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SAGLIK VE HASTALIK ALGISINDA DONUSUM'
Deniz SEZGIN*

OZET

Giiniimiiz toplumlarinin birgogu saghk ve hastalik kavramini tanimlayis
ve algilayis yoniinden degisim gegirmektedir. Bu degisimin ortak noktasi, yeni
bir saglik anlayisinin yapilandirilmas: olarak ifade edilebilir. Tarih &ncesi
dénemden giiniimiize kadar biiyiik gelismeler yasanan modern tip tartisilmaz bir
giice sahiptir. Saghk gecmisten giiniimiize, ¢esitli kurallara uyulmasi sartiyla
elde edilebilecek bir deger olarak sunulmaktadir. Bu degeri elde etmenin yollar
giinimiizde tarihsel siirecte yagananlara benzerlik gostermektedir. Ancak
giiniimilzde saghk, siirekli varolabilecek bir sermaye olarak sunulmakta ve
saghgn siirekliligi tiikketimle baglantilandinlmaktadir.

Anahtar kelimeler: Saglik, hastalik, modern tip.

TRANSFORMATION IN THE PERCEPTION OF HEALTH AND
ILLNESS

ABSTRACT

Most of today’s societies are undergoing a transformation with respect to
the processes of defining and perceiving the concepts of health and disease.
The common point of these changing perspectives can be expressed as
construction of a new health understanding. Modern medicine, which has
displayed major advances from prehistoric period to the present, posesses an
indisputable power. Health is presented as a value which can be obtained by
obeying a set of rules. The ways to reach this value are similar to what has
been experienced throughout the history. However, in today’s world, health is
presented as a capital which may exist continuously and this continuity is

linked with consumption.

Keywords: Health, disease, modern medicine.

GIRIS
Modem toplumun &tesine gegildigi iddialarinin yogunlastigi giinlimiiz
kapitalist toplumlarinda, hastalik ve saghk kavramlarini tanimlamaya yonelik

* Ogr.Gor.Dr; Ankara Universitesi Iletisim Fakiiltesi. dsezgin@media.ankara.edu.tr

' Bu makale yazarin 2010 yilinda Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Halkla iliskiler
ve Tanitim Anabilim Dali’nda tamamladigi “Saglik Iletisimi Paradigmalan ve Tiirkiye: Medyada
Saghk Haberlerinin Analizi” baghkli doktora tez ¢alismasindan Uretilmistir.
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bakis agilant degismektedir. Degisen bakis agilarinin ortak noktasi, yeni bir
saglik ingasi lzerinde yogunlasmaktadir. Modern tip biliminin egemenligini
tehdit eden alternatif saglik bilgileri giderek daha genis bir alanda destek
gormektedir. Saghk, cesitli kurallara uyulmas: ile elde edilecek ve siirekl;
varolabilecek bir sermaye olarak sunulmaktadir.

Giiniimiiz toplumlarinin  birgogunda, saghk ve hastalk kavramin;
tanimlama ve saghgi algilama bigimlerinde bir degisim yasanmakta oldugu ve
degisim i¢inde saglik kavraminin yeniden yapilandirildig: sGylenebilir. Diinya
Saglik Orgiitii’niin 1947°deki tanimina gore saglik, “fiziksel, ruhsal ve sosyal
tam 1yilik hali”dir. Bu noktada aynlmaz bir ikili gibi diisiiniilen hastalik
kavrami da tanimlanmalidir.

Hastalik “organizmada bn’takxm degisikliklerin ¢ikmasiyla fizyoloji
gorevlerinin bozulmasi durumu”? olarak tamimlanmaktadir. Gegmis yiizyillarda
hastalik kavrami, iy1 ve koétii giiglerin savastigi bir evrende var olmus, bunlar
kotiiliigii ve 1stirap ¢cekmeyi tamimlayan hatta bazen hakli ¢ikaran aciklama
mekanizmalari olarak kullanilmigtir. Hastalik anlayislari, inang sistemleri i¢inde
insanin act gekmesini agiklamak ve hakh ¢ikarmak iizere bigimlenmistir.
Yiizyillardan beri, kisinin sahip oldugu bir seyden gok yaptig1 bir sey olduguna
inams, hastalig1 tanimlama yolu olmustur.

Saghk ve hastalik kavramlarmnin tarihsel gelisimi, giderek artan
diinyevilesme, bilimsel saglik kuramlarinin yiikselisi, zihinsel ve fiziksel
hastalifin ayrilmasi, geleneksel tedavilerin bilimsel uygulamalarla ortadan
kaldinlmasi  ve kategorilerin daha mikro anlayislara dogru degismesi ile
karakterize olmaktadir. Tarih éncesi donemden giiniimiize kadar, toplumlarm
hastalig1 algilayis bi¢imleri doniismiis; aym1 zamanda tedavi bigimlerinde
- 6nemli gelismeler yaganmstr.

Giiniimiizde ~ saghk kavrammin  algillamigt  ve saghkli  yasam
sunumlarindaki artisin ardina bakabilmek ve artisi anlamlandirabilmek . icin
tarihsel siireg icindeki gelismelerin ortaya konmasi nemlidir. Saglik ve
hastaliga iligkin mikro ve makro diizeyde arka plandan s6z etmek miimkiindiir;
calismada makro diizeyde bir tarihsel arka plan anlatilmaya calisiimistir.
Galismada, hastahk ve sagliga iligkin tarihsel gelisme modern bati tibbinda
yasanan gelismelerle sunulmustur. Bu sunum kronolojik bir béliimlendirme ile
gerceklestirilmistir.

I. Tarih Oncesi Toplumlarda Saghk ve Hastalik

Insanoglu var oldugundan beri kaza ve hastaliklarla karsilagmistir. Cok
eski tarihlerde bireyler gozlem yaparak, gozle goriilen yaralanma ve
sakatlanmalarin gercek nedenlerini anlayabilmistir. -Ancak, aniden bayilmalar

% http://www.tdk.gov.tr
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ve Oliimlere anlam vermeye g¢alistiklarinda, neden olarak dogaiistii giicleri
bulmuslar, kotii ruhlarin, bedene girdigini ya da bedeni terk edip gittigini
diisiinmiiglerdir (Sari, 2007, s.5). Rivers’a (2004) gore, ilkel toplumlarda
hastaliklarin nedeni, cogunlukla, hastalik bulastirabilme giiciine sahip olduguna
inanilan, bir insani kizdirmig olabilecek hareketlerden, totemin yenmesi ya da
sldiiriilmesi gibi totem kurallarinin veya bir tabunun ¢ignenmesinden ya da sug
islenmesinden kaynaklanmaktadir.

Uzel (1992), saghgin korunmasinn, biitiin canlilarin dinamiginde gizli
olan bir yasam etkinligi oldugunu, canli organizmalarin yagam dengesini bozan
ic ve dis etkenlere kars: diizeltici tepkiler gosterdigini ifade etmektedir. Kendi
yarasini onarabilme ve hastalifimin iistesinden gelebilme &zelligine, diger
canlilar gibi insan viicudu da sahiptir. Bir diisiinceye gore; bireyler, kendilerini
iyilestirme yollarindan bazilarini, hayvanlan izleyerek ve taklit ederek
ogrenmistir. Bununla beraber, kanayan yaraya parmak basmak, atesli bedeni
soguk suya sokmak gibi baz tedavileri de icgiidiileriyle’ yapmislardir. Daha
sonralar1 deneme-yanilma yoluyla, hem tedavilerini gelistirmigler hem de bazi
bitkilerin yararh etkisini kegfetmislerdir (Sar1, 2007, s.5; Uzel, 1992, s.2).

Ilkel toplumlarda hastahk kutsal diinya ile lanetli diinya arasindaki
iliskinin semboliidiir; tip ile din i¢ ice gegmistir, dinsel torenlerin g¢ogunun,
ayrintih ve uzun ritiiellerinin temel amaci, hastaliin iyilestirilmesidir. Hastalig:
onlemek amaciyla, muska, stinnet, viicudun boyanmas: gibi ydéntemler
kullanilmigtir (Turner, 2000; Demirhan-Erdemir, 1996). Tedavi bi¢imi olarak
ilk uygulama, giiniimiizde de ¢ogunlukla aymi sekilde ifade edilmekte olan,
“6nemsiz hastaliklar”in evde tedavi edilmesidir. Evdeki tedaviden yarar
gérﬁlmedigi durumlarda bagvurulan tedavi ise, biiyiicii, biiyiicii hekim®,
lokman’ ya da rahipler araciligi ile sihirli sozciikler kullanmak, el marlfetlen
masajlar’, ¢ingirak ya da davul calmak, kan akitmak’, buhar banyolan® gibi

? “jcgidiisel tedavilerde en dnemli rolii kadinlar stlenmistir. Erkegin, aveilik ve toplayicilik
déneminde disarida gezmek zorunda kalmasi, kadimin ¢ocuk biiyiitme ve emzirme zorunlulugu
nedeniyle meskene bagli kalmasi ve besin hazirlamasi gorevini iistlenmesi, onu bir dogum
yardimcis, bir gocuk bakicisi ve diyet uzman haline getirmigtir. Bu bakimdan denilebilir ki, tibbi
etkinligin profesyonel bigimde yiiriitiilmesinde ilk is boliimii, cinsiyet farkindan dogmustur. 11k
hekimler - anneler, kidemli anneler (kocakarilar) olmustur. “Kocakari ilaglan, kocakan
yontemleri, tibbi ebelikle birlikte halk hekimligi, gliniimiize kadar gelmistir” (Uzel, 1992, s.3).

* Tarih 6ncesi donemde tedaviyi gerceklestiren kisilere verilen isim.

* Lokman; halk efsanelerinde bahsi gegen, hikmet sahibi olduguna inanilan kisi
(www.wikipedia.org).

Lokman, hastalif tedavisiyle ilgilenmek durumunda olan kisidir. Bu kisinin yagmur yagdirmak,
bitki ortiisiinii gelistirmek ve hatta hastaligin kendisini iretmek gibi bagka islevleri de olabilir ama
hastaligin tedavisi ile ugrastig1 siirece bu kisi lokman olarak anilmaktadir (Rivers, 2004, s.14).

® Solomonlar’daki Eddstone Adasi’min yerlileri, bugiin bilinen masajlara gok benzeyen el
hareketlerine basvurmuglardir. Aragtirmalar, bu el hareketlerinin amacinin, hastanin viicudunu ele
gecirdigi diigiiniilen, hayali bir ahtapota karst koymak oldugunu géstermistir. Baz: toplumlarda
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yollarla, hastayr ele gegiren hastaliktan kurtarma g¢abasidir (Rivers, 2004).
Biitiin bunlar teshis de tedavi de kutsal bir baglam i¢inde ele alinmistir.

I1. Ilk Cagda Saglik ve Hastalik

Ik ¢aglarda, hastaliklarin nedeni olarak yine, dogaiistii gligler goriilmiis,
koti ruhlarin ve tannlarin hastahk verdigi ya da hastalifin bir giinahm cezas;
oldugu disiiniilmistiir. Kusurlu bir davranig oldugunda, giinah isleyen kisinin
hastalandirilarak cezalandirildigina inanilmugtir. Benzer bir sekilde giiniimiizde
de, bir ¢ok hasta veya hasta yakint hastaligin bir hatanin karsihg: ya da sonucu
olarak ortaya ¢iktigina inanmaktadir.

Deneme-yanilma yoluyla 6grenilen, hastaliklarla ilgili bilgiler, efsaneler,
rivayetler, tecriibeler, yazinin bulunmasiyla, nesilden nesile aktarilmaya
baglanmistir (Sari, 2007, s.13). Sontag, hastahgin, Ilyada’da ve Odessa
destanlarinda dogaiistii bir ceza, seytani bir giic ve dogal sebeplerin sonucu
olarak basa geldigini, Yunan gelenegine gore, hastalik gereksiz ve haksiz yere
ortaya ¢ikabildigi gibi (kisisel bir kusur, toplu bir su¢ ya da atalarin isledigi bir
sugun karsiligi olarak), hak edilmis bir koétiiliik de olabildigini ifade etmektedir
(2005, 5.48).

Yunan gelenekleri tibbi etigin ve uygulamalarin bigimlenmesinde 6nemli
bir rol oynamustir. Hipokrat Yemini anlayisi tibbi kurallar ve uygulamalarda
profesyonelligin evriminde temel olmugtur. Saghk dogal sebeplerin bir sonucu
olarak goriildiigii igin Yunan tibbi saghk ve hastalifa sekiiler bir bakisin
ornegini sunmaktadir. Bu donemde, hastaliklar gozlemlenerek anlamlandirmaya
¢ahsilmg, viicudun bir yerinde, dengenin bozulmasmin hastaliga sebep
oldugunu diisiiniilmiistiir. “Denge” konusu, eski uygarliklarda en nemli saglhik
ilkesi kabul edilmektedir (Turner, 2000; Sar1, 2007; Demirhan Erdemir, 1996).

Bu ¢agdaki hastaliklarla ilgili yasanan en biiyiik gelisme, Hipokrat (M.O.
460-370) ile hastalik kavramunin degisip dogal bir olay olarak goriilmeye
baglanmasidir. Hipokrat, hastaligin dogaiistii nedenlere bagl olmadigim
agiklamis, tibb1 ve hekimligi tannlardan uzaklagtirmigtir. Hastaligi, bedende var |

ise, yiiksek ates ya da diger hastaliklara neden oldugu diisiiniilen, maddi olmayan nesne ya da 6zi
vucutta.n ¢ikarmak igin masaja bagvurulmugtur (Rivers, 2004, s.11 1).

7 Rivers’m belirttigine gore, viicuttan kan akitmak evrensel bir care olarak goriilmektedir. Daha
yeni agilmig yaralarin kanatilabildigi kadar kanatihp ve bu islem uygulanmazsa, yaranin highir
zaman iyilesmeyecegine inambr. Kéti kamin akip gittigine ve iyi kanm viicutta kaldigina
dusiincesi yaygindir (Rivers, 2004, 5.93).
® “Terlemeyi saglamak tizere viicudu ya da viicudun herhangi bir pargasini 1s1ya maruz birakma
uygulamasy...”, ... Hawai Adalari’nda hasta, i¢inde buharin tretildigi bir kulibeye kapatilir,
benzer uygu]amaya Afrika’da rastlanir. Hasta bir adam: hasirdan yapilmis kiigiik bir kulubeye
kapatir ve i¢inde hald yanmakta olan korlarin bulundugu bir kabi hastanin yanina koyarak onu
olabildigince terletmeye ¢ahisirlar” (Rivers, 2004, s.115).
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oldugu distiniilen dort unsurun’ miktarinin ve birbirine olan dengesinin
pozulmasina baglamigtir. Tedavilerde amaglardan biri, viicutta azaldif1 ya da
arttig1 diisiniilen dengenin diizeltilmesidir. Bu nedenle, uygun perhizlerin yani
sira, bosaltma (miishil, kusturucu, terletici gibi) tedavileri uygulanmistir. Bunun
yani sira, akupunkturm, fizik tedavi, ilaglarla tedavi siklikla kullanilan bir tedavi

yontemleri olmustur.

Hipokrat tibbinda, insanin yasadig: bdlgenin cografi 6zellikleri beslenme
ahiskanliklary, kisiligi ile saghg arasinda bag kurulurken, Cin tibbinda cezadan
cok, hastaligm, doga yasalarina kars1 gelmekten ortaya ¢iktifi varsayilmis ve
“hastahiklardan korunma” diisiincesi 6n planda tutulmustur.

Hint tibbinda ise, yasanilan ¢evre, yasam bicimi ve beslenme
ahiskanbklarinin  diizenlenerek hayat enerjisinin dengesinin korunabilecegi
diisiiniilmektedir (Sar1, 2007, s.32). Sann (2007), Cin tibb1 ile ilgili en eski
kaynaklarin bu dénemde yazildigmni, yiizlerce ilag tarifinin ve akupunktur ile
tedavinin bu kaynaklarda yer aldigini sdylemektedir. Bunun yani sira, Hint
tibbinda da Ayur-veda'' metinleri, saglikli ve uzun yasamanin yollarin

? “Insan bedeninde bulunan dért unsurdan kan sicak ve yas; san safra sicak ve kuru; kara safra
soguk ve kuru; balgam soguk ve yas niteliklere sahiptir. Bu dort unsur her uzuvda farkli
oranlardan bulunur. Mevsimiere ve alinan besin maddelerine gore de unsurlarin bedendeki orani
degisir. Her insanim 6zel bir mizaci vardir ¢linkii, bu unsurlarin orani herkeste farkhidir. Her kiside
bir unsur daha fazla oldugundan, insanlarin beden yapilar ve kisilikleri de buna bagh olarak
degisir. Omegin, sicak mizagli insanlarda, kan unsurunun oram fazla oldugundan sicak kanlilar
sismanlamaya yatkin, neseli kisilerdir; sinirli insanlarda sar safra ¢ok oldugundan safraviler
cabuk ofkelenir; karamsar mizagtaki melankoliklerde kara safra agir bastigindan diisiinceli, asik
suratly, i¢e doniiktiirler; miskin tabiattakilerde balgam fazla bulundugundan tembel olup,
hareketten kaginirlar, Her mizacin sahibi bazi hastaliklara yatkindir. Hastanin tedavisinde mizac
dikkate alinmalidir”(Sary, 2007, 5.29).
“Hiimoral (belli bir viicut sivisi veya sivilariyla ilgili, onlardan ileri gelen, onlara ait olan) hastalik
teorisi olarak da anilmaktadir ve modern déneme kadar varlifini stirdiirmiistiir. ‘'Yunan tedavileri
kan alma, diyet, egzersiz ve yatak istirahatinden olusuyordu ve vu bunlar sistemin bozulan
dengesini onarmal igin tasarlanmugti. Yunan sisteminde, cinsel eylemi de igeren fireme siireci bir
mayalanma islemiyle kiyaslanirdi; seks organizmasi uygun 1siya getirmeye yarardi. Denge
anlayis1 - Aristo’nun ahlak goriislerinde de yansitilmigti ve “iyi hayat” zevkte ve zevkten
kaginmada agiriliktan kagmak olarak goriilmiistii. Belirtilen bu tibbi rejimlerde (rejim, usiil, idare,
sistern) diyet 6zellikle ¢ok 6nemli bir rol oynardi. “Diaita” kelimesi bir yasam big¢imini, bir
sistemi, bir yonetim anlayisim1 anlatmaktayda. Iyi yasam igin dnerilen tibbi regeteler dinlenmenin,
beslenmenin, yasam bicimini, cinselligin de dahil oldugu ¢ok cesitli etkinlikleri kapsardi. Bu
diizenlemeler, tip konusunda sekiiler varsayimlara dayanirdi ve kendilerini popiiler tiptan uzak
tutmaya calisan hekimler ise, siilikle kan alma ve bilyil gibi roller iistlenirlerdi. Ornegin,
Hipokrat’in Kutsal Hastalik (The Sacred Disease) adh eseri, epilepsinin kutsal sebeplerden dolay:
ortaya ¢ikmadigini, dort unsurun dogaci gercevesinden bakarak anlasilabilecegini sdyliiyordy”
Turner, 2000, s.19).
'® “Bedenin enerji kanallar izerindeki belirli noktalarm bastirilarak igneyle ya da isitilarak
uyarilmastiyla yapilan tedaviler de bozulan giig, yani enerji dengesini normale déndiirme amacina

yoneliktir” (San, 2007, s.43)

11 «pski Hint tibbi da din bilgisi ile i¢ ige baslamigti. M.O. 2500-1500 yillarinda Indus vadisinden
dogan Hinduism tip bilgisinin de kaynag sayilir. Eski Hint efsanesine gore bilgi (veda) en biiyiik
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gbstermektedir. Insanoglunun tarih boyunca sagligi ve hastaligiyla 1lgili olarak
kendisi ve gevresi arasindaki iligkiyi sorgulamis ve yorumlamig oldugunu
sdyleyen San (2007), edinilen tecriibelerle varsayimlar tretilip, bu varsayimlara
dayanarak doga olaylarinin agiklanmaya ¢alisildigini eklemektedir.

III. Orta Cagda Saghk ve Hastalik

Doga olaylan, bireylerin hatalarimin sonucu, kisilik ve benzerleriyle
agtklanmaya c¢alisilan hastalik sebepleri arasinda davranis bicimleri ve
ahiskanhklarin da zaman i¢inde siralanmakta oldugu goriilmektedir. Beden ve
cevre temizhiginin olmadigi durumlarda 6zellikle bulasici  hastahiklarin
yayginlasmasi kaginilmazdir. Coplerin toplanmadifi, ev ve sehir temizligine
onem verilmedigi, bu nedenle de bulasici hastaliklarin ortaya ¢iktig: on altinc
yiizyilda, temizlige onem verilmemesi ve hizla artan bulasici hastaliklarin da
etkisiyle, Sari’min (2007) belirttigi gibi, ruhun kurtulmasi ve digtan gelen
kotiiliiklerden korunmasi ve saglikli olmak i¢in, beden temizliginin &nem
kazandig goriilmektedir.

Lupton, Ortagag Avrupasi’nda, beden temizliginin, bedenin belli
yerlerinde hig kir olmamasi anlamina geldigini, temiz olma kurallarinin, sosyal
davrams kurallan tarafindan dayatilmakta ve temizligin bedenin baskalar
tarafindan goriilen yerleriyle smirlandirilmakta oldugunu anlatmaktadir
(Lupton, 1994, s.33). Orta Cag’da, temiz bir beden, hastaligi da olmayan bir
beden anlamma gelmekte, saghkli olmak beden temizligi ile birlikte
anilmaktadir. Saglikli olmak igin temiz bir bedene sahip olmanin éneminin yan
sira Lupton’un tedavi bigimleriyle ilgili bir vurgusu bulunmaktadir. Lupton,
kronik hastalar i¢in tedavi kaynaginin tapmaklar ve azizlerin arabulucuguyla
“cennetten gelen” ilaglar oldugunu ve tedavinin, azizden kalan bir esya ile,
dokunularak gerceklesecegine inanilmis oldugunu belirtir (Lupton, 1994, s.81).

Aydinlanma donemiyle, hastaliklarin dini sebeplerle agiklanmalan genel
olarak azaldiysa da, halk genelinde hastalik sebepleri olarak akillarda yer
etmeye devam etmistir. Genel olarak saglik, doktorlar ve halk tarafindan kisinin
diizgiin devam ettirdiklerinin bir sonucu olarak goriilmiis; hastalik ise, viicudun
bozuldugunun bir gostergesi olarak kabul edilmistir. Saglhigmn, diizenli
beslenme, egzersiz, diizenli bosaltim, yeterli uyku, saghkli bir cevre ve
tutkularin diizenlenmesi ile korunacagina inamlmstir.

On yedinci yiizyilda bilim tarihinde yasanan 6nemli gelismeler, tip
tarihinde de Onemli gelismelerin yasanmasina neden olmustur. Tip, objektif
kriterlerle hastalan tedavi etmeye cabalarken, bu yiizyilda halk tedavi igin, o

tanri Brahma’dan alinmisti. Yedi bilge insanoglunun acilarma care bulmak igin Himalayalarin
dorugunda bulunan tannlara yakarmis ve Brahma onlara yasayis bilgisinin (Ayur-veda) sirlarim
vermisti. Veda kelimesi ile ifade edilen R1g~vcda, Ayur-veda, Sema-veda gibi din kitaplarinda tip
ile ilgili birgok bilgiler yer alir” (Sari, 2007, 5.16). ,
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tarthlerde “sarlatan hekim”, “sahte doktor” olarak adlandirilan, tip egitimi
almamis kisilere bagvurmaktan vazgegmemistir. Bununla beraber, tipta yasanan
gelismelerle baslayan, hastanin doktora anlattig1 sikdyetlere gore tedavi etme
anlayis1, bir siire sonra degismis; hastaligin, hastanin siibjektif deneyiminden
koparilarak objektif bir tip sistemine, 6lglimlere, testlere tabi tutulan bir sisteme
doniistirilmiistiir.

IV. On Sekizinci Yiizyilda Saghk ve Hastahk

On sekizinci yiizyilda, Aydinlanma Felsefesi’nin de katkilariyla, bilim ve
tip alaninda 6nemli gelismeler yasanmistir. Insan1 merkeze alan diisiincenin de
yayginlasmasiyla, tip etigine olan ilgi tekrar canlanmugtir (Sari, 2007: 104). On
sekizinci yiizy1la kadar tip alaninda yasanan gelismelerde, Foucault’nun (2002)
ifade ettigine gore, hastaneler, fakir ve kimsesizler ig¢in genel toplama yeri
olmaktan ¢ok, dgretici bir kurum olarak dogmustur ve o tarihlerde Avrupa’da,
hastaneler “6limiin beklendigi yer” olarak disiiniildiigii icin, pek fazla
basvurulmak istenmeyen kurumlar olarak anilmigtir.

Ayni zamanda, o donemde hastanin hastaneye yatirilarak yoksullugunun
ve diiskiinliigiiniin damgalandif1 gerekgesiyle, tedavi igin hastaneye yatmasi
istenmemistir. Foucault’ya gore, hasta i¢in en iyi tedavi yeri, hastahifin ve
yasamin dogal yeri olan ailesinin yani, evindeki hasta yatagidir. On yedinci ve
on sekizinci yiizyllda modern Avrupa smirlarmin ¢izilmesinin baslamasiyla,
tibbin alaninin “hasta yatagindan” topluma dogru genislemistir (2002, s.34). Bu
donemde, toplumun gelecegi, sanayilesmenin getirdigi degisimler, kirsallagma
ve serbest piyasa ekonomisi gibi konular endiseleri olustururken, gevre sagligi
gibi konular da 6nem kazanmistir. Yasanan toplumsal doniisiim, hastalik ve
tibba olan yaklagimin da degismesine neden olmustur.

Toplumlarin  hastaliga ve tibba iliskin yaklagimlarinin = degisimi
sonucunda, Cabuklu (2004), on sekizinci yiizy1lin sonunda rahiplerin bireylerin
ruhsal sagliklariyla, doktorlarin da hastalarin bedensel sagliklariyla ilgilendigini
séylemektedir. Zaman ig¢inde, Avrupa’da, tedavi igin kiliselerin yerini
hastaneler almaya baslamistir. Foucault’nun belirttigine gore, on sekizinci
yiizyilm sonuna kadar klinik; kuram ve egitim agirhkli iken, on sekizinci
yiizyilin sonunda tedaviye yonelmistir. On dokuzuncu yiizyilda agilmaya
baslayan hastaneler, doktorlarin ayni hastaliga sahip hastalari, ayn1 mekénda
inceleyip, gozetledikleri yer anlamina gelmeye baslamistir (2002, s.34).
Cabuklu’ya gore bu sayede ayni mekdnda, farkli bedenler, tip igin birer “nesne”
haline getirilmistir (2004, s.106).

On sekizinci yiizyillin sonlarma dogru yazilmig tibbi tavsiyeleri iceren
kitaplar, sokaktaki bireylere hastahiklardan, kisinin giinlik hayatindaki
alskanliklarimi ayarlayarak, olgiilii yasayarak, asirrya kagmaktan kagiarak,
yediklerine, aldift uykuya, diizenli spor yapmasina, belirli bir zaman temiz
havaya ve soguk banyoya maruz kalarak, korunacafmi agiklamigtir.
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Hastaliklarin sebepleri onlara gore, dogal olmayan yeme aligkanliklar, uyky
diizeni, bogaltim ve tutku gibi 6gelere dayandinlmistir. Insan saghginin, bireyin
dogru sekilde yasamasina bagli olduguna inanilirken, hastaliklarin kaginilabilir
kotiiliikler oldugu diisiiniilmiistiir. Hastaligin, hem kisiye hem de topluma zaran
oldugu ve kisinin diizenli yasayarak bundan kagmabilecegi diigiiniildiigii igin,
hastalanan kigi, bunun bagkalarini da tehlikeye attigi gerekgesiyle, toplum
tarafindan suglanmistir. Hastanelere iligkin gelismelerin yanisira, on sekizinci
yiizyilin sonunda, mikroplarin kesfedilmesiyle, dist temiz tutmanin yeterli
olmadify ortaya ¢ikmig, bu bilgiler, bilim tarafindan da onaylanmstr.
Banyonun bedeni mikroplardan temizledigi ve onu ciirlimekten kurtardig
anlagilmistir (Rabinow, 1984, s.277). Rabinow’a gore tibbin amaci, kaybedilmig
sagligi, hastalikla, semptomlariyla ugrasarak, viicuttaki dengeli sivi akismi
saglayarak yeniden kazanmak olmustur (1984, s.281).

Foucault’nun belirttigine gore (2002, s.53), on sekizinci yiizyilm sonuna
kadar, tibbi uygulamalar, bedenin isleyisinin neden bozuldugu, nasil
diizeltilebilecegi iizerine diizenlenmemis, “normallik” den ¢ok “saglik” ile
ilgilenmis, on dokuzuncu yiizyil tibbr ise, “saghktan” daha ¢ok “normallige”
gore diizenlenmistir. On dokuzuncu yiizyila kadar “standart” konsepti gelismis
ve tip, yapilan muayene ve testlerle “hastanin sagligi standarttan ne kadar
sapmig?” ve “nasil normal olmaya dondiiriilebilir?” sorulariyla ugrasmaya
baglamigtir. Hastalar, eskiden onlarin durumlarinda neyin yanhs oldugu
konusundaki agiklamalari beklemis, bu sirada yargilandiklan “genel saglik
durumu” standardi hakkinda bilgilendirilmemistir.

Hastanelerin ve kliniklerin agilmasiyla, bir ¢ok hastayi birden gozetim
altinda tutma, hastaliklarini siniflandirma, niifustaki belli hastaliklarin detayh
tutanaklarim1 tutma olanag1 ortaya c¢ikmustir (Lupton, 1994, s.85). Klinik
yontemleri, hastalifin semptomlari ve isaretlerinin gozlemleri temel alinarak
yapilmaya baslanmistir. Foucault’ya (2002) goére, on dokuzuncu yiizyilda
gelisen hastaliga iliskin “standart” konsepti, on dokuzuncu yiizyilin son on
yilinda teshis ve tedavinin temel Olgiiti haline gelmistir. Illich, bunun
“standarttan sapan bir hastaliga iliskin tibbi girisimi mesrulastirmaya
yetecegini” iddia eder (1995, s.115).

Foucault, hastalarin standartlar icinde degerlendirilmeleri diisiincesinin
yani sira, birkag yiizyillik siire¢ boyunca hastanede gordiikleri muayenenin
gelisimini izlemistir. On sekizinci yiizyillin sonuna dogru hekimlerin gittikge
dini personelin yerini alarak, hastane personelinin yerlesik iiyesi oldugunu;
hastanenin, tibbi bilim disiplinlerinin ve yo6netimlerinin kurumsal temsilcisi
haline geldigini not etmistir. Hastanelerin, hasta i¢in muayene ve tedavi yeri
olmasmin yanisira, bir gézetim sistemi merkezi olmasi on sekizinci yiizyilda
yaganan gelismelere bagh olarak ortaya ¢ikmug, siireg iginde gdzetleme devam
ederken, bedenlerin kontrolii de bu sisteme eklenmistir (2002, 5.57).
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V. On Dokuzuncu Yiizyilda Saghk ve Hastalhik

Bedenin isleyisinin neden bozuldugu, nasil diizeltilecegi, standartlara
uyup uymadigi giderek &nem kazanmustir. Uzmanlagmanin gelismesiyle, on
dokuzuncu yiizyilda, artik tedavi edilen hastalar degil, hastaliklar olmus,
hastaliklar simiflandinlmistir. Bireyler hasta olarak amilmaktan yavas yavag
hastalik olarak anilmaya baslamistir. Ayni zamanda, anatomik diizensizlikler ve
“sapmalar” da smiflandinlmis, hastane iginde ve hastaneler arasinda
uzmanlasma gelismistir (Lupton, 1994, s.84).

Hastaliklar simiflandirilip, tip halkin goziinde nemli bir yer edinirken,
Bauman, saglik normlarinin, insanlarin geleceklerini belirlemek igin yapildiginy,
saghgin olcisiiniin, ordu ya da fabrikada calisma kapasitesi oldugunu
soylemektedir. Saghkh bir bireyin, endiistriyel iscilife ya da askerlige uygun
olarak goriildiigiinii, bu islere uygun olmamanm da biraraya getiren sosyal
faaliyetlerin iginde yer almamak anlamina geldigini ve bunun da toplumun
diger bireyleri igin tehlike anlamina geldigini eklemektedir (1998, 5.223).

Fransa, 6zellikle Paris, Avrupa’da her zaman tip igin bir baslangis noktasi
olmustur (Demirhan Erdemir, 1996, s.234). Fransiz Devrimiyle, biitiin eski
iiniversiteler, akademiler ve geleneksel enstitiiler kaldirilip, yerine Paris’te bir
tip okulu agilmistir. Paris’teki okulun agihgmi izleyerek, Dublin, Londra, ve
Viyana’daki klinik okullarin agilmasi ve gelismesi tip tarihinin en biiyiik
konularindan biri olarak goriilmektedir. On dokuzuncu ylizyihn hemen
baslangicinda, Avrupa’da bir teshis yeri haline gelmis olan hastanelerin, bu kez
bir egitim yeri oldugunu ve hemen ardindan, tedavilerin denendigi bir
laboratuvar ve yiizyillin sonuna dogru da tedavi uygulanan bir yer haline
geldigini s6yleyen Illich, hastaneler ile ilgili goriislerini soyle agiklamaktadir
(1995, s.113): ‘

“Diiniin  tecrit yerleri giiniimiizde artik, kompartmanlagmg
tamirci diikkdnlarina déniisiiyordu. Biitiin bunlar adim adim gergeklesti.
On dokuzuncu yiizyilda klinik, hastalik tastyicilarnm toplandigi,
hastaliklarin tanindig1 ve hastaliklarm hesabinin tutuldugu yer haline
geldi. Gergekligin tibbi olarak algilanmas: tibbi pratikten ¢ok daha dnce
hastaneye bagli bir hale geldi. Fransiz Devrimcilerinin hastalann iyiligi
icin istedikleri uzmanlagsmig hastaneler hayata gegirildi, glinkii
doktorlarin zaten hastaliklari siniflamaya gereksinimi vardi.”

Hastaliklar smmiflandirilip, tip halkin gdziinde &nemli bir yer edinirken,
Bauman (1998), saglik normlarinin, insanlarm geleceklerini belirlemek igin
yapildigim, saghgmn Olgiisiiniin, ordu ya da fabrikada caligma kapasitesi
oldugunu sdylemektedir. Saglikl bir bireyin, endiistriyel isgilige ya da askerlige
uygun olarak gorildiigiinii, bu islere uygun olmamanin da biraraya getiren
‘sosyal faaliyetlerin icinde yer almamak anlamma geldifini ve bunun da
toplumun diger bireyleri icin tehlike anlammna geldigini eklemektedir (1998,
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5.223):

“Saghkli beden gii¢lii, dayanikli ve uzun ¢abalara katlanabilen bir
bedendi; ama ayrica asiri istekleri olamayan, kolayca tatmin edilebilen
ve “calisir” durumda tutulabilen, sabit halde kalabilen bir bedendi —
kontrol edilen ve edilebilen bir beden. Bu tiire bir beden hakkinda tibb;j
goriis ve halkin genel fikri, istenilen durumun en alt ve iist limitlerini
koyarak, ayni anda hem maksimum hem de minimum olarak gériilen
“normal hal”’e dayanarak inceler. Asinhgn getirdigi tehlikeler, eger
agmiyorsa, mahrumiyetin verdigi korkuya esti. Ondokuzuncu yiizyil
boyunca ve hatta yirminci yiizyilda da, yardimsever ve reform-yanlis;
akallar, bir erkegin viicudunu saghkli halde tutabilmesi igin tiiketmesi
gereken “minimum  sayr’daki besleyici yiyecekleri  bulmakla
ugragtyorlardi; ama yine ayni bu akillar, minimumun iistiindeki her seyj
kendine-diiskiinliik isareti olarak gérmeye merakliydilar. Sofuluk, artik
ne azizligin isareti olarak goriiliiyordu ne de ahlakli bir hayatin
1saretcisi olarak bir agirilikt:.”

On dokuzuncu yiizyll sonunda, toplumlarm saghk sorunlarinin
lyilestirilmesi amaciyla, bilgi toplamak, bedenlerin denetlenmesi igin yeni bir
gerekge olarak ortaya ¢ikmustir. Salgin hastaliklar biliminin (epidemiyoloji)
ortaya ¢ikmasiyla, topluluklar karsisinda, hastaligin seyrinin belgelenmesi ve
devaml kayit tutulmasi, dikkatle incelenerek hiikiimet birimlerine rapor
verilmesi gibi yogun ¢alismalara agirlik verilmistir. Hastalik, bireysel bedenden
¢ok sosyal bedende meydana gelmis ve sapkin tiirlerin tiim halk saghg: icin,
kontrol edilme ihtiyac1 oldugu seklinde tanimlanmistir. Lupton’a gére, bireyler
yirminci yiizyillm basinda, dikkatle gozlenmesi gereken olasi kurbanlar olmus,
yirminci ylizyllin yeni sosyal -hastaligi tiiberkiiloz, zithrevi hastaliklar ve
cocukluk problemleri, tibbi dikkatin, yine tehlike altinda olan normal insanlara
¢evrilmesine neden olmustur (Armstrong, 1983, s.37, aktaran, Lupton, 1994,
s.31).

Turmer (2000), on dokuzuncu yiizyilin, resmi tip tarihlerinde bilimsel
devrimin biylik zaferi olarak goriilse de, bu ¢afin ayni zamanda, bireyci
allopatik' tipla sosyal tip arasindaki kilik degistirmis miicadelenin ¢ag:
oldugunu diisiinmektedir. Bu tartismanin merkezinde, bir tarafta asilama gibi
tekniklerle enfeksiyonlara kars1 verilen tepkilerdeki biiyiik basarty1, diger tarafta
ise gehir niifusunun bilyiik sosyal ihtiyaglar1 ve sehir planlamasimin gelismesi
yoluyla sosyal bilim tepkilerinin artmasini bulmaktadir. Bunlarin yam sira tip
alamindaki ilerlemeler, cerrahi igin ¢ok daha giivenli bir gevreyi miimkiin
kilmig, hastanelerdeki enfeksiyonlarm azaltilmasina yardimci olmustur. Tip
biliminde saglanan gelismeler, tip mesleginin en son teknoloji ile yiiriitiilen ve
bilgili kimselere ait olan bir meslek olmasini saglayarak, modern bilincin bir

"2 Geleneksel tip. Standart ya da koruyucu tedavi (www.tipterimleri.com).
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iitopyast olan “saghk riiyasi”na da katkida bulunmustur (Turner, 2000).

VI Yirminci Yiizyilda Saghk ve Hastahk

Yirminci yiizyildaki gelismeler, on dokuzuncu yiizyildaki gelismelerin
devami niteligindedir. Ancak bu donem, sadece kesiflerin degil, yeni
kavramlarin, Ozellikle de tibbin sosyal boyutunun giindeme geldigi bir
donemdir. Bulasict hastahklara karsi agilarin gelismesi ve siklasmasi, X
iginlarnm - tan1  teknigi olmasmin yani sira tedavilerde yerini almasy,
antibiyotiklerin kesfi, organ nakli, vitaminlerle ilgili ¢alismalarin biiyiimesi,
azalan oliimler ve artan yasam siireleri nedeniyle, orta ve yash niifusun artmast,
mental hastaliklarin  akut modern hastaliklar haline gelmesi, genetik
hastaliklarla ilgili gelismeler yirminci yiizyildaki onemli gelismeler olarak
siralanabilir (Demirhan Erdemir, 1996; Uzel, 1992; Freund, 1982, s.4; Belek,

2001, 5.34).

Yirminci yiizyil, tipta radikal degisimlerin sartlarmi hazirlamistir. Bu
degisimlerde saglik ve hastahik kavramlarindaki doniisiimlerle, profesyonel
tibbin roliindeki gelismeleri birbirinden ayirmak miimkiin degildir. Turner
(2000), tibbi gii¢ ve sosyal bilginin zorunlu olarak birbirine bagh oldugunu ve
bu yiizden iiniversite miifredatindaki doniigiimiin farklh profesyonel gruplar ve
kurumlar  arasindaki degisen dengeleri g6sterdigini, aymi zamanda tip
fakiiltelerinin iiniversite sistemi i¢inde ayr, pahali, arastrmaya dayali bir
fakiilte olarak gelistigini, kendine 6zgii bir otoriteye ve sonunda akademik
kurullar iizerinde bir iistiinliige ulastigini sdylemektedir.

Tip fakiilteleri giderek, hem mekan hem de akademik anlamda
iiniversitenin geri kalanindan ayri durmaya baglamis, bu fiziksel ayrilmanimn
ardindan sosyal izolasyonu da beraberinde getirmis, tibbi miifredat Giniversitenin
diger boliimlerinden tamamen ayri hale gelmistir. Tibbin yiikselen sosyal
statiisii, genel hastanelerin Sneminin artmasina sebep olmustur. Hijyen, temizlik
ve hemsirelikte saglanan ilerlemeler, 6liim oranlarinda diismeye sebep olmug ve
boylece hastaneler orta smiftan hastalar icin giivenli hale gelmistir. Bu sosyal
degisimler tibbi-endiistriyel kompleksin gelismesine onciiliik ederek, toplumun
tibbilestirilmesi ve iatrojenik]3 hastaliklarin artmasina karsit yeni bir sosyal
elestiri dalgasin1 beslemistir (Illich, 1976; aktaran, Turner, 2000, s.16).

Freund (1982), 1950°li yilarda maddi kithgin azalmastyla birlikte,
yetersiz beslenme ve bulasici hastaliklarla kargilasma sikhigmm azaldigindan
sozetmektedir. Bu yillardan itibaren tip, Bury’e gore hastane ve Klinikteki
“kale”’sinden ¢ikarak hasta olmayan, normal topluluk iizerinde arastirma
yapmaya baglamistir. 1960 yihinin baslarindan itibaren “jyilik”, “saghkli
yasam”, “yasam tatmini”® ve “yasam kalitesi” gibi kavramlar normal
toplumlarda onaylanan kavramlar olmaya, anketler, goriisme progr amlar1 ye

* Hekimden kaynaklanan bir bozukluk ya da hastalik. Hekim hatast sonucu olusan-
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leiimler iireterek, sosyal ve tibbi sozliige girmeye baslamistir (Carr-Hill 1995;
aktaran, Bury, 1998, s.10). 1960’lardan itibaren, sosyal tipta yayginlasan
“saglikli yasam” anlayis1 giinimiiziin en yaygin kullanilan saghk anlayisidir,
“Nasil daha saghkli olunur?” bilgileri toplumun tiim tabakalan arasmda giin
gectikce yayilmaktadir. Modern tibbin hakim oldugu ddnemde, bilgi “tek
sahibi” uzmanin ya da hekimin kontrolii altinda kalirken, giiniimiizde artik bilgj,
toplumun her kesimine ulagsmaktadir. Tam bu noktada, kapitalist ekonomi,
yayllmaya baslayan bilginin iktidarini ele alarak, medyayi da araci olarak
kullanarak, “saglik”lart lizerinde s6z sahibi olmak isteyen bireyleri
yonlendirmektedir. ~ Haarni  (1998),  bireylerin  tibbi = bilginin  siirekl;
bombardimani altinda, pasif alicilar olmak yerine, aktif rolde olmalan
gerektigini diginmektedir. Bireyler, hastaliklarmi anlamlandirmakta, bunu
yaparken bir¢ok kiiltiirel kaynaktan beslenmektedir.

Tip alanindaki 6nemli gelismelere ragmen, hastanin goriisii, tibbi
alandaki gecerliligini yitirmistir. Hastalik, onu tasiyan kisiden daha énemli bir
hal almistir. Klinik yontemlerin gorevi, gézlemlemeyi ve hastanin konudaki
fikrini duymay1 gerektirmistir. Hastaya sorulan sorularla ortaya ¢ikan hastalik,
goriilebilen bir olgudan duyulabilen bir olguya doniigmiistiir.

Lupton, 1960 ve 1970’lerde, hastanin tibbi emirlere uymasinin
sorgulandigini, tibbi tavsiyelere kesin uyumun artik séz konusu olmadig
kanisina varilarak, hastalara artik sadece nesnelermis gibi bakilmayacagni ve
onlara tibbi bakisla, kisilik atfedildigini belirtir. Bununla beraber ayni dénemde,
sorunun Oziiniin iletisim oldugu diisiincesi ile tibbi uzman ile hasta arasindaki
“etkili iletisim” desteklenmis, bu sayede hastanin doktora itaati gelismistir
(Lupton, 1994, s.86). Hasta ve doktor arasindaki asimetrik iletisim bigiminin
giiniimiizde halen devam ettigi soylenebilir. Giiniimiizde hasta, doktorun
tarihsel olarak gelismis otoritesine uygun davraniglarda bulunmak; kendine
sorulan sorulara cevap verip, kendisine verilen tedaviyi uygulamakla yiikiimlii
haldedir. Hastanin, hastaligi ile ilgili soru sormasinin, teshis ve tedavi agisindan
onemli bulunmamasi; hastaya biitiinciil degil hasta organ olarak bakilmasi,
zaman i¢inde doktor ve hasta arasindaki iletisimi daha da azaltmigtir. Bu
iletisimsizligin giderilmesinde, yirminci Yyiizyilin sonlarina dogru medya,
onemli bir gorev tstlenmistir. ‘

‘Haarni (1998), toplumsal degisimlerin, arastirmalara getirilen zorluklarmn,
doktor hasta iliskisinin aragtrmasiin zorluklarmin, saglik alaninda paradigma
degisimine neden oldugunu diiginmektedir. Paradigma degisikliginin bir bagka
nedeni olarak, ge¢ modemite icinde, tibbin degisen roliinii gdrmektedir.
Giintimiizde bireyler, kendi sagliklarina karsi, gittikge artan bir ilgiye sahiptir.
- Son otuz yil boyunca, gittikce daha fazla tibbi bilgi, akla uygun hale
getirilirken; medya, saglik ve hastalik konularina hergiin daha fazla yer
vermektedir. Gelisen iletisgim teknolojilerinin de etkisiyle, bireyler, hastalik
bilgisini aktif olarak arastirmaktadir. Kendine yardim kurumlar, hasta
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dernekleri ve organizasyonlarinin sayilan giin gectikge artmaktadir. Uzun
dsnemli hastalik yasayan bireylerin sayisindaki artis nedeniyle saghk hizmetleri
ve tip alamyla ¢ok sik iliski kurmaktadir, bunun sonucunda tip alanmda
uzmanhgl olmayan halkin saglik-hastalik bilgisi, uzman bilgisini de igine
almaktadir. ‘

Tibbi bilgiye ulasmadaki kolaylik, tiiketici ve hasta gruplarinin saglik ve
hastalik konusundaki artan bilgisi, hastalar ve doktorlarin rolleri ve pozisyonlari
konusunda da potansiyel degisimlere sebep olmaktadir. Bu degisimle de, tibbin
gelencksel uzman roliine meydan okunmaya baslanmistir ki bu da ozellikle
hastalarin kendi durumlar1 hakkinda bilgi sahibi olmalarinin &neminin bilindigi
ve kabul edildigi kronik hastaliklar alaninda gerceklesmektedir (Haarni, 1998).
Bahsedilen durumun ortaya ¢ikmasinda, hastalik odakli tibbi bakigtan
kaynaklanan tatminsizlik daha biitiinciil/holistik, esit ve hasta odakh baslangi¢
noktalar1 bulunmasi konusunda tavsiye ve talepler sebep olmustur.

VII. Yirmi Birinci Yiizyilda Saghk ve Hastalik

Yirminci yiizyiln sonlarina dogru halkin saghig: ile ilgili endigeler,
bulasici hastaliklar yerine, kanser ve bagisiklik sistemi hastaliklarina
odaklanmasmm yam swra kotii  sekilde beslenen bedenlerin  kontroliine,
bedenlerin sagligmin korunmasi konusunda kigilere 0iit vermeye birakmis;
sosyal esitsizlik ve yoksulluk artik bireysel saghgm esas belirleyicileri olarak
goriilmeye baslanmistir. Salgin hastaliklara bagli 6lim oranlar diistiikge,
endiistriyel topluluklarin niifuslari, dogum oranlarimin yiiksek seviyede olmasi
nedeniyle artmaya devam etmistir.

Bununla beraber, gégler durup, 6liim oranlar azalmaya baslayinca,
toplumlar “yaslanmaya” baglamis, bulasict hastaliklara bagh Slimlerin yerini
kanser, kalp krizi ve beyin kanamalar nedeniyle gergeklesen Sliimler almistir.
Bati toplumlar1 daha da zenginlestikge, diyabet gibi yaslilikla da iligkili
hastaliklar geliserek, toplumlarin niifusunda 6n plana gegmistir. Bu degisimler
ise, yeni uzmanlik alani olan, sosyal gerontolojinin (yashlik bilimi) gelismesine
neden olmustur. Ayrica, niifusun yaslanmasy, ileri yasa kadar yasayabilen kisiler
ve toplum igin yeni hastaliklar ve bakim konusunu da beraberinde getirmistir.

Yirminci yiizy1l sonundan itibaren, dejeneratif durumlarla birlikte,
bireylerin “rahatsizlik” olarak tamimladiklar1 sikayetleri de (menopozun
tibbilestirilmesi, adet dénemi sikayetleri, cocuklarm “hiperaktif”likleri), yenl
hastaliklar olarak kabul edilmeye ve tedavi edilmeye baslanmistir. Onemli
cerrahi girisimlerle birlikte (koroner by-pass cerrahisi, organ nakli vb.), yasam
siiresinin uzamasi nedeniyle, estetik operasyonlarda da gelismeler yaganmustir.

Yirmi birinci yiizyilda, tibbi bakim gittikce artarak bilimsellesmekte,
klinik yargilara verilen defer artmakta ve tibbi karar alim gittikce daha
mantikli, daha agik, daha resmi olmakta, Onseziler yerini hesaplamalara
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birakmaktadir (Lupton, 1994, s.87). Bunun yani sira, saghk ve genel yasam
standardindaki gelismelerin bir sonucu olarak, dliim ne kadar ertelenirse,
toplumlar hastaliklarda o kadar artis yasamaktadir. Toplumlar tibbilestirilmekte,
bdylece normal olan1 belirleyen ve denetleyen sdylevlerin yararina, niifuslarin
ve topluluklarin denetimi ve idaresini icermektedir (Turner, 1995, 5.210).

Yaslanan niifus, kronik hastaliklar ve saghk konusundaki diger
gelismelerin  de  etkisiyle, giiniimiizdeki yaklasim, saghkli olmanim
yayginlagtinlmas: ile yasam tarzina bagli yaygm hastaliklarin bireyse]
davranislarla iliskilendirerek, bireye indirgenmesi bi¢imini almigtir. Saglikl,
olmayr yaygmlastirma ¢abalar1 ile toplumdaki bireylerin bedenlerinin
kontroliine ikna edilmeleriyle, hastaliklarin olus sikliginin disiiriilecegi iddia
edilmektedir. Bu ¢aba igindeki saglik bilgileri hangi yiyeceklerin bedene yararl;
oldugunu, yapilan fiziksel egzersizlerin siklig1 ve ¢esidinin bedenin kendini
nasil yonetmes: gerektigi hakkinda ideolojilerin ve sosyal uygulamalarin
mesrulastirilmasina hizmet etmektedir.

Medyada yer alan, devletin, derneklerin ve sponsor firmalarin finanse
ettigi saghk iletisimi kampanyalar, bazi davranislarin doguracag: tehlikeleri
bilmenin, bu aktivitelerden kaginmay1 saglayacagina dayanarak saghkla ilgili
tehlikeler hakkinda halki uyarmak amaciyla baslatilmistir (Lupton, 1994, 5.35).

Giiniimiizde  bireyler, saglhkla ilgili = bilgilere alternatif tibbi
uygulamalardan, kitle iletisim araglarindan, deneyimlerden ya da
¢cevresindekilerin  deneyimlerinden ulagmakta ve bu geleneksel bilgilere
kogulsuz inanmaya devam etmektedir. Bazen bu kokli bilgi ve inanislar,
hastanin tedaviyi reddetmesine ve yanlis tedavilere sebep olabilmektedir. Yirmi
birinci ylizyilda, kiiltiirlerin arasinda siirekli degisim, doniisiim ve birbirinin
icine gegisi ile bireyler, artan bir sekilde, saghga, hem bir yenilik arayisi olarak
hem de tiikketim toplumunun bir pargasi olarak, yeniden dahil edilmeye
calisilmaktadir.

SONUC

Hayatin ve o&liimiin anlami hakkindaki temel varsayimlara ifade
kazandirdif1 igin, saglik ve hastalik kavramlart insan topluluklarmin sosyal
degerlerinin tam merkezinde yer almaktadir. Sagligin tanimi, bu nedenle,
olaylarin ahlaki yonii demek olan bir “iyi hayat” tarifi yapmak egilimindedir
(Turner, 2000; s.9). Giindelik hayatta ve bilimsel ifadelerde siklikla kullanilan
saglik ve hastalik kavramlarimin tasidiklari anlam konusunda, ortak bir
uzlagidan sz etmek giictiir. Ortak bir dilden séz etmek bir yana, her gegen giin
“saglik” ve “saglkl olmak” kavramlarina daha fazla anlam yiiklenmekte,
kavramin ¢ok farkli y&nlere dogru yoSnlendirildigi goriilmektedir. Saglk
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“kendini 1y1 hissetmek”ten “arzu edilen kiloda olma”ya varincaya kadar genis
bir anlam i¢inde kullanilmaktadir.

Tarih 6ncesi donemden giiniimiize kadar, ¢ok biiyiik gelismeler yasanan
modern tip tartisilmaz bir giice sahiptir. Teshis ve tedavi yontemlerindeki
onemli gelismelerle, gecmisin hastahga iliskin ¢aresizligi yerini, giiniimiizde
erken teshisin dnemine birakmistir. Her gecen giin, tip alaninda devam eden
arastirmalar, buluslar, yeni yontemlerle sonuglanmaktadir. Giiniimiiz
toplumlarinm bir¢cogu saghik ve hastalik kavramim tanimlayis ve algilayis
yoniinden degisim gecirmekte ve bu degisimin ortak noktasi yeni bir saghk
anlayismin yapilandimimasidir (Sezgin, 2011, s.34).

Giiniimiiz toplumlarinda, hastalik kavramindan c¢ok, “hastaliktan
korunma”, “iy1 yasam” (wellness) kavramina dogru bir kiiltiirel gegis
yasanmaktadir. Ozellikle Bati toplumlarinda, saghk sorunlarina, kendi
kendilerine ¢oziim bulmay1 amaglayan anlayis yayginlasmakta; estetik ve
kozmetik  konular1 saglikla bagdastinilarak sunulmakta; alternatif ve
tamamlayic1 tedavi yontemleri bilimsel tibbin yami sira yaygmlasmakta;

medyada saglik ve saghga iligkin konular gittikge agirlik kazanmaktadir.

Giiniimiizde yaglanan niifus, kronik hastaliklar ve saglik konusundaki
diger gelismelerin de etkisiyle, giinimiizdeki yaklasim, saglkli olmanm
yayginlastinilmas: ile yasam tarzma bagl yaygin hastaliklarin bireysel
davramislarla iliskilendirerek, bireye indirgenmesi bi¢imini almistir.

Gegmisten giiniimiize hastalik ve saglik algilarinin doéniisiimiinde modern
tipta yasanan doniisimler ve tibbi buluslanin katkisi yadsmamaz. Ancak
giiniimiizde saghk ve saglikli yasam algisimin giderek biiyiiyen bir 6nem
tasimasi sadece buluslardan kaynaklanmamaktadir. Giiniimiizde saglik alaninda
“yeni buluslar” ifadeleriyle bireylere sunulan birgok alternatif yaklagimin,
ylizyillar Oncesinden beri kullanilan yontemler oldugu vurgulanmalidir.
Gegmisin basit tedavi yontemleri ve saglikhh yasam Onerilerinin  “yeni”
ibareleriyle pazarlanmaya ¢alisilmasinin yani sira bu yoéntem veya Gnerilerin
mucize gibi sunulmasi dikkat ¢ekicidir.

Kronik hastaliklarin ¢ogalmasi, giindelik yasamdaki yasanan degisimlerin
de etkisi ile, saghk giintimiizde birincil hedef haline gelmekte, saglik ve sagliga
hizmet eden yan sektorler de her gegen giin bireylerin hayatlarina girmektedir.
Sagliga yonelik sektdrlerin artmasinin yani sira, medya araciliftyla, bireylere
bazi “saglikli olma regeteleri” verilmekte, hekim ve saglik personelinin
“recete”leriyle bilgilerin ve tiiketimin tegvik edildigi goriilmektedir. Tiiketim
odakli saglikli olma cabasi iginde, bireyler kendilerine sunulan bigimde
bedenlerini kontrol altina almaya galisirken, bu konudaki bilgileri ve ¢abalar
stirekli denetlenerek, kontrol altinda tutulmaktadir.
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Bu degisen baglam ig¢inde saglik, tibbin bilimsel Gstiinliigiiniin Stesine
gegerek, agirhikh olarak titketime odaklh ve siirekli olarak genisletilmek zorunda
olan, kapitalist pazara endeksli bir hale gelmistir. Saghk, bireylerin zayif
noktasi olarak, tiikketimin arttirilmasi i¢in araci olarak kullanmilmaktadir. Tibbj
bilginin giicii hakkinda neredeyse tartismasiz kabul i¢inde olan birey, saglik igin
her seyi goze almaktadir. Bu da ¢ncelikle saghk ve hastalik kavramlarinm
tekrar tanimlanmasim ve saghigin bilgi, sermaye, yasam ve diger gergekler
tizerinden degerlendirilmesini gerekli kilmaktadir.
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