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A medikalizacio geriatriai dimenzidoinak bemutatasa — hogyan segitsiik az

idos betegpopulacio terapias onrendelkezését?
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A modern orvostudomdny egyik széles korben ismert kovetkezménye a medikalizacié (over-
medicalization) jelensége, amikor olyan életteriiletek is orvosi hatokorbe vonddnak (orvosi
nyelvezettel irjuk le, orvosi eszkozokkel probaljuk kezelni), amelyek hagyomanyosan kiviil
estek a medicina illetékességi korén. A sziilés-sziiletés, az 6regedés, valamint a halal-haldoklas
témai az 1970-es évek Ota a kritikai diskurzus immanens részét képezik. A medikalizacid
folyamata szamos esetben dsszeférhetetlen a modern bioetika alapértékeivel és normaival. Bar
a beteg autonémiajanak tiszteletét, valamint a kozos dontéshozatali modellt (Shared Decision
Making) megalapozo tajékozott beleegyezést is normativ sarokpontoknak tartjuk, az orvosi
ethosz az egyre boviild technologiai repertoar hatasara tovabbra is az élet feltétlen tiszteletét,
megovasat célozza. Ez a disszonancia a betegellatds vonatkozasaban tobb szinten is
hivatasetikai kihivasokat general. Ennek példdja, amikor a beteg kezelési tervének felallitasa

(terapia elkezdése, fenntartasa, korlatozasa) pusztan orvostechnologiai kérdésként tételezodik
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az ellato személyzet szdmara, amely dontéshozatali folyamatbol -etikai és jogi szempontbdl is
aggalyos modon- olykor cselekvoképes allapota (autondm) betegek is kimaradnak. Az ilyen
eseteket, amikor a beteg orvosi érdekei (pl. €lethosszabbitas, testi funkcionalitds megorzése)
aranytalanul feliilirjak annak személyes érdekeit (pl. életmindség priorizalasa az €lettartammal
szemben), az ellatott autonémidjanak indokolatlan korlatozasanak tartjuk. A beteg orvossal
szembeni helyzetét legtobbszor valdban kisebb-nagyobb mértékli informdcidés aszimmetria
jellemzi, am ez sosem igazolhatja az ellatott személy hierarchikus alarendeléséét, melynek
kovetkeztében megfosztjak onrendelkezésétol. Az idés korhoz tarsuld negativ sztereotipiak és
stigmak kiilondsen sériilékenny¢ teszik az idds (beteg)populaciot, igy eldadasomban szeretném
bemutatni az antistigmatizacié szempontjabol is hatékony etikai és jogi eszkoztarat, amely

Osszhangban van az 1997. évi CLIV egészségiigyi torvénnyel.
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