-
logical Cognitive Enhancement”, “Cos-
metic Neurology”, “Brain Doping” gibi
farkl sézcUkler veya tamlamalar
g6rlyoruz. Daha bu noktada
dinyada henlz yeni bir
durum ve kavramsal
kargasa ile karsi
karsiya oldugumuzu
anliyoruz. Ancak
bu ornek aslinda
Ulkemiz icin de
bir gercek. Tipta
Uzmanlk  Sinavi
(TUS)a hazirlanan
adaylar arasinda “ri-
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talin” kullaniminin oldukga yaygin oldugu
henlz bu konuda bir arastirma olmasa
da kulaktan kulaga dolasan bir durum.
Biraz Uizerinde dustnUrsek aslinda cagi-
mizda ortaya ¢ikan insanlik tarihinde hi¢
olmadigr kadar bilissel islevlerin yliksek
performansina énem verme durumunun,
buradaki ahlaki ikileminde zemininde
yattigini gortrtz. Cunkd gunimuzde
sosyal statl icin bilissel performans gok
6nemli hale gelmis durumdadir. Yine
de bu durum gercekten bir “teredditlt
durum” yaratmaktadir, cinkt muhtemel
tehlikeler ve zararlarin yani sira muhtemel
faydalarinda ortaya gikabilecegi hemen
hissedilebilmektedir. Iste bu yUzden,
yazimizin son kisminda gbzden gegir-
meye galisacagimiz ahlaki yaklagsimlarda

dlsuncelerini sdyleyenlerin tarafini
sanki bardagin hangi kismina baktiklari
belirlemektedir.

Beyin dopinginin en iyi bilinen bigimi,
farmakolojik “bilissel guglendirme”
(BG)dir. “Normal” insanlarda biligsel
yetenekleri (zihinsel gucl) artirmak
amacityla herhangi bir psikoaktif ilacin
kullanimi olarak tanimlanir, (Ornegin
dikkat, konsantrasyon veya hafiza ile
ilgili olarak saglkl kisiler tarafindan
bazi psikoaktif ajanlarin kullaniimasi).
BG ilaglari olarak yaygin kullanilan
maddeler U¢ gruba ayrilabilir: Birincisi;
kahve, kafeinliicecekler / enerjiicecek-
leri, kafein tabletleri veya ginkgo biloba
gibiyasal, tezgah Ustl ilaglar/maddeler.
Ikincisi; aslinda yasal olup, bazi bozuk-
luklarin tedavisi i¢in onaylanan ancak
BG icin kotlye kullanilan farmakolojik
ajanlar. Metilfenidat (6rnegin ritalin) veya
amfetaminler gibi dikkat eksikligi/hipe-
raktivite bozuklugunu (ADHD) tedavi
eden ilaglar (Attentin veya Adderall),
modafinil gibi uyku bozuk-

- luklarini tedavi etmek
veya asetilkolinesteraz
inhibitorleri gibi alzhe-
imer hastaligini tedavi

etmek icin kullanilan

ilaglar.  Uglincusu;

yasa disi AMPH gibi

yasa digi uyusturucular

(Ornegin ecstasy, me-

tamfetamin (kristal met)






veya digerleri). Burada siniflama net ve
ayirici gibi goériinse de, bu sekilde bir BG
ajant kullanim durumu ve legalitesi aslin-
da son derece sinirlari bulanik olabilir.
Ornegin bir psikiyatrist, dikkat eksikligi
gibi net bir tani diginda da sinavlarda ¢ok
heyecanlanan ve dikkatini toplayamayan
bir dgrenciye ritalini, sadece bu déneme
6zgu recete edebilmektedir. Ya da ¢ok
daha basitce bir performans (Ornegdin
bir konusma) 6ncesinde bir kag bardak
koyu kahve icti diye kimse kinanmaz. Bu
maddelerin toplumda kullanimi ne kadar
yaygin? Oncelikle bu konuda Turkiye de
bilgi yok. Dunya literatirinden bilgileri
aktaracak olursak saglikli kisiler arasinda
BG ilaclarinin kullanimi igin yayginlik
oranlari bildirimlerinin %1'den az, %
20’den fazla olmayacak kadar genis bir
yelpazeye sahip oldugunu goértyoruz.
(Franke AG. 2015) Bildirilen kullanim
yayginlik oranlarindaki bu belirgin
farklilik, mevcut arastirmalarda segilen
cesitli faktorlerden kaynaklanmaktadir.
Hedef alinan sosyal grup (6grenciler,
6zel meslekler, vb.), arastirmada ano-
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nimlik derecesi (gevrimici, yiz ylze, vb.),
BG'nin tanimi ve degerlendirilen madde
(legal maddeler, recete edilebilenler,
yasa disI uyusturucu) ve kullanimda za-
man, sUre, kullanim dénemleri (6rnegin
son bir yil/ay/hafta vb.).

Sadece farmakolojik BG amaciyla bir
takim maddeleri kullanimin sikligi degil
bu kisilerin (kullanicilarin) &zellikleri
ve kullanim amaclari, aliskanliklari ile
ilgili de henliz ¢ok az sey bilinmektedir.
Almanya’da yapilan BG igin metilfenidat
ve/veya amfetamin kullanan ¢grenciler
ile kullanmayanlari kiyaslayan bir ¢calig-
ma, bu maddeler hakkinda kullananlarin
¢ok daha ayrintili bilgi sahibi olduklarin;
kullananlar grubunda yasa digi madde
kullaniminin gok daha sik oldugu ancak
alkol, titdn gibi maddelerin kullaniminda
ikigrup arasindafarklilik olmadiginiortaya
koymustur. Bu galisma ve benzerleri, BG
uyaricilarini kullanan kisilerde suistimal
ve bagimlilik riskini aydinlatmak icin daha
blyuk epidemiyolojik galigmalara intiyag
oldugunu gostermektedir. Degindigimiz
gibi, daha farmakolojik ajanlarin BGigin
kullanimi hazmedilemeden son yillarda
yeni bir gelisme ile karsi karsiya kaldik:
Néromodulasyon. Son zamanlarda
biligsel islevlerin iyilestirmesi igin ilaglar
disinda dogrudan insan beynini ve sinir
sistemini etkileyen ve “néromodulasyon”
adi altinda tanimlanan bir takim sinir
sistemini uyarmaya dayall teknikler
gelistiriimistir. Bunlardan invaziv olma-
yan (Non-invaziv) beyin stimdlasyonu
(NIBS) olarak tanimlanan yani bedene

bir girisim gerektirmeden uygulanabilen
iki teknigin one ciktigini goértyoruz.
Bunlardan ilki, Transkraniyal Manyetik
Uyarim (TMU), yuksek guglu (bizim
MR cihazlarimiz gibi 1,5-2 TESLA), hizl
degisen bir manyetik alanin yakin bir
iletkende (yani beyinde) elektrik akimini
indUklemesi ilkesine dayali bir tekniktir.
ilk kez, Anthony Barker ve ark. tarafindan
1985 yilinda insan beyin kabugunu
uyarmak icin énerilmistir. Bu manyetik
alan uyarimlari sagli deri ve kafatasindan
kismen bozulmadan geger, yaklasik 2
cm derinlige ulasir ve beyin kabugunu
etkiler. ikinci teknik, Transkraniyal Direkt
Akim Uyarim’'da (tDAU) zayif (1-2mA),
polarize elektriksel akimlar uzun bir
zaman boyunca (genellikle 5-30 dk), yine
kafatasi Uzerinden gegirilir ve altindaki
beyin kabugu bolgeleri Gzerine etkir.
Bu teknigin TMU'ya gére daha basit ve
ucuz olmasi seklinde avantajlari oldugu
soylenebilir.

Non-invaziv beyin stimulasyonu (NIBS)
olarak da isimlendirilen bu iki teknik,
normal ve hastalanmis beyindeki isleyisi
etkilemek igin potansiyel bir arag saglar
ve birgok durumda farmasotik/ilagla
mudahaleye alternatiftir. GUnimuazde
giderek artarak devam edilen arastirma-
lar, olasi yan etkilerin ortaya konulmasi,
alzheimer, kafa travmalari gibi belirli bilis-
sel bozukluklarla seyreden hastaliklarda
daha fazla etkinlik saglanabilmesi igin
en uygun protokollerin olusturulmasina
odaklanmigtir. Ayrica yine giderek artan
hasta olmayan insanlar Uzerindeki olasi



etkinligin arastirimalari sirmektedir.
Toparlarsak, NIBS teknikleri neye
etkililer? Akli melekeler/bilissel islevler,
dikkat ve ¢alisma bellegi, dil 6grenimi,
genel problem ¢6zme yeteneginin ge-
listiriimesi, motor becerilerin kazaniima-
sinda hizlanma, gorsel algisal yetenekte
ilerleme, otistik savant yetenekleri, ruhsal
durumun dlzenlenmesi, depresyon
tedavisi, motivasyon saglanmasi, sosyal
bilis/insanlar arasi iliskilerin duzeltimesi,
yardimseverlik davraniginda artis, empati
yapma yeteneginde gelisme gibi pek
cok toplumsal alanda, is alaninda
performansi etkileyebilecek bilissel ve
duygusalislevi artirma guglerinin oldugu
hakkinda yayinlar s6z konusudur. Ustelik
bu istah kabartici gérinime TMS’nin
bu gun depresyon igin FDA onayli
tedavi secenedi durumunda oldugunu,
Ustelik antidepresan ilaglarda olmayan
bilissel semptomlarda iyilestirici etkisi
s6z konusu oldugunu, buna karsin
antidepresanlarin yan etkilerine sahip
olmadigini ve tedavinin daha kisa su-
rede gergeklesebildigini ekleyebiliriz.
Goruldagu gibi bu olasi etkiler, askeri ve
endustriyel alanlardan toplumsal iligkiler
alanina ait olasi uygulamalarrile yine etik
sorunlari hatira getirmektedir.

Bu noktada akla gelen bir soru, bu tur
ilag/uygulamalar gergekten beklenen
etkiyi sagliyor mu? Yoksa bir sehir
efsanesi mi s6z konusu olan? Genel
olarak randomize ve plasebo kontrollU
calismalarin yaniti, yazida belirtilen
maddelerin, drnegin dikkat artisi, bilissel

hizin artmasi veya reaksiyon sureleri-
nin kisalmasi Uzerine gercekten etkili
olduklar yolunda. Ancak arastirmalar
ayni zamanda bu maddelerin tlketi-
ciler Uzerinde énemli guvenlik riskleri
olusturdugunu da soyltyor. Ancak bazi
arastirmacilar, su ana kadar eldeki veri-
lerin s6z konusu farmakolojik ajanlarin
sadece sinirl etkinlik gosterdigini ve
uzun vadeli yan etkilerin blyuk oranda
henlz bilinmedigini séyltyor. Bu mad-
delericerisinde sadece psikostimulanlar
ve modafinilin hastalarin yani sira saglikli
bireylerde de konsantrasyon, dikkat ve
ihtiyatlilik Gzerine anlamli etkiler gdster-
digi bildiriimis. Ancak bazi caligsmalar,
kafeinin esit derecede etkili bir alternatif
olarak gorulebilecegini soyltyor. NIBS
yontemleri ile ilgili etkililik noktasindaki
iki temel elestirel durumdan ilki, etkinligin
gecicioldugu konusunda. Diger ve daha
odnemliolan elestirel yaklasim ise normal
insanlarda belirli bilissel alanlarda elde
edilen gliclenmenin baska biligsel alan-
larda zayiflama pahasina ortaya ¢iktigina
iliskin bir kisim bulgulara dayanmaktadir.

Sonug olarak; BG yani, bu tur ilaglarin/
maddelerin veya NIBS tekniklerinin
kullanimi ahlaki ac¢idan nasil deger-
lendirilebilir? Insanlik tarihinde hig
olmadigi kadar biligsel islevlerin ylksek
performansina énem verme durumunun
buradaki ahlaki ikileminde zemininde
yattigini ve ginUmUzde sosyal statti igin
bilissel performansin ¢ok dnemli hale
gelmis oldugunu sdylemistik. Bu noktaya
ahlaki durumu tartismak icin yeniden

dénmeliyiz. Bu durumun altinda insan
hayati ve toplumsal yasaminda ortaya
¢ikan bir kac temel degisikligin yattigi du-
sUndlebilir. Bunlardan ilki, kapitalist gelis-
me ve kuresellesme sonucunda insanin
sistem igerisinde isleyisi sirdirmeye
yarayan bir digli/cark durumuna gelmis
olmasli énemli bir nokta gibi goérintyor.
Ustelik tretim bandi igerisindeki robotik
devrim sonucu insanin “motor” gdctne
de ihtiya¢ kalmamig gibi. Artik insan
Uretim bandinin igerisinde neredeyse
sadece “bilissel” suregleriyle yer alabilir
duruma gelmistir. ikinci neden belki daha
eski ve koklU. Freud'un deyisiile insanin
toplumsal dokusunu ve uygarligi olus-
tururken “prostetik tanr” haline gelme
istegi. Yani caresizlik icerisinde arzu
ettigi 6lumsuzllk ve kaginamayacagini
bildigi 61umlu olus arasinda olusturdugu
teknoloji ve organizasyonlar (protezler)
yolu ile tanrisal bir glice erigsme istedi/
gabasi. Bu olumsuz gagrisimlar, beyin
dopingi olarak adlandirabilecegdimiz
uyarici ilaglarin ve yontemlerin hem
bireysel hem de toplumsal olarak etik
olmayan sonuglar yaratabilecegine
dikkatimizi ¢ekiyorlar. Akademik haya-
timizdan is dinyasina kadar rekabetci
kosullarda yaristigimiz dusunulince,
bu ilaglari kullanan insanlar ile kullan-
mayan insanlar arasinda haksiz farklar
olusabilecegini ileri strtlebilir. Yarisma
sinavi érnegimize geri dénersek Duke
Universitesi akademik kural ihlallerine
“ders calismaya yardimci olan ilaclari
recetesiz kullanarak haksiz avantaj elde
etmek” gibi bir madde eklemis. Ancak
“regeteli kullanim” meselesinin o kadar da
sarih olmayabileceginden bahsetmistik.
Baskalarinin maksimum ¢aba ve bilgiile
katildigi yariglarda, bizim daha az gaba
ve bilgi ile onlarin éndne gegmemizin
vicdani ve etik sorunlari ihsas ettigi agik
ama diger yandan besin takviyeleri,
kafein ve nikotinin de bir gesit “yasal”
performans artirici olarak kullanildigini
biliyoruz. Ustelik bu “performans artig!”
acik¢a zaten bizde var olan potansiyelin
ortaya konmasi olarak da goérulebilir.
Boylece elimizden gelenin en iyisini or-
taya koymamizi kolaylastiran bir yéntem
kullanmamizin ahlaki ne tdr bir sakincasi
olabilir? Bireysel agidan etik olmayan
tarafi, BG kullanimi ile doping kullanan
bir yarisci gibi sadece ilag aldigimizda
-toplumsal standartlara gore- Uretken
ve basariliolmamiz. Hayatimizi birilaca
baglayamayacagimiza gére ilag kullan-
madigimiz sdrelerde ayni performansi
gbsteremeyecegimiz icin bu durum hem
kendimize gtven sorunlari olusturabile-
cek hem de o zamana kadar dopingli
geldigimiz noktadan ayni hizla dusme
tehlikesi yasayabilecegiz. Ustelik daha
once de deg@indigimiz gibi, bu yontemleri
kullanmanin uzun vadede beynimize ve
vUcudumuzun diger organlarina vere-
bilecekleri olasi hasarlarla yagmurdan
kacarken doluya tutulma ihtimalimiz
de var. Ustelik streklilik mevzusunun
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uzantisi olarak, isin parasal boyutun
getirdigi bir esitsizlikten de bahsetmek
mumkuan. Builaglar ve ydntemler pek de
ucuz saylimazlar. Dolayisiyla bu durum
da maddi durumu iyi olmayan kimselerin
bu ilaglara, -daha genellersek- BG
yéntemlerine erisiminin engellenmesi
de bir gesit firsat esitsizligine sebebi
olabilecektir. Bu nokta gunluk pratik
uygulamaya yakin olmasi nedeniyle
ileride ¢ok daha fazla sorunlu acilimi
icinde tasiyor gibi gérinmektedir. Uzman
tarafindan recetelenip sosyal glivence
tarafindan karsilanma/kargilanmama,
legal olarak satin alinabilme/alinamama
(Bu durumlar NIBS icinde aynen gecer-
lidir) Ustelik NIBS uygulamasini kimin
yapmaya yetkili olacagi, hangi durumlar
icin nasll protokoller uygulanabilecegi,
bunlarin denetimleri gibi pek ¢ok sorun
kapida beklemektedir. Bu Uzerinden
gegiverdigimiz ama muhtemelen kisa bir
zaman igerisinde talep ve arz nedeniyle
toplumsal olarak yuzlesmek ve bir karar
olusturmak zorunda kalacagimiz bu
sorunlar, bahsetmekte oldugumuz etik
sorunlari afaki, teorik, sanal olmaktan
cikarip “gercek” hale getirmektedir.

Burada konudan biraz sapmak pahasina
kUcUk bir parantez agmayi 6nemli goru-
yoruz. Ulkemiz icin teknoloji de énemli
bir sorunsaldir. Biz daha ilag teknolojisini
aktarma asamasinda iken, ndromodulas-
yon teknolojisi s6kin etmis durumdadir.
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Su anda Turkiye'de kullanilan tim TMS
cihazlariithal cihazlardan olusmaktadir.
Bu cihazlar aslinda nispeten basit bir
teknolojiye sahip olmalarina karsin
yerli Uretim bulunmamaktadir. tDAU
cihazlarinda ise durum komiktir. 9 volt
bir pil ve iki elektrot bicimine kadar
basitlestirilebildiginden internetten 100
dolarin altinda, guvenligi kendinden
menkul cihazlar alinabilmekte iken
yurt disindan ithal edilenler on binlerce
dolar karsiligr satiimaktadir. Ancak hig
degilse bizim de desteklemek amaciyla
laboratuvarimizda kullandigimiz cihaz
gibi yerli Uretim yapan bir iki firma da
mevcuttur. Oysa burada etkinlik ile
teknik bas basa ilerlemektedir. Aslinda
FDA onay! alan yontem degil, belirli
bir firmanin Urettigi belirli bir cihaz
ve onun uygulama protokoludur. Bu
alanda israil'in son derece akiif oldu-
gunu ABD'deki Universiteler ile is birligi
icinde daha derin beyin yapilarina ntfuz
edebilen ve alzheimer hastaliginda kisiye
Ozel tedavi protokolleri uygulayabilen
cihazlar gelistirdigini, sonuncu cihazin
FDA'den onay almak Uzere oldugunu
sdylemek belki durumu anlatmak igin
bir fikir verebilir. Sonug olarak bu alan
Ulkemiz icinde kanimca stratejiktir.
Ustelik basit ve gelistirilebilir teknoloji,
dunya ile ayni seviyede bulunma, klinik
uygulama yapabilme gibi avantajlarimiz
s0z konusudur.
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Tekrar etik sorunlara dénersek -bahset-
tigimiz gibi- sosyal agidan bakildiginda,
bu yéntemler/ilaglarin bizi gérev odakli,
diger insani/sosyal ¢zelliklerimizin geri
plana itildigi bir nevi makinelesmeye
yatkin bireyler haline getirdigi bigiminde
formule edilebilir. Bu noktada sosyal
gbrevlerimiz, insanlar arasi iletisimimiz
giderek tehlikeye giriyor ve “makine/
bireyler” haline gelme tehlikesi ile
ylUzlesmek gerekiyor. Topluma ait bi-
reyler olarak birbirimizi tamamlamamiz
gereken noktada birbirimizden ileride
olmak i¢in gogu etik kavrami gérmez-
den gelebiliyoruz. Bu durum, zaten
glniimUzde sikayet ettigimiz toplumsal
baglarin zayiflamasina ve yalnizlasma/
yabancilagsma gibi kavramlara daha
yakin hale gelmemize yol agabilir. Diger
nokta, BG'nin Freud’un 6énceden isaret
ettigi bir duruma dogru olasi bir gidisi
akla getiriyor. BG yontemlerinin kullanimi
bir stre sonra kiginin 6z degerlendirme
algisinin bozulmasina da sebep olabilir.
Tanrn kompleksi, alti dolu olmayan bir
OzgUven artigl, insani degerlerin yerini
hirsin ve zafer arayisinin almasi, do-
yumsuzluk gibi sonuglar dogurabilme
potansiyeli tagsimaktadir.

Evrimci bakis acisina gére insan beyni
¢ok guclt bir uyum saglama yetenegine
sahiptir ve milyarlarca yil sirmus bir ev-
rimsel sUrecin Urtnudur. Eski gaglardan
bu yana devam edegelen dogal evrimsel
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sureg, bir bakis tarzina gére son ylzyilin
gerektirdigi hiz ihtiyacina cevap verecek
kadar donanim saglayamamistir. Zira bu
hiz ve basari ihtiyaci bizinsanoglunun da
yeni tanistigl bir durumdur ya da diger
bir deyisle her sey ¢ok hizli olmustur.
Yine bazi gortslere gére BG yontemleri,
bu adaptasyonu manipule edebilme
ihtimali tasimaktadir. Dogal segilim
(natural selection) bir sekilde dogal ol-
mayan secilim (unnatural selection) halini
alabilir. Aslinda gunumuzde yine hizla
gelisen “epigenetik” bilimi bize bunun
gercekten ihtimal dahilinde oldugunu
ima etmektedir. Ornegin Medipol Univer-
sitesindeki laboratuvarimizda arastirma
alanlarimizdan biri, alzheimer hastaligi
gibi nérodejeneratif hastaliklarda bilissel
islevlerin duzeltilmesi igin uyguladigimiz
NIBS tekniklerinin olusturduklari olasi
epigenetik degisiklikleri arastirmaya
odaklanmis durumdadir. Tabii burada
Faust'un hayaleti hemen perde arkasin-
dan beliriveriyor. Bundan 10 sene sonra
neler olabileceg@i hakkinda bir arastirmaci
sdyle bir 6ngoérude bulunmus: “Bu ilaglan
kullanan genclerin sayisi gtinden gtine
artiyor. Ellerinde laptoplar, iphonelan, Ad-
derall'lar var. Bu jenerasyonun iscileri ve
lideri bambagka bir calisma ve diisinme
tarzina sahip olacaklar ¢inkd ¢alismayi
bu ilaglarla 6grenmisler. Bunun sonucun-
da ortaya ‘asin odaklanmis muhasebeci’
Jjenerasyonunun ¢ikacak olmasindan
endiseleniyorum.” Francis Fukuyama da
“Our Posthuman Future: Consequences
of the Biotechnology Revolution” adli
kitabinda bu noktaya deginmis, “ilaglarin
asil amaci hastalan iyilestirmek olmall,
saglikli insanlan tanrnya cevirmek degil”
demistir. Ozellikle gelisme caginda
olan gocuklarin ve genclerin bu ilaglari/
yontemleri kullanmasinin uzun vadeli
sonuglari belirsizdir. Bilissel ve duygusal
gelisimlerini olumsuz ydnde etkileyebilir.
Secim yapma, problem ¢ézme, yargiya
varma kabiliyetlerinin gelismeye devam
ettigi yaslarda BG kullanan gocuklar ve
gengler, belki bu kabiliyetlerini tam olarak
gelistiremeyecekler. Bu “gelisimsel sap-
ma tehlikesi” dlslncesinin bir tlrevi ya
da bu perspektifin devami, yazi boyunca
alttan alta tekrarlanan bir tema gibi hep
hissedilen en énemli itirazdir. Bu, BG
yontemlerinin “biyolojik” olarak bagimlilik
ile olasi yakin iligkisi durumudur. Bilissel
islevierde iyilestirme igin kullanilan en
umut verici ilaglarin bagmlilik yapabi-
lecegine dair kanita dayali bir endise
mevcuttur. Dahasl; dikkat, 6grenme ve
hafiza gibi temel biligsel kavramlarin
beyinsel mekanizmalari ile bagimlilik dav-
raniginin gelismesi ve strddrtlmesinde
rol oynanan mekanizmalar arasinda derin
baglantilar séz konusudur. Béyle olunca
bu sistemlerin degistirimesi (BG yontem-
leri yoluyla) kaginiimaz olarak bagimlilik
riski tagtyor gérinmektedir ve hastaliklar
disinda arastirmalar yasaklanmalidir. An-
cak bardagin dolu tarafina bakanlar i¢in
bu sorunlar agilabilir. Boyle bir potansiyel

bagimlilik riski ancak kapsamli ampirik
aragtirmalarla ortadan kaldirilabilir,
gUcli ve guvenli BG ilaclari ve yontemleri
ortaya konulabilir. Bu yaklagsima gére
ise arastirmalari kisitlayacagimiza tam
tersine daha fazla arastirmak zorundayiz.
Alzheimer hastaligi ve diger demanslar-
daki hastalarda hafiza hatalarini telafi
etmek ve inme hastalarinda konusma
ve diger motor fonksiyonlar dizeltmek
icin arastirilan bilissel guclendirme
teknolojileri, tirimuizun blyumesi ve
hayatta kalmasi icin gerekli olan bir
aragc sinifi olarak gérUlebilir. Bu nedenle
acikca arastirmaya ve gelismeye devam
etmeye layiktirlar. Hatta bu durum kagi-
nilmaz gibi gérinmektedir. Hastalarda
arastinilp ise yaradigi ortaya konulan
tekniklerin esyanin tabiati geregi eger
ise yariyorsa “normal” insanlar iginde
BG icin kullaniimasinin engellenmesi
pek olasi gérinmuyor. Eninde sonunda
normlari olusturan, cogunluktur. Dopingli
cogunluk arttikga normal algimiz degise-
cek ve belki de ileride is mulakatlarinda
yeteneklerimize ve bilgimize gére degil
ne kadar ¢ok Urettigimize bakilacak.
Nitelik degil, nicelik 6éne ¢ikacak. Bu
ortam simdiden olugsmus durumda
aslinda. Ancak bir didsunun, bir is
mulakatina gidiyorsunuz ve sizden bu
performans artiricilar kullanmanizi talep
ediyorlar. Su an igin uzak bir ihtimal gibi
gorunse de bu rekabetci ortamda her sey
muUmkdn. Hamilton, bu uygulamalarin bir
tar rekonstruktif ve kozmetik durumlar
oldugunu ve kaginilmaz bir bicimde yakin
bir gelecekte nérolog ve psikiyatristlerin
daha once plastik cerrahlarin karsilas-
tiklar/yUzlestikleri yasal/etik problemler
ile yuzlesmek durumunda kalacaklarini
soyluyor. Peki ya biz ne durumdayiz?
Gelmekte olan, hatta gelmis bulunan bu
yeni duruma, olumlu/olumsuz, pragmatik/
ahlaki butin cepheleri ile hazir miyiz?
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