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ÖZET

Cinsellik; cinsiyet, seks, cinsel kimlik, cinsel uyum, erotizm, duygusal bağlılık/aşk ve üreme
gibi insan olmanın temelini oluşturan olgulara dayanır. Ayrıca biyolojik, psikolojik, sosyo-
ekonomik, hukuki, etnik ve spiritüel faktörlerden etkilenmektedir. Bu derlemede de estetik
cerrahinin psiko-sexuel dinamikler üzerindeki etkileri tartışılmıştır.

Anahtar kelimeler: cinsellik, estetik cerrahi, cinsel doyum.

ABSTRACT

Sexuality in based on facts such as gender, sex, sexual identity, sexual adjustment, eroticism,
love, reproduction. Furthermore, sexuality is affected by biological, psychological, socio-
economic, legal, ethnic, and spiritual factors. In this review, the influence of esthetic surgery on
psycho-sexual dynamics is discussed.
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Giriş

Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ)’ne göre cinsellik; fiziksel, duygusal, entelektüel ve sosyal yönlerin
kişiliği, iletişimi ve aşkı zenginleştirici etkilerinin bileşiminden oluşur (1).

Cinsellik; cinsiyet, sex, cinsel kimlik, cinsel uyum, erotizm, duygusal bağlılık/aşk ve üreme gibi
insan olmanın temelini oluşturan olgulara dayanır. Ayrıca biyolojik, psikolojik, sosyo-ekonomik,
hukuki, etnik ve spiritüel faktörlerden etkilenmektedir (2,3).

Bunlar arasında bedensel faktörler, kişinin vücudundaki değişikliklerle ilgilidir. Cinsel işlevler,
başta merkezi sinir sistemi, endokrin sistem, beş duyu ve genital organlar olmak üzere tüm
bedenin katıldığı bir süreçtir. Bu nedenle bazı hastalıklar, ilaçlar,  gebelik, menopoz, ergenlik
gibi dönemsel durumlar cinselliği de etkileyebilir (3). Örneğin gebelikte, ciltteki renk
değişiklikleri, büyüyen memeler ve karın, kilo artışı gibi estetik faktörler çoğunlukla gebeliğin
son tremesterinde kadında olumsuz hislere ve beden imajında bozulmalara neden olur. Bu durum
kadının cinselliğe karşı tutumunu etkileyebilmektedir. Aynı zamanda erkek için de gebeliğin
kabulü, kadının değişen bedenini de kabul etme anlamını taşır ve eşlerin bu süreci, cinsel doyum
ve sıklığını etkiler. Gebelik süresince gebelik öncesine göre genel olarak cinsel ilişki sıklığı
azalmaktadır (4,5,6). 

Psikolojik faktörler ise beden imajı, benlik saygısı, kendine güven, cinsellik bilgisi, cinsiyet
rollerine ilişkin eğilimler ve cinsel eş tercihlerini içerir. Irk, etnik köken, sosyal statü, evlilik
durumu, aile ve sosyal destek grupları, meslek ve eğitim düzeyi, aile planlaması bilinci ise
cinsellik ve cinsel sağlığı etkileyebilecek sosyo-kültürel faktörler arasında sayılabilir. Sağlıklı
işleyen bir beden cinselliği sağlıklı bir şekilde yaşayabilmek için gerekli altyapıyı sağlar. Ancak,
o cinselliğin nasıl yaşanacağını, kiminle yaşanacağını, ne zaman, nerede ve nasıl olacağını, nasıl
uyarılıp nasıl doyuma ulaşılacağını belirleyen ise insan psikolojisidir (7). 

Cinselliği etkileyen beden imajı ve benlik saygısı estetiğe ve güzelliğe verilen önemi gösterir.
Tıp alanında “estetik” terimi, kusurlu bir organı düzeltmek veya güzelleştirmek amacıyla
uygulanan yöntemlere verilen addır. Kadın ve erkeklerin görünüşleri hakkında günden güne
artan kaygıları estetik cerrahiye ilgiyi arttırmaktadır.  Amerikan Estetik Cerrahi Derneği’nin
2010 yılı verilerine göre; son bir yılda estetik cerrahi %9 oranında artmıştır ve yılda yaklaşık
on milyar dolar harcanmaktadır. Ayrıca kadınlar %92, erkekler ise %8 oranında estetik cerrahiye
başvurmuşlardır. Başvuranların genel profili; ekonomik durumu iyi, eğitim düzeyi yüksek,
yüksek estetik bilinç sahibi, genel sağlık durumu iyi ve mahremiyet isteği olan kişilerdir (8). 

Estetik cerrahinin en büyük rolü; hastaların beden imajındaki değişikliğe bağlı yaşam kalitesinde
artma olarak açıklanmaktadır. Hatta pozitif psiko-sosyal sonuçlarından dolayı “psiko-cerrahi”
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olarak da nitelendirilebilmektedir. Son yıllarda büyüyen güzellik
ve kozmetik cerrahi endüstrisi kültürel akım haline gelmiştir (9,
10, 11). Güner’in bildirdiğine göre; insanların estetik cerrahiye en
fazla başvurma nedenleri; beden dismorfik bozukluğu, alaya
alınma/ dışlanma, beden imgesi bozukluğu ve düşük benlik
saygısıdır (12). 

Düşük benlik saygısı ve beden imajında bozukluk ruh sağlığını,
ilişkileri ve çalışma performansını etkilemektedir. Bedeninden
memnun olmayan, yeteneklerinden kuşku duyan pek çok insan
yetersizlik ve güvensizlik duyguları yaşar. Ayrıca libido azalması
gibi cinsel sorunlar da oluşabilmektedir (13, 14). Sertöz ve
arkadaşlarının çalışmasında, total mastektomi uygulanmış hasta
grubunda beden algısı, beden saygısı, cinsel doyum ve eşler arası
uyum düşük bulunmuş, benlik saygısı ile cinsel doyum arasında
paralel bir korelasyon saptanmıştır (15).

Birçok çalışma estetik cerrahinin, fiziksel yararlarının ötesinde,
aile ve arkadaşların kabullenmesi, sosyal ve profesyonel hayatta
dış görünüşün olumlu etkisi, özgüven ve mutluluğun artışıyla
yaşam kalitesini etkilediğini göstermiştir. Bunun sonucu olarak da
anksiyete ve depresyon oranlarında azalma izlenmektedir (10, 16,
17, 18, 19). 

Stofman ve arkadaşlarının bildirdiğine göre; meme estetiği olan
kadınların operasyon öncesine göre beden imajında ve cinsel ilişki
sayısında artış olduğu görülmektedir. Ayrıca kadınlar daha
provakatif giysiler kullanabildiklerini, yeni cinsel pozisyonlar
deneyebildiklerini ve bunun sonucunda da hem kendilerinin hem
de partnerlerinin daha fazla cinsel doyuma ulaştıklarını
belirtmişlerdir (20). Ayrıca araştırmalar; mastektomi sonrası meme
protezinin kadının dişilik kimliğini ve vücut görüntüsünü
kabullenmeyi kolaylaştırdığı ve mammaplastinin hastanın
psikolojisi üzerinde pozitif etkisi olduğu yönündedir (17, 21).

Genital kozmetik cerrahi ise özellikle cinsel doyum için
tasarlanmış ve buna odaklanmıştır. Tarihte antik Mısır’da
vulvovajinal estetiğe ilişkin yazılar bulunmuş ancak ilk olarak
modern cerrahi 1980’lerde uygulanmıştır ve son yıllarda kullanımı
artmıştır. Genital görünüşünden memnun olmayan kadınlar cinsel
ilişki sırasında utanç, özgüven eksikliği hissetmekte, partnerlerinin
negatif düşünceleri oluşabileceği korkusuyla anksiyete
duymaktadır. Ayrıca fiziksel olarak da ağrı ve iritasyon sonucu
cinsel ilişki istenmeyen bir durum haline gelmektedir. Sonuç
olarak cinsel doyum sağlayamayan bir çok kadın genital kozmetik
cerrahiye başvurmaktadır (22).

Genital kozmetik cerrahi; labıaplasty (labia boyutlarının
küçültülmesi), vagınoplasty (vajinanın sıkılaştırılması), clıtoral
hoodectomy (klitorisi örten cilt kıvrımının çıkartılması), clitoral
repositioning (klitorisin eski haline getirilmesi), g-spot
amplification (g noktasının büyütülmesi), perıneoplasty (perineal
bölgenin yeniden şekillendirilmesi), hymenoplasty (himen tamiri),
‘i kapsar. Bu prosedürlerin birçoğu epizyotomi skarlarının tamiri,
tümörlerin exizyonu, üriner inkontinans vb. durumlar için
uygulanmaya başlanmış ancak daha sonra genital kozmetik
cerrahi (genitoplasti) olarak gelişmiştir (19, 22, 23) .

Vajina gençleştirme prosedürleri, vajinal kasların tonüsünü kegel
egzersizlerine ihtiyaç duymaksızın sıkılaştırmaktadır. Böylece
eşler yeniden  -özellikle vajinal doğum yapmış kadın ve partneri,
doğum öncesi dönem kadar- cinsel ilişkiden haz alır. Yine Labia
boyutlarının küçültülmesiyle vajinanın daha sıkı olması
sağlanmakta,  aydınlık ortamda sex ve yeni pozisyonlardan
kaçınma azalmaktadır. Ayrıca labiaların küçültülmesi ile cinsel
ilişki sırasında ağrı ve iritasyonun da azalması beklenmektir.
Genital kozmetik cerrahi uygulanmış kadınların kendilerini daha
iyi hissettikleri, cinsel ilişki sıklığı ve kalitesi arttığı
bildirilmektedir (22, 23).

Abdominoplasty uygulanan hastalarla yapılan çalışmada;
operasyona bağlı olarak pubik alandaki değişiklik sonucu, beden

imajında ve cinsel doyumda pozitif yönde etki saptanmıştır. Ayrıca
klitorisin yeni pozisyonu cinsel uyarıma olanak sağlamaktadır
(24). Klitorisi örten cilt kıvrımının çıkartılması sonrası glandların
uyarılması artacağından iritasyon ve ağrının da azalması
beklenmektedir (22).

Sonuç olarak; estetik cerrahi ile artan benlik saygısı, pozitif beden
imajı, özgüven gibi psikolojik faktörlerin cinsel doyum üzerinde
etkili olduğu, fiziksel olarak da ilişki sırasında haz almaya olanak
sağladığı görülmektedir. Estetik cerrahinin psiko-sexuel
dinamikler üzerinde pozitif sonuçları vardır.
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