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OZET

Modern donemle baglayan sekiilerlik, 6zgiirliikk, rasyonellik ve bilimsellik tartigmalari,
bireylerin giindelik hayati ve bedenleri {izerinde yeni sdylemlerin ve yeni politikalarin
olusmasia neden olan onemli gelismelerdir. Beden artik dinin buyruklarma uyan, onun
etkisiyle sekillenen bir nesne olmaktan uzaklagmis, modernligin buyruklarina uyan bir projeye
dontigmiistiir. Bu kusursuzluk iddias1 tasiyan ve beden iizerinde ticari, politik ve toplumsal
kaygilar dogrultusunda miidahale gerektiren bir projedir. Insan hayatin1 kusursuz siireclerden
olusturmak, 6liimii, hastaligi, sagligi denetim altina almak dnemli ugras olmakta, bu ise tibbi
bilgi ve onun araciligiyla olusturulan saglik sdylemi ile gergeklesmektedir. Calismanin amaci
tibbi bilginin sahip oldugu giic ve giiciin beraberinde getirdigi iktidar iligkisini glindelik
hayatin tibbilestirilmesi baglaminda tartismaya agmak ve bedenlerimizin saglik soylemi
etrafinda hem denetsel hem de ticari bir iliski agina nasil girdigini sismanhigin tibbilestirilmesi
baglaminda analiz etmektir. Bu ama¢ dogrultusunda, alaninda Onemli otoriteye ve
popiilariteye sahip olan Prof. Dr. Osman Miiftioglu’'nun 2012 yili boyunca Hiirriyet
gazetesindeki saglik kosesi ve sismanlikla ilgili tiim haberler analiz edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Tibbilesme, giindelik hayat, soylem, beden, saglik, tibbi sdylem, iktidar,

sismanligin tibbilesmesi,



SUMMARY
MEDICAL DISCOURSE, DAILY LIFE AND POWER: MEDICALIZATION OF
FATNESS THROUGH MEDIA

The arguments of secularity, freedom, rationality and being scientific introduced by
modern era are the significant occurrences that lead to the new discourses and politics on the
everyday life and the body of individuals. The body has turned being an existence which
complies with and takes its shape through religious knowledge into a project that obeys the
prescription of modernity. This is a project that brings the claim of perfection of the body and
requires an intervention in terms of economic, politic and social concerns. To constitute
perfect processes of human life, to take mortality, health, and illness under control gain
become crucial, and this occurs by means of the health discourse created through medical
knowledge. The aim of this study is to argue the potency of medical knowledge and the power
relations accompanied by that potency in the context of medicalization of everyday life and
further to analyze how our bodies are being incorporated into the relations of both commercial
and discipline with regard to medicalization of fatness. For that purpose, health column of
Prof. Dr. Osman Miiftiioglu, who has an authority and popularity on his field, on Hurriyet
newspaper, and all news concerning fatness and obesity through 2012, were analyzed.
Keywords: Medicalization, daily life, discourse, body, health, medical discourse, power,

medicalization of fatness
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GIRIS

Modernizm ve onun temelini olusturan aydinlanma hareketi 6nemli bir tarihsel doniistimiin
ifadesi olarak karsimiza ¢ikar. Modernite tanrinin yerine insanin gegtigi, insanin kendi
varligin1 ve bilgisini yine kendi iizerinden temellendirdigi bir dénemi isaret eder (Ogiit, 2011:
67). Avrupa toplumunda basglayan ve Ozgiirlesme hareketi olarak gecen aydinlanma bir
yandan yeni ekonomik diizenin ortaya ¢ikmasi, teknolojik ilerlemenin saglanmasi gibi bir¢ok
doniistimii ifade ederken, 6te yandan toplumun disiplin altina alinmasi, ekonomik kaynaklarin
biiyiik bir hizla sadece kar ve iiretkenlik adina kullanilmasina neden olmustur (Ercan, 2003:
18). Foucault’nun (2006: 325) ifadesi ile “Ozgiirliikleri kesfeden aydinlanma ¢agi, disiplinleri
de kesfetmistir.” Artik bilginin aydinlanma donemiyle birlikte daha sistematiklesmesi, yeni
bilim ve bilgi tiirlerinin ortaya ¢ikmasi, insanin doga iizerindeki hékimiyetinin yani sira,
insanin insan lizerindeki egemenligini de glindeme getirmistir.

Ironik bir sekilde insan1 6zgiirlestirdigi iddia edilen modernizm siirecinin, ayn1 zamanda
insanlart ¢esitli bilgilerin kolesi yaptig1 da tartisilmaktadir. Bilginin cesitli iktidar yapilarina
sagladig1 imtiyaz, bu imtiyazin egemenlik iligskisine donlismesi; modern dénemin insani-akil-
bilgi-iktidar iliskisi etrafinda tanimlanmasina neden olmustur. Bacon “bilgi giictiir” (Erbay,
2009: 4°de aktarildigi gibi) diyerek bilmenin sagladig: iktidardan da bahseder. Iste beden
bdyle bir siiregte bilginin sagladigi iktidarin denetimi altina girmistir. Ciinkii gelisen yeni
disiplinler ve yeni bilgi tiirleri, beden {lizerinde ¢esitli diizenlemelerin kolaylikla yapilmasina
neden olmustur. Beden iktidarin dogrudan cisimlestigi bir alandir. Bedenin iktidarin
cisimlestigi bir alan olmasi yeni bir olgu degildir. Foucault’ya gére bedenlerimiz insanlik
tarihi boyunca cesitli iktidar bigimleri tarafindan sekillenmis, yonlendirilmis, itaatkar
kilinmistir. Klasik donem boyunca bedenlerimiz {izerinde monarsik iktidar soz sahibi iken,
kendi hiikiimranligin1 bedenlerimiz {izerinden tescillendirirken, modern dénemde gelisen
disiplinler araciligiyla bilgi, sayisiz bilgi alani, bilme aygitlar1 yaratilmis, beden iizerinde
denetim ve gozetim Olcegi gelistirilmistir. Bu donemde; modern kurumlar (tip, egitim,
Kriminoloji) devlet, ekonomik orgiitlenmeler, bilgi iireten aygitlar, beden iizerinde s6z sahibi
olmus, onu denetleme goérevini iistlenmistir. Monarsik diizende oldugu gibi bedeni bastirmak,
ac1 ¢ektirmek, kendi egemenligini dogrudan tescil edecegi bir alan olarak gérmek amacindan
oOte, itaatkar kilmak, uysal bedenler yaratmak amaci giidiilmiis ve bedenin yeniden iiretilmesi
saglanmak istenmistir (Foucault, 2006). Tip bu siiregte beden lizerinde s6z sahibi olan, onu
diizenleyen 6nemli bir disiplin olmustur. Ciinkii "modernlik projesi yiiz yillar boyunca insan

bedenini temiz ve hastaliksiz olarak kurma ugrasi vermisti" (Cabuklu, 2006a: 85). Bu



durumun aslinda kapitalizmin dogasmin bir pargast oldugu da sOylenebilir. "Kapitalizm
bedeni, tip sdylemi ve pratikleri aracilifiyla disiplin altina alinmasi anlamina gelen Biyo-
politikayla bi¢cimlendirmektedir” (Cabuklu, 2004: 109). Nazli'ya (2009: 6) gore kapitalist
iretim sistemi icinde beden Ozel miilkiyetin konusu olarak, modern Oncesi dénemden
farklilagir. Ciinkii artik bedenin sahibine, ona iyi bakma sorumlulugu yiiklenmektedir. Bu
nedenle de lireten bedenin, iiretim yapabilecek asgari diizeyde saglikli olmasi gerekmektedir.
Bedenin saglikli kalma gerekliligini ise tip, biiylik bir istekle yerine getirecekti. Ciinkii hem
iiretken, hem saglikli hem de verimli beden kapitalizm icin vazgecilmez dgelerdir (Ogiit,
2011: 69). Bu amag ¢ergevesinde beden tibbi araglarla kontrol altinda tutulup, hem tiretkenlik
hem de tiikketim kapasitesi artirilmaya ¢alisiimaktadir. Beden bu amag¢ dogrultusunda merkezi
bir rol uistlenerek, her tiirlii tiretimin ve titkketimin konusu olur.

Bedeni saglikli kilma ve onu saglikta tutma anlayis1 tibbin toplumsal giiclinii artirarak
onun giindelik hayat i¢indeki niifuzunu artirmigtir. Bu baglamda bedene iliskin olusturulacak
sOylemlerde tip 6nemli bir kurum olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bedenin hem tiretim, hem de
tilketim kapasitesine hizmet eden ve Ozellikle saglikli yasam endiistrisine 6nemli ticari bir
alan acan “saglik sdylemi”, bu sOylemlerden biridir. Bedenin yonetimselligini ve ekonomik
degerini artirmay1 amaglayan bu sdylem, giindelik hayatin tibbilestirmesinin bir parcasi olarak
karsimiza ¢ikmakta, tibbin kontrol alanin1 genislemesini saglamaktadir. Eskiden oldugu gibi
hastaliklar1 iyilestirme ve tedavi etme amacinin ¢ok Otesinde; hastaliklar1 gelmeden 6nleme,
bedeni ding ve zinde tutma tibbin temel gorevleri haline gelmistir. Glindelik yasamimiz
tibbilestirilerek, tibbi giic, mesleki alanin digina yayilarak bir¢ok alani harekete gecirmistir.
Tip sadece saglik-hastalik durumuyla degil, kisilerin bedensel goriiniimii, sportif faaliyeti,
beslenme diizeni, yasadig1 mekanla ilgilenir olmustur. Bu yiizden Conrad’tan, Foucault'dan ve
Illich'ten yola ¢ikarak gilindelik hayatin "tibbilesmesi", "tiplagsmasi" kavrami lizerinde durmak
bu calismanin amacint anlamak agisindan faydali olacaktir. Ciinkii calismanin iddiasi
giindelik hayatimiz, bedensel, formlarimiz modern dénemin temel disiplin araglarindan biri
olan tibbi bilgi araciligiyla, aciklanmakta, denetlenmekte ve yonlendirilmekte oldugudur. Bu
durumun hem politik, hem ticari hem de toplumsal yonii oldugu calismanin temel iddias1
arasindadir. Yasamin tiplagmasi politiktir; ¢iinkii bedenlerin sagligi iktidarlarin varligi ve
devami i¢in 6nemli bir 6gedir. Foucault'un bedenin biyo-politigi olarak adlandirdigi durumun
bir Ozeti niteligindedir. Foucault beden iizerindeki tibbi miidahaleleri niifusun biyo-
politikasinin bir pargasi olarak goriir. Burada uygulanan politikalar, bireylerin bedenini
diizenleyerek, cesitli disiplin stratejileri ile gozetimin pargast haline getirmektedir.
Foucault’nun panoptizm dedigi modern gozetim ile bireylerin yagamlar1 ve bedenleri kontrol

altina alinmaktadir. Tip da bu panoptik siirecin bir parcasi haline gelerek; hastaliklari,



yasliligl, dogumu ve 6liimii kontrol etmekte, denetlemekte, diizenlemektedir. Illich’in (1995:
110) ifadesi ile tip, sanayi toplumunda bir doniisiimii amaglayan politik hareketin hedefi olma
potansiyeline sahiptir. Bu politik siirecin aktorleri arasinda tip uzmanlar1 Ozellikle de
doktorlar 6nemli konum elde etme imkani bulmustur. Ciinkii doktorlar modern dénemde
direkt egemen iktidarla ve mevcut egemenlik yapis1 ile iligki i¢inde belli otoriteye sahip olan
kisiler olarak goriilmekte, onlarin sahip oldugu gii¢ ve otorite aslinda devlet tarafindan tahsis
edilip, soylemleri tipki bir din gorevlisinin sdylemleri gibi mutlak ve tartisilmaz niteligi
tasimaktadir. Ayni zamanda niifusun saglikli olup olmadigina onlar karar vermektedir (Ogiit,
2011: 75). Giiniimiizde, neyin hastalik kavrami igine girecegini, kimin hasta oldugunu,
hastaya ve 0zel risk altindaki kisilere ne yapilacagina yalnizca doktorlarin karar verebilecegi
algis1 pekismektedir. Tibbilestirme siirecinin 6nemli aktorii olan doktorlarin yani sira diger tip
uzmanlarinin, biiyiik ila¢ firmalarinin da yeni hastaliklar1 tanimlamakta ve dogal yasamsal
stireclerin hastalik olarak ilan edilmesine de biiyiik katki sundugu bilinmektedir.

Yasamin "tiplagsmas1", "tibbilesmesinin" ticari amaci da vardir. Ciinkii glinlimiizde
sunulmakta olan saglikli yasam tarzinin ardinda ticari ve karliligin artirilmasi kaygilar1 da yer
almaktadir (Sezgin, 2011: 20). Bir yandan tiiketim kiiltiiriiniin aktorleri daha fazla tiiketim
alanlar1 yaratarak kisilerin sagligi lizerinden tiiketim ve kar politikalar1 yiriitmekte, ote
yandan Kkisilerin genel sagligi ve bedenin goriinlimiine yonelik bircok alani harekete
gecirmektedir. Moda, spor, kozmetik, beslenme, bakim, saglik merkezleri sadece bu
aktorlerin harekete gecirdigi alanlardan bazilaridir. Ayn1 zamanda ticari kaygilarla, yashlik,
kellik, kisirlik, sismanlik gibi konular tibbin ve ila¢ sirketlerinin konusu olarak iizerinde bir
dizi miidahale gerektiren hastaliklara dontistiiriilmektedir. Bu yolla sadece tibbi firmalar degil,
kozmetik sektorii de harekete gecirilmektedir. Boylelikle gilindelik hayatin tibbilesmesi
beraberinde giindelik hayatin estetiklesmesini getirmektedir. Kisiler artik istese de istemese de
cesitli saglik soyleminin etkisi altinda kalarak, giindelik hayat i¢inde bedenin ritmini
diizenleyen herhangi bir faaliyeti tilketmek zorunda birakilmaktadir. Bauman’in ifade ettigi
gibi modern "iiretken" beden artik "tiiketen" beden olmustur.

Giindelik hayatin tibbilesmesi ayn1 zamanda ahlaki ve toplumsal bir siirectir. Bu durumu
Illich "Saghgin Gasp1" adli ¢aligmasinda su sozlerle ifade eder; tip ahlaki bir istir ve bu
nedenle kagmilmaz olarak iyinin ve kotiiniin igerigini belirler. Tip her toplumda, yasalar ve
din gibi neyin normal, uygun ya da arzu edilir oldugunu belirler. Tibbin, bir kisinin sikayetini
mesru bir hastalik olarak etiketlemeye, bir kisiyi hasta olmazsa da hasta ilan etme, bir kisinin
Olimiinii ya da acisini toplumca kabul gorse bile reddetmeye yetkisi vardir (Illich, 1995: 41).
Illich tibbin giicliniin ve otoritesinin toplum i¢inde ¢ok biiyiikk oldugunu ve bireylerin

yasamini denetim altina aldiginin altin1 ¢izer. Ona gore tip doktoru tipki bir yargi¢ bir rahip



gibi belli seylere karar verme yetkisi ve giliciine sahiptir. Yargi¢ neyin yasal, kimin suglu olup
olmadigimi belirler, rahip ise neyin kutsal olup olmadigina, neyin din disi olup sapkin
oldugunu agiklama giicline sahiptir. Bu baglamda doktorlar da hem bilimsel, hem ahlaki gii¢
ile donatilarak; neyin hastalik olduguna ve olmadigina karar vererek, hasta olan kisileri de
etiketleme giiciine sahiptir. Tip, donem donem hastaliklar1 teshis edip, hasta olan kisileri
etiketleyip toplum disina tecrit etmis, boylelikle hep dislanan bir grup yaratmistir (giiniimiizde
sadece estetik degil ahlaki kaygilarla estetik ameliyatina bagvuranlarin sayis1 bu durumun bir
gostergesidir. Yine sismanligin hastalik olarak tanimlanmasi tamamaiyla kiiltiirel ve ahlaki bir
stireci ifade eder. Ciinkii gliniimiizde belli hastaliklar kiiltiirel olarak insa edilmistir. Obezite,
kellik gibi...). Kisilerin kendi bedenine bakmas1 ahlaki bir zorunluluk olarak dayatilmaktadir.
Bu ahléki zorunluluk g¢ercevesinde tiikketim toplumun kendi “kusursuz” bedenini yaratmis ve
bu baglamda sisman bedenleri Gtekilestirerek; hem tiikketimin, hem tibbin temel konusu
haline getirerek tibbilestirmistir. Bu baglamda tiikketim toplumu iginde saglikli bir beden
yaratma projesi ve bedenin estetik degerler etrafinda tanimlanmasi, sismanligin hem politik
hem toplumsal hem de ekonomik amaglar etrafindan tibbilestirilmesi giindeme gelmistir. Bu
diisiincelerden hareketle calisma; beden agirliginin medya ve 6zellikle medyada yer alan
uzmanlar araciligiyla nasil ve hangi amaglar dogrultusunda tibbilestirildigini analiz etmeyi
amaglamaktadir.

Giindelik hayatin tibbilesmesi stireci, farkli alanlardaki aktorlerle isbirligi gerektiren bir
stire¢ oldugu diisiincesi goz oniine alinarak, medyanin da bu siirecin énemli bir aktorii oldugu
calisma tarafindan iddia edilmektedir. Ciinkii iktidar yapilar kitle iletisim araglariin ideoloji
yayma, yogun kitlelere ulagsma 6zelliginden yola ¢ikarak tibbi soylemin yayilmasini saglarlar.
Risk toplumu gergevesinde ortaya ¢ikan yeni hastaliklar, yeni riskler (AIDS, obezite, salgin
viriisler gibi), tip mesleginin tek basma bunlarla savasimini olanaksiz kilarak, saglik
iletisimini zorunlu kilmigtir. Boylelikle tibbi sdylemin yayilmasinda medya 6nemli bir aract
rolii tistlenir. Tibbi aktdrlerin sOylemini genis kitlelere yayarak, yasamin tiplasmasina katkida
bulunur. Bu ise yeni iktidar yapilarina bireylerin sagligin1 ve saghigin dogrudan adresi olan
bedenlerini diizenleme sans1 vermistir. Bireylerin temel yasamsal siiregleri {izerinde isleyen
bu iktidar anlayis, aktif rizaya dayanarak hem bireylerin kendi bedenini diizenleme, hem de
baskalarinin yardimiyla onu degistirme, doniistiirme imkani1 tanimistir. S6z konusu caligsma
icinde tartigilan tibbilestirme olgusu da; tibbin bir iktidar kaynagi olarak, tibbi ideolojiyi
toplumsal yasamin her alanina nasil yaydigi ve bu ideolojinin Gramsci’nin hegemonya
kavraminda oldugu gibi aktif rizaya dayanarak nasil isledigi ile yakindan iligkilidir. Beden
projesi olarak adlandirilabilecek bu siireg, bedenlerin hem tiiketimin ekonomik mantigi, hem

de biyo-siyasetin niifus politikalarinin bir pargasi haline nasil geldiginin de isaretidir.



Ozetle calisma modernizm-tip-beden-iktidar iliskisinden yola ¢ikarak, giindelik
hayatimizin nasil tibbilestirildigini sismanlik 6rnegi iizerinden agiklamayi1 amaglamaktadir.
S6z konusu bu tibbilestirmenin hangi amaglar dogrultusunda, hangi sdylemler kullanilarak ve
hangi araglara bagvurarak yapildigi tartismanin ana eksenini olusturmaktadir. Bu amag
dogrultusunda ¢aligma dort boliimden olusmaktadir. Birinci boliimde modernizmle birlikte
toplumsal yasamda ortaya ¢ikan degisim ve donisimiin yasamimiz ve Ozellikle de
bedenlerimiz iizerinde ne gibi etkilere sahip olduguna kisaca yer verilerek, tibbi bilgiyi ortaya
¢ikaran ve ona toplumsal bir gii¢c atfeden varlik kosullarinin neler oldugu, gelisen bilim ve
yeni bilgi tiirlerinin hayatimiza nasil niifuz ettigi tartisilmaya calisilmaktadir. Ayrintili bir
siire¢ analizi yapmak yerine, daha c¢ok tibbi sdyleme gii¢ atfeden etkenlerin ve bireyin iktidar
iligkileri karsinda konumlanisinin ele alinmasi amaglanmaktadir. Bu baglamda birinci
bolimde; modernizm ve aydinlanmanin temel paradigmast olan Ozgiirlesme ve
rasyonellesme, standartlasma sOylemini tartigmaya agilarak, yasanan degisimler kisaca
ozetlenmektedir. Gelisen bilim ve bilgi tiirlerinin toplumsal hayat lizerindeki etkisi, bilgi-
iktidar —birey iliskisi tartisilan temel konular arasindadir.

Tibbi bilginin nasil bir toplumsal giice doniistiigli ve giindelik hayatin hangi amaglar ve
araclar dogrultusunda tibbilestirildigine de ikinci boliimde yer verilerek, beden {lizerinden
yiiriitiilen politikalar ve bedenin dahil edildigi iktidar iliskileri tartigilacaktir. Giindelik yasam
icerisinde bedenin sunumu ve bedene yiiklenen anlamlar toplumsal yap1 ve s6z konusu
toplumdaki iktidar iliskilerinden bagimsiz diisiiniilmedigi varsayimdan yola ¢ikarak, saglik-
hastalik gibi kavramalarin degisen anlamlar1 ve yeniden insa edilmeleri de bu bdliimde ele
alinmustir.

S6z konusu ¢alismanin temel tartisma konusu olan tibbilestirme kavraminin tliketim
kiiltiirinden bagimsiz diisiiniilemeyecegi ve bedenin bir kar nesnesi olarak bu iliskinin
merkezinde yer aldig1 goriisii tigiincii boliim i¢inde tartismaya acilmistir. Bu boliimde tiiketim
kiltiirii icinde degisen bedensel algilar ve saglik anlayisi iizerinde durulmaktadir. Hazci
beden, estetik degerleri yiiksek beden, iiretken bedenden tiiketen bedene, maddi bir tiiketim
nesnesi olarak beden, kimlik ve statii elde temek i¢in beden, imaj ve gorsellik degeri yiiksek
beden saglik ve formda olan bir beden, hastalikli degil saglikli bir beden gibi konular tiiketim
kiltirii i¢inde en ¢ok tartismaya acilan konulardir. Bu bdliimde tibbilestirme; tliketim
kiiltiiriinde ticari amaglar dogrultusunda belli piyasalari harekete gegiren onemli bir 6ge
olarak da kargimiza ¢ikmaktadir. Tibbilestirme hem saglik, hem de estetik kaygilarla devam
etmis, bu ise sismanligin tibbilesmesi olgusunu beraberinde getirmistir. Tiiketim kiiltliriiniin

yarattigl geng-ince-giizel beden anlayisi saglik sOylemi ile daha goériinir kilinmis ve



dolayisiyla medya araciligiyla sismanlik oOtekilestirilip bir hastalik olarak goriilmeye
baslanmistir. Bu baglamda tibbilestirmenin 6nemli aktorlerinden biri olan medya’nin roliiniin
irdelenmesi bu béliimde ele alinacaktir.

Son olarak calismanin amaci, kapsami, yontemi tartisilarak, alana iliskin bulgularin
degerlendirilmesine ve kategorize edilmesine yer verilecektir. ilk olarak, calismanin konusunu
olusturan; sismanligin tibbilesmesi Ornegi lizerinden giindelik hayatin nasil ve neden
tibbilestirildigini aydinlatmak amaciyla yiiriitiilen aragtirmaya iligskin bilgilere yer verilecek,
ardindan benimsenen yontem ve nedenleri tartisilacak ve son olarak da verilerin ayrintili bir

bicimde incelenmesine gegilecektir.



BIiRINCI BOLUM
MODERN DONEM, TOPLUMSAL YASAM VE DIiSIPLINLERIN GELiSiMi

Modern donemle baslayan sekiilerlik, oOzgiirliik ve bilimsellik tartigsmalari, bireylerin
giindelik hayati ve sagligmin dogrudan goriiniir adresi olan bedenleri {izerinde yeni
sOylemlerin olugmasina ve yeni politikalarin bicimlenmesine neden olan énemli gelismelerdir.
Cinkii bedenlerimizin ve tim yasam siireglerimizin denetlenmesi, modernizmin
rasyonellesme ve standartlagma siireci ile yakindan iligkilidir. Gelisen yeni bilimler ve bilgi
tirleri 1s18inda insan hayatinin tim siirecleri, dogal diinyanin tiim parcalar1 arastirilmaya,
kesfedilmeye ve hiikkmedilmeye baslanmistir.

Bir yandan bilimsel bilginin insan1 Ozgiirlestirecegi, her tiirlii bilinmezligi bilenebilir
kilacagi ve insan hayatin1 kolaylastiracagi sdylemi, 6te yandan bilginin beraberinde iktidar ve
giic iligkisi getirecegi diisiincesi, donemin temel tartisma konusu olmustur. Bireyin bu
stiregteki konumu ve yeri de modernlik i¢inde tartisilan konular arasindadir. Bu tartismalari
anlamak; ayni zamanda beden iizerinde vyiiriitilen politikalar1 anlamak anlammna da
gelmektedir. Ciinkii modernizm bir yandan ozgiirlik sdylemini lretirken 6te yandan bu
Ozgiirliigli nasil kontrol altinda tutulacaginin stratejilerini iretir. Bireyleri ve onlarin
bedenlerini kendi temel pratikleri dogrultusunda yonetir, yonlendirir. Bunu ise bilimsel
bilgiye dayanan temel pratiklerle yaparak, denetimi rasyonel bir zemine yerlestirir. Denetimin
rasyonel Olciitlere gore yapilmas: ayn1 zamanda rizaya dayanan bir tiir disiplin siirecini de
igermesine neden olmaktadir.

Beden, modern donemde gelisen egitim, siyaset, hukuk, tip, psikiyatri gibi disiplinler
1s1ginda iktidar iliskilerinin merkezinde yer almaktadir. Ciinkii modernizmin kusursuzluk
iddialar1 beden iizerinde sekil bulan somut bir diisiinceye doniismekte ve insan hayatini
kusursuz siiregclerden olusturmak, oOliimii, hastaligi, sagligi denetim altina almak Onem
kazanmaktadir.

Modern donemde gelisen disiplinler 151¢1nda giindelik hayatin tiim stirecleri kontrol altinda
tutulmaya, denetlenmeye baslamistir. Bu disiplinlerin i¢inde tip; bedenlerin diizenlenmesinde,
normallestirilmesinde, kontrol edilmesinde ayricalikli bir konuma sahip olmaktadir.
Foucault’nun da ifade ettigi gibi tibbi sOylem ile toplumda gii¢ kullanimi1 arasinda 6nemli bir
iliski s6z konusu olup, tip bedenler ve niifuslar {izerinde yiiriitiilecek politikalarda,
gelistirilecek disiplin stratejilerinde énemli bir yere sahip olmaktadir (Turner, 2011: 20°de
aktarildig1 gibi). Bedenler iizerinden ¢esitli politikalarin yiiriitiilmesi ve stratejilerin iiretilmesi

aslinda modern donemle baslayan bir siire¢ degildir. Modern 6ncesi donemde de iktidarlarin



varliginin ve giiclinlin bir gostergesi olarak beden, dogrudan adres olarak gosterilmekteydi.
Modernizmin sekiiler toplum anlayisi, dinin baskict tutumunun yok olmasi, aynt zamanda
disiplin stratejilerinin de doniisiime ugramasina neden olmaktadir. Bu doniisiim giiniimiize
kadar yansiyan yeni bir stratejinin de temelini olusturmaktadir. Ozellikle bireylerin 6zgiirliigii
ve yasam kalitesi {lizerinde sOylemini olusturan bu yeni iktidar tipi, baski ve zorlama
icermeden bireylerin rizasina dayanarak kurallarini isletmektedir. Foucault’nun ¢alismalarinin
da odagini olusturan bu iktidar iligkilerindeki degisim; tibbin toplumda sahip oldugu giicii ve
giindelik hayat1 tibbilestirilmesini saglayan siireclerin neler oldugunu anlamakta da etkili bir
yoldur. Ciinkii bu yeni iktidar tipi:
“Bireylerin kendi bedenleri ve ruhlari, diisiinceleri, hareket tarzlari ve varolus
bicimleri iizerinde, kendi imkanlar1 ya da baskalarmin yardimiyla bir dizi operasyon
yapmalarini ve bdylece belirli bir mutluluk, arinmislik, bilgelik, kusursuzluk ya da
oliimsiizliik haline ulagmak i¢in kendilerini doniistiirmeyi” (Foucault, 2003: 36)
saglayan bir iktidar tipidir.
Bu diisiinceden hareketle toplumsal doniisiimiin yasandigi ve bilimsel tibbin orta ¢iktig1
modern donemi tartismaya agmak calismanin biitlinliigii ve gilinlimiizde tibbin artan sosyal

kontrol yoniinii anlamak agisindan 6nemlidir.

1.1.  Aydinlanma ve Modernlesmenin Temel Paradigmalar:

Rasyonalizmin, 6zglirliigiin, sekiilerlesmenin ve ilerlemenin bir ifadesi olarak karsimiza
¢ikan modernizm, modernlesme gibi kavramalar, toplumsal yasami degistiren; doga, kiiltiir,
din gibi bir¢ok yasamsal pratiklerin ve insanin sorgulanarak tartismaya agildigi bir siireci,
kiiltiirel ve entelektiiel bir hareketi ifade eder. Giinlimiizde modern, modernizm, modernlesme
gibi kavramlar sadece yasanan bir siireci, degisimi ya da bir entelektiiel hareketi temsil
etmekle kalmayip ayn1 zamanda bir diisiiniis bi¢cimini, yeni bir felsefi paradigmanin da hayata
gecmesini ifade etmektedir. Bu ylizden modernizm toplumsal yasami kokiinden degistiren bir
sOylem olarak da ele alinabilir (Erbas, 2000: 122). Bu degisimin sonuglar1 ve temel itici giiciin
ne oldugu tartigilan temel konular arasindadir.

Modernizm belli bir anda ortaya ¢ikan ve tek bir sebebe baglanabilecek bir hareket
degildir. Ciinkii moderniteye gecisi saglayan ¢ok farkli toplumsal, ekonomik ve kiiltiirel siire¢
ve olaylar vardir. Bunlar modernitenin itici giliciinii olusturan; bilimsel, siyasal, kiiltiirel,
teknik ve endiistriyel devrimler olarak da adlandirilmaktadir (Jeanniere, 2000: 97).
Modernitenin itici glicii aslinda aydinlanma diisiincesinin de itici giiclinii olusturur.
Dolayisiyla modernite, felsefi giiciinii ve dayanagini aydinlanma diisiincesinden almakta,

sOylemini bu felsefeye dayandirarak olusturmaktadir. “Aydinlanma hem dolayli ekonomik ve



toplumsal sonuglar itibariyle hem de akilsal devrim denilen olusumun altyapisini olusturarak
“modern toplum™un entelektiiel temellerini viicuda getirmistir” (Cigdem, 1999: 17).

Aydinlanma, “toplumsal doniistim 6gelerini, politik kurum g¢esitlerini, bilgi bigimlerini,
bilginin ve uygulamalarin rasyonalizasyonu projelerini, tek bir sézciikle 6zetlemenin ¢ok zor
oldugu teknolojik degismeleri igerir” (Foucault, 2007: 73). Harvey’e gore (2005: 25)
rasyonel toplumsal Orgiitlenme bigimlerinin ve rasyonel diisiince tarzlarinin gelismesi,
efsanenin, dinin, bos inancin, akil 1s18indan, iktidarin keyfi kullanimindan ve kendi insan
dogamizin karanlik yanindan kurtulusu vaat ediyordu. Bu doénem; onemli bilimsel
gelismelerin  yasandigi, bilimin evrensel ve pragmatik sinirlarinin g¢izilmeye calisildigi,
pozitivist yontem anlayiginin tiim bilimlere uygulandigi bir donemdir. Aklin merkezde
oldugu, doganin akla ve bilime tabi kilindigi bu dénem: ayn1 zamanda insan 6zgiirliigiiniin ve
kurtulusunun da bu akil araciligiyla gerceklesecegine inanildigi bir siire¢ olmustur. Bilimin,
dolayistyla insan aklinin merkeze konuldugu aydinlanma, “duygusal 6n yargilardan ve
geleneksel bilgiden bagimsiz 6zgiir diisiinceyi temsil ettiginden, dnceden belirlenmis her tiir
amaca en kisa yoldan erismenin teknigini iireten aracsal usa sinirsiz olanaklar tanimistir”
(Atiker, 1998: 13). Bu aklin insanin Ozgiirlesmesi yoniinde kullanilacagi diisiincesi,
aydinlanmanin temel dayanak noktasidir. Ozellikle aydinlanma filozoflarindan olan Kant, bu
stireci insan Ozglirlesmesi lizerinden tanimlayarak, kisilerin kendi aklin1 6zgiirce kullandiklar
stirece aydinlanmanin gerceklesebilecegini sdyler. Kant’a gore (2007: 17) aydinlanma
“insanin kendi sucu ile diigmiis oldugu bir ergin olmama durumundan kurtulmasidir. Bu ergin
olmayis durumu ise, insanin kendi aklim bir baskasmnin kilavuzluguna bagvurmaksizin
kullanmayisidir.” Kendi aklimi kullanma cesaretini gosteren bireyler, ayn1 zamanda o6zgiir
bireyler olarak tanimlamistir. Ciinkii Kant’a goére aydinlanma i¢in gereken esas sey
Ozgiirliiktiir. Bu ise kendi aklin1 kullanma 6zgiirliigiidiir.

Aydinlanma 6zgiirlesmenin ve rasyonellesmenin yani sira, diinyevilesme siirecinin bir
ifadesi olarak da karsimiza ¢ikar. Ciinkii artik tanrisal 6zne fikrinden, yani yaratilan 6zneden,
yaratan Ozneye gecis vardir. Bu ise kisinin yaraticiligina, iiretken gilicline vurgu yapar.
“Modern toplum ile yaratici Insan-Ozne olarak insanin siirekli olarak kendini ve yasadig
cevreyi etkilemesi ve degistirmesi modernlesme diislincesinin, gelenegin modernlesmesinin,
en belirleyici 6zelligidir” (Ercan, 2003: 31-32). Dolayisiyla insan modernligin hem 6znesi
hem de nesnesi, hem yaraticisi, hem de onun {irliniidiir. Modernligi anlamada ve tanimlamada
referans alinabilecek diisiiniirlerin basinda gelen Giddens’a gére modernlik; modern toplum
ve endiistriyel uygarlig1 ayni anda anlatan temsili bir kavramdir. Kavrami ekonomik, siyasal
ve diislinsel olmak iizere li¢ farkli acidan ele alir. Modernlik; diinyaya kars1 belirli yerlesik

tutumlari, insanin miidahalesiyle sekil almaya agik bir diinya fikrini, ekonomik kurumlarin
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karmagik iligkilerini ve pazar ekonomisini, ulus devlet ve kitle demokrasisi dahil olmak tizere
belirli siyasal kurumlari ifade etmek igin kullanir (Giddens, Pierson, 1998: 83). Modernlik;
modern ekonomik diizenin ortaya ¢ikisi olsa da, farkli devlet olusumlarinin ve orgiitlenme
tiplerinin ortaya ¢ikisina da denk gelir.

Giddens’a gore (2010: 28) modernite, hayatimizin her alanini yonlendiren, yoneten bir
durumdur. Oyle ki nasil yasamam gerekir? Sorusunun nasil davranmamiz, giyinmemiz ve
beslenmemiz gerektigine iliskin kararlar icinde cevaplandirilma bi¢imini de tetikleyen,
bireysel-kimligin zamanla gelisimi i¢inde yorumlanan gelenek-otesi bir diizendir. Boylelikle
modernligin yonlendirici etkisi, bilineni ortaya koyma, bilinmeyeni bilinebilir kilma,
rasyonellesmenin yarattigi O0zgiir birey, evrensel dogrularin yaratilmasi, dine ait olanin
sorgulanmas1 olgusu tartismaya agilmaktadir. Ozellikle aydinlanma ve modernzmin temel
dayanak noktasi olan 6zgiirlesme sdylemi sorgulanir. Ciinkii Modernlik bir yandan insan
Ozgurliigiinii savunurken, 6te yandan bu o6zgiirliigiin nasil kontrol altinda tutulacaginin
stratejilerini tiretir ve kisileri kendi temel pratikleri dogrultusunda yonetir.

Wagner’e (1996: 23) gore iki tliir modernlik sdylemi vardir; bu sdylemler 6zgiirliigiin
gerceklesmesi ile Ozgiirliiglin torpiilenmesi karsithigina dayanir. Bunlardan biri 6zgiirlik
digeri ise disiplin altina alma sdylemidir. Bu iki sdylem 6zgiirliigiin bir gerceklik mi yoksa bir
yanilgi m1 oldugu tartismalarinda da yer alir. Bir yandan insan1 ozgiirlestiren, 6te yandan
insan1 kisitlayan modernite anlayisindan soz edilebilir. Tekelioglu’nun (1999: 46) bahsettigi
gibi i¢inde yasadigimiz modernite bize bir dizi kisitlama ve ozgiirlestirme pratiklerini bir
arada sunar.

Horkheimer’a gore Aydinlanma bir yandan bireyr ozgiir kilarken, 6te yandan onu
teknolojiye bagimli kilarak aragsal aklin egemenligine sokmus ve 6znelliklerini yok etmistir
(Touraine, 1992: 175°de aktarildig1 gibi). Foucault da modern rasyonalitenin bireyler tizerinde
zorlayict bir giice sahip oldugunu ve bireyin toplumsal kurumlar, sdylemler ve pratikler
yoluyla tahakkiim altina alindigin1 savunur (Best; Kellner, 2011: 57). Bu tahakkiim durumu
baskicidan iiretene dogru kayma yasanmustir. Ozellikle modern dénemin ilk safhalarinda 6zgii
(rligiin aslinda torpiilendigi, baski altina alindigi, bireylerinde baskict bir iktidara maruz
kaldig: tartisilirken, modern donemin ileri asamalarinda ise bireylerin daha tiretken bir iktidar
iligkisi i¢ine girdigi ve ozgiirlik sdylemi etrafinda iiretildigi iddia edilmektedir. Bireylerin
ancak 6zglir olduklar stirece bir iktidar iliskisi icine girebilecegi bu diisiincenin en belirleyici
kanitidir. Ancak bu 6zgiirliik toplumsal kisitlayict alan ile aktif birey arasindaki diyalektige
dayanmaktadir. “Bu diyalektikte, bir kimse toplumsal olarak dayatilmis kisitlanmalar1 alt
edebildigi, kendi {izerinde egemenlik kurabildigi ve fislup sahibi bir varolus

gerceklestirebildigi dl¢lide ozgiirlige kavusabilmektedir” (Best; Kellner, 2011: 88). Foucault
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modernlikle gelisen yeni bilgi tiirleri {izerinde daha elestirel durur. Bilginin nétr, tarafsiz ve
Ozgiirlesimei oldugunu diisiinen teorilere karsit olarak, bilginin iktidar iligkilerinin temel 6gesi
oldugunu savunur (Best; Kellner, 2011: 71). Ciinkii modern doénemin temel
paradigmalarindan olan bilimsel bilginin tarafsiz objektif ve Ozgiirlestirici etkisi sorgulanip
tartigmaya agilan konularin baginda gelmektedir. Tibbi bilginin de bu iligkinin neresinde yer

aldig1 calisma agisindan dnemli bir tartisma konusudur.

1.2. Bilgi-iktidar Iliskisi Baglaminda Ozgiirliik Sorunu ve Modern Birey

Aydinlanma ve modernizmin temel dayanak noktasini olusturan 6zgiirliikk sdylemi; aragsal
aklin ve bilimsel bilgi araciligiyla olusturulan, bunlarin tizerinden mesruluk kazanan bir
sdylemdir. Ozellikle modern dénemde gelistirilmeye calisilan “nesnel bilim” anlayis1 ve bu
bilimin insanlarin hizmetine sunulmasi ilkesi, aydinlanmanin temel bilimsel felsefesini
yansitmaktadir. Burada “amag, 6zgiir ve yaratici bicimde ¢alisan ¢ok sayida bireyin katkida
bulundugu bir bilgi birikimini, insanhifin 6zgiirlesmesi ve giinliikk yasamin zenginlesmesi
yolunda kullanmakt” (Harvey: 2003: 25). Ciinkii bilgi, insanin hayatin1 kolaylastiran,
insanligin gelisimini saglayan aragsal bir deger olarak goriilmektedir. Bacon bunu su sozlerle
ifade etmektedir; “Bilgi, dogaya iliskin olarak Ondeyide bulunma ve onu kontrol etme
yetenegimizi gelistirmek suretiyle, hayatlarimizi daha kesin ve muhtemelen daha rahat hale
getiren bir seydir” (West, 1998: 28°de aktarildig: gibi).

Gelisen bilimlerin ve yeni bilgi tilirlerinin doga iizerinde bir denetim mekanizmasi
gelistirecegine olan inancin yaninda, ayni zamanda bireyi, bireyin yasadigi diinyay1, ahlaki ve
kiiltiirel ¢evresini ve dolayistyla bireyin mutlulugunun daha iyi anlasilacagina inanilmaktaydi
(Sarup, 2000: 205). Yani bilim diinyadaki konforu ve rahathgi sagladigi, insan hayatini
tyilestirdigi diisiiniildiigli i¢in aydinlanma diisiiniirlerince bilim merkezli bir diinya gortisii
benimsenmigstir. Ciinkii bilim gercek degisimin ve ilerlemenin temel itici giici olarak
goriilmektedir.  “Bilimi  ilerlemenin  motoru, reformlarin  hizmetkdri, insanin
miikemmellesebilmesinin yegane araci, diinyanin acit ve mutsuzluktan arindirilabilmesinin tek
yolu olarak goren aydinlanma diisiiniirlerinin goziinde bilim 6liime bile g¢are bulabilirdi”
(Cevizci, 2002: 12). Ote yandan bilime bu denli anlam yiiklenmesi ve dogayla olan iliskisi,
bilimin sahip oldugu gii¢ ve iktidar olgusunu da tartigmaya agmustir.

“Aydinlanma’nin “0zgiirlestirici” bilgisi kendi ozgiirlestirici niteligini gliglestiren ve
belki de kisitlayan bir iktidar sorusuyla kendini baglar. Bilgi, inat¢1 doga iizerinde bir
egemenlik olarak soyut ve faydaci bicimde anlasildiginda, iktidar tarafindan

nitelendirilmis hale gelir” (Dochherty, 1995: 15).
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Bu baglamda bilginin yalnizca ozgiirlestirici rolii degil; disiplin altina alma roli de
tartisilmaktadir. Ciinkii bilgi ve bilim artik Ozgiirlestirici bir pratik olmaktan ¢ikmakta,
disiplin altina alinmaya ¢alisilan bir toplumda 6nemli bir ara¢ haline gelmeye baslamaktadir.
Bacon’in doga bilimleri biitiin bilimlerin temelini olusturdugu, bu yontemlerin ¢esitli bilgi
tirlerinin ilerlemesini ve bu yeni bilgi tiirlerinin insanin doga iizerinde hakimiyet
gelistirmesini sagladig fikri, insanin insan iizerindeki hakimiyetine de gonderme yapar
(Cevizci, 2002: 13). Doganin iizerinden gelistirilen tahakkiim, ayn1 zamanda toplumsal yasam
icinde gerek bireysel, gerekse toplumsal iligkilerde de karsimiza ¢ikmaktadir.

Bilgi —iktidar iligkisini ¢alismalarinda ayrintili tartisan ve aralarindaki nedensellik
iliskisine dikkat ¢eken Foucault’ya gore (2003: 34-35) bilgi ve iktidar arasinda dogrudan bir
iliski vardir. iktidar bilgiye, bilgi de iktidara siirekli eklemlenmekte, iktidar isleyisi yeni bilgi
kaynaklar1 yaratmakta ve bunlari kullanmaktadir. Aymi sekilde bilgi de siirekli iktidar
etkilerine yol agmaktadir. Foucault bunu su sekilde ifade eder; “Bilgi olmadan iktidarin
stirdiiriilmesi olanaksizdir, bilginin iktidar dogurmamasi olanaksizdir.” Birey de bu iktidar
iliskisinin merkezinde yer alir. Ciinkii bireyin kendisi iktidar iligkisi i¢inde, bir dizi hiikmetme
ve kendilik teknolojisinin i¢ ige gegtigi bir soylem alaninda anlam kazanir (Tekelioglu, 1999:
53). Soylem ve iktidar bireyi anlamlandiran bir biri i¢ine gecmis iki énemli 6gedir. Bu
anlamda modern 6zne “bilginin kosulu olarak degil, bilgiyi olusturan séylem 6znel deneyin
kuruldugu tarihsel pratiklerden biri olarak ortaya ¢ikiyor” (Keskin, 1999: 19).

Modernlesme tartigmalar1 beraberinde modern 6zne ile ilgili tartigmalar1 da getirmistir.
Yasanan degisim ve doniisiimiin sonucu bireysel O6znenin nasil ortaya c¢iktigi, yasanan
degisimin ne derece 6znesi ve nesnesi oldugu gibi sorulara cevap aranmaya c¢alisilmistir.
Modern donemin bireyi; daha ¢ok 6zgiirliik ve bilgi lizerinden tanimlanarak, ona kimlik
kazandirilmaya ¢aligilmaktadir. Ciinkii o bilginin arastiricis1 ve ozgiirliigiin tasiyicist olarak
goriilmekte, kendi varligini bunun iizerinden kanitlamaktadir. “Bu birey 6zgiirlik alaninda
hem tercih eden, secen bir varliktir; hem de ideolojik agidan kendisini evrensel dogrulara tabi
olarak tanimlamaya hazirdir” (Mahgupyan' 2000: 23). Bu ise bireyi hem yaratici 6zne, hem de
bagimli nesne konumuna diisiirmektedir. Birey; bir yandan bilgiyi iireten ve onu 6zgiirce
kullanan konumuna sahipken, 6te yandan bilginin yarattig1 diinyanin sinirsal ¢izgileri ve bu
bilgiye sahip kisilerin yonlendirici etkisi i¢inde yasamaya zorlanmaktadir. Modernite “ hem
bireyi tekil ve bagimsiz bir 6zne olarak yaratan, hem de onu homojen ve hiyerarsik yapilarin
icinde yeniden tanimlayan bir siireci ifade etmistir” (Mahgupyan, 2000: 17).

Bell’e gore modernlesme siireci ile birlikte dini inanglar zayiflamis, bu ise higlik
duygusunun olugmasina neden olarak, insaniistii bir benmerkezciligin olusmasina neden

olmustur. Birey bu silirecin énemli bir aktorii olarak yiiceltilmis, kisinin smirlarini agmasi
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onemli bir hedef haline gelmistir (Atiker, 1998: 39’de aktarildig1 gibi). Dinden kaynakli
boslugu bilgi doldurarak, bireyin kendi sinirlarin1 agma vaadi verilmistir. Bu ise bilgi-iktidar
iliskisinde tartisildigi gibi bireyler {izerinde bir tiir tahakkiim iligskisi getirmistir. Foucault
modern Ozneyi iktidar iligkisi iizerinden tanimlayarak, bu tahakkiimiin analizini yapar.
Foucault’ya gére modern donemin bireyi iktidara tabi kilinmig bir bireydir. Bu onun ayni
zamanda Ozne teorisi hakkinda sOyledigi diisiincelerini de gilin 1s18na ¢ikarir. Cilinkii
Oznelestirme ayni1 zamanda “tabii kilinma”, ‘“uyruklastirilma” silirecine de isaret eder
(Touraine, 1992:188). Oznenin olusumu gelisen benlik teknolojileri ve bu teknolojilerin
beden iizerinde isleyisinin bir sonucu olarak ger¢eklesmektedir. Foucault’ya (2006b) gore
modern birey normallestirilmeye ¢alisilan bireydir. Bunu “Deliligin Tarihi” adli ¢alismasiyla
ayrintilandirir. Dolayisiyla Foucault modern bireyi, iktidar tarafindan yani iktidarin mikro-
fizik mekanizmalarinin biitlinli, dolaysiyla da normallesmeyi nesnellestirici mekanizmalar
tarafindan yaratildigini kanitlamaya calismaktadir (Touraine, 1992: 188). Touraine gore
Foucault’un caligmalarinda iktidar, modern bireyi sadece normallestirmeye ¢aligmaz, ayni
zamanda baski da kurar. S6z konusu durumu “Hapishanenin Dogusu” adli ¢alismasiyla
ayrintili olarak ¢o6ziimler. Suglulart hapishaneye, Ogrencileri yatili okullara, hastalari
hastaneye ve iscileri fabrikaya kapatan aslinda iktidarin baski mekanizmasidir.

Modern birey; bir yandan ozgiirlilk sdylemi, o6te yandan Foucault’nun perspektifinden
iktidar iligkileri baglaminda tanimlanirken, modern bireyin ¢eliskisi de ortaya ¢ikmaktadir. Bu
celiski bireyi 6zgiir kildig1 diislinen aklin celiskisi ve iktidarin 6zgiirliik sdylemini dayanak
noktas1 alarak “yumusak baski” (Bauman, 2002: 58) mekanizmalarin1 kurmasi ¢eliskisidir.
Ciinkii bireyler bireysellik ve standartlagsma ¢ikmazina sokularak ‘her seyi-denetle’ zihniyeti
ile tiim bedeni hareketleri ve hayati denetlenerek standartlagtirilmisti (Talu, 2010: 163). Bu
standartlasmada modern kurumlarin (T1p, egitim, kriminoloji, siyaset, medya....) yonlendirici
giiciiniin pay1 yadsinamaz.

“Modern birey, bilginin hem nesnesi hem de 6znesi haline gelmis, “bastirilmayip”
“bilimsel-disiplinler mekanizmalar’”nin yataklar1 icerisinde sekillendirilmis ve
olusturulmus, “Biitlin bir giic ve beden teknigine gore... 6zenle imal edilmis” bir
ahlak/hukuksal /psikolojik/tibbi/ cinsel varlik haline gelmistir” (Best; Kellner, 2011:
71).
Gelisen beden teknikleri yeni ahlaki, tibbi, hukuksal 6zneler yaratarak yeni toplumsal
iligkilerin temelinin atilmasini saglamistir.

Talu (2010: 165) modernizm siirecini sanayi modernizm ve gilinlimiizde siire giden

modernizm diye ikiye ayirarak, modern bireyin i¢inde bulundugu endiseli durumun analizini

yapar. Modern Sanayi toplumunun bireyi i¢in su ifadeler kullanilir; ‘modern birey yersiz
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yurtsuzdur’, ‘modern birey yalnizdir’, ‘modern birey huzursuzdur’, ‘modern birey
yabancilagsmistir’, ‘modern birey standartlastirilmistir’, ‘modern birey rasyonellestirilmistir’,
‘modern birey yalitilmistir’, ‘modern birey kayitsizlastirilmistir’. Siire-gelen modernligin
bireyi i¢in kullanilan ifadeler ise sanayi toplumu modern bireyi tanimlayan 6zelliklerin bir
uzantisidir.: ‘modern —asiri- bireysellesmistir’, ‘modern birey ev Ozlemi c¢ekmektedir’,
‘modern birey ev fantezisi kurmaktadir’, ‘modern birey kagig fantezilerine
stiriiklenmektedir’...

Modernizm elestirisi iginde ortaya ¢ikan ve ¢ok farkli diisiiniilerce farkli adlandirilan yeni
toplum tipinde ise, bireyin kimligi git gide daha belirsizlesmistir. Muglak, yerinden edilen ve
parcalanan kimlige sahiptir. Bu birey daha 6zgiir goriinen ve kendi kendinin uzmani olan
bireydir. Birey Ozgiir ama gitgide teknolojiye ve uzmanlara bagimli birey olmakta, bu
bagimlilik beraberinde yeni bir ¢eliskiyi de getirmektedir (Bauman, 2002: 61). Bu celiski,
baskasinin sahip oldugu bilgi 1s18inda yonlendirilen bireyin 6zgiir olup olmadigi ¢eliskisidir.
Bauman (1997: 16) ozgiirliik tartismalarinda daha olumlayici yol izler. Ciinkii bireysel
Ozglrliigiin bireysel yasami, toplumu ve toplumsal diizeni bir arada tutan bir bag oldugunu
sdyleyerek, degisen dzgiirliik alanina vurgu yapar. Ozgiirliik iiretim ve iktidar iliskilerinden

tiikketim iligkilerine kaymuistir.

1.3.  Modernizm ve Disiplin

Modernlik diistincesi 6zgiirliik s6ylemi iizerinde kendini iiretirken, bu sdylemin karsiti
olan disiplin sdylemini de hayata gecirmektedir. Wagner’in (1996: 23) da belirttigi gibi
modernlik bir yandan 06zglirliigli iiretirken, 6te yandan bunun torpililenmesi igin ugrasir.
Modern kapitalist toplumlar1 tanimlayan temel kavramlarin basinda kontrol ve denetim
gelmektedir. Bireyler icinde yasadigi sistemin temel beklentilerine ayak uydurmak zorunda
kalmakta, rasyonellesme siirecinin bir parcasi olarak bilimsel bilgiye daha ¢ok ihtiyag
duymakta, temel organizasyon ve kurumlardan zorunlu faydalanmaktadir. Bu durum ise
Weber’in demir kafes dedigi seyi bize hatirlatmakta, bireyleri akilcilasma, 6zgiirliik, ya da
ozerklikten ¢ok gizli baski lizerinden tanimlamaktadir (Yaniklar, 2006: 172°de aktarildig:
gibi). Bu ayn1 zamanda bireysel Ozgiirlilk ve toplumsal ¢ikarlarin catistiglr veya uzlastig
noktanin ne oldugu, hangi durumun baskin geldigiyle de ilgilidir. Ciinkii bireysel 6zgiirliigiin
bir yéniiyle toplumsal &zgiirliikle drtiismesi, ya da ona uydurulmas: gerekmektedir. Insam
eyleme iten ve onun eylemini kisitlayan sinif, iktidar, baskinlik, yetke, toplumsallagsma
ideoloji, kiiltlir ve egitim gibi temel toplumsal degiskenlerin birer baski unsuru olarak ele
alinabilecegi bu kapsamda tartigmaya acilmaktadir. Bireysel oOzgiirliik, aslinda belli bir
toplumda ortaya ¢ikan ve kaybolan bir 6ge olarak okunabilir (Bauman, 1997: 14-15). Bu ise

Ozgiirliigiin belli kosullar altinda insa edilmesine neden olan bir duruma géndermede bulunur.
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“Modern olmak, bizlere serliven, gii¢, cosku, gelisme, kendimizi ve diinyay1r doniistiirme
olanaklar1 vaat eden; ama bir yandan da sahip oldugumuz her seyi, bildigimiz her seyi,
oldugumuz her seyi yok etmekle tehdit eden bir ortamda bulmaktir kendimizi” (Berman,
2011: 27). Modernligin akla dayali ve rasyonel bir bi¢cimde oOrgiitlenmis toplum modeli
yaratmak icin Ozglrliikleri kisitlamak ve toplumu mihendisce planlar dogrultusunda
yonetmesi de gerekmektedir (Cabuklu, 2004a: 4).

Modern sdylem bir yandan Ozgiirliik soylemi iiretirken, 6te yandan neden ozgiirligi
kontrol altinda tutar? Bunlar toplumsal diizenin 6n kosulu olarak okunabilir mi yoksa bizi bir
tiir yonetsel iktidar iligkileri i¢erisine dahil eden, modern donemin temel disiplinci 6zelligi ile
acgiklanabilir mi? Modern donemle birlikte uzmanlasma, isbolimii ve bunlarla birlikte
biirokrasinin geliserek disiplin toplumunun ilk adiminin atildigr sdylenebilir (Ercan, 1998:
37). Bu gelisen yeni disiplinler 1s18inda makro iktidar dedigimiz devlet iktidarinin rasyonel
bir zeminde 6rgiitlenmesi olarak da okunabilir. Bu makro 6lgekte siiren orgiitlenmelere karsin,
gelisen yeni bilgi ve bilme aygiti dogrultusunda mikro diizeyde yeni iktidar anlayis1 ve
onlarin gelistirdikleri disiplin stratejileri de Orgiitlenmektedir. Modern dénem ve gelisen
disiplin  stratejilerinin  gelisimini kapitalizmin de tarihine baglayan Giddens’a gore;
modernizm ayn1 zamanda belli disiplin stratejilerini, 6zellikle de gozetim, endiistriyalizm ve
askeri giicli kapsayan bir dizi stratejiyi igermektedir. Modern toplumda mevcut olan farkli
devlet bicimleri ve farkli orgiitlenme tiirleri, birer enformasyon sitemine sahip olup yonetsel
giicii elinde bulundurmaktadir. Giddens gdzetim kavramina bagvurarak, modern toplumun
temel karakteristik Ozelliklerinden birinin gozetim, digerinin teknolojiler sayesinde askeri
giiciin sahip oldugu imtiyaz ve savasin degisen dogasi oldugunu sOylemektedir. Yine
modernligin bir diger 6zelligini olusturan endiistrilesmede ise bilim teknoloji ve enformasyon
araglar1 gelismekte ve bu da makineye, bilime bagimli bir uygarligin gelismesine neden
olmaktadir. (Giddens, Pierson, 1998: 85). Daha sonra da tartisilacagi gibi modern dénemle
birlikte bilimsel ve klinik diizeyde gelisen tip ve onun teknolojik araglari toplumda bagimlilik
yaratarak, bireylerin yasami {izerinde s6z sahibi olmaktadir.

Modern dénem ve beraberinde ortaya ¢ikan disiplin toplumu Foucault’nun ¢aligmalarinin
merkezinde yer alir. Bu disiplin okullarda, hastanelerde, kislalarda, atdlyelerde uygulanan
rejimlerini igerir (Foucault, 2007: 41). Bu rejimler, toplumsal yasami diizenleyen ve kontrol
altinda tutan, normal ve anormalin siirlarini ¢izen mevcut yapiin siirekliligi i¢in ugrasan
rejimler olarak disiiniilebilir. Aslinda bu modern donemin miikemmeliyet¢i ve kusursuzluk
iddiast ile ortiisen, mutlak, monolitik, homojenlestirici egemenligini tiim toplumsal alanlarda
kurmasin1 saglayan ve normal-anormal, igerisi-disarisi, 1yi-kotli, saglik-hastalik gibi temel

karsitliklarin yok edilmeye ¢alistig1 siiregle iligkili olarak da agiklanabilir (Cabuklu, 2004a: 4).
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Modernligin bu amact onu disiplinci iktidar anlayisini benimsemesine neden olmus,
toplumsal denetim bu yolla saglanmaya ¢alisilmistir

Foucault’ya gore modern donemde ortaya ¢ikan disiplinci iktidar; diizenleme, denetleme
ve gozetim teknolojileri ile biitlinlesik ortaya ¢ikarak, diisiince ve davranis bigimlerini beden
tizerinde calisan egitim teknikleri araciligiyla degistirip, siirekli olarak islemektedir.
Hapishanelerde, okullarda, hastanede ve askeri kislarda rasyonel olarak isleyen disiplinci
iktidarin, temel nesnesi bedendir (Smith, 2007: 172).

“Disiplinlerin tarihsel ani, yalnizca becerilerinin gelismesini veya bagimliginin
agirlagtirllmasint degil de, aynt zamanda onu ayni mekanizma iginde daha fazla
getirdigi Olclide daha fazla itaatkdr kilan (ve tersine) bir iliskiyi olusturmay1
hedefleyen bir insan bedeni sanatinin dogdugu andir” (Foucault, 2006a: 210).

Bu siire¢ toplumsal yasami tiimiiyle denetim ve gozetim altinda tutan bir siireci ifade
ederek, bedene el koyma pratiklerinin de temelini olusturur. Ciinkii “on altinc1 yiizyildan beri
bireyler, her hareketlerini arastiran, yargilayan, 6lgen ve diizelten karmasik bir disiplinler,
normallestirici panoptik iktidarlar kiimesinin pengesine sikisip kalmistir” (Best; Kellner,
2011: 71).

Modern doénemle baslayan bu disiplinci iktidar pratikleri daha sonra yumusayarak ama
varlik kosullarin1 ve amacini yok etmeden devam etmistir. Ozgiirliigii kontrol altinda tutan
modern iktidar, tekrar Ozgirliik ve kaliteli yasam sdylemiyle kendini yeniden iireterek
toplumsal yasama daha igkin hale gelmektedir. Ozellikle yasamsal siiregler iizerinde isleyen
biyo-iktidar bunun en 6nemli 6rnegi olarak karsimiza ¢ikar. Bu iktidar tiirdi, i¢ine disiplinci
iktidar da katarak, onu dista birakmayarak ama onu kismen degistiren, doniistiiren, onun igine
yerleserek yeni bir iktidar teknolojisi olusturmustur. Bu yeni iktidar teknigi, disiplinci iktidar
ortadan kaldirmayarak uygulama alani bulmustur. Foucault’ya gore ortaya ¢ikan bu yeni
iktidar teknolojisi bedenle ilgilenen disiplinci iktidardan farkli olarak, insanlarin yasamlarina
yani bir canli varlik olan insanla ilgilenmektedir (Foucault, 2001: 248). Foucault’un biyo-
iktidar dedigi sey aslinda c¢ok farkli disiplinlerin, bilimlerin beden {izerinde birbiriyle isbirligi
icinde uyguladiklar1 politikalara da géndermede bulunur. Biyo-siyasetin bir par¢ast olan bu
politikalar beden iizerinde bir siyaset olusturmay1 hedeflemektedir. Psikoloji, tip ve demografi
gibi beseri bilimler biyo-siyasetin bir pargasi olarak bedene el koyarak ona hakim olmaya
calisir (Merquior, 1986: 160). Foucault boylelikle modern diinyaya gecisle birlikte bireylerin
bir yandan kendi kendilerini 6znelestirmelerini 6te yandan da, kendilerini digsal bir denetimin
giiciine baglamalarin1  saglayarak kendi benliklerini  nesnelestirmelerini  doguran

“Ozneles(tir)me siireclerinin de bir analizini yapmaktadir (Agamben, 2001: 158).
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Biyo-iktidar insanin yasamsal siiregleri ilizerinde isledigi igin baskidan ¢ok rizaya
dayanarak kendine uygulama alan1 bulmaktadir. Bu bize, modern donemin ileri agmalarinda
var olan iktidar tekniklerinin ve uygulamalarinin da nasil degistigini gostermektedir. iktidar
kendini belli araglar yoluyla yeniden iiretir, beden {izerinde islemeye devam eder.
Vigarello'nun (2008: 14) ifadesi ile"kolelesmek ya da 6zgiirlesmek: Birbirine karisan, modern

bedeni tamamen 6zgiir bir ¢ehreye kavusturan iki dinamik"tir.

1.4.  Giindelik Hayatin Kontrolii ve Bedenlerin Denetimi

Kutsal olan ile olmayan arasinda bir kirilmay1 ifade eden modernlik (Berman, 2011: 128),
yasami tiimden dinden yani kutsalliktan arindirarak onu bi¢imlendirme, onu degistirme
sansina sahip olmustur. Kutsalliktan arinma islemi rasyonel akil ilkelerine ve bilimsel bilgiye
dayanarak mesruluk kazanmis, toplumsal yasama niifuz etmistir. Disiplinlerin gelisimi, yeni
bilme aygitlarinin ortaya c¢ikmasi, bu durumun iizerinde etkili olan baglica faktorlerdir.
Sekiilerlesme ve rasyonellesme siireci, disiplinlerin ortaya ¢ikmasi ayn1 zamanda kisilerin
giindelik yasami ve bedeni {izerinde gelistirilecek miidahaleleri, kutsal bir zeminden
uzaklagtirarak onu rasyonel bir zemine yerlestirmistir. “Beden yararia bu kutsallik digilagma
tim Bati’ya niifuz etmistir ve bedenin degerleri yikict goriilmeden yasama hakkina sahip
kilinmistir” (Baudrillard, 2004: 173). Beden artik dinin buyruklarmma uyan, onun etkisiyle
sekillenen bir nesne olmaktan uzaklagmis, modernligin buyruklarina uyan bir projeye
dontigmiistiir. Shilling bedenin modern yasamda bir proje olarak degerlendirilmesi gerektigini
sOyler. Ciinkii Onun lizerinde miidahaleyi miimkiin kilan bilimsel ve teknik gelismeler
sayesinde bedenin ne oldugu hakkindaki bilgi sorunlu hale gelmektedir (Isik,1998: 160°da
aktarildig1 gibi). Modernizmin temel pratikleri beden lizerindeki gizemi yikarak onu kendi
araclariyla kesfetme, yonetme giicii elde etmistir.

Bedeni yonetme, ona hiikmetme stratejilert modern oncesi donemden beri var olsa da,
modern donemle birlikte bu stratejiler, politik, ticari, toplumsal kaygilarla orgiitlenerek
rasyonel bir temele oturtulmustur. Ciinkii “kapitalist iiretim bi¢imi insan bedeninin giiglerinin
emek giicline doniistliriilmesini ve liretim giicli olarak kullanilmasini ama ayn1 zamanda uysal
ve tabi kilinmis olmasimi gerektiriyor” (Keskin, 1999: 21). Kapitalist giiclerin daha fazla
iiretim yapacak kapasiteye sahip ve ayni zamanda kendi sistemini siirekli kilmak i¢in tabii
kilinmis bedenler yaratmasi, bedeni dogrudan iktidarin merkezine yerlestirmektedir. Bu
baglamda beden; tarih sahnesinde kendini olusturan anlamlarin disinda, yani dogal olanin
disinda cok farkli anlamlar1 ifade etmistir. ikili karsitliklar icinde ele alinmis, yogun
ideolojilere maruz kalmistir. Basta din ve felsefe olmak iizere, bedeni bu ikili karsitliklar
icinde ele almis ruhun karsisina konularak asagilanmistir. Bedeni yeniden kurmaya calisan

siyasal ve toplumsal diizen, gii¢ ve iktidar savasinda onu arag olarak kullanmistir. Bedenin bir
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iktidar araci olarak yeniden kesfedilmesi, ona olan ilgiyi de arttirmistir. Tarihsel siire¢ i¢inde
bedene siirekli artan ilginin nedeni, onun tizerinde farkl iktidar bi¢imlerinin uygulama alani
bulmasindan kaynaklanmaktadir. Beden farkli iktidar savaslarmin yiiriitiildiigii bir miicadele
alanina doniismekte, onun iizerinden yeni séylemler olusturulmakta, yeni kimlikler ve iktidar
bicimleri insa edilmektedir.

Modern donemle birlikte sekiiler bir iktidar anlayisinin beden {izerinde bir giic alam
yaratmasinda, yukarida da tartisildigi gibi yeni gelisen disiplinler ve bilgi tiirlerinin katkisi
blyiiktiir. Beden ve iktidar arasindaki iliskiyi inceleyen Foucault’ya gore bedenlerimiz
insanlik tarihi boyunca ¢esitli iktidar bigimleri tarafindan sekillenmis, yonlendirilmis, itaatkar
kilmmigtir. Ciinkii Foucault insan ve dogaya ait tiim iligkilerin altinda iktidar iliskisinin
yattigint sOyler “insan olsun, doga olsun, verili bir heterojen materyal iizerinde miidahalenin
tim sekilleri, gii¢ iligkilerini toparlayip degistirdigi i¢in iktidar iliskileridir” (Deveci, 1999:
31’de aktarildigr gibi). Foucault (2006, 2007, 1993) iktidar iliskileri baglaminda bedenin
tarihini incelerken, modern donemin nasil beden {izerinden isleyen iktidar makinesine
dontistiiglinii, klasik donemden baglayarak analiz eder. Klasik donem boyunca bedenlerimiz
lizerinde monarsik iktidar s6z sahibi olup, kendi hiikiimranligin1 bedenlerimiz iizerinden
tescillendirmekte ve baskici, aci ¢ektirici bir strateji izlemekteydi.

Modern donemde gelisen disiplinler araciligiyla bilgi, sayisiz bilgi alani, bilme aygitlar
yaratilmig, beden {iizerinde denetim ve gozetim Olgedi gelistirilerek beden disiplin altina
alinmaya baglanmistir. Artik bu donemde modern kurumlar (egitim, tip, siyaset, medya),
devlet ve bilgi iireten aygitlar, beden lizerinde s6z sahibi olmuslardir. Monarsik diizende
oldugu gibi bedeni bastirmak, ac1 ¢ektirmek, kendi egemenligini dogrudan tescil edecegi bir
alan olarak gérmek amacindan Gte, itaatkar kilmak, uysal bedenler yaratmak amaci giidiilmiis
ve bedenin yeniden iiretilmesi onemli hale gelmistir. Ozellikle modern dénemde gelisen
teknolojiler ve bilme aygitlart insan davranisinin her yoniiniin kontrol altinda tutulmasina
neden olmustur. Degisen iktidar anlayislar1 ve kullandigi teknikler her ne kadar farklilik
gosterse de 6ziindeki amag aynidir; bireylerin ve onlarin bedenini géz ardi etmeyerek, tek tek
tizerinde s6z sahibi olmaktir. Foucault (2005b: 6) bu durumu soyle ifade eder:

“Modern Devlet’i bireylerin iistiinde, onlarin ne oldugunu hatta varliklarin1 gérmezden
gelerek gelismis bir sey olarak degil; tam tersine bireylerin tek bir kosulla dahil
edilebilecegi, - bu bireysellige yeni bir bigim verilmesi ve bir dizi ¢ok spesifik
orlintliye tabi kilinmasi kosuluyla- ¢cok gelisken bir yap1 olarak gormeliyiz.”

Foucault’ya gore modern donemden once de beden iktidarin nesnesi ve hedefi haline
gelmistir. O donemlerde beden —manipiile edilen, bigimlendirilen, terbiye edilen, itaat eden,

cevap veren, becerikli hala getirilen bir bedendir. Fakat 18. yiizyildan itibaren bedene, bedeni
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itaatkar kilmaya yonelik ilgi daha ¢ok artmistir. Foucault’nun ifadesi ile (2005b: 152); “yasam
artik iktidarin nesnesi haline geldi. Yasam ve beden. Eskiden sadece tebaa vardi, mallar1 hatta
hayatlar1 ellerinden alinabilinen hukuksal tebaa vardi. Simdi bedenler ve niifuslar var.”

Modern donemle birlikte iktidarin goriiniirliiglinde de bir degisim yasanmistir. Goriinen
iktidardan goriinmeyen iktidara, tek iktidardan c¢ogul iktidarlara gecis yasanmustir. Eski
donemde iktidarm kimin tarafindan yiiriitiildiigii belli ve goriiniirdii. Iktidar iliskileri
hiikiimran ile tebaa arasinda karsilikli goniilliiliik iliskisi ¢ercevesinde yiiriitiiliirdii. Modern
donemle birlikte ¢ok farkli iktidar tipleri ve iktidar1 yliriitecek kurumlar ortaya ¢ikarak;
kendine uygulama alan1 bulmak igin birgok teknik ve ara¢ gelistirmistir. Itaatkar, bagimli,
idmanli bedenlerin yaratilmasinin en etkileyici yontemlerinden biri de gézetime dayanan bir
iktidar teknigi ile bedenin yeniden iiretimini saglayan bio-politikalarin gelistirilmesidir.
Ozellikle gozetleme teknikleri sayesinde insan davranislari, insan bedeni her yoniiyle disiplin
altina alinmakta hizaya sokulmakta ve bu donem bedensel talim donemi haline gelmektedir.
Itaatkar, uysal bedenler yaratilarak, bedene hakim olunmaya calisiimaktadir. Foucault’ya
gore (2009) bedene hakim olma, beden bilinci, ancak iktidarin bedeni kusatmasiyla elde
edilebilmistir.

“Bedeni kusatan bir¢ok ara¢ ve iktidar tiirii mevcuttur. Jimnastik, idmanlar, kas
gelistirme, ¢iplaklik, giizel bedenin yiiceltilmesi... Tiim bunlar, cocuklarin, askerlerin,
bedenleri {izerinde, saglikli beden {izerinde, iktidarin uygulandigi, kararli, inatgi, titiz,
bir ¢alismayla insan1 kendi bedenini arzulamaya gotiiren hattadir” (Foucault, 2009:
39).

Foucault’nun iktidar beden iliskisi analizi siirekli bir degisim ¢izgisinde ilerlemis, baskici
ve disiplinci iktidar teknolojilerinden daha iiretken isleyen benlik teknolojilerine dogru bir
egilim s6z konusu olmaya baslamigtir. Daha yumusak baskiya dayanan bu iktidar tipinde;
birey kendi g¢abasiyla veya bagkalarinin yardimiyla kendi yasam siirecleri lizerinde yeni
diizenlemeler yapmayi, kusursuzluk, bilgelik, mutluluk ve Oliimsiizlik elde etmeyi
amaglamaktadir (Foucault, 2007: 36). Tahakkiim teknolojilerinden benlik teknolojilerine
gecis olarak adlandirilan bu siire¢ daha c¢ok bireylerin kendi kendini doniistiirme 6zelligini
iceren teknoloji tiirlinti igerir (Best; Kellner, 2011: 77). Bu aslinda zorlayic1 degil, iiretici
iktidar iliskileri i¢inde yer alan bireyin konumu ile de yakindan iligkilidir. Bireyin kendi
rizastyla bedeninin {izerinde diizenleme ve degisim yapma hakkini igeren bir iktidar iligkisini
icermektedir. Bauman’in yumusak baski mekanizmasi dedigi diisiinceyle paralellik
gostermektedir. Bu diislince bizi ayn1 zamanda bedenin gelisen disiplinler 1s18inda iktidarin
nesnesi mi 6znesi mi oldugu, yasam politikalar1 baglaminda 6zgiirlesimci bakis agisiyla bakip

bakamayacagimizi da sorgulamamiza neden olur.
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Modern donemle birlikte beden iizerinde iktidar gelistiren en 6nemli araglardan biri tip
kurumu ve onun pratikleridir. Foucault’un degisen iktidar iliskisi analizine paralel olarak
toplumda tibbi pratikler de degismis, ama her zaman toplum ic¢inde Oonemli bir gilice ve
konuma sahip olmaya devam etmistir. Bedene iliskin pratikler laiklesirken saglik ve hastalik
gibi kavramalar da laiklesmis ve tip toplumda gilic kazanmistir. Ciinkii tip rejimleri belli
bedensel talimler sunmakta, bu talimleri uygulamamiz konusunda yumusak bask1
kurmaktadir. Tip bireyleri, kosmaya, diyet yapmaya, dinlenmeye, stresten kacinmaya ve
cinselligini toplumsal normalligin ¢ikarlarina uygun bigimde diizenlemeye tesvik etmektedir
(Turner, 2011). Ozellikle tip profesyonelleri ve onlarin gelistirdigi sdylemler bireylerin yasam
stirecleri {izerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Bu durum tibbi uzmanlarin sahip oldugu spesifik
bilginin beraberinde bir tiir iktidar iliskisi getirmesiyle de yakindan iligkilidir. Foucault’ya
gore bir doktor sahip oldugu bilgi 1s18inda bir kisinin hastalik durumu ve bedenin yapisi,
isleyisi hakkinda kolayca agiklamalarda bulunabilecegi i¢in sahip oldugu tibbi sdylem onun
hastas1 ve kendisi arasinda bir iktidar iliskisi gelismesine neden olacaktir. (Urhan, 2010:
120°de aktarildig: gibi).

Bedenin; cesitli donemlerde 6zellikle disiplinci toplumun gelismeye basladigi donemde
salt iktidarin nesnesi olarak goriilmesi hem iiretim, hem de tiiketim siirecinde metalastirilmasi
fikri "yasam politikas1" tartigmalar1 iginde sorgulanmaya baslanmistir. Giddens’a gore (2010:
272) beden ozgiirlesimcei politika alani olarak da ele alinmalidir. Bedenin ayn1 zamanda bir
Ozgiirlik alan1 olarak ele alinmasi ve tartisilmasi bedenin baskict alandan 6zgiirlestirici alan
icine girmesine neden olur. Beden ve benlik arasindaki yakin iligki g6z 6niinde bulundurulsa,
bedenin bireyin kimligini inga etmede énemli bir unsur oldugu ve listmodern toplumda daha
az itaatkar oldugu soylenebilir. Giddens’in bu diisiincesi; bedenin salt iktidar iligkisi i¢inde
pasif bir konumda ele alindigi, zorlayic1 etkenler 1s18inda sekillendirildigi ve tizerinden
politikalar yiiriitiildiigii diislincesine kars1 yeni agilimlar getirerek, onun 6zgiirlesimci politika
alan1 olarak da okunabilecegi bakis a¢sinin da gelismesine neden olmaktadir. Sadece beden
degil, bireyin tiim giindelik hayat1 belli iligkiler etrafinda ve kurallar ¢cevresinde yonetilmekte
ve yoOnlendirilmektedir. Bu iktidar iliskisi i¢inde bireylerin pasif bir alici veya tiiketici
olmadig1 ayn1 zamanda bu iligkileri yeni taktikler gelistirerek doniistiirdiikleri dolayisiyla
bireylerin iiretken bir yapiya sahip oldugu tartisilmaktadir. Giindelik hayatin akisi iginde tiim
pratiklerin ve eylemlerin belli stratejiler taktikler i¢cinde iiretildigini sdyleyen De Certeau’ya
gore (2008: 48) Foucault'nun da yaptigr gibi siddetin nasil disiplin teknolojisine doniistiigii
lizerine diisiinmek yerine, bu gozetimin i¢inde bulunan bireylerin nasil taktiklere dayali
eylemlere basvurdugu lizerine diisiinmek gerekir. Bu ylizden strateji ve taktik kavramlari

Certeau'nun giindelik hayat ¢oziimlemesinde 6nemli bir yer tutar. Strateji; gii¢ iligkileri
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sonucu ortaya ¢ikan ve bu yiizden bir giic 6znesi ve istek 6znesi arasinda belli bir zamana ve
alana bagl olarak iligkileri diizenlenmesi olarak da adlandirilabilir. Strateji belli bir aidiyet
olarak cercevesi ¢izilen alanin varhigin1 da gerektirir. Certeau'nun ifadesi (2008: 54) ile bu
alan, iligkilere distan bakabilecek bir idareyi miimkiin kilan ve bu idarenin de zeminini
olusturan alandir. Politik, ekonomik ve bilimsel akilcilik bu stratejiler tistiine kuruludur.
Tartigmalar kendi bedenini yonet(eme)me stratejileri lizerine odaklanarak, degisimin izleri
stiriilmek istenmektedir. Ory'e gore (2013: 128) 20. yiizyildan itibaren insan bedenine iliskin
algilarda, pratiklerde ve temsillerde muazzam degisim yasanmis, hatta bedenin biiyiik bir alt
{ist olusu séz konusu olmustur. Oyle ki 20. yiizylldan 6nce kendi kendinin ydnetme
potansiyeli tastyan bir bedenin mevcut olmadigi tezi ortaya atilabilir. Ama gelisen bireycilik
anlayisiyla glinlimiizde gerek bedenin bakimi ve gelistirilmesiyle ilgili bir ekonominin, gerek
hazci bir sdylemin 6znesi ve nesnesi olan bazen Oncekiyle ¢atismaya giren bir birey anlayisi

sOz konusu olmaktadir.
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IKiNCi BOLUM
TIBBI BILGI-GUC-IKTIiDAR VE BEDENIN DENETIMIi

Tibbi etkinlikler ve tibbi bilgi her zaman toplumda 6nemli bir giice sahip olmustur.
Hastaligin kotii ruhlardan ve tanridan gelen bir ceza olarak algilandigi eski donemler de, sifa
verici doktor ya da iyilestirici rahip toplumda Onemli giice sahip olan toplulugu
olusturmustur. Hastaliklarin kdkeni ne olursa olsun onu bulmak, iyilestirmeye ¢aligmak hep
insanligin temel ugraslarindan biri olagelmistir. Kurumsal ve sistematik bir sekilde
yiirlitiilmeyen cogu tibbi calismalar, belli bir kesimin ve ziimrenin elinde giic kaynagina
donligmiistiir. Yegane bilginin tanrisal bilgi oldugu gerceginin yerini bilimsel bilgiye
birakmasma paralel olarak, tip da sistematik bilimsel gozlem ve teknikler 1s18inda
kurumsallagsmaya baslamistir. Bu baglamda tibbin temel konusu olan beden de bu siiregte
Oonemli bir aragtirma ve iktidar iliskilerinin konusu haline gelmistir. T1p teknolojik gelismeler
1s18¢1nda toplumsal bilinyenin sagligi acisindan 6nemli bir kuruma doniiserek, sosyal kontrol
gucunu artirmistir.

Modern donemin temel dinamikleri 1s1ginda ve kusursuz bir beden yaratma projesi
amaciyla bireylerin tiim yagamsal siiregleri tibbi uzmanlar ve araglar yoluyla takip edilmeye,
gozlem altinda tutulmaya baglanmistir. Tip basta sapan durumlart ve 6zellikle hastaliklart
tedavi etmeyi temel amag¢ edinmis, daha sonra “saglikli” tiim bireyleri sagligin1 koruma ve
hastaliklar1 gelmeden onleme adina etki alanini1 genisletmistir. Bu ise beraberinde tibbin artan
sosyal kontrol yoniine géndermede bulunan tibbilestirme kavramini giindeme getirerek, yeni
bir tartisma alani yaratmistir. Tibbilestirme ile birlikte hastalik ve saglik gibi kavramlar
yeniden tanimlanmakta ve yeni hastalik kategorileri ortaya c¢ikmaktadir. Hastalik riski
tizerinden bireylerin tiim giindelik faaliyetleri uzmanlar araciligiyla diizenlenir, planlanir ve
denetlenir kilinmaktadir

Modern tibbin ortaya ¢ikisi, klinigin gelismesi ve tibbi bilginin hastaneye taginmasi
Foucault’nun “tibbi gaze” (tetkik) adin1 verdigi siirecin olusmasini saglayan gelismelerdir
(Turner, 2011: 244°de aktarildig: gibi). Bu durum hem kurumsal diizeyde devletin yerel ve
ulusal kurumlarinin, hem de farkli iktidar mekanizmalarin tibbi bilginin yardimiyla bedenin
kontroliinii saglamasimi ve onun iizerinde bir dizi miidahale gerektiren bir siirecin ortaya
¢ikmasina neden olmaktadir. Tibbi sOylem yardimiyla beden biyo-politik siirecin pargasi
haline gelir ve yasamin tibbilestirilmesi saglanir. Bu ise “modernlesme ile yasanan sosyal

kontrol nitelik ve mekanizmalarinin degisimi, tibbin sosyal kontrol araglar1 arasina katildigina
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isaret etmektedir” (Yavuz, 2010: 411). Bu boéliimde tibbi bilginin tarihi irdelenerek, modern
tibbin dogusuna zemin hazirlayan kosullarin neler oldugu ve giindelik hayatin nasil ve neden
tibbilestirilerek bedenin iktidar iligkileri iginde yeniden diizenlendigi gibi temel

sorgulamalarin tartismaya a¢ilmasi hedeflenmektedir.

2.1.  Tibbi Etkinlikler ve Tibbi Bilginin Kokeni

Insanoglu en eski caglardan beri sistemli olmasa da gerek dogadan, gerckse dini
etkinliklerden aldig1 giicle aciy1 azaltma ve ¢esitli hastaliklar iyilestirme ¢abasina girmistir.
Bu donemde 6zellikle aci, hastalik, 6liim gibi siirecler saglik olgusu ve tibbi pratikler {izerinde
diisiinmeyi gerekli kilmistir. Bu pratikler hakkinda edindigimiz bilgiler ¢esitli duvar resimleri,
cesitli heykellere ve gomiilme ritiiellerine dayanmaktadir. Ancak insanlik tarihine 151k tutan
yazinin bulunusundan sonra insanlarin ¢esitli faaliyetleri hakkinda bilgi edinme sansi
dogmustur (Ersoy, 1996: 7-8).

Tibbin ilk donemlerine ait kesin kanitlar olmamakla birlikte ¢esitli varsayimlar ve magara
resimleri dogrultusunda, kokenlerinin bilyiliye ve dinsel pratiklere dayandigi sdylenmektedir
(Lewis, 1998: 8). Insanin doga karsindaki ¢aresiz tutumu, ac1 ve hastaliklar karisisinda da
stirmis, hastalik, 6liim gibi olaylarin kdkeninde kotli ruhlarin etkisinin oldugu ve bu tiir
olaylarin ancak bliyli ya da cesitli ayinlerle diizeltilebilecegi fikrine inanilmistir. Toplum
icinde biiyliiciilerin insan1 hasta edecek ve onlari iyilestirecek giice sahip oldugu da yaygin bir
inamist1 (Celik, 2012: 95). Oyle ki o dénemin din adamlar1 ya da biiyiiciileri, giiniimiiz
doktorlari ile ayn1 islevsel giice sahipti. Fransa’da, Les Trois Freres ad1 verilen bir magarada
bulunan yaklasik 17.000-20.000 y1l 6ncesine ait bir kaya kabartmasi bize doktorun herhangi
bir ¢agdaki ilkel bir toplulugun biiyiicii modelini temsil ettigini gostermektedir. S6z konusu
kabartmada kafasina korkung bir geyik maskesi takan bir doktor resmedilmistir. O
donemlerde hastaliga neden olduguna inanilan koétii ruhlari kovmak i¢in ¢esitli hayvan
maskeleri takilarak, hastanin, ilaglar ve bir takim teatral ayinler yoluyla, biiyiilerle
tyilestirilmesi amaglanirdi (Lewis, 1998: 8). Hastaliklarin kotii ruhlarin cezast oldugu inanci
din adamlarinin doktor islevi gérmesine neden olmus, tapinaklarda hasta ve diiskiin olarak
nitelendirilen insanlar i¢in 6zel yerler kurulmustur. Tip tarihinde ilk hastanelerin bu tapinaklar
oldugu ifade edilmekte ve bu tapinaklarin en iinliisiiniin Yunan Asklepios Mabetleri oldugu
sOylenmektedir (Arabacioglu, 1991: 6).

Uygarliklarin dogusu, yazinin bulunusu ve Ozellikle tek tanrili dinlerin ortaya ¢ikmast;
tibbi pratiklerin, aci, hastalik gibi kavramlarin c¢esitli kurallar, tabular ve yasaklar
cercevesinde orgiitlenip tanimlanmasina neden olmustur. Insanlar ahlaki ve dini gereklilik
gergevesinde ¢ogu kez hastaliklarin1 saklamak zorunda birakilmistir (Ersoy, 1996: 8).

Turner’a gore (2008: 79) modern-6ncesi donemde sapkinlik ve hastalik arasinda herhangi bir
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ayrim gelismemistir. Fiziksel bir hastaligin etiyolojisi ve sosyal sapkinlik bireyin iginde
bulundugu sartlarda ve ahlaki gegmisinde aranmaktadir. Bu ylizden bireyin sagligina iliskin
yiiriitecegi pratikler; ahlaki bir zorunlulukla hastaliktan kag¢inma, sapkinliktan ve giinahtan
uzak durma amaglar1 dogrultusunda gergeklesir. Hastaligin tanr1 tarafindan verilen bir ceza
olarak goriilmesi, iyilestirilmesine yonelik pratiklerin de tanrinin elgisi olarak goriilen din
adamalan tarafindan yiiriitilmesine neden olmaktadir. Dolayisiyla din adamlar1 toplumda
ayricalikli konum elde ederek, iktidarin temel yiiriitiiciisii haline gelmistir. Ersoy’a gore
(1996: 8) modern Oncesi donemde yegane bilgi tanriya ait goriildiigli i¢in insanoglu sadece
yasamin pratiklerinin getirecegi metafordan sakinmaya c¢alismaktadir. Giiniimiizde ise bu bilgi
yegane olmaktan cikip, ¢ok farkli iktidar odaklarinin sahip oldugu bir giice donlismiis,
bireyler sadece dogal yasam pratiklerinden degil, ayn1 zamanda bu giicii elinde bulunduran
iktidarlarin dayattig1 ¢esitli yasam pratigini hem kabullenip, hem de ondan sakinmaya
calismaktadir.

Tarihsel siire¢ iginde tibbi etkinliklerin kokenine ve bu etkinliklerin kimler tarafindan
yirlitiildigine bakildiginda; Mezopotamya, Misir ve Antik Yunan uygarliklarindaki
gelismelerin konuya 151k tuttugu goriiliir. Clinkii tibbi etkinliklerin tarihinin eski oldugu bilgisi
misir Papiriislerine ve Mezopotamya’daki kil tabletlere dayanmaktadir (Giintiire, 2005: 2).
Ayni zamanda Mezopotamya Uygarligi’nin iinlii Krali Hammurabi déneminde yazilan ve
Hammurabi kanunlar1 olarak bilinen ilk hukuki yazit da bize Uygarlik igindeki tibbi
etkinlikler hakkinda bilgi vermektedir (Kelly, 2009: 25, Lewis, 1998: 9). Mezopotamya
Uygarliginin kurucusu olan Siimerler tarafindan yazinin bulunmasi ge¢misten giiniimiize
onemli bilgilerin aktarilmasina neden olmustur. Bunlardan biri de tibbi bilginin {iretimi ile
ilgilidir. Rahiplerin tedavi edici regeteler yazmak amaciyla kullandigi kil tabletler, tibbi
ekinliklerin nasil olduguna iliskin bize ¢esitli kanitlar sunmaktadir. (Lewis, 1998: 10)

Doganin gozlemlenmeye baslanmasi ile birlikte, bilimin ¢esitli alanlarda 6zellikle astroloji,
matematik ve tip alaninda ilerlemesine neden olmustur. Mezopotamya Uygarliginda da tibbi
etkinlikler dini pratiklerle birlikte yiriitiilmekte, rahipler bu pratiklerin tasiyicis1i olarak
onemli bir giice sahip olmaktadir. Bu dénemde ¢esitli cerrahi uygulamalara da rastlandig:
bilinmektedir. Ozellikle biiyiik Kral Hammurabi zamaninda doktor-rahipler tanrilara kars1,
cerrahlar ise sivil otoritelere karsi sorumluydu (Lewis, 1998: 10). Hastalik ve saglig1 kontrol
ettigine inanilan bircok tanr1 ve tanricanin hizmeti altinda rahipler {ist siniflara hizmet
verirken, cerrahi hizmetin uygulayicist olarak gorev yapan dis berberleri ve koleleri
damgalayanlar ise alt kesime hizmet vermekteydi (Gfintiire, 2005: 5). Hammurabi déneminde
bir meslegin yasal sorumluluklar1 yasalar c¢ercevesinde belirlenmisti. Bir doktorun gorev

sorumluluklart bu baglamda tanimlanmis, ceza ve Odiiller de bu yasalara gore
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uygulanmaktaydi. Ornegin herhangi bir cerrahi islem sonunda yiiksek siniftan biri hayatimni
kaybederse doktorun eli kesilmekte, 6len kisinin kdle olmasi1 durumunda da aldigi iyilestirme
ticreti geri 6denmekteydi (Kelly, 2009: 25). Mezopotamya uygarlig1 i¢inde hasta olan kisiye,
toplumun yaklagimi, etik ve dini normlar ¢ercevesinde gerceklesmekte, hastaligin giinah ve
tanrty1 kizdirmanin bir sonucu ortaya ¢iktigina inanildigr i¢in; hasta olan kisi suglu, giinahkar,
kabahati olan kisi olarak ilan edilmekteydi (Giintiire, 2005: 5). Bu durum ayni zamanda tibbi
etkinliklerin hem mesleki, hem de hasta boyutunda sinifsal bir hiyerarsi i¢inde yiirtitiildiigiinti
ve uygulandigini bize gostermektedir.

Erken donem uygarliklarindan olan Misir Uygarlig1 da 6nemli tibbi etkinliklerin basladig:
uygarliklardan biridir. Mumyalama ¢alismalart 6nemli Ol¢iide tibbi etkinliklerin gelismesine
neden olan uygulamalardi. Uygarliktaki tibbi etkinlikler hakkinda bize kanit sunabilecek
onemli buluntular Georg Ebers ve Edwin Smith’in ortaya ¢ikardigi papiriisler olup, bu
papiriislerde gilinlimiizde de alaninda kullanilan pek ¢ok uygulamadan ve cesitli cerrahi
islemler ve tedavi yontemlerinden bahsedilmistir (Kelly, 2009: 32-40; Lewis, 1998: 12).
Genel olarak Misir Uygarligindaki tibbi etkinlikler de dnemli dl¢lide dini pratiklerle birlikte
yiiriitiilmekte, hastaliga neden olduguna inanilan kétii ruhlardan sz edilmektedir. Oliimiin
dogal yasamsal silirecin bir pargasi goriilmesi, mumyalama sanatinin gelismesine neden
olmustur. Bu da 6nemli 6lgiide anatomi bilgisinin gelismesine katki saglayarak, glinlimiiz
modern tip disiplininin temellerini olusturmustur (Gtintiire, 2005: 3.).

Misir Uygarliginda doktorlar da ayricalikli bir giice sahipti. Cilinkii o donemde hastalik
tanr1 tarafindan verilen bir ceza olarak goriildiigii ve ancak onun kanaliyla tedavinin
saglanacagina inanildig1 i¢in doktorlar bir ¢esit rahip islevi gérmekteydi (Atmaca, 2011: 246,
Glintiire, 2005: 3). Giiniimiizde ise doktorlarin benzer gii¢ ve otoriteye sahip oldugu, bu
baglamda rahiplerin yerini aldig1 s6ylenmektedir. Tarih 6ncesinden gelen gii¢ ve iktidar tarih
sonrasinda artarak devam etmis, modern tibbin dogusu buna kaynaklik etmistir

Erken donem tibbi etkinlikler iginde Antik Yunan ve 6zellikle Hipokrat donemi 6nemli bir
yere sahiptir. Antik Yunan kiltiiriinde tibbi etkinlikler felsefe calismalariyla baslar. Bu
donemin en Onemli Ozelliklerinden biri artik tibbin da bir bilim olarak diisiiniilmeye ve
tedavinin rahipler disinda baska kisiler tarafindan da uygulanmaya baslanmasidir (Lewis,
1998. 22). Bu siire¢ aslinda felsefe etkinligiyle baslayan, insani-dogayr ve evreni
sorgulamaya ¢aligsan siirecin dogal bir sonucudur. Her seyin biiyiiyle, din ile agiklanmaya
calisildig1 bir ¢agda, dogay1 ve insan1 sorgulama; yeni bilgilerin gelisimi ve dogusu agisindan
onemli bir adimdir. Artik mistik olan bir takim olaylarla degil, aklin, bilimin 15181nda doga,

evren, sorgulanip agiklanir olmustur.
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Antik Yunan’da da tibbi bilgi ile ilgili kaynaklar; iinli filozoflarin calismalari, ¢esitli
destanlar ve mitolojik Oykiilerdir. Tip okulunda calisan ve insan bedenini, dogay1 agiklamaya
calisan filozoflar gelistirildikleri t6z ilkesiyle, giinlimiiz anatomi g¢alismalarina, saglik ve
hastalik gibi kavramalarin agiklanmasina kaynaklik etmektedir. Yine donemin mitolojik
Oykiileri ve destanlar1 tip etkinlikleri ve tibbi bilgiye sahip olan kisilerin toplum ic¢indeki
statilisii ve giicli hakkinda bize bilgi sunmaktadir. Dnemin tip tarihine kaynaklik eden ve bu
destanlarin en énemlilerinden biri Homeros’un “Ilyada” adl1 eseridir (Lewis, 1998, Giintiire
2005, Arabacioglu, 1991). Homeros bu eserinde tibbi etkinlikler ve doktorlar hakkinda ¢esitli
bilgiler verir. Ok ve cirit ¢ikarilmasindan, bandajlamadan, kompreslerden, kanamay1
durdurmadan, yararli balmumu yontemiyle iyilestirme yontemlerinden, bitkisel ozlerle
yapilan ilaglardan ve hastalar1 hayata dondiirmede yararlanilan sarap ve diger sivilardan sz
etmektedir (Lewis, 1998: 22). Ayni zamanda doktorluk mesleginin o dénemde ne kadar
onemli ve saygideger oldugu, doktorlarin 6nemli bir giice ve sosyal statiiye sahip oldugu da
s0z konusu eserde yer alir. Doktorlar halkin iyiligi i¢in ¢alisan kisiler olarak goriilmekte,
kahinler ve rahipler ile ayn1 sinifa sokulmaktadir (Jackson, 1999: 6).

Yine soz konusu eserde yer alan Asklepios mitolojik kahramani da giiniimiiz modern tip
doktorunun sahip “oldugu”, “olacag1” giiciin habercisi niteligindedir. Asklepios, Eski Yunan
tip tanrisidir ve bilge, bilgili, Oliileri dirilten adam diye kendisinden sz edilmektedir
(Arabacioglu, 1991: 15). Asklepios giiniimiiz tip doktorunun sahip oldugu, giiciin ve iktidarin
sembolii olarak sunulur.

“Lapitler’in kralinin kizi Koronis, Apollon'dan hamile kalir. Apollon'un kardesi
Artemis, bir ihaneti yiiziinden koronis't okla vurarak oldiiriir. Apollon ¢ocugunu
kurtarmak igin kadinin karnmi yarar. Olmek iizere olan ¢ocugu kurtarir ve at-adam
kahin Khiron'a teslim eder. Kéahin bu ¢ocuga Asklepios adini verir. Asklepios,
tilkenmez sifa careleriyle meshur Khiron'un yaninda egitim goriir. Hocasindan sadece
cerrahlig1 degil, hastalara ila¢ yapmayi, sifali otlardan dertlere deva bulmay: ve hatta
oliileri diriltmeyi ogrenir. Oliileri diriltmesi iizerine Zeus’un gazabiyla yildirim
carpmastyla 6ldiiriilen Asklepios daha sonra tip tanrisi olarak ilan edilir” (Hanci, 2005:
s. VI-IX).

Bilimsel tibbin temelini olusturan ilk etkinlikler Pisagor (Phthagoras) tarafindan kurulmus
olan Greko-Italik okul’da yiiriitiiliir. Ozellikle doganin dogrudan gézlemlenmesi, tiimevarima
dayali mantik, yasamin sebebi ve anlami konusundaki arastirmalara verilen Onem, tip

bilimindeki gelismeyi beraberinde getirmistir (Lewis, 1998: 24-25).
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Pisagor’un etkisi altinda gelisen Kroton Okulu da tibba kaynaklik edecek cesitli teoriler
gelistirmistir. Ozellikle sivilar teorisi bunlarm en 6nemlisidir. Krotonlu Alkmaion cesitli
anatomik gozlemlerle cesitli insan bedeni sivilarina dikkat ¢ekerek, bu sivilar ve bedenin
dengesi arasindaki iliskiye vurgu yapmustir. Ona gore saglikli olma durumu, bedensel giiglerin
ve temel sivilarin uyumuna baglhidir. Bu sivilar dengedeyse beden sagliklidir, eger sivilardan
biri artis ya da azalis gosterirse bu denge bozulur ve hastaliklar ortaya ¢ikar (Jackson, 1999:
10). Swvilar teorisine benzer sekilde gelisen elementler teorisi de modern tiptaki gelismelerin
temelini olusturacak bilgiler icermektedir. Empodekles’e gore (1.0.455) evrende dort temel
element vardir. Bunlar; ates, toprak hava ve sudur. Ister canli ister cansiz varliklar olsun bu
dort temel elementin birlesiminden olusur. Her elemente karsilik gelen bir 6zellik - sicak,
soguk, kuru ya da nemli - vardir. Saglhik da bu elementlerin dengesine bagli oldugu
diisiiniilmekte, denge bozuldugunda ise hastalik ortaya g¢ikmaktadir (Lewis, 1998: 24,
Jackson, 1999: 10).

Eski Yunan doneminde tip ve ger¢ek hekimligin Hipokrat’la basladigi sdylenmektedir
(Yayla, 2002: 298). Ciinkii daha 6nceki etkinlikler daha ¢ok diisiinsel nitelikte olup, pratik
uygulamalar ve ¢esitli tedavilerden uzakti. Sadece diisiinsel, tahmini ve bir takim hayal
tiriinlerinden yola ¢ikarak tibbi bilginin ve etkinliginin gelismeyecegini savunan Hipokrat’a
(460-380) gore; tip spekiilatif bir etkinlik degildir (Glintore, 2005: 15).

Hipokrat ve Hipokrat okulunun iiyeleri dinin etkisi altinda kalmayarak ¢aligmalarda
bulunmus, daha ¢ok neden-sonug iliskisi, gézlem ve deneye dayali ¢aligmalar yapmustir
(Yayla, 2002: 298). Ilk sistemli tip uygulamalarimi baslatan ve tip tarihinde 6nemli bir yer
edinen Hipokrat, sadece tibbin biyolojik uygulamali yoniiyle degil hasta ve doktor iligkisinin
nasil olmasi1 gerektigi konusunda da onemli adimlar atmistir. Doktorun ahléki ilkelerini
belirlerken, giiven, gozlem ve hasta takip ilkelerinin gbz ardi edilmemesi gerektigini
vurgulamis, 6zellikle “hekim, her seyden dnce iyi bir gbzlemci olmali, hastasini izlemeli ve
ona giiven vermelidir” ifadesini kullanmistir (Arabacioglu, 1991: 298). Boylelikle doktorun
hastas1 ile olan iligkisinin esaslar1 belirlenirken, doktorun sahip oldugu gii¢ ve bilginin hangi
yonde kullanilacagi da belirlenmektedir. Doktorun sahip oldugu bilgi ve giicii hastaliklarin
lyilesmesi yoniinde kullanmasi ve o dogrultuda hareket etmesi gerektigi diigiiniilmektedir.

Hipokrat’in 6gretilerini gelistirip tibbi bilgiyi gbzleme ve deneye dayandirarak sistematize
eden ve tip tarihinde 6nemli bir yere sahip bir diger diisiiniir olan Galen’e gore; insan beden
islevlerindeki her degisim, bedene gelen bir zarar sonucunda olusmakta ve her zarar da bir
islev degisikligine yol agmaktadir. Gladyatorlere yaptigr ameliyatlardan edindigi deneyimlere

ve hayvan kadavralar1 lizerinde yaptig1 incelemelerden yola ¢ikarak, 16 ciltlik bir ¢alisma
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yayinlamistir. Tarihinde Onemli gelismelerin kaynagi olan Galen’in bin yili askin siire
rakipsiz kaldig1 soylenmektedir (Lewis, 1998: 40-42).

Bat1 tarihinde diislinsel anlamdaki sorgulamalar tibbi etkinliklere olan ilgi ve katkiyi
artirmig, dinin etkisinin toplumsal yasamin her alanmna niifuz etmesiyle birlikte bu
etkinliklerde hizli bir diisiis yasanmistir. Bu siirecte gerek sosyal kurumlar, gerekse tip bilimi
ruhani bir tutum igine girerek is gormeye baslamistir. “Artik insan i¢in diisiinmek, arastirmak,
deney yapmak gibi dogay1r anlama tanima, insani arastirma gibi etkinlikler son bulmustur.
Inancin egemen oldugu noktada diisiinme ve sorgulama geri cekilir. Tanr1 duyguyla
bilinendir..." (Giintore, 2005: 51). Bu donemde hastaliklar dini bakis agisiyla agiklanmis,
tibbi uygulamalar kilise tarafindan denetlenmis ve “manastir tibbi devresi” olarak adlandirilan
bir donem yasanmistir (Aksoy, 2010: 41). Ortagag ayn1 zamanda diinya tarihine, bulasict
hastaliklardan dolay1 kitlesel oliimlerin yasandig: bir ¢ag olarak da ge¢mistir. Bu dénemde,
kara o6liim ve frengi, clizzam, St. Anthony atesi (ergotizm), skorbiit, dancing mania (epidemik
korea), terleme hastaligi gibi bulasic1 hastaliklar kitlesel 6limlerin nedeni olmustur (Hot,
2012: 92). Ozellikle kara 6liim olarak adlandirilan veba hastaligi Avrupa niifusunun iicte
birini yok etmis, iktidarlar1 bir dizi denetleyici, gozetleyici 6nlem almaya gotiirmiistiir.
Turner’a gore (2011: 105) bu oliimciil salginlar, Ortagag’in tasavvur diinyasinda ayni anda
hem fiziksel hem de metaforiktir. Ciinkii o donemde toplumsal, siyasi ve tibbi rahatsizliklarla
ilgili metafor denge metaforuydu. Toplumsal bedenin salgina hastalia yakalanmasi her
anlamda dengenin bozulmas: anlamima gelmekteydi. Bu diisiincenin izlerini daha sonra
modern diinya icinde laik bir pratikte ortaya c¢ikan farkli hastaliklar ve onlarin tasidigi
metaforlarda karsimiza gikmaktadir. Ornegin ¢alisma icin esas alinan sismanlik ve obezite
epidemik ( yaygin goriilen hastaliklar i¢in kullanilmakta) bir hastalik olarak ilan edilirken,
toplumsal bedenin aslinda salgin hastaliga yakalanmasi diisiincesi esas alinmaktadir. Clinkii
epidemik kelimesi de tibbi anlamda bir anlam kaymasi yasamakta, bulasicilik metaforik
olarak kullanilmaktadir.

Modern tibbin gelismesi ise; dinin etkisinin yikilmasi ve diisiinsel ilerlemenin
saglanmasiyla miimkiin olmustur. Laiklesen toplumsal pratikler ve ortaya ¢ikan yeni diisiinsel
hareketler; yeni bilgi tiirlerini ortaya ¢ikarmis, tip da bu siirecte geliserek toplumda 6nemli bir
giice sahip olmustur. Insanoglunun hayatinin anlami ve olusumu iizerine kafa yormasi, hem
doga kanunlarimi hem de insan bedeninin kesfetme isteg§ini de dogurmustur. Bedeninin
isleyisine iligkin merak ve 6liimii yenme istegi insanlik tarihinden beri var olagelmis, modern
donemle birlikte bu istek daha da derinlesmistir (Gélis, 2008: 73). Bu ise modern tibbi
etkinliklerin gelismesine daha mesru bir zemin hazirlayarak, gelisen disiplinler 15181nda insan

bedeninin tekrar kesfedilmesini saglamistir.
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2.2. Modern Tibbin Ortaya Cikis1

Tibbi etkinliklerin biiyiikk 0Olgiide sistematiklesmesi; bilimsel etkinlikler 1s18inda
yiiriitilmesi modern dénem ve bu donemde yasanan bilimsel devrimle yakindan iliskilidir.
Karanlik donem olarak adlandirilan Ortagag’in sona ermesiyle birlikte hizli bir toplumsal,
ekonomik ve bilimsel degisim siirecine girilmis; dinin otoritesinin sarsilmasiyla birlikte
yasaklanan bilimsel etkinlikler, Ronesans ve Reform hareketleri ile birlikte hizlanarak
toplumu degistirme giiciine sahip olmustur.

Tiim diinyayr sarsan gelismeler, kilise ve din merkezli bir diinya goriisiinden akilsal ve
bilimsel bir diinya goriisiine dogru gecisi saglamis, bu ise doga ve beden iizerinde var olan
algilarin da degismesine neden olmustur. “Besleyip biiyiiten, organik/canli/manevi yeryiizii ve
evren anlayisi, 16. Ve 17. YY’ da tamamen degismis ve ‘Organik doga’ anlayis1 yerini
‘mekanik/makine diinya anlayisina birakarak, bilimsel devrim ile birlikte etkisini oldukca
yitirmisti” (Nazli, 2008: 4). Bu diisiincenin donemin temel paradigmasi haline gelmesinde,
Descartes’in kartezyen diisiincesinin etkisi biiyiiktiir. Descartes’in akil ile bedeni birbirinden
ayirarak bedeni bir makineye benzetmesi; bedenin maddi bir cisim gibi incelenebilir,
arastirabilir bir nesneye donligmesine neden olmustur (Gokalp, 2004: 21). Bu diislince
modern tibbin diisiinsel temellerinin olugsmasina ve bilimsel ¢alismalarin hiz kazanmasini da
saglamistir. Tipki makinenin birer parcalari gibi bedeninin her bir hiicresi ve organin
arastirmaya ve kesfetmeye deger goriilmesi; tibbin toplum i¢inde git gide kurumsallasmasina
neden olmustur. Bu kurumsallasma hem beraberinde uzmanlagsmayi, hem de tibbin genel
olarak tiim kollartyla (ila¢ endiistrisi, tip teknolojisi, hastaneler vb...) bliylimesini getirmistir.
Ozellikle William Harvey ve Vesalius gibi isimlerin ¢alismalar1 ve bilimsel gelismeler
15181inda tip hem uygulamali hem teorik, hem de sdylemsel olarak egitim siirecinin bir pargasi
haline gelmis ve hizli bir sekilde kurumsallasip, toplumda sahip oldugu giicii pekistirmeye
baslamistir (Kelly, 2010: 2). Bilimsel devrimler tiim bilimlerdeki gelismeleri hizlandirdig:
gibi, tibbi etkinliklerin de bu gelismeler 15181nda artmasi ve olagan bir sekilde yiiriitiilmesini
saglamistir. Modern donemin pozitivist anlayisi; tip biliminde de temel alinarak, gézlemin
oteki bilimlerde oldugu gibi onemli bir yontem olarak benimsemesine kaynaklik etmistir.
Boylelikle beden tip disiplini i¢inde énemli bir gézlem nesnesi haline gelmistir (Faure, 2011:
16).

Modern donemde yasanan gelismeler ayni zamanda toplumdaki temel beklenti ve
isteklerin de degismesine neden olustur. Faure’ye gore (2011: 18) yasanan geligsmeler 1s181nda
bunalimlarin gegici de olsa yatigmasi, bir takim insanlarin zenginlesmesi ve dinsel
etkinliklerin gerileyerek dnemini kaybetmesi; diinyevi yasama ve bireysel varolusa daha fazla

Oonem verilmesini saglamistir. Bu ise beraberinde hastaliktan uzak durma ve 6liimii 6teleme
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diistincesini getirerek, eski donem tibbi etkinliklerin tam olarak cevaplayamayacagi toplumsal
bakim ve tedavi istemini ortaya c¢ikarmistir. Boylelikle modern tip, yasanan bilimsel,
toplumsal ve kiiltiirel gelismelere paralel olarak etkinliklerini hem bilimsel, hem de klinik
diizeyde kurumsallagtirmaya baglamistir. Bu baglamda Faure’ye gore (2011) modern tibbin
merkezinde hastalardan bilgi almak, onlari dikkatle muayene etmek (klinik), belirtilerle
organik hasarlar arasinda baglanti kurmak (anatomik-klinik yontem), insan bedenin saglikli ya
da hasta (anatomi ve patolojik anatomi) farkli 6gelerini incelemek (organlar, Dokular,
hiicreler) yer almaktadir.

Bilimsel gelismeler, yeni tibbi buluslar ve kesifleri de hizlandirarak; modern tibbin
itibarmi artirmistir. Ozellikle farmokolojik ve teknolojik gelismeler bunlardan sadece bir
kacidir. 1910 yilinda frengi hastaligmmin tedavisinin bulunmasi, 1935 yilinda ilk sulpha
ilaglarinin bulunmasi ve 1942 yilinda penisilinin bulunmasiyla hekimlerin ¢esitli bulasict
hastaliklar1 tedavi etmesinin miimkiin hale gelmesi, tibbin kurumsallagsmasina biiyiik etken
olmustur. 1950’lerde baglayan farmakolojik devrim, Kkortizonun plastik cerrahinin,
kardiyolojik miidahalenin gelismesi, DNA kodunun ¢oziilmesi ve bagisiklik sistemin daha iyi
anlasilmasi, tibba ve onun aktorlerine etkinliklerini ve sosyal statiilerini saglamlastirma sansi
vermistir (Bamforth, 2004: xxii). Tip alaninda teknolojik yenilikler ve yeni farmakolojik
buluslar artikca hekimlerin giicii ve bilgi diizeyi de artarak sorgulanmaz hale gelmistir. Sahip
olduklar1 bilgi onlarin toplumdaki statlisiinii ayricalikli kilarak, onlara ayr1 bir gii¢
kazandirmigtir. Bu ayricalikli konum; modern donemle birlikte ortaya cikan sekiiler, laik bir
toplum modelinden ve yasanan teknolojik gelismelerden kaynakli olusan boslugun tip
tarafindan doldurulmaya calisilmasindan ileri gelmektedir (Illich, 2005, Turner, 2011, Cinarli;
2008: 16). Yasanan bu gelismelere paralel olarak onceki tibbi etkinlikler tamamiyla yok
olmamis, ama modern tibbin toplumsal gili¢ baglaminda en iist konuma yerlesmesine neden
olmustur (Faure, 2011; Turner, 2011). Diinyanin degisik yerlerinde alternatif tibbi etkinlikler
siire giderken, modern tip kendi giicii ve iktidarin1 yasanan bulus ve gelismeler 1s1ginda
sarsilmaz kilmistir. Modern tibbin kapsayiciligi da onu diger tibbi etkinliklerden ayiran ve
giiclinli gosteren 6nemli bir gostergedir. Modern tip “her biri saglik ve hastalikla ilgili kendine
has 6zel bir anlayisa sahip, belirli bir alanda yetkin olan, i¢sel hiyerarsi, teknik jargon ve
profesyonel orgiitleri olan medikal uzmanlar1 kapsar” (Adak, 2002: 105). Bu kapsayicilik,
modern tibbin profesyonel ol¢iitler 1s181nda orgiitlenmesini ve kendine ait terim ve jargonlarla
hastalik-saglik ve insan bedenini yeniden tanimlanmasini beraberinde getirmistir.

Modern tibbi ilerlemenin bu sekilde sunulmasi, ayni zamanda tibbin sahip oldugu giicii ve
bu giiclin kullanim alanin1 da genisletmistir. Ciinkii tip, sadece hastaliklar1 iyilestirme ve

onlara ¢are arayan bir etkinlik ve kurum olmaktan ¢ikmis, ayn1 zamanda bir takim davranis



31

kurallarina karar veren, zevkleri yoneten ve giindelik hayati kendi pratikleri dogrultusunda
diizenleyen 6nemli bir giice de doniismiistiir (Moulin, 2013: 15). Dolayisiyla modern tip
ilerledikce beden iizerindeki miidahale alani da genislemeye baslamaktadir. User'e gore
(2010: 139) tibbin miidahale alan1 genisledik¢e bedenin sinirlar1 da tartismali hale gelmistir.
Tip bedenleri yeniden kurarak, tasarlayarak, bedeninin toplumla iligkisine de yeni boyut
kazandirmustir. Ozellikle biyo-teknolojide yasanan gelismeler, tibbin beden iizerindeki kontrol
alanii ve giiciinii genisletmis ve toplumla olan iligkisini de bu baglamda doniistiirmiistiir.
Giliniimilizde tip hastaliklar1 tedavi eden, bireylerin sagligini korumada yonlendirici ve
diizenleyici rol stelenen bir kurum olmanin yani sira, bedenlerin yeniden bigimlenmesini,
kesfedilmesini saglayan ve bu ylizden biyolojik beden ile toplumsal beden arasinda bag kuran
bir kuruma da doniigmiistlir. Bunun en 6nemli 6rnekleri; estetik cerrahinin gelismesine paralel
olarak bedenin yeniden sekillendirilmesinin miimkiin olduguna inanilmasi ve bu alandaki
cerrahi iglemlerinin artarak toplum icinde kabul gérmeye baslanmasi, artik yeni bir yiiz
yaratmanin ve cinsiyet degistirmenin miimkiin kilinmasidir. Organ naklinde yasanan
gelismeler, sadece 6len bedenler -yasayan beden arasinda organ naklini miimkiin kilmamas,
ayn1 zamanda yasayan bedenler arasindaki nakli de gerceklestirerek biyolojik ve toplumsal
bedenler arasinda bag kurmasimi saglamistir (Moulin, 2013: 39). Bunlara ek olarak gerek
bilim c¢evrelerince, gerekse toplum iginde genetik alaninda yapilan ¢alismalarin etik
boyutunun tartisilmasi, tibbin kapsamini ve otoritesini de tartismaya agmistir. Genetik
aragtirmalarin ve insan genom haritasinin ¢ikarilmasi gibi gelismeler, daha dnce de tartisildig:
gibi tibbin hem toplumsal iliskileri yonlendirmesinin, hem de yeni toplumsal bedenler
yaratmasinin Oniinii agmustir. Ciinkii genetik calismalar hastaliklarin genetik potansiyeli,

n

hastaligin ileriki kusaklara aktarilma sikligini, "iyi", "kotii" genin ayrimini ve buna bagh
¢oziimlerin Oniinli agmaktadir. Bireyin sahip oldugu genler 15181inda hangi hastaliklara egilimi
oldugu anlagilabilmekte ve bu egilime gore bazi tedbirler alinabilmektedir. Keck ve Rabinow
(2013: 67) bu durumu soyle orneklendirmekte: Kalp-damar hastaligi olan biri beslenme
diizenini degistirebilir, akciger kanserine yatkinlik teshis edildiyse sigara biraktirabilir,
ceninde O6nemli bir hastalik teshis edilirse kiirtaja karar verilebilir. Arastirmalar sonucunda
Kisinin bedenin kaslanmaya miisait veya miizik kulaginin kuvvetli oldugunun basta
bilenebilecegini, bunun da her bireyi yeteneklerini gelistirmeye tesvik edebilecegi
diisiiniilebilir. Dolayisiyla genetik calismalar saglikli bir beden yaratma projesini igerirken,
ayn1 zamanda daha giiclii daha giizel ve daha akilli bir beden yaratma diisiincesini de igerir.
Keck ve Rabinow'a gore (2013: 60) boyle sekillenen beden, varligini kesin bildigi bir
hastaliga kars1 miicadele eden bir bireyin bedeni olmaktan ¢ikmus, artik degerlendirmeler ve

wn

istatistiki istikrarla ¢ergevesi ¢izilen kolektif bir bedendir. Cilinkii onlara gore, “"genetik
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beden" "normlarin ve diizenlemelerin etki alaninda ki bir kontrol mecrasi, 6znenin kendini

"9

olusturdugu bir mecra olarak, toplumun 6lgekli bedenidir"”. Bu goriis, genetik bedenin nasil
toplumsal bir bedene doniistiigiinii de bize gostermektedir. Toplumsalin sagligi ig¢in
yaratilmaya ¢alisilan dengeli ve Ol¢iilii beden anlayisi, tarihsel siire¢ iginde her gegen giin

yasanan gelismeler 1s1nda daha da arzulanir olmus ve olasiligi daha da miimkiin kilinmistir

2.2.1. Hastalik-Saghk Ekseninde Bedenlerin Denetime A¢ilmasi

Insan yasaminin dogum-o6liim gibi belli siireglerden olusmasi ve bu siireglerin kontroliiniin
saglanmasi isteginin, modern tibbin gelismesinin temelini olusturdugu bilinmektedir. Modern
tip gelismeden once Turner'in (2011: 249) ifadesi ile mikrop teorisi ortaya ¢ikmadan, asi
gelistirilmeden, saglik onlemleri ve su arzindaki iyilestirmelerle salgin hastaliklar1 kontrol
kapasitesi artmadan Once, ortalama Omiir ve yasam beklentisi oldukg¢a diisiiktii ve temel
Olimliilik nedeni bulasic1 hastaliklardi. Modern tibbin gelistigi ilk donemde de bulasici
hastaliklar ve onlarla bag etme temel sorunlar arasindaydi. Tibbi olanaklarin artmasi ve buna
bagli ortalama yasam siiresindeki artig, insanlarin daha ¢ok hastalikla bas etme ve daha c¢ok
bedeniyle ilgilenmelerini beraberinde getirdi. Tibba olan ilgi ve gereklilik, saglik-hastalik gibi
kavramlariin tekrar tartismaya acgilmasini saglayarak, onlara yeni bir boyut kazandirmistir.

Modern tibbin alani genisledikce ve tani alani arttik¢a hastalik-saglik gibi kavramlar tekrar
tartismaya acilmis ve modern Oncesi donemden farklilasan bakis agis1 gelismistir. En 6nemli
degisim hastaligin dini bir bakis acgisiyla degil, bilimsel, toplumsal verilerin 1s181nda
aciklanmaya baslamasidir. Tartisildig1 {lizere tarth oOncesi donem olarak nitelenen ilkel
toplumlarda kotli ruhlarin hastaliga neden olduguna inanilmis, tarih sonrasi donem de ise
hastaliklar tanrinin bir cezasi olarak algilanmis ve bu biitlin ortacag Avrupa’st boyunca da
devam eden yaygin bir inanis olmustur (Sontag, 2005: 48). Hastalik bir dizi sosyal, kiiltiirel
ve dini bakis agisiyla agiklanmaya calisilmistir. Ornegin 14. ve 15. yiizyillda Avrupa’da
yasanan ve kara Oliim olarak adlandirilan veba salgin1 25 milyon kisinin 6liimiine neden
olmus ve bu durum giinahlarin bedeli olarak degerlendirilmistir. 19. ylizyilda da ortaya ¢ikan
kolera salgimmi ise, zayif ahlaktan ve cevrede bulunan giiriiyen organizmalarin, havayi
kotiilestirmesinin  bir sonucu olarak aciklanmistt (Ciarli, 2008: 10). Modern doneme
gelindiginde ise hastalikla ilgili agiklamalar degismis, ahlaki ve dini agiklamalar yerini
fizyolojik aciklamalara birakmistir. "Kapitalizmin ve tibbin gelismesiyle birlikte beden ve
hastalikla ilgili dinsel yorumlar yerlerini bilimsel, mekanik, sekiiler yaklasimlara terk ettiler"
(Cabuklu, 2004A: 109). Bu donemde hastalik; bedenin fonksiyonlarin1 bozan ve hemen tedavi
edilmesi gereken, sapkin ve su¢ olmaktan c¢ikan bir tiir durumu ifade etmektedir. Bu
diistincede Descartes’in kartezyen bakis acisinin etkisi biiyiiktiir. Bedeni bir makineye

benzetmesi ve hastaligin bu makinenin fonksiyonlarini bozan bir durum olarak tanimlanmasi,
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hastaliga iliskin algilarin da degismesine neden olmaktadir (Nazli, 2008: 2). Bu Kartezyen
diisiince ayn1 zamanda biyo-medikal modelin de temelini olusturmaktadir (Kasapoglu, 2008:
14). Biyomedikal-model; ruh-beden diializmini temel alarak, bedeni makineye benzetir ve
tipki makinenin parcalar1 gibi bedenin her bir parcasinin birbiriyle iliskili oldugu ve
fonksiyonel bozukluklarin da bu parcalarda aranmasi gerektigini savunmaktadir. Doktor tipki
bir miihendisin makinenin pargalariyla ugrastigi ve tamir ettigi gibi insan bedeni ve onun
parcalarinin iyilestirmesi yoniinde ¢alisir (Nettleton, 2006: 2).

Modern tibbin erken donemlerinde, hastaliklarin sadece fizyolojik oldugunu ve kisilerin
fizyolojik ac1 ¢ektigini sdyleyen egemen paradigmalar daha sonra degismistir: "Buna karsilik
giiniimiizde bu goriise karsi ¢ikanlar, zihin ve biyolojik siireglerin birbirine bagimli oldugunu
kabul etmektedir" (Kasapoglu, 2008: 15). Kartezyen diislincenin tartismaya agilmasi ile
birlikte, biyomedikal modelin indirgemeci yaklasimi da elestiriye acilmis, hastaligin hem
biyolojik hem de kiiltiirel ve psikolojik siireclerine vurgu yapilmaya baslanmistir. Moor'e gore
saglikli olma durumu bedenin hem fiziksel, hem de ruhsal yOniiniin birbiriyle uyumlu,
dengede olmasini gerekli kilar. Dengenin saglanmast ve bu uyumun devam ederek
hastaliklarin 6niine geg¢ilmesi icin kisinin belli tedbirlere bagvurmasini gerekli kilar (Akbalik,
2011: 44°de aktarildig gibi). Nettleton’a gdore (2006: 2) biyomedikal modeli biyolojik bir
indirgemeci yaklasimla psikolojik ve sosyal faktorleri goz ardi ederek hastalik-saglik iliskisi
tizerinde durmaktadir. Bu durum Turner’in (2008) ve Featherstone (1991) i¢ ve dis beden
tipolojisini de akla getirmektedir. Bu tipoloji iki tiir bedene isaret eder: bunlardan ilki 6zel
alana ait his ve duygular ifade eden i¢ beden, digeri ise daha ¢ok sosyal alana ait goriilen dis
beden yani fiziksel bedendir. I¢ beden ruhu, dis beden fiziksel bedeni temsil ederken; bunlarin
kullanildiklar1 alan ve temsiliyet boyutu da degismektedir. I¢ beden daha ¢ok tibbin,
biyolojinin, anatominin konusu iken, dis beden tiiketim, moda, gibi pek c¢ok alani
ilgilendirmektedir. Sonraki bdliimde tartisilacagr gibi i¢ ve dig bedenin ayn dlgiide 6nemi ve
bir aradaligina dikkat c¢ekilecektir. Ciinkii ruh ve bedenin bir biitiin olarak el alinmasi, beden
lizerinde yliriitiilecek politikalar i¢in 6nemli bir stratejidir. Biyomedikal modelin elestirisi
olarak ortaya ¢ikan sosyo-kiiltiirel model, bu ruh -beden ayrimina kars1 ¢cakarak bedenin bir
biitiin olarak ele alinmas1 gerektigi tezinden yola ¢ikar ve hastaligin sosyal, kiiltiirel ve politik
baglam icinde ele alinmas1 gerektigini savunur. Tibbi bilginin de sorgulandigi ve elestiriye
acildig1 bu modelde, ayn1 zamanda toplumda gii¢ ve esitsizliklerin sagligimiz lizerine etkisi de
tartisilmaktadir (Nettleton, 2006). Bunun en 6nemli gostergesi tarihsel siire¢ icinde degisen
sosyo-kiiltiirel kosullar ve yasanan teknolojik gelismelere paralel olarak degisen hastalik
tipleri ve onlar1 tedavi etme yontemleridir. Ornegin 19. yiizyilda ABD'de akut, hayat: tehdit

edici ve bulasici cesitli rahatsizliklar ve hastaliklar hikimdi. O dénemin temel 6liim nedenleri
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daha ¢ok grip, zatiirree, verem ve mide-barsak iltihabiyken, 1980'lerde kalp hastaliklari, kotii
huylu tiimorler, kanserler, merkezi sinir sistemleri hastaliklaridir. Bu donem goriilen
hastaliklar daha ¢ok uzun yasama ve buna bagh gelisen hastaliklardir (Turner, 2011: 17).
Uzun Omiir, hayat kalitesindeki degisimler, tipta yasanan farmakolojik ve teknolojik
gelisimler, hastaliklarin ve hastalikla miicadele ydntemlerinin seyrini degistirmistir. insanlar
daha uzun ve daha kaliteli, saglikli bir yasam siirmek i¢in tibbin tiim nimetlerinden
yararlanmaya calismaktadir. Yasanan bu gelismeler daha ¢ok sosyal refah diizeyi yiiksek
toplumlar i¢in gecerli olmaktadir. Diinyanin bir yarist hala aglik, kitlik buna bagli bulasici
hastaliklarla miicadele ederken, 6te tarafindan sosyal refah diizeyi yiiksek Bati toplumlarinda
daha c¢ok yaslanma ve buna bagli kronik hastaliklarla miicadele edilmektedir. Ortalama émrii
daha da uzatma yoniinde ¢abalar da devam etmektedir.

Hastalik kavraminin bir kiiltiir ya da dile 6zgii olmadigini, her kiiltiirde ve dilde oldugunu
sOyleyen Bauman’a gore (2011: 81) ise hastalik rahatsizlikla agiklanmakta yani rahatsiz
kisinin kosullarindaki anormallik anlamina gelmektedir. Kisinin bedensel ya da ruhsal bir
uygunsuzluk, keyifsizlik halsizlik yasamasi ve kosullarinin gerektigi gibi olmamasi durumuna
gonderme de bulunur. Bauman’a gore soz konusu tanim giiniimiizde degisime ugramis ve
hastalik tibbi kosullarla ifade edilmeye baslanmistir. Bunun sonucunda ise bedensel ve ruhsal
her tiirlii rahatsizlik tibbi miidahaleye tabi kilinmakta ve buna bagli her kosul doktorun
iktidarina teslim edilmeye baglanmaktadir.

“Tibbi kosul (..) s6z konusu kosulun tibbi miidahale gerektirip gerektirmedigi ya da
buna uygun olup olmadig1 meselesine- bastan sahip ¢ikiyor. Bir doktora gidilmesi ya
da doktor ¢agrilmasi gerektigine, tabi testlerin yapilmasi, ilaglar verilmesi, alinmasi ve
tilketilmesi ve bir tedavi yonteminin (‘kesindir ki’) takip edilmesi gerektigine ¢oktan
karar verildigi hissini veriyor. Dolayli yollardan olsa hasta kisinin beden ve ruh
saglhigindan tip ve eczacilik mesleklerinin sorumlu olmasi, bunlar1 kontrol altinda
tutmasina bir kere daha onayliyor. Hastalikla ‘tibbi kosulu’ 6zdes (ve bdylece, dolayli
olarak ama zorla, tibbi miidahale eyleminin bir tasarisi) gérdiigiimiizde, hastalik hali
tibbi bir eyleme tabi, buna uygun ve bunu talep eden bir halle tanimlaniyor. ‘hasta
olmak’ artik bir doktorun yardimini istemek demek; bu arada yardim aldiginiz doktor
sizi hasta ilan edecek...” (Bauman, 2011: 82).

Hastalik-saglik gibi kavramlar birbiri iizerinden tanimlanan iki kavram olup, birinin
yoklugu, diger durumun varligini ifade etmek i¢in kullanilmaktadir. Bu yilizden saghk da
hastalik ve oliimliikk gibi durumlarin yoklugu olarak tanimlanmis, negatif gostergeler esas
alinarak bir tanimlanmaya gidilmistir (Hamzaoglu, 2010: 407). Saglik tanimlarinda kullanilan

negatif gostergeler daha sonra yerini pozitif gostergelere birakarak, baska faktorlerin roli goz
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Oniline alinarak yapilmaya baglanmistir. Yasam siiresinin uzamasi, degisen hastalik tipleri ve
insan bedenine yonelik yeni politikalar; degisen tanimlar {izerinde etkili olan faktorlerdir.
Sagliga iliskin degisen bu anlayis uluslararas1 kurumlarin tanimina da yansimakta ve saglik
pozitif gostergelerle agiklanmaya calisilmaktadir. Diinya Saglik Orgiitiiniin tanimlamasi da bu
baglamda Onemli ve tartismali bir tanim olarak karsimiza c¢ikmaktadir: “Saglik yalnizca
hastalik ve sakatliklarin olmamasi degil, fiziksel, zihinsel ve sosyal yonden tam iyilik halidir”.
Bu tanim sagligi; kiiltiirel ve toplumsal kosullardan soyutladigi ve fiziksel iyilik halinden tam
olarak kastedilen seyin ne oldugunu agiklayamadig: icin elestirilmistir (Hamzaoglu, 2010:
409). Hastalik gibi sagliga yiiklenen anlam da biyolojik olmaktan ¢ok toplumsal ve ahlaki
niteliklerle agiklanir olmustur. Illich (1995: 190) sagliga iliskin formlarin toplumsal faktorlere
gore belirlendigine dikkat ¢ekerek, kiiltlirel yoniine vurgu yapar.
“Saglik, toplumca yaratilmis gergekliklere karsi i¢giidiisel degil, otonom, ama yine de
kiiltiir tarafindan sekillendirilmis bir uyum saglama meselesidir...” “Saglik, herkesin
kendi sorumlulugunda olan ve “erdem” olarak nitelendirilen” bir olgudur... Bu kisisel
gorevde basarili olma biiyiik 6lgiide, her insanin kendi giinliik ritmini ve etkinligini,
diyetini ve cinsel faaliyetini ayarlamasina yarayan kendini bilme, kendini disipline
etme yeteneklerinin ve tinsel giicliniin sonucudur... Bu kisisel etkinlikler kisinin
icinde yetistigi kiiltiir tarafindan bigimlendirilir ve diizeltilir” (Illich, 1995: 190-191).
Hasta ya da sapkin olmak toplumun temel kiiltiirel aygitindan uzaklagmak ya da onun rutin
pratiklerinden sapmak anlamina gelmektedir. Hastalik ve saglik gibi durumlarin birer kiiltiirel
insa icerdigi fikrini Bati1 diisiince tarihinde tartisilan beden-ruh ikilemine savas agan
Nietzsche’nin fikirlerinde de gérmek miimkiindiir. Ciinkii saglik ve hastalik durumlarinin net
bir tanimin1 yapmak, iki kavramin sahip oldugu 6znel durumdan dolayr oldukga giictiir.
Diisiiniire gore birinin sagligr i¢in gerekli olan durum, digeri i¢in bir hastalik kaynagi
olabilmektedir (Akbalik,2011: 49°de aktarildig1 gibi). Bu yiizden hastalik ve sagliga iliskin
temel ayrimlar1 da net bir sekilde agiklamanin zor oldugu ifade edilmektedir. Tip
uzmanlarinin bu konudaki tanim1 da dikkate deger olup, saglik ve hastalik arasindaki keskin
cizgiyi ortadan kaldirmaktadir. Ornegin Miifiioglu saghigin ve hastaligin iki zit gdsterge olarak
ele alinamayacagini1 savunarak, arada kalan muglak durumlarin da dikkate deger oldugunu
soylemektedir. Bu muglaklig1 ortaya ¢ikarmada modern tibba 6nemli gérevler atfetmektedir.
“Saglikla hastalik arasindaki ¢izgi her zaman net ve acik degildir. Saglik “beyaz”,
hastalik “siyah” sayilirsa eger, beyazdan siyaha gegis keskin ve birdenbire olmayabilir,
arada uzun bir “gri ¢izgi” bulunabilir. Bu gibi “muglak” durumlarda modern tip size
yardime1 olmak, sorununuzu tanimlamak ve c¢ozmekte ciddi problemler yasar”

(Miiftiioglu, 05.03.2012).
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Parsons’un saglik ve hastaliga iligkin yaklasimi da Illich’in yaklagimina benzer sekilde
sosyo-kiiltiirel nitelik tasir. S6z konusu hastalik ve sagligin 6znesi aktdr ise ve bu aktoriin
hem bireysel hem de toplumsal bir yonii oldugu kabul edilirse; ayni sekilde hastalik ve saglik
da hem organik hem de sosyo-kiiltiirel bir 6zellik tasimaktadir (Parsons: 2001). Saglik ve
hastaliga iliskin kiiltiirel tanimlarin agirlik kazanmasi sosyal tip denen alanin da gelismesine
neden olmustur. Ciinkii bir yandan tip alaninda hastaliklarin biyolojik, genetik yoniine yapilan
vurgular artarken, 6te yandan sosyal tip da geliserek, hastaliklarin sosyo-ekonomik ve kiiltiirel
yoniine vurgu yapilmaktadir. Virchow, hastaliklarin biliyiik boliimiiniin ekonomik refahin
saglanmasiyla Onlenebilecegi ve bu yiizden devletin halk sagligina yonelik ¢alismalarinin
artirmasinin 6nemli oldugunu vurgularken, tip ile siyasetin bir birinden kopmaz iki alan
olarak ele alinabilecegini iddia etmektedir (Bamforth, 2004: xx’de aktarildig1 gibi). Tibbin
siyasetin bir parc¢asi oldugunun en onemli gostergelerinden biri de biyo-siyaset ve beden
tizerinde yiiriitiilen politikalardir. Saglik-hastalik gibi etkenlerin 6l¢iit alinarak niifusun sagligi

tizerinde 6nemli bir denetim mekanizmasi gelistirilmistir.

2.2.2. Biyo-iktidar, Saghk ve Bedenin Denetimi

Modern donemin ilk safhalarinda 6zellikle tibbin bilimsel olarak kurumsallastigi donemde
hastalik ve onu iyilestirme c¢abasi 6nemli bir ugras alaniydi. Bu ugras daha sonra bedeni
“saglikli” tutma c¢abasina doniisecek, temel saglik “normlar” ve “formlar1” belirlenerek yeni
bir glic kaynag1 ve disiplin stratejisi bulunacakti. Bu disiplin stratejilerinden biri de biyo-
iktidar ve onun aracglaridir.

Modern donem i¢inde Foucault’ya gore 18. ylizyilin ikinci yarisindan sonra yeni bir iktidar
tipi ortaya ¢ikmis, ortaya cikan iktidar tipini biyo-iktidar olarak adlandirmistir. Biyo-iktidar
yasama iki ana bicimde miidahale ederek denetim mekanizmasi kurar: Insan bedenine bir
makine olarak yaklasan birinci bi¢imi “disiplinci” bir iktidardir. Foucault bunu “anatomi-
politigi” olarak adlandirarak, insan bedenini disipline ettigini, yeteneklerini gelistirdigini,
daha wuysal ve verimli kildigimi, ekonomik denetim sistemleriyle biitlinlestirdigini
soylemektedir. “MNiifusun biyo-politigi” olarak adlandirdig: ikinci bi¢im ise bedene bir dogal
tiir olarak yaklagmakta, niifusu diizenlemekte ve denetlemektedir. Sadece niceliksel degil;
niteliksel bir niifusla ilgilenmekte ve bireylerin saglik-hastalik durumu toplum sagligi igin
onemli oldugu disiiniilmektedir. Foucault’ya goére biyo-politika Kapitalizmin geligsmesi i¢in
vazgecilmez bir 6gedir: Ciinkii bedenlerin denetimli bir bigimde {iretim aygitina sokulmasi ve
niifus olaylarinin ekonomik siireclere gore ayarlanmasi saglanmistir (Foucault, 2001: 248,
Keskin, 2006: 16-17, Revel, 2005: 145, Foucault, 1993: 144).

Biyo-politik iktidar dogum, Olim, yaslilik, ireme sagligi, yasam kalitesi gibi temel

yasamsal siirecleri kontrol altinda tutarak, bireylerin iizerinden toplumsal denetimi saglamaya
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caligmaktadir. Bu denetim stirecinde bedene iliskin gelistirilen gozetim tekniklerinin yani sira,
toplumsal kurumlarda bu amag dogrultusunda diizenlenir, gelistirilir ve iyilestirilir. Ornegin
dogum oranlari, kamu sagligi, hastane sayisi, barinma, gog, gibi etkenlerin en faydali duruma
getirilmesi amaglanir (Tekelioglu, 1999: 152).

Boylelikle yagamsal siireglerin kalitesinin de iyilestirilecegi, bireylerin glindelik hayatinin
diizenlenecegi on goriiliir. Foucault’ya gore (1993: 31) Iktidarlar sadece halkla degil ya da
niceliksel bir niifusla degil, dogum, Oliim, yasam siireleri, dogurganlik, saglik durumu,
hastaliklarin siklig1 beslenme ve konut gibi ¢ok sayida farkli degisken ve bu degiskenlerin
yasam kalitesi iizerindeki etkileri ile ugrasmislardir. Ciinkii biyo-politikanin ilgilendigi en
temel konularin basinda niifuslarin saglik-hastalik durumlari gelmektedir. Devletin giicii ve
iktidart i¢in niifuslarin sagligi ve niceligi 6nemli bir etken olup, saglik-hastalik, dogum ve
Olim gibi yasamsal siirecler politik miidahalenin 6nemli parcasi haline gelmektedir (Isik,
2001: 45). Hastalik hem bireysel hem de kolektif bedeni tehdit ettigi i¢in istenmeyen ve
midahale edilmesi gereken bir durum olarak algilanmakta ve insan tiiriini
miikemmellestirmek, korumak, zenginlestirmek temel hedef haline gelmektedir (Porter;
Vigarello, 2008: 296). Aslinda biitiin bu c¢abalar, bilimsel tibbin gelismesini saglayan
aydmlanmanin da temelinde yatan temel diisiinsel yapiyr olusturur. Ornegin Tiirkiye’de
Saglik Bakanligi tarafindan baslatilan obezite ile miicadele kampanyasi, devletin niifus
tizerinde yiirtittiigii politikalarinin bir parcasi olarak okunabilir.

“Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali Bagkani1 Dog. Dr. Yasar Sen, yaptig1 agiklamada;
obeziteyle iliskili kalp-damar hastaliklarinin gelismis tlilkelerde yasayan insanlarin en
onemli 6liim nedenleri arasinda yer aldigini sdyledi “Buradan yola ¢ikarsak obeziteyle
iliskili hastaliklarin temellerinin gocukluk ¢aginda atildigi goriilecektir. Dolayisiyla
saglikli nesiller yetistirmek hem ailelerin hem de {ilkelerin en Onemli gorevleri
arasinda yer almalidir. Ulkemizde son yillarda bu hususta ciddi bir kamuoyu olusmus
bunun neticesinde Saglik Bakanligi tarafindan obezite ile miicadele ve kontrol
programi baglatilmistir” (Hiirriyet, 13.04.2012).

Temel yasamsal siiregler iizerinde isleyen bu iktidar ayn1 zamanda mikro politikalarin da
bir parcasi haline gelmektedir. Pek ¢ok kurum-kurulus ve farkli alanlardaki politik giigler,
isbirligi icinde bu politikalarin yiiriitiilmesinde etkili olmaktadir. Tarihsel siire¢ icinde
niifusun genel saglik-hastalik durumlarinin iktidarlar i¢in Onemli bir konu oldugu
goriilmektedir. Bilindigi gibi tarih boyunca salgin hastaliklar yiiziinden insanlar kitleler
halinde yok olarak tarih sahnesinden silinmistir. Ornegin Ortacag’da kolera, veba, sitma gibi
salgin hastaliklardan kitlesel &liimler yasanmis, 14. yiizyilldan sonra basta Ingiltere olmak

tizere birgok Avrupa iilkesinde veba biiyiik bir niifusu yok etmistir (Giddens, 2000: 132).



38

Oysa sanayilesmis topluma gelindiginde bu tiir bulasici hastaliklar, tibbi bilginin yardimiyla
yok edilmis, kitlesel Oliimlerin Oniine gecilmistir. Gelisen teknolojiler 6liim oranlarini
azaltmis ve yeni bilgiler ve teknolojilerle farkli sorunlarin 6niine gecgilmeye baslanmistir.
Gelisen tip teknolojileri hastalik-saglik gibi yasamsal siireclerin yani sira, dogum, 6liim
beslenme, saglik, yaslilik ve uzun yasama gibi konular iizerinde séz sahibi olmustur. Ozellikle
alaninda uzman olan tibbi otoriteler, gelisen tibbi teknolojilerin toplumsal yasami yeniden
dontstiirdiigii ve tibba olan bagimliligin bu baglamda daha da arttigini tartismaya agmaktadir.
Hem kaliteli hem de uzun bir yasamin, tibbi yeniliklerle miimkiin hale gelebilecegi
savunularak tibbin yasamsal siiregler iizerindeki agirligi merkeze alinmaktadir.
“Salgin hastaliklar1 6nleyen asilari, antibiyotikleri kesfederek, kolesterol ve
hipertansiyon ile savasta inanilmaz mesafeler kat ederek, erken taniyi
saglayan miithis teknolojileri birbiri ardma gelistirerek (bilgisayarl
tomografi, MR, pozitron emisyon tomografisi -PET-, ultrasonografi, genetik
analizler...) miithis atilimlar yapan bilimsel tibbin hedefi, size hakkiniz olan
120 yillik yasam siiresini keyifle, huzurla yasatmaktir” (Miiftioglu,
27.11.2012).

Iktidarlar i¢in toplum saglig1 ve toplumsal biinyenin huzuru i¢in bireyin sagligi 6nemli bir
etken haline gelerek, bir yandan saglik kamusal bir sorun olmaya devam ederken, 6te yandan
saglik bireysel bir soruna da donligmektedir. Ciinkii saglik ve onun iizerinden yiiriitiilen
politikalar kapitalizmin dogasiyla yakindan iligkilidir. Hem {iretken, hem saglikli hem de
verimli beden kapitalizm igin vazgecilmez 6geler olmaktadir (Ogiit, 201: 69). Kapitalist
tretim diizeni bir yandan “lretken”, “verimli” bedenlere yonelirken, 6te yandan bu iiretimin
tilketimini saglayan bireylere de ihtiyag duymaktadir. Bunu Bauman’in iretici-verimli asker
bedeni olarak bahsettigi kapitalizm ilk asamasindaki sagliga yapilan vurguda ve onun
lizerinden yiiriitiilen stratejilerde de gérmek miimkiindiir (Bauman, 2000, Bauman, 2001).
Cabukluya (2004: 109) gore kapitalizm tibbi sdylem ve pratikleri kullanarak bedensel
kontrolii ve gozetim iliskisini siirdiirmektedir. Beden diyet, aerobik, plastik cerrahi, moda vb.
aracilifiyla stirekli degisen, yeni bigimler alan ticari bir meta haline gelir. Artik bizi basit
rakamlardan ibaret goren bir politika s6z konusu; bedenlerimiz belli rakamlar i¢inde sikismis,
sikistirlmustir (Ogiit, 2011: 75).

Kapitalizmde saglik tipki piyasada ki diger mallar gibi birer meta olarak goriilmekte ve
saglik hizmetlerine ulagmayr kapitalizmin kar ve {retim verimliliginin gerekleri
yonlendirmektedir (Turner, 2011: 196, Ersoy, 1998a: 61). Bu nitelikleriyle beden,
Kapitalizmin tiiketim alani i¢inde temel bedensel ihtiyaglar ile yer alabilmekte ve bu ayni

zamanda onun 6teki diinyaya da sorunsuz gidisinin teminati olmaktadir. Burada énemli olan,
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bedenin kendisinden beklenilenleri yerine getirme potansiyeline sahip olmasidir. Bu
potansiyeli ise ona, ‘saglik’ verecektir. Modern beden, Kapitalizm mantig1 i¢inde artik 6zel
miilkiyetin konusudur ve Modern 6ncesi bedenden farkli olarak, artik bedenin sahibine, ona
iyl bakma sorumlulugu yiiklenmektedir. Bu nedenle de iireten bedenin, iiretim yapabilecek
asgari diizeyde saglikli olmasi gerekmektedir. Bedenin saglikli kalma gerekliligini ise tip,
biiyiik bir istekle yerine getirecekti (Nazli, 2006: 6).Tip ve kapitalizm iliskisinde saglik tipki
diger tiretim ve tiikketim mallar1 gibi birer meta olarak da ele alinmaktadir. “kapitalizm kendi
cikarlar1 dogrultusunda saglik hakkini biiylik 6l¢lide degistirmis, doniistiirmiis, ticari bir arag
haline getirmis ve tiikketicinin insasinda kullanmistir” (Gtir, 2010: 299). Boylelikle daha fazla
kar getirisi ve yeni tiiketim alanlar1 yaratmak i¢in bireylerin bedeni 6nemli bir “ara¢” haline
gelmektedir. Ozellikle saglik sdylemi bu siirecin vazgegilmez bir 6gesi olarak kullanilir ve
tilketilir. Bu siire¢ giindelik hayatin tibbilestirilmesi siireci ile daha anlamli hale gelmektedir.
Ciinkii tibbilestirme ile birlikte, tip alanimna girmeyen temel yasamsal siireglerin tibbin
kontrolii altina dahil edilmesi ve tibbin sosyal kontrol giiciiniin artiritlmasi yoluyla bireylerin
bedenleri iizerinde denetim gelistirilmesi amaglanmaktadir. Bu siire¢ bir yandan biyo-iktidar
mekanizmasinin isledigi bir durumu anlatirken, 6te yandan beden iizerinde yiiriitiilen kar
stratejilerinin de nasil gelistigini gdstermektedir. Tibbi sdylemin 6nemli bir toplumsal giic
kaynagi oldugu ve tiketim toplumunda ticari kaygilarla manipiile edilebilir bir bilgi

kaynagina doniistliglinii de tartigmak, konu agisindan biitiinliiklii olacaktir.

2.2.3. Tibbi Sosyal kontrol ve Yasamin Tibbilestirilmesi

On dokuzuncu yiizyillda modern tibbi bilginin gelismesiyle birlikte beden, benligin sahip
oldugu bir nesneye doniistiiriilerek tibbilestirilen beden kavrami ortaya atildi (Marglin, 2008:
67). Tibbilestirilen beden kavrami modernizm ve aydinlanmanin temel paradigmasi olan akil
ve bilimsel bilgi ile her tiirlii bilinmezligin bilinebilir kilinacagi ve denetlenebilir, kontrol
altina alabilir bir doga anlayis1 diislincesine dayanir. Nesnelestirilen, kontrol altina alinan
dogayla es tutulan beden, tibbi bilginin yardimiyla denetime agik hale gelmis, disiplin altina
alinmaya calisilmaktadir. Bu siirecte beden “hem zihnin uygun sekilde egitilmesiyle disipline
edilip denetlenecek, hem de bilimsel bilginin kullanilmasiyla bilinecek bir nesne haline geldi”
(Marglin, 2008: 68). Aragsal rasyonalite ile birlikte dogaya ait her tiirlii gizemin ¢oziilmesi
amacglanmis ve doga iizerinde gelistirilen tahakkiim iligkisi tibbi bilgi yardimiyla beden
tizerinde kurulmaya baslanmistir. Turner’in da ifade ettigi gibi (2011: 244) beden, uzun bir
tarihsel rasyonellesme ve standartlagsma stirecinden gegmektedir.

Tibbi bilginin nasil bir iktidar teknigine doniistiigiiniin analizini yapan Foucault’ ya gore
gelisen yeni bilgiler insanlarin kendilerini anlamada 6nemli rol oynamaktadir. Bu teknikler

beraberinde farkli iktidar iligkileri getirerek, spesifik "gercek oyunlara” doniismektedir.
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Foucault tahakkiim teknolojileri, yani belirlemeci ve nesneci iktidar ilisiklerinden bireyin
kendi kimliklerini etik ve benlik insas1 bigiminde kurdugu ve benlik teknolojileri adin1 aldig1
yeni bir iktidar tipinin de analizini yapar (Best;mKellner, 2011:83’de aktarildig1 gibi).
Foucault, dort farkli teknoloji ve buna bagl sekillenen iktidar iliskilerine dikkat c¢eker (
Gutman, Foucault, Hutton, 1999).

1. Nesneleri iiretmemize, doniistirmemize veya kullanmamiza imkan veren {iretim
teknolojileri.

2. Isaretleri, degerleri, simgeleri ya da anlami kullanmamiza imkan veren isaret
sistemleri teknolojileri.

3. Bireylerin hareket tarzini belirleyen ve onlart belirli sonlara ya da egemenlige boyun
egdiren, 6zneyi nesnelestiren iktidar teknolojileri.

4. Bireylerin kendi bedenleri ve ruhlari, diisiinceleri, hareket tarzlar1 ve varolus bigimleri
tizerinde, kendi imkanlar1 ya da bagkalarmin yardimiyla bir dizi operasyon
yapmalarint ve boylece belirli bir mutluluk, armmiglik, bilgelik, kusursuzluk ya da
Olimsiizlik haline ulagsmak {izere kendilerini doniistiirmelerini saglayan benlik
teknolojileri.

Foucault, bu dort teknolojiden son ikisine ayr1 bir énem verir. Ilk iki teknoloji daha ¢ok
bilim ve linguistik arastirmalarinin basvurdugu teknolojiler olup, bu teknolojilerden yola
cikarak iktidar ve bilgi iligkisi lizerinde durmay1 amaglamaktadir. Bu son teknolojinin pargasi
olan ve bir iktidar kurumu olarak isleyen tibb1 ele alir. Foucault tibbi sdylemin nasil toplum
icinde 6nemli bir iktidar mekanizmasina doniistiigiinii séylem teorisinden yola ¢ikarak agiklar.
Soylemi bir bilgi teorisi olarak goren Foucault’ya gore; sOylem yapilari bilginin nasil
olusacagma gore sekillenmekte ve bilginin nesnesini belirleyip iireten, dogru ile yanlist
ayirmayr miimkiin kilan bir sdylem yapis1 olusturmaktadir. Bu ise bilgi-iktidar iligkisi
getirmekte, tibbi sdyleme giic kazandirmaktadir. S6ylemi belirleyen kurallar neyin rasyonel
ve saglikli oldugu konusunda normlar1 zorla uygularlar ve bu kurallarin disinda kalmak
marjinallestirmeye neden olabilir. Ama ayn1 zamanda sdylemler salt iktidarin buyrugu altinda
olmay1p bir direnis noktasina neden olup degisebilirler (Best; Kellner, 2011: 80).

Bilgi/iktidar iligkisi Foucault’nun sdylem teorisinin kaynaginda bulunur. Tarihsel siire¢
icinde bilgi c¢esitli iktidar iligkileri icinde insan diisiincesi ve eylemini yonetmistir. Bunun en
onemli kanitt “Klinigin Dogusu”nda tibbi sdylemin iktidar araci olarak kullanilmasi, yine
“Hapishanenin Dogusu”nda ve “Deliligin Tarihi”nde degisen siirecle birlikte yeni sdylemlerin
nasil cezalandirma sitemini degistirdigidir. Ozellikle bu ¢alismalarinda; doktorlar, psikiyatrlar
ve kriminologlar gibi uzmanlarin ve profesyonellerin, yeni sdylemlerin yiikselmesi sayesinde

kendi otoritelerini nasil arttirmis oldugunu incelemistir (Smith, 2007: 70). Foucault’ya gore
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ozellikle “tibbin gelisimi, insan davranisinin, davraniglarinin, sdylemlerin, arzularin genel
olarak tibbilestirilmesi” beden {iizerinde bir denetim mekanizmasi kurmustur (Foucault,
2005B: 116). Bu ise tibbi, giindelik hayat i¢ine sokan, ona gozetim, denetim, kontrol islevi
yiikleyen bir stireci ifade etmekte, ona mitsel bir 6zellik katmaktadir. Foucault’ya gore (2002)
bu mit ruhban sinifinin kot ruhlar tizerinde etkisi gibi, tibbi otoritelerin de saglik-hastalik ve
dolayisiyla bireylerin bedeni iizerinde etkili olma mitidir. Tip ise bireyi siirekli gézetim
altinda tutarak, diizenli muayene ederek, testleri tabi tutarak, ona gesitli receteler dayatarak bu
miti yerine getirir (Kartal; Elbek, 2013: 165).

Turner'a gore (2011: 29) tibbi sOylemin tarihsel arka planinda tibbin sosyal kontrol
ozelligi yatmakta; beden tibbi klinik ve anatomi sahnesi araciligryla merkezi konumdan
uzaklastirilan ve yerel diizeyde isleyen mikro politikanin bir pargasi haline gelmektedir. Bu
stire¢ hem Foucault’nun Panoptik gozetim siirecine hem de biyo-iktidara gondermede bulunur
(Foucault, 2006, Conrad, 1992). Metaforik olarak kullandigi Panoptikon hapishane modelini
modern gozetim teknigine uyarlayan Foucault’ya gore (2006) iktidarlar gelistirdikleri goz
teknigi ile bireyleri ve onlarin bedenlerini kontrol altinda tutar ve disipline eder. Bu disiplin
stratejisinde iktidarin nerden ve kimin tarafindan icra edildiginin 6nemi yoktur, ¢iinkii bu
iktidar ne tek kisi, ne birey, ne de tek bir kurumdur. Cok genis bir alani i¢ine alan ve farklh
kesimleri igeren bir iktidar tiiriidiir (Foucault, 2006, Bauman, 2003). Tibbi panoptikon
stirecinden, bireylerin 6zdenetim yoluyla i¢ine girdikleri benlik teknolojileri iktidarina dogru
bir tlir donlisiim vardir. Birey sdylemsel ve toplumsal olarak konumlandirilan ve iktidar
iligkileri karsinda var olan bir bireydir. Birey artik “kimliklerini tanimlama, kendi bedenleri ve
arzular iizerinde egemenlik kurma ve benlik teknikleri yoluyla 6zgiirliik pratigini yiiriirliige
koyma” diisiincesi ve 6zdenetimi ile hareket edebilen bireydir” (Best; Kellner, 2011: 88).

Bu siiregte bireyler baski rejimine dayanan bir disiplin stratejisi i¢ine girmezler, riza
esasina dayanan ve goriinmez bir iktidar agina girerler. Tibbin panoptik siirecin bir pargast
haline gelmesi 19. Yiizyilda kurumsal olarak tibbi bilginin gelismesi ve tibbin kurumsal resmi
kayit esasina dayanan hastane ortamina girmesiyle yakindan iliskilidir (Foucault: 2002).
Beden sadece, modern biirokratik toplumun o6zelligi olan ayrintilt kayit ve dosyalama”
(Weber, 1986: 193) esasina dayanarak gozetlenmez, ayni zamanda mikro-iktidar siirecinin bir
parcasi olarak da gbzetim iliskisi i¢ine girer. Bu mikro-politikalar toplum i¢inde ¢ok farkli gii¢
odaklari, aktorler ve ¢esitli uzmanlar tarafindan yiiriitiiliir. Tip hem medikal hem de sosyal
kontrolii saglayarak bu politikalarin bir pargasi olur.

Tibbi sdylemin nasil kurumsal bir diizeyin disina ¢iktigt ve giindelik hayatin ritmini
belirleyen mikro politikanin bir parcast haline geldigi 6énemli bir tartisma konusudur. Tibbi

soylem bize giindelik hayat i¢cinde nasil beslenmemiz, stresten kaginmamiz, cinselligimizi
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toplumsal normlarin gereklerine uygun olarak nasil yasamamiz gerektigi konusunda
telkinlerde bulunarak bu politikalar1 yiiriitiir (Turner: 2011: 244). Ornegin dengeli
beslenmenin 6nemli oldugu, sigara igmenin kansere yol agtigi, fazla kilolu olmanin kanser
riskini arttirdig, diizenli egzersizin saglik i¢cin Onemli oldugu, dislerin diizenli olarak
firgalanmas1 gerektigi gibi pek ¢ok Oneri ve bilgi igerigi tibbi sOylem yardimiyla sosyal
kontroliin saglanmaya ¢alisilmasinin bir parcasidir (Conrad, Schneider, 1992: 242).
“Genetik mirasimizda diyabetin, tansiyon yliksekliginin olmasi, birinci dereceden
akrabalarimizda seker, hipertansiyona yakalanmis olmalar1 genetik gecis yoluyla
bizim de seker hastalifi veya hipertansiyona yakalanmamiza zemin
hazirlayabilir. Ama bu mirast kabul edip etmemek, hatta mirast reddetmek bizim
elimizde. Bunun yolu da modern tip biliminin bize sagladigi verileri, bilgi ve
tavsiyeleri akillica kullanmaktan gegiyor. Aymi durum sigsmanlik, romatizmal
hastaliklar, bellek bozukluklari-bunama hatta kanserler i¢in de s6z konusu...”
(Miiftiioglu, 11.05.2012).
Sagligimizin kendi elimizde oldugu ve ozellikle tibbi tavsiyelere uyuldugu siirece, hastalik
riskini en az indirgenecegi uzman goriisleri ile desteklenmektedir.

Tibbin sosyal kontrol 6zelligi ve tibbi sdylemin her gegcen giin toplumsal yasamin her
alanii kusatmaya baglamasi beraberinde yeni tartismalar1 getirmistir. Conrad (1992, 2007),
Zola (1972), Illich (1995) “tibbilestirme” kavramini ortaya atarak tibbin artan giiciinii ve
sosyal kontrol 6zelligini tartismaya agmistir. Ciinkli “tip bireysel ve toplumsal 6l¢ekte, yeni
normlarin tanimlanmasinda ve bu normlarin varligini miimkiin kilan diistinme bi¢imlerinin
olusturulmasinda, bireyin kendi bedeni ile iliskisinden kisiler arasi iliskilere kadar genis bir
alanda, bir toplumsal kontrol mekanizmasi olarak kendini gosterir”’(Erbaydar, 2001: 53-54).

Tibbilestirme kavram olarak 1970’lerden sonra sosyal bilimler literatiiriine girerek
giindemdeki yerini almistir. Conrad tibbilestirmeyi tibbi olmayan problemlerin tibbin alanina
sokularak, tibbi problem olarak tanimlanmasi ve bu siirecin hastaliklar ve bozukluklar
tizerinden tanimlanmasi olarak ifade etmistir (Conrad, 1992: 209-210). Zola ise tibbilestirme
kavramini tibbin artan giicii ve bu giiciin insan yagamini her gegen giin daha fazla kontrol
altinda tutmasiyla agiklamaktadir (Zola, 1972). “medikalizasyon kavrami, bedenler ve
giindelik deneyimler iizerinde tip yolu ile kontrol tesis edilmesine iliskin cagrisimlarla
yiiklidir” (Cindioglu, Cengiz, 2010: 53). Tibbilestirme bir tiir sapkin olanin yeniden
tanimlanmas1 ve tibbi dille normallestirilip tibbin denetimi altina sokulmasi ile de ilgilidir.
Sapkin olanin kontrol edilmesi ve ahlak disi, giinah ve su¢ olarak kabul edilen bir¢ok sapan

davraniga tibbi anlam verilmesi tibbilestirmenin bir sonucudur (Gabe, Bury, Elston, 2004:
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59). Baslangigta daha ¢ok sapan durumlar tibbilestirme yoluyla normallestirmeye calisilmis,
daha sonra “normal” yasamsal siirecler de tibbilestirmenin bir parcgasi haline gelmistir.

Tibbilestirme her ne kadar sapkin olanin tanimlanmasi ve normal yasam olaylar ile
birlikte ortaya c¢iksa da, toplumun biitiin kesimini etkisi altina alarak iyilestirmeye caligir.
Ornegin tibbilestirme bir yandan; alkolizm, ruhsal bozukluklar, yeme bozukluklari, cinsel ve
toplumsal cinsiyet farkliliklari, cinsel fonksiyon bozukluklari, 6grenme giicliigli, cocuk ve
cinsel istismar gibi “sapkin” olani igerirken, 6te yandan toplumda ahlak, giinah su¢ olani da
kendi denetimi altin alir, hastalik olarak tanimlar. Normal yasam siiregleri olan adet dncesi
duygusal durum degisimi, dogum, menopoz, yaslanma, kisirlik, yashilik ve olim gibi
durumlar bu siirecin bir pargasidir (Conrad, 2007: 6, Conrad, Mackie, Mehrotra, 2010: 1943).
Bu baglamda tip, yeni hastaliklar kategorisi yaratarak etki alanini genisletmis, tedavi edilebilir
yeni durumlar yaratmistir.

Ozellikle tibbilestirilen durumlar icinde kadina ve “kadmlik”a &zgii olan biyolojik
stireglerin ve yasamsal dongiilerin dikkat ¢ekici bir sekilde yer aldig1 goriilmekte, adet siireci,
gebelik, dogum, menopoz gibi siirecler hastalik olarak kodlanarak, tibbin denetimi altina
sokulmaktadir. Ozellikle PMT ya da PMD (premenstrual tension ya da premenstrual
syndrome: adet oncesi gerginlik ya da adet oncesi sendromu) olarak tanimlanir ve birer
hastalik olarak sunularak, tibbi faaliyetlerden ve ilaglardan kadinlarin faydalanmasi saglanir
(Savran, 2010: 27). Kadmlarin artan uzun Omiirle birlikte bir¢ok saglik sorunuyla karsi
karsiya kaldiklar1 bu yilizden tibbi tedavilere daha gerek duyduklar: da ifade edilmektedir.
“Ozetle, kadinlarimizda 30-40 yil &nceye oranla hipertansiyon, seker hastaligi, kilo
fazlaligi/obezite, kalp krizleri, felg, yani damar sagligina iliskin saglik problemlerine daha sik
rasthyoruz” (Miiftioglu, 11.03.2012). Kadinlarin hastaliklara ve bagimliliklara olan
yatkinliklar1 tizerinden sdylemler olusturulmakta, tibbilestirme cinsiyet¢i bir bakis agisiyla da
gerceklestirilmektedir.

Turner’a gore (2011: 125) tibbi literatiirde adet gérme ve gebelik tibbi birer problem
olarak tanimladig i¢in kadinlar dogal hasta olarak ilan edilmektedir. Bu siire¢ ayn1 zamanda
kadinin kendi beden bilgisini yeniden sorgulanmasini ve 6zellikle bu bilginin devlet ve tibbi
kurumlar araciligiyla kendisinden alinmasini beraberinde getirmektedir (Kose, 2009: 74).
Kadini bedeni tibbi kurumlar araciligiyla yeniden kurgulanmakta ve bu kurgu onlarin bedeni
tizerinden yeni bir tahakkiim iliskisi getirmektedir.

Tibbilestirme kadinlarin yasam tarzi ve bunun sagliga olan etkileri iizerinde sdylemsel bir
giic elde etmekle kalmaz, ayn1 zamanda yasam dongiisiiniin dogal bir silirecini olusturan
kadina 6zgli durumlar1 da hastalik olarak etiketler. Dolaysiyla menopoz da bir hastalik gibi

sunulmakta, hormon tedavileriyle kadinlarin bu silirecin {istesinden nasil gelecegi
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tartisilmaktadir (Barbe, 2008). Tibbilestirme sadece cinsiyet¢i bir yaklagimla slirmez ayni
zamanda normal yasam dongiisii i¢inde belli durumlar ve sorunlar tedavi edilebilir bir hastalik
olarak ilan edilerek, bireyler iizerinde bir kontrol saglanmakta ve kazang elde edilmektedir.
Ornegin tibbilestirme baslig1 altinda en ¢ok tartisilan konulardan biri de kolesteroliin hastalik
olup olmadig ile ilgilidir. Bu konuya elestirel bakanlar yiliksek kolesteroliin ciddi bir hastalik
gibi sunulmasi ve yapilacak miidahalenin 6zellikle de ila¢ tedavilerinin gerekli goriilmesinin
ardinda ila¢ firmalarinin pazarlama oyunlar1 yattigr yoniindedir. Hatta kolesteroliin degil,
kolesterolii diisiiriicii ilaglarin hafiza zayiflig1, kas gii¢csiizliigii, bacak agrisi, iktidarsizlik ya da
kansere neden olabildigi tartisilmaktadir. fla¢ firmalarinin pazarlama stratejileri, tim diinyada
kolesterol fobisinin olugsmasina neden olmus ve onu bir hastalik olarak ilan etmistir
(Ravnskov, 2012; Durmus, 2009; Kiigiikusta, 2011).

Giindelik hayatin tibbilestirilmesi bireylerin bedenlerinin "saghk bashigi" altinda
denetimini saglayan bir tiir siireci de ifade eder. “Tibbilestirme, bir konu, problem ya da
durumun, tibbi terimler ve tibbi dil ile tibbi ger¢eve iginde, tibbi miidahale ile tedavi
edilebilecek bir durum olarak ifade edilmesidir” (Sezgin, 2011: 21, 59). Giliniimiizde insan
yasaminin tiim siiregleri tibbi bilginin odak noktas1 olarak bu denetim siirecine dahil edilmis,
dogum oliim, yashlik gibi dogal evreler tibbi bilgiye basvurmadan anlatilmaz olmustur.
Insanin yasam dongiisii bir yandan tibbi donanimlar yardimiyla agiklanirken, 6te yandan
tibbin yardimiyla denetim altina da alinmaya caligilmaktadir. Ciinkii tibba olan bagimlilik ve
ilgi hastalik, ac1 gibi etkenlerin ¢ok otesinde Illich’in (1995) ifadesi ile salgin boyutundadir.
Kisiler artik giderek tiim yasamsal faaliyetlerini tibbi profesyonellerin eline birakarak, onlara
ayn1 zamanda tiim bunlar1 degistirme doniistiirme, kontrol altinda tutma hakkini1 da vermistir.

"Gilindelik hayatin tibbilestirilmesi, tibbi hegemonya ag¢isindan doktorlarin, saglik
kuruluslar1 ve saglik hizmeti saglayanlarin, ila¢ firmalarinin ve tedaviye katki saglayan
"ilagmig" gibi diisiiniilen iirlin ireticilerinin; 6zetle saglik ile ilgili olabilecek ¢ikar
gruplariin giiclinii artirmistir. Ayn1 zamanda, tibbilestirilen giindelik yasam bireye
"kendini hasta hissettirerek", zaman zaman gereginden fazla, bazen de gerekmeyen
tedavi ve testlere tesvik ederek, tibbi giice ve kar amacina katkida bulunmaktadir"
(Sezgin, 2011: 21).

Bu salginin boyutunu ayrintili tartigan Illich’e (2002: 144) gére yasamimiz tibbilestirilerek
tibbi giiciin bilgisi ve denetimi altina girmistir. Bu siirecte saghigimizla ilgili her sey kisisel
olmaktan ¢ikmis teknik bir problem haline doniismiis, bu durum ise tiptaki profesyonellerin
egemenliginin etkisinin salgin boyutlara ulasmasina neden olmustur. Illich buna “Iatrojenez”
diyerek, salgimin boyutunun analizini yapmaya calisir. Iatrojenez (Iatrogenesis) kokeni, klasik

Yunanca "hekim" anlamina gelen iatros ve "koken" anlamina gelen genesis sozciiklerinden



45

olusmustur (Illich, 1995: 11). Illich’e gore (1995) giindelik hayatimizin her yoni tibbi
profesyonellerin giicli ve bilgisi ile diizenlenir, kontrol edilir olmustur. Ciinkii tip; sanayi
toplumunda bir doniisiimii amaglayan politik hareketin ilk hedefi olma potansiyeline sahiptir.
Illich tibbin pragmatisttik yoniiniin aksine sagliga yonelik bir tehdit olusturdugunu da iddia
etmekte ve miidahalesinden kaynaklanan depresyon, enfeksiyon, sakatlik, uzuvlarin gérevini
yapamamasi gibi rahatsizliklari buna 6rnek olarak vermektedir. Ciinkii artik hasta olanlar
kadar olmayanlar da tibba bagimli hale gelmis, saglik bir metaya doniismiistiir (Ugurluoglu,
2003). Tibbin hastaliklar1 iyilestirme amaci, sagligi koruma ve kontrol altinda tutmaya dogru
kaydig1 gbz oniine alinirsa, tiim bireyler ve onlarin yagami tizerindeki etkisinin her gegen giin
artt1g1 soylenebilir.

Tibbin toplum icinde Onemli bir giice sahip olmasi ve giindelik hayatimizin
tibbilestirilmesi daha oOnce tartisildigi gibi modern donemin dayandigi rasyonellesme ve
sekiilerlesme siireciyle yakindan iliskilidir. Dinin egemenliginin azalmasi, bilimin giicliniin ve
bilime olan inancin artmasi, rasyonalizm ve ilerlemenin egemen olmasi, tip mesleginin prestij
ve giicliniin artmasi, bat1 toplumunda artan insani egilim tibbilestirmeyi saglayan faktorlerdir
(Conrad, 1992, 213). Tibbilesitirmenin sosyal demografik ve politik onciilerine bakildiginda,
tibbi somiirti, teknolojik ilerlemeler, kiiltiirel tercihler, koruyucu tip, yaslanan niifus, ilag
endiistrisindeki gelismeler, yeni pazar yaratma stratejileri, sponsor arastirmalari, kitle iletisim
araglarimin tibbi bilgi akis1 saglamasi gibi nedenler siralanabilir (Brennan; Eagle; Rice, 2010:
10). Guniimiizde saglk yiikselen bir deger haline gelerek, tibbi terminoloji kitle iletisim
araclar sayesinde giindelik dil i¢ine niifuz etmeye baslamistir. Bireyler kendi saglik durumlari
hakkinda siirekli yorum yapabilmekte, televizyon internet araciligiyla bilgi edinebilmektedir.
Saglikla ilgili artan kamu spotlari, reklamlar, giizellik endiistrisinin saglik ve iyi gériinme
basligiyla sundugu bir takim Oneri ve uygulamalar tibbilestirmenin Oniinii acan etkenlerdir.
Buna paralel teknolojik yenilikler de, yeni hastaliklarin kesfini kolaylastirarak; tibba daha
fazla egemenlik alani agmistir (Maturo, 2012: 124). Tip hastalik, saglik gibi konularin yani
sira; uzun omirliiliik, yasliligin olumsuz etkilerinden kurtulama, genclesme, giizel bir ylize ve
bedene sahip olma, ideal kiloya ulagma gibi konularla ilgilenir olmustur.

Gilindelik hayatin kim tarafindan tibbilestirildigi de bir tartisma alanidir. Foucault'un
giiniimiizde mikro iktidara yaptig1 vurgu ve iktidarin goriinmez yapist ve iktidar yapilarinin
coklugu bu tartisma iginde ele alinabilir. Sezgin'e gore (2011: 57) Bat1 toplumlarinda tibbin
sosyal kontrol ozelligi genigslemektedir. Bu durum tibbilestirmenin goriinmez ve dolayl
yoldan gerceklestirilebilmesinden kaynaklanmaktadir. Bu kontrol, giindelik yasamin tiim

alanlarina kolaylikla sizmakta, bu alanlar ve tip arasindaki bagi saglayarak genislemektedir.
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Alanlar arasi i¢i ice gecis ise; ilag, tibbi teknoloji, kozmetik ve diger farkli endiistri ve
sektorleri beslemekte ve gliclendirmektedir.

Conrad’a gore tibbilestirmenin de dereceleri bulunmaktadir. Ornegin 6liim-dogum-mental
rahatsizliklar tamamiyla tibbilestirilmekte, uyusturucu bagimligi ve menopoz kismen, seksiiel
bagimlilik ve taciz minimal tibbilestirilmektedir (Conrad, 2007: 6-7). Conrad’a gore (2007: 7)
tibbilestirmenin derecelerini belirlemede tam olarak hangi faktorlerin etkili oldugu
bilinmemekle beraber, tip mesleginin destegi, yeni hastalik veya patolojilerin kesfi, tedavilere
erisebilirlik ve karlilik, saglik sigortalari, tibbi tanimlar1 destekleyen ya da degistiren bireyler
veya gruplarin varligi bu durum {izerinde etkili olabilecek faktorlerin bazilaridir.

S6z konusu tibbilestirmenin ayn1 zamanda ilag¢ sirketlerinin daha cok pazarlarni
genisletmek icin bagvurduklari yeni bir yontem oldugu da sdylenebilir. Bauman’a gore
hastaliklar1 iyilestirecek yeni ilaglar gelistirecekleri yere, yeni hastaliklar tiireterek onlara
uygun ilaglar pazara siiriilmektedir. Bu durumun aslinda tiiketim piyasasinin mantiginin bir
sonucu oldugunu sdyleyen Bauman’a gore (2011: 82) gilinlimiizde yeni iretilecek mallarin
arzi1 talebe gore sekillenmemekte, tam tersi mevcut iiretilen mallara gore ihtiyaglar yaratarak,
tilketimi o yone tesvik edilmektedir. Hepimizin normal yasam siirecinin bir parcast olarak
ortaya cikan kimi rahatsizliklar; mide eksimesi, utangaglik, adet Oncesi gerginlik gibi
durumlar hastalik olarak ilan edilip ve tibbi olarak adlandirilarak insanda kaygi uyandiran
birer hastaliga doniistiiriilmektedir. Ornegin mide eksimesi gasro-6zofajiyal reflii, utangaglik
durumu ise ‘sosyal anksiyete bozuklugu’ olarak adlandirilarak acil tibbi yardimi gerektiren
birer duruma doniistiiriilmiistiir.

Tibbilestirme uzmanhigin dayandigi giic ve bagimlilik iligkisini, tartismaya a¢gmamizi
saglayan bir siirece de gonderme de bulunur. Yasam siireglerinin tibbin kontrol altina
sokulmasi beraberinde bireyleri uzmanlara bagimli kilmayr getirmis, tibbi profesyonellerin

gucunu artirmigtir.

2.2.3.1. Tibbilestirmenin Ekonomik Yonii

Sapkin olanin tanimlanmasi ve dogal yasam siireclerinin tibbin kontrolii altina sokulmasi
beraberinde yeni tartismalar1 getirmistir. Ozellikle tibbin bu sosyal kontrol 6zelligini
ekonomik gerekgelerle aciklayan birgok diisiiniir yasamin tiplagtirildiginin en Onemli
gostergesinin tibbin ekonomik maliyeti ve saglik harcamalarina ayrilan biit¢e oldugunu ifade
eder (lllich, 1995: 42). Illich (1995) biitgenin tibbilestirilmesi kavramini ortaya atarak sagliga
ayrilan biitceye dikkat cekmeye calismaktadir. Saglik sigortalarinin, harcamalariin, tibbi
hizmetlerin tutar siirekli artis gostermis, 1950'lerden bu yana Bati toplumunda sagliga ayrilan
biitce her gecen yil katlanarak cogalmistir. Conrad ve arkadaslarinin (Conrad; Mackie;

Mehrotra: 2010) Amerika’daki tibbilestirmenin maliyeti lizerine yaptiklari arastirmaya gore;
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1950 yilinda saglik harcamalarinin gayrisafi milli hasiladaki yeri %4,5 iken, 2006 yilinda %
16’ya ylikselmistir. Bu durumun artan saglik maliyeti, gelisen tip teknolojileri ve ortalama
Omriin uzamasi gibi faktorlerin yan sira tibbilestirme olgusunun artmasiyla yakindan iligkili
oldugu iddia edilmektedir. Birgok yeni durumun tibbi miidahaleye dahil edilmesi saglik
harcamalar1 ve bireylerin bu yonlii tedavi girisiminde bulunmasina neden olmaktadir. Artan
tibbilestirme olgusuna paralel olarak ABD’de sagliga yapilan yillik harcama tutar1 77 milyar
dolar1 asmustir

Bat1 toplumunda sagliga ayrilan kamu biitgesi bir yandan artarken, 6te yandan da saglik
hizmetlerinin piyasaci bir anlayisla sunulmasiyla baglantili olarak, saglik harcamalariin
finansmaninda kamu payinin diisiiriilmesi amaglanmaktadir. Bu ise beraberinde saglikla ilgili
hizmetlerin, hastalarin tercih haklarinin degistigi gerekgesiyle 6zellestirilmesini getirmektedir
(Hermann, 2010: 160). Artan ortalama Omiir, kronik rahatsizliklardaki ve kanser
vakalarindaki artig, tibbilestirmenin sonucu artan hastalik sayilari, tedavi maliyetlerinin her
gecen giin  yiikkselmesi gibi nedenlerle tibbi hizmetlerde kamu payinin diistiriilmesi
amaglanmaktadir. Hermann’a gore (2010: 160) 6zel sigorta sistemine ve cepten ddemelere
bicilen roliin giderek biiyiimesi, farkli sigorta tedarikgileri ve bu arada farkli sosyal sigorta
sandiklar1 arasinda rekabetin devreye sokulmasi, saglik hizmetlerinin finansmani ile sunumu
arasindaki bagin koparilmasi, saglik hizmeti tedarikg¢ilerine 6zerklik taninmasi, tedarikciler
aras1 rekabetin bilylitiilmesi ve sabit fiyat sisteminin uygulanmasi, ademi merkeziyet¢ilik ve
sektor i¢i yogunlagma, kamu hastanelerinin 6zel yatirimeilara satilmast ve yeni 6zel hastane
ingasi, sektoriin kendi icinde piyasalara ayrilmasi, taseronlastirma, kamu-6zel sektor
ortakliklar1 bu yolda giden degisimlerdir. Illich’e gore (1995: 43-44) saglik harcamalarina
ayrilan tutarin artmasi, saglik sektoriiniin biiylimesinin GSMH'den fazla olmas1 ayn1 zamanda
pahali hastane hizmetine olumlu bakan yeni sartnamelerin ortaya ¢ikmasina neden olmustur.
Ciinkii biiyiik tiniversite hastanelerinde hasta bakiminin, idari masraflar, laboratuar masraflari,
tipta ¢alisanlarin maas1 siirekli katlanarak artmastir.

Tibbilestirmenin bir diger ekonomik boyutu ise; ila¢ firmalarinin sagladigi kar ve yeni
ilaglarin siirekli piyasaya siiriilmesidir. Ilag sektdriiniin silah sektdriinden sonra biiyiik bir
pazara sahip oldugu diisliniiliirse tibbilestirmenin ticari boyutu daha anlasilir olmaktadir
(Ersoy, 1998b: 11). Bircok hastaligin tedavisi i¢in kullanilan ilaglarin yani sira, hastalar icin
onemli sayilabilecek diizeyde rahatlama saglayacak yeni ilaglar siirekli piyasaya siiriilerek
biiyilik karlar saglanmaktadir (Leys, 2010: 29). Bagska bir ifade ile mevcut hastalik ve saglikla
ilgili durumlar i¢in kullanilan ve piyasaya siiriilen ilaglara ek olarak, yeni hastaliklar icat
etmek ve onlar i¢in ilag tiretmek tibbilestirmenin Onemli bir ekonomik ayagim

olusturmaktadir. Ozellikle “huzursuz bacak sendorumu” olarak adlandirilan yeni durumlar,
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utangaclik, cinsel giigsiizliik bunlardan bir kagidir (Leys, 2010: 29). Leys’e gore (2010),
eskiden tibbi buluglar ve aragtirmalarin daha ¢ok aragtirma ve iniversite hastanelerinde
yapildig1 bilinirken; giiniimiizde biiyiik ilag sirketlerinin bu aragtirmalar1 bilinyesine katarak
yegane giicl ellerinde tutmaya gayret ettikleri goriilmektedir. Ciinkii ilag sirketleri ihtiyaglar
gozeten anlayistan farkli olarak pazarlama ve biiyiimeyi temel ama¢ edindiginden
“karsilanmamus ihtiyaclar” pesinde kosup, gercek ihtiyaglar1 gdz ardi etmektedir. Ozellikle
Bat1 toplumunda artan ila¢ tiikketimi bu durumun bir 6zeti niteligindedir (Applbaum, 2010:
100). ilaclar sadece tam1 ve tedavi bakimindan tip uygulamalarmin bir araci olmayip, ayn
zamanda ekonomik faaliyetlerin, iligkilerin ve politikalarin da 6zgiin bir 6rnegini olusturarak,
diger tiiketim nesneleri gibi 6nemli bir kar kaynagina doniismiistiir (Karasu; Ulas, 2013: 147).
llag sirketlerinin biiyiiyen giicii ve her gecen giin artan karlari, tibbilestirme siireciyle
iliskili olarak aciklanmaktadir. Onceden tibbi durum olarak ele alinmayan seyler, sonralari
hastalik, islev bozuklugu olarak tanimlanarak tibbin tedavi kapsamina dahil edilip 6nemli
karlar elde edilmektedir (Conrad, 2007; 1992, Conrad; Mackie; Mehrotra: 2010, Applbaum,
2010). Applbaum’a gore (2010) bu durum tibbilestirmenin stratejik dl¢ekte uygulanmasi veya
kimi yazarlarca “hastalik tacirligi” olarak adlandirilmaktadir.
“...1lag¢ sirketlerinin (ya da benzer maddi c¢ikarlar1 paylasan digerlerinin), insanlari
hasta olduklarina ve tibbi miidahaleye gereksinim duyduklarina ikna ederek pazari
biiylitme c¢abasidir bu... Tedavi piyasast iki sekilde biiyiir: saglikli olma tanim
daraltilip normal durumlarin hastalik kapsamina sokulmasiyla veya hastalik tanimin
genigletilip, hastalik 6ncesi durumlarin, hafif sorunlarin ve semptomlarin ortaya
¢ikisindan Onceki hallerin kapsama alinmasiyla (6rnegin yiiksek kolestrol gibi bir risk
etmenin bagh hastalik olarak ele alinmasiyla)” (Applbaum, 2010: 101°de aktarildig1
gibi).
llag sirketlerinin giicii ve siirekli piyasaya siiriilen ilcalardaki artis aym zamanda Bati
toplumlarinda artan ilag tiikketiminin de 6nemli gdstergesi haline gelmektedir. Conrad’a gore
(2007: 16) tibbilestirme siirecinde medikal iiriinler, hizmetler veya tedaviler tiiketicilerin
sagligl, gorlinlisii ve refahi icin tesvik edilerek medikal piyasasinin biiylimesine katkida
bulunur. Ciinkii saglik hizmeti sadece muayene ile baslayan ve tedavi ile biten bir siire¢
olmayip, muayene ile baslayan, giderek artan tetkik, tedavi ve girisimlerle devam eden ve
daima siirekli kullanilacak ilaglar, tibbi malzeme ve cihazlarla devam eden bir siiregtir
(Yilmaz, 2012: 255). Bu ise; tip endiistrisinin, ilag ve tedavi kurumlarimin saglik
harcamalarina iliskin propagandalari ve medyay1 bu konuda manipiile etmeleri ile birlikte,
toplumda "hastalik hastasi" insan sayisini artirmakta ve saglik sektoriine olan talebi

artirmaktadir (Sonmez, 2012: 157). Bu artan talep, saglik hizmetinin her bir siirecinde
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kullanilacak ilaglari, iiriin ya da malzemelerin tiretimi ve satisini dnemli kilmakta, siirecin her
asamasinin ekonomik degerini artirmaktadir. Dolayisiyla uluslararasi tip karteli olarak
adlandirilan sirketler tarafindan bu triinler iiretilmekte ve patent anlagmasi ile kendi tirettigi
tirtinler disindaki iiriinlerin {iretimi ve satisina izin verilmemektedir (Yilmaz, 2012: 255). Bu
stirecin en biiylik aktorleri ise Amerika ve Avrupa gibi iilkeler olup, bu iilkeler arastirma,
gelistirme ve yeni ilag kesiflerinin de merkezi haline gelerek, hastaliklardan ve yaygin saglik
sorunlarindan ¢ok pazarin ihtiyaclarina yonelik tiretim yapmaktadir (Yavuz, 2013: 46). Biitlin
bunlar ayni zamanda tibbilestirmeye paralel olarak bir tir “ilaglagtirma”
(Pharmaceuticalization) siirecine de isaret ederek, medikallesmenin “ilaglastirma” boyutunu
da tartismaya agar. Abraham (2010:290). Ilaglastirmay1, “sosyal, davranissal ya da bedensel
durumlarin doktorlar, hastalar ya da her ikisi tarafindan ilagla tedavi/miidahale ihtiyaci i¢inde
oldugunun diisiindiigii veya farz edildigi silire¢ olarak” tamimlamaktadir. Bu baglamda
tibbilestirme ve ilaglastirma kavramlari; neden-sonug iliskisi baglamin birbirini destekleyen,
iki kavramdir.

Diinya iizerinde saglik harcamalarinin her gegen giin artarak devam etmesi bize tibbin,
yasamin her alanii nasil kusattigini gosterir. Tibbilestirmenin genisleyen giindelik hayati
sarmast ayni zamanda beraberinde tibbi maliyetlerin katlanarak biiyiimesi ve bunun sonucu
1yl islemeyen saglik sistemlerinin ve sigortalarinin ortaya ¢ikmasina da neden olmaktadir.
(Sezgin, 2011: 79). Conrad (2005) 1980’lerden sonra tibbi organizasyonlarinda yasanan
degisimin, tibbi bakim sistemlerinin degismesi ve farklilasan yeni tibbi maliyetlerin hem
tibbilestirmenin hem de doktorlarin otoritesinin degismesine neden oldugunu ifade eder. Alici
odakl1 saglik sistemin ylikselisiyle birlikte doktor hala tibbi bilgi ve gii¢c agcisindan énemli bir
oyuncu olmaya devam ederken, baska aktorler de giic ve onem kazanmaya baglamistir.
Ozellikle 6zel saglik hizmetlerinin ve sigortasinin gelismesi, degisen saglik bakim sitemleri,
kozmetik cerrahinin geligsmesi, ila¢ sanayisindeki gelismeler hastalarin birer tiiketici olarak
goriilmesine neden olmustur. Bu ise tibbi hizmetlerin biliyiilk bir kar kaynagma da
doniismesine neden olmaktadir. Ciinkii tibbilestirme beraberinde bircok sektorii harekete
gecirip, insan bedenini 6nemli kazan¢ kaynagina doniistiirmektedir. Saglikli beslenme adina
kurulan organik pazarlar, spor salonlari, egzersiz araglari, kozmetik sektorii, ilag piyasasi
bunlardan sadece bazilaridir.

Dolaysiyla tibbilestirme sadece hastalik kategorilerinin genisletilmesi ve buna bagh tedavi
yontemlerinin ve ila¢ firmalarinin pazar paymni artirmaya yonelik bir siire¢ olmayip, aym
zamanda tiim saglikl1 bireylerin sagligini nasil korumasi gerektigine iliskin her tiirlii giindelik
faaliyetini diizenleyen ve buna bagli yeni pazarlarin olugmasini saglayan bir siirectir. Bu

baglamda Giir’e gore (2010: 301) saglik sdyleminin tiiketim piyasast mantig1 i¢inde bu kadar
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on planda tutulmaya baglamasi, tiiketim kiiltiiriine bagli olarak sagligin, kapitalizmin karini

yiikseltme potansiyeli olarak okunabilir.

2.2.3.2.  Tibbilestirmenin Kiiltiirel ve Sosyal Yonii

Tibbilestirmenin en onemli boyutu kiiltiirel boyutudur. Dogal yasam siireglerinin nasil
algilandigr ve nasil anlamlandirildigi, bu anlamlandirma siirecinde tibbin iistendigi rol
tibbilestirmenin kiiltiirel boyutunu olusturmaktadir.  Tibbilestirmenin kiiltiirel ekonomik,
sosyal ve politik yonii birbiriyle yakindan iligkilidir. Dogal yasam siiregleri tibbilestirilirken
hem degisen kiiltiirel algilar, hem de ticari ve sosyal kaygilar yer alir. Kiiltiirel ve sosyal
algilar; insanin dogal yasam siirecinin bir pargasi olarak goriinen dogum, yaslilik, 6lim gibi
olaylarin iizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Tip bu dogal yasam siireclerine bir¢gok kurum ve
aktorle isbirligi igcinde miidahale etmekte, sosyal kontrol mekanizmasi kurarak, tibbilestirmeyi
gerceklestirmektedir. Tibbilestirmenin kiiltiirel boyutu modernlesme paradigmasinin temel
dayanagi olan, her tiirlii akildis1 ve bilinmez bilginin bilinir kilma, onun iizerinde kontrol
saglama diislincesinde yatar. Merkeze konulan akil ve onun karsisinda pasif kilinan beden ve
ona ait olanin oOtekilestirmesi bu siirecin bir parcasi olarak karsimiza ¢ikar. Bu yilizden
bedensel bir semptom olarak goriilen 6liim sahne arkasina atilir, dogum ise medikallestirilerek
feminize edilir (Kdse, 2010: 153). Illich (1995: 60) dogum, yashlik, 6liim gibi siireglerin
tibbilestirmenin kiiltiirel boyutunu olusturdugunu sdyler ve yaslilik tizerinde durur.

Illich’e gore (1995) 6liim, hastalik ac1 gibi olaylar tamamiyla insan olmanin bir pargasidir.
Bircok toplum bunlarla basa ¢ikmak i¢in ¢esitli araglar gelistirmektedir. Oysa modern tip aci,
hastalik, 6liimii kendi tekeline alarak onlarin kiiltiirel ve bireysel boyutunu da yok etmektedir
(Moyniha, Smith, 2007: 859). Hastalik ve yasliligin yikici etkilerinden kurtarilmis bir yasam
istegi insanlik tarihi kadar eski olmakla birlikte, bilimsel temeli aydinlanma diisiiniirleri
tarafindan atilmistir (Schwartz, 1999: 16). Aydinlanma hareketi ile baslayan bilimsel
etkinlikle yaslanma yagslilik gibi temel yasamsal siirecler lizerinde de soz sahibi olmaya
baslamistir. Ortalama yasam siiresi arttigindan beri yaslilikla beraber gelen hastaliklarin tedavi
edilmesi, yasliligin belirtilerinin ortadan kaldirilmaya ¢alisilmasi bu durumun bir sonucudur.
Insan yasami siirekli bir uzman esliginde siirdiiriilmeye mahk(im edilmis, dogum siirecini
kontrol eden hekim ayni zamanda 6liimii de kontrol eden bir otoriteye donligsmiistiir. Yaslilikta
insanlar modern kurumlara ve uzmanlara bagimli hale getirilmektedir. Illich’e gore (2005)
yaghlar saglik hizmeti hakki kazindik¢a bagimsiz yaslanma firsatin1 kagirmaktadir. Gelismis
iilkelere bakildiginda yashilik bir devletin iizerinde calisacagi ayri bir program olarak ele
alinmakta, onlarin bariacagi 6zel kurumlar iiretilmekte, sosyal orgilitlenme ile de eve hizmet
gotiirme seklinde yasliya yardimli bir yasam olanagi sunulmaktadir (Arpaci, 2005: 115). Bu

yiizden kuruluslara bagvuranlarin sayisi her gecen giin artmaktadir. Sadece yasliliga kurumsal
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acidan bakilmamakta, yaslikla beraber gelen saglik sorunlari, fiziksel goriintiideki degisimler
birer hastalik gibi ele alinmakta tedavi edilmeye c¢alisiimaktadir. Ciinkii yasliligin
tiplastirilmas1 aslinda bir tiir sosyal insay1 da icererek, kapitalizmin dogasimna géndermede
bulunur. Kapitalizmde, yaslilik, hastalik durumu kar saglanacak bir metaya doniigmiistiir
(Turner, 2011: 144). Ozellikle art1 deger kar marjmni artirmak igin iiretken bedenlere nem
veren kapitalist sistemin, yashiligi iiretkenligin yitirildigi bir evre olarak gdrmesi onun
tizerinden yeni kar politikalar1 yiiriitiilmesine neden olmaktadir. Onlar1 tibbi, estetik, sosyal
gibi farkli alanlarda gesitli faaliyetler tiiketmeye sevk etmistir. Ciinkii artik genclik, aktivite,
giizellik, saglikli olma gibi degerler kapitalist sistem iginde yiiceltilen degerler olmaktadir
(Turner, 2011: 152).

Yashlik ve saglik arasinda kurulan negatif iliski saglik politikalarinin da temelini
olusturmaktadir. Diinya Saglik orgiitiiniin (WHO) ag¢iklamasima gore yaslanma ile birlikte,
kanser, diyabet, damar hastaliklari, kronik akciger hastaliklari ve basta demans (bunama)
olmak {izere zihinsel hastaliklar artmakta ve bunlarla ise sigara kullanma, hareketsiz yagam
tarz1 ile obezite, sagliksiz beslenmenin Oniine gecerek miicadele edilebilmektedir (Gokge
Kutsal, 2007: 9). Yasliligin sonucu ortaya ¢ikan fiziksel ve ruhsal degisim tibbin da ilgi alanm
haline gelmekte, uzmanlarin sdyleminde 6nemli bir yer tutmaktadir. Biitiin yasamsal siiregler
yaslilikla birlikte gelen ve gelebilecek kayiplar iizerinden planlanarak, olasi hastalik riskleri
icin alimacak onlemler, uygulanacak bireysel stratejiler ve tibbi dnlemler kendine sdylemsel
olarak yer bulmaktadir.

“50’11 yaslar azicik “karambole gelir” ve adeta bir “saskinlik” donemi gibidir. Kemik
kalsiyum kaybn artik belirgin bir sorundur. 50°1i yaslara gelindiginde kadinda menopoz
ile birlikte fertilite (lireme) yetenegi sonlanir. Diisiik dstrojen seviyesi kemik kaybini
hizlandirir. Ayrica LDL kolesterolde artisa ve kalp-damar hastalig: riskinde ¢ogalmaya
yol acar...kas kiitlesi kayb1 ciltte gevseme, sarkma ve kuvvet kaybi ile sonuglanir.
Enfeksiyonlara ve kansere yatkinlik artar. Bagisiklik direnci zayiflamis, bagisiklikta
anahtar rol oynayan Timus bezi yiizde 90-95 kiigiilmistiir. Gorme kabiliyeti
bozulmaya baslamistir” (Miiftiioglu, 19.01.2012).

Yaslilig1 cesitli evrelere ayirarak beraberinde getirdigi sorunlar ve hastaliklar iizerinden
tasvir eden uzmanlar, bireyin hayat dongiisii iginde ilk olarak 50°’li yaslarda yasliligin hem
psikolojik, hem de fizyolojik belirtilerini his ettigi yillar olarak ele almakta ve bireylerin artik
hayatinin eskisi gibi olmayacaginin mesajin1 vermektedir. Yagliligi sadece kayiplar iizerinden
tanimlayarak bireylerin bas etmesi gereken hastaliklar tek tek siralamaktadir. “60’lar en zor
yillardir! Bu yaslar, gecip giden yillarin ruh ve bedeni zorladigi zamanlardir. 60’11 yaslara

gelindiginde sekeri isleyen pankreas bezi artik yorgundur. Kan sekeri kontrolii gliclesmeye
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baslar. Cogu kiside bu nedenle Erigkin tipi Seker Hastaligi ortaya cikar...” (Miiftiioglu,

19.01.2012). Yaslanmaya bagli gelisen kayiplar, biitiin giindelik hayatin ritmini belirleyerek,

yasama kalitesini etkilemekte ve bireyi adim adim 6liime yaklagtirmaktadir.
“70’li yaslara gelindiginde is tabii ki bitmiyor ama bazi degisiklikler azicik daha
ilerlemis oluyor. Mesela, kalinlasmis ve sert damar duvarlarinin her kalp atisinda
esneyememesi sonucu kan basinct 20°li yaslara gore ylizde 20-30 daha yiiksektir.
Bellek sorunlar1 fark edilir hale gelmistir. Koroner kalp hastalig1 6zellikle erkeklerde
ritim bozukluklari, kalp yetmezligi ya da gogiis agris1 ile kendini gosterir. Cinsel
yasam bitmek iizeredir. Uykular daha kisadir. Erkeklerde prostat bezi biiylimesine
bagli sorunlar belirgindir. Terleme azalir, cilt kurur, kirisma, kepeklenme, biiziisme ve
tilylerin kaybi artik olagandir. Gérme ve isitme sorunlari belirginlesmistir. Alzheimer
belirtileri ortaya c¢ikabilir. Eklemlerde, kikirdaklarda asinma nedeniyle sabah
katiliklar1  baslar. Kemik kirillganligi sorunu (osteoporoz) artik korkutucu
boyutlardadir. Cinsel iliskide giiglilk ortaya c¢ikar. Duyma bozukluklari arttigindan
konusma ve anlama problemleri yasanir. Erkekte de kadinda da kilo kontrolii ortak
problemdir. Kilo verme cabalar1 daha az basarilidir. Biraz uyku sorunlar1 biraz sag
miktar1 ve rengindeki gelismeler, 6zellikle yiiz cildinde meydana gelen kirisikliklar,
azalan cinsel performans, yasama iliskin beklenti ve durum sorgulamalar1 depresyon
(ruhsal ¢okiintli) ve anksiyeteye (ruhsal bunalti hali) yol agar” (Miiftiioglu,
19.01.2013).

“Saglikli yaglanma™ politikas1 adi altinda, yashlikla birlikte gelen negatif durumlarin
oniinii gecilmeye c¢alisilmakta, kaliteli yasam sartlarindan bahsedilmektedir. Ozellikle
beslenme, aktivite, sigara ve alkol kullanimi, sosyal aktivitelere katilim, giineslenme, diizenli
uyku gibi pek cok aktivite saglikli yasam ve saglikli yaslanmanin 6n kosulu olarak
siralanmaktadir (Aydin, 2006: 43-44). Modern tip saglik “yaslanma baglig1” altinda bireylere
nitelikli yasamin sirlarin1 vermekte ve bunun da bir hak oldugunu tibbi ideolojinin agirligiyla
empoze etmektedir. “Sorun “daha uzun yasama” olmaktan ¢oktan ¢ikmis, “nitelikli yagsama”
haline gelmistir. “Tip bunu basarirsa, uzun yasayacak ama yaslanmanin ortaya g¢ikardigi
saglik sorunlarindan c¢ok fazla etkilenmeyeceksiniz” (Miiftiioglu: 27.11.2012). Bu
etkilenmemenin sinirlar ise yaslhilikla birlikte olabilecek kayiplar ve ¢agin korkutucu
hastaliklarinin yok edilmesiyle cizilmekte: “Hala i1yi gorerek, iyi duyarak, saglam kaslar,
kemikler ve eklemlerle ayakta kalarak... Belleginiz bozulmadan, cinselliginiz yok olmadan,
damarlariniz tikanmadan, kansere, osteoporoza, artroza yakalanmadan huzurlu bir hayat
cizgisi tutturarak...” (Miiftiioglu: 27.11.2012). Tip hastalik 6nleme veya tedavi etme amacinin

yani sira rahatlatma, insanlarn fiziksel ve ruhsal yonden daha saglikli kilmayir da amag



53

edinerek, sagliklt bir toplumun uygun yasam kosullarini da bireylere sunmaktadir (Kara,
2012: 96). Yasamin her asamasinda; dogumdan 6liime kadar uzanan bir siirecte nitelikli
yasamin sinirlari ¢izilmekte ve bu yonlii bireylere 6nerilerde bulunulmaktadir.

Saglikli yaslanmaya iliskin olusturulan sdylemler bireyin kendi sorumluluguna birakilarak,
tibbi Onerileri yerine getirdigi siirece elde edilebilecek bir olguya doniismektedir. Bireyin
sagligini, genetik mirasi ve tanrinin ona bigtigi kaderin belirledigi goriisiiniin yan1 sira, kendi
elinde oldugunun vurgulanmasi ve 6zellikle de bunun daha ¢ok toplumsal bir sdylem ile tibbi
bir modelin dayatilarak yapilmasi s6z konusu sdylemin etkileyiciligi daha da artirmaktadir.

Yasamin tiplasmasinin bir diger nedeni de 6lim korkusu olarak gosterilebilir. Bilindigi
tizere eski toplumlarda 6lim kolektif yasamin bir pargasi olarak goriiliip, 6lii beden de tipki
canli beden gibi, kolektif hayatin farkli adlandirilan bir parcasinda, doganin ya da
dogaiistiiniin bir 6gesi olarak varligini siirdiiriiyor ve 6liim, 6lii beden araciligiyla, kolektif
yasam ic¢inde paylasiliyordu (Nazli, 2006: 3). Kronik hastaliklar ¢ogu insanin hayatinin bir
parcasiydi ve kisilerin 6liimle iliskisi giiniimiizden farkli bir nitelik tagimaktaydi. Kisilerin
Olimle iligkisi daha deneyimsel ve korkusuzdu (Giddens, 2010: 205). Gilinlimiizde 6liime
miidahale onu geciktirme, bedenini hastaliklardan korumak ise 6nemli bir ahlaki sorun haline
gelmistir. Ayn1 zamanda Oliimiin nihai bir hastalik olarak algilanmasi, bireyleri uzman
hekimlere ve tibba bagimli hale getirmistir (Nazli, 2010: 9). Biitiin bir hayat 6liimii erteleme
ve onu Onleme ¢abalariyla gegmekte ve liimiin kaginilmaz bir olgu oldugu bilgisi kisilerin
her ani tetikte yasamasina ve onu geciktirme ¢abasiyla gegcmektedir (Bauman, 2001: 222).
Tiiketen bedeni daha uzun yasatmak ve saglikli bir bedene kavusmasini saglamak gorevi
hekimlere dismistiir. Saghigin pesinden kosan bireylere saglikli olma adma cesitli
faaliyetlerin tliketimi dayatilmaktadir, onlara dnerilen programlar1 uygulamaya ¢aligmaktadir.
Boylelikle tibbin teknolojik uygulamalarindan yararlanmak da bu siirecin bir pargasi haline
gelmektedir. Bir yandan oOlimii geciktirme ¢abalar1 siirerken, Ote yandan saglikli bir
omiirliiliigiin gerekleri de uzman yardimiyla bireylere aktarilir. Ozellikle saglikli bir yasamin
onemli kosulunun, saglik bilincinin gelistirilmesi ve uzman yardimi oldugu ifade
edilmektedir.

Nazl’ya gore (2010: 10-11) olime karsi direnmede Tibbi-teknolojik uygulamalarin
(estetik cerrahi, kozmetik cerrahi, organ nakli, vb.) i¢erdigi her secenekten yararlanmay1 da
icermektedir. Tibbin denetimini ve hakimiyetini kabul eden beden, bunun karsiliginda tiptan,
oliime kars1 daha direngli olabilmesini ve tliiketme kapasitesini saglayacak donanimlar talep
etmistir. Oliimii geciktirici tiim faaliyetler tiiketilmeye baslar. Bauman (2001: 223) bunu,
Oliime kars1 alinacak her tiilii 6nlemin kisisel bir 6dev haline getirmesiyle agiklar. Bu kisisel

O0devde diizenli egzersiz, dengeli bir diyet glinliik ve yillik olarak dikkatle izlenen bir faaliyet
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ritmi ve artan bir yasaklar ve yapilmazlar listesi yer alir. Ayni zamanda modern dénemin
Olimii yapi-sokiime ugratmasi ve ona neden olabilecek biitiin nedenlerle miicadele etmesi,
bireyleri, modern tibbin sundugu biitiin emir ve yasalara itaat etmek zorunda birakmaktadir.
Oliimsiizliik pesinde kosan bireyler ondan uzaklasmak, onu 6telemek ister. Modern dénem
bunu yapi-sokiime ugratarak ona sebep olan kosullar1 yok etmekle ugrasir, giinlimiizde ise
Olumii gozden uzaklastirarak, Gtekilestirerek listesinden gelinmeye calisilmaktadir (Bauman,
2000). Oliim korkusunun iistesinden gelme sadece onu 6tekilestirme ve yok sayma yontemi
ile ger¢eklesmemekte, saglikli yasama ve bedeni korumayla iistesinden gelinen bir meseleye
de doniigsmiistiir. Dolayisiyla yukarida bahsedildigi gibi 6liimii geciktirme adina onerilen her
tiirlii faaliyet, {iriin, tibbi tetkik, uzman destegi tiiketilmekte ve uygulanmaktadir. Oliimii
geciktirme gorevi Nazli'nin ifadesi ile (2013: 203) onu tiiketim toplumunun saglik alaninin
cok istekli bir tiiketicisi haline getirmektedir. Saglikli olmak, estetik/fit olmak/kalmak,
dayanakli olmak, saglikli beslenmek sagligi koruma ve Sliimii geciktirme adina bir gereklilik
degil bir zorunluluk olarak sunulmaktadir. Bu ise tiiketim kiiltiirii iginde bireye, bedeni ve
dolayisiyla saglig1 lizerinden yeni bir tiiketici kimligi kazanmasina neden olmaktadir.

Giddens'a gore (2010: 206) giinlimiizde 6liim teknik bir mesele haline gelerek, tip
mesleginin eline birakilmistir. Bununla birlikte 6liime yol agan ve oliim siireciyle iliskili
biitiin olay tipleri sisteme dahil edilebilir. Oliim siireciyle iliskili biitiin asamalar tibbin konusu
olur. Insanlar artik giiniimiizde sadece koruyucu saglik hizmetlerinden yararlanip, tedavi edici
tibbi miidahalelere yonelmemekteler. Ayni zamanda modern diinyada insanlar daha fazla
uzun yasama istegiyle oliimsiizligli sagladigi diisliniilen miidahalelerin pesinden gitmektedir.
Fakat paradoksal bir sekilde modern tip bir yandan 6liimii engelleyecek vaatlerde bulunurken,
Ote yandan insanlar1 6liimsiizliige 6zendirip bu olgudan mahrum birakmaktadir. Illich Yunan
mitolojisinden ornekle bu duruma "tantalizing" demektedir. Tantalus, Olympus daginda
tanrilarin yemeklerinden birini paylagsmak {izere davet edilen bir kraldir. Fakat Tantalus
yemegi, yani tanrilarin Oliimsiizlik ilacim1 ¢alar. Bunun sonucu olarak Hadeste
Oliimsiizlestirerek bitip tilkenmeyen bir aclik ve susuzlukla cezalandirilir. Tanrilar onu
cenesine kadar su dolu yerde bulunmaya ama bundan asla icememe ile cezalandirirlar. Su
icmeye her kalktiginda su gekilir ve sadece iizerine bastifi zemin kalir. Ayrica basinin
tizerinde bin bir ¢esit meyve asilidir, ama yaslh adam bunlara elini atar atmaz yel dallari
kagirarak meyveleri ondan uzaklastirir. (Illich, 2002: 154-155).

Glinlimiizde tip ve onun en Onemli aktorii olan doktorlar insan Omriinii uzatacak
oliimsiizliigl saglayacak vaatlerin kaynagi haline gelerek bireylerin taleplerine cevap vermeye
yonelmiglerdir. Fakat bu tiiketilen vaatler, kisilerin talebini tam anlamiyla

karsilayamamaktadir. Bundan dolayidir ki siirekli yenilenen regeteler, diyet listeleri, beden
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bakim ritiielleri giindelik hayat iginde siirekli tiiketilmeye calisilmaktadir. Ilaclarla da bir
tilketim nesnesine doniismekte, bireylerin zorunluluktan degil, saglikli olma, uzun yasama
adina basvurdugu temel bir metaya dontismektedir.

Yaghligin olumsuz etkileri ve yaslilikta saglikli bir yasamin gereklerinin neler olmasi
gerektigi tartigilirken, ote yandan uzun Omriin sirlart ve formiilleri de sunulmaktadir.
Baudrillard gore (2004: 12) tibbin bedeni korumasi yani bedeni saran bilissel ve tibbi kalkan
aslinda ironik bir sekilde bedeni daha ¢ok hasta etmektedir. Tip ne kadar korumaci bir tutum

izlerse izlesin biyolojik olarak ¢6zemedigi hastaliklarla miicadele temek zorunda kalmaktadir.

2.2.3.3. Tibbilestirmenin Aktorleri ve Uzmanhgin Dayandig Gii¢c —-Bagimhilik

Tibbilestirmenin mikro politikanin bir pargasi haline gelmesi, giindelik hayat1 kontrol eden
bir mekanizmaya donlismesi ve ¢esitli piyasalari harekete gecirmesi; ¢ok farkli tiirden
aktorlerin igbirligini gerektirmektedir. Ozellikle doktorlar ve diger tip aktorleri bu siirece en
cok katkiyr saglayan aktorler olmakla beraber, ilag firmalari, tiiketimi yonlendiren gii¢
odaklar1, sermaye sahipleri, kozmetik sektorii ve medya gibi diger aktorler de bu siirecin bir
parcas1 olarak gerekli rolii iistenirler. Conrad’a gore (1992) tibbin bir tiir sosyal kontrol
aracina dontismesi farkl: siireglerin ve faktorlerin birlikteligini de gerekli kilar. Tibbi ideoloji,
tibbi isbirligi ve tibbi teknoloji tibbin sosyal kontrol yoniinii anlatan ii¢ temel birlesendir.
Tibbi ideoloji, ortaya ¢ikan sosyal ve ideolojik ¢ikarlardan dolay1 tibbi bir modelin empoze
edilmesidir. Tibbin faydalar1 ve islevleri, bireylerin ve toplumun saghigi i¢in ideolojik bir
gereklilik olarak dayatilir.

Modern tibbin 6nemli ilerlemeler kaydetmesi ve bu ilerlemenin insanligin tamaminin
hizmetine sunuldugu goriisii, tibbin bas aktorii olan doktorlar tarafindan da empoze
edilmektedir. Tibbi ideoloji bireylere “nitelikli ve uzun yasama” bashig altinda dayatilarak,
tibbi sosyal kontrol saglanmaya calisilir.

Tibbi sosyal kontrol ayni zamanda bilgi saglayici olarak doktorlar, diger yardimci
calisanlar, teknisyenler, ¢esitli kurumlarin isbirligi ve tibbi teknoloji araciligiyla yiiriitiilen bir
stiregtir. Bu aktorler tibbi sdylemin kurumsal bir diizlemden ¢ikmasini saglayarak, mikro bir
diizlem icinde beden iizerinden ortaya cikacak disiplin stratejilerinin belirlenmesinde ve
beden lizerinde yiiriitiilecek kar politikalarinda 6nemli bir giice sahiptir.

Tibbi sdylemin toplum i¢inde gii¢ ve itibar kazanmast modern toplumun temel 6zelligi
olan uzmanligin gelismesi ve bu uzmanlarin hayatin ¢ogu alanin1 yonetecek gilice sahip
olmasindan kaynaklanmaktadir. Tip profesyonelleri modern tibbin gelismesiyle birlikte
toplum i¢inde 6nemli bir bilgi ve gli¢ kaynagi olmustur. Modern ¢agin uzmanlik sistemleri ve
tip profesyonelleri agisindan doktor, bir danigman ve terapist, teknisyenler veya miihendisler

kadar 6nemli hale gelmistir (Giddens, 2010: 33).
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“DOKTORLAR sadece “gok uzun egitimlerden gegen, ¢ok okuyup ¢ok yazan ve g¢ok
calisgan meslek adamlar1” olmanin &tesinde, baska bazi ortak o6zellikleri de olan
insanlardir. Mesela, beklenenden daha duygusaldirlar. Daha sefkatlidirler. Daha
hosgoriiliidiirler. Daha affedendirler. Doktorlar i¢in, “hastalarmin sagliklar1 igin
caligmak™ her seyden once gelir ve bu onlar i¢in adeta bir vazife gibidir. Belki de bu
yiizden “calisiyorum, dyleyse varim” deyimi en ¢ok da onlara yakisir” (Miiftiioglu,
23.04.2012).

Foucault doktorlarin 19. yiizyilda nasil bir sayginlik kazandiklarini bilgi ve gii¢ teorisinden
yola ¢ikarak agiklar. Doktorlar sahip olduklar1 bilimsel bilginin giicliyle toplum i¢inde biiyiik
bir sayginlik kazanmigtir. “Batida rasyonalite tarihinde toplumsal gerc¢ekligin bekgileri olarak
rahibin yerini tipcilar ve polisin aldig1 vurgulanir” (Turner, 2011: 21 ‘de aktarildig: gibi). Ilkel
toplumlarda tibbi bilgiye sahip olan kisilerin giicii ahlaki olarak onaylanmis ve bdylelikle
toplumsal olarak kabul goriilmiistiir. Glinlimiizde ise tip profesyonelleri biirokratik
geleneklere gore giiclinii kullanmakta, bu dogrultuda mesleki smirliliklart ve uzmanliklar
belirlenmektedir.

Illich (1995: 41) doktorlarin sahip oldugu giiclin, siifsal konumlarindan ileri geldigini
diistinmektedir. Cilinkii ona gore “tip meslegi liniversite egitimli elit bir tabakanin sinifsal
giicliniin yapisi lizerindeki hakimiyetinin belli bir sektordeki tezahiiriidiir”. Giliniimiizde, neyin
hastalik kavrami i¢ine girecegini, kimin hasta oldugunu, hastaya ve 6zel risk altindaki kisilere
ne yapilacagimi yalnizca doktorlar "bilir". Giiclinli yasa ve dinden ayr1 tutmakta hep diretmis
olan Bati tibb1 simdi tersine, onlarin da 6tesine ge¢mistir. Baz1 endiistri toplumlarinda sosyal
etiketleme, her sapkinligin tibbi bir etiket tagidigi noktaya dek tiplasmistir. Tibbin biirokratik
geleneklere gore Orgiitlenmesi onu direkt egemen iktidar ile iliski icine sokmakta ve iliski ona
otorite kazandirmaktadir. Cilinkii onun sahip oldugu gii¢ ve otorite aslinda devlet tarafindan
tahsis edilip ve onun sdyledigi sey tipki bir din goérevlisininki gibi vahiy niteligi tagimaktadir
(Ogiit, 2011: 75).

Illich'e gore (1995) tip ahlaki bir istir ve bu nedenle, kacinilmaz olarak iyinin ve kotiiniin
icerigini belirler. T1ip her toplumda, yasalar ve din gibi, neyin normal, uygun ya da arzu edilir
oldugunu belirler. Tibbin, bir kisinin sikdyetini mesru bir hastalik olarak etiketlemeye, bir
kisiyi hasta olmazsa da hasta ilan etme, bir kisinin 6liimiinii ya da acisin1 toplumca kabul
gorse bile reddetmeye yetkisi vardir. Illich tibbin giiciiniin ve otoritesinin toplum i¢inde ¢ok
biiyiikk oldugunu ve bireylerin yasamini denetim altina aldiginin altin1 ¢izer. Ona gore tip
doktoru tipki bir yargi¢ bir rahip gibi belli seylere karar verme yetkisi ve giiciine sahiptir.
Yargic neyin yasal, kimin suglu olup olmadigmi belirler, rahip ise neyin kutsal olup

olmadigina, neyin din dis1 olup sapkin oldugunu aciklama giiciine sahiptir. Iste hekim de hem
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bilimsel hem ahlaki gii¢ ile donatilarak, neyin hastalik olduguna ve olmadigina karar vererek,
hasta olan kisileri de etiketleme giiciine sahiptir. Tibbin ahlaki yonii o kadar giicliidiir ki,
toplum i¢inde donem donem hastaliklar1 teshis edip, hasta olan kisileri etiketleyip toplum
disina tecrit etmis, boylelikle hep dislanan bir grup yaratmastir.

Cabuklu'ya (2004b: 107) gore doktorlar ve rahipler toplumda bireyleri yonetme giiciine
sahiptir. Rahipler insanlarin ruhsal sagligi ile ilgilenirken, doktorlar hastalarin bedensel
saglhig ile ilgilenmekteydi. Ona gore birincisi ruhlar1 glinahtan temizleme tekelini elinde
bulundurma, digeri ise bedeni hastaliktan temizleme iktidarina sahipti. Bu durum ise modern
donemin uzmanlarindan biri olan doktorlara kisileri bagimli kilmakta, onlarin denetiminden
uzak olan her tiirlii yasamsal ve giindelik siireci yok saymaya neden olmaktadir.

Bauman (2002: 60) modern donemin uzmanlarini tasvir ederken, kisileri kendilerine nasil
bagimli hale getirdiklerinin altin1 ¢izer. Bu bagimlilik ayni zamanda bir bastan g¢ikarma
oyunudur. Cilinkii onlarin tavsiye ettigi her tiirlii bastan ¢ikarici 6neriler bireyler tarafindan
kabullenildigi zaman, onlara danisilmadan yapilan her tiirlii eylem anlamsiz kalmaktadir.
Bauman insanlarin uzmanlarla; 6rnegin teknolojik veya bilimsel uzmanlar, psikologlar,
psikiyatristler, doktorlara vb. memnuniyetle isteyerek ve giile oynaya bir bagimlilik iliskisine
girdiklerini belirtmektedir. Bu durum ise Kant’in aydinlama diisiincesindeki ergin
olma/olmama durumuna géndermede bulunur. Bu noktada insan tekrar kendi kusuruyla bir
ergin olmama durumuna mi1 diismektedir sorusu canlanmaktadir.

“Ergin olmama durumu c¢ok rahattir, ¢iinkii benim yerime diisiinen bir kitabim,
vicdanimin yerini tutan bir din adamim, perhizim ile ilgilenerek sagligim i¢in karar
veren bir doktorum oldu mu, zahmete katlanmama hi¢ gerek kalmaz artik. Para
harcayabildigim siirece diisiiniip diislinmemem de pek o kadar 6nemli degildir; ¢iinkii
bu sikict ve yorucu isten baskalar1 beni kurtaracaktir” (Kant, 2000: 17).

Bu siire¢ ayn1 zamanda uzmanlarin beden iizerinde gelistirdigi ve goniilliilik esasina yani
rizaya dayanan bir iktidar iliskisini de getirmektedir. Daha Once tartisildigi gibi panoptik
iktidar bu siirecin bir pargasi olarak cogu zaman uzman eliyle de yiiriitiilen bir iktidar iligkisi
agidir. Tibbi bilgiye sahip olmak bir tiir iktidar iliskisi gerektirir. “Iktidar bilgiye gereksinim
duyar; bilgi iktidara mesruluk ve etkinlik kazandirir (bunlarin birbiriyle baglantisiz olmasi
gerekmez. Bilgiye sahip olmak, iktidardir” (Bauman, 2003: 62). Bu ayn1 zamanda sismanlikla
ilgili alinacak onlemlerde de karsimiza ¢ikmaktadir. Kilo sorunu ne diizeyde olursa olsun
mutlaka tibbi destek alinmasi gerektigi goriigii, birey-uzman iligkisini gozler Oniine
sermektedir. “Eger birkag kiloluk fazlaliginiz varsa ya da vermeyi diigiindiigiiniiz kilo viicut
agirliginizin yilizde 5’inin altindaysa sorunu sadece bir diyet uzmaniyla igbirligine giderek

¢Ozebilirsiniz” (Miiftiioglu, 21.11.2012).
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Bedenin sagligina iliskin duyulan kaygi ayn1 zamanda, neyi nasil yemek gerekiyor, hangi
beden egzersizleri yapilmali seklinde birgok soruya cevap arama ihtiyacini da ortaya
cikarmaktadir. Bu ise beraberinde uzmanlik bilgisine duyulan ihtiyac1 ve dolayisiyla
uzmanlara olan bagimlig1 artirmaktadir (Paker; Aksit, 2012: 560).

Kilo almaya yol acan nedenlerden biri, hareket azligi. Hi¢ hareket etmezken kisi
birden abartip saatlerce yiirlimeye, agirlik ¢alismalar1 yapmaya, tizerine ylizme gibi 2-
2.5 saati bulan egzersizlere basliyor. Bu siiregte kilo veriliyor. Ancak normal tempoya
dontldiigiinde viicut hizla kaybettigi yaglar1 yerine koyuyor. Dr. Ahmet Karagam,
dogru egzersizin hayatin her doneminde yapilabilen ve gergek¢i zaman ayrilabilecek
tirden olmas1 gerektigini belirtiyor: “Haftada 4-5 kez 45-60 dakika tempolu yiiriiyiis
herkesin yapabilecegi bir egzersiz. Daha fazlasi hekim-spor egitmeni ve beslenme
uzmant kontroliinde olmal1” (Niliifer Pazvantoglu , Hiirriyet, 20.10.2012).

Giddens’a gore uzmanlik, uzmanlasma modernligin temel bir 6zelligi olarak ortaya ¢ikmis,
sahip olduklart bilgi din adami, biiyiicii hekimlerin veya ruhban sinifinkilerden farkli olarak
kisinin ilkel ritiielleri sergilemeksizin ulasilabilecegi bilgiye dayanmaktadir. Bu yiizden
Giddens herkesin hayatin bazi alanlarinda uzman oldugunu iddia eder (Giddens; Pierson,
2001: 101). Bireyler artik kendi kendinin rehberi, uzmani haline gelmistir. Medyanin da
etkisiyle birey saglik davranisina iligskin siirekli bir bilgi aksina maruz kalmakta ve kendi
yasam tarzina iligkin yonlendirmelerde bulunabilmektedir. Uzmanlik bilgisi bir yandan daha
seffaflagarak, bireyin kullanimima sunulmakta 6te yandan uzmanliklar da alt uzmanliklara
ayrilarak kendi i¢inde hiyerarsik bir iliski gelistirmektedir. Conrad'in bahsettigi
tibbilestirmenin 6dnemli faktorlerinden olan tibbi teknoloji ve ideoloji bu siire¢ iginde 6nemli
bir etkiye sahiptir. Tibbi pratik her gecen giin daha fazla derinlesen bir bigimde
uzmanlagmakta ve tibbi teknolojiye bagimli hale gelmektedir.

Degisen saglik hizmetleri ve gelisen tibbi teknolojiler doktorun yegéane giice ve otoriteye
sahip oldugu gergegini degistirmistir. Bu baglam da tibbilestirmenin 6nemli paradokslarindan
biri de artan tibbilestirme siirecine paralel olarak doktorun giicii ve otoritesinin eskiye gore
azalmasidir. Doktor tibbilestirme siirecinin onemli bir aktorii olmaya devam ederken, altin
cag1 olarak adlandirilan donem sona ermis ve sahip oldugu giicii diger saglik profesyonelleri
ile paylasmaya baslamistir (Maturo, 2010: 229). Modern tibbin gelisimini izleyen 6zellikle de
19701 yillara kadar olan siirecte tibbi bilgiyi ve tibbi pratigin denetimini elinde bulunduran
doktorlarin giicii, sagligin da bir endiistri koluna doniiserek liberal ekonomik pazar i¢inde
Onemli bir ticari sektdre doniismesiyle birlikte azalmistir. Yavuz'a gore (2013: 54) hekimlerin
caligma big¢imleri, tibbi pratigin uygulanmasi, tibbi teknoloji kullanimi, hasta-hekim iliskileri,

saglik hizmeti iiretim bicimi gibi degisimler, bu siirecin itici giiciinii olusturur. Ozellikle
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saglik hizmetinin egemenliginin girketlere gecmesi de degisimin Onemli bir nedeni olarak
sunulmaktadir. Biitlin bunlar tibbi bilginin mesleki alan i¢inde daha ¢ok karmasiklasmasina,
saglik biirokrasisi ve piyasa kurumlarinin ulusal ve uluslar arasi dinamikleri, saglik isgiliciiniin
cogalmasina ve tibbi pratiklerin ¢esitlenmesine neden olmaktadir (Adas, 2013: 213). Tibbi
pratikleri g¢esitlenmesi ayni zamanda bireyleri bunun yiiriiten uzmanlar-teknisyenlere daha
fazla bagvurmalarim1 ve onlara daha bagimli hale gelmesini saglamaktadir. Bu durum, tip
alaninda bir uzmanin bir diger uzman bilgisine ihtiyag duymasini da beraberinde

getirmektedir.

2.2.3.4.  Tibbilestirme Celiskiler, Hosnutsuzluklar ve Sonug¢lar

Tibbilestirmenin sonuglarina iliskin yaklagimlar, tibbilestirmenin sosyal kontrol 6zelligi,
ekonomik ve kiiltiirel 6zelligine iliskin agiklamalarla paralel gider. Tibbilestirmeye duyulan
hosnutsuzluklar ve ya tibbilestirmenin olumlu islevleri bu kapsamda tartigmaya agilir. Bu
baglamda tibbilestirmenin toplum i¢indeki islevleri olumlu ya da olumsuz, Conrad ve
Schneider’in (1992: 223) ifadesi ile karanlik ya da aydinlik olmak iizere ikiye ayrilir.
Tibbilestirmenin en ¢ok karanlik yonli tartismaya agilarak, s6z konusu celigkiler ve
hosnutsuzluklarm neler oldugu vurgulanir. Ozellikle tibbin artan sosyal kontrol dzelligi ve bu
ozelligin uzmanlarca hegemonik bir iliskiye dayanmasi ve dolayisiyla uzmanlarin giiciiniin
kurumsallagsmasin1 saglamasi, dogal yasam siireclerinin tibbilestirilerek tibbin denetimine
sokulmast ve bu yasam siiregleri lizerinde yeni kar politikalarinin yiiriitiilmesi, artan
farmokolijik istila, tibbi somiirgecilik, sosyal problemlerin bireysellestirilmesi, tibbin etik
boyutu, giiclii tibbi teknolojilerin kullanilmasi, bedenlerin kiiltiire ve modaya uygun hale
getirilmesi i¢in uygulanan plastik cerrahi girisimleri gibi sonuglar en ¢ok tartigilan sonuglardir
(Conrad; 1992, llich; 1995, Illich; 2002, Sezgin; 2011, Conrad; 2007, Erbaydar, 2001). Ayn1
zamanda bu sonuglar, tibbilestirmenin toplumsal, ekonomik ve kiiltiirel boyutunu da
tartismaya agan sonuglardir.

Tibbilestirmenin  ¢ok tartisilan sonuclarindan bir1  saglik—hastalik  durumlariin
bireysellestirilerek sorumlugun bireylere yiiklenmesidir. Saglik; hem ekonomik, hem sosyal,
hem de politik bir yonii olan bir sorun iken, s6z konusu sorunun ¢6ziimii, daha ¢ok bireylerin
sorumluluguna birakilmaktadir (Sezgin, 2011). Ornegin giiniimiizde birgok kronik
rahatsizliktan kurtulmanin ya da hastalifin seyrinin azaltilmasinda, bireysel olarak
yiiriitiilecek egzersiz veya beslenme planinin rolii tartisilmaktadir. Bireyin bedenine iyi
bakmasi ile saglig1 arasinda pozitif bir iliski kurulmakta ve bu da birgok uzmanin, ilag
sirketinin, yiyecek firmalarinin ya da kozmetik sektdriiniin yogun bilgi akisinin sonucu olarak
ortaya ¢ikmaktadir. Ozellikle yogun bilgi akisi i¢inde bireyin kendi bedeninin uzmani olmasi

da s6z konusu siire¢ i¢cinde beklenmektedir.
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Tibbilestirmenin toplumda salgin boyuta ulastigini sdyleyen ve tibba elestirel bakan Illich
(1995; 2002), tibbin insan yasami iizerinde baski kurdugunu vurgulayarak, giiniimiizde
hastaliklarin daha ¢ok arttigini, kisilerin tibbi somiiriiye daha ¢ok tabi oldugunu, doktorlarin
toplumda hegemonik bir iligki gelistirdigini ve bireylerin farmakolojik istilanin kurbani haline
geldigini ifade etmektedir. Saglik profesyonellerinin tibbi bakim alaninda iktidar sahibi
olmalari, bireylerin hayatini rahatlikla yonetme imkani dogurmustur.

Yasamu tibbilestirilen bireyler, siirekli ilag istilasinin kurbani haline de gelmektedir. Her
kiltiiriin kendine ait tedavi edici, ¢esitli ilaclar, ritlielleri vardir. Illich'e gore (1995: 51) bu
receteler hastalar i¢in degil, sagliklilar i¢indir. Bireylere bu ilaglar, yararli ve yararsiz, regeteli
veya recetesiz satilmaktadir. Ayni zamanda bugiin artan teknolojik imkanlar dogrultusunda,
radyo, televizyon, internet bu istilaya katki saglamaktadir. Oyle ki belli ilaglar1 almak igin
doktor tavsiyesine ihtiyag kalmamakta, yakin gevre Onerisi veya internette yer alan bilgiler
yeterli gelmektedir. Dolaysiyla ilag¢ sektorii her gecen giin hizla biiyiimekte; tip diinyasina
yeni ilaglar kazandirmaktadir. lag sirketleri bir yandan reklam ve promosyona basvururken
ote yandan yeni iiriinler pesinden kosmaktadir. Ila¢ reklamlarinin, bilingsiz ve gereksiz ilag
kullanimim1 artiracagi,  saglik sorunlarina yol agacagi gerekgesiyle elestirilmektedir
(Sagukkanli, 2011: 19). Fakat Illich'e gore (2002: 55) artan promosyon ve reklam sayis1 degil,
ironik bir sekilde doktorlarin sayisi ilag tiikketimini artirmistir.

Tibbin baslh basina kapitalist liretim iligkilerinin bir pargasi haline gelmesi ve toplumsal
varlik kosullarinin degismesi, sanayilesme boyutunu da tartismaya agmistir. “T1p bir yandan
sistemin baski araci durumuna gelirken diger taraftan iiretim iligkilerinde en Onemli
girdilerinden birini saglayan bir sanayi dalina dontistiyor” (Ersoy, 2001: 74). Tibbin bir sanayi
koluna doniismesi, onun tizerinden yiiriitiilen ticari iliskilerin ve kér getirilerinin boyutunu da
tartismal1 hale getirmektedir.

Tibbilestirmenin daha ¢ok olumsuz 6zellikleri tartismaya agilirken, 6te yandan toplum
icinde bazi hastaliklarin taninmasini saglayarak ve bazi sorunlarin sadece bireyin sorunu
olmadig1r yoniinde biling olusturarak olumlu islevlere sahip oldugu da tartisilmaktadir.
Ozellikle bireylerin artan tibbi donamim ve teknolojilerin varligiyla, tedaviye basvurma,
iyilesme gibi konularda kendilerini daha gilivende hissettikleri de tibbilestirmenin olumlu

islevleri arasinda sayilmaktadir (Sezgin, 2011: 77).
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UCUNCU BOLUM
TUKETIM KULTURU VE GUNDELIK HAYATIN TIBBILESMESI

Giindelik yasam icinde her gegen giin bizi kusatan saglik sdylemi, modernlikten glinlimiiz
tiiketim toplumuna miras kalan bir kavramdir. Tibbi ilerlemenin bir sonucu olarak tibbi bilgi,
belli gli¢ler tarafindan kullanilarak, bireylerin yasamlarini kontrol altinda tutmayi saglayan bir
denetim mekanizmasina doniismiistiir. Bir yanda tibbi bilgiye sahip olmayan bireylerin, saglik
ile ilgili her tiir s6ylemin pesinden kosmasi, 6te yandan tibbin popiilerleserek tiiketim
kiiltiirtiniin vazgecilmez tiiketim araglarindan biri haline gelmesi; tiikketim-saglik-tibbilestirme
iliskisini de tarismaya agmamuzi gerekli kilmustir. Ozellikle hastalik kategorilerinin
degismesi, sagliga yapilan vurgunun her giin artmasi, tiiketim endiistrisinin yeni saglik
anlayis1 yaratmasi, tibbi profesyonellerin medyatikleserek genis kitlelere bilgi aktarimi
saglamasi, beden-saglik-estetik vurgularmin artmasi gibi etkenler gilindelik hayatin
tibbilesmesini saglamistir. Bu yeni diizende; bireylerin sagligina iliskin kaygilar bir yandan
politik bir amag tasirken, 6te yandan da tiiketim piyasasini canli tutmanin yaninda bireylerin
saglik-hastalik durumlar1 iizerinden kar saglama amaci tagimistir. Bireyler artik ‘“hasta”
konumundan tiiketici konumuna ge¢mistir. Bireylerin ‘“hasta” konumundan “tiiketici”
konumuna ge¢melerinde, tarihsel olarak olusmus doktor otoritesinin, yeni bir bi¢im almasinin
ve bu siirece eslik eden yeni kosullarin varliginin etkisi bulunmaktadir (Sezgin, 2011: 54). Bu
yeni kosularin ortaya ¢ikmasi, ozellikle tibbin da tiiketimin bir pargasi haline gelmesi ve
tibbin bir sanayi kolu olarak artan ya da yaratilan ihtiyaclara cevap vermesi ile yakindan
iligkilidir.

Giiniimiiz tiiketim toplumunda beden-saglik iliskisi agisindan bakildiginda temel
tartismanin artik hastalik kavrami yerine tiiketim-saglik iliskisi iizerinden isledigi
gorilmektedir. Modern donemin iiretken beden anlayisi ¢ercevesinde tip bilimine bagvuran
kapitalist diizen fazla iiretimin yam sira, tiiketen saglikli beden yaratma projesine girmistir.
Bireylerin saglikla ilgili algilar tiiketim kiiltiiri ¢ercevesinde sekillenmeye baslamistir. Bu
yeni saglik kiiltiiriinde tip, poplilerleserek halkin geneline dogru yayilmaya baslamistir. Bunun
en temel gostergelerinden biri medyada tip konularinin gittikge agirlik kazanmasi ve kisilerin
bu aractan etkin bir sekilde yararlanmasidir (Cirhinlioglu, 2001: 92). Bireyler medya
arciligiyla her giin yeni bir tibbi bilgiye ulasabilmekte, onlar1 giindelik hayat1 iginde etkin
olarak kullanabilmektedir. Bu ise bireylerin sagligina iligkin ¢ok farkli alanlardaki aktorlerin
birbiriyle igbirligi i¢inde olduklarinin da bir gostergesidir.

Doktor ve onun sarsilmaz otoritesinin yardimiyla farkli sektorlerdeki aktorler de bu yeni
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durum iizerinde etkili olmustur. ilag sektorii, reklam piyasasi, medya, kozmetik endiistrisi ve
onlar1 yonlendiren aktdrler de uzman doktorlarla isbirligi icinde bireylerin sagligina iliskin
olusacak ve olusturulacak kararlar {izerinde etkili olmaktadir. Boylelikle yasamin
tibbilestirilmesi ¢ok frakli kurumlarin, araglarin ve aktdrlerin igbirligi sonucu ortaya ¢ikan,
kisilerin yasam tarzini belirleyen ve normal yasam siireclerini tibbin alanma dahil eden bir
stire¢ haline gelmektedir. Bu bdliimde s6z konusu bu siiregler tartismaya agilacaktir. Kisacasi
doktorlar yegane tibbi bilgiyle donatilmis otoriteler olsa da, tiikketim kiiltiiriintin diger aktorleri
de saglik konusunda s6z sahibi olmaya baslamiglardir.

Tibbi bilginin yayilimini saglayan, tibbilestirme siirecini kolaylagtiran en Onemli
araclardan birisi, belki de en 6nemlisi medyadir. Gorsel ve yazili kitlesel erisimi miimkiin
kilan her nevi ara¢ ve ortamlar da (gazete, radyo, televizyon, internet gibi) bedenlere nezaret
eden ve aym1 zamanda bedenleri sekillendiren sdylemleri, kanaatleri ve pratikleri iireten,
yonlendiren ve yayan alanlardan biridir (Odabasi, 2008: 55). Medya bireylere siirekli bir
bedene sahip oldugunu ve bu bedeni korumasi gerektigini hatirlatmakta ve bu hatirlatma
islemini yaparken bireylerin nasil beslenmeleri gerektigini, nasil formda kalinacagi ve saglikli
olacagina iliskin regeteleri sunmaktadir. Hastaliklarin sinirlari, tedavi yontemleri tartisiimakta,
kisilerin yasam tarz1 belirlenmektedir. Ozellikle ¢esitli alanlarda uzman olan hekimler bu
stirecin bas aktorli olarak medyada yerini almakta, bireylere rehberlik etmekte, neyin hastalik
olduguna neyin olmadigina karar vermektedir. Bu siirecin ise bireylerin “bedenleri ile ilgili
cesitli tercihleri, deneyimleri belirmesine ve diizenlemesine katkida bulundugu rahatlikla
sOylenebilir” (Odabasi, 2008: 55). Saglik bashigi altinda islenen konular araciligiyla bireylerin

bedeni lizerinde bir gii¢ iliskisi gelistirilmekte ve kar politikalar: yiirtitilmektedir.

3.1.  Tiiketim Kiiltiiriinde Beden

Modern tibbin ilk ortaya ¢iktig1 ve yegane bilginin tibbi profesyonellerin elinde oldugu,
bireylerin bu bilgiden hem uzak hem de bagimli yasadig: siiregten farkli olarak gilinlimiiz
tiiketim toplumunda, tibbi bilginin tibbi otoritelerden halka dogru hizli bir yayilimi s6z
konusu olmustur. Giderek erisemedikleri ve sahip olamadiklar1 uzman bilgisine ¢esitli
kanallar araciligiyla erigebilen bireyler, yavas yavas giindelik hayat icinde kendi bedenlerinin
uzmani olmaya baglamislardir. Tiiketimin ruhuna uygun olarak tip, sadece bilimsel
ekinliklerinin yogun bir c¢abasi sonucu ortaya ¢ikan, hastaliklar1 tedavi ve teshis eden bir
pratik olarak algilanmamakta, tiiketim piyasasim1 canli tutacak yeni pazar stratejileri
gelistirecek bir etkinlik olarak algilanmaya baslanmistir. Bu durum bedene iliskin degisen
algilarla da yakindan iligkilidir. Modern donem iginde tartistigimiz beden anlayisinda farkli
olarak, yani iireten, liretim kapasitesini arttiracak beden anlayisindan farkli olarak tiiketen

bedene ve tiiketilen sagliga dogru bir gecis vardir.
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Tiiketim kiiltiirii iginde iiretici-verimli asker bedeninden tiiketen bedene gecis yasanmistir.
Artik modern donemin ilk sathalarinda tretici askerler olarak goriilen toplum {iyeleri
kimisinin tiiketim toplumu, kimisinin ge¢ modernizm ve de Kimisinin ikinci modernizm
olarak adlandirdig1 giiniimiiz toplumunda bireyler tiiketici kimlikleriyle 6n plana ¢ikmislardir
(Bauman, 2006: 92). Tiiketen beden, bedenin verili bir 68e oldugu diisiincesinden
uzaklasarak, onun {izerinde her tiir degisim ve doniisim yapma sansina ve hakkina sahip
oldugu, onu yeniden yarattig1, tim dogal siireclere miidahale ettigi anlayisina da dayanmaktir
(Yumul, 2012: 94). Beden boylelikle tiiketim kiiltiiriiniin en 6nemli 6gesi olarak goriiniirliiliik
kazanmigtir. Cilinkii Bat1 diigiince tarihi boyunca beden, ikili karsitliklar gercevesinde ele
aliip ruhun karsisina konularak oteki kilinmis, gormezden gelinmistir. Basta din ve felsefede
olmak iizere, bedeni bu ikili karsitliklar i¢inde ele almis ruhun karsisina koyarak asagilamistir.
20. yiizy1l bedenin kesfinin basladigi, ruh ve beden arasindaki ayrimin mugldk olmaya
basladig1 yilizyildir. Bu degisimi Bedenin Tarihi'nde Courtine (2013: 9) soyle ifade etmistir;
"yiizy1limiz 'beden' ile 'zihin arasindaki ayrim ¢izgisini kaldirmistir ve insan hayatinin beden
zeminine yaslanmak kaydiyla, yar1 tinsel yar1 bedensel bir yapiya sahip oldugu
kanaatindedir".

Baudrillard'a gore (2008: 163) tiiketim kiiltiirii i¢inde bedenin 6nem kazanmasi, tiiketimin
beden iizerinden isleyecek c¢ok sayida pazara sahip olmasindan kaynaklanmaktadir.
Dolayisiyla giiniimiizde yeni bir beden kiiltli yaratilmis ve gelisen bu kiilt, ruh kiiltiiniin yerine
gecmistir. Beden ve ruh ayriminda ruha atfedilen deger artik 6nemini yetirmistir, ¢iinkii beden
sahip oldugu ideolojik ve ahlaki islevlerle ruhun yerine ge¢mistir. Bedenin yeniden kesfiyle
birlikte, beden; saglik, perhiz, tedavi kiiltii, genclik, zariflik, erillik/disilik saplantisi, bedenle
ilgili bakimlar, rejimler, arzu sdylemi etrafinda, kurtulus nesnesine doniiserek merkezi bir
konuma yerlesmistir. Diisiiniire gore yiizyillarca siiren bir tartisma sona ermis, artik
giiniimiizde birer bedene sahip oldugumuz hatirlatilmaya calisilmistir. Tiiketim ekonomisinin
temel mantig1 i¢inde bedenin 6nemli bir ekonomik deger haline gelmesi, bireylerin tiiketici
kimligi ile 6n plana ¢ikmalari; yeni kar politikalarinin olusmasina ve yeni bedensel pratiklerin
ortaya ¢cikmasina neden olmaktadir. Beden hem bir sermaye hem de bir tiiketim nesnesi olarak
goriilerek gelistirilecek kar politikalarinin da igine ¢ekilmektedir. Baudrillard’a gore (2008:
164) sermaye olarak beden ve bir tiikketim nesnesi olarak beden, bedeni goriiniir kilan ve onun
bilingli kusatilmasini saglayan iki farkli beden pratigine gonderme yapan tanimlamalardir. Bu
durum aslinda tiiketim kiiltiirinde bedenin ekonomik degeri ile yakindan iligkilidir. Bedeni
maddi bir tiiketim nesnesi olarak gorerek onun iizerinden politikalar yiiriitmek, yeme-i¢gme,
giyinme, spor, estetik, saglik gibi konularin merkezinde tutmak ve bireyin bedensel

pratiklerden alacagi hazzi kisinin yasamsal mutlulugunun kaynagi olarak sunmak; tiiketim
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kiiltiirtiniin beden iizerinde gelistirdigi kar politikalarinin ve bedenin rizaya dayanan bir tiir

denetimsel siirecin i¢ine dahil edilmesinin bir sonucudur.
“Onceki yazlara gore bu yaz daha fazla beden iizerine konusmalar yapilmasi, akill1 ya
da sagma bir dolu yaz1 yazilmasi bir tesadiif mii? Elbette degil. Cilinkii devir; bedenle
ilgili her seyi en ince ayrintisina kadar konugsma devri. Beden {izerine konugmalar1 da
genelde {inliiler lizerinden yapiyoruz. Kimisini gébekli, kimisini seliilitli kimisini de
fazla zayif buluyoruz. Sonugta beden, iinlii ya da {insiiz herkesin kendine ait en 6nemli
markas1 artik. Bu yiizden ona hi¢ olmadigi kadar fazla bakiyor, sekil veriyor,
spor/saglikli yasam/diyet ti¢geninde helak oluyoruz” (Onur Bastiirk, Hiirriyet,
21.08.2012).

Bauman’a gore (2001. 155-158) tiiketim toplumunun bedeni; duyum toplayicisi, haz
koleksiyoncusu ve mal tiiketicisidir. Bireyin arzusunun ve temel iiretim ve doyum noktasi
kendi bedenidir. Haz aracina donen bedeni, uygun tutma g¢abasi temel bir mesele haline
gelmistir. Buradaki uygunluk, duyarliligi yiiksek, en yiliksek diizeyde haz araci olan bir
bedenin uygunlugudur. Kisi ne kadar ¢ok ¢abalarsa ¢abalasin bedene ne kadar 6zen gosterirse
gostersin, hi¢gbir zaman miikemmel duygusuna ulagmayacaktir.

Bedenin bu denli tiiketimin merkezinde yer almasi, statii, kimlik, haz gibi 6gelerle 6n plana
cikmast sosyo-kiiltiirel yoniliniin de 6nem kazanmasina neden olmustur. Cilinkii tiiketim
kiiltiiriinde beden hem bir haz, hem de bir se¢kinlik simgesi haline gelir (Nazli, 2009: 64).
Toplumsal beden fikri 6nemli bir meseleye doniislirken, 6te yandan tek tek bireylerin bedeni
yani bireysel beden fikri de bu siire¢ i¢inde tartisilir. Bireyin bedenine iligkin uygulayacagi
herhangi bir beden bakim rutini, tliketecegi mallarin se¢imi, saghigint korumaya iliskin
yapilmas1 gerekenler, bedensel formunun korunmasi gibi konular ayn1 zamanda bireylerin
sorumluguna birakilarak bireysel beden fikri 6nem kazanmuistir.

Tiiketim toplumunun bedeni, “estetik” degerler dogrultusunda yonetilen ve yonlendirilen
bir bedendir. Featherstone (2005) tiiketim kiiltiirii i¢inde giindelik hayatin estetiklestirilmesi
kavramini ortaya atarak, bedenin de bu siirecin bir parcast oldugunun altin1 ¢izmektedir. Bu
stirec sadece sanat ile gilindelik hayat arasinda var olan smirlarin ortadan kaldirilmasina
gonderme yapmaz ayni zamanda yasami ve bedeni bir sanat eseri projesine ¢evirme
diisiincesi ile hizli bir sekilde akan gosterge ve imajlarin varligina géndermede bulunur.
Bireylerin imajlar1, giyim, kisisel aligkanliklari, yasam tarzlar1 bu siirecin sonucunda
doniisiime ugrar. Bedenin biyolojik yoniinden ¢ok sosyo-kiiltiirel yoniiniin 6n plan ¢ikmasi,
bedenin temsili ve sahip oldugu imaj tiikketim kiiltiirii iginde biiylik bir 6neme sahip olmasina
da neden olur. Bedenin bir meta olarak goriilmesi goriintiistine iliskin kaygilarin da ticari bir

ama¢ tasimasmma neden olur. Beden biyolojik ihtiyaglarma iligkin yeme-igme gibi



65

davramislarindan 6tesinde bir kimlik araci, estetik degerlerin nesnesi olarak goriiliir (Ozcan,
2007: 223). Bedene iliskin estetik kaygilarin yer aldig: tiketim toplumunda; bedeni goriiniir
kilma onun iizerinde yeni rejimler olusturmak onemli bir hedef haline gelir. Baudrillard da
(2008: 163) bu diisiinceleri destekleyerek giinlimiizde araliksiz olarak siirekli bize bir
bedenimiz oldugu ve bu bedeni korumamiz gerektiginin hatirlatildigii sdylemektedir. Oyle
ki giiniimiizde bedenin yeniden kesfine girisilmis, bedeni kusatan mitler; saglik, perhiz, tedavi
kiltl, genclik, zariflik, erillik/disillik olmustur. “Beden bir kiiltiir varlig1 gibi ¢ekip ¢evrilir,
diizenlenir, sayisiz toplumsal statii gostergelerinden biri olarak giidiimlenir” (Baudrillard,
2008: 166). Tiiketim toplumu i¢inde bir yandan bedenin goriiniimiine iligkin kaygilar yer
alirken, 6te yandan bedenin korunmasina, saglikli olmaya ve saglikli yaglanmaya yonelik
kaygilar da yer alir. Iyi gériinmek, formunu korumak, bedenin saglikli isleyisini devam ettiren
bir tiikketici yasam tarzina doniisiir

Bedene yogun sekilde estetik degerlerin ve ¢esitli formlarin dayatilmasi, ayn1 zamanda
saglik ve form arasinda iliskinin kurulmasina da neden olur. Saglik-estetik-incelik-goriiniim
arasinda dogrudan iliski kurularak, gilindelik yasaminin pratikleri bunlar etrafinda
sekillenmeye baglar. Tibb1 bilgi tiiketim kiiltiirii icinde git gide popiilerleserek, popiiler
saglikli yasam sdylemlerine de aracilik eder. Bilimsel tam1 ve verilerle agiklanan birgok,
durum ve hastalik git gide popiiler saglik sdylemi icinde de tartisiilmaya ve bu dogrultuda
Oneriler sunulmaya baslanmaktadir. Normal yasam siirecleri saglikli bir beden yaratma
sOylemi ile tibbilestirilmeye devam edilir. Ticari kaygi ve politik kararlarin saghk ve
dolayisiyla beden iizerinde dnemli bir kesisme noktasi olusturdugu diistiniiliirse, s6z konusu

tibbilestirmenin nedenleri de agiga ¢ikmaktadir.

3.2.  Tiiketim Toplumunda Tibbilestirme ve Saghk Soylemi

Bedenin 6nemli bir iktidar ve kar kaynagina donilismesi, tiiketim toplumu i¢inde hastalik-
saglik anlayisinin da modern donemden farklilasmaya baslamasina neden olmustur.
Modernitenin ilk sathalarinda; tibbin gelismeye basladigi donemde daha ¢ok hastalik, hasta
beden temel sorunsal iken, giiniimiizde bu anlayis degiserek hastaliktan ¢ok saglik temel
sorunsalina doniigmiistiir. Moulin'e gore (2013: 17) 18. yiizyilin slogam1 mutluluk, 19.
yizyilinki 6zgiirliktii, 20. ylizyillin slogan1 sagliktir. Saglhigi koruma yontemleri, hastalig
gelmeden Onleme gibi yeni anlayislar ortaya ¢ikararak, saglik lizerinde politikalar, sdylemler
olusturulmaya baslanmistir. Ciinkii saglikli bedenler yaratma Shilling’in (1993) ifade ettigi
gibi bir beden projesi olarak ele alinabilir. Hastalik yerine saglikli olmaya yonelen giiniimiiz
toplumlarinda bu projeyi gergeklestirmek icin tiiketim kanallar1 kullanilmaktadir (Nazli, 2008:
19). Daha once de ifade edildigi gibi kapitalizmin gelisim asamasinda daha ¢ok bireylerin

tiretici giiclerini korumak temel hedef iken, gliniimiizde ise tiiketici gliclerini yaratmak temel
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hedef haline gelmektedir. Bu hedef i¢inde yeni bir tiiketici kimligi olusturmada saglik 6nemli
bir metaya doniistiiriilmektedir. Saglik kolayca manipiile edilebilir bir alan olarak goriilmekte
ve kapitalizmin kar elde etme mantig1 i¢inde denetlenmekte, alinip, satilabilmektedir (Omay,
2010: 126).

Tiiketim kiiltiiriinde beden ve saglhiga iliskin sdylemler, Shilling’in (1993) beden projesi
olarak adlandirdig1 siirecle yakindan iligkilidir. Cilinkii beden, bireyin iizerinde her tiirlii
degisikligi yapacagi, goriiniimiine, sagligina iligskin her tiirlii diizenleme yapma hakkina sahip
oldugu bir proje olarak goriiliir. Kendini ifade etme aracina doniisen, adeta bir insa alani
olarak goriilen beden, 6nemli bir kimlik aracina doniismektedir. Beden projesi, bireylerin her
an bedensel goriiniimii ve durusu hakkinda bilingli olmalarin1 gerekli kilar. Bireylerin hak ve
sorumlulugunda olan diizenleme hakki, ayn1 zamanda sunulan cesitli disiplin stratejileri ve
ticari amaglar dogrultusunda yonlendirilir. Diyet- egzersiz, beslenme Onerileri, sismanlikla
ilgili telkinler, hastalik-sismanlik arasinda kurulan iliski ve dolayisiyla sismanligin
tibbilesmesi bu siirecin sonucunda ortaya ¢iktig1 sOylenebilir. Beden projesinin en yaygin
ornegi, bedenin saglik kurgusu iizerinden tamimlanmasidir. Ozellikle saghga iliskin artan
kiiresel tehditler ve yeni hastaliklarin ortaya ¢ikmast; sagliga iliskin olarak bireylerin kendi
beden bakim rejimleri konusunda sorumluluk almasmi gerekli kilmakta, bu dogrultuda
oneriler verilmektedir. Bu konuda en yaygin 6rnek artan kalp hastaligi, kanser ve diger birgok
hastaliktan kaginmanin yontemi olarak dogru beslenme, egzersiz ve sigara igmemek gibi
beden bakim rejimlerinin verilmesidir. Beden bakim rejimleri sadece hastaliktan kaginmanin
bir yontemi olarak degil, ayn1 zamanda bedensel goriiniisiimiiz karsinda kendimizi iyi
hissetmemizi saglayan bir yontem olarak da sunulur (Shilling, 1993: 5). Boylelikle tiiketim
toplumunda saglik temel bedensel bir buyruga doniiserek, beden saglikli olmak adina
tiketmektedir (Nazli, 2009: 66). Beden hem yeni kimliklerin insa edildigi, hem de yeni
tiiketim alanlarmin yaratildigi projeye dontigmektedir. "Proje haline gelen beden kisinin
kimliginin bir par-¢asi haline doniisiip, bu kimlige uygun olarak yeniden insa edilmeye
calisiliyor" (Yumul, 2000: 39). Bu insa siireci bireyleri yeni iirlinler tiiketmeye, yeni beden
imajlarin1 yaratmaya ve ¢esitli beden bakim rutinlerini uygulamaya sevk etmektedir.

Tartisildig1 gibi saglik biyolojik bir form olmaktan ¢ok toplumsal statiiye ve pratiklere
iliskin bir form olmustur. Cilinkii “saglik deger yiikklenmis kavramdir. Saglik deger
yiiklemenin dogrudan dogruya giizellige eklenen bir formudur” (Baudrillard, 2008: 166).
Kendini iyi hissetmek sagligin ve bedenin goriinlimiiniin kesistigi noktadan ge¢cmektedir. Bu
ise bize “i¢” ve “dis” beden tipolojisini hatirlatmakta, bedene iliskin yapilan Oneriler ve
sunulan stratejiler de bu iki bedenin diyalektigi gdz oniine almarak yapilmaktadir. I¢ ve dis

beden ayrimi ayni zamanda bize bedenin nasil hem sosyal, hem de biyolojik bir siirecin
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pargasi oldugunu goéstermektedir. I¢c beden daha cok saglik, tip alani ile ilgili iken yani
hastaliklarin iyilestirilmesi, yaslanma ile birlikte gelen sorunlarin giderilmesi yoniinde iken,
dis beden daha ¢ok bedenin sosyal ortam i¢inde kontrolii ve goriiniimiiyle yakindan iliskilidir
(Featherstone, 1991: 171). Bu baglamda tiikketim kiiltiirlindeki goriiniim-saglik arasinda
iligkinin kurulmasi, bedenin hem i¢ine, hem de disina vurgu yapilmasina neden olmakta, ayni
zamanda bu da izi hazc1 beden anlayisina gotiirmektedir. Kisi arzu ve hazlarin yogun olarak
iretildigi ve tiiketildigi bir cagda yasamaktadir (Featherstone, 1991, Bauman, 2001). Bu arzu
ve hazlar bireyin hem sagligi hem de mutlulugu iizerinden séylemsel bir zemin bulmakta,
bedene dayatilan gesitli stratejiler bu dogrultuda gerceklesmektedir.
“Yirimenin Onemini anlatan en Onemli 6zlii sozlerden birini Charles Dickens
sOylemis: “Mutlu olmak i¢in yiirii, saglikli olmak i¢in yiirii.” Bu ciimleyi soyle de
aklinizda tutabilirsiniz: “Mutluluk i¢in saglik, saghik i¢in yiiriimek gerekiyor”
(Miiftioglu, 12.04.2012).

Tiiketim kiiltiirii i¢inde bedenin sagligi ve goriiniimiine iliskin sunulun stratejiler kimi
zaman tibbi, kimi, zaman estetik, kimi zamanda ahlaki bir gereklilik olarak sunulur. Bedenine
gerekli ilgiyi gosteremeyenler suclu olarak goriiliirler. Bireyin bedensel goriiniim ve sagligi
ayni zamanda onun konumunu, statiisiinii ve durusunu belirleyen bir kimlik aracina doniisiir
(Ozcan, 2007: 223). Gériiniim-saglik-estetik gibi durumlarin kesistigi bir kiiltiirde; bireylerin
potansiyel hasta ve dolayisiyla tibbi yardima her zaman bagvurmaya hazir birer miisteri olarak
goriilmesi, bireyin hayat1 boyunca tibbi danigmanliga bagimli kilinmasina ve bu yolla kontrol
altina alinmasia neden olur (Cabuklu, 2004: 40). Tibbin gerekliligi “her sey daha iyi bir
hayat i¢in” sloganiyla bireylere empoze edilmeye ve saglikli bir hayata sahip olmanin sadece
modern tip ile saglanabilecegi, tibbi ideolojik yaklasimla sunulmaya caligiimaktadir.

“Saglikli bir yasam tarzinin ve optimum sagligin oncelikle gilincel, modern tipla
saglanabileceginin, sagligini korumak i¢in yararlanacagi her tiirlii destegi sadece
modern tibbin kontrolii ve giivencesi altinda alabileceginin bilincinde. Kaliteli bir
yasam arayist saglikli olma istegini “kendini daha da iyi -hatta en iyi diizeyde-
hissetme” istegini ve hakkini da giindeme getiriyor” (Miiftiioglu, 24.05.2012).

Daha kaliteli ve uzun yasama sahip olmanin yollar1 ve bunun dogal bir hak oldugu
sunulurken, daha iyi bir cinsel hayata, geng ve piiriizsiiz, formda olan bir bedene sahip olma
istegi normallestirilmekte ve tibbin kozmetiklesen ayagi da tartismaya agilmaktadir.

“Hem ideal kiloda olmak hem de iyi goriinmek; gerektiginde botoks, resitilan, kollajen
gibi cilt dolgularindan da, gozalti torbalarint yok edip, yiiz kirigikliklarii giderecek
cerrahi tekniklerden de, depresyonu, panigi ya da stresi azaltacak psikolojik yardimlar

ve ilaglardan da hatta cinsel yagsamini iyilestirecek receteli haplardan da (viagra, cialis,
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levitra) yararlanmak artik son derece dogal bir istek haline geliyor ve bana sorarsaniz
biitiin bunlar iyi ve giizel gelismeler” (Miiftiioglu, 24.05.2012).

Tiiketim kiltirii icinde bireylere ¢ok sayida beden bakim pratikleri, sagligi koruma ve
estetik yontemleri, diyet listeleri, kozmetik {riinleri, cerrahi gelismeler sunulmakta ve bunlar
uzman soOylemiyle desteklenmektedir. Bireyler bir yandan uzman yardimmna bagimli
kilinmakta, 6te yandan Onerilen bilgiler arasinda se¢im yapma sorumlugunu kendisi
tasimaktadir. Kendi sagligi ve bedensel formuna iligkin Onerileri, bireysel olarak
uygulamaktadir. Bireyler, Bauman’in (2002) yumusak baski mekanizmasi ile agikladig
slirecin i¢ine dahil edilmektedir. Bir zamanlarin siki yonetilen iiretici- asker bedeni yerine
kendi isini kendi goren kendi bedenini yoneten anlayis da hakim olmaktadir. Beden artik 6zel
miilk olarak goriilmekte ve bakimi sahibine birakilmaktadir. Modernligin bedeni yoneten
toplumsal tiretim ajanlari artik gliniimiizde 6zellestirilmektedir (Bauman, 2001: 158-159).

Tiiketim kiiltiiriiniin dayattig1 yeni saglik anlayisinda artik hastalik gelmeden onu 6nleme,
sagligi koruma, kendi bedeninin denetleyicisi ve sorumlusu olma gibi bireyi merkeze
yerlestiren bir tutum vardir.

“Size glizel ve ayn1 zamanda “saglikli bir teklifte” bulunmak istiyorum: Gelin bu yeni
sonbahar1 yeni bir baslangi¢c haline getirelim. Bu baslangicin ilk ciimlesini de su
sekilde kuralim: “Sik sik yaptigim o yanlislar1 bundan sonra daha az yapmaya, daha
dogru beslenip ve daha ¢ok yiirlimeye basliyorum!” (Miiftiioglu, 01.10.2012).

Bireyin saglik durumuna iligkin sorumluluk tasimasi gerektigi fikri, ona kendi bedenini
yonetme ve onu disipline etme imkani da sunmaktadir. Neyin yapilmasi ve yapilmamasi
gerektigi uzmanlar tarafindan bireylere sunularak, bireyin yapacagi hatalarin veya alacagi
onlemlerin dogrudan kendi yasamsal siiregleri iizerinde etkili oldugu mesaj1 verilmektedir.
Sagligi merkeze alan bu sdylem, uzman rehberliginin de onemini vurgulayarak, sagligin
gerekliliklerini yerine getirmenin bireyin elinde oldugunu vurgulamaktadir. Hastaliklari
gelmeden Onleme ve saglig1 koruma anlayisinin yasamin her alanini kusatan bir 6zellige sahip
olmasi, klasik tibbi bakis a¢siin tiiketim kiiltiirii i¢inde degisime ugradiginin gostergesidir.
“2000’li yillarin baginda uygulamaya koydugumuz “Yasasin Hayat Felsefesi”nin temel amact
da bu iki hedefe ulagmak. Yasasin Hayat’in hedefi, saglig1 koruyup ve kollamak ama ayni
zamanda olabildigince giiclii kilmak” (Miiftiioglu, 04.01.2012). Ciinkii saghigin gerekliklerine
uyma bir tiiketim davranigina sahip olmay1 gerekli kilmaktadir. Tiiketilecek yiyecek listeleri,
yapilacak sportif faaliyetleri, alinacak saglik hizmetleri, belli iirlin ve hizmetin tiiketimine
dayanan ve ¢esitli endiistri kollarina kar getiren birer tiiketim faaliyetine doniismektedir.

“Saglikli bir viicuda sahip olma ve yasami tehdit eden risklerden uzaklagsma ancak

tiketim toplumunun bir parcasi olmakla miimkiin goriinmektedir artik. Tiketim
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toplumunun devami, bireylerin kendi bedenlerine yonelik algilarinin degistirilmesinin
basarilmasi ile miimkiin olmugtur” (Cirhinlioglu, 2003: 139).

Tiiketim kiiltiiri icinde modern tibbin giicii ve hegemonyasi siirerken, 6te yandan
geleneksel ve alternatif tibbi modeller de 6nem kazanarak bagvurulan yontemler arasinda yer
almaktadir. “Geleneksel tip” diinya saglik orgiitii tarafindan farkli kiiltiirlere 6zgii teori, inang
ve deneyimlere dayali, izah edilebilir ya da edilemez, fiziksel ve ruhsal hastaliklara tani
koyma ve bunlardan korunma, iyilestirme ve tedavi etmenin yani sira saghgin iyi
stirdiiriilmesinde kullanilan bilgi, beceri ve uygulamalarin biitiinii olarak tanimlanmaktadir
(WHO, 2000: 1). Geleneksel tip toplumun ¢ogu kesimi tarafindan bilinen ve ¢ogu kisinin fikir
sahibi oldugu ve paylastig1 uygulamalar biitiinii olarak da bilinmektedir (Ozsan, 2001: 77).
Deney ve kanita dayali modern tiptan farkli olarak toplumsal bir tecriibeye dayanir.

“Modern tip, inadi bir kenara birakmali (!), insana insanca siikunet ve huzurla
yaklasan, beden ve ruh iliskisini modern tiptan daha ¢ok Onemseyen, insani hem
bedenen hem de ruhen kucaklayan, hastaliklardan korunmada, saglig1 giiglendirmede,
bazi saglik sorunlarinin ¢oziimiinde ilaglar ve kimyasallardan c¢ok, doganin bize
bahsettigi nimetlerden faydalanmaya calisan “geleneksel-dogal tibba” da bir an dnce
kucak agmali. Onunla kol kola girmeli, daha saglikli, mutlu ve huzurlu bir hayat igin
ortak hareket etmeli” (Miiftiioglu, 01.02.2012).

Her ne kadar geleneksel ve alternatif tibbi yontemler tip doktorlari tarafindan da
benimsenmeye baslansa da, son sozii sdyleyecek olanin modern tip oldugu, bu tibbi
yontemlerin modern tibbin tamamlayicisi olabildigi fikri agriligini siirdiirmektedir.

Modern gozetim teknikleri ve politikalari, bireyi goniillii olarak kendi bedeninden sorumlu
bir konuma getirerek, bireyin kendisinin disiplin edici modern devlet ve onun kurumlarinin
yerine ge¢mesini saglamaktadir (Kaya, 2011: 125). Bu ise bizi, sagliga iligkin olusturulan
sOylemlerin kaynagina gotiirmektedir. Artik sagligin sosyal ve tiikketim iligkilerinde 6nemli bir
degisken olarak el alindig1, bireysel sorumluga dontistiigii ama ayni1 zamanda kamu tarafindan
da denetlenmeye devam edildigi gilinlimiiz toplumlarinda ¢ok sayida sagligin denetleyicisi,
ona iliskin bilgi kaynagi ve pratikleri mevcuttur. Sagliga iliskin vurgular sadece tibbi bir
zeminde {retilmez, ayn1 zamanda popiiler saglik sdylemleri araciligiyla; “mutlu bireyler”,
“hazc1”, “gen¢”,“zinde”, “saglikli” beden gibi temel vurgularla da iiretilir. Boylelikle
reklamcilik, moda, diyet, spor ve egzersiz gibi diger popiiler tiiketim kiiltiirii ritiiellerinde
beden; toplumsal statii, genglik ve basar1 adina yonlendirilir (Kose, 2011: 78). Popiiler saglik
sOylemi tibbi otoritelerin bilgilerinden yararlanarak, saglikla ilgili Onerilenin yayilmasina
neden olur. Bu siirecin olusmasinda medyatik uzmanlarin rolii yadsinamaz. Uzmanlar

yazilarinda tibbi bilgilerin yani sira, popiiler konularda goriisler bildirmekte, ¢esitli tarifler
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vermektedir. Diyet listesi, Anti-Aging cay tarifi, yagasin hayat ¢orbasi, nemli bir cilde sahip
olmak i¢in yapilmasi gerekenler listesi bunlardan bir kagini olusturur (Miiftiioglu, Hiirriyet).

Tiiketim kiiltiirii i¢inde saglik anlayisinin bedensel goriintiiyle anilmasi; bedene iliskin
yeni konularin siklikla tartisilmasina ve giindemde yer almasima neden olmaktadir. Bu
baglamda bedene iliskin en c¢ok tiiketilen konular; zayif mankenler, diyet regeteleri,
kozmetikle ilgili tavsiyeler, moda, obezite ve zararlari olarak siralanabilir. Bu tiir konular ayni
zamanda beden kimligini yeniden yaratan, ona iliskin formlarin nasil olmas1 gerektigini kuran
konulardir (Ersoz, 2010: 47). Egzersiz, zayiflama ve kilo kontrolii baglaminda bedenin hem
goriinimiine hem de sagligina yapilan bu vurgu, ayn1 zamanda bedenin ¢ok farkli kurumlarca
yeniden kurgulanmasina neden olur. Bu kurumlarin basinda tip ve medya gelmektedir.
Ozellikle tibbilestirmenin bas aktorii olan medya, tip profesyonellerinin goriiglerine ve
bedensel formlara iliskin reklamlara yer vererek, sagliga iliskin popiiler yayinlar yaparak,
tibbi gelismeleri ya da sagliga iliskin riskleri haber biiltenlerine tasiyarak bu siirecin 6nemli
bir pargasi haline gelir. Hem kozmetik hem de tibbi sektorii ilgilendiren bir¢ok durum bir
yandan tibbilestirilirken, 6te yandan kozmetiklestirilir. Kellik, sismanlik, yashlik bu
durumlardan sadece bazilaridir. Ciinkii bir yandan bir durum tibbi bakis acist ile
sorunsallastirilirken, ote yandan ondan kaynakli fiziksel bozukluklar da ayni oranda
kozmetiklestirilmeye baslanir. (Sezgin, 2001: 74). Bunun en belirgin 6rnegi yaslilik ve ondan
kaynakli sorunlarin tibbin ve kozmetik sektoriiniin 6nemli bir parcasi haline getirilmesidir.
Bir yandan yaglanma ve ondan kaynakli kronik rahatsizliklar, bedende meydana gelen ve
onemli Ol¢iide gorselligi etkileyen fizyolojik degisiklikler (sarkma, kirisiklik, kellik) tibbin
konusu olurken, 6te yandan kozmetik sektorii bu degisikliklere iliskin ¢esitli iirlinleri piyasaya
stirerek onlar1 diizeltmeye calisir.

Ayn1 0Olgiide kisilerin birer miisteri gibi bu tiir degisikliklerden kurtulmasi igin gesitli
giizellik ve uygulama merkezlerine yonlendirilmesi ve ¢ogunun doktor gézetiminde yapilmasi
tibbin kozmetiklestirilmesi, kozmetigin de tibbilesmesi kavraminin giindeme gelmesine neden
olur (Sezgin, 2011: 74). Hem 6nemli 6l¢iide kozmetik sektoriiniin temel tiiketici potansiyelini
olusturan, hem de tibbin ilgi alanina giren bir diger durum ise sismanlik ve ondan kaynakli
sorunlardir. Ozellikle konuyla ilgili giincel tartismalar sismanlik, oOzellikle obezite
tibbilestirilerek tibbin sosyal kontrol siirecine dahil edilmesi yoniindedir (Turner, 2011,
Conrad, 2007, Gard; Wright, 2005, Murray, 2009). Sismanlik bedenin sagliginin yani sira
fiziksel ¢ekiciligi ve goriintiisiinli bozdugu i¢in Stekilestirilmeye, diizeltilmeye calisilmistir.

“Ve ¢ogumuz “daha giizel, daha ¢ekici, bastan ¢ikarici ya da daha yakisikli olmanin”

anahtarlarindan birinin de fazla yaglarimizdan kurtulmakla iliskili olduguna
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inantyoruz. Kisacasi kilo fazlaligindan hoslanmiyor, fazla yaglarimizdan kurtulup
hafiflemek istiyoruz”... (Miftiioglu, 20.11.2012).
Bu modernizmle baglayan ve Shilling’in (1993) beden projesi olarak adlandirdig: siirecin bir
parcasidir. Modernizmle baslayan kusursuz bir beden yaratma projesi, 6te yandan bu kusursuz
beden projesinin tiiketim kiiltlirlinde onemli bir pazara sahip olmasi ve iktidarlarin hem
ekonomik, hem de politik olarak bu durumdan fayda saglamasi, bu siirecin 6nemli bir nedeni
olarak gosterilebilir. Bu ise saglik ve form eksenin bedenin kontrolii ve sismanligin bu iliski
baglaminda 6nemli bir tibbi problem olarak goriilmeye baslanmasini saglamaktadir.
Glinlimiizde sunulmakta olan saglikli yagam tarzinin ardinda ticari ve karliligin artirilmasi
kaygilar1 yer almaktadir (Sezgin, 2011: 20). Tiiketim kiiltiirinlin aktorleri daha fazla tiikketim
alanlar1 yaratarak kisilerin saglig1 lizerinden tiiketim ve kar politikalar yiirlitmektedir. Bu
durum kisilerin genel sagligi ve bedenin goriiniimiine yonelik bircok alani1 harekete
gecirmektedir. Moda, spor, kozmetik, beslenme, bakim, saglik merkezleri sadece bu

aktorlerin harekete gecirdigi alanlardan bazilaridir.

3.3.  Saghk ve Form Ekseninde Bedenin Denetimi: Sismanhgin Tibbilesmesi

Bedenin goriiniimiine ve buna bagli gelisen uygulamalarla ilgili ¢esitli tartismalar
yiirlitiilmektedir. Bedene iligkin pratikler ve ideal olusturulmaya calisilan formlar giizellik
ekseni etrafindan degerlendirilse de, bedenin goriiniimiine iliskin uygulamalarin daha ¢ok
toplumsal pratik ve statiiye iliskin oldugu iddia edilmektedir. Bu durum ise bireylerin “saglik”
veya “sagliksiz” olmalariyla iliskili olarak ele alinmaktadir. Bireyin sisman ve zayif olmasi
onun estetik normlari cercevesinde yargilanmasina neden oldugu gibi, “saglikli” veya
“sagliks1z” bir bedene sahip olup olmadigi hakkinda da ilk izlenimi vermektedir. Formda
olmak, saglikli bedeni giizel, giizel bedeni saglikli yapan sihirli bir birlesen yeri olmaktadir.
Bu karsitlik iliskisinde zayifligin sadece estetik normlarin ¢ergevesinde diisiiniilmesine neden
olmaz, ayn1 zamanda saglik normlar: etrafinda diisiiniilmesine de neden olur. Fazla kilolarin
bedenimizin oldugu kadar ruhumuzun da dengesini tehdit ettigi soylenmektedir (Giet, 2006:
95). Sismanlik hem ruhumuzun dengesini hem de fiziksel sagligimizi bozdugu i¢in bir
hastalik olarak ele alinmakta, tibbilestirilerek tibbi sdylemin denetimi altina girmektedir.

Sismanligin 6zellikle tiiketim kiiltiirii icinde 6nemli bir soruna doniismesinde hem saglik
hem de estetik kaygilarin bir arada olmasinin etkisi biiyiiktiir. Ozellikle yeni beden imajlari,
(formda olan, geng, zinde, piirlizsiiz) sismanligin hem estetik hem de saglik normlar etrafinda
degerlendirilmesine neden olur. Ciinkii bedensel formlara ve Ozellikle sismanliga iliskin
algilarin degismesi 20. yiizyill sanayi toplumu ile ortaya ¢ikan bir durumdur. Bedensel
goriinime iliskin degisen algilar ve Ozellikle sismanligin tibbilestirilmesi, kiiltiirel ve

toplumsal olarak bedensel formlarin bize nasil insa edildigini de gosterir. Ornegin, yemegin
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kit oldugu bir¢ok donemde sismanlik yiiksek statiiniin gostergesi olarak kabul edilirken,
zayiflik ise, hastaligin ve diislik statiiniin gostergesi olarak kabul edilmistir. 20. Yiizyilin
baslarina kadar gerek, Avrupa gerekse Amerika toplumlarinda 6zellikle kadinlarin zayiflamak
yerine kilo almaya cabaladiklar1 goriilmektedir (Saguy; Gruys, 2010: 233). Zenginligin ve
refahin sembolii olan sismanlik artik giiniimiizde kontrolsiizliigiin, tembelligin, iradesizligin
bir ifadesi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Grogan, 1999: 6, Pedersan, 2010: 7). Sismanliga
iliskin  yaratilan bu temsiller, sisman bireylerin damgalanarak toplum iginde
marjinallestirilmesine de neden olur (Maclean, vd. 2009). Goffman (1963) damgalamayi
toplumsal kabul gérme engeli olan kisilerin temsiliyeti lizerinden tanimlayarak, damgalanan
bireylerin nasil dezavantajli grubu olusturdugunu tartisir. Ciinkii bireyin sahip oldugu
nitelikler ile toplumsal degerler arasinda bir uyusmazlik ¢iktigi zaman, damgalama ortaya
cikmakta ve bu ise damgalanan bireyler agisindan olumsuz bir durumu ifade etmektedir.
Ciinkii birey bu negatif iliski i¢inde daha az kabul gérmekte ve daha az istenilir olmaktadir.
Goffman'a gore (1963: 10) Yunanlilar, isaret edenin tuhaf ve kotii ahlaki durumuyla ilgili bir
seyleri ifsa etmek ve tasarlanmis beden isaretlerine dikkat ¢ekmek icin damga kavramini
olusturmuslardir. Bu isaretler, bedende kesik ya da yanik seklindeydi ve tasiyicisinin bir kole,
bir suglu ya da bir hain oldugunu ilan etmekteydi. Bu damgalar, damgalanan kisilerin;
Ozellikle kamusal alanlarda kendisinden sakinilan lekelenmis, ayinsel olarak kirletilmis olarak
goriilmesine neden olmaktaydi. Bugilin s6z konusu kavram, orijinal anlaminda
kullanilmaktadir. Fakat utancin bedensel belirginliginden ¢ok, wutancin kendisine
uygulanmaktadir. Bunun da Otesinde, ilgiliyi harekete gegiren utancin (ayibin) c¢esitlerinde
degismeler ortaya ¢ikmistir. Giiniimiizde ayibin, utancin ¢ok farkli tiirlerinden bahsetmek ve
dolayisiyla sismanlig1 da bunlardan biri olarak ele almak gerekmektedir.

Bu baglamda damgalama tiirlerinden bahsetmek sismanligi da bu kategori altinda
incelemek gerekir. Ciinkii giinimiizde Goffman (1963: 13) "bedensel igrenme”, “bireysel
karakterin kusurlar1" ve "irk, millet kabile ve din” isaretleri olmak iizere li¢ farkli damgalama
tipini kategorize eder. Bunlardan ilkinde, bedenin hor goriilmesi ve asagilanmasi s6z
konusudur — gesitli fiziksel bozukluklar buna 6rnektir. Daha sonra zayif irade, baskin ve dogal
olmayan tutkular, tehlikeli ve kati inanglar ve sahtekarlik olarak algilanan bireysel 6zellik
damgalar1 vardir, bu damgalar; 6rnegin akil hastaligi, tutukluluk, bagimlilik, alkolizm,
escinsellik, issizlik, intihar girisimleri ve radikal politik davranis gibi, bilinen bir kayittan
ortaya ¢ikmaktadir. Son olarak, irk, ulus ve dinin kabile damgasi vardir: Bunlar, nesiller
yoluyla iletilebilmekte olan damgalardir ve bir ailenin biitiin {iyelerini esit olarak kirletir.
Sigsmanlik bedensel igrenmenin bir boyutunu olusturur. Sismanlik damgasi ayn1 zamanda

"bozulma" kavramina da gonderme de bulunur. Stiker'in (2011: 227) aktardigina gore
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bozulma kavraminin Onciisii olan Morel, tiroit bezleri zayif ¢alisan ve ¢ogunlukla guatrl
kisilerden ya da psikiyatrik hastalig1 olanlardan hareketle bozulmuslar kategorisi yapar. Bu
kategori aynm1 zamanda hasta ve kusursuz olmayan bir bedene gondermede bulunur.
Bozulmuslar toplum i¢inde normal olmayan bir grubu olusturmakta ve hatta ¢ogu zaman
tehlikeli olarak algilanmaktadirlar.

Bu ise sismanligin bir¢ok agidan ele alinarak gerek tibbi gerekse ticari sdylemlerle nasil
yeniden iiretildigini de bize gostermektedir. Sigsmanligin tibbilestirilmesinin en 6nemli
gostergesi, sismanligin tibbi kavramlar yoluyla tanimlanmasi ve gesitli yollarla hesaplanmasi
kabul edilebilir. Sismanlik ve onun kategorilerinin tanimlanmasinda; kilonun, boyun karesine
oranlanmast (kg/m2) yoluyla elde edilen viicut kitle indeksi kullanilarak yapilir. Bu
hesaplamanin sonucunda eriskinlerde viicut kitle indeksi 25’in iizerinde olanlar fazla kilolu,
30’un lizerinde olanlar ise obez olarak tanimlanir (Caballer, 2007: 2, Babaoglu; Hatun, 2002:
8). Bunun yani sira bel ¢evresi ve bel kalga oran1 da buna eklenerek, sismanligin kategorileri
genisletilmistir. Bel ¢evresi kadinlarda 80’den, Erkeklerde ise 94’den biiyiikse kilolu,
Kadinlarda 88’den biiyiik, erkeklerde ise 102’den biiyiikse obez kabul edilmektedir. Bel kalca
oraninda ise; Erkek >1.0, kadin>0,8 olmas1 durumunda kiloya bagl saglik sorunlarinin olma
riskinin artig1 da bildirilmektedir (Miiftiioglu, 20.11.2012).

Obezite sismanligin en iist ve en dnemli kategorisi olarak kabul edilir ve neden oldugu
hastaliklar baglaminda risk faktorleri olusturdugu i¢in tibbilestirilmez, kendisi basli bagina bir
hastalik olarak ele alinir (Conrad, 2007: 119). Obezitenin bir hastalik olarak ele alinmasi
uluslararas1 diizeyde politik siireclerin konusu olmasina da neden olmaktadir. Sigsmanlik ve
obezitenin ilk olarak Diinya Saglik Orgiitiiniin 1977 yilinda yayinlanan bildirisiyle insanligin
sagligint olumsuz yonde etkiledigi i¢in bir sorun olarak tanimlandigi goriilmektedir (Ertin,
2010: 15). Bu siire¢ aynt zamanda sismanligin kiiresel Olgekte cesitli tartismalara konu
olmasma da neden olmaktadir. Ozellikle obezite epidemisinden bahsedilmesi bunun en
onemli gostergesidir (Wright, 2009: 2, Ertin, 2010: 15, Gedik, 2003: 1). Gliniimiiziin yeni
vebasi alarak da obeziteden bahsedilmekte ve bu yiizden vebay1 ortadan kaldirmak i¢in tibbin
gosterdigi bilimsel cabayr sismanligin ortadan kaldirilmas: ig¢inde gostermesi gerektigi
vurgulanmaktadir (Kara, 2012: 97). Obezitenin veba hastalifina benzetilmesi epidemi
kelimesini de tartismali kilmistir. Kilo fazlaliginin 6nemli bir sorun olarak sunulmasi ve
ondan epidemik bir hastalik olarak bahsedilmesinin ardinda ona iliskin degisen dil ve
metaforlar bulunmaktadir. 1960'li yillardan baglanarak saglik profesyonellerinin sismanligt
biiyiilk bir makro problem olarak sunmasi ve ardindan 1990l yillarda kilo fazlaliginin
epidemik bir hastalik olarak sunulmasi bunun kanitidir. Obezitenin epidemik hastalik olarak

belirlenmesinin ardinda yatan kriterlerin muglakligi ve bu tanimin tipta kullanilan klasik
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tanima uymadigl da bu baglamda bir tartisma konusu olarak ele alinmaktadir (Prokopczyk,
2010: 344-345). Boero'ya gore (2007: 42) obezite epidemisi klasik anlamda kullanilan,
kitlesel Oliimlere yol acan ve bulasan bir epidemi degildir. "Aslinda daha geleneksel
epidemilerin ahlaki paniginde ve dilinde yer alan, net bir patolojik temelden yoksun esitsiz bir
bicimde medikallestirilmis postmodern bir epidemidir". Bu nedenle bir hastalik veya hastalik
kosulu olarak obezite epidemi paniginin bir pargasi olarak ele alinabilir.
Obezite bir yandan epidemik bir hastalik olarak tanimlanirken, 6te yandan sismanligin
sinirlar1 da muglaklagsmaya baslar. Fazla kilolu kisiler bir risk faktorii olarak goriilmeye ve
hasta olarak ilan edilmeye baslanir. Ornegin sismanligim en iist asamas1 olarak kabul edilen
“morbid obezite” cerrahi miidahale gerektiren bir hastalik olarak ele alinirken, tibbilesme ile
birlikte fazla kilolu ve obez kategorisine giren kisiler de birer hasta olarak kabul edilir
(Blackburn, 2011: 890). <«Fazla kilolu olmak bir saglik sorunudur, obezite diizeyine
ulastigindaysa bir “hastalik” haline gelir. Kilo sorunu diizeyi ne olursa olsun daha en basindan
beri dikkatle izlenmelidir’(Miiftiioglu, 20.08.2012).
Sismanligin tibbilestirilmesinin ardinda gosterilen en 6nemli etken, sismanlikla beraber
gelecek hastaliklarin sayis1 ve 6nemidir. Sigsmanlikla birlikte viicutta biriken yag miktar1 ve
dagilimimin bir¢cok hastaliga neden oldugu ve kisilerin sagligin1 olumsuz yonde etkiledigi
tartistlmaktadir. Ozellikle kalp damar hastaliklari, hipertansiyon, meme, prostat, kolon,
endometriyum gibi pek cok kanser tiirleri, tip II diyabet, osteoartrit, safra kesesi hastaliklari,
solunum sitemi ile 1ilgili pek ¢ok hastaligin sismanlikla iligkili olarak artis gosterdigi
sOylenmektedir (Aslan; Atilla, 2010: 169, WHO, 2004).
“Fazla Kkilo ve obezite, her 4 Kkisiden birinin ‘belas’’. Ve bu durum, basta seker
hastaligi, hipertansiyondan damar sertligine, romatizmadan kansere bir¢ok hastaligin
da ana sebebi. Bu nedenle, fazla kilo ve obezite konusunda hepimizin uyanik olmasi
gerekiyor. Ciinkil ne bedenimiz ne ruhumuz asir1 yaglanmaya direnemiyor, yas ellileri
gecti mi isyan bayragimi c¢ekiveriyor!” (Miiftiioglu, 19.11.2012).

Sismanlik sdylemsel olarak sadece sebep oldugu hastaliklarla birlikte anilmaz basli basina bir

hastalik olarak kabul edilir.
“SISMANLIK genetik ve cevresel etkilesimleri olan, yalmzca irade yetersizligi ile
aciklanamayacak kadar ciddi, olduk¢ca karmasik ve kronik bir hastaliktir...”
“Hastaligin kalbi, solunum sistemini, kas, kemik ve eklemleri, deriyi, bobregi,
karacigeri, hormonal sistemi ve psikolojiyi derinden etkiledigi unutulmamalidir”
(Miiftiioglu, 19.11.2012).

Sigmanligin sadece fiziksel saghigi degil, ayn1 zamanda duygusal ve sosyal sagligi

etkiledigi de vurgulanmaktadir. Sismanlik diizeyi ile birlikte depresyon, diisiik 6zgiiven,
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negatif beden imaji, anksiyete, yeme bozukluklari, is ve partneriyle olan iligkisinde diisiik
tatmin diizeyi, kendisi tarafindan bildirilen digiik mutluluk diizeyi, utanma, yiliksek intihar
riski gibi duygusal saglik da etkilenmektedir. Sismanlik ve sosyal saglik iligskisinde ise;
damgalanma, negatif stereotip (tembel, obur, 6zdenetimsiz), diisilk egitim basarisi, ise
alinmada, iste yiikselmede, maas miktarinda ayrimcilik, diisiik evlenme orani, alay konusu
olma, sosyal marjinallesme gibi olumsuzluklar ele alinmaktadir (Sullivan, 2010: 320).

Bu ise sismanligin dogrudan tibbin konusuna dahil edilmesine ve tibbin sismanlik {izerinde
sosyal kontrol gelistirilmesine neden olmaktadir. Tibbin sismanliga iligkin artan kontroliinii,
medyada yer alan uzmanlarin konuyu isleme sikligt ve ele alis tarzi da gozler Oniine
sermektedir. Ornegin Tiirkiye’de bir¢ok rahatsizligm artmasinda giderek artan sisman sayist
gosterilmekte ve bunlarin saglik biitgesinde ciddi bir maliyete neden oldugu séylenmektedir.
Sismanligin neden oldugu en Onemli hastaliklarin baginda gosterilen seker hastaligina
harcanan paranin, saglik biitcesi i¢inde 6nemli bir yere sahip oldugu séylenmektedir. “Diinya
genelinde 300 milyon diyabet hastasinin tedavisi i¢in yilda 465 milyar dolar harcaniyor.
Tiirkiye’de ise bu rakam 6 milyon hastaya karsilik 13 milyar TL’yi buluyor. 2030 yilinda
diinyadaki diyabetli sayis1 552 milyonu bulacak” (Hiirriyet, 16.09.2012). Sismanligin hangi
hastaliklara zemin hazirladig1 siklikla tartigmaya acilmakta, bu hastaliklarin getirecegi
toplumsal ve ekonomik yiikiin 6nemine dikkat ¢ekilmeye de calisiimaktadir.

Uzmanlar tibbi sdylem araciligiyla sismanlama karsithigr ig¢inde saglhik ve goriinim
arasinda dogrudan bir iliski kurarak sismanlik esittir hastalik 6zdesligini kurar. Fazla kilonun;
kisilerin yasam kalitesini olumsuz yonde etkiledigi, bir¢ok hastalikla miicadele etmek zorunda
biraktig1 savunulur ve kilo yOnetiminin saglanmasi gerektigi One siiriiliir. Buradaki tibbi
sOylem i¢ ve dis bedenin bir aradaliina vurgu yaparak fazla kilolarin sadece fiziksel
dengemizi degil ayn1 zamanda ruhsal dengemizi tehdit ettigini One siirer.

“Fazla kiloluluk ya da sigmanligin yarattig1 sorunlar sadece hastaliklar veya ‘“hasta
olmakla” da smirl degil, sorundan hayatin kalitesi de etkileniyor. Tasiyacaginizdan
daha fazla agirsamiz eger fizyolojiniz de, psikolojiniz de yorulup bozuluyor. Ornegin,
dizleriniz, beliniz agrimaya bagliyor” (Miifiioglu, 19.11.2012) .

Sismanligin kiiresel bir boyutta tartisilmasinin ardinda da tiiketim kiiltiiriiniin yarattig1 yeni
beslenme aligkanliklart ve bu beslenme aligkanliklarimin ortaya c¢ikardigi sorunlar
yatmaktadir. Ozellikle ortaya ¢ikan ucuz ve yagh beslenme sistemi bu sorunlarin temel nedeni
olarak gosterilmektedir (Brewis, 2011: 2).

“Kilo fazlalig1 sorunu, ¢ocuk ve genglerimizin énemli problemlerinden biri oldu...
Okuldaki beslenme tarzlari, yenilip igilenler, evdeki, okuldaki, sokaktaki atistirmalar,

igtikleri mesrubatlar ¢cok ciddi konular. Aktivitesi az ve “tembellik” noktasina varan
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hareketsiz hayat bi¢ciminin yayginlagsmasi da biiyiik bir tehdit. Televizyon ve bilgisayar
karsisinda gegirilen uzun saatler ¢ocuklarimizi sismanlatiyor ama bana sorarsaniz
onlar en ¢ok da meyveli, kolali, gazli, sekerli icecekler ve fast food besinler, biskiivi,
gofret, cips gibi atistirmaliklar ve “aktivitesizlik” sebebiyle kilo aliyorlar” (Miiftiioglu,
23.11.2012).

Bir yandan beslenme diizeni sismanligin temel nedeni olarak gosterilirken, 6te yandan gida
endiistrisinin reklamlar1t medyada hizla dolagima sunulmakta ve bir ¢ok saglik programina bir
¢ok firma sponsor olmaktadir.

Tiiketim kiiltiiri bir yandan bedeni daha fazla tiikketmeye sevk ederken, 6te yandan ironik
bir sekilde iktidarlari bu tiiketimin sonucu olusan sismanlik sorunuyla politik olarak miicadele
etmek zorunda birakmistir. Turner (2011: 36) sismanligin ve bundan kaynakli sorunlarin
artmasinin bolluk toplumunun bir 6zelligi oldugunu savunmaktadir. Ozellikle sismanlik ikinci
diinya savasindan sonra bolluk toplumunun bir 6zelligi olarak ortaya ¢ikmakta ve sismanlik
gibi alkolizm, seker hastalig1 yeni medeniyet hastaliklar1 olarak goriilmeye baslanmaktadir.
Bu hastaliklar ¢ogunlukla “yasam tarzi hastaliklar” olarak adlandirilmaktadir (Miiftiioglu,
27.11.2012).

Bu medeniyetler hastaligt hem onemli bir kar kaynagina doniismeye, hem de politik
kararlarin hedefi haline gelmeye baslamistir. Bu durum ayni zamanda sismanligin neden
tibbilestirildigi sorusunu da giindeme getirmektedir. Ozellikle ince bedenin bir deger normu
olmasi ve bunun da giizellik ve saglik ile es tutulmasi sigsmanligin hem tibbi bir pratikte, hem
de kiiltiirel bir pratikte 6tekilestirmesine neden olmaktadir.

Turner’a gore (2011: 36) gilinlimiiz toplumlarinda ince beden; genclik, aktiflik ve sagligin
simgesi haline geldigi i¢in sismanlik bu kiiltiirde asagilanarak, bir tiir kontrolsiizliiglin simgesi
haline gelmis ve ahlaki olarak da yargilanmaya baslanmisti. Onun birgok hastalikla
dzdeslestirilmesi, {izerinde tibbi bir miidahalenin gerekliligini mesrulastirmistir. Ozellikle Bati
toplumunda artan kilo sorunu ve obezitenin bu siire¢ lizerinde etkisi oldugu sdylenebilir. Bu
baglamda tiim sismanlik kategorileri de bu c¢ercevede ele alinarak tibbilestirilmeye
baslanmaktadir.

Foucaultgu perspektiften bakarsak sigmanlik ve buna bagl olarak bedensel goriintii ile
ilgili saglik davraniglar: birer risk faktorii olarak goriilerek sosyal kontroliin ve gozetimin bir
pargasi olarak el alinip tartigilabilir (Wray, Deery, 2008: 231). Saglikli ve nitelikli bir niifusa
sahip olmak sismanlik ve onun yol agtigt hastaliklardan, bedensel goriiniimdeki
bozukluklardan kurtulmanin bir 6n kosulu olarak kabul edilir. Sigsmanligin biyo-politik
siirecin parcasi haline gelmesi sismanlikla ilgili miicadelenin hem kamusal, hem de bireysel

bazda yiirtimesine neden olur. Tipki saglik davranisi gibi sismanlikla ilgili alinacak dnlemler
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ve stratejiler de bireysellestirilmeye bagslanir. Kisinin bedensel goriintiisiinii ve kilosunu
kontrol etmesi hem tibbi, hem sosyal hem de politik bir gereklilik olarak sunulur. Ayrica
sismanlikla miicadelenin ekonomik maliyetinin yiiksek olmasi nedeniyle bu sorunun
bireysellestirilerek ¢6ziimiiniin de alinacak bireysel onlemlerde yattigi vurgulanir. Bu
baglamda sismanlik, hem sosyal, hem politik, hem de tibbi yonii olan bir durumdur.

Ozellikle Amerika ve Bati1 toplumlarinda obezitenin ciddi bir sorun olarak ortaya ¢ikmasi
ve obezite ile birlikte hastaliklarin sayisindaki artis kamu sagligina 6nemli yiikler getirmistir.
Bu maliyeti diisiirmek ve toplum sagligini korumak adina obeziteye iligkin alinacak bireysel
onlemlerin 6nemi siklikla toplum iginde tekrarlanir. Sismanligin tibbilestirilmesinin ardinda
bir yandan sosyal kontrol amaci yatarken, Ote yandan sismanlikla ilgili ¢ok biiyiik bir
piyasaya sahip olan, diyet, spor, kozmetik ve ilag sektoriiniin ticari kaygilart da yer
almaktadir.  Tibbi anlamda sismanligin tedavisinde diyet tedavisi, fiziksel etkinligin
artirllmasi, davranis degisikligi tedavisi, gerekli durumlarda ilag tedavisi ve cerrahi tedavi
yontemleri kullanilmaktadir (Aslan; Atilla, 2010: 17). Bu tiir uygulamalar ¢ok farkli sektorde
yer alan ¢esitli firma ve {iriinlere 6nemli 6l¢giide karlar getirmektedir. Alternatif tip disinda ilag
firmalar tarafindan {iretilen ¢esitli zayiflama ilaglari, hizla agilan spor salonlar1 ve zayiflama
merkezleri, diyet regeteleri, kozmetik sektoriiniin piyasaya siirdiigii kremler, giizellik salonlar1
ve burada uygulanan estetik operasyonlar1 bunlardan sadece bir kagidir. Ozellikle diyetler de
sismanligin tibbilesmesine paralel olarak tibbilestirilerek, sismanlikla miicadele ve estetik
degerlerin yaratilmasinda etkili bir yontem olarak kullanilir

Obezitenin hastalik olarak ilan edilmesinin ardinda yatan bir diger etken ise obezite
tedavisinde kullanilacak ilaglarin piyasaya siiriilmesidir. Farkli amagclarla piyasaya siiriilen bu
ilaclar obez bireylerde kilo kaybini sagladigi tespit edilince, obezite hastalik olarak ilan
edilmeye baglanmigtir. Tip uzmanlar1 bu konuya iligkin olarak antidepresan olarak gelistirilen
“Sibutramin” adinda bir ilacin obezite tedavisinde kullanmasin1 6rnek olarak vermektedir.
Oztiirk’e goére (2012: 6) antidepresan olarak gelistirilen bu ilac, antideprasan etkileri hig
yayinlanmadan kilo kaybina yol agma etkisi tartisilmistir. 1997 yilinda FDA (Amerikan Gida
ve Ilag Dairesi) tarafindan obezite tedavisi igin resmi olarak onaylanan Sibutramin on yildan
uzun siirece piyasada kalmis ve milyonlarca satmistir. Ilacin resmen piyasaya obezite tedavisi
icin siliriilmesi ile birlikte 1999 yilinda Avrupa Obezite Arastirma Dernegi, Milano
Deklarasyonu ile obeziteyi ¢ok biiyiik bir halk sagligi problemi olarak ilan etmistir. Ancak
hipertansiyon ve kardiyovaskiiler hastalik riskinde artisa neden oldugu tespit edilmis ve 2010
yilinda Tirkiye’nin arasinda bulundugu Avrupa iilkelerinde ve ABD’de piyasadan
kaldirilmistir. Kilo soruna iliskin ¢esitli gida ve ilag destekleri uzmanlar tarafindan

onerilmeye devam edilmektedir.
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“Kilo sorununda ¢Oziimiin formiilii aslinda hep ayni: Ne yiyip i¢tigimize dikkat
edecegiz ve az yiyecegiz. Fiziksel aktivitemizi artiracagiz. Tabii ki bir saglik sorunu
varsa onu tedavi ettirmeyi de unutmayacagiz... (...) Israra devam ederlerse CLA, yesil
cay Ozleri, Kromium gibi etkisi kismen kanitlanmis bazi desteklerin kullanilabilecegini
sOyleriz. Bu desteklere son yillarda yenileri eklendi. Bunlardan biri “litramine” i¢eren
bir yag tutucu... Uzun siiredir kullanilan bir baska yag tutucudan, Orlistat’tan farkli
olarak bagirsak fonksiyonlari etkilemiyor, gaz, ishal yapmiyor. Bir diger iiriin ise
“phaselite” iceren bir destek. Bu iirliniin i¢erdigi madde de bitkisel kaynakli bir protein
kompleksi...” (Miiftiioglu, 06.01.2012).

Kisacasi Sigmanlik da tipki insan yagsaminin diger dogal evreleri gibi menopoz, adet dncesi
sendrom, hamilelik, hiperaktivite gibi tibbilestirilerek yeni pazarlarin kar {iretiminin hedefi
haline gelmektedir. Bir yandan yeni pazarlar olusurken, 6te yandan tip ve diger kurumlar
isbirligi i¢inde beden lizerinde gergeklesecek disiplin stratejilerini belirlemektedir. Saglikla
form arasinda iligki kurularak kusursuz formda olan bir beden yaratilmaya da calisilir.
Saglikla iligkilendirilen formda olma durumu ayni zamanda bireyi sonu ve smnirlart belli
olmayan bir miicadelenin i¢ine de sokar. Bauman’a gore (2011: 83) ne kadar ¢ok formda
olursaniz olun hep daha formda olabilirsiniz. Duygusal tatminlerimiz, haz ve zevklerimiz
icinde bulundugumuz durumdan daha fazlasina sahip olabilir. Bu durum tiiketim piyasasinin
manti81 sonucu ortaya ¢ikar. “Ciinkii yasam felsefemizin ticari iiriinleri 6zenle takip etmekten
gectigi glinlimiizde tiiketim ortak aklimizin bir pargasi haline gelmistir”. Bu yasam felsefesi
bliyiik sirketlerin kazan¢ kaynagina doniismekte ve onlar kazang kaynaklari bizim yasam
felsefemizi belirlemektedir. Ozel miilk olarak gériilen “Bedene” iyi bakma sorumlulugu artik
bireye birakilmistir (Bauman, 2001: 159).

Bedensel dis goriiniisteki degisen degerler, sismanlik ve hastalik arasinda kurulan iligki;
beslenme rejimlerinin de tibbilestirilmesini saglamustir. Ozellikle giiniimiizde hizla artan diyet
uygulamalar1 ve bu diyetlerin hizli bir sekilde toplum iginde yayginlasarak uygulamaya
konulmasi bu siirecin bir parcasi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Tibb1 bir gereklilik ve saglikli
bir bedene kavugmanin énemli bir araci olarak sunulan diyetler, toplum i¢inde daha mesru bir
yer edinerek her gecen giin yayginlagmaktadir. Ciinkii tiiketim kiiltiirii i¢inde en ¢ok giizel,
saglikli, ince beden temalar islenerek, bedenler giizellik ideali etrafinda sekillendirilir.
Diyetler bu sekillendirme islemine yardimci olur ve toplumsal bir denetim araci olarak
Ortacag’da uygulanan diyetlerin yerine geger. ince beden bu kiiltiirde genclik, aktivite ve
saghigin sembolii haline gelir. Incelik, bedenin toplumsal olarak egitim, diyet ve disiplinle
insa edildigi bir toplumda bir giizellik normu haline gelmistir. Ik yiizyillardaki manastir

uygulamalar1 i¢ bedenin diizene sokulmasina yani ruhun denetimine iliskin iken, tiiketim
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toplumundaki uygulamalar benligin tenselligin yokluguyla artirildigi ve sergilendigi beden
yiizeylerinde bir disipline isaret eder. Sisman olmak denetimden uzak olmak ve bir tiiketici
cileciliginden yoksun olmak demektir (Turner, 1995: 25). Bu diyetler beden {izerinde
yiiriitiilecek disiplin stratejilerinin bir parcasi olarak goriilmekte ve eskiden dini bir ¢ilecilik
amactyla yapilan diyetlere benzetilmektedir.

Turner’a gore aslinda diyetin ¢ikis noktast dini bir temele dayanir. Oysa giiniimiizde
iktidarlarin dis bedeni disiplin etme araci haline gelmistir. Eski doneme baktigimizda Grek tip
rejimlerinde, diyet ‘diaitia’, yani beslenme diizeninin basitce daha genel bir rejimin adi,
yasam giicii, beslenme bilgisi ve bi¢gimi, bedeni hesaplamak ve sinirlandirmak demektir. Fakat
geleneksel olarak uygulanan dini diyetler ile daha ¢ok arzu ve hazlar sindirim yoluyla
denetim altina almak, insan tutkusunu diizene sokmak ve bastirmak amacglaniyordu. Foucault
(1988) ise Cinselligin Tarihi'nin ikinci cildinde Hippokrates ve Platonu referans alarak
degisen perhizin dogasini ve tibbin insan yasamini diizenleme big¢imini tartismaya agarak,
perhizin ¢ikis noktasini ve tibbin onu sahiplenme nedenini anlamimizi saglar. Foucault'ya
gore Hippokrates'in ¢alismalarinda perhizler tibbi uygulamalar olmaktan ziyade, tip perhiz
uygulamalarindan beslenerek ortaya c¢ikmaktadir. Ciinkii filozof calismasinda insanlarin
eskiden ¢ig ve islenmemis et ve bitkilerle beslenerek, hayvanlara benzer bir beslenme bi¢imi
benimsedikleri tartigmis ve insanli@in hayvansal yasamdan perhiz yoluyla ayrildigini
savunmustur. Eskiden insanlarin dogasin uygun olmayan beslenme bi¢imine sahip olmasi,
cok gen¢ ya da ¢ok yash 6lmesine neden olmus, bu ise insanlar1 dogasina uygun beslenme
bigimleri arastirmaya sevk etmistir. Yumusak perhiz sayesinde hastaliklar ani 6liimlere daha
az yol agmaya basladig1 icin, saglikli insanlarin besinlerinin hastalara uygun diismediginin
farkina varilmis ve onlara baska gidalar gerektigi diislincesi ortaya ¢ikmugtir. Diisiiniire gore
tip perhizin 6zgiil uygulamalarindan biri olarak ortaya ¢ikmis ve perhizi bir tedavi yontemi
olarak benimsemistir. Foucault'ya gore giinlimiiz yasam tarzini belirleyen hala bu rejimdir.
Platon'a gore ise perhiz bilgisinin uygulanmasi, tibb1 uygulamalardaki degisiklik sonucu
ortaya ¢ikmis ve sagligi kotii olanlarin ve hasta olanlarin iyilestirme yontemine doniismiistiir.
Perhiz bilgisi, gevseme anlari i¢in bir tiir ilag biciminde ortaya ¢ikmis, hayati kotii gecenlerin
ve daha fazla yasamak isteyenlerin tedavi yontemine donligmiistiir. Foucault'ya gore perhiz
bilgisi ister ilkel bir sanat olsun, ister tibbin yon degistirmesi olarak kabul edilsin, perhiz insan
tutumundan bagimsiz diisiiniilemez. "rejim insanin varligini stirdiirme big¢imini belirler ve
davranig i¢in bir kurallar biitiinii saptar: Bu, davranig bi¢iminin korunmasi gereken ve
uymanin dogru olacagi bir dogaya gore gerceklesen sorunsallastirma bi¢imidir. Rejim baslt
basina bir yasam sanatidir" (Foucault, 1988: 120). Bu yasama sanati, bireyin kendisi icin

dogru olan eylemi yapmasi, dengede beslenmesi, asiriliktan kaginarak ahlaki gerekliliklere
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uymay1 igerir. Yagamin bir denge i¢inde kurulmasi gerektigi diislincesi, perhiz diisiincesi
icinde gecgerli olmakta, beden ve ruhun dengesini saglamak adma perhiz bilgisi énemli
olmaktadir. Yasamin her alaninda uygulanabilen (yeme-igme, cinsel perhizler, idmanlar)
diyetler ayn1 zamanda dini bir diizenlemeyle, dis beden araciligiyla i¢ bedeni diizenleme
amacina da doniismustiir.

Turner’a gore (2011) Bu dinsel diyetlerin arkasindaki sorun, bir tutku olarak i¢ bedeni
toplumun ¢ikarlar1 lehine bir arzu disiplini saglamak i¢in tibbi kisitlamayla denetim altina
alma girisimi idi. Diyetler tinsel yasamin temel kosulu olarak kabul edilmekte ve bu kosul
uygulanmadik¢a ruhun hastalanacagina inanilmaktaydi (Corbin, 2011: 55). Modern saglik ve
bakim sistemleri dini yaklagimin aksine, daha aleni bir bigimde uzun yasama, saglik ve
cinsellik gibi din-dis1 konularla ilgilenirler. Giiniimiizde ise daha ¢ok iyi bir sagligin ve uzun
Omiirliiliigiin kazanglarina sahip olmak i¢in diyet yapilmaktadir. Artik, cinsel arzunun yasla
birlikte azaldigi, ancak daha ¢ok bedenlerimizin din-dis1 tip ve diyet disipliniyle genglik dolu
kilinabileceginin dogru oldugu diistiniilmektedir. Cheyne, diyetlerin dinsel bir etkinlikler
durumunu gelistirmek i¢in i¢ bedeni denetim altina almaya calistigini sdylerken, modern
diyetler, kozmetikler ve diger beden bakim sistemleri dis bedeni hedeflerler; iyi gériinmenin
temsili benligin egemenligi iizerine kurulu bir toplumda, kendini iyi hissetmekle ayni sey
oldugunu ifade etmektedir (Turner, 2011: 27°de aktarildig1 gibi).

Bu baglamda, dinsel bir ¢ergevede diyet i¢ bedenin idaresi kisisel kontroliin, denetimin
araci iken, laik bir tibbi pratikte giderek daha fazla uzun yasama, zayiflik ve buna baglh estetik
degerlerin yeniden tanimlanmasi ve cinsellige ilgi i¢inde, dis bedenin organizasyonu haline
gelmektedir. Bu yiizden insanlara empoze edilmeye calisilan bedensel normlar aslinda biyo-
iktidarin niifusla ilgili politikalarii olusturur. Ciinkii diyetin kilo kontrolii ve sagligin
diizenlemesi ile Ozdeslesmesi yeni bir olguydu (Giddens, 2010: 139). Medyada yer alan
uzmanlar bir yandan ¢esitli diyet listeleri yayinlarken, 6te yandan moda diyetler yerine tibbi
diyetlerin gerekliklerini savunur. Saglikli ve giizel bireyler, saglikli toplumsal bedenler
yaratmak bu siirecin bir parcasini olusturur. Ciinkii gerek medikal diyetler gerekse dini bir
cileciligin sonucu uygulan rejimler bedeni yonetme amaci tasir (Turner, 1991: 160).

Baudrillard’a gore (2008) eskiden beslenme rejimi ve toplumsal bir pratik olarak
uygulanan oruglar, temel olarak nefsi koreltmek, toplumsal ibadet iginde bedene ait hazlari
kontrol altinda tutmayr amaghyordu. Giinlimiiz tiikketim toplumunda 6zgiirlesen beden miti
altinda tiim kisitlayicit normlar ortadan kalkt1 gibi goziikse de bu kisitlayicit normlar ironik bir
sekilde beden iizerinde yiiriitiilecek rejimlerde geri doner. Yapilan ¢alismalara gére bunun en
onemli gostergesi giinlimiizde herhangi bir diyeti uygulayan bireylerin sayisinin iistiinltigiidiir.

Bu durum tiiketim toplumunda estetik ve giizellik, moda kaygisi1 altinda bedeni beslenme
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rejimlerinin disiplinci gériinmez iktidar iliskisi icine sokma, gozetleyici tekniklerin 6nemli bir
nesnesi haline getirmektedir.

Diyetlerin toplum icinde kabul gérmesi ve biiyilk kesimlerce uygulanmasinin ardinda
yatan neden: sadece bedensel goriiniimde yaratacagi degisiklik degil, ayn1 zamanda bu
degisiklikten duyulan haz ve mutlulukla da agiklanabilir. Bu ise 6zellikle medya ve medyada
yer alan tip doktorlarinin “beslenmene dikkat et depresyonu yen, ruhumuz ve midemiz
dengeli olsun, ruhunu ve bedenini diyete hazirla, zayifla kendini iyi hisset, saglikli ol mutlu
ol” gibi sOylemlerinde karsilasmaktayiz. Dolayisiyla beslenme aligkanligindan tibbi pratige
kadar uzanan platformda i¢ beden sorunu sadece biyolojik degil, sosyo-kiiltiirel bir alanda yer
almaktadir. Diyetler giizel goriinimiin ve sagligin yan sira kendini iyi hissetme mantigiyla
sunulmaktadir. Kisinin bedensel goriintiisiine veya bedensel sagligina iliskin duyacagi haz
onun bedeni {izerinden gelistirilen disiplin stratejilerini kabullenmesini saglamakta bu
denetim siirecine goniillii olarak girmesini kolaylagtirmaktadir. “Aslinda her kilo kaybi
bedenin dengesine, hatta beden-ruh iliskisine yapilmig bir miidahale gibi disiiniilmeli,

sorunun ¢ozlimiine bir doktorla isbirligi yaparak baglanmalidir...” (Miiftiioglu, 21.11.2012).

3.4. Risk Toplumu Baglaminda Kilo Sorunu

Saglik ve hastalik gibi kavramlar temel tartisma konusu olarak ele alirken, 6zellikle
sismanlik ve obeziteden bahsederken; risk toplumu ve onun sonucunda ortaya c¢ikan
politikalar baglaminda tartismak gerekir. Ciinkii risk insan yagamim tehdit eden bir unsur
olarak ele alinmakta ve hastaliklar da bu baglamda tartisilmaktadir. Ulrich Beck ve Giddens
tizerinde durdugu risk toplumu “siyasal, toplumsal, ekonomik ve kiiltiirel doniisiimleri
aciklamada, pragmatik betimsel bir ara¢ olarak kullanilmaktadir” (Bayhan, 2002: 193).
Ozellikle risklerin Beck’mn (2011) doniislii (reflexiv) modernlik dedigi ve ¢ogunlukla gec
modernizm veya postmodernizm dedikleri yeni bir donemin {irlinii olarak algilanmaktadir.
Beck’e gore modernligin, 6zellikle iiretici gii¢lerin katlanarak biiyiimesinin bir sonucu olarak
ortaya cikan tehlikeler ve tehditler bizi risk toplumu kuramina gotiirmektedir. Bu toplum
kuraminda riskler eskiden oldugu gibi digsal faktorlere bagli gelismeyip, insanin bizzat kendi
eli ile Urettigi; insanin doga iizerinde kurdugu hakimiyetin sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Ortaya
c¢ikan bulasici hastaliklar, kiiresel iklim degisikligi, radyoaktif tehdit tamamriyla insan faktorlii
olup, tiim diinyay1 etkileyen kiiresel risklerdir. Risklerin insan faktoriine dayanmasi ve kiiresel
Olcekli olusu aym1 zamanda ona politik bir 6zellik de katmaktadir. Risklerin iiretimi bir¢ok
politik kararin sonucu ortaya ¢iktigi gibi onun yonetimi de politik bir takim kararlara
dayanabilmektedir. Beck’e gore (2011: 29) en basit bir risk bile piyasalarin ¢okmesi,

sermayenin degersizlesmesi, isletme kararlarinin biirokratik kontrolii, yeni piyasalarin
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acilmasi, muazzam maliyetler, hukuk davalar1 ve itibar kaybina yol agabilecegi i¢in artik
nedenleriyle sonuglariyla o risk politiklesmistir.

Giddens’a gore (2010: 146) risk kavrami; gecmisi ve geleneksel davranis bigimlerini terk
eden ve kendini bizzat problemli bir gelecege acan bir toplumda, merkezi terim haline
gelmistir. Merkezi terim haline gelen risk kavrami, sagliga iliskin ortaya ¢ikan davranislar: ve
yeni hastaliklarin yarattigt korku ve panigi anlatmak i¢in de 6nemli 6lgiide kullanilir.
Ozellikle risk toplumunda temel kayg1 ve korkular insan saglig iizerine islemektedir. Ornegin
kiiresel iklim degisikliginin ortaya ¢ikaracagi sorunlar temel olarak insan yasami, beslenmesi
ve yasam alaniyla iligkili sorunlardir. Ya da radyo aktif maddelerle ilgili tartismada, doganin
tahribatt sonucu ile birlikte yine insanlarin karsilasacagi sorunlar ele alinmaktadir.
Dolayisiyla risk toplumu baglaminda insan sagligi iizerinde yaratilan risk korkusu 6énemli bir
konu olarak karsimiza gikmaktadir. Ozellikle donem dénem diinya genelinde ortaya gikan
bulasict hastaliklar, bunun en giizel 6rnegidir. AIDS, HINI1 viriisii, SARS gibi hastaliklar
yakin zamana kadar insan sagligini tehdit eden ve gerek yerel gerekse ulusal diizeyde ¢esitli
Onlemleri beraberinde getiren, ¢esitli ticari piyasalart1 hareketlendiren hastaliklardan
bazilaridir. Saglik alaninda risk tartigmasinin en énemli 6rnegini AIDS olusturmaktadir.
Medya bu risk tartismasinda oncii rolii listlenmis, belli toplumsal kesimleri bu hastaliktan
sorumlu tutarak panik ortami yaratmistir. Kamusal sdylem de bu dogrultu da sekillenmis
escinseller, uyusturucu bagimlilar, fahiseler ve hemofililer bu hastaligin sorumlular1 olarak
sunulmustur (Turner, 2011: 255).

Sadece ortaya cikan bazi hastalik durumlar1 degil, ayn1 zamanda risk korkusuyla toplumsal
hayatin bircok yonii tibbilestirilerek, c¢esitli miidahaleleri mesru kilmistir. Cabuklu’ya gore
(2004A: 36) tibbin, risk toplumunda risk onlemeye yonelik 6nemli bir endiistri alanina
doniismesiyle birlikte herkes bir sekilde hastalik magduru haline gelmistir. Bu baglamda
sismanlik da hastalik riski veya hastalik riski korkusuyla tibbi kontrol gerektiren dnemli bir
soruna doniismistiir. Bu donemsel olarak degisen cevresel ve toplumsal kosullara gore
sagliga yonelik olusan riskler ve dnlemlerin de degismesi ile yakindan iliskilidir. Ornegin bir
donem, tiiberkiiloz, kolera, veba gibi bulasict hastaliklar saglik alaninda 6nemli risk faktorleri
ve hayat1 tehdit eden 6liimciil hastaliklar iken, giiniimiizde bu hastaliklar 6nlenebilir, tedavi
edilebilir hastaliklar olmus ve temel 6liim nedeni olmaktan ¢ikmistir. Giinlimiizde ise kalp
hastalig1 ve kansere bagli 6liimler niifusu tehdit eden ve 6nemli hastaliklar olmustur (Giddens,
2010: 157). Bunun yani sira sismanligin yol agabilecegi hastaliklar da  (kalp-damar
hastaliklari, hipertansiyon, meme, prostat, kolon, endometriyum gibi pek c¢ok kanser tiirleri,
tip II diyabet, osteoartrit, safra kesesi hastaliklari...) insanlig1 tehdit eden birer hastalik olarak

goriilmeye baglanmistir.



83

Sismanlig1 risk toplumu baglaminda diislinmemizi saglayan en onemli nedenlerden biri
artik sismanhik ve obezitenin birer epidemik hastalik gibi goriiliip Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan da deklare edilmesinin yani sira, onun risk politigi ve ekonomisi mantigina
uymasidir. Daha once deginildigi gibi riskin kendisinin iiretimi ve yonetimi politik kararlara
dayanmaktadir. Tibbi sorunlarda tasidigi 6nem ve yayginlik, etki derecesine gore de politik
kararlarin giindemine oturmaktadir. Kimi zaman kamuoyu Oniinde kararlar alinmakta, kimi
zaman da sorunlarin yol acacagi giivensizlik ve panik ortaminin olugmamasi i¢in sakl
tutulmaktadir. Bu durum kiiresel dlgekte kendini gostermekte ve risk i¢in alinacak dnlemler
de genis diizeyde ele almmaktadir. Ornegin 2009 yilinda ¢ikis noktast Meksika olarak
gosterilen domuz gribi olarak adlandirilan HIN1 viriisii salgini kiiresel diizeyde bir panik ve
korku ortami yaratmus, hiikiimetlerin aldigi onemler kiiresel diizeyde olmustur. Oyle ki
Bauman’a gore (2011) hastalikla ilgili ciddi bir panik ortami yaratilarak alinacak dnlemler
adina ¢ok ¢esitli tibbi iirlin ve ilaglar devreye sokulup, biiyiikk firmalarin kar marjina kar
katilmistir. Yapilan ve depolanan asilar, satilan maskeler, iiretilip stoklanan ilaglar bunun
birka¢ 6rnegidir. Hastaliga iliskin olas1 senaryolarda s6z konusu satislarin miktarini artirarak,
hiikiimetlerin iktidarin1 da saglamlastirma c¢abasim1 da igermistir. Bir tiir korku toplumu
yaratilmis ve kisiler neyin gergekten ne derece sonu¢ doguracagini kestiremez olmustur.

“Gelisen felaket tellallig1 artitk hem gelisen kontr-terdrizm imparatorlugunun hem
‘saglik ve glivenligin’ ekmegi suyudur... Kiiresel Hastaliklar konusunda kurt var diye
bagirmak gilinlimiize tibbi/endiistriyel bir bileskenin dyle vazgeg¢ilmez bir parcasidir ki
akli basinda hicbir insan neyin dogru neyin siyasi oyun oldugunu ayirt etmez”
(Bauman, 2011: 87°de aktarildig: gibi).

Risk korkusu; politik olarak bireyleri kontrol etmek ve yonlendirmek amaci tasimakla
birlikte, piyasa degeri yiiksek, yeni endiistrilere ticari pazari agan 6nemli bir kar kaynagidir.
Bauman’a gore (1998: 247) risk korkusunun potansiyel ticari degeri sinirsiz olup, 6zellikle
saglikla 1ilgili tehlikelerde risk korkusu olusturularak ¢esitli triinler i¢in yeni pazarlar
yaratilmakta, risk korkusu iizerinden kar saglanmaktadir. Sismanlik, ev i¢i hijyenle ilgili
riskler iizerinden milyonlarca dolar kar saglanmakta ve riskle miicadele onemli bir kazang
kaynagina doniismektedir. Ciinkii riskler birer ekonomik canlanma araci olarak goriilerek
bir¢ok yeni piyasanin ortaya ¢ikmasi ya da biiyiimesine neden olur. Beck (2011: 82) buna risk
ticareti diyerek modernlesme ile birlikte ortaya ¢ikan risklerin ve tehlikelerin sadece elestiri
olarak sunulmadigini, bunun ayni zamanda yeni ihtiya¢ ve dolaysiyla bu ihtiyaglara uygun
yeni pazar yaratma amaci da icerdigini ifade etmektedir. Bu ise Sonmez'in ifadesi (2011: 21)
ile "hastalik hastas1” insan sayisini artirmaktadir . Gergekte var olan saglik riskleri ile risk

algilamalar arasindaki farkin her gegen giin artmasi, riskin ticaretinin daha kolay bir zeminde
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yiriitiilmesine neden olmaktadir. Gergekte diigsiik diizeyde olan veya olmayan riskleri
abartarak risk algisini ylikselten ve risk ticaretini kolaylastiran Big-Pharma (uluslararasi tip
karteli), yeni hastalik yaratarak ya da smirli sayida tanmimli hastaliklar1 yaygin hastalik
kapsamina alarak bu siirecin bas aktorii olmaktadir (Uger, 2012: 67).

Sismanlikla ilgili sunulan riskler ve obeziteden de epidemik bir hastalik olarak
bahsedilmesinin yeni bir risk alani ve bu alana bagl yeni ticari alanlar yaratma kaygisi da
icerdigi soylenebilir. Biiyiiyen ilag endiistrisi, kamu harcamalarinin diizenlenmesi, sigorta
sirketlerin biiylimesi, spor ve diyete yonelik iirlinlerin gelismesi, cerrahi operasyonlardaki
artis, kozmetik sektoriiniin yiikselisi bu durumun bir sonucu olarak gosterilebilir.

“Risk yonetiminin tiiketici toplumda kurumlagma bi¢iminin, diisiiniimliiliigiin bireysel
ozgiirliikk, kaderin kontrol edilmesi ya da ‘“gelecegin kolonizasyonu”nun bir araci
olmaktan c¢ok, kamusal endiseyi sirket karlarina doniistiirmek ve bu arada kamusal
kaygilar1 tehlikeyi siirdiiren mekanizmanin kendisinden daha da uzaklagtirmak i¢in bir
arag olarak kullanilmasina izin verdigi sonucuna varilabilir” (Bauman, 1998: 248).

Risk toplumunun en 6nemli sonuglarindan biri de sigortaciligin gelismesi ve bunun
tizerinde biliylik sirketlerin kar elde etmesidir. Ciinkii artik risk ve sigorta bir birbiriyle
yakindan iligkili iki kavram haline gelmistir. Modern donemin risklerine bagli olarak riskin
zararlarimi giivence altina alacak sigortalar ortaya ¢ikmis ve bu da modern dénemin 6nemli
ekonomik unsurlarina doniismiistiir (Giddens; 2010). Giiniimiizde saglik alaninda artan 6zel
sigortalar da, uluslararasi liberal ekonomik politikalarla yakindan iliski oldugu gibi hastalik
riski korkusuyla yakindan iligkilidir. Bir yandan liberal ekonomi mantigiyla kamunun,
saglhiga iliskin harcamalarda kisitlamaya gitmesi, 6te yandan o6zel saglik sigortalarinin ve
hastanelerinin artmasi risk yoOnetiminin bireysellesmesini de saglamaktadir. Bu baglamda
sagliga iliskin riskler ozellestirilerek sorunun ¢oziimii de bireyin sorumluluguna birakilir.
Bauman’a gore (1998: 245) aslinda kolektif olarak firetilen riskler “bireysel kurbanlarin
ozellestirilmis diinyalarina bosaltilir”. Oyle ki riske maruz kalip kalmanin ve ondan
kurtulmanin bireyin eylemlerine bagl oldugu savunulur. Sismanligin hastalik riski iizerinden
bir saglik sorunu olarak tanimlanmasi, alinacak 6nlemleri 6nemli ve gerekli kilmakla beraber,
kisinin kendi sagligi hakkinda sorumluluk sahibi olarak, her an bilingli olmay1 da gerekli
kilmaktadir. “Hastaliklardan bazilarinin tedavi edilmez ise kansere yol agabilecegi... dliimciil
olabilecegi defalarca tekrarlanarak insanlar ve hekimler korkutuluyor; adeta bir ‘hastalik
paranoyasi’ yaratiliyor” (Akdur, 2012: 9).

Rasyonalitesi tartisilmadan bireyin sagliga iliskin tehlikeleri en aza indirmek i¢in, kendi
saghigr hakkinda biling gelistirmesi ve herhangi bir sekilde belli 6nlemlere basvurmasi

gerektigi savunulmaktadir. Bunun en 6nemli 6rnegi yine sismanligin yaratacagi hastalik
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risklerinden ka¢inmanin bireyin kendi eylemlerine baglh gelisecegi goriisiidiir. Diizenli ve
dogru beslenmenin, spor yapmanin, diizenli saglik kontrollerini gerceklestirmesinin bireyin
sorumlulugunda olan davranislar oldugu sdylenerek, sismanliktan kaginmanin ancak bireysel
davraniglarla miimkiin olacagi vurgulanmaktadir. Bunun en somut Orneklerinden biri
Tiirkiye’de 2012°de saglik bakanligi tarafindan hazirlanan kamu spotunda yer almaktadir.
Ister zayif, iste sisman olsun siirekli yiiriiyen, kosan kisilerin goriintiileri ve biitiin ulusal
kanallarda donen ‘“obezite ile miicadele basliyor, kotlii beslenme ve hareketsiz yasam
cagimizin en biiyiik tehlikesi obeziteye yol agiyor. Sizi giinde en az 30 dk. Yiirlimeye,
kosmaya, hareket etmeye cagiriyor, haydi sende kalk obeziteye karsi hareket et”
(http://www.youtube.com/watch?v=Xl4qvQtFua8) sloganiyla verilen bu spot, sagliga iliskin

davraniglarin bireysellesmesi ile yakindan iliskilidir. Ozellikle medyada yer alan uzman

doktorlar tarafindan da bu miicadele desteklenerek, alinacak bireysel dnlemlerin Gnemine

dikkat ¢ekilmeye calisilmaktadir.
“Obezite ile miicadele kampanyasini destekliyoruz. Kampanyanin sonbahardan
itibaren ilkokullardan {iniversitelere egitim kurumlarinda yogunlastirilmasini
bekliyoruz. Unutmayin! Bizim 20 yillik sihirli formiil bugiin de gegerli, yarin da
gecerli olacak: Yediklerinizi yariya indirip yaptiklarinizi iki katina c¢ikarirsaniz
mutlaka kilo verirsiniz, az yiyip ¢ok hareket ederseniz verdiginiz kilolar1 asla geri
almazsimiz” (Miiftiioglu, 29.06.2012).

Siyasi otoritelerin sagligi koruma, hastalik riskini ortadan kaldirma adina bireyin ne yiyip
ne igecegine, ne kadar yemesi gerektigine Delibasg'in (2013: 105-106) ifadesi ile "koruyucu,
kollayici, sorumlu, sefkatli devlet otoritesi sifatiyla miidahale etmeye kalkismistir". Delibag
bunu yeni tarz yonetisim olarak adlandirmakta ve korkularla yoneten yeni tarz devlet
otoritesinin de ortaya ¢iktigini savunmaktadir.

Bir yandan kamusal bir mesele gibi ele alinip islenen ve toplumu bilinglendirme
kampanyalar1 diizenleyen resmi iktidar, ayn1 zamanda sismanligin getirecegi saglik sorunlari
ve onun mali yiiklerini en aza indirgemek ve saglikli toplum yaratma kaygisiyla medya ile
isbirligi i¢inde risk yonetimi konusunda bilgilendirme yapmaktadir. Bu siire¢ tibbilestirme
bashigr altinda tartisildigr gibi farkli aktorlerin isbirligini gerektiren bir siiregtir. Bu siiregte
medya 6nemli bir bilgi kaynagi ve araci olarak karsimiza ¢ikar. Risk toplumu bilgi-bilisim ve
medya toplumu olarak ele alinmakta ve bu siirecte medyanin yeri ayr1 bir 6nem tasimaktadir
(Beck, 2011). Medya riskin 6nemi, biiyiikligii, kapsami hakkinda toplumun her kesimine
ulasabilen dnemli bir bilgi kaynagidir. Ozellikle sagliga iliskin risklerin sunumuna iliskin ¢ok
tartisma yiiritiilmektedir. Bunlardan biri medyanin risk tehlikesi iizerinden korku toplumu

yaratarak, en basit olumsuz durumlarn bile abartarak verdigidir. Furedi’ye gore (2001: 11) bu
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bir korku kiiltlirii yaratma cabasi olarak okunabilir. Bati1 toplumlarinda yasayanlar her ne
kadar gegmise gore, aci, hastalik, 6liim gibi deneyimlerden uzak goriinse de, korku giderek
hayatin her alanmna yayilmis durumda ve kisisel giivenlik de gorilmedik oOlgiide
artirilmaktadir. Kiiresel grip salginlari, yeni ortaya c¢ikan ve medeniyetler hastaligi olarak
adlandirilan hastaliklar, kanser tiirleri, gida gilivenligine iliskin bilgiler, obezite salgini,
sismanlik tehlikesi gibi sagliga iliskin pek ¢ok konuda medya tarafindan bir panik ortami
yaratilmaktadir. Ornegin1998 yilinda kizamik, kabakulak ve kizamikgik asilarini iceren karma
astya iligkin yiiriitiilen bir tartismada, asmnin sakincali oldugu tezi bilimsel bir gerekceye
dayanmadan medya tarafindan iglenmis, bu ise ebeveynlerin asiy1 yaptirmamalarina neden
olmustur. Sadece 12 vakadan yola ¢ikilarak yapilan ve asimin bagirsak rahatsizliklarina ve
otizme yol acgtiginmi bildiren bir ¢alismaya dayanan medyanin spekiilatif yorumlariin etkisi
uzun siire devam etmistir. Ornegin Finlandiya’da 1.8 milyon ¢ocuk iizerinde gergeklestirilen
ve diinyanin en biiyiikk c¢alismasinda otizm ile as1 arasinda herhangi bir baglanti
bulunmamasina karsin panik devam etmistir. Furedi (2011, 11-13) bu durumu “korku
zihinlere hakim hale gelince, diinyadaki sorunlar ve zorluklar abartiimaya ve olast ¢oziim
vollart goz ardi edilmeye baslanir” sozii ile agiklamakta ve korku ve panigin kendini hakli
c¢ikaran dinamige sahip oldugunu belirtmektedir.

Sismanligin neden oldugu sorunlarin hastalik riski tizerinden tanimlanmasi, sisman olmasa
bile hafif diizeyde kilo sorunu baglayan birinin bile hastalik korkusu {izerinden tibbi destegi
gerekli gérmesine neden olabilmektedir. Ozellikle sismanlik ve degisen beslenme diizeni
arasinda kurulan iligki beslenme takintis1 olugsmasina neden olmakta, risk kaygisi siirekli
kilinmaktadir. Sadece beslenmeye iligkin degil biitiin giindelik hayat i¢cinde kullandigimiz
trtinler, tiikettigimiz trlinler ve yaptigimiz faaliyetler birer risk unsuruna doniismekte ve
yiiksek risk kaygisma neden olabilmektedir. Ornegin siradan bir giinde tiikettigimiz
gidalardan igeceklere, kullandigimiz ilaglardan, ¢ocuk oyuncaklarina aldigimiz giysilerinden,
cep telefonlarindan elektronik cihazlara, bilgisayarlar ya da bilgisayar oyunlarindan internet

bagimliligina dek uzanan bir¢ok korkuya maruz kalmaktayiz (Delibas, 2013: 105).

3.5. Tiiketim Toplumunda Tibbilestirme ve Medya

Giindelik hayatin tibbilestirilmesini saglayan pek cok aktdriin ve tibbilestirmenin ayni
zamanda isbirligi gerektiren bir siire¢ oldugu daha once ele alinip tartisilan bir konudur.
Bireyler, tiiketim kiiltiiriinde saglik ve goriiniim temasi altinda pek ¢ok bilgiye maruz
kalmakta, farkli araglar tarafindan yonlendirilmektedir. Ozelikle saghga iliskin temel bilgi
kaynaklarma baktigimizda eczane vitrinleri, billboardlar, kozmetik diikkanlari, brosiirler,
radyo, gazete, dergi, internet ve televizyon gibi ¢ok yaygin olarak kullanilan araglarla

karsilasiriz (Kogak; Bulduklu, 2010: 6). Tibbi bilginin kolayca dolagimini saglayan ve tibbi
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dili, sahip oldugu uzmanlik dilinden ¢ikarip halka yayilmasini saglayan, bedenlerimizle ilgili
yeni formlar ve sdylemler olusturan aktdrlerin baginda medya gelmektedir. Medya giindelik
hayati en ¢ok sarmalayan ve onun i¢ine en c¢ok sizabilen, etki ve kullaniminin en yaygin
kurum oldugu icin tibbilestirme alaninda 6nemli bir aktor olarak karsimiza g¢ikmaktadir.
Glinlimiizde saglik ve hastalik durumlarina iligkin smirlarin da git gide muglaklastiriimasi,
bireyleri tibbi bilgiye daha bagimli hale getirmekte ve tibbi konularla ilgili bilgi arayisina
yonlendirmektedir. Bu bilginin bireyler ulasimini saglayan medya da tibbilestirmeye onciiliik
eden bir aktoér olmustur (Giir, 2010: 301).

bh 13

Tiiketim toplumun yarattigt ve estetik degerler etrafinda tanimlanan, “geng”, “giizel”,
“kusursuz”, “fit”, “saglikli”, “piirlizsiiz” beden anlayisi, medyada siklikla islenmekte, hatta
medyanin yeni beden imajlarinin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir rol oynamaktadir. Medya ve
iceriklerinin toplumsal tutumlar1 degistirdigi, 6zellikle de kisilerin kendi beden algisinin
olugmasinda Onemli ara¢ olarak gorev yaptigi diisiiniiliirse, bedenlerimize ve sagligimiza
iligkin tretilen sdylemlerin ne denli 6nemli oldugunu anlayabiliriz. Bu baglamda toplumsal
gercekliklerin medya tarafindan nasil tanimlandigi ve bununun riza iiretiminde nasil etkili
oldugu 6nemli bir sorunsaldir. Hall’a gore (1994a: 67) gerceklikler 6yle basit verili olgular
olmayip, gercek; gercekligin belli bir tarzda kurulmasiydi. Medya hem gergekligi yeniden
tiretmekte, hem de onu yeniden tamimlamaktadir. Ozellikle medya tarafindan bu gergeklikler
dilsel pratik yoluyla dolasima sunulmakta ve temsil edilmektedir. Bu baglamda beden iliskin
tiretilen farkli temsillerin, hizla dolagima sokuldugu, onun iizerinden yeni gergeklikler insa
edildigi soylenebilir.

Ozellikle medya igeriklerinde saglikli-ince geng beden temasinin vurgulanmasi ve gerek
reklamlarda gerek dizilerde ve gerekse diger tiir programlarda bunun yayginca dile getirilmesi
bu yaratilan algimin siirdiiriilmesinde énemli bir etkene sahiptir (Bati; Baygiil, 2006). Giizel
bir bedene sahip olmanin kosullarina iliskin ¢ok sayida oneri ve aktivite yer alir. Bedenler
spordan, diyete, kozmetikten, tibba kadar pek ¢ok diizenleme i¢inde sekillendirilen 6nemli bir
kar ve politik araca doniismektedir. ‘“Medya, okuyuculara/izleyicilere/tiiketicilere
bedenlerinden siyrilmalari, bedenlerini kusatan tasalar1 agsmalar1 ve bedenlerini
yetkinlestirmeleri, miikemmellestirmeleri konusunda envai ¢esit politikalar sunar” (Odabas,
2011: 56). Bu politikalarin etkileyici bir sekilde islenmesi icin gii¢lii s6ylemsel yapilar inga
edilir. Bunlardan en 6nemlisi bireyin temel yasamsal siiregleri lizerinde isleyen ve “sagligr”
merkeze alarak olusturulan sdylemlerdir. Bireye tiiketim kiiltiirliniin yarattigi yeni beden
imgesine sahip olmasii estetik bir gereklilik olarak sunmaz, ayni1 zamanda saglikli bir
bedene sahip olmanin geregi olarak sunar. Bdylelikle bedensel diizenlemelerde “saglik”

temas1 Onemli bir sdylemsel giice sahip olur. Medyada saglik temasi altinda pek ¢ok konu,
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islenmekte pek cok Oneriler yer almaktadir. Hastalik, beslenme, diyet, yaslhilik, sismanlik,
zayiflik, spor gibi pek ¢cok konunun medyada her gecen giin artarak islendigi goriilmektedir.
Demez’e gore (2012: 516) Insanlarin zayif olduklar1 alanlardan olan hastalik, beslenme,
giizellik, yaslhilik, sosyal iktidar kaybi gibi konularin medyada yogun olarak yer almasi
giiniimiiziin hakim ideolojisi olan kapitalizmin varligini siirdiirmesinin araglarindan birinin
insan bedeni ve yasami oldugunu gosterir. Bu kapitalist ideolojide saglik, hem ticari hem de
politik bir kaynaga doniisiir. Atabek ve arkadaglar1 (2013) 1970 yilindan 2010 yilina kadar
hiirriyet gazetesinde yayinlanan saglik konulu haberler {izerinde yaptigir bir arastirmada;
haberler iizerinden saglik alaninda yasanan degisim ve doniisiim ortaya koymak amaglanmis
ve bu baglamda yillar itibariyle sagliga iliskin konularin artarak gazetede yer aldigi ortaya
konulmustur. Bu haberler en ¢ok tipta bilimsel ve teknolojik gelismeler, hekim meslegi,
cocuk sagligi, kanser, beslenme diyet, ilaglar ve ilag sanayi gibi konular iizerinde
durmaktadir. Ayrica haber kaynaginin %45'ini hekimler ve bilim insani olusturmakta, haber
basliklar1 da sansasyonel bir sekilde verilmektedir. Haberlerin yillar itibariyle artmasina
ragmen haber iceriklerinin niteligi artirllamamis ve bu haberler de magazinlestirilerek daha
cok estetik, kozmetik, giizellik gibi konular ekseninde yapilmistir.

Saglik alinip satilabilir 6nemli bir ticari metaya doniistiiriilerek, onun {izerinden kér elde
edecek yeni pazarlar yaratilir. “Saglikli yasam Endiistrisi” kapitalist ideoloji i¢inde bedeni
onemli bir kar kaynag: haline getirerek onun {lizerinde politik giic elde etme imkani da
bulmustur. Tiiketim toplumunun yarattig1 saglikli olma kiiltiirli insanlarin kendi sagliklariyla
ilgili olarak bilgi ihtiyaci i¢inde olmalarini, saglik endiistrisiyle ve medya ile dogrudan iliski
kurmasini saglamistir (Giir, 2010: 302). Bu ise bedenin saglik baslig1 altinda yeni bir denetsel
stirecin ve iktidar iliskisi icine dahil edilmesine neden olur. Gramsci’nin hegemonya
coziimlemesinde oldugu gibi bu siire¢ aktif rizaya dayanarak islemekte, belli gruplarin giiciinii
mesrulastirmaktadir. Gramscinin hegemonya kuramina gore kitle iletisim araglarin1 yonetici
seckinlerin, zenginliklerini, giiclerini ve iktidarlarini, icinde bulunduklar1 ayricalikli
konumlarini siirdiirmekte kullandiklar1 araglardir (Inceoglu, 2006). Hegemonya devletin
baskict yoniinii olusturan polis, ordu gibi kurumlarin yan sira, ideolojik olarak isleyen; aile,
egitim, kilise, medya ve kiiltiirel kurumla aracigiyla iiretilir (Hall, 1994b: 193). Bu baglamda
Gramsci, iktidar1 baski ve zorlama mekanizmalar ile agiklayan kuramlarin 6tesine gegerken,
iktidarin ayn1 zamanda kiiltiirel kurumlar araciligiyla baski icermeden de isleyebildigi tezini
ortaya atmaktadir.

Medya ise kapitalizmin “ideolojik aygit1” olarak isleyerek, bireylerin bu diizen i¢inde
dayatilan ¢esitli kurallar1 ve 6nerileri kabullenmesini saglar. Bu ise bizi Althusser’in Devletin

ideolojik aygitlar1 (DIA) ¢dziimlemesine geri gétiiriir (Althusser, 2002). Dini DIA (Klise gibi
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dini kurumlar), Egitim DIA’s1 (degisik devlet ve 6zel okullar), Aile DIA’s1, Hukuki DIA,
Siyasal DIA (degisik partileri igeren sistem), Sendikal DIiA, Haberleseme DIA’s1 (basin
organlari, radyo, tv gibi...) Kiiltiirel DIA (edebiyat, giizel sanatlar, spor) Garmsci’nin
hegemonya kavraminda oldugu gibi bireylerin aktif rizasina dayanmaktadir. Benton’a gore
(2009: 241) bireyler aileden okula, tniversiteye gittikce, kilise veya spor kuliiplerin
ritliellerine katildikca, TV izledikge, toplumda kendi kisisel kimliklerinin ve statiilerinin
bilincine varirlar. Bu bilince varma islemi ayn1 zamanda onlar1 tahsis edilmis gereksinimlere
ve itaat etme siirecine hazirlar. Medyada bedene iligkin tiretilen her tiirli soylem, bireylerin
beden algisinin sekillenmesine katkida bulunarak, kapitalist ideolojinin siirekliligini
saglamakta ve bedenler iizerinde hegemonik bir iliski gelistirmektedir. Hem tiiketim
kiiltlirlinlin yarattig1 saglik anlayisinda (saglik alinabilir, satilabilir bir mal gibi goriiliir,
bireyin gereklerine uyuldugu siirece korunacak bir sermaye olarak sunulur) hem de devletin
saglik lizerinde yurittiigli politikalarin tanittminda medya Onemli kaynak olarak karsimiza
¢ikar. Ozellikle medya, alinacak onlemlerin etkinligi ve yayginhigini saglamada, toplumun
bilin¢lendirilmesinde 6nemli gorevler listlenmektedir.

Medya beden iliskin her giin yogun bir akis1 sunmakta bireylere, bu bilgilerin dogru kabul
edilmesini de saglamaktadir. Bazen alaninda uzman olan kisilerin goriislerinden, bazen de
poptiler bir sdylemden yola ¢ikilarak yapilan telkinler, yeni bir tartigmanin da ortaya
¢ikmasina neden olmaktadir. Yogun bir bilgi kirliligine bireylerin maruz kaldig1 ve 6zellikle
saglik gibi hassasiyet ve uzmanlik gerektiren konularin itinasiz bir sekilde islendigi en ¢ok
tartisilan konular arasindadir. Erdogan’a gore (2002) medyada tip ile ilgili haberler daha ¢ok
gelisen tip ve ilag endiistrisi yeni tedavi ve ilaglar yoniinde olmakta, saglikla ilgili diger
sorunlar goz ardi edilmektedir. Bu ylizden medyanin tedavi ve mucize ilag haberleri
kozmetik endiistrilerin reklami gibi islev gérmektedir. Biitiin bunlar ayn1 zamanda hangi
bilgilerin bilimsel tibbin geregi, hangisi ticari tibbin geregi ve hangisi sarlatanlifin bir
numarasi oldugunu tartigmali hale getirmektedir (Arslanoglu, 2012: 5).

“Kilo vermek, kilo sorunu olan hemen herkesin hayali. Gézlimiizde biiylittiigiimiiz
bu “saglik sorunu” son birka¢ yildir diinyada ve bizde c¢ilgin bir sektdr yaratmis
durumda. Her giin farkl iletisim kanallarinda siklikla karsilastigimiz “Haftada 5 kilo
zayiflama garantisi”, "Mucize zayiflama formiilii”, ”Besi bir yerde ile hizli kilo
kaybedin” ifadeleri dikkat ¢ekici...” (Miiftiioglu, 201.10.2012).

Medyada yer alan sdylemler bedenimizi sadece zayiflik-glizellik ekseninde tartigmaya
acmakla kalmamis, ayni zamanda bunlar arasinda bir neden-sonug iliskisi kurarak bedeni
saglik ekseninde de tartismaya agmistir. Bu ise tibbi sdylem kullanilarak yapilmakta, uzun

yasama, saglikli yasam, formda kalma, gilizel yaglanma gibi konular bu eksende islenmektedir.
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Bu sdylemleri iireten uzmanlar bizlere bedenlerimizi nasil korumamiz gerektigini géstermekle
kalmayip, bedenlerimizin goriiniimiine iliskin de ¢esitli formlar1 ve stratejileri de sunmaktadir.
Boylelikle gliniimiizde medya “modern toplumda beden rejimi veya Kkiiltiiriindeki
donlismeleri, yani bedenleri diizenleyen cesitli sdylem, kurum, uzman ve pratikler ile
bedenlerin 6znellik kapasiteleri ¢ercevesinde sekillenen degisimleri izleyebilecegimiz ve
tahlil edebilecegimiz evrenlerden” biri haline gelmistir (Odabasi, 2008: 56). Bizler uzman
kisilerin goriislerini sorgulamaksizin kabul edip ¢ogu zaman sunduklar1 onerileri uygulamaya
koymaktayiz.

Tip ve medya isbirligi icinde bir yandan sismanlig1 tibbilestirirken, 6te yandan kozmetik
sektorii de bu isbirligi siirecine katilarak, bedeninin goriinlimiine, erotizmine vurgu yaparak
sismanhig1 Otekilestirir, iyilestirmeye calisir. Medya, Sisman ve obez bireylere yonelik
toplumsal 6n yargilarin pekistigi ve pekistirildigi bir alan olarak ele alinmaktadir. Toplum
icinde kilolar1 yliziinden ayrimciliga maruz kalan bu bireylerin, temsiliyet sorunu ortaya
cikmaktadir. Yapilan medya analizleri incelendiginde bu sorun agikga goriilmektedir.

White ve arkadaslarinin (1999) farkli beden tiirlerinin (¢cok zayif, zayif, kash ve atletik
goriiniimlii, kilolu, obez) TV programlarinda nasil sunuldugunu ortaya ¢ikarmayi1 amaglayan
ve “prime-time” de yayin yapan TV programlar1 ve sabun kopiigii dizelerin igerek analizine
dayanan arastirmalarina gore; kadinlar erkeklere gore daha fazla zayif beden imgesiyle temsil
edilmekte, kilolu beden tipi ise toplumsal beklentiye uygun olarak daha yash ve daha az
romantik konumda sunulmaktadir. TV programinda yer alan karakterler gercek diinyanin
aksine daha zayif bir beden temsiliyetine sahip olmaktadir. Fouts ve Burggraf’in (1999) 28
prime time komedi televizyon programi ve 52 ana kadin karakter lizerine yiiriittiikleri icerik
analizine gore ise kilolu kadin karakterlerin erkeklere gore daha negatif tutuma maruz
kaldiklar1 gdzlenmistir. Ozellikle kilolu bireyler iizerine yapilan espriler aracihigiyla
sismanhiga iliskin negatif tutumlar pekistirilmektedir. Bu verileri destekleyen baska bir
caligmaya gore; televizyon programlarinda sismanlara yonelik mizahi tutumlar, 6nyarg: ve
ayrimcilik dogrudan ve sozlii sekilde gergeklesmektedir (Himes; Thompson, 2007).

Medya magazinsel bir dil kullanarak da beden ve saglik pratiklerine yer verir. Ozellikle
yeme —i¢me beslenme, zayiflama, spor, giizellik, konular1 medyada rahatlikla ele alinip
islenen konulardir (Demir: 2010: 66). Medya bir yandan tiiketim kiiltiirti icinde ¢ok sayida
gida endiistrisinin tirettigi iriinlerin reklamini yapip bireyler i¢in bunlarin tiikketimini cazip
kilmaya calisirken, 6te yandan zayif beden imgesini ideal beden imgesi olarak sunmakta,

beden algisinin degismesine neden olmaktadir.
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DORDUNCU BOLUM
ALANA iLiSKIN BULGULAR VE VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Bu boliimde, calismanin amaci, kapsami, yontemi tartisilarak, alana iliskin bulgularin
degerlendirilmesine ve kategorize edilmesine yer verilecektir. Bu baglamda; sirasiyla ilk
olarak, caligmanin konusunu olusturan; sismanligin tibbilesmesi 6rnegi lizerinden giindelik
hayatin nasil ve neden tibbilestirildigini aydinlatmak amaciyla yiiriitiilen arastirmaya iliskin
bilgilere yer verilecek, ardindan benimsenen yontem ve nedenleri tartigilacak ve son olarak da

verilerin ayrintili bir bigimde incelenmesine gecilecektir.

4.1. Arastirmanin Amaci

Calismanin amaci tibbi bilginin sahip oldugu giic ve giiciin beraberinde getirdigi iktidar
iliskisini, glindelik hayatin tibbilestirilmesi baglaminda tartismaya agmak ve bedenlerimizin
saglik sdylemi etrafinda hem denetsel, hem de ticari bir iligki agina nasil girdigini sismanligin
tibbilestirmesi baglaminda analiz etmektir. Bu baglamda ¢alisma, uzman yazilarinda giindelik
hayati tibbillestiren sdylemlerin neler oldugu, 6zellikle sismanligin hangi etmenler ve amaglar
dogrultusunda tibbilestirildigi {izerine bir analiz yapmay1 amaglamaktadir. Son yillarda saglik
vurgusunun 6n plan ¢ikmasi ve sagligr bozucu temel etkenlerin birer hastalik ya da hastalik
riski lizerinden tanimlanmasi, artan tibbilestirmenin bir sonucu olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Medya ve saglik endiistrisi igbirligi ile olusan bu siiregte, tip uzmanlar1 da 6nemli bir giig
kaynag1 olarak rol tistlenmektedir.

Ozellikle popiiler tip uzmanlart medya araciligiyla, siirekli sagligimiza iliskin saptamalarda
ve Onerilerde bulunarak, bu siirecin bas aktorii haline gelmektedir. Sahip olduklari uzmanlik
alan1 ve popiilarite onlar1 alaninda danigilacak “yegane” kisiliklere donistiirerek, verdikleri
bilgilerin ve oOnerilerin bireyler tarafindan sorgulanmadan dogru kabul edilmesini
saglamaktadir.

Bedenin ekonomi politiginin 6nemini fark eden iktidar odaklar1, toplumsal, ticari ve politik
amaglar dogrultusunda onun iizerinde tahakkiim gelistirme imkani bulmustur. Bireylerin
temel yasamsal siirecleri {izerinde isleyen bu iktidar anlayisi, aktif rizaya dayanarak hem
bireylerin kendi bedenini diizenleme, hem de bagkalarinin yardimiyla onu degistirme,
doniistiirme imkani tanimistir. S6z konusu caligsma icinde tartisilan tibbilestirme olgusu da;
tibbin bir iktidar kaynag1 olarak, tibbi ideolojiyi toplumsal yasamin her alanina nasil yaydigi
ve bu ideolojinin Gramsci’nin hegemonya kavraminda oldugu gibi aktif rizaya dayanarak
nasil isledigi ile yakindan iliskilidir. Inal’in da ifade ettigi gibi (1996: 93) bu siirecte

toplumsal riza, metinsel pratikler ve bu metinlerin okunma pratikleri dolayimi ile



92

kurulmaktadir. Bu baglamda haberi ve tiim medya metinlerini bir sdylem olarak kavramay1
gerektirmektedir. Bu sdylem, toplumdaki iktidar sahibi kisi ve kurumlarin, baska bir ifadeyle

sembolik seckinlerin sdylemini yansitmaktadir.

4.2.  Arastirmanin Orneklemi

Calismanin amaci dogrultusunda ¢alismanin 6rneklemini Hiirriyet gazetesinde yazan Prof.
Dr. Osman Miiftiioglu’nun 2012 yili i¢inde yayinlanan 131 kose yazist ve gazetede ayni siire
icinde (12 ay boyunca) sismanlik ve obezite ile ilgili saglik ve diger koselerde yayimlanan
toplam 283 adet haber olusturmaktadir.

Calismanin amact dogrultusunda uzman sdyleminin temel degisken olmasi; analiz i¢in
sOylemi ele alimacak uzmanin alaninda hem Onemli bir konuma sahip olmasi, hem de
kamuoyunda tanmiyor olmasmi 6nemli kilmaktadir. Osman Miiftiioglu’nun I¢ hastaliklar
profesorii olmasi ve tibbi bilgiyi O6nemli bir dayanak alarak saglikli beslenmeye ve
hastaliklardan kurtulmanin yollarina iligkin siirekli Onerilerde bulunmasi, ayni zamanda
medya tarafindan goriislerine siklikla bagvurulan bir uzman olmasi gibi unsurlar s6z konusu
calisma icin segilmesinde baslica etkendir. Interpress’in 2010 yilinda yaptig1 bir arastirmaya
gore medyada en ¢ok islenen temel saglik konularin; beslenme ve beslenmeyi iceren diyet,
obezite ve fast-food beslenme tarzi ile ilgili konular oldugu ortaya konulmustur. Bunun yani
sira en medyatik doktorlari saptamaya yonelik yapilan arastirmaya gore; medyada en gok
gorlslerine bagvurulan uzmanlarin Osman Miiftiioglu ve Ender Sarac¢ oldugu goriilmektedir.
Bunlari takiben de Ibrahim Saragoglu (fitoterapi uzmani), Bingiir Sénmez (Kalp cerrahi) ve
Erkan Topuz (onkolog), daha sonra da Mehmet Oz (Kalp Cerrahi) yer almaktadir. Séz konusu
calismaya gore; Osman Miiftiioglu daha ¢ok yazili basinda yer almakta, diger doktorlar da,
TV programlarinda ve ana haber biiltenlerine katilmaktadir. Medya tarafinda goriislerine en
cok bagvuralan doktorun da Osman Miftioglu oldugu ortaya konulmustur

(http://www.xprodoksit.com/yazi/264713)..

Bu bulgular bize aslinda adi gegen doktorlarin tibbi bilgiyi ve yenilikleri toplumun
geneline ulastirarak, nasil kanaat 6nderi gorevi iistlendiklerini géstermektedir. Bourdieu’nun
sembolik  seckinleri, Tarde’in toplumsal seckinler ve kanaat Onderi olarak
kavramsallastirmasi; egitim, ekonomi, siyaset, askeriye, din ve sanat gibi alanlardaki
etkinlikleri ve iktidar1 elinde bulunduran toplumsal seckinlerin nasil oncii rolii
istelendiklerine gondermede bulunur (Cebi, 2012; Mora, 200843; ).

Elliott’a (2011: 122) Lazarsfeld ve Katz’dan aldig1 kanaat 6nderi teorisinden yola ¢ikarak,
tip endistrisinin, kendi fikirleri ve driinlerini pazarlamada niifuzlu hekimleri nasil
kullandigina géndermede bulunur. Ozellikle ilag firmalari, etkin pazarlama stratejisi olarak

kanaat dnderlerini kullanarak, iirlinlerinin tanitimi ve satigini saglama yollarini ararlar.
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Calisma ayn1 zamanda medyada yer alan obezite ve sismanliga iliskin haberlerin hem
yapisal Ozelliklerinin neler oldugunu ortaya koymak, hem de uzman goriisiinii destekleyen
temel sOylemlerin nasil kullanildiginin bir ¢ergevesini ¢izmek icin bir yillik yaym dongiisii
icinde yer alan ve konu ile ilgili yaymlanan tiim haberleri de analiz siirecine dahil etmistir.
Hiirriyet gazetesinin sec¢ilmesindeki temel etken; Tiirkiye’de onemli bir tiraja ve giice sahip
olmasinin yani sira, sz konusu g¢alisma icin O6nemli goriilen uzmanin/ Prof. Dr. Osman

Miiftiioglu'nun Hiirriyet gazetesinde diizenli sekilde yillardir yazmasidir.

4.3. Arastirmanin Yontemi

Aragtirma Prof. Dr. Osman Miiftiioglu’'nun kose yazilarinda ve genel haberlerde
sismanhiga iligkin sOylemsel insalarin neler oldugu ve oOzellikle gilindelik hayatin
tibbilestirilmesinin gismanlik-saglik iliskisi etrafinda nasil saglandigi iizerine bir sdylem
analizi yapmay1 amaglamaktadir. Tibbi bilginin beden iizerinde yiiriitiilecek politikalara nasil
mesru bir zemin hazirladigi, bedenin denetiminin saglik sdylemi etrafinda nasil yiiriitildigi
lizerine yapilacak bir calisgmada, sdylem ve iktidar iliskilerini merkeze alan sdylem analizinin
uygun bir model oldugu diisiiniilmektedir.

Omeklem biiyiikliigii goz 6niine alinarak betimsel bir metin analizinin, hem ¢alismanin
amaci dogrultusunda hem de belli temalarin ortaya c¢ikmasi agisindan onemli olabilecegi
distiniilmistiir. “Tim iletisim ortamlari; sembolik bir insa iiriinii olduklar1 oranda, desifre
edilmeyi, kod ¢oziimiinli, yorum ve ¢ikarsamay1 gerektiren sdylemsel metinlerdir” (Bilgin
1999). Bu diisiinceden hareketle calisma i¢in 6nemli bir yere sahip olan “sdoylem”e iliskin
goriigleri tartismaya agmak, ¢alismanin yontemsel bir ¢ergevesini ¢izmek agisindan da faydali
olacaktir.

Soylem, toplumsal yasama ickin olan iktidar iliskilerine ve toplumsal gergekliklerin dil
dolayimiyla siirekli nasil yeniden insa edildigine gondermede bulunan bir kavramdir (Durna;
Kubilay, 2010: 48). Soylem “ideolojilerin yeniden iiretiminde ve giinliik ifadelerde
vazgecilmez bir rol oynar” (Dijk, 2003:13). Ozellikle 1990’larin kétii politik ortaminda
bircok kuramci, ideoloji terimini kullanan Marksist bir temeldeki kuramlar yerine séylemi
kullanmay1 tercih etti (Mills, 2003: 113). Her ne kadar sdylem ve ideolojiyi ayni anlamda
kullanmaktan kagman diistiniirler olsa da, ideoloji; sdylem ve dil dolayimiyla agiklanmaya
caligilmistir.

Soylem ile ilgili tartismalar bilim felsefesi ile baslar. Bir doneme damgasini vuran bilimsel
bilginin ne oldugu konusunda galisan diistiniirler; bilimsel bilginin sdylemden bagimsiz
oldugunu diigiinmiislerdir. Descartes, Bacon, Locke ve digerleri bilimsel bilginin, bilimin
sOylemden bagimsiz ve tarafsiz oldugu ve dolayisiyla objektif oldugunu savunmuslardir.

Onlara gore dil ve s6ylem bilimsel bilginin nesnelligini bozan unsurlar olup, bilgiyi bilimsel
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yapan Ozelliklerin basinda sdylemden arindirilmasi gelmektedir. Bilim sosyolojisi ile birlikte
bilimsel bilgi ve sdylem arasindaki iligki tekrar giindeme gelerek, bilimsel bilginin dilden ve
sOylemden bagimsiz olmadigi diislincesi tartismaya acilmistir. Ciinkii bu alanda ¢alisan
diisiintirlere gore; bilimsel bilgide objektiflik diislincesinin kendisi de sdylem igceren bir
diistincedir. Dil ve sdylem toplumun 6nemli unsurlarini olusturdugu ve bu baglamda bilimsel
bilgi toplumdan bagimsiz ele alinmayacagi i¢in; bilimsel bilgi ve sdylem arasinda kaginilmaz
bir iligki ortaya ¢ikmaktadir. Soylem teorilerine gore sdylem hiyerarsik teorilerdir. Bilime
sahne olan toplum dahil biitiin toplum; hiyerarsik diizen i¢eren sdylemler evrenidir. Toplum,
bir sdylemler hiyerarsisidir (S6zen, 1999: 15).

Soylem teorisinde 6nemli bir yere sahip olan diistiniirlerin basinda Foucault gelmektedir.
Foucault ideoloji teorisine alternatif bir model olarak séylem teorisini gelistirmektedir.
Ideoloji kavrami beraberinde gesitli ¢eliski ve tartismalari getirdigi i¢in kullaniminin sakincali
oldugunu savunmaktadir. Ideolojinin kullanim sekli sakincalidir: Ciinkii ideoloji ilk olarak
dogrunun karsiti olarak kullanilmigtir. Diigliniire gore sorun dogru bilginin nasil
tanimlanacagi ve ideolojinin de dogru bilginin ¢arpitilmis bir yansimasi olmasi degildir; sorun
soylem iginde dogruluk etkisinin tarihsel siire¢ iginde nasil iretildigidir. Ciinkii bilginin
dogruluk iddias1 s6ylem araciligiyla gergeklesir. Boylelikle sdylem dogruluk iddiasi tasidikca
var olur. Ikinci sakinca ise ideolojinin hiimanist bir 6zne gerektirmesinde yatar. ideolojiden
once Ozneler vardir ve bu 6zneler kendi ¢ikarlar1 dogrultusunda ideolojiler gelistirir. Yani
kendi simnifsal ¢ikarlarina gore ideolojiyi iretirler. Oysa Foucault’ya gore 6zne sdylemden
once yoktur, sdylem ile var olmustur. Ciinkii kendisi sdylem i¢inde ve sayesinde iiretilmistir.
Bu baglamda nesnel ¢ikar ve sinifsal konum ancak sdylem iginde iiretilir. Uciincii sakinca ise
ideolojinin kendisine digsal bir belirleyici bulmasinda yatar. Yani ideoloji bir bagka temel
belirleyicinin ifadesi olarak sunulur. Ornegin Marksist yaklasimda yer alan alt yapinn
ideolojiyi belirledigi gibi. Bu baglamda Foucault’nun sdylemi ile Kklasik ideoloji
tanimlamalar1 birbirinden ayrilir ve Foucault sdylem ve iktidarin 6zneleri nasil yarattigl ve
yeniden iirettigi iizerinde durur (Usiir, 1997: 105-106).

Foucault’nun sdylem teorisinin ne oldugu ve ona kaynaklik eden temel diisiincelerin neler
oldugunu tartigmaya agmak konuya biitlinliiklii anlamda daha faydali olacaktir. Foucault’nun
sOylem teorisinin kaynagi yapisalct dilbilimdir. Foucault’nun sdylem kuraminda dilin ayr1 bir
onemi vardir. “Dil ideolojinin maddi bir bi¢imidir ve dil ideoloji tarafindan kusatilmistir”
(Fairclough, 2003: 158). Ciinkii ideoloji toplumsal olusum olarak, ancak dil dolayimiyla
somutlasmakta, yasamlar1 kusatabilmektedir. Dilin varlig1 ideolojinin iiretimi i¢in énemli bir

Ozellik olarak karsimiza ¢ikar. Bu baglamda o6zellikle dilbiliminin kurucusu olan Saussure ve
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daha sonra kuraminin izdiisiimiinii gordiigiimiiz Levi-Strauss ve Barthes, Foucault’nun
sOylem teorisinde dnemli bir yer tutar.

Saussure’e gore dil art zamanli bir olgu degil, es zamanli bir olgudur. Dil onu
kullananlarin istiinde, bagimsiz var olan, kendine 0zgii yapisi olan bir sistemdir. Dil hem
sosyal hem de bireysel bir olgudur. Fakat bu bireysel yon ile toplumsal yonii birbirinden iyi
ayirmak gerekir. Bu diisiinceyi Saussure’tin dili; hem dil, hem de s6z olarak ayirmasiyla
orneklendirebiliriz. Dil sosyal bir olguyken, sz ise bireysel yonii olan dilin giinlik
konusmalarini saglayan, kendini giindelik dilde somutlastiran bir 6gedir. Saussure’e gore dil
birey tarafindan yaratilmamis, onun disinda var olan, degistirilmeyen, kendi i¢inde kurallara
sahip, yapisal bir biitiinlik olarak bilimin nesnesine dontismiistir. Bu noktada yani
Saussere’in ihmal ettigi bir alan olarak s6z, sdylem kuraminda 6nemli bir yer tutar. S6ylem
¢dziimlemesi dilbilimden sdylem bilime gegisin énemli bir noktasidir (Usiir, 1997: 75). Bu
baglamda Saussure’iin dil ve s6z ayrimi, soziin bireysel kullaniminin dilin toplumsal
kullaniminin bir ifadesi oldugu goriisii, sdylem i¢in 6nemli bir etkiye sahiptir.

Dil toplumdaki yapilar, kiiltiirel siiregleri, anlamlari, 6zneler arasindaki iliskileri, davranig
modellerini anlamada ve anlamlandirmada 6nemli bir aractir. Ozellikle dilbilimciler bu siirec
lizerine yogunlagmislardir. “Bir toplumsal biitiinliigi meydana getiren biitiin pratikler dil
icinde var oldugu i¢in, dili toplumsal bireyin insa edildigi yer olarak gérmek miimkiindiir
(Usiir, 1997: 74). Hall (1994a: 72) ise toplumsal bir pratik ve iiretim olan anlamin, dil ve
sembollestirme yoluyla iiretildigini, dilin 6zgiil anlamlarin tiretildikleri ara¢ olarak goriilmesi
gerektigini ifade etmektedir. Hall’a gbre bir anlamin diizenli olarak {iretilebilmesi i¢in bu
anlama gilivenilirlik, mesruluk ya da sorgulanmaksizin kabullenilirlik saglanmasi
gerekmekteydi. Bu baglamda dil gercekligi yansitan basit bir ara¢ olarak algilanmaz,
gercekligi inga eden bir ara¢ olarak da karsimiza ¢ikar. Dil dolayimiyla yaratilan gercekler
ideoloji olarak da ele alinir ve kimi diigiiniir tarafindan da tartisilir. Foucault, iste bu noktada
sOylem analizi ile birlikte dilin anlam yaratma ve diizenleme islevi sayesinde kapatmaci
toplumsal kurumlarin bireyleri sarmalayarak onlari nasil uysal, itaatkar bedenler haline
getirdigi analizini yapar. SOylem insanlari, seyleri hatta bilgi ve soyut diisiince sistemlerini
betimlemenin, tanimlamanin ve hatta siniflandirmanin ve onlar hakkinda diisiinmenin bir yolu
olarak diistiniilebilir (Smith, 2007: 170) Dolaysiyla iktidar ve sdylem arasindaki iligki
onemlidir. Ciinkli sdylem hi¢bir zaman iktidardan bagimsiz degildir. S6ylem, iktidarin araci
ve sonucu olabilecegi gibi, ayn1 zamanda karsit bir strateji i¢in engel veya ¢ikis da
olusturabilecek karmasik ve istikrarsiz bir biitiindiir.

“Soylem iktidar1 harekete gecirir ve iiretir; onu giiglendirir ama bir yandan da yipratir.,

zayiflatir ve onun silinmesini de saglar. Ayni bigimde sukut ve giz, iktidar1 korur,
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onun yasaklarini sabitlestirir. Fakat ayn1 zamanda da ¢atigmalar1 yogunlastirir, az ya
da ¢ok karanlik hoggoriilere yer agar” (S6zen, 1999: 66).

Foucault, s6ylem ve iktidar arasinda kurulan iliskide iktidarin ne séylemin kaynagi ne de
kokeni oldugunu soyler. Iktidar sdylem boyunca isleyen bir seydir. Ciinkii diisiiniire gore
sOylemin kendisi iktidar iligkilerinin stratejik despotizminin bir tirliniidiir (Foucault, 2005:
182). Bu baglamda Willig’e gore (2008), Foucault’cu soylem analizi; sdylemin,
mesrulastirma ve iktidara dair kapsami daha genis sosyal siireclerdeki rolii ile ilgilenmektedir.
Soylemler, olmanin ve gérmenin yollarini ulasilabilir kildig1 i¢in, iktidarin kullanimina ¢ok
giiclii bir sekilde yerlesik haldedir. Tarihsel bir bakis acist edinerek zamanla degisen
sOylemlerin tarihsel 6znelligi de nasil degistirdikleri ile de ilgilenir. Metinlerin hem sosyo-
kiiltiirel hem de dil yapilariyla ilgilenen s6ylem analizinde, sdylemler basit bir konusma ya da
yazma tarzi olarak kavramlastirilmaz, daha ziyade; soylemler kurumsal uygulamalarla
siirlandirilmistir.  Yani, sosyal hayati diizenleme, yoluna koyma, idare etme big¢imleriyle
sinirlandirilmiglardir. Boylelikle soylemler var olan sosyal ve kurumsal yapilari mesrulastirip
pekistirirken, bu yapilar da; sdylemleri desteklemekte ve gegerli kilmaktadir. Ornegin;
arastirmacilarin, kamusal ya da uzman sdylemleri arasindaki iliskiyi ve siradan insanlarin bu
sOylemleri siirdiiriis bicimlerini bulmakla ilgilendikleri yerlerde, cesitli metinleri, miilakat
yaz1 dokiimlerini, (analiz i¢in siradan acgiklamalari ortaya ¢ikarmak i¢in) grup tartismalarini ya
da giinliiklere kadar tiim belgeleri, basili makaleleri ve (uzman sdylemleri belirlemek igin)
resmi yayinlari analiz etmeleri gerekir (Willig, 2008: 3).

Iktidar ve soylem iliskisine deginen ve medya analizlerinde yayginca goriislerine
bagvurulan Van Dijk’e gore ise sOylem analizi, tahakkiimiin metinler ya da konusmalar -yani
sOylem- araciligiyla yeniden iiretilmesiyle ilgilenir (Dijk, 2010: 11). S6ylem analizinde temel
ugras alaninin iktidar ve sdylem arasindaki iligkiyi agiga ¢ikarmak oldugunu sdyleyen Dijk,
iktidarin ne oldugunu agiklamanin bu iliskiyi anlamak i¢in énemli oldugunu ifade etmektedir.
Dijk, Bireysel iktidardan ¢ok oOrgiit, sosyal grup ve devlet iktidarindan bahsetmektedir. Ona
gore iktidar, diger insanlara ve gruplara hiikmetmekle ilgilidir. Diger insanlara ve gruplara
hiikmetmek, onlarin eylemlerini kontrol etmek anlamina gelir ki, bu da onlarin ne
yapabileceklerini ya da ne yapamayacaklarini kontrol etmek demektir. Iktidari insan
ozglrliigii lizerinden ele alarak; eger insanlar istedikleri seyleri yapmakta ozgiirlerse, tam
olarak iktidar iligskisinden bahsetmenin miimkiin olmadigin1 sdylemektedir. Boylece bireylerin
Ozgiir oldugu siirece bir iktidar iligkisi i¢ine girebilecegini sdyleyen Foucault¢u yaklasimdan
da ayrilir.

“Yapabileceklerini ve yapamayacaklarini kontrol etmeye basladiginiz andan itibaren,

insanlar iizerinde iktidar kurmus olursunuz. Bir grup, bir diger grup lizerinde iktidar
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kurabilir. Fakat iktidar kavrami yalnizca toplumsal degil, bilissel bir ¢erceveye de
sahiptir. Bu nedenle, bu tiirden bir gii¢ kullanimi1 ile diger insanlarin eylemlerini ya da
Ozgiirliiklerini kontrol etmekle kalmaz; ayni zamanda onlarin zihinleri, nasil ve ne
diistinebilecekleri, bilgi kavramlari, tutumlari, diisiince ve ideolojileri iizerinde de
denetim kurmus olursunuz. Bu durumda, hitkkmetmek, diger insanlarin eylemlerini ve
zihinlerini kontrol etmektir” (Dijk, 2010: 12).

Her ne kadar iktidara iliskin tanimlamalar1 farklilik tagisa da, Van Dijk’in sdylem analizine
iliskin ¢6ziimlemesi Foucult¢u bir perspektife dayanmaktadir. Foucault’nun gii¢ ve iktidar
teorisinden yola c¢ikarak, sdylemin, kiiltiirel yap1 i¢inde politik ve ideolojik amaclara nasil
hizmet ettigini, benzer sekilde insanlarin diisiinme bi¢imlerinin ve sosyal bir varlik olarak
eylemlerinin nasil sinirlandirdigina, kisitlandigina yonelik agiklamalar getirmeyi amag edinir
(Wooffitt, 2005; Celik&Eksi, 2008: 106). Soylem analizi ile gii¢lii gruplarin ya da simgesel
seckinlerin metin ve konugmanin maddi ve simgesel iiretimini denetleyerek, iizerinde iktidar
gelistirdikleri gruplarin biligsel olarak nasil yonlendirildikleri ve riza kazandiklariyla da
ilgilenmektedir (Dijk, 1999: 350).

Soylem analizi insanbilimi, halkbilimi, mikrososyoloji, biligsel ve sosyal psikoloji, siir
bilimi, retorik, bicembilimi, dilbilimi, semiyotik ve metin ve konugsmanin yapilari, islevleri ve
islemleriyle ilgilenen diger tiim beseri ve sosyal bilimlerde yeni bir disiplinler arasi ¢alisma
alan1 olarak 1960’lar ve 1970’lerin ortalarinda ortaya ¢ikmistir (Dijk, 2009: 1).

Dijk’e gore (2009: 2) sdylem analizinin temel 6zelliklerinden biri, metin ve konusmayz,
sOylemin ¢esitli seviye ve boyutlar1 i¢in olusturulan kuramlar araciligiyla agiklamasidir. Bu
sayede klasik dilbilimi ve semiyotik; form - anlam arasinda genel bir ayirim yaparken,
simdiki sOylem analizi metin ve konugsmanin ¢ok daha karmasik oldugunu ve fonetik, grafik,
sesbilimsel morfolojik, sozdizimsel mikro ve semantik, bicemsel, iistyapisal, retorik,
pragmatik, sohbetsel, iliskisel ve diger yapi ve stratejilerin ayr1 ama iliskili bir sekilde
incelenmesi  gerektigini savunmaktadir. Bu analiz siirecini daha acik ve net bir forma
indirgemek i¢in makro ve mikro ¢éziimleme bi¢imini kullanmaktadir. Makro yapilar1 da,
tematik ve sematik analiz olmak iizere iki farkli boyutta inceleyen Dijk, tematik analizde,
haber bagliklarini, haber girislerini alt bagliklar1 ve spotlari analiz eder. Tematik yap1 haberin
makro olarak nasil yapilandirildigi ile ilgilidir. Sematik analiz ise durum ve yorumu
icermektedir. Haber metninin incelenmesinin temel Olgiitleri, arka plan bilgisi, baglamsal
bilgi, sonuclar ve haber kaynaklaridir. Durum bdéliimiinde, hikaye orgiisii incelenir. Durum
hakkinda bilginin tamam olup olmadigina bakilir. Ana olayin islenis big¢imi ile sonuglar

incelenir. Arka plan bilgisi, olaylarin sosyal ve politik yoniinii ifade eder (Mora, 2008: 14).
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Soylem analizi soylemin ideolojik, politik ve iktidar yapisiyla ilgilendigi i¢in ¢aligmanin
amac1 kapsaminda tibbi sdylem ve gii¢ iligkisini, tibbi ideolojinin toplumsal yasam igine nasil
nifuz ettigini agiga ¢ikarmada yardimci olacagi diisliniilmektedir. Tarihsel siire¢ iginde
degisen tibbi sdylemlerin toplumsal yasam i¢inde 6nemli bir etkiye sahip oldugu ve yeni
iktidar bicimlerini ortaya ¢ikardigi, tibbin artan sosyal kontrol 6zelligi ve dolayisiyla tip
uzmanlarinin sdyleminin bireylerin bedeni tiizerinde Onemli bir etkiye sahip oldugu
varsayimdan yola ¢ikilirsa; Foucaultcu yaklasimin yol gosterici oldugu sdylenebilir. Ote
yandan medya analizlerinde Foucaultcu analizden etkilenen, cesitli glic ve tahakkiim
iligkilerini, ideolojileri, ayrimciligi, irkeiligr sdylemsel diizlemde inceleyen Elestirel sdylem
calismalarinin yontemsel yaklasimi ¢alisma igin yol gosterici olmaktadir. S&ylem analizinin
disiplinler aras1 bir ¢alisma i¢in 6nemli bir bakis acist sundugu ve tek bir yontem ya da
kuraldan yola c¢ikilarak yapilmadigr dikkate alindiginda, o6nemli bir model olacagi
sOylenebilir. Bu baglamda calisma yukarida tartisilan yontembilimsel yaklasimdan yola
¢ikarak, sdylem analizini, bir medya analizi olarak algilamaktan ¢ok, toplumsal gii¢ ve iktidar
iliskilerinin, ideolojilerin, analizi olarak ele almaktadir. Bu iliskinin dil dolayimiyla s6ylemsel

olarak nasil ifade buldugu analizin temel 6gesini olusturur.

4.4,  Arastirmanin Bulgular ve Metinlerin Analizi

Calismada, Prof. Dr. Osman Miiftiioglu’'nun kdse yazilarmin analizine odaklanmakla
birlikte, sismanlikla ilgili genel saglik haberlerinin bir gerg¢evesini ¢izmek, sismanlikla ilgili
sOylemlerin nasil kuruldugunu, hangi yonleriyle tartisildigini, uzman goriisiine basvurup
vurulmadigl, yazilarin yapisal Ozelliklerinin neler oldugunu ortaya koymak amaciyla
sismanhiga iliskin genel haberler de analiz siirecine dahil edilmistir. Sismanligin
tibbilestirilmesinin ¢ok farkli boyutlar1 oldugu 6zellikle ticari, politik ve toplumsal yoniiniin
agirlikli olarak islendigi hem genel haber g¢ercevelerinde, hem de uzman goriislerinde yer
aldig1 siklikla dile getirilmektedir. Bu amag¢ dogrultusunda sadece saglik kosesinde yer alan
konu ile ilgili haberler ele alinmayip; obez, obezite, sismanlik gibi anahtar sozciikler girilerek
farkl1 haber koselerinde de yer alan tiim haberler analiz edilmeye calisiimistir. Tiim
kategorilerin dahil edilmesinin ardinda yatan amag, hem sismanligin genel olarak giindemde
nasil yer aldigi, hem konunun islenme siklig1 ve buna bagli nasil énem kazandig1 ve belki de
en Onemlisi tip-medya igbirliginin nasil isledigini agiga ¢ikarmaya ¢aligmaktir. Ayn1 zamanda
giindelik hayata iligkin deneyimlerin izlerini genel haberlerde daha acikca goriilebilecegi
diisiilmektedir. S6z konusu ¢alisma belli sorulara yanit aramay1 amaglamaktadir:

* Saglik soOyleminde; bedenin goriinimii kadar sagligina yapilan vurgu bedenin

denetimini beraberinde getirmekte midir?
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* Uzaman doktorlarin bedenin goriiniimiine ve sagligina iliskin bilimsel sdylemler

kullanmast, bedeni biyo-politik siirecin pargasi haline getirmekte midir?

* Hangi stratejiler ve insa siiregleriyle beden bir diizenleme aracina doniismektedir?

» Sismanlik-hastalik, zayiflik-form, beslenme-form gibi temalar etrafinda sunulan ¢esitli

receteler, oneriler disiplin stratejisi igermekte midir?

» Beden siyasi, ahlaki, toplumsal ve ticari kaygilarla nasil yonlendirilmektedir?

* Uzmanlarin sdylemi bilgi - iktidar iligkisini nasil icermektedir?

Bu iliski dogrultusunda yapilan taramalar sonucu elde edilen 414 haber kodlama sistemi

ile cesitli temalara ayrilarak, hem veriler arast anlamli bir iligki kurulmaya hem de analiz
stirecini kolaylastirmak amaciyla kullanilmistir. Elde edilen alt kodlar daha sonra sistemli bir
biitiin olusturmasi acisindan c¢esitli kategorilere ayrilarak, verilerin analizi yapilmistir.
Bu baglamda haber tiirii, icerigi, yer alan bilgiler, kaynak gosterimi ve yorumlar
dogrultusunda: saglik-hastalik sOylemi, politik sdylem, toplumsal sdylem, betimsel
tanimlamalar, yasam tarzi Onerileri ve disiplin stratejileri olmak tizere bes temel kategori
1s1¢inda metinler analiz edilmistir.

Saglik-hastalik sdylemi kategorisinde; sigsmanlifin tibbilestirilmesinin  mesrulugunu
saglayan temel tibbi sOylemlere, uzman goriislerine ve saglik sorunlarina yer verilmistir. Cogu
haberi dahil edebilecegimiz bu kategoride, sismanlik ve obezitenin yol agtig1r hastaliklar,
bunlarin yasamsal riski, nedenleri tartisilmaktadir. Sadece obez, degil ideal beden kitle
indeksinin disinda kalan fazla kilolu kabul edilen her bireyin yasamsal risk altinda oldugu da,
bu baslik altinda tartisilan 6nemli bir konu olarak karsimiza g¢ikmaktadir. Birgok kronik
hastalik hakkinda tibbi bilgilere yer verilmekte, fazla kilo ile hastalik arasinda dogrudan iliski
kurulmakta, tibbi destek onemli goriilmektedir. Yapilan agiklamalarin ve bilgilendirmelerin
uzmanlar/doktorlar aracilifiyla yapilmasi, haberin etkileme giicii agisindan da Onemli
olmaktadir. Bu uzmanlar haberlerde (Prof. Dr., Dog. Dr...) unvanlartyla yer almakta bu ise
verdikleri bilgilerin uygulanabilirlik ve inandiriciigini artirmaktadir. Dolayisiyla bu kategori
altinda incelenen haberler kaynak gosterilerek yapilan haberler olup, yer alan goriisler
genellikle yorumdan uzak tirnak iginde verilmektedir.

Sismanliga iligkin biyo-politik yaklasimlar1 iceren politik kodlamalardan yola ¢ikilarak
olusturulan politik sdylem kategorisi yer almaktadir. Bu kategori i¢inde sismanligin bir halk
sagligl sorunu olarak goriilmesi ve bu yonde makro ve mikro politikalara yer verilmesi
tartisilmakta, uzman sdyleminde yer alan saglikli nesiller yetistirmenin 6n kosullar1 ve
amaglart irdelenmektedir.

Toplumsal séylem ise, haber igeriklerinde sismanliga iliskin yer alan toplumsal bakis

acisin1  icermekte, estetiksel, dislayict ve oOtekilestirici  tutumlardan yola ¢ikilarak
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olusturulmaktadir. Genellikle bireysel dykiilerin yer aldigi bu kategoride, saglik vurgusunun
yaninda tiikketim kiiltiirliniin yarattig1 yeni beden imgesinin de sismanliga iligkin tutum ve
algilar1 degistirdigini gostermektedir. Ciinkii sismanlik ayn1 zamanda bir goriintii bozuklugu
olarak tanimlanarak, “anormal” bir durum olarak kabul edilmektedir. Bu bireysel dykiiler ayni
zamanda bize glizelligin ve basarinin zayif bir bedene, tembellik ve ¢irkinligin de nasil sigman
bedenle 0Ozdeslestirildigini gostermektedir. Bu goriisii destekleyen arastirmalara yer
verilmekte, ¢arpici basliklar kullanilmaktadir.

Betimsel tanimlamalarda ise; tamimlayici, betimleyici, durum saptayict unsurlar yer
almakta, ¢ogunlukla yorumsuz verilen ya bir arastirma verilerine ya da uzman goriigiine
dayanan haberleri icermektedir. Sismanlik ve obezite hakkinda gesitli verilere yer verilmekte,
yapilan deney ya da arastirmalar yer almaktadir. Hem ulusal hem uluslararasi nitelikte
verilerin, aragtirmalarin yer aldig1 bu haberlerde; obezite ve sismanlik sorununun boyutuna ve
onemine dikkat ¢ekmek amaglanmaktadir. “Korkung ihtimal”, “Tiirkiye i¢in korkutan
yizde”, “Afrika tokluktan Oliiyor”, “Tiirkler %56 tembel”, “Hareketsizliginizin su¢lusu
genler”, “Kiiciik yasta obez olanlar okulda da basarisiz”, “Obezlikte sekizinciyiz”, “Giderek
sismanliyoruz”, “Obezite dmrii 13 y1l kisaltiyor”, “Sezaryende obezite riski”, “Saglik caligani
sagliksiz cikt1”, “Obezite’nin ABD ekonomisine maliyeti 190 milyar dolar”, “Diinyanin
tizerindeki 'obezite ylikii”... gibi pek ¢ok carpici baslikla verilen haberler bu kategori altinda
incelenmistir. Bu basliklar altinda, sismanligin kiiresel bir sorun oldugu cesitli istatistiki
bilgilerle desteklenmekte ve yol actig1 hastaliklarla ilgili ¢esitli calismalara yer verilmektedir.
Gelecege iliskin kotii bir tablo ¢izilerek, risk korkusu yaratilmaya calisilmaktadir. Bauman’in
(1998) ifade ettigi gibi risk korkusunun ekonomik degeri géz oniine alindiginda, sismanligin
kiiresel bir risk olarak sunulmasi daha anlamli olmaktadir.

Tibbilestirmenin amaci kapsaminda bedeni gerek denetsel gerek de ticari bir iliski agina
sokan temel konularin tartisildigi kategori ise yasam tarzi Onerilerinin yer aldigi disiplin
stratejileri kategorisidir. Sismanligin yol actig1 saglik sorunlarindan kurtulmak, hastaliklari
gelmeden Onlemek, hem fiziksel hem ruhsal dengeyi saglamak icin yapilmasi gereken
bireysel ve kolektif onlemlere yer verilmis, bu oOneriler uzman goriisiiyle desteklenmistir.
Birgok haber icerigi beslenme, cesitli diyet, fiziksel aktivite ve tibbi yardim Onerisi ile
gecmektedir. Yapilan Onerilerin sagligit merkeze alarak ve hastalik riski lizerinden korku
pazarlayarak yapilmasi, uygulanabilirligini artirmakta, uzman desteginin Onemini
mesrulagtirmaktadir.

Bu kategoriler 15181inda haberlere genel olarak bakildiginda gbze ¢arpan en 6nemli 6zellik
konuyla ilgili haberlerin ¢ogunda ya bir uzman goriisiine ya da bilimsel olarak yapilan bir

arastirmaya yer verilmesidir. Haberler yorumdan ¢ok; uzman goriislerini igcermekte, yapilan
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yorumlar da uzman bilgisinden yola ¢ikilarak yapilmaktadir. Haber iceriginde yer alan tibbi
bilgilerin dogrulugu veya yanlisli§i uzman bilgisi gerektirdigi ve aragtirmanin amaci i¢inde
yer almadig i¢in tartismasiz ele alinmistir. T1bbi bilginin kesinlik iddias1 ve sahip oldugu 6zel
uzmanlik dili ona ayr1 bir glic saglamakta, 6ne siiriilen her bir bilgi, 6neri ve Saptama
tartismasiz dogru kabul edilmektedir. Gerek saglik haberlerinde gerek sismanlikla ilgili diger
koselerde yaymlanan haberlerde uzman bilgisinin olmasi; haberin inandiriciligi, dogrulugu,
yonlendiriciligi agisindan onemli bir 6zellik olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Hayran ve
Ozdemir’in (2011: 34) 344 haberi analiz ettigi “Saglik Haberlerinin Icerik Analizi ve Medya
Etigi” baslikli arastirmasina gore; haber igerisinde hekim adi gegen haberlerin  %58’inde
igerik tibbi ac¢idan dogru iken, hekim adi gegmeyen haberlerin sadece %32’sinde igerik tibbi
acidan dogrudur. Haber igerisinde kaynak belirtilen haberlerin %59’unda igerik tibbi ag¢idan
dogru iken, kaynak belirtilmeyen haberlerin %49’unda igerigin tibbi a¢idan dogru bilgileri
icerdigi saptanmistir. Caligma kapsaminda ele alinan genel haberlerin de ¢ogunda uzman
bilgisine bagvurulmus ve c¢ogunlukla hekimin adi g¢alistigi yer ve unvani da haberde yer
almistir. Alanlarinda birer otorite olarak goriilen bu hekimler ayni zamanda tibbi bilginin
halka yayilimini saglamakta ve kurumsal bir ortamda kullanilan uzmanlik dilini daha basite
indirgeyerek aciklamalarda bulunmaktadir.

Haberler gazetenin ¢ok farkli kdselerinde yaymlanmakla birlikte, en ¢ok “saglhk” ve
“Ankara giindem” kosesinde yer aldigi goriilmektedir. Ozellikle obeziteyle miicadele
kampanyalarina ve devletin diger saglik diizenlemelerine iliskin haberler giindem2008 ve
Ankara giindem kosesinde yer alirken, uzman goriisleri ve arastirmalarin yer aldigi,
obezitenin sonuglarmin tartisildig1 diger haberler, saglik kdselerinde yaymlanmustir. Ozellikle
yaz aylarinda ve obezite ile miicadelenin resmi olarak basladigi Haziran ayinda ise konunun
islenme sikliginin daha fazla oldugu goriilmektedir. Yillar itibariyle gazetenin konuyu ele alis
sikliginda da 6nemli degisimlerin yasandig1 géze carpan bulgular arasindadir. Gazete arsivi
incelendiginde, 2000 yilinda sismanlikla ilgili 60 obezite ile ilgili toplam 16 habere
rastlanirken, 2012 yilinda obezitenin 321 haberle gliindemde O©nemli bir yer tuttugu
goriilmektedir.

S6z konusu bu haberler incelendiginde, agirlikli olarak sismanlik ve obeziteyi
tamimladiklari, yol ac¢tig1 saglik sorunlar1 ve gesitli hastaliklarla olan iliskisi, obeziteye ve
sismanliga kars1 bireysel ve tibbi olarak alinmasi gereken onlemleri icerdigi goriilmektedir.
Sismanlik ve obezitenin gerek bireyin, gerekse toplum saglig1 acisindan zararlari tartigilmakta
ve ¢ogu zaman alinmasi gereken politik 6nlemlere de dikkat ¢ekilmektedir. Tibbi 6nlemlerin
gerekliligi kamu sagligi adina da sunulmakta, saglikli nesillere sahip olmanin iilkenin gelecegi

icin 6nemine dikkat cekilerek, yapilmasi gereken kamu diizenlemelerine yer verilmektedir.
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Haberlerde yer alan doktor isimleri birer marka gibi sunulmakta, cogunlukla calistiklar
kurumla birlikte verilmektedir.

Sigsmanlik ve obezite ile ilgili haberlerin genel ¢ergevesi ¢izildikten sonra uzman doktor
olan Prof. Dr. Osman Miiftiioglu’nun konuyla ilgili kose yazilar1 da analiz siirecine dahil
edilmistir. Bu uzmanin segilmesindeki baslica etken tip doktoru olusunun yani sira, toplumun
cogunlugu tarafindan duyulmus veya taninmis olmasi, dolayisiyla medyatik bir kimlige sahip
olusudur. Ciinkii mesleki bilgi ve medyatik kimligi ona ayr1 bir glic ve imtiyaz tanimaktadir.
Meslegini sadece tip kurumu iginde icra etmeyen Osman Miiftiioglu, ayn1 zamanda gorsel ve
yazili basin araciligiyla genis kitlelere ulasma sansina sahip olmakta, tibbi bilginin halka
yayilimini sagladigi gibi, tibbilestirmenin de dnemli aktorii olarak da yerini almaktadir. Sahip
oldugu tibbi bilgi onu bir iktidar kaynagina doniistiirmekte ve alaninda danisilacak 6nemli bir
kisilige doniistiirmektedir. Sahip oldugu tibbi bilgi ve medyatik kimlik ayn1 zamanda onu
politik, ticari ve toplumsal giiciin kaynagma da gotiirmektedir. Yaymladig: kitaplar, yaptigi
programlar, yazdigi kose yazilari, sahip oldugu 6zel merkezler ayn1 zamanda tibbi bilginin
onemli bir ticari kazanca nasil déniistiigiiniin de gostergesidir. Ozellikle tibbi bilginin tiiketim
kiiltiirli iginde 6nemli bir ticari kaynaga doniismesinin ve bu bilgi araciligiyla bireylerin saglik
baslig1 altinda denetsel bir siirecin igine yani biyo-politikanin bir pargasi haline gelmesinin
ardinda, tibbi bilginin ortaya ¢iktig1 varlik kosularinin disina ¢ikarak popiilerlesmesinin ve
ayni zamanda sahip oldugu giicii ve imtiyazi koruyarak, bu ortakligi bagka aktorler ile
paylasmas1 yer almaktadir. Saghik endiistrisi, kitle iletisim araglart ve kamu politikalarinin
isbirligi i¢inde oldugu bu siirecte, tibbilestirme 6nemli bir tartisma konusu olarak karsimiza
cikar. Doktorlar da bu siirecin bas aktorii olarak yerini almakta, bedenin saglik sdylemi
etrafinda diizenlenmesine katkida bulunmaktadir. Bunun ardinda yatan temel etkenlerden biri
de modern donemle birlikte gelisen uzmanlik sistemleri ve bu uzmanlarin toplum iginde
onemli giice ve etkiye sahip olmasidir. Bauman’in (2002) da ifade ettigi gibi gilinlimiiz
uzmanlar1 tamamiyla riza esasina dayanarak, her hangi bir baski ve zorlamaya gereksinim
duymadan bireyler iizerinde giic iliskisi gelistirmekte, onlari kendilerine bagimli hale
getirmektedir. Ornegin hastalik ve hastalik riski iizerine kurulan sdylemlerde, sagligin
gereklerine uyulmadig siirece kaybedilecek bir durum oldugu ifade edilmekte ve bunun i¢in
stirekli ¢esitli stratejiler, beslenme Onerileri, ¢esitli egzersizler ve diyetler, kisacasi yeni bir
yasam tarzi sunulmaktadir. Bu uzmanlarin medya araciligiyla halkin biiyiikk bir kesimine
ulasabildigi, bu yiizden biiylik bir “hasta” potansiyeline sahip oldugu gbéz Oniinde
bulundurulursa, séylemlerinin etkilerinin de tartisilmaya deger oldugu sdylenebilir.

“Ben dahil, biz hekimlerin sik yaptig1 hatalardan biri hastayr degil de, hastalig1 tedavi

etmeye kalkmaktir. Hastayr bir kenara birakip onu rahatsiz, mutsuz eden agri ve
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siztlarmi1 goérmezden gelmek ve bunlari, sadece belirli bir hastalik kaliplari igine
sigdirabildigimiz zaman ciddiye almak “yeni hekimlik” anlayisinin iflah olmaz
hatalarindan biridir. Oysa hastalar bizden hastaliklarin1 degil, sorunlarini ortadan
kaldirmamizi, dertlerine ¢are bulmamizi isterler. Onlar i¢in 6nemli olan giinliik
yasamlarint zorlastiran, mesela uykularini bozan, keyiflerini kaciran problemlerinin
(agrilarinin, sizilarmin) su veya bu sekilde ama en kisa zamanda ortadan
kaldirilmasidir, yoksa bizim adina “hastalik” dedigimiz seyleri yenmemiz degildir...”
(Miiftiioglu, 30.03.2012).

Omekte oldugu gibi énemli bir giice ve otoriteye sahip doktorlarin sdylemleri de, degisen
hastalik tanimlamalarina ve saglhigin sinirlarinin neler olduguna katkida bulunarak, onlar
tibbilestirme siirecinin bag aktorii haline getirmektedir. Ciinkii hastaligin smirlart genis
tutulmaya baslandikga, tibbi bilgi yasamin her alanini kusatip, 6énemli bir iktidar kaynagina
dontisiir.

“Anlatmak istedigim sey su: Saglikla hastalik arasindaki “gri alan”da c¢ok sayida
problem, sorun, can sikici, iiziicii sikayetler vardir: Yorgunluk, el-ayak uyusmalari,
tekrarlayan sivilceler, kasintilar, sag, tirnak sorunlari, hazimsizlik, gaz, siskinlik gibi
sindirim sitemi problemleri, gezici eklem kas agrilari, ¢arpintilar, tansiyon ataklari,
yeme bozukluklari bu “gri alan” sorunlarindan sadece bazilaridir. Bunlara onlarcasi
eklenebilir” (Miiftiioglu, 30.03.2012).

Bu gri alan i¢inde tanimlanan sorunlar hastalik alanina alinmaya ¢aligilarak tibbin tani ve
tedavi alani genis tutulmaya baslanmaktadir. Bauman’m (2011: 81) da ifade ettigi gibi her
tirli rahatsizlik tibbi bir dille aciklanarak, tibbi miidahaleye agik hale getirilmekte ve
boylelikle, hayatlarimiz uzmanlarin eline birakilmaktadir. “Cevreyi” de bir biitiin olarak
diisiinlip kabul etmek, ‘“hastalik” olarak kategorize edemedigi gri alanda kalan saglik
problemlerini de “saglik sorunu” olarak degerlendirip iyilestirici ¢6ziimler {iretmek
zorundadir” (Miiftiioglu, 30.03.2012).

Osman Miiftiioglu 2003 yilindan beri (bu ¢alismanin tamamlandigi 2015 yilinda hala aym
popiilerlik ve etki ile devam etmekteydi.) Hiirriyet Gazetesinin saglik kosesinde diizenli
olarak yazan ve en ¢ok okunan saglik kdsesine sahip uzman olarak bilinmektedir. Yazilarinda
bircok kronik rahatsizliga, beslenme ve diyetlere iligkin bilgi vermekte, sagligi korumaya
iliskin alinacak onlemlere dikkat ¢ekmektedir. Tibbi bir dilden ziyade daha basit, herkesin
anlayabilecegi bir dili kullanarak yazilarmmi yazmakta, zaman zaman alternatif tibbi
yontemlerden bahsetse de, son sozii sdyleyecek olanin modern tip oldugunu belirtmektedir.
Ozellikle popiiler konular olan beslenme, diyet, saglikli yaslanma gibi konularda kitaplar

yayinlamakta, TV programlarina Katilmakta, tinlii isimlerin 6zel doktorlugunu yapmaktadir.
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Koruyucu hekimlik diisiincesini destekleyerek, saglik koglugunun 6nemini vurgulamaktadir.
Bir roportajinda su ifadelere yer vermistir:
“Koruyucu hekim sadece sizin hastaliginizi tedavi eden insan olmamali. Sizi, daha
saglikli tutan, saglamlilik halinizi koruyan, bu agidan sizi yoneten insan olmali. Yani
bu cagin basinda olusturulan hekimlik modelini yeniden gozden geg¢irmemiz
gerektigini diislinliyorum. Her seyin sanayilesmesinden tip da nasibini aldi. Sanayi,
tiptan para kazanmanin yollarin1 aradi. Ve kendine 2 yol buldu: Biri teshis, digeri de
tedavi sanayii. Yani hastaliktan para kazanma. Bir bagka deyisle ilag endiistrisi. Ama
benim gorevimin sadece tedavi etmek oldugu kanaatinde degilim, bu tabii ki kutsal bir
is, ama sagligt korumak ondan daha kutsal ve oncelikli!” (Ayse Arman, Hiirriyet,
15.03.2003).
Bu sodylemde, saglik danigsmanlik hizmetinin 6nemli oldugunu ve bu ylizden sagligi
korumanin da doktor rehberliginde yapilmasi gerektigini belirtmektedir. Modern tibbin ilk
ortaya ¢iktigr donemde temel amag hastaliklari iyilestirmek iken; daha sonra tiiketim toplumu
icinde degisen ve doniisen saglik-hastalik sdylemleri ile birlikte hastaliklar1 gelmeden 6nleme,
sagligr koruma, bedeni dengede tutma gibi temel amaglar ilke edinilmeye baslanmistir. Bu
ama¢ dogrultusunda koruyucu tibbin 6nemi vurgulanmakta, sagligi koruma adina uzman
yardimi 6nemli bir etken olarak sunulmaktadir. Bu ise hasta-doktor iliskisinden ¢ok, birey-
danigman iliskisini beraberinde getirmektedir. Ciinkii her bireyin hastalanma potansiyeline
sahip oldugu diisiiniiliirse, hasta konumuna gegmeden 6nce uzman bilgisiyle bedeni “saglikli,
“zinde” tutma cabasi i¢ine girmesi gerekli goriilmektedir.

2

“Ben insanlarin ‘‘hayat tarzi danismanit’’ degil ama ‘‘saglik kogu’ olabilirim. Yani
sizi karstma alirim, sizin genetik soy agaciizdan, aile risklerinizden, mensup
oldugunuz 1rksal kokenin getirdigi tibbi yiiklerden, yaptiginiz isten, oturdugunuz
sehirden, sehir hayatinin organik veya ruhsal streslerinden bahsederek sizin bir
profilinizi ¢ikaririm. Sonra sizi elden geciririm ve mevcut durumunuzu saptarim.
Gerekli analizlerinizi isterim. Ve sizin i¢in bir yol haritas1 belirlerim. Gelecekte
Onilinlize ¢ikabilecek tlimsekleri sdylerim. Yani Demirel'in ya da Sezen Aksu'nun

benden yararlandig1 noktalar sadece tedavi degil. Biz insanlarin kisa, orta ve uzun

vadeli saglik planlamalarini yapiyoruz...” (Ayse Arman, Hiirriyet, 15.03.2003).

Miiftiioglu, bir doktorun gorevinin sadece hastaliga iliskin tan1 ve tedavi yiritmek
olmadigini, en Onemlisi sagliga iliskin 6n goriilerin ve planlarin yapilmasi oldugunu
belirterek, ister hasta statiisiinde olsun ister, saglikli olsun bireyi uzmana bagimli hale

getirmektedir. Bu ise risk kavramina siirekli yapilan vurgu ile miimkiin kilinmakta ve risk
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korkusu iizerinden yeni saglik anlayislar1 ve ¢6ziim yollar1 bireylere sunulmaktadir. Ayrica bu
diisiince ile birlikte; eskiden saglik anlayisinin 6nemli bir 6zelligi olan bedeni sadece
hastalandiginda tedavi etmeye yonelik tutumun yerini, hastaligi gelmeden 6nleme tutumuna
birakmstir (Delibas, 2013: 106).
“Hemen aklima geleni sOyleyeyim: Doktor, hastalanildigi zaman aranilmasi gereken
bir cankurtaran degil. Yani bir itfaiye degil. Sizin sagligmizla ilgilenen, sagliginizi
yoneten kisi. Saghiginizi gelistirir ve gerekirse tedavi eder. Yani sadece tedavi etmez!”
(Ayse Arman, Hiirriyet, 15.03.2003).

Bu diisiince doktorlar ile yasam kogu arasindaki sinirlarin muglaklagsmasina ve doktorun
biitiin bir yasam diizenimizin, yani haftada ka¢ kez sevismemiz gerektigine kadar neler
yapmamiz gerektigini belirlemesine neden olmaktadir (Kartal; Elbek, 2013: 156). Saglikli
yasam tarzi altinda biitiin bir giindelik hayatimiz diizenlenmekte, sabah kalkis saatimizden,
aksam yatis saatimize kadar her an planlanmaktadir.

Miiftioglu bir doktorun gorev ve sorumluluklarini tanimlarken, “saglikli” veya “hasta”
olan bireyin de nasil bir yol ¢izmesi gerektigini belirtmektedir. Ayse Arman’a 2003°de verdigi
rOportajda insanlarin hayat tarzi danismani olmadigini sadece saglik kocu oldugunu
vurgulamis ama yaptig1 6neriler dogrudan bireylerin yasam tarzini belirledigi goriilmektedir.
Sagliga iligkin en basit 6neriler bile bireylerin yasam tarzin1 belirlemekle kalmamakta, 6zel
iligkilerinden, manevi duygularina kadar birgok alanda etkili olmaktadir. Bunun 2012 yilinda
yazdig1 bir yaziyla orneklendirmek miimkiindiir. Bu yazida bir¢ok saglik sorunun ardinda
ruhsal sorunlarin oldugunu ve “depresyonun kolay ¢6ziimii, bedenimizi daha fazla adrenalinle
atesleylp, ruhumuzu ve beynimizi daha yiiksek dozda serotoninle yikamak gibi
goriinmektedir” diyerek bireylerin giindelik hayat iligkilerinin bu ger¢evede nasil yiiriitiilmesi
gerektigi lizerinde durmaktadir.

“ Hayatin bas dondiiriicii hiz1 i¢inde kendinize iyi bakmay1 ihmal edebilir, kendinizle
olmay1 unutabilirsiniz. Bagka hayatlar1 yasamaniz, bagskalarim1 oynayip kendi
hayatinizda figiiran kalmaniz isten bile degildir. Biitiin bunlarin o “siiper doz adrenalin
ve mega doz serotonin’den kaynaklandigi hep aklinizda olmalidir. Hayatinizin
avuglarimizin iginden 151k hiziyla kayip gitmesini istemiyorsaniz hemen harekete
gecmelisiniz” (Miftiioglu, 17.01.2012).

Miiftiioglu bireylere kendi hayatlarinin kontrollerini ellerinde bulunduklarini hatirlatarak,
neler yapmalari konusunda danismanlik yapmaktadir.

“Hayatinizla ilgili yapacagimiz degisikliklerin ilk sirasini aile ve sosyal iligkilerinizi
gelistirmeye ayirin. Yasam pastanizdan yakinlariniza yeterli ve dengeli dilimler ayirip

ayirmadiginizi gézden gecirin. Aile biiyliklerinizi daha sik ziyaret etmeye caligin.
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Komsuluk iliskilerinizi giiglendirmek size daha c¢ok giiven duygusu verecektir.
Komgularimizla goriismeye, onlara sorunlarinda destek olmaya calisin” (Miiftiioglu,
17.01.2012).

Yaptig1 Oneriler bireylerin dogrudann fiziksel sagligindan ziyade giindelik iliskileri
tizerinde islemekte ve bunu da ruhsal saglikla iligkilendirerek bireylerin toplumsal ve bireysel
iligkilerinin simirlarint belirlemektedir. Bunun en somut Ornegi, akrabalik iliskilerinden
komsuluk ve arkadas iliskilerine varan bir belirlemeci yol izleyerek 6neride bulunmasidir. Bu
Oneriler sosyal yasamimizi diizenleyen, bicimlendiren ve belirleyen 6neriler olup, saglikli bir
yasam recetesiyle sunulmaktadir.

“Arkadaslarimizla konusup dertlesmeye zaman ayirm. Ozellikle ¢ocuklarinizin aile
biiyliklerinizle olan baglarin1 daha giiclii hale getirmeye 6zen gosterin. Korunmus ve
gelistirilmis aile iligkileri giiclii ve taze tutulan sosyal baglar size daha cok giiven
verecek, kendinizi daha iyi hissetmenizi saglayacaktir” (Miiftioglu, 17.01.2012).

Bireylerin giindelik hayat icinde gerek birincil gerekse ikincil iligkilerini belirleyen bu
Oneriler ayn1 zamanda kent insaninin yasam tarzindan kaynakli sorunlarin ¢oziimii olarak da
sunulmaktadir. Bu ¢6ziim Onerileri, doktorlarin bireye yonelik Onerilerin sinirlarini genis
tutmasina ve gorev tanimlarinin farklilasmasina neden olmaktadir. Danigsman-yasam kocgu-
doktor gibi farkli gérev tanimlari iceren mesleki uzmanliklarin siirlarin1 muglaklastirmistir.

“Ogzellikle sehirlerde yasayanlar i¢in hayat gereginden fazla hizlidir. Ya bedenimiz, ya
ruhumuz bazen ikisi birden bu hiza ayak uyduramaz. Daha hizli yemek yemek
bedenimizi biiyiitlip sismanlatirken, daha hizli diisiinmek, daha az uyuyup daha hizli
sevmek ruhumuzu olabildigince kiicliltmiistiir. Bundan bdyle yapacaklarimizin ikinci
satirin1 “Biraz yavasla ve zaman zaman ara ver” basliginin altina yerlestirebilirsiniz”
(Miiftiioglu, 17.01.2012).

Miiftioglu’nun hazci bir yaklasimdan yola ¢ikarak mutluluk felsefesi iizerinden de
bireylere 6nerilerde bulundugu goriilmektedir.

“Hala bir sey eksik: Hayattan haz almanin 6nemi! “Healthy Pleasures” kitabindan
aldim bu ciimleleri. Etkileyici ve yol gosterici olduklart i¢in. Sadece saglikli olmaya
degil, neseli bir hayata odaklanin. Hayatiniza saglikla birlikte mutluluk, yasama
sevinci de katin. Hastalanmak her zaman miimkiindiir” (Miftioglu, 17.01.2012).

Miiftiioglu i¢ huzur ve mutlu bir hayatin sagligin tizerindeki etkilerini siklikla yazilarinda
dile getirmekte ve mutlu olmanin sirlarin1 bireylere tek tek sunmaktadir. “Beyni huzurla da
beslemek lazim” baglikli bir yazisinda ruhsal dengenin ve mutlulugun sagliga olan etkilerini

tartisirken; Ornekte oldugu gibi toplumsal ve bireysel iligkileri nasil olmasi gerektigini
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belirlemekte, bireyin faaliyetlerini diizenlemeye calismaktadir. “Bellegi huzur kapsiilleriyle

giiclendirmek” basligiyla bu onerileri sunmakta, toplumsal baglarin sinirlarini belirlemektedir.
“-Neseli, eglenceli biri olmayr hedefleyin. -Toplumsal faaliyetlerde, yardim
kuruluslarinda, sosyal-toplumsal aktivitelerde yer alin ve aktivitenizi “tutku”
seviyesine tasimaya calisin. -lyilik yapma, yardim etme, sefkat gdsterme ve empati
kurmayr “TUTKU” derecesine tasimak ¢ok ama cok etkili bir bellek ilacidir. -
Hastalara, yoksullara, yaslilara yardim gibi goniillii faaliyetlere katilin. - Daha ¢ok
okuyun, 6grenin, farkli seyler ¢6ziin, ¢6ziimleyin. Resim yapmayi, bir miizik aleti
calmay1 6grenmeyi bile deneyin!. -Size uygun manevi ¢alismalar ve yogunlasmalar,
inan¢ diinyanizi zenginlestiren her tiirlii aktivite, huzurunuzu arttirip, siikinetinizi
derinlestirerek belleginizi giiclendirecektir” (Miiftiioglu, 24.02.2012).

Miiftiioglu medyatik kimliginin ona sagladig1 gii¢ ve popiilariteden yola ¢ikarak modern
tibbi soylemin istiinde toplumsal iligkilerin orgiitleyisini belirleyecek sdylemleri iiretmekte,
kanaat onderi gorevi istlenmektedir. Bireylerin sadece toplumsal iliskilerini belirleyici
Onerilerde bulunmaz, ayni1 zamanda gii¢lii dini duygularin insan saglig1 lizerindeki etkilerini
tartisarak, modern pozitivist anlayisin Gtesine geger.

“Hangi inanca sahip olursaniz olun, detoks siireci, duasiz, ruhsal arinmasiz, bizi biz
eden, hayatimizdaki her seyi diizenleyen, kainattaki her seyi var eden o biiylik giice
baglig1 zorunlu kilar. Arinmak i¢in O’nun yardimina inanmayi, en tehlikeli toksinler
saydigimiz endise, korku, giivensizlik, 6tke, siddet, kiskanglik gibi duygulardan uzak
kalmayr ve O’nun varligina daha ¢ok sigimmayir zorunlu kilar” (Miiftiioglu,
14.05.2012).

Miiftiioglunun toplum ve insan etkilesimini ele alarak gerek bireysel gerek toplumsal
iliskilerin ve dini duygularin insan sagligi lizerindeki etkilerini tartigmasi, tibbin amag ve
kapsamini tekrar tartismaya agmamiza neden olur. Tip tani, teshis ve tedavi gibi siireglerin bir
pargasi olmaktan ¢ikmis, sadece saglikli bireyin sinirlarini belirlememis, ayn1 zamanda "6rnek
insan” tanim1 da yapmaya g¢alismistir. Bunu ise bireyle yasadigi toplum arasindaki fiziksel ve
manevi iligkileri diizenleme isine giriserek, modern insani1 organik, piiriizsiiz, tutkusuz ve
giiclii olacak sekilde belirlemeye calismistir (Kartal; Elbek, 2013: 155).

“Modern tibbin yaptig1 en dogru islerden biri bilime dayali olmak ve bilimi, bilimsel
gelismeleri insanligin hizmetine sunmak oldu 6zellikle genetik bilimindeki gelismeler,
biyoteknolojideki muazzam ilerlemeler, biyokimyadaki muhtesem atilimlar, sadece
saglik sorunlarimizi tedavi etmeyi degil, saglik risklerimizi de erkenden fark etmeyi
mimkiin hale getiriyor. Bugiin pek c¢ok hastaligi, mesela bazi kanserleri daha

neredeyse tasarim asamasindayken teshis edebiliyoruz. Hatta kansere doniismeden
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onceki donemlerde —prekanseroz/kansere doniisme egilimi olan- tanimlayarak ortadan
kaldiriyoruz.”(Miiftiioglu, 30.01.2013).

Modern tibbi ilerlemeler bir yandan tibbin giiciinii arittirirken, 6te yandan tibbi ideolojiyi
toplumsal hayata daha ickin kilmaktadir. Hastalig1 tedavi eden ve hastalik riskini yok eden
giiclii bir teknolojiye sahip tibbin smirlar1 da genis tutulmaktadir. Bir yandan modern tibbin
giiciinden bahseden Miiftiioglu 6te yandan “6rnek insan”1in nasil olmasi gerektigini belirleyen
bir tibbi anlayistan da s6z etmektedir.

Yasasin Hayat adinda Ankara ve Istanbul’da 6zel kliniklere sahip olan Miiftiioglu, zaman
zaman kosesinde bagka alanlardaki uzmanlarin yazi ve goriislerini de ele almakta, dzellikle
yasasin hayat ekibinde yer alan Dr. Evren ALTINEL’e siklikla kosesinde yer verdigi
goriilmektedir. Kosesinde isledigi diyet, beslenme, zayiflama gibi konulari ¢ogunlukla
popiiler bir dil kullanarak islemekte, bu ise, anlasilabilirlik ve ilgiyi artirmaktadir.

Miiftiioglu'nun medyatik bir kimlige sahip olmasi, hasta-dokor iliskisi ger¢evesinde tercih
edilebilirligini arttirdig1 gibi, beslenme endiistrisinin yiriitecegi reklam ve kampanyalarin
etkinligi i¢in de dnemli bir isim olmasina neden olmaktadir. Bu ise Osman Miiftiioglu ismine
bir marka niteligi katmakta ve dolayisiyla isminin ekonomik degerini artirmaktadir. Ornegin
2012 yilinda bir su reklaminda rol almasi (oynamasi) ve 2011 yilinda bir kése yazisinin
sonunda ayni firmanin bir baska iiriiniiniin reklaminin bulunmasi (donmesi) hem elestirilmis,
hem de ticari kazancin etik boyutunu tartismaya acmistir (Akin, 2011). Ayni tartigma, baska
bir yazisinin oldugu sayfada yer alan bir Pro-biyotik ila¢ markasinin reklaminin yer almasi ve
ayn yazisinda o pro-biyotigi tavsiye etmesi ile yasanmistir. “Probiyotik giictiniizii arttirin,
kefir ve yogurt yiyin, probiyotik destegi (sustenex) alin (Miifiioglu, 2011). Tanitiminda yer
aldigi “Ex-Sir” adli iirlinliin kosesinde tavsiye etmesiyle “ Prof. Miiftiioglu Hiirriyet’te
Diikkan agmis” baslikli haber i¢inde elestirilmistir (http://t24.com.tr/yazi/prof-muftuoglu-
hurriyette-dukkan-acmis/4467)



http://t24.com.tr/yazi/prof-muftuoglu-hurriyette-dukkan-acmis/4467
http://t24.com.tr/yazi/prof-muftuoglu-hurriyette-dukkan-acmis/4467
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Bu durum calisma iginde siklikla tartisilan tibbilestirmenin ekonomik boyutuyla yakindan
iliskilidir. Ozellikle bu siirecin bas aktdrii olan doktorlarin sahip oldugu bilginin kullanim
alan1 ve degerinin tiiketim kiiltiirli i¢inde doniisiime ugramasi ile agiklanabilir. Benzer sekilde
diinyaca {inlii doktor isimlerinin 6nerdikleri Giriinlerin satisinda patlama yasanmakta, piyasaya
siiriilen birgok iiriiniin tanittiminda bu doktorlar &nemli roller iistlenmektedir. Ornegin
Mehmet Oz’iin Afrika Mango hapini zayiflamak icin tavsiye etmesiyle, iiriiniin satislarinda
onemli Ol¢iide artis yasanmis, hatta piyasaya bir¢ok sahte iiriin siiriilmesine neden olmustur
(http://www.sabah.com.tr/Dunya/2011/07/10/dr-o0z-abdyi-karistirdi). ~ Yapilan ¢alismalar,
saglik haberlerinin sadece basit bir sekilde sagliga iligskin bilgileri icermedigi, ayn1 zamanda
haberin i¢inde ya da haberin bulundugu sayfada yer alan iiriin reklamlariyla okuyucuya
ulastig1 ortaya konulmaktadir (Erdogan, 2002; Giir, 2010). Benzer sekilde caligmanin
orneklemi dogrultusunda sigsmanlikla ilgili analiz edilen haberlerde, haber igeriklerine

yerlestirilen bir iiriin veya bir firma, bir hastane veya doktor adina rastlanmaktadir. Ornegin,
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“Egzersizde basar1 bu testlere bagli” baslikli bir haberde egzersiz yapmanin hem saglik hem
de kilo yonetimi arasindaki iligkisi ele alinmakta; uzman doktorun goriislerinden yola
¢ikilarak, dogru bir spor salonu se¢iminin ve bedeni tanimayi saglayacak testlerin bu siirecte
basarili olmada etkili oldugu ifade edilerek, spor salonu reklami yapilmaktadir.
“Saglikli bir yagamin ilk sartt olan egzersiz dogru sekilde yapildig1 siirece etkili
oluyor. Egzersize basliyorum diyerek baglamak ise bazi riskleri beraberinde getiriyor.
Bu nedenle 6nce gideceginiz spor salonunu se¢meli sonra da viicudunuzu tanimanizi
saglayacak testleri yaptirmalisiniz. Aksi takdirde sakatlanmalardan, kilo vermek yerine
almaya kadar bir¢ok sorunla karsilasabilirsiniz.” S6z konusu haberin devaminda‘“spora
baslamadan O6nce gerekli testlerin yapilmasiyla yag orani belirlenirken, egzersizin
siddeti de kontrol altina alintyor. The Shore Club iiyelerine saghkh bir egzersiz icin
olciimler yapan Yrd. Do¢ Dr. Ilhan Odabas, “Kadin ve erkekte yaglanmanin
normalin iizerinde olmasi hastalik risklerini de beraberinde getiriyor. Sismanlikla
birlikte gelisen metabolik hastaliklar arasinda seker hastaligi, hyperkolesterol,
hyperlipidemi eklem problemleri yer aliyor’” (Hiirriyet, 26.09.2012).

Sismanlikla birlikte ortaya ¢ikabilecek hastaliklar iizerinden bir risk korkusu yaratilarak
adi gecen spor kuliibiine bireyler yonlendirilmektedir. Birgok haber igeriginde o6zel
hastanelerde yapilan uygulamalardan bahsedilmekte bu uygulamalarin sismanlikla
miicadelede 6nemi ve etkisi tartigilmaktadir.

Miiftiioglu kose yazisinda modern tibbi bilgilerin yani sira; popiiler saglik sdylemi iginde
degerlendirilebilecek diyet listeleri, ¢esitli yemek ve kiir tarifleri vermekte, 6zellikle ¢ok farkli
diyetisyenlerin yemek tarifleri ve diyet listeleri yazinin sonunda yer almaktadir. Tiiketim
kiiltiirii i¢inde popiiler saglik sdylemi modern tibbi bilgiyi dayanak alarak bedenleri
diizenleme giicli elde etme imkani bulmustur. Her ne kadar moda diyet listelerine kuskuyla
baktigin1 sdylese de, yazilarin sonunda ¢esitli beslenme planlar1 ve diyet listeleri yer aldigi
goriilmektedir. Daha ¢ok {inlii diyetisyenlerin isminin yer aldigi bu listelerin, bireysel
farkliliklar gozeterek, tiim okuyuculara sunuldugu soylenebilir.

Miiftiioglu’nun haber bagliklari incelendiginde ya bir soru niteliginde, ya da uygulanmasi
zorunlu birer Oneri niteliginde oldugu goriiliir. “Zoraki diyabet’e ¢ok dikkat edin!™, iyi
beslenmek neden 6nemli?”, “kilo vermeye yardimci haplar ise yariyor mu?”, “Kolesterol
bahane kalp saglig1 sahane!”,” insiilin direnci neden sismanlatiyor?”, “Reflii neden artiyor?”,
“Safinaz olmak iyi mi, koti mii”, “Saglik beyaz, hastalik siyah!”, “Seker hastaligini
onlemenin {i¢ yolu”, “Seker tehdidi neden 6nemli?”, “Besinleri trankilizan gibi kullanmayin”,
“Tatlandirict m1 seker mi?”, “Tathh konusun ama tath yemeyin!”, “Yediklerinizi azaltin,

aktivitenizi artirin”, “Agiz kokusu onlenebilir mi?”, “saglikta basarili miyi1z?”, “Daha az
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insiilin daha iyidir”, “Dizleriniz mi agriyor?”, “Fazla kilolar nasil verilecek”, “Geng
kadinlarin dikkatine PKOS artiyor”, “kalbinize iyi bakin”, “Seker omriiniizii kisaltir,
“Kilonuzu iyi kontrol ediyor musunuz” gibi pek ¢ok baslik bunlara 6rnek olarak verilebilir.
Metin iginde alt basliklarla da sorular sorulmakta, bunlara cevap yazilmaktadir. Sorular
herkesin anlayacagi basit bir dille cevaplanmakta, cevaplarin smirlari da daha net
cizilmektedir. Alt baghiklar ayn1 zamanda “BIR UYARI”, “Ne yapmal1”, “Altin Bilgiler”,
“Altin Ogiitler”, “Not alin”, “Aklinizda olsun”, “Benim Onerim”, “Bir Oneri”, ... 10 emir”
“UNUTMAYIN”, “BIR HATIRLATMA”, gibi sagiliga iliskin almacak pek ¢ok bireysel
tedbir ve Oneriyi icermektedir. Bu bireysel tedbir ve oneriler cogunlukla birer emir niteliginde
sunulmakta ve uygulanmadig: taktirde bireyin karsilasacagi sorunlara da yer verilmektedir.

Dolaysiyla her bir 6nerinin uygulanmasi bir zorunluluk olarak goriilmektedir.

Hipertansiyonu Onleme programi:

- Varsa, fazla kilolariniz1 vermek ilk adim olmalz..

- Uyku sorununuz varsa ¢ozmeli, en azindan dengelemeye
calismalisiniz.

- Depresyon probleminizi halletmeyi ihmal etmemelisiniz.

- Beslenme onerilerini dikkatle uygulamali, 6zellikle tuz tiikketiminizi

olabildigince kontrol altinda tutmalisiniz...

“Hipertansiyonda beslenme i¢in 10 emir”
1. Tuzu azaltn.

2. Sekeri, unu azaltin... (Miiftiioglu, 27.01.2012)

Haber basligina ve konusuna gore giriste yazinin 6nemini ve &zetini anlatan bir spot yer
almakta, spotta kisaca sagiligi korumak ve hastalifi Onlemek i¢in yapilmasi gerekenler
ozetlenmektedir. Konuyu 6nemli ve ilging kilmak adina bazen bilimsel, bazen de siislemeli ve
cesitli benzetmeleri iceren bir dil kullanilmaktadir. Ornegin “Genetik Bilimi Umut Vaat
Ediyor” (09.03.2012) baslikli bir haber spotunda “Hastaliklarin olusmasinda genlerin dnemli
rolii var. Genler, DNA’nizin bir pargasidir” sdylemi bilimsel bir dilden olusurken, “Kalbinize
Iyi Bakin” bashkl kalp sagligmi anlatan bir haberde; “Kalbinizi sadece ask sarkilari
sOylerken, duygulu tiirkiiler dinlerken, klasiklesmis siirleri okurken ya da Sevgililer Giinii’nde
degil, saglamken ve saglikliyken de diisiinmelisiniz” (20.05.2012) gibi daha popiiler ve ilgi
cekici bir dil kullanilmaktadir. Haber spotlarinda ¢ogunlukla haberin konusunu igeren sorular

sormakta, bu baglamda alinmasi1 gereken dnlemleri 6zetlemektedir.
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“Gen¢ kiz ve kadinlar arasinda adet diizensizlikleri, tiiylenme, kilo fazlaligi,
hipertansiyon, seker hastalii, koroner kalp hastaligi, karaciger yaglanmasi gibi
sorunlar giderek artiyor. Peki, bu hizli artisin nedeni ne?” (Miiftiioglu, 02.10.2012).
“Fazla kilolu olmak bir saglik sorunudur, obezite diizeyine ulastigindaysa bir
“hastalik” haline gelir. Kilo sorunu diizeyi ne olursa olsun daha en basindan beri
dikkatle izlenmelidir” (Miiftiioglu, 20.08.2012).

Uzman/doktor’un kdse yazilarinda sadece baslikla alakali bir konu islenmemekte, ayni
zamanda cesitli alt basliklarla birden fazla konuyu ele alabilmektedir. Ornegin “Daha Az
Insiilin Daha lyidir” bashgiyla verilen bir haberde fazla salgilanan insiilinin nedenleri ve
zararlar1 tartisilirken; haberin sonunda verilen bir alt baslikla “Giizel bir cilt igin ne yemeli, ne
icilmeli” gibi bir takim Onerilere yer verebilmektedir. Benzer sekilde Genetik miras baglikl
bir haberde genetik mirasin hastaliklar {izerinde etkisini tartisirken, “kahve mi yararli, ¢ay
m1”, Panik bozukluk yayginlagiyor mu?” gibi farkli temalar1 da isleyebilmektedir. Bu 6rnekler
sagliga iliskin popiiler ve tibbi sdylemin nasil bir arada islendiginin 6nemli bir kanitin1 da
olusturmaktadir. Sadece tibbi bir dille saglik-hastalik durumlarma iliskin bilgilere yer
verilmemekte, ayn1 zamanda popiiler bir dille bunlara iliskin agiklamalar ve Oneriler de yer
verilmektedir. Bundan dolay1 yazilarmin sonunda “anti-aging” cay tarifleri, farkli uzmanlar
tarafindan hazirlanan yemek tarifleri, diyet listeleri, giizel bir cilt i¢in yapilmasi gerekenler,
yer alabilmektedir. Bir yandan tibbi bir dille hastaliklara iligkin agiklama yapilirken, Gte
yandan giizel goriiniim i¢in ve yaglanma karsiti tarifler yer alabilmektedir.

KESIP SAKLAYIN
Anti-aging cay tarifi
- 30 g kekik
- 20 g adacay1
- 30 g biberiye
- 20 g mercankosk
- 20 g melissa (ogul otu)
- 50 g siyah frenk tizimii yaprag:
Tiimii karigtirilir. Her sabah bu karisimdan 2 tatli kagigi alinip 200 cc kaynar
suya konur, 5 dakika beklenip igilir. Melisanin, mercankdskiin diterpen ve
fenolik asit igerigi, siyah frenk iiziimii yapraginin proantosiyanidin destegi
ve tlimiiniin polifenol zenginligi caymizin antioksidan giiciinii artirir. Dr.
Evren ALTINEL” (Miiftiioglu, 27.11.2012)

Miiftiioglu’nun, yukarida yer alan Ornekler gibi farkli uzmanlarin tarif ve goriislerine

siklikla yer verdigi goriilmektedir. Ozellikle yasasin hayat kliniginde c¢alisan uzmanlarin
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beslenme planlarina, sismanliga iliskin Onerilerine ve gesitli diyet listelerine hatta yemek
tariflerine yazilarinda yer vermektedir. “Kis diyeti” basligiyla verilen ve 4 giin siiren yazi
dizisinde; yasasin hayat ekibinden uzmanlar da goriis ve Onerileriyle yer almis, giinlik ve
ogtinliik beslenme listeleri, yemek tarifleri olusturulmustur.

Osman Miiftiioglu, glinlimiiz tiiketim toplumu i¢inde bireylere dayatilan “geng”, “giizel”,
“saglikli” ve “pliriizsiiz” bir bedene sahip olmanin kosullarini yerine getirmeleri i¢in tibbi
bilginin yardimiyla, ¢cok sayida regete iliretmekte, farkli uzmanlarla isbirligi i¢inde bireylere
yeni bir yagam tarzi sunmaktadir. Saglik basligi altinda yemek tarifleri, zayiflama yontemleri,
egzersiz ¢esitleri, diyetler, beslenme Onerilerinde bulunmakta, bu ise bireylerin uzman
yardimiyla kendi bedenlerini yonetme imkanina sahip olmasina neden olmaktadir. Ayni
zamanda modern tibba bagli kalarak, gen¢ kalmanin ve yashlhigin olumsuz etkilerinden
kurtulmanin  yollarina iliskin tamamlayic1 ve geleneksel tibbin bilgilerinden de
faydalanabilecegini soylemektedir.

“Modern tiptan, yani bilimden ayrilmadan ama tamamlayici ve geleneksel tibbin
binlerce yillik deneyimini de yok saymadan biyolojik, kronolojik veya psikolojik
yaslanmanizi yavaslatmaniz, daha da onemlisi kendinizi bedensel ve ruhsal olarak
giiclii hissetmeniz bir 6l¢iide sizin de elinizdedir” (Miiftioglu, 01.12.2012).

Cok sayida secenek icinde se¢im yapma zorunda olan birey, bir yandan kendi sagligina
iligkin sorumluluk sahibi olmasi gerektigi yoniinde baski altina alinirken, 6te yandan kendi
saglhigi icin bedeni lizerinde olusturulacak soylemleri ve gelistirilecek disiplin stratejilerini
kabullenmesi istenmektedir. Bu ise uzmanlara bireylerin bedenini diizenleme ve doniistiirme
imkan1 tanimaktadir. Saghigin Ozellikle alinabilir satilabilir 6nemli bir kar nesnesine
doniismesi onun iizerinden gelistirilecek stratejileri de énemli kilmaktadir. Onerilen her bir
Oneri ve yasam tarzi, tiiketim kiiltiirii icinde yeni bir pazar yaratabilmekte; saglik yasam
endiistrisinin elde edecegi karlar1 artirabilmektedir.

Risk toplumu ve bunun sonucu ortaya ¢ikan korku kiiltiiriiniin Miiftioglu’nun yazilarina
yansidig1r goriilmekte ve bu baglamda bireylere hastalik riski tizerinden Onerilerde
bulunmaktadir. Bireyin saglikli bir bedene sahip olabilmesinin kosullarindan biri iyi bir
yasam tarzi iken, digeri de tibbi kurumlarla girecegi isbirligidir. Bu isbirligi sonucunda
sagligin giivence altina alinabilecegini savunmaktadir.

“Sonbahar hazirliklarimdan biri de bir saglik taramasindan ge¢mektir. Eyliil
ortalarinda bdyle bir taramadan gegip, saglik risklerimi yeniden gbzden gegirecegim.
Bir saglik taramasindan gegmek Onemli bir istir. Bu sayede bazi saglik sorunlariniz
hastalik haline dontismeden, dallanip budaklanmadan yakalanabiliyor. Sonucgta bunlar

ya tlimiiyle onleniyor ya da geciktiriliyor. En azindan etkileri daha hafif diizeylere
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indirilebiliyor. Mesela erken teshis kanserlerde oldugu gibi hayat kurtarict bile
olabiliyor. Bir meme timoriinii 1-2 cm.nin altinda, bir akciger kanserini heniiz bir
bilye kadarken, bir kolon kanserini daha heniiz polip asamasindayken yakalayabilmek
miithis bir avantaj” (Miiftiioglu 10.09.2012).

Tibbi bir gereklilik olarak hastalanma riskini en az diizeye indirdigi i¢in rutin tarama
programlarinin Onemini anlatan Miiftioglu’nun, hastalanma korkusu iizerinden tibbi
ideolojiyi bireylere dayattigi goriliir. Bireyin bu testleri ve tarama programlarini
uygulamadigi halde karsilasabilecegi sorunlar tek tek belirtilir.

“Ornekleri cogaltmak miimkiin: Seker hastaligim daha insiilin direnci/reaktif
hipoglisemi asamasinda, gizli diyabet asamasina gelmeden bile teshis ederseniz,
sadece beslenme ve aktivite tarzimizda kiigiilk bazi degisimler seker hastaligina
yakalanmay1 Onleyebiliyorsunuz. Farkina varmadiginiz bir hipertansiyonu saglik
taramalar1 sayesinde, ilaca bile gerek kalmadan yine yasam tarzi degisiklikleri ile
tamamen iyilestirebiliyorsunuz, en azindan erken yakaladiginiz i¢in hipertansiyona
bagli gbz, bobrek, beyin, kalp hasarlarin1 engelleyebiliyorsunuz. Saglik taramalar ile
her hastaligi erken donemde yakalamak da miimkiin olmayabiliyor. Bir pankreas
kanserini, mide tiimoriinii, mesane kanserini ya da kemik iligi sorununu degil siradan
bir saglik taramasi ile detayli bir incelemeyle bile gozden kagirabiliyorsunuz. Ama
yine de kisiye 6zel, dikkatle planlanmisg, gilivenilir bir merkezde ger¢eklestirilmis bir
saglik taramasi deneyimli bir uzman tarafindan yorumlandiginda ¢ok dnemli bilgiler
olusabiliyor” (Miiftiioglu 10.09.2012).

Tibbi bir modelin bireylere empoze edilmesi giindelik hayatin her alanini kusatan tibbi
soylemin giicii ve etki alaniyla yakindan iligkilidir. Gliniimiizde artan kanser vakalari ve
medyanin bunlar1 sunus tarzi yeni bir korku kiiltiiriiniin yaratilmasina neden olmustur. Kanser
fobisi ¢agimizin en 6nemli korkularindan biri olarak yerini almistir. Kanser 20. Yiizyilda bir
zamanlar tiiberkiilozda oldugu gibi iizerinden en ¢ok metaforlar iretilen ve korkulan bir
hastaliga doniismiistiir. Sontag’in da ifade ettigi gibi ( 2004: 6) “esrarengiz bir sey goziiyle
bakilip kendisinden dehsetle korkulan her hastalik, diiz anlamryla olmasa da moral etkileri
bakimindan “bulasic1” bir nitelikte sayilacaktir”. Kanserin bulasici oldugu meteforu, kanser
hastaliginin insanlarda yarattigi korku ve endiseden kaynaklanmaktadir. Kisinin dogrudan
6liim hitkmiiniin yiizine okunmasi anlamina gelen kanser, ayn1 zamanda ona kars1 toplumsal
bakis agisinin degismesi anlamina da gelmektedir. Toplumsal yasamin kokiinden degigsmesine
neden olan kanser, bireyin kariyer hayatindan 6zel iliskilerine kadar bir¢ok seyin belirleyicisi

olmaktadir.
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“Bir “kanser sorunu” ile kars1 karsiya oldugumuz tartisilmaz bir ger¢ek. Zaten bu kotii
gelisme nedeniyle de ¢ogu hastanede onkoloji boliimleri biiyiitiiliiyor, radyoterapi
merkezlerine yatirim yapiliyor, ilag endiistrisinin yogunlastig1 alanlardan biri “kanser
tedavisi” haline geliyor” (Miiftiioglu, 16.10.2012).
Tirkiye kanser istatistiklerine gore kanserin kalp damar hastaliklarindan sonra ikinci 6lim
nedeni olmasi tiim diinyada kansere kars1 kiiresel bir korku da olugsmasina neden olmaktadir

(http://turkkanser.org.tr/newsfiles/60turkiye_kanser_istatistikleri-2.pdf). Ornegin Amerika

Birlesik Devletleri’'nde resmi kayitlara gore 2012 yilinda 1,638,910 kanser vakasina
rastlanmis ve bunlarin 577,190 oliimle sonuglanmistir. Amerika’da her dort 6liimden biri
kanser vakasindan kaynaklanmakta ve kanserden kaynakli 6liim oranlart yillara gore artis
gosterdigi saptanmaktadir (Siegel; Naishadham; Jemal; 2012). Artan kanser vakalari ve
bundan dolay1 gergeklesen 6liimler, kanser riski tizerinden yeni bir saglik ve hastalik soylemi
olugsmasina neden olmakta ve tibbi ideoloji toplumsal yasam icinde giic kazanmaktadir.
Uzmanlar; yasam tarzinin, beslenmenin, tibbi kontrollerin kanser riskini énlemede etkili bir
yol olduguna vurgu yaparak, tibbi bir modeli bireylere empoze etmektedir. Miiftiioglu da s6z
konusu yazilarinda biitiin bunlara deginerek beslenmenin, yasam tarzinin ve tibbi
Oonlemlerimizin kanser ve bir¢ok hastaligi 6nlemede nasil etkili oldugunu tartismakta, kanser
tirlerine iligkin de bilinen dogru ve yanlislara yer vermektedir. Farkli kanser tiirlerinin kilo
problemi ile olan iligkisine de yer vermekte, sismanlik ve kanser arasindan dogrudan iliski
kurarak risk korkusu iizerinden bireylere yeni bir yagam tarzi sunmaktadir.
KALINBAGIRSAK kanserinde fazla kilonun, sigara icmenin, diizenli takip edilmesi
gereken Tllseratif kolit probleminin, hatta seker hastaliginin bile riski arttirdigi
biliniyor. Ama bana sorarsaniz alinabilecek en etkili Onlem diizenli araliklarla
yapilacak kolonoskopik incelemeler (17.12.2012).

Onerilen diizenli tibbi kontrollerin yani sira bireyin karsi karsiya oldugu riskin kendi
yasam tarziyla iligkili ele alinmasi, kanserin; Sontag'n ifadesi (2005: 121) ile giivenli
olmayan davranislara kapilmig birinin kusuru seklinde anlasilmasina neden olur. Dolayisiyla
bireye sunulacak Oneriler, kendi kusurlu yasamindan vazge¢mesi ve yeni bir yagam tarzi
benimsemesi yoniindedir. Bu dogrultuda tibbi kontrollerin ve kanser taramalarinin da ihmal
edilmemesi gerektigi, yani kanser riskini onlemede; modern tibbi hizmetlerin 6neminin
yadsinmamasi gerektigi vurgusu da yapilmaktadir.

“Kolon kanseri nasil Onlenir? Sigarayr birakin. Saglikli bir kilo araligma inin.
Meyveyi, sebzeyi az yiyenlerde, tam tahilli yiyecekler yerine beyaz unla beslenmede
israr edenlerde, sofrasindan bakliyat grubu yiyecekleri kaldiranlarda, domatesten

hoslanmayanlarda, kisacasi yiiksek lif oranli beslenme diizeni yerine posasiz
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beslenmeyi tercih edenlerde kolon kanserine daha sik rastlaniyor. Bazi arastirmalara
gore folik asiti ve kalsiyumu zengin olan yesil yaprakli sebzeleri bol miktarda yemek
kanseri onleme zirhin1 daha da giiclendiriyor. En 6nemli korunmanin ise diizenli
araliklarla yapilan endoskopilerde saptanan poliplerin alinmasi oldugu kesin.
Kalinbagirsakta gelisip biiyliyen adenomat6z poliplerin bir siire sonra kolon kanserine
dontigebildikleri biliniyor” (Miiftiioglu, 17.12.2012).

Hayatimiza giren kimyasallar ve yasam tarzimizdaki yanlislarin siirekli artmasi nedeniyle
kanserin “kiiresel bir kriz’e doniisme yolunda oldugunu sdyleyen Miiftiioglu, tibbi
gelisimlerin erken teshis ve tedavilerde 6nemli bir rol aldigini ifade etse de, alinacak bireysel
onlemlerin kanseri 6nlemede daha etkili bir yol oldugunu vurgulamistir.

“... Iste bu nedenle oncelikle yapmamiz gereken sey “korunmak” ve “Onleyici
yontemlere odaklanmak™ olmali. Bir sonraki agsama da ise kanseri olabildigince erken
yakalamak yani “erken teshis” etmek hedeflenmeli... Saglikli beslenmek kanserden
korunmada en etkin faktordiir. Kanserden korunma yolundaki basarinizi yiikseltmek
istiyorsaniz 1vir zivir ¢dzlimlerden, mucize iksirlerden, aktarlarin tavsiye ettigi
otlardan fayda beklemek yerine hayatinizi daha iyi planlamanin yollarini arayn.
Dogru beslenin, daha ¢ok hareket edin, daha iyi uyumaya calisin. Daha huzurlu, daha
keyifli, endisesi, korkusu daha az bir hayat olusturun” (Miiftiioglu, 30.11.2013).

Miiftiioglu’nun hastalik riski {izerinden bireylerin tiim giindelik faaliyetlerini, uyuma,
yeme-igme bi¢imlerini, sportif faaliyetlerini, manevi duygularini belirleyen onerilere siklikla
yer verdigi goriilmektedir. Delibas’a gore (2013: 112) saglik gibi asimetrik bilginin oldugu bir
alanda, giivensizlik zemininde, kendi kisith bilgisiyle ortada kalan hasta, yeni kaygi ve
korkular gelistirerek gilivensizlik zemininden ¢ikamamaktadir.

Miiftiioglu modern tibbi bilgiyi temel dayanak alarak onun iizerinden gii¢ ve popiilarite
saglasa da cesitli yazilarinda modern tibbin agiklayamadigi ve Onleyemedigi cesitli
hastaliklar1 da ele almakta, benimsenmesi gereken yontemlere de wvurgu yapmaktadir.
Boylelikle bilimsel tibbi anlayisin yaninda, geleneksel ve alternatif yonetimlere de dikkat
cekmektedir.

“Birinci yanlig, modern tibbin insant hala bir makine gibi gérmeye devam etmesi,
dahast insanlardaki saglik sorunlarmin tedavisini, makinelerin tedavisi gibi
distinmesidir (Simdi, pek cok meslektasimin bana hemen itiraz edecegini “Olur mu
oyle sey” diyecegini biliyorum ama durum maalesef bdyle). Ikinci yanlissa, kokleri
insanlik tarihi kadar eski olan “geleneksel tibb1” yeteri kadar ciddiye almamasidir.
Ciddiye almamasi ve sadece “tedavi” alanma yogunlasip, “hastaliklar1 6nlemeyi”

ihmal etmesidir. Modern tip, geleneksel tibb1 ciddiye almadig: igin saglikli insanlari
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daha saglikli, daha giiclii, daha mutlu, daha huzurlu kilmak i¢in bir seyler yapma
konusunda ciddi bir ¢aba gosteremiyor” (Miiftiioglu, 30.01.2012).

Saglikli insanlar1 daha saglikli” kilmak adina modern tibbin her tiirlii yenilige acik olmasi
gerektigi ve bu yenilikler arasinda kapsayiciligini artirilmasi gerektigine inanmaktadir. Bu
diistince tiikketimin mantig1 i¢inde tartisilan ve 6zellikle Bauman’in (2011) tizerinde durdugu
tiikketimin sinirsiz cazibesini bize hatirlatmaktadir. Tiiketimin sinirsiz imkanlar1 iginde daha
giizel daha gen¢ ve daha c¢ekici olmanin yollar1 da sinirsizlasarak, birey; siirekli bir “daha”
arayist i¢ine girmektedir. Saglik, tipki diger tiikketim alanlar1 gibi smirsiz bir ¢abaya
dontiserek, ne kadar saglikli olunursa olunsun hep daha fazlasina sahip olunabilecek bir

durum olarak sunulmaktadir.

4.4.1. Saghk —Hastalik Soylemi

Obezitenin Diinya Saghik Orgiitii tarafindan basli basina bir epidemik hastalik olarak
goriilmesi, sadece obeziteye bakis acisint degistirmemis, ayni zamanda sismanliga iliskin
algilarin da degismesine neden olmustur. Bunun en 6nemli gdstergesi her sisman bireyin
ilerde potansiyel obezite hastast olabilecegi yoniinde ¢ikan haberlerdir. Haberlerin ¢ogunda
obezite ve sismanligin birlikte kullanilmasi, sismanlikla ilgili yapilan kategorik ayrim dikkate
alinmaksizin, her sisman bireyin hasta oldugu yoniinde algi olusmasina neden olmaktadir.
Gerek haberlerdeki uzmanlarin ve gerek haberi yapan gazetecilerin gortslerinin sonucu
birgok hastaligin nedeninin, sismanlik ve obezite olabilecegi yoniindedir. Sismanligin seker,
hipertansiyon, uyku apnesi, sar1 benek hastaligi, kalp yetmezligi, hiperlipidemi, koroner arter
hastalig1, gastroozofagial reflii, eklemlerde kireclenme, yagl karaciger hastalig1 ve psikolojik
bozukluklar, kanser, hormon bozuklugu, cinsel islev bozuklugu, bel fitig1, bobrek yetmezligi
gibi hastaliklarin 6nemli bir nedeni olarak sunulmasi, sismanligin kontrol altina alinmasi
gereken bir hastalik olarak goriilmesine neden olmaktadir. Dolayisiyla haberlerde; saglikli
olmak ve hastaliklardan korunmak i¢in ideal kilonun korunmasi gerektigi yoniinde siklikla
goriisler yer almakta ve bu ideal kilonun nasil korunacagma iliskin Oneriler dikkat
cekmektedir. Ayn1 zamanda saglik ve hastaliga iliskin degisen algilarin haber metinlerine ve
uzman goriislerine yansidigi da goriilmektedir. Saglikli bir bedene sahip olmanin kosullari
siklikla metinlerde islenmekte, hastaliklar1 gelmeden 6nlemenin yollari, hem ruhsal ve fiziksel
tyilik hali i¢in yapilmasi gereken temel aktivitelerin neler olmasi1 gerektigi yer almaktadir.
Sigsmanligin neden olabilecegi hastaliklar daha ¢ok hastalik riski ve ona bagli olarak alinacak
onlemler {izerinden kurulmaktadir. Ozellikle risk faktorleri dnemli bir vurgu olarak karsimiza
cikmakta, bireylere yapilan telkinler bu baglamda daha 6nemli kilinmaktadir. Bireyin fazla

kilolarindan kurtulmadig1 takdirde obeziteye ve onun sonucunda ortaya c¢ikacak bir¢ok



118

hastaliga yakalanacagi riski, sunulan onerileri ve bu Onerilerin uygulanabilirligini daha da
onemli kilmaktadir. Uzman goriisiiyle yapilan bu Oneriler, bireylerin gilindelik faaliyetlerini,
yeme-igme tarzin1 ve tibbi kontrollerini belirleyerek, onlara yeni bir yasam tarzi stratejisi
sunmaktadir. Bu yasam tarzini uygulamadig takdirde; bir¢ok hastalikla miicadele etmek
zorunda kalacagi da, haber metinleri i¢inde uzman goriisiiyle desteklenen bir sdylem olarak
karsimiza ¢ikmaktadir.

T1ibbi bir dil ile sismanlik ve hastalik arasinda iliski kurulmasi, ¢esitli risk faktorlerinin
tartisilmasi, sismanlik iizerinde tibbi bir miidahaleyi de gerekli kilmaktadir. Bu miidahale
rutin doktor kontrollerini ve c¢esitli tetkikleri, uzman esliginde diyetlerin yiiriitilmesini,
bireysel onlemlerin neler olmasi gerektigini icermekte, bu ise sismanligin tibbilestirilmesinin
en onemli ayagini olusturmaktadir. Sigsmanligin hastalik riski tizerinden tanimlanmasi, risk
toplumu baglaminda gelisen risk degerlendirilmesi ve bunun halka sunumuyla da yakindan
ilisiklidir. Giddens’a gore (2010: 160) yiiksek etkili riskler, ge¢ modern doneme Ozgii
uzmanlik sistemlerinin bilgi-iddialarindaki diizenli degisimlerin karakterize ettigi genel “risk
ikliminin” belli bir kismini olusturur. Yani uzmanlar kendi uzmanlik bilgisinden yola ¢ikarak,
toplumsal yasam iginde ¢esitli risk faktorlerine dikkat ¢ekerek, yeni riskler yaratabilmekte ya
da risk olarak goriilen bir takim seylerin aslinda risk olusturmadigini iddia edebilmektedir.
Ornegin yayginca kullanilan tereyagi drnegi konuyu agiklamada 6nemli bir drnek olarak
karsimiza ¢ikar. Bir donem uzmanlarin 6zellikle katiyag tiiketimine iligkin risklere dikkat
cekerken, tereyaginin da sagligimiz iizerinde dogrudan olumsuz etkileri tartistlmistir. Artik
giinimiizde alaninda taninmis uzmanlar, makul miktarda tereyagi tiikketiminin saglimiz
tizerinde hi¢bir olumsuz etkisi olmadig: hatta diger yaglar i¢inde en sagliklisinin tereyagi
oldugu yéniinde bilgi verilmektedir. Ornegin gida giivenligi iizerine yapilan ¢ok sayida haber
bireylerin beslenmeye iliskin g¢esitli kaygilar tasimasina ve hasta sanisina kapilmasina neden
olmaktadir. Benzer sekilde herhangi bir hastalik vakasimin ortaya ¢ikmasi “salgin”a
dontstiiriilmekte ve riske iligkin kavramlar hayatimizi kusatmaktadir. Sismanhiin salgina
dontistiigiinii belirten haberler, korku kiiltiirii yaratmakta, bu durum ise bireylerin hasta
olmasa bile kendilerini hasta gibi gérmesine neden olmaktadir. “OBEZITE hemen her
tilkenin en 6nemli saglik sorunlarindan biri haline geldi. Obezite salgini biiytlidiikce “kalp,
seker, tansiyon, romatizma, Alzheimer, kanser” hastalarinin sayisi artiyor” (Miiftiioglu,
25.06.2012).

“Obez Cocukta Tas Riskine Dikkat”, “Obeziteden Bile Daha Tehlikeli”, “Obez Erkekler
Daha Erken Andropoza Giriyor”, “Seker Iddialarma Yanit”, “Alman Her Kilo Kisirlik
Nedeni”, “Obezite Bel Fitig1 Habercisi”, “Cinsel Hayatin Da Diismani1”, “Kadinlar1 En Cok

Vuran Hastaliklar”, “Ameliyata Gotiiren 5 Neden”, “Korkutan Tablo”, “Yeni Nesil I¢in
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Tehlike Canlar1 Caliyor”, “Erken Dogum Riskini 2 Kat Artirtyor”, “Hastaligin Temeli Anne
Karninda Atiliyor”, “Asirt Kilo Uykuda Oliim Getirebiliyor”, “Obezitede Urkiiten Baglant1”,
“Bir Riski Daha Artiriyor”, “Sevimli Ama Cok Tehlikeli”, “Uykuda Oldiiriiyor”, “Oyun
Sanal, Hastalik Gergek™, “Tirkiye'ye “Yik” Olan Hastaliklar”, “100 Kadindan 3’i Erken
Menopoza Giriyor”, “Ne Zaman Ameliyat Ne Zaman Diyet”, “Refliide Bilinmeyen Tehlike”,
“Kalbimize Yaptigimiz 11 Katilik”, “Gilines Girmeyen Viicuda Obezite Girer”... gibi pek
¢ok haber bashigi ile dogrudan sismanlik ve obeziteden kaynakli saglik sorunlarina dikkat
cekilerek c¢esitli Onerilerde bulunulmaktadir. Sadece obezite hastaligi ve onun zararlari
tartisgilmamakta, ayn1 zamanda fazla kilonun c¢esitli hastaliklar tetikledigi i¢in énemli bir risk
oldugu ifade edilmektedir. Obeziteden ¢agin en tehlikeli hastaligi olarak soz edilmekte; fazla
kilosu olanlarin da, bu hastalifa yakalanmamalar1 i¢in erken tibbi destegi ihmal etmemesi ve
bireysel dnlemleri almas: gerektigi vurgulanmaktadir. Ornegin kalp rahatsizliginin ele alidig1
bir haberde, alaninda profesor olan bir uzman, sismanlik kalbe yiik miidiir? Sorusuna soyle
cevap vermistir.

“Yagin karin bolgesinde toplanmasiyla karakterize olan yag birikimi,

koroner arter hastaligi riski acgisindan ¢ok daha 6nemlidir. Beden Kkitle

indeksi (kilo / metre olarak tanimlanan boyun karesi) ile mortalite (6liim)

arasinda dogrusal bir iligski vardir. Beden kitle indeksinin 25 kg/m2 altinda

olmas1 normal kabul edilir. 25-30 kg / m2 aras1 kilo fazlaligi, 30 kg / m2

iizeri ise obezite kabul edilir. Artmis bel / kalga oram1 yani abdominal

obezite, koroner arter hastalig1 riskini 6zellikle artiriyor. Erkeklerde 0,9,

kadinlarda 0.8 altindaki bel kalga orani normal kabul ediliyor.” (Hiirriyet,

10.04.2012).

Fazla kilolu olmay1 6liim riski {izerinden agiklayan uzman, sismanligin kalp hastaliklari
icin onemli bir risk faktorii oldugunu ve saglikli olunsa bile mutlaka rutin kalp kontrolii
yapilmast gerektigini soylemektedir. Bu durum kisilerin her an hastalanma riski altinda
olabilecegi ve bu yiizden bu riski 6nlemek i¢in tibbi yardima basvurmalar1 gerektigi goriistinii
ortaya ¢ikarmaktadir. Cabuklu’ya  (2004a: 36) gore medya tarafindan risk korkusu
yaratilarak, bu risk {izerinden uzmanlar ve belli endiistri kollar1 denetim saglamaktadir. Tibbin
riski onlemeye yonelik iirlin ve hizmet gelistiren bir endiistri koluna déniismesi, herkesin bir
sekilde hastaliktan magdur hale gelmesine neden olmaktadir.

Benzer sekilde haberlerde; sismanligin erken ergenlige nedeni olabilecegi, hormon
bozukluguna ve yliksek tansiyona yol acacag i¢in kontrol altina alinmas1 gereken 6nemli bir
sorun oldugu vurgulanmaktadir. Kimi zaman c¢esitli 6rnek hikayelerden yola ¢ikarak

aciklamalar yapilmakta, risk faktorleri daha énemli kilmmaktadir. Ornegin “8 Yasinda Yiiksek
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Tansiyon Komasina Girdi” basgligiyla verilen bir haberde; yiiksek tansiyon nedeniyle 8
yasinda komaya giren ve tip fakiiltesi hastanesine kaldirilan tibbi miidahale sonucu sagligina
kavusan bir kiz ¢ocugunun hikayesine yer verilmistir. S6z konusu fakiiltenin doktorlarinin
aciklamalarina da yer verilen haberde, yliksek tansiyon riski yliziinden gerek yetiskinler
gerekse cocuklarin erken tibbi miidahaleyi aksatmamasi gerektigi savunulmaktadir.
"Cocuklarda tansiyon yiiksekligi, ¢ogunlukla bobrek ve damar hastaliklarindan,
endokrin sebeplerden kaynaklanmaktadir. Son yillarda artan sismanlik ile sismanliga
bagl tansiyon yiiksekligi de goriilmektedir. Cocuklarda tanis1 ve tedavisi yetiskinden
farkli olan bu hastaligin sebebinin arastirilmasi 6nemlidir. Cocukluk ¢agi tansiyon
yiiksekliginin erken teshisi ve tedavisi i¢in; ¢ocuk hastalarin tansiyonlarinin aile
hekimlerince en az bir kez 6l¢lilmiis olmasi gerekir...” (Hiirriyet, 06.07.2012).

S6z konusu uzman, hastalik riski yliziinden tibbi destegin siirekli kilinmas1 gerektigini
sOyleyerek, tibba olan bagimliligi artirmaktadir. Benzer o6rnekler farkli kronik hastaliklara
iligkin haberlerde de goriilmektedir. Kalp hastaligi, kolesterol, seker, yiiksek tansiyon gibi pek
cok riskin Oniine gecebilmek i¢in rutin tibbi kontrollerin gerekliligi uzmanlar tarafindan
savunulmakta, bu durum ise giindelik hayatimizin nasil tibbilestirildigini bize gdstermektedir.
Sadece sismanlik ve obeziteye iligskin risk faktorlerini ortadan kaldirmak i¢in degil, saglikl
yasamin gerekliligi i¢cin uzman desteginin onemi vurgulanmaktadir. Gilinlimiizde saglik ve
hastaliga iligkin anlayiglarin degismesi, saglikli ile hastayr ayirt eden ¢izginin git gide
muglaklagsmasi, tibbi miidahalenin kapsamini genisletmistir. Moynihan ve Cassels’e gore
(2012: 13) bu durum o6zellikle saglik endiistrisinin oyunlar1 sonucu ortaya ¢ikmis, normal ve
anormali, saglikliy1 ve hastayi birbirinden ayiran sinir ortadan kalkmis ve hastaligi tanimlayan
sinir daha genis ¢izilmeye baglanmistir. Hastaligin sinirlar1 daha genis ¢izildikge potansiyel
hasta sayisi fazla olmakta ve ilag ireticileri i¢in satis yapacak pazarin daha biiyiik oldugu
ifade edilmektedir. Giiniimiizde hastaliktan korunma, hastaligi 6n gérme ve tedbir alma gibi
farkli tedavi yontemlerinin bir arada kullanilmaya baslanmasi hasta ve saglikli insan sinirini
da muglaklastirmistir (Moulin, 2013: 18).

Miiftioglu, yazilarinda dogrudan sismanlik ve bunun yol acacagi sorunlar iizerinde
durmakta, sismanligin hastalik, ekonomik ve duygusal olmak iizere ti¢ farkli boyutu olduguna
dikkat ¢gekmektedir.

“Rahatsiz olmalarinin nedeni tabi ki estetik kaygilar degil. Belki estetik kaygilar da
onemli ama biz doktorlar1 endiselendiren sorunun metabolik ve ruhsal —duygusal
sonuglari. Kilo sorununun metabolik sonuclari, hem yarattig1 saglik sorunlart hem de
bu sorunlarin ekonomik yiikleri nedeniyle endise verici boyutlarda. Ciinkii kilo

fazlalig1 ya da obezlik arttikga seker hastalarinin, hipertansiyonlularin, koroner kalp
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hastalarinin sayis1 artiyor. Yasadigimiz seker, hipertansiyon salgininin da koroner kalp
hastalig1 yayginliginin da ana nedenlerinden biri kilo sorunu. Kilo sorununun sebep
oldugu saglik sorunlar1 listesine karaciger yaglanmasini, eklem problemlerini, bazi
kanserleri, inme-felgleri, safra kesesi taslarim1 da ecklemek lazim” (Miiftiioglu,
30.04.2013).

Uzman goriislerine yer verilerek yapilan haberlerde; bir yandan sismanliga iliskin risk
faktorlerine dikkat c¢ekilirken, 6te yandan bunun icin alinacak bireysel dnlemlere de dikkat
cekilmektedir. “Toplumda 6nemli bir problem halini alan obezitenin temellerinin ¢cocukluk
yillarinda atildigini belirten uzmanlar, ileri yaslarda obezitenin olusmamasi i¢in anne ve
babalara 6nemli gorevler diistiigiinii bildirdi” girisiyle baslayan bir haberin devaminda; bir tip
doktoru/uzmaninin agiklamalarina yer verilerek, sismanlik-hastalik arasindaki iliski kurulmus,
cesitli ¢ozlim Onerilerinin de bu baglamda sunuldugu goriilmiistiir.

“ADNAN Menderes Universitesi (ADU) Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk
Endokrinolojisi Uzmani Yrd. Dog. Dr. Tolga Uniivar: obezitenin (simanlik), seker
hastalig1, yiiksek tansiyon, kolesterol, damar tikanikligi, kalp krizi gibi ¢ok ciddi
saglik sorunlari riskini artiran Onemli bir problem oldugunu belirtti. Yapilan
aragtirmalarin, eriskin donemdeki sismanligin, c¢ocukluk donemiyle baglantili
oldugunu ve kii¢iik yaslarda sisman olan kisilerin yiizde 60-70'inin eriskinlikte de obez
olarak yasamlarina devam ettiklerini gosterdigini dile getiren Uniivar, sdyle konustu:
“Erigkin sismanliginin temellerinin, ¢ocukluk ¢aginda atildigini bilmemiz lazim... O
ylizden eriskin donemde zayiflamaya ¢alisan insanlar, 'ben su i¢gsem yariyor, ama
baskas1 yiyince bir sey olmuyor' diyor. O hep zayifmis, zayif gitmis. Ama sen hep
sisman gitmissin. Senin viicudun artik ona alismis. Cocuklarinin ileride 'su i¢sem
yartyor' demesini istemeyen anne ve babalar, onlarin kiiciikken sigmanlamalarina izin
vermemeli...” (Hiirriyet, 19.11.2012).

S6z konusu haberde; sismanlik ve hastalik arasinda kurulan iligkinin yani sira, obeziteye
kars1 alinacak bireysel ve toplumsal nlemler de goze ¢arpmaktadir. Tibbi bir dille yapilan
aciklama yerini daha c¢ok siibjektif bir aciklamaya birakirken, sunulan tedbirlerin de birer
oneri niteliginde degil, zorunlu bir kural gibi sunuldugu goriilmektedir. Bu haber gibi pek ¢ok
haberde sismanlik/obezite ve hastalik arasinda dogrudan iliski kurulmus, bu iliski uzman
gorlsleriyle desteklenmis, ¢cogu zaman uzman goriisii lizerine haber yapilmistir. Sadece
sismanlik/obezite ile ilgili dogrudan yapilan haberlerde hastalik risklerine dikkat ¢ekilmemis,
ayni zamanda farkli hastaliklara ve sorunlara iliskin yapilan haberler i¢inde de bu hastaliklarin
sismanlik/obeziteyle olan iliskisine yer verilmistir. Ornegin uzman goriisiiyle hipertansiyona

iliskin yapilan bir haberde; hipertansiyonun ne oldugu ve yol agabilecegi diger rahatsizliklarin
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neler olabilecegi tartigildiktan sonra obezitenin ve fazla kilonun yiiksek tansiyon nedeni
olabilecegine yer verilmistir (Hirriyet, 31.10.2012). Aymi sekilde sedef, uyku apnesi,
polikistik over, kanser, kalp krizi, felg, kolon kanseri, menopoz, varis, cinsel sorunlar,
horlamak, diyabet, gibi sorun ve hastaliklara iliskin yapilan haberlerde de
sismanlik/obeziteyle iligskisine yer verildigi goriilmektedir. Kilo probleminin obezite boyutuna
varmadan da ¢ok cesitli sorunlara yol agtig1 ve en dnemlisi yapilan ufacik bir yasam tarzi
degisikligi veya sunulacak tibbi bir destekle bu sorunun iistesinden gelinebilecegi de haberler
icinde siklikla dile getirilen bir konudur. Uzman goriisii ile yapilan “Bir Riski Daha Artiriyor”™
baslikli bir haberde obezitenin 0&zellikle kadinlarda dogurganlhigi etkiledigi, adet
diizensizligine yol actig1, diisiik riskini artirdig1 yoniinde bilgilere yer verilmis, ayn1 zamanda
ideal kilonun disinda olmanin da, bu riskler i¢cin 6nemli bir neden olabilecegi vurgulanmistir.
S6z konusu haberde uzmanin, 6zellikle sismanlifin sadece kadinlar1 degil, erkekleri de
etkiledigini, sisman erkeklerin sperm kalitelerinin diistiigiini belirttigi goriilmektedir.
“Fazla kilosu olan erkeklerde hormon diizensizlikleri ideal kiloya sahip olanlara gore
daha yiiksektir. Yine yapilan caligmalar gostermistir ki, fazla kilolu erkeklerin
testosteron diizeylerinin, normal kilodaki erkeklerinkinden yiizde 24, obez erkeklerinki
ise ylizde 26 daha distiktiir. Yani erkek kilo aldikca testosteron seviyesi azaliyor”
(Hurriyet, 19.10.2012.)

Sismanlik ve cagin en korkulan hastalig1 olan kanser arasinda da iligski kurulmakta, haber
metinlerinde fazla kilolarin kanseri tetikleyebilecegi yoniinde uzman goriiglerine de yer
verilmektedir.

“Prof. Dr. Mehmet Oz, Kanser Haftas1 nedeniyle hastaligin farkli tiirleri igin oneriler
sundu. Ailesinde kanser ge¢misi olan kisilerin doktor kontrolleri ile gerekli testleri
diizenli olarak yaptirmalar1 gerektigini ve erken teshisin ¢ok dnemli oldugunu belirten
Oz, viicuttaki yag fazlaligmnin (obezite), kanser riskini %30 oraninda arttiran
etkenlerden biri oldugunu soyledi” (Hiirriyet, 03.02.2012).

Fazla kilolarimizi vererek, saglikli beslenme ve diizenli egzersizler yaparak kanserden
korunabilecegimiz vurgulanmaktadir. Sismanligin ¢cagimizda yaygin ve korkulan bir hastalik
olan kanserle anilmasi sisman bireyler i¢in gerekli goriilen tedbirleri, kontrolleri ve ¢esitli
stratejileri daha mesru ve inandirict kilmaktadir. Sontag'a gore (2004: 121) kanserli olmak,
giivenli olmayan davranislara kapilmis birinin kusuru seklinde anlasiimaktadir. Ornegin
yemek borusu kanserinde alkolik olanlar, akciger kanserinde de sigara i¢enler damgalanir. Bu
damgalama sagliksiz yasamak ve bedenine iyi bakamamak {izerinden isler.

“Obezite, bir¢ok kanser tiirlerinin riskini artiran bir hastaliktir. Bir¢cok ¢alismada, fazla

kilonun ve obezitenin 6zellikle karin ve kalga bolgesinde artan viicut yaginin menopoz
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sonrast meme kanseri riskini artirdis ile ilgili sonuglar ortaya ¢ikmistir. Viicudunuz da
1 kg yag1 azaltmaniz sadece meme kanseri riskini degil diger bir¢ok kronik hastaligin
(diyabet, hipertansiyon, kardiyovaskiiler gibi) riskini 2-4 kat oraninda azaltacaktir”
(Hirriyet, 17.10. 2012). “Kanserin artisinda sigara, alkol, obezite, UV 1sinlarina maruz
kalma gibi bircok neden sorumlu tutulurken; kanserin azalisinda ise tarama
programlari, tedavi olanaklarinin artmasi, saglikli beslenme, diizenli fiziksel aktivite,
sigarayl birakma programlar1 ve as1 gibi kanser karsiti tedbirler 6n plana ¢ikiyor”
(Hiirriyet, 21.09.2012)”.

Bu soylemler bedeni, bireyin saglikli goriinmek igin ¢aba harcamak zorunda kaldigi bir
mecraya doniismesini saglamaktadir. Mouline'e gore (2013: 18) tip biliminin ve 6zellikle
koruyucu hekimlik fikrinin amaci; herkeste bir bozukluk bulup tedavi etmeye calismaktir. Bu
yiizden tip bireylere; bedenin hastaliklar karsisinda nasil alarm verdigini, tarama programlarin
neler olmasi gerektigini empoze etmeye calismaktadir. Bdylelikle "saglikli olmak, hasta
olmaktan kurtulma adina hasta gibi davranmay1 gerektirecektir” (Ercan, 2013: 30). Hasta gibi
davranma bireyleri, tibb1 teknolojiye, doktorlara ve ilaglara daha bagimli hale gelmesini
saglamaktadir.

Sigsmanligin tibbi bir dille ¢cok sayida hastalikla iliskilendirilmesi aslinda bir tiir korkunun
pazarlanmasi stratejisi olarak da okunabilir. Hastalik ve 6liim korkusu bireyleri tibbi destege
bagimh kilmakta, birgok hastalik riskinin oniine gegmede ilag kullanimina sevk etmektedir
(Moynihan; Casssels, 2012: 14). Toplumda var olan risk algisinin yiiksek olmasi veya bu
alginin yiikselmesini saglayan tip kartellerinin c¢abasi tibbi liriin ve hizmetlere olan talebi
artirmaktadir. Aslinda obeziteyi basli basina hastalik olarak tanimlayan temel tibbi
semptomun olmadigi, diger hastaliklar i¢in risk faktorii olusturdugu i¢in hastalik olarak kabul
edilmesi bunun en onemli 6rnegidir. Ornegin Diinya Saglik Orgiitii’niin obezetiyi ve fazla
kilolu olmay1 kiiresel 6liim riskine yol acan dnemli bir etken olarak verdigi goriilmektedir. En
az yilda 2,8 milyon kisinin fazla kilodan veya obeziteden 6ldiiglinii séylemekte ama bunlar
icinde %44’ diyabetten, %231 iskemik kalp hastaligi, %7-41 arasinda ise bazi kanser
tirlerinden Glmektedir (http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs311/en/). Bu veriler
sadece obezite ile hastalik arasinda iligki kurmakla kalmaz, ayn1 zamanda 6liim egrileri ile
kilo egrilerinin nasil kesistigini de gosterir. Sismanliginin her asamasi tehlikeli olarak kabul
edilmekte ve bu tehlikenin dogrudan &liime yol acacagi bildirilmektedir. Vigarello (2013:
144) sismanligin sadece gliniimiizde degil, 20. yiizyilin baginda da bir saglik sorunu olarak ele
alindigimi ve birgok 6liim sebebiyle iliskilendirdigini belirterek, bu 6liim sebeplerinin Votre

Beauté'nun 1938 yilinda yayinlanan sayisindan alintilayarak 6rneklendirmektedir.


http://hurarsiv.hurriyet.com.tr/goster/ShowNew.aspx?id=21709589
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Oliim Sebebi Zayiflar  Normaller Sismanlar
Inme 112 212 397
Kalp hastaliklar1 128 199 384
Karaciger hastaliklari 12 33 67
Bobrek hastaliklart S7 179 374
Diyabet 6 28 136
Toplam 315 651 1358

Obezite ve sismanlikla ilgili yapilan haberlerde bir dikkat ¢ekici nokta ise, saglik-form
arasindaki iliskinin kurulmasidir. Estetik kaygilarin daha c¢ok ikinci planda tutuldugu ama
yine de metin i¢inde vurgulandigi haberlerde, saglikli nesillere nasil sahip olunacagi, hem
estetik hem de saglikli bir bedene kavugmanin temel yollarinin neler olduguna iligkin gériisler
yer almaktadir. Bu oneriler uzmanlar tarafindan 6ne siiriilen Oneriler olup, unvanlariyla
calistig1 kurumla birlikte sunulmaktadir. Ornegin tamamryla uzman (Endokrinoloji Bilim Dal1
Baskani1 Prof. Dr.) agiklamasina yer verilen “Oyun Sanal, Hastalik Gergek” baslikli bir
haberde; obezite nedeniyle viicutta olusan yaglarin estetik olarak koétii bir goriintii ortaya
cikardigini ancak daha 6nemlisinin, karaciger, kalp ve i¢ organlarda ortaya ¢ikacak yaglanma
oldugu belirtilmektedir. Fit nesiller yetistirmek i¢in hem bireysel, hem de politik olarak ne
gibi onlemler alinacagi tartisilmis, gesitli ¢coziim Onerileri sunulmustur. Ayni sekilde fazla
Kilonun 6zellikle de karin bolgesinde biriken yaglarin hem estetik olarak kotii gériindiigi,
hem de cinsel yasantiyr olumsuz etkiledigi yoniinde yapilan bir haberde; Avrupa Cinsel
Saglik Birligi Baskani’nin agiklamalarina yer verilerek sismanlik sorununa dikkat ¢ekilmeye
calisitlmistir. "Oyle gériiliiyor ki karn ici yaglar: estetik kaygilardan ¢ok daha fazla soruna
neden oluyor." Karn igi yaglar ve kilo fazlaliginin; tansiyon, seker hastaligi, kalp-damar
problemleri gibi saglik sorunlarmi siklastirarak cinsel performans: etkiledigini vurgulayan
Bagkan, cinsel mutluluk {izerinden sismanlar1 6tekilestirmektedir. “Karin yaglarmin bir diger
onemli etkisi de hormonal dengesizlik yaratmasi. Dolasiyla sadece genel sagliginiz icin degil,
cinsel mutlulugunuz i¢in de bel gevresi kadinlarin 80, erkeklerinse 94 santimetreyi agsmamast
gerekiyor” (Hiirriyet, 31.01.2012). Boylelikle ideal bir beden indeksinin, fiziksel sagligimizin
yant sira, cinsel mutlulugumuz dolayisiyla ruhsal iyilik halimiz i¢in 6nemli oldugu
vurgulanmaktadir. Bu haberde sigara- alkol tiiketimi, beslenme yanliglari, aktivitesi diistik bir
yasam, asirl ve yonetilemeyen stres, depresyon gibi yasam tarzimizin cinsel hayat kalitemiz
tizerinde etkili oldugu vurgulanmaktadir. Boylelikle neleri yapmamiz ya da yapmamamiz
gerektigi vurgulanmakta, yeni bir hayat tarzi sunulmaktadir. Oyle ki s6z konusu haberin

devaminda diyetle veya diizenli egzersizle fazla kilolardan ve yol agtig1 hastaliklardan kurtula
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bilinecegi, ayn1 zamanda cinsel fonksiyonlarimizin da normale dénecegi yoniinde bilgiler yer

almakta ve bu bilgiler ise bir arastirmayla desteklenmektedir.
“Yapilan bir calismaya gore Akdeniz tipi bir beslenme plam1 uygulayan kadinlarda
cinsel fonksiyonlar iyilesiyor. Kilo fazlaligi, kolesterol yiiksekligi, kan basincinda
yiilkselme yasayan kadinlar 2 il saglikli bir beslenme uyguladiklarinda hem
metabolizma gostergelerinde yani kan sekeri, insiilin degerleri, kolesterol, tansiyon
Olctimlerinde hem de cinsel fonksiyon gostergelerinde diizelme fark ediyor. Diizenli
egzersiz cinsel hayat, performans ve istek iizerinde de olumlu etki yapiyor...”
(Hurriyet, 16.01.2012).

Sismanligin sadece fiziksel rahatsizliklarla baglantist kurulmamis, ayni zamanda ruhsal
cesitli degisikliklerle de iliskisi ortaya konulmustur. Fazla kilolarin bireyi mutsuz ettigi,
depresyona yol actig1 seklinde bilgilere yer verilmekte, alinacak Onlemlerle, yasam tarzi
degisikligi ile kendini iyi hissedebilecegi vurgulanmaktadir. Yapilan bir haberde obezite ve
zihinsel gerilme arasinda da baglanti kurulmus, sadece obez kategorisinde olanlarin degil
ideal kilonun disinda kalan ve fazla kiloya sahip bireylerin de bu durumdan etkilendigi
belirtilmistir. Fransiz tibbi arastirma enstitiisiit INSERM 50 yas iizerinde 6.401 kisi tizerinde
yapilan arastirmanin verilerinden yola ¢ikilarak olusturulan haberde; 10 yi1l i¢cinde sisman ve
yiiksek tansiyon hastalarinin beyinlerinin saglikli kiloda olanlardan 3.8 yil daha yaslandigi
sonuglarina yer verilmekte, en sigmanlarin zihinsel yetenegi, normal kiloda olanlara gore
testlerde basari oraninin yiizde 22.5 oranina kadar gerilebilecegi belirtilmektedir (Hiirriyet,
21.08.2012).

Sismanligin hastalik riski ve saglik degiskeni iizerinden tanimlanmasi aynm1 zamanda
ylriitillen ¢esitli politikalar tarafindan da siklikla islenmekte, tibbi ideolojinin agirligi bu
soylemlerde de gortilmektedir. Bunun en 6nemli gostergelerinden biri haber metinlerinde yer
alan obezite ile miicadele kampanyasidir. Medya ile isbirligi i¢inde oObeziteyle miicadele
kampanyasi baglatan Saglik Bakanligi siklikla sismanlik ve obezite lizerine agiklamalarda
bulunarak, olayin ciddiyetine dikkat ¢ekmek istemektedir. Cesitli arastirmalardan ya da bu
arastirmalarin verilerinden yola ¢ikarak konuyu daha 6nemli kilmaya, kamuoyu olusturmaya
calisilmaktadir.

“Diinya Saglik Orgiitii’niin 2010 yili raporuna gére diinyada 3 milyon insanin
sismanliga bagli hastaliklar nedeniyle 6ldiigiinii anlatan Akdag, fazla kilonun ytiksek
tansiyon, kolesterol, kalp ve damar hastaliklari, seker basta olmak iizere birgok
hastaliga neden oldugunu vurguladi. Felce neden olan damar sertlikleri ile baz1 kanser
tirlerinin nedeni olarak da sismanhigin gosterildigini belirten Akdag, kisinin ruh

sagligint da olumsuz etkiledigini s6yledi” (Hiirriyet, 11.10.2012).
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Buna benzer haber metinlerinde, sismanligin 6nemli bir tibbi, politik ve toplumsal sorun
oldugu vurgulanmaya caligilmaktadir.

Sismanlik ve obezitenin tedavi edilebilir hastalik olarak goriilmesi, bu tedavi
yontemlerinin ve iiriinlerinin tartisilmasmni da beraberinde getirmektedir. Ozellikle piyasada
yer alan zayiflama haplarnyla ilgili yapilan haberlerde saglik bakanliginin onaylamadigi
herhangi bir hapi kullanmamamiz, ancak denetimi gerceklestirilen haplara itibar etmemiz
gerektigi yer almistir. Cogu zaman gazetelerin saglik koselerinde zayiflama haplaria iligkin
dikkat ¢ekici bir sekilde reklamlar da yer almakta, bu ise tibbilestirmenin ilag ve ticari
boyutunu da giin yiiziine ¢ikarmaktadir. Bu konuda siiren ¢alismalara ve basar1 dykiilerine de
yer verilmektedir.

“Fareler igne iplige dondii simdi sira insanlarda. Universitede daha ogrenciyken
buldugu bir fikirle Harvard'da arastirma laboratuvart kuran 35 yasindaki Dr. Umut
Ozcan, obezite konusunda kesfettizi bir ilag icin sirket kurdu. Onaylar
tamamlandiginda, kilo problemine karst simdiye kadarki en etkili ila¢ olacagi
diisiiniilen iiriin, bes yil i¢inde raflarda olacak. Umut Ozcan da, Dersim'den Boston'a
uzanan basar1 Oykiisiine bir ila¢ sirketi sahibi olarak devam edecek...” (Hiirriyet,
12.02.2012).

Ornegin bir Tiirk doktorunun basarisinin kaleme alindig1 bir yazida; sisman ve obez olan
bireyler i¢in ilerde etkili bir ilacin piyasaya siiriilecegi yoniinde bir haber yapilmis, soz
konusu uzmanin basarist ve ilacin Oykiisiine de yer verilmistir. Bu ise tibbilestirmenin
ekonomik boyutunu ve ila¢ sirketlerinin saglayacagi kari anlatan 6nemli bir gelisme olarak
algilanabilir. Ozellikle ilag sirketlerin cesitli hastaliklar yaratarak iizerinde dnemli Karlar elde
edildigi tibbilestirme baglig1 altinda siklikla tartisilmaktadir. Moynihan ve Cassels’e gore
(2012: 13) yeni hastaliklarin yaratilmasi ve yagamin giderek tibbi miidahaleye daha bagimli
hale getirilmesi ila¢ firmalarinin 6nemli bir oyunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Medyanin da
destegiyle en yeni hastaliklar hakkinda bilgiler verilmekte, tedavi yontemleri tartisilmaktadir.
ABD’de kalp ilaglar1 ve antideprasanlar gibi, reklami fazlaca yapilan ilaglarin satiginda
patlama yasanmistir. Bes yildan bu yana bu ilaglara harcanan para iki katina ¢ikmais,
Avustralya’da ise 1990 yilindan 2000 yilina gelindiginde gengler arasinda antideprasan
kullanim1 10 kat artmistir. Kanada da ise benzer sekilde kolesterol ilacinin kullaniminda 300
kat artis yasanmistir. ilag endiistrisinin ilaca ydneltme ve tibbilestirme politikas: ile birlikte,
bireyler ve saglik hizmeti yoneticileri en hafif rahatsizliklarda bile ila¢ kullanimina gerek
duymakta oldugu goriilmektedir (Applbaum, 2011: 101). Benzer sekilde Miiftiioglu “Kilo

vermeye yardimct haplar ise yariyor mu?” baslikli yazisinda kilo sorununu ¢ézmede cesitli
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ilaclarin ise yarayip yaramadigini tartigirken, kliniklerinde kullandiklari gesitli {iriinlere yer
vermekte ve bunlart aym1 zamanda bireylere moral bakimindan yardimci oldugunu
belirtmektedir.
“Kilolarindan kurtulmak isteyenlerin akillarindan bir tiirlii ¢ikaramadiklar1 ortak bir
arzular1 var: Bir hap yutup fazla kilolarindan kolayca kurtulabilmek! Ozellikle
hanimlar, bu riiyay1 hemen her yil tekrar tekrar gortirler, isterler ki “hi¢ olmazsa diyet
ve egzersiz ¢abalarina yardimci olabilecek™ bir iiriin de kullansinlar!” (Miiftiioglu,
10.04.2012).

Bu istegin gesitli ilag firmalarinin isine geldigi “Ilag firmalariysa giderek biiyiiyen obezite
problemini de goz Oniine alarak yeni iirlinleri piyasaya sunmak i¢in ¢alismalara araliksiz
devam ediyor” ifadesiyle vermis ve “Bunlara ragmen hastalar bu iiriinlerle ilgili yardim
istemekten bikmiyor, usanmiyor. Haksiz da sayilmazlar. Ciinkii kilo siirecinde sadece diyet ve
egzersize odaklanmak bir siire sonra sikici hale gelebiliyor. Dogal bir destekten yardim almak
bu kisilere en azindan moral yonden bir destek, bir yardim saglayabiliyor” diyerek hem kilo
sorununu olanlar1 hasta ilan etmis ve hem de bireyleri kilo vermeye yardimci iriine
yonlendirmistir. Bu yonlendirme kendi kliniklerine kullandiklari iirlinlerin adlarini vermesiyle
devam etmis ve bunlarin giivenilirligini bilimsel bir zemine yerlestirerek sdylemini
giiclendirmistir.

“Bizim de klinigimizde bu amagla kullandigimiz iirlinler var ve bunlar1 kullanirken
arkasinda bilimsel bir ¢alisma olup olmadigimi dikkate aliyor ya da kendi klinik
uygulamalarimizda elde ettigimiz sonuglar1 géz 6niinde bulunduruyoruz. Kromiyum
Pikolinat, Karnitin, Konjugelinolenik asit (CLA) bu amacla kullamilan {irtinler
arasinda.” Bu ag¢iklama tibbi bir sdylemle kilo surunu olanlar1 hasta ilan etmekte ve
onlar lizerinden nasil kazang sagladigin1 gostermektedir” (Miiftiioglu, 10.04.2012).

Bamforth’a gore (2004, 2004: xxvii) "Batt Toplumu sagligma kavustukca, tibbin
nimetlerinden daha fazla yaralanmak istiyordu™ . Bu ise tibbin giiciiniin ve kullanim alaninin
genislemesine neden olmaktadir. Modern tip hastaliklari gelmeden 6nleme, saglikli bir bedene
sahip olmanin kosullarini saglama amacina dogru bir degisim yagsamistir.

“Gelecegin tibb1 “Predictive/Ongoriicii”, “Preventive/Koruyucu” ve “Personal/Kisiye
0zel” olmaktadir. Modern tip eger bu yaklasimi basarabilirse “Diin nasildiniz, bugiin
nasilsiniz?” sorularina yeni bir soru daha ilave etme sanst olacaktir: “Yarin
nasilsiniz?”. Ve iste o zaman gergekten basarili olacak, dmriimiize 6miir katacak ama
omriimiize dmiir katmaktan ziyade daha giizel, daha keyifli, daha huzurlu yagamamiza

yardime1 olacaktir” (Miiftiioglu, 30.01.2013).
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Modern tipta yasanan degisim sadece hastalik-saglik gibi kavramlar {izerinden
yuriitiilmemis, uzun omiirliiliik vaati iginde mutlu ve huzurlu bir yasam bireylere

sunularak tartigsma yiirtitiilmiistiir

4.4.2. Politik Soylem

Obezitenin diinya saglik orgiitii tarafindan bir epidemik hastalik olarak kabul edilmesi,
hem sismanhiga iliskin algilarin de§ismesine hem de sismanligin politiklesmesine neden
olmaktadir. Sismanlik, niifusun genel saglig i¢in tehdit edici bir unsur olarak goriilmekte, bu
baglamda gesitli dnlemler gerekli goriilmektedir. Ozellikle sismanligin; obezite hastalig1 icin
bir risk unsuru olusturmasi, beraberinde sismanligin tiim kategorilerinin de tibbilestirilmesine
ve biyo-politik siirecin bir pargast haline getirilmesine neden olmaktadir. Bu siire¢ Biyo-
iktidarin saglik {izerinde yiiriitecegi politikalarmin da bir pargasini olusturmaktadir. Insan
yasami ve onun mekanizmalarinin hesaplanabilir bir nesne haline gelmesinde ve
bilgi/iktidarin insan bedeni ve temel yasamsal siirecleri iizerinde islemesinde; biyo-iktidar
onemli bir iktidar tipi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Durna; Kubilay, 2010. 52). Guthman’na
gore (2009: 194) obezitenin politiklestirilerek, epidemik bir hastalik olarak sunulmasinin
ardinda yatan temel etkenler; saglik harcamalarinin artan maliyeti, diisen isgiici verimi,
orduya katilmada sisman bireylerin isteksizligi ve devletin vatandaslara duydugu kaygi
yatmaktadir. Sigsmanlik ve onun yol agacagi sorunlarin devlete olan maliyeti, hiikiimetlerin bu
sorun icin bir takim Onlemleri almasini gerekli kilmigtir. Basta ABD olmak iizere bircok
Avrupa iilkesinde obezite kamu politikalarinin bir parcasi haline gelerek; iyilestirilmesi,
diizenlenmesi ve Onlenmesi gereken Onemli bir riske donlismistiir Tirkiye’deki kamu
politikalarina da bu politikalarin yansidigi gortilmektedir.

Tiirkiye’de Saglik Bakanligi tarafindan obeziteyle miicadele kampanyasi baglatmasi ve
“Tiirkiye Obezite Ile Miicadele ve Kontrol Programi” yaymlanmasi, sismanlik ve obeziteye
iligkin aliacak onlemlerin politik yoniiniin tartisiimasina neden olmustur. Saglik bakanliginin
baslattigt miicadele kampanyasi medya ile isbirligi i¢inde yiiriitiilerek, toplumun biitiin
kesimine ulasilmaya galisilmistir. Konu ile ilgili kamu spotu hazirlanarak farkindalik
yaratilmak istenmis ve bakanin kendisi obeziteye iliskin sik sik televizyon ekranlarinda
aciklamalarda bulunmustur. Bu agiklamalar ¢ogunlukla gazete haberlerine de yansimakta ve
beden iizerinden yiiriitiilen politikalarda medya ve devletin igbirligi dikkat cekici bir sekilde
goze carpmaktadir.

Sismanlik ve obezitenin kamusal bir sorun olarak ilan edilmesi, sismanlik ve obezite
verilerinden yola ¢ikarak agiklanmakta, genel olarak Tiirkiye’nin obezite haritasi ¢ikarilmakta

ve risk faktorlerine dikkat ¢ekilmektedir. Saglik Bakanliginin resmi agiklamalarina siklikla
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yer verilen haberlerde, obeziteye yol acan risk faktdrlerinin ortadan kaldirilmasi i¢in alinacak
gerek bireysel gerek kamusal onlemlere yer verilmektedir. “Tiirkiye’de asir1 kilo almanin
salgina dondstiiginii belirten Akdag (Recep Akdag, Kasim 2002 ve Ocak 2013 yillart
arasinda Tirkiye de Saglik Bakanlig1 yapmustir.), her ii¢ kisiden birinin sisman, birinin obez,
birinin de normal oldugunu agiklad” (Hirriyet, 24.06.2012). Viicut kitle indeksini
hesaplayarak ‘sisman’ veya ‘obez’ olmalar1 durumunda bireylerin aile hekimlerine
basvurmalarini ifade eden Saglik Bakani, obezitenin baslangici olarak goriilen sismanligin da
tibbilestirilmesinde medya ile isbirligi iginde katkida bulunmaktadir. “Aile hekimlerinin
vatandasin kilosuyla ilgili tespitleri yapacagini, ‘normal’ kiloya indirilenler i¢inse hekimlere
‘pozitif performans’ uygulayacaklarini” saglik bakani tarafindan vurgulanmaktadir. Obezite
ile yiiriitiilen miicadelede bir yandan bireysel dnlemler dikkat ¢ekerken, 6te yandan kamusal
bir takim ¢6ziim Onerileri de yer almaktadir. Aile hekimliginde bu konuya ilgili bir
diizenlemenin yapilacaginin ifade edilmesi, saglik hizmeti basamaklarin en temeli olan aile
hekimliginin sorunu iist basamaklara yansitmadan ¢ézme amacini icermektedir. Bunun en
onemli nedeni sismanlik ve obeziteden kaynaklanabilecek hastaliklarin kamuya bindirdigi yiik
olarak gosterilebilir. “Tiirkiye Hastalik Yiikii” ¢alismasini baslatan SGK, Tiirkiye'de en ¢ok
goriilen ve saglik sistemi i¢inde en fazla harcama yapilan kalp, tansiyon, diyabet, kanser,
obezite ve bobrek hastaliklarinin sayisal ve bolgesel istatistiklerini ¢ikartarak, teshis ve tedavi
yontemleri, tedavide kullanilan ilaglar ile malzemeler, tedavi maliyetlerini hesaplamay1
amaglamistir. Bu caligsmada; onleyici saglik hizmetlerinin artirilmasiyla birlikte hastaliklara
yakalanmadan Onlenebilecegi ve bdylelikle saglik harcamalarinin maliyetinin diisiiriilecegi
ifade edilmistir.

S6z konusu calismayla ilgili bilgi “Tiirkiye'’ye “yiik” olan Hastaliklar” baghgiyla haber
metinlerinde yer almistir (22.09.2012). Bu ¢aba neo-liberal politikalarin bir sonucu olarak,
saglikta yasanan donilisiim ve saglik harcamalarinin toplam kamu harcamasi iginde payimnin
stirekli diisiiriilmek istenmesi ile yakindan iliskilidir. Sadece obezite ile ilgili politikalar
sagliga getirecegi maliyet acgisindan gerekli goriilmemekte, toplumsal biinyenin saghigi,
saglikli bir millete, saglikli bir irka sahip olmanin ve kapitalist ekonomik mantig1 iginde
verimli bir isgiiciine sahip olmanin gereklilikleri agisindan da onemli goriilmektedir. Bu
baglamda Saglik Bakanlig1 uzun vadeli obezite ile ilgili politikalarini belirlemistir.

“Obezite tedavisindeki cerrahi miidahalelerin (mide balonu, kelepgesi vs.) uygulama
sartlarinin ve bu yontemlerin bedelinin 6denmesine yonelik resmi diizenlemeleri
yapilacak. Birinci basamak saglik kuruluslarinda ‘obezite iiniteleri’ kurulacak. Saglik
kuruluslarina herhangi bir nedenle basvuran ve obez oldugu tespit edilenler, bu

iinitelere yonlendirilecek. Ozellikle kadin programlarinda yer alan yemek hazirlamaya
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yonelik boliimler diyetisyen esliginde hazirlanacak...” “Vatandaslarin giinde 10 bin
adim atmalarin1 saglamak iizere aile hekimleri aracilifiyla ‘adim O6lgek’ dagitmak
istediklerini belirten Akdag, bunun i¢in konuyu Bakanlar Kurulu’na gotiirecegini
soyledi” (Hiirriyet, 27. 07. 2012).

Obeziteyle miicadele kampanyasi 1s1ginda, sisman ve fazla kilolu olan herkesin tibbi
destek alarak zayiflamalar1 sdylenmekte, asir1 sisman olanlara da cerrahi destegin saglanacagi
belirtilmektedir. Saglikli nesiller yetistirmek adina uygulama herkesi kapsayarak,
uygulanacak politikalarinin da tiim kamu kuruluslarina yayginlastirilmasi hedeflenmektedir.
Cocuklara yonelik gida reklamlar1 denetlenecegi, sismanlik konusunun vaaz ve hutbelerde yer
alacagi, silahli kuvvetler biinyesindeki kurum ve kuruluslarda acemi er egitim merkezleri
basta olmak {lizere askerlerin obezite konusunda bilgilendirilecegi gibi Onlemlere
deginilmektedir. Ayrica Obezite ile miicadele hatt1 kurulacagi, 500°den fazla ¢alisani olan
isyerlerine spor merkezi kurma zorunlulugu getirilecegi, engelliler i¢in danismanlik hizmetleri
verilecegi, huzurevlerinde bilgilendirme calismalar1 yapilacagina da yer verilmektedir.
Piyasada zayiflama amaciyla satiga sunulan Saghk Bakanligi ve Gida Tarim ve Hayvancilik
Bakanligi mevzuati disinda kalan zayiflama bantlar1 ve bitkisel iirlinlerle ilgili eczane ve
aktarlarda satis kosullar1 ve denetimlerine yonelik gerekli yasal diizenlemeler yapilacagi da
vurgulanmaktadir. Obezite ile miicadelenin, hem politik hem toplumsal hem de tibbi olarak
onemine dikkat ¢ekilirken, 6zellikle iilkenin gelecegi i¢in 6nemi de ayrica vurgulanmaktadir.

“Obezite ile miicadele, gercekte pek ¢ok hastalikla miicadele demektir. Obezite, kalp
damar hastaliklari, yiiksek tansiyon, seker hastaligi, bazi kanser tiirleri, solunum
sistemi hastaliklari, kas-iskelet sistemi hastaliklar1 gibi pek cok saglik probleminin
olusmasina zemin hazirlamakta, hayat kalitesi ve sliresini olumsuz ydnde
etkilemektedir. Bu sebeple obezite ile miicadele etmek iilkemizin gelecegi i¢in son
derece onemlidir” (Hiirriyet, 03.01.2012).

Saglikl1 bir niifusa sahip olmak, saglikli nesiller yetistirmek, isgiicli arzin1 kaybetmemek,
saglik harcamalarin1 dengelemek adina yapilan biitiin ¢abalar biyo-siyasetin bir pargasini
olusturmaktadir. Bu konuda alinacak politik Onlemlerde iilkenin geleceginin ayrica
vurgulanmasi, iktidarin niifus lizerinde yiiriittiigii politikalarinin bir pargast olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Yasam kalitesi ve saglik baslhigi altinda islenen bu politikalar, riski 6nleme ve
ortadan kaldirmaya yonelik ¢abalar1 igermektedir. Ornegin “Beslenme Dostu Okul’lar
geliyor” bagligr ile verilen bir haberde obezite ile miicadele kampanyasi 15181inda saglikli bir
nesile sahip olmanin 6nemi vurgulanmis ve bu dogrultuda okullarda alinacak Onlemlere
dikkat ¢ekilmistir. Obezitenin baslangici olan sismanligir 6nlemenin ilk adimlarindan birinin

¢ocukluk doneminde beslenme diizenin olusturulmasi ve fiziksel aktivitenin artirilmasi
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oldugu soylenmektedir. Ozellikle besin degeri yiiksek ama seker ve yag orani diisiik temel
besinlerin yer aldigi Ogiinler olusturulmakta ve bu dogrultuda beslenme Onerileri
bulunmaktadir.

Diinya Saglik Orgiitii tarafindan desteklenen beslenme dostu okul projesinde; okullarin
saglikli beslenme ve hareketli yasam kosullarina tesvik edilmesi, okullarda saglikli beslenme,
obezitenin Onlenmesi, hareketli yasam konularinda duyarliligin arttirilmasi ve bu konuda
yapilan iyi uygulamalarin desteklenmesi ile okul sagliginin daha iyi diizeylere ¢ikarilmasi

hedeflenmektedir  (http://www.beslenme.gov.tr/index.php?lang=tr&page=301). Beslenme

dostu okul kampanyasi, 6grencilerin boy/kilo dl¢iimlerinin rutin araliklarla (yilda 2 kez) ve
risk grubunda olan 6grencilerin velileri ile goriismeler/bilgilendirme faaliyetleri yapilmast,
saglik kuruluslarina yonlendirmenin ve kantinde gida denetiminin saglanmasi, saglik
bakanliginin yayinladigi 6rnek meniilerin yemekhane listelerinde uygulanmasi, cips, kola gibi
zararli yiyeceklerin yerine ayran, taze meye suyu ve tane ile meyvenin satiginin saglanmasi
vb.. gibi pek ¢ok uygulamayi kapsamaktadir.

Obezite ile miicadele programi kapsaminda hayata gegirilen “Beslenme Okulu” projesinde
de tamitim amagli haber metinlerine yer verilerek bireylere ulasiimak hedeflenmistir.

“Saglhik Bakanlig1 diyetisyen, doktor, fiziksel aktivite uzmanlar1 ve psikologlari
internet iizerinden toplumla bulusturuyor. Sanal ders zilinin ¢aldig1 okulda obezite,
saglikli beslenme, fiziksel aktivite, besin se¢imi ve hastaliklar ile ilgili dersler aym
anda 60 bin kisi tarafindan izlenebiliyor.” (Hirriyet, 28.06.2012)
S6z konusu haberin devaminda beslenme okuluna kayit ve onun hakkinda gerekli bilginin
nereden alinacagma iliskin tanimlar da yer almaktadir. Boylelikle toplumun tiim kesimini
bilinglendirmek amaglanmakta, alinacak her tiirlii 6dnlemin de bilimsel olarak giivenilirligi
saglanmaya calisilmaktadir. Biitiin bu bilinglendirme ¢abalar1 ayn1 zamanda devletin hem
okullardaki hem de medyanin farkli formlarindaki pratiklerinin = yonetimini ve
normallestirilmesini igeren biyo-pedogojik ¢abalarini igermektedir (Wright, 2009: 1). Biyo-
pedogoji devletin niifus lizerinde yiiriittiigii biyo-siyasetten ortaya ¢ikan, tamamiyla niifusun
yonetimselligini igeren politik bir siirece gondermede bulunur.

Obezite ile miicadele kampanyasi i¢in yapilan gesitli eylemler de haber metinlerinde
islenen konular arasindadir. Ozellikle ¢esitli illerdeki saglik miidiirliiklerinin diizenledigi
obezite ile miicadele yiiriyiisleri, yirtiyen merdivenlerin bir saat siire ile durdurulacagi
haberleri, ¢esitli meslek kuruluslarin konuya iligkin goriis ve eylemleri siklikla islenmektedir.
Obezite ile ilgili yiiriitilen miicadelede hem kamuoyunun ilgisini ¢gekmek hem de siirekliligi
saglamak ve giindemde tutmak adina yapilan eylemler medyada islenmektedir. Bunun yam

sira uygulamaya konulan gesitli uygulamalar da s6z konusu haber metinlerinde yer
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almaktadir. “Tiirkiye, bir Temmuz'da eski ekmeklere veda edecek. Onun yerine az tuzlu,
diisiik gramajli ama doygunluk hissi veren ekmekler geliyor. Yeni nesil ekmekler, obeziteden
hipertansiyona, kalp krizine kadar birgok saglik sorununa 'ilag' olacak™ girisiyle verilen
haberde; uzman yardimiyla tuzun zararli ve obezite, hipertansiyon ve bir¢cok hastalik
tizerindeki riski tartisilmakta, boylelikle karar gerekcelendirilmektedir (Hiirriyet, 25.06.2012).
S6z konusu haberde doktorlarin da bu uygulamaya destek verdigi ayrica belirtilmekte ve
boylelikle uygulamanin 6nemi ve gerekliligi ayrica vurgulanmaktadir. Saglik sdyleminden
yola ¢ikarilarak, neyin, ne kadar ve nasil yenilmesi gerektiginin simirlar1 belirlenerek,
uygulamanin mesrulugu saglanmaktadir. Resmi iktidarin korkularla yonetme tarzini ifade
eden bu Ornek, bireyin karsilasacagi saglik sorunlar1 iizerinden bireyi yonetme amaci
icermektedir. Delibas'a gore (2013: 16) bireyin kendi sagligini diisinmeyecek oranda
yetersizlikle damgalandigi ve bu yetersizlik nedeniyle giindelik hayata devletin koruyucu
elinin ve mantigimin dayatildigi bu yeni donem piyasanin da lehine islemektedir. Kisisel
giivenligin ve gilivencenin 6n planda tutuldugu c¢esitli sistemlerin gelismesi, ozellikle
sigortaciligin genisleyen alani buna en biiylik 6rnektir.

Modern tip 6ncesi ve modern tibbin ilk ortaya ¢iktigi donemde daha ¢ok hastalik ve onu
tyilestirme vurgusu 6nemliyken, giinlimiiz toplumlarinda biyo-politik siirecin parcasi olarak
daha ¢ok saglik vurgusu 6n plana ¢ikmaktadir. “Son 20 yilda tibbin yasam bigimi hastaliklari
lizerinde yogunlagsmasinin baslica nedeni, size daha nitelikli bir yaglilik siireci sunabilme
cabasidir” (Miiftiioglu, 27.11.2012). Uzmanlarin siklikla bireylere “saglikli”, “nitelikli”,
“kaliteli” yasam baslig1 altinda yeni yasam tarzi sunmasi ve bu yasam tarzlarinin da nasil
yaslanacagimizi, hangi hastaliklardan korunacagimizi belirleyeceginin altinin ¢izilmesi,
bedenlerin i¢ine sizan iktidar iligkisinin 6nemli bir gostergesidir.

“Yasama iligkin se¢imleriniz de nasil yaslanacaginizi belirliyor. Yasam tarziyla iliskili
hastaliklarin en 6nemlileri kilo fazlaligi-sismanlik, kolesterol yiiksekligi ve bununla
iligkili sorunlar (koroner kalp hastaligi, fel¢ ve bellek sorunlari), seker hastaligi,
hipertansiyon ve bazi doku-organ kanserleridir. Dogru aligkanliklar gelistirirseniz,
genetik mirasiniz nasil olursa olsun bu hastaliklardan korunmaniz olasidir” (Hiirriyet,
27.11.2012).

Bireyin tercihlerinin kendi yasamsal siiregleri iizerinde etkili oldugu fikrinin de siklikla
vurgulanmasi, bir yandan Onerilen stratejileri 6nemli ve etkin kilarken, 6te yandan bireyin
kendi bedenini yonetme hakkini da elinde bulundurdugu inancinin yerlesmesine neden
olmaktadir. “Dogru segimler yapin”, “Amag iyi yaslanmaktir” bashgiyla sunulan Oneriler
bireyin kendi saglig1 ve bedeni iizerinde sorumluluk sahibi olmasini1 da gerekli kilmaktadir.

Alkolden, sigaraya, ekmekten, tuza kadar nelerin tiiketilmemesi gerektigi bir yandan
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belirlenirken, 6te yandan i¢inde bulundugumuz toplumsal kosullarin da sagligimiz tizerinde
etkisinin 6nemi vurgulamaktadir.
“Uzmanlar fazla “kalori tiiketmenin, doymus yagdan ve kolesterolden zengin beslenip
israrla hareketsiz bir yagam tarzini siirdiirmenin, alkol kullanmanin ve sigara igmenin
sizi hastalandirmasa bile sagligimizi olumsuz yonde etkilediginden kusku
duymuyorlar. Asirt tuzlu ve yagh yemek, sik sik hazir ve islenmis gida tiiketmek, az
ve niteliksiz uyumak, stresli ve gerilimli bir yasam siirmek, gerektigi kadar
dinlenmemek, yoksul bir sosyal ¢evreye, zayif aile baglarina sahip
olmak...”(Miiftiioglu, 27.11.2012).
Fiske (1999: 15) glinimiiz toplumlarinda saghga iliskin yaratilan formlarin modern
donemden gelen ve bedeni belli karsitliklar iliskisi etrafinda denetleyen bir siire¢ oldugunu
ifade ederek, saglik ve bedensel formlarin nasil bir siyasal iliskiler agina girdigine dikkat
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ceker. “Giizel beden” ile “cirkin beden”, “saglikli” ile “sagliksiz”, “iyi giyimli” ile “kotii
giyimli”, “temiz” ile “pasakli”, “kasl” ile “gObekli” arasinda kurulan karsitlik iligkisinin
kurallar ile sapmalar dogrultusunda gerceklesen toplumsal iligskiler oldugunu soyler.
Boylelikle iliskiler ag1 icinde en fazla giiciinli, olanaklarini, kurallarim1i bedende
dogallagtirmay1 hedefleyen siyasal iligkiler 6n plana ¢ikmaktadir. Dolayasiyla bedene iliskin
olusturulan sdylemler, politik bir 6zellik tagir ve bunlar iktidarin olusturdugu sdylemlerdir.
“Sagligin anlamlar1 bedensel degil toplumsaldir, giizelligin anlamlar1 estetik degil siyasaldir:
Saglik ya da giizellik de ayn1 6l¢iide sosyo-politiktirler, bundan dolay: da toplumsal iktidari
uygulamaya yonelik soylemlerdir” (Fiske, 1999: 15). Saglikli bir toplum yaratmak i¢in
yapilan miihendisge planlar uygarligin hastaliklarini ortadan kaldirma geregi yiiziinden ortaya
cikmistir. Dubos'un deyisiyle "sagligin serabi" politik bir program olarak baglamistir™ (Illich,
1995: 110°de aktarildig: gibi).
“Geng bir niifusa sahibiz. Niifusumuzun yiizde 60’mndan fazlasinin yas ortalamasi
30’un altinda. Bu geng toplulugun gelecegini ciddi bigimde planlamamiz gerekiyor.
Okumalari, egitilmeleri, c¢alisabilecekleri is alanlarinin yaratilmasi lazim. Geng
niifusun gelecegi planlanirken saglik yoniinden de bazi onlemler almamiz sart. Bu
Oonlemlerin basinda da obezite ile miicadele geliyor. Ciinkii obezite elimizdeki
rakamlara bakilirsa geng niifusun saglik gelecegini tehdit eden en 6nemli sorunlardan
biri” (Miiftiioglu, 29.06.2012).
Uzman sdylemiyle nitelikli, saglikli bir niifusa sahip olmanin kosullar1 belirlenmekte, hatta bu

konuda yapilacak kamu politikalarina deginilmektedir.
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4.4.3. Toplumsal Soylem

Sismanlik ve obezite ile ilgili haberlerde, bir yandan saglik vurgusu 6n plana ¢ikarken, 6te
yandan toplumsal ve Kkiiltiirel algilarin haber metinlerine ve bu metinlerde gecen olaylara
yanstilarak sismanliga iliskin ¢esitli 6n yargilarin da yeniden tiretildigi goriilmektedir. Gerek
magazin haberleri i¢inde, gerek saglik ve diger koselerde yayinlanan haber metinlerinde bu
algilara siklikla rastlanmakta ve sismanligin nasil 6tekilestirildiginin izleri stirtilebilmektedir.
Ozellikle haber metinlerinde yer verilen bireysel oykiiler ve cesitli arastirmalar yoluyla,
sismanlik sadece hastalik olarak degil; ayn1 zamanda utang verici bir durum ve goriintii
bozuklugu olarak da tanimlanmaktadir. Obezitenin bir zenginlik gostergesi olarak
algilanmamasi gerektigi, lilkenin ekonomisini ve bireyin yasam kalitesini olumsuz etkileyen
ciddi bir hastalik oldugu, haberler i¢inde gerek uzmanlar, gerek haberi yazanlar tarafindan
siklikla vurgulanmaktadir.

Tibbi bir soylemle sismanlik ve hastalik arasinda dogrudan iligki kurulmasi ve sismanligin
tiketim kiltliri i¢inde popiiler bir sdylemle gorintii bozuklugu olarak tanimlanmasi,
sismanliga iligkin kiiltiirel ve toplumsal algilarin degismesine de neden olmaktadir. Sismanlik
toplumsal sOylem i¢inde normalin disinda kalan sapan bir durum olarak goriilmekte, ¢ogu
zaman bagarinin ve giizelligin 6niindeki en biiylik engel olarak tanimlanmaktadir. Sismanligin
toplumsal olarak dislanmasi durumu; bedensel algilarin zaman i¢inde degisime ugramasi ve
bedenin O6nemli bir toplumsal 6ge haline gelmesi ile yakindan iliskilidir. Synnott’a goére
(2002: 1-2) bedenlerimiz ve bedenlerimizin her bir bolimii, kamusal ve 6zel, pozitif ve
negatif, politik ve ekonomik, cinsel, etnik gibi bir¢ok kiiltiirel sembollerle yiikliidiir. Biitiin
bunlar; bedene ve onun fonksiyonlarina katkida bulunan anlamlardir. Boy ve kilo, yeme i¢gme
faaliyetleri, sevisme, jestler ve viicut dili, hatta ¢esitli hastaliklar, 6rnegin soguk alginlig1 veya
AIDS basit bir fiziksel durum olmayip sosyal durumlardir. Ayn1 zamanda her toplumun ve
her donemin farkli bir beden algisinin da olmasi bedenin toplumsal baglamina isaret eder.
Vigarello (2013) “Giizelligin Tarihi” adli ¢alismasinda bedene ait kodlarin tarihsel ve
toplumsal olarak nasil degistigini gostermeye c¢alismis ve giizelligin toplumsal tarihini
irdelemistir. Beden estetiginin, gilizelliginin donemsel olarak degiskenlik gosterdigini, bunun
ise degisen toplumsal dinamiklerle yakindan iliskili oldugunu belirtmistir. Bedene ait olan her
seyin toplumsal baglam i¢inde agiklanmasi, hastalik ve sagliga iliskin siireclerin de toplumsal
ve kiiltiirel anlamlandirilmast anlamina gelmektedir. Saglikli olmak toplumsal olarak huzurlu
olmak, hasta veya sapkin olmak da toplumun merkezi kiiltiirel aygitlarindan uzaklagmak
anlamina gelmektedir (Turner, 2011:104).

Bedenin toplumsal baglamda tartisilmasi1 ve bedensel 6zelliklerden yola ¢ikarak bedenin

yeniden kurgulanmasi; yeni kimlikler inga edilmesi veya bu kimliklerin 6tekilestirilmesini de
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beraberinde getirmektedir. Yumul'a gore (2012: 89) fiziksel oldugu kadar toplumsal bir olgu
olan beden ylizyillarca, toplumsal cinsiyet, etnik/irksal kimlik, sosyo-ekonomik statii
acisindan daha ‘lstiin’ olanlar tarafindan bu ‘istiinliiklerini’ saglamlastirmak i¢in bir arag
olarak kullanilmis, &tekilik beden iizerinden kurgulanmustir. Otekilik ayn1 zaman da hasta
bedenin yeniden kurgulanmasi iizerinden de islemis, bu bedenler her donem belli toplumsal
yapilar tarafindan diglanmistir. Eski Yunan'da kolerali kisilerin delilikle, Ortacag’da vebanin
kotiilik, bozukluk, cirkinlik cilizzamin ¢iiriiylis ve bozulus ile iligkilendirilmesi bu
dislanmanin o6rneklerini teskil etmektedir (Cabuklu, 2004: 104). Modern dénemin en yaygin
ve korkutucu hastaligi haline gelen kansere iliskin yaratilan metaforlar da hasta bedenin
toplumsal insasinin yaygin Orneklerindendir. Sontag'in (2004: 106) bir "Metafor Olarak
Hastalik" calismasinda da kendi deneyimledigi kanser hastaligmma iliskin toplumsal
metaforlara dikkat c¢eker. Ona gore kanser, akildisi bir saskinlik ve tiksintiyle benligin
eksilmesi olarak goriilmekte ve sanki bulasict bir hastalikmig gibi muamele gérmektedir. Ayni
zamanda kanser, psisik bakimdan kendini ifade edemeyen ve baskilanmis kisiliklerin
yakalandig bir hastalik olarak da goriilmektedir.

Sisman bireyin hasta olarak ilan edilmesi, onun toplumsal normlar ve kiiltiirel aygitlarda
uzaklastirmasina ve farkli bir statii grubuna yerlestirilmesine neden olur. Ciinkii beden basit
bir deri ve iskeletten olusan fiziksel 6ge olmayip, anlamlar ve sembollerle yiiklii, bireyin
kendini ifade etme aracina doniisen ve onun toplumsal statiisiinii belirleyen 6nemli bir 6geye
doniismiistiir. Ornegin kilolu olmak, herhangi bir fiziksel engele ya da bir hastaliga sahip
olmak sadece sosyal tepkilerin nedeni degil, ayn1 zamanda sosyal sansi da belirleyen 6nemli
bedensel 6zellikler olarak ele alinmaktadir (Synnott, 2002; Bordo, 1993). Bundan dolayidir
ki beden agirlig: tarihsel siire¢ iginde de sosyal statiiniin gostergesi olmustur (Saguy; Gruys,
2010: 233). Bu statii, bireyin dislanmasini veya toplumsal olarak kabuliinii igerebilmektedir.

Kisacasi "beden bir kurgudur, bir diigiinsel tasarimlar biitiiniidiir; 6znenin tarihi boyunca,
toplumsal sdylemler ve simgesel sistemler aracilifiyla gelisen, dagilan, yeniden yapilanan
bilingdis1 imgedir" (Corbin, 2011: 8). Sisman beden de bu kurgunun bir sonucu olarak medya
aracilifiyla otekiligin insa edildigi yeni bir alan olarak ortaya c¢ikmaktadir. Bu baglamda
medya bir biitiin olarak beden agirligimin sosyal kabul edilebilirliginin carpict bir drnegini
olusturarak, sisman bireylere yonelik gerek komedi programlari, ¢izgi filimler, reklamlar,
gerek haber programlari ve raporlari araciligiyla acimasiz bir tutum sergilemektedir. (Puhl;
Heuer, 2009: 950). Medya sisman bireyleri giinahkar olarak gérmekte, beden agirliklarina
iliskin onlara ahlaki bir sorumluluk da yiiklenmektedir. Ornegin Miiftiioglu “obezite ve iki
biiyiik giinah” adli yazisinda bireylerin tembellik ve fazla kalori alinimindan kagimmadikga

cesitli hastaliklarla miicadele temek zorunda kalacagini ifade etmis, sismanlig1 tembellikle
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Ozdeslestirmigtir (Miiftiioglu; 28.12.2012). Bu 06zdeslik iliskisi giinah metaforu {lizerinden
sOylemsel olarak ifade bulmustur. Ciinkii bedene iyi bakma sorumlulugu bireylere verilmekte,
dogrudan saglik ve dis goriiniislerinden onlar sorumlu tutulmaktadir.

Toplumsal sdylemler, sisman beden imgesi {izerinden yeni anlamlar iireterek, otekiligin
insa edildigi yeni bir beden alani ortaya ¢ikarmigtir. Beden agirliginin hem sosyal statiiyd,
hem de fiziksel ¢ekiciligi ve estetik algiyr belirledigi diisiincesinin izdiisiimii, haberlerdeki
bireysel Oykiilerde, c¢esitli arastirmanin sonuglarinda ya da magazin haberlerinde
goriilmektedir. Unliilerin kiloyla olan sorunlarinmn ele almisi, kimi bireysel zayiflama
Oykiilerindeki sosyal digslanma deneyimleri, uzmanlarin sismanlig1 tibbi bir dille agiklarken
toplumsal faktorlere gondermede bulunmasi, sismanliga iliskin olugan toplumsal alginin haber
metinlerine yanstyigiin bir sonucudur. Ornegin ‘Obezite Zenginlik Gostergesi Degil” baslikli
bir haberde uzman doktor bir yandan sismanliga iligskin tibbi sylemi 6n plana ¢ikartirken, ote
yandan toplumsal bir takim etkenlere de vurgu yapmaktadir.

“Dog. Dr. Tasgilar, yasam kalitesini olumsuz etkileyen obezitenin, insan Omriinii
kisalttigini soyledi. Dog. Dr. Tascilar, soyle dedi: "Obezite, ciddi organ hasarlar1 verir.
Sisman kisilerin 60 yasin {izerinde yasamalar1 ¢ok zor. Genellikle 60 yas civarit bu
hastalar kaybediliyor. Ve omrii 13 yil kisalttig1 arastirmalarda ortaya ¢ikmis.
Dolayisiyla obezite artik bir hastalik. Sadece goriintii bozuklugu veya bir zenginlik
gostergesi degil. Dolayisiyla tedavi edilmesi gereken bir hastalik. Hem iilke
ekonomisini, hem de kisilerin saghgin1 etkileyen bir hastalik seklinde
degerlendiriliyor” (Hiirriyet, 16.12.2012).

Sisman bireylerin saglik sorunlarindan ve zayiflama hikayelerinden yola c¢ikilarak
olusturulan haberlerde ise, toplumsal yasam icinde karsilastiklar1 giicliiklere yer
verilmektedir. Toplumsal olarak o6tekilestirildikleri, arkadas bulmada giicliik ¢ektikleri, yagsam
kaliteleri olumsuz etkilendigi vurgulanmaktadir. Ornegin obezite merkezinde tedavi géren
kiiciik yastaki cocuklarin zayiflama hikayelerinden yola ¢ikilarak yapilan bir haberde, sadece
fiziksel olarak yasadiklar1 glicliikler degil, ayni zamanda toplumsal yasam iginde
karsilastiklar1 giigliiklere de yer verilmistir.

Obezite merkezine morbid (6liimciil) obezite sikayetiyle Temmuz 2011'de gelen 5
yasindaki Ela Aydin, 7 ayda 33 kilodan 27'ye diistiigiinii s6yledi. Obezite merkezine
geldikten sonra diyet yapmaya basladigini, sik yiyerek kilo vermeyi basardigini
anlatan Aydin, kilolu oldugu i¢in arkadaslarmin kendisiyle dalga gectigini, istedigi
kiyafetleri giyemedigini belirtti. Aydm, “Kendimi mutsuz hissediyordum.
Arkadaglarim bana 'sisko' diyordu. 5 yasindaydim ama 10 yas kiyafetleri giyiyordum.

Simdi kiyafetlerim kiigiildii. Arkadaslarim yeni halimi goriince c¢ok sasiriyorlar.
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Eskiden cips, ¢ikolata yiyordum simdi ¢ok az yiyorum. Muz, portakal, elma gibi
meyveleri bol bol tiikketiyorum” diye konustu.” (15.02.2012)

Bu hikayeler ayn1 zaman o6tekiligin sisman beden iizerinden nasil yeniden kurgulanarak
bize sunuldugunu da géstermektedir. Yas, statii ve cinsiyet farki gézetmeksizin, Kilo sorunu
olan bireylerin damgalanmasi ve toplumsal aygitlardan uzaklastirilmasi s6z konusu
olabilmekte ve fiziksel goriintiilerinden dolay1 gerek 6zel alanda, gerekse kamusal alan iginde
ayrimeciligin farkli boyutuyla karsilasabilmektedir. Farrell’e gore (2011: 8) bu bireyler,
okulda, doktorda, is piyasasinda, evde ve sosyal yasamda ayrimcilifi deneyimleyerek,
dezavantajli grubu olusturur. Bu ise, iyi bir egitim, adil ve ideal bir saglik, ylikselme ve ise
girme, iyi bir konut, arkadaslik, ask, gibi sosyal yasam bilesenlerini olusturan bir¢ok
durumdan yoksun kalmasina, diger bir ifade ile iyi ve gilivenli bir yasamin etkin sekilde
azalmasina neden olur. Bu baglamda analize dahil edilen haberlerde yayginca sismanlik
soylemsel olarak oOtekilestirilmekte ve damgalanmaktadir. Ornegin, sismanligin toplumsal
statii kaybina ve bireyin kendine olan gilivenin yitirmesine neden oldugu diisiincesi merkeze
alinarak yapilan ve ana eksende obezite merkezinin basarisi ele alinan haberde; sismanligin
sosyal yasama etkin katilimin Oniinde bir engel oldugu bireysel yasam anlatilariyla
desteklenerek, sismanlik toplumsal, soylemsel olarak yeniden insa edilmektedir.

“14 yasindaki Aleyna Ertem¢oz ise ¢ok fazla yiyecek tiikettigi icin aldigi kilolarin
moralini bozdugunu, 68 kilodan su anda 64'e diistiigiinii, hedefinin ise 55 kiloya inmek
oldugunu soyledi. Ertem¢oz, “Kilo vermeye baglayinca kendimi iyi hissetmeye
bagladim. Arkadas ortamim genisledi” dedi” (Hiirriyet, 15.02.2012).

Farkli yas kategorilerinde bulunan bireylerin yasam Oykiileri veya uzmanlarin
goriislerinden yola ¢ikilarak yapilan haberlerde, sismanlik hem tibbi, hem de toplumsal
pratikte bedenin normal smirlarint bozan bir durum veya utanilmasi gereken bir goriintii
bozuklugu olarak da insa edilmektedir. Bu kategori altinda inceledigimiz bir¢cok haberde;
sismanligin ne birey, ne de toplum tarafindan istenilen bir durum olmadigi ve bu yiizden
bireyi damgalamaya yarayan bir 6zellik oldugu da agikc¢a dile getirilmektedir. Damgalama
aslinda oOtekilestirmenin, normalin disinda kalmanmn bir diger tanimi olarak ele alinip
tartigilabilir. Bireyler tekrar normalin i¢ine dahil olmak ve damgalama sonucu kaybettigi
itibarm1 geri kazanmak i¢in ¢esitli yollara basvurarak bir tiir iyilestirme siireci igine
girebilmektedir. Goffman’a gore (1963) birey, damgalanmaya kendi niteliklerinin yol agtigini
diistinerek; bu niteligini ortadan kaldirma veya iyilestirme yoniine girerek tepki
verebilmektedir. Ornegin fiziki olarak deformasyona ugramis birinin plastik cerrahi miidahale

icin bigak altina yatmasi, kor birinin gbzii i¢in tedavi gérmesi, okuma- yazma bilmeyen
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birinin yeniden egitim almaya calismasi, escinsel bir bireyin psikoterapi gérmesi gibi,
basarisizliginin nedeni olarak gordiigii seyi dogrudan ortadan kaldirmaya ¢alisabilir.

Sigsmanlig1 basarinin oniinde bir engel, buna paralel olarak zayiflig1 da toplumsal kabuliin
bir 6n kosulu olarak goren giiniimiiz toplumlarinda, bireylerin kilo probleminin diizeyi ne
olursa olsun onun tedavi altina almaya galisilmasi1 ve siirekli ince bir bedene kavusma arzusu
yaratilmasi bunun en somut 6rnegini olusturur. S0z konusu medya metinlerinde de basar1 ve
sisman olmak arasinda negatif bir iligski kurularak, bireyin kilosunu onun dezavantaji ya da
avantaji olabilecegi mesaj1 verilmektedir. “Arastirmalara gore sisman kadinlar igyerinde
ayrimciliga ugruyor ve is bulmalar1 daha zor”, girisiyle verilen “Sismanlar bastan kaybediyor”
baslikli bir haberde; ise alim tercihlerinde sisman ve zayif olmanin etkili oldugu tartisilmis,
zayif kadinlarin daha c¢ok tercih edildikleri, sismanlar tercih edilse bile diisiik iicretle
calistirildiklar ifade edilmistir (01.05.2012). Benzer bir sekilde “Cumhuriyet’le Yasit izmir
Kiz Lisesi’nde basarinin Oniindeki en biiylik engellerden biri olarak obezite belirlendi”
girisiyle verilen bir diger haberde ise; fazla kilolu olma ile basar1 arasinda iliski kurularak,
sismanlik moral bozucu, anormal bir durum olarak tanimlanmustir.

Fatos Segmen, Ceyla Kirazli gibi Tiirkiye giizellerinin ¢iktig1 tarihi okulda egitim
goren bir¢ok kizin, fazla kilolar1 nedeniyle arkadaslarindan ve g¢evrelerinden baski
goriip psikolojilerinin bozuldugu, derslerinden uzaklastiklart anlasildi. Okula ve
yasama kiisen Ogrencileri bu kabustan kurtarma amaciyla harekete gecildi. Gediz
Universitesi’yle birlikte “Saglikli Beslenme, Hareketli Yasam” adinda obeziteyle
miicadele kampanyasi agildi. Ise egitimle baslandi. Rektdér Prof. Dr. Seyfullah
Cevik’in de katildigir toplantida, uzmanlar tarafindan dengeli beslenmenin piif
noktalar aktarildi, formda kalmanin yollar1 gosterildi. Simdi sira siki diyete ve spora
geldi. Once liselilerin beden kitle indeksleri &lgiilecek. Ardindan da her gence farkli
program uygulanacak. Gediz Universitesi Cocuk Gelisimi Boliimii akademisyenleri,
iiniversitenin eski milli atlet olan spor hocas1 Kamuran Yerlikaya ve goniillii olarak
yer alan lisenin mezunlarindan diyetisyen Asli Kinsiz, kizlar1 hayalini kurduklari
goriiniime kavusturacak (Hiirriyet, 10.01.2012).

S6z konusu haberde sismanlik ve giizellik gibi kavramlar zit iki kavram olarak bir arada
islenmekte, Tirkiye giizellerinin ¢iktigr okulda ¢ok sayida kiz 6grencinin sisman olusu
Olumsuz bir durum olarak gosterilmektedir. Sigsmanlik, 6grenciler iizerinde olumsuz etki
yarattigi ve Ozellikle basarisizliga yol agtigi ig¢in korku verici bir durum olarak da
nitelendirilmektedir. Haber igeriginden anlasilacagi gibi sadece sisman ogrenciler degil tim
Ogrenciler icin fit bir bedene sahip olmanin yollar1 uzman yardimiyla anlatilmakta ve

boylelikle ideal beden indeksini korumak adina gesitli disiplin stratejileri sunulmaktadir. Bu
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ise uzmanlara olan bagimlilig1 arttirdig1 gibi bireyi, hem goriintiisii hem sagligi i¢in her an
dikkatli ve tetikte olmaya itmektedir. Aksi takdirde hayal ettikleri goriintiiye ve basariya sahip
olamayacaklar1 vurgulanmaktadir. Sismanliga iliskin olusturulan bu sdylemelerin daha ¢ok
kadin bedeni ve estetigi iizerinde islendigi agikca goriilmektedir. Tiim lise Ggrencilerine
uygulanan bir projeden bahsedilirken; kiz 6grenci vurgusu daha 6n plana ¢ikmakta, toplumsal
ve bireysel basart onlar iizerinde islenmekte, giizel, ¢irkin gibi kavramlar onlarla
Ozdeslestirilmektedir. Giet’e gore (2006: 63) bedenin sergilenmesi ayni zamanda toplumun
haz sisteminin de i¢ine girmekte ve somut 6rneklerle kendini ortaya koymaktadir; beden artik
kaynaginda sosyal ve kiiltiirel farkliklarin bulundugu estetik farklilagmalarin bir aleti, arac1 ve
nesnesi olmustur. Beden, kendini ancak onu c¢evreleyen sosyal kodlarla birlikte ortaya
koyabilmektedir. Ayni haberin devaminda cinsiyet¢i vurgular devam ederek, toplumsal bir rol
olarak annelik sdylemi {izerinde bedene miidahale mesrulastirilmaktadir. Zayif olmak ayni
zamanda giizel olmak anlamimi tasimakta, bu iliski ise kadin bedenine indirgenmektedir.
Gilizel goriinme zorunlulugu kadina dayatilarak, geng, glizel ve zayif goriinmedikleri
konusunda su¢luluk duygusu yasamasina neden olmaktadir (Kesim; Kar: 2010: 173).
“Miidiir Pervin Tore, lise caginin 6zellikle kizlar agisindan fiziksel goriiniimiin 6nem
kazandig1 hassas bir dénem oldugunu vurguladi. Ogrencilerini motive edebilmek i¢in
kendisi de zayiflama s6zii veren Tore, “Kilo verip saglikli yasama ‘merhaba’ dedikge
hem 6zgiivenleri hem de basarilar1 artacak. Gelecegin annelerini yetistiren bir egitim
kurumuyuz. Gediz Universitesi’yle gergeklestirecegimiz proje bu agidan da biiyiik
onem tasiyor. Olumlu sonug¢ alacagimiza inandigimiz kampanyamizin tiim tilkemize
ornek olacagini diisiiniiyoruz” dedi” (Hiirriyet, 10.01.2012).

Bedene iligkin olusturulan toplumsal sodylem, belli normlar ¢ergevesinde bedenin
0zdenetimini bireyin sorumluluguna birakarak, onu yonetme amaci tasimaktadir. Ciinkii
toplumsal olarak belirlenen ve “normal” olarak adlandirilan beden; geng, giizel, zayif ve
saglikli bedendir. Bu yiizden kilolu olmak hem normalin disinda olan, hem de 6zdenetim ve
iradeden yoksun bir duruma isaret eder (Yumul, 2012: 95). S6z konusu haberlerde “normal”
bedenin oOlgiileri belirlenerek, fit ve saglikli bir bedenin sinirlari ¢izilmis ve bu siirlar1 ihmal
etme durumunda bireyin toplumsal yasam da karsilasacag: giicliikler 6rnek olaylar ile birlikte
verilmistir. Tiketim toplumun yarattigi yeni estetik degerler dogrultusunda sigsmanligin
derecesi ne olursa olsun otekilestirilmesi sdz konusu olmakta, estetik degerlere uymayan
bedenler, hasta kabul edilip tibb1 olanaklardan yararlanilmasi dayatilmaktadir (User, 2010:
144). Toplum, bireyleri kategorilestirmenin araglarini ve bu kategorilerin her birinin tyeleri
icin olagan ve dogal oldugu diisiiniilen tamamlayic1 6zellikleri tesis eder... Bu baglamda

Miiftiioglu bir yazisinda “sisman” hastasinin Oykiisiine yer verirken Bay Toson’un kalbe
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dokunan hikayesi” basligin1 kullanmis ve ona yonelik ilk izlenimlerini su sekilde ifade
etmistir: “ UZUN boylu, gobekli, terli, telash, endiseli...” (Miiftiioglu, 9.01.2012) Toplumsal
miinasebetin tesis edilen diizenlerdeki rutinleri, dngdriilen digerleriyle, 6zel bir dikkat ya da
diisiinceye gerek olmaksizin muhatap olmamiza meydan verir. Bir yabanci, bizim 6niimiize
¢iktiginda, o zaman, ilk dig goriiniisler, s6z konusu kisinin kategorisi ve niteliklerini, onun
‘sosyal kimligini’ 6ngérmemize olanak tanir (Goffman, 1963, s. 11).

Baska bir zayiflama Oykiisiinde ise fazla kilolar1 yiiziinden eslerinin onu begenmeyip
aldattig1 ve cerrahi operasyonla midesini kii¢lilten iki kadinin yasadiklari anlatilmakta ve
uzman tarafindan cerrahi miidahale mesrulastirilmaya calisiimaktadir. Ozgiivenini yok ettigi,
esinin onu aldatmasina ve bir¢ok rahatsizlia neden oldugu icin fazla kilolarindan mide
kiigiiltme ameliyatla kurtuldugunu ifade eden kadinlardan biri, en Onemli basarinin
operasyonu yapan cerraha ait oldugunu ifade etmistir. Mucizevi dokunusu gerceklestiren,
yeni ve mutlu hayat1 bahsedenin cerrahin kendisi oldugu vurgulanmis, bdylelikle s6z konusu
doktorun giicii ilahlastirilmistir. “Yeni bedenimle baristim. Psikolojim diizeldi. Is hayatim
degisti. Ekonomi hukuku iizerine yiiksek lisans yapiyorum. Bosandigim esim beni yeni
halimle goriince ¢cok pisman oldu. Tekrar bir araya gelmek istiyor. Ancak bu artik miimkiin
degil” dedi (Hiirriyet, 06.10.2012). S6z konusu cerrahin goriislerine de yer verilen haberde;
cerrahi miidahalenin 6nemi vurgulanmakta ve doktorun operasyonlardaki deneyimlerine yer
verilmektedir. Ozellikle cerrahi miidahalenin saglik bakanligi tarafindan desteklenmesi
gerektigi de ayrica vurgulanmaktadir. “Asir1 kilolu kadinlara yaptig1 ameliyatlarla yeni bir
yasam hazirlayan Tekin, “Bugiine kadar yaklasik 400 mide kii¢iiltme ameliyat1 yaptim. Saglik
Bakanlig1 obeziteyi olusmadan engellemek i¢in kampanya baslatti. Ancak bu kampanyaya
cerrahi miidahale de dahil edilmeli” diye konustu” ( Hiirriyet, 06.10.2012). Haberde uzmanin
ad1 unvani ve calistig1 kurumun yer almasi, sisman insanlara yeni bir yasam sundugu vurgusu,
s6z konusu doktorun ismini markalastirarak, sahip oldugu bilginin onu nasil bir iktidar
kaynagina donistiirdiigiinii de gostermektedir. Tibbi bilginin sarsilmaz giicii ve Onemi
uzmanin kendisi tarafindan da vurgulanmistir. Bireylerin zayifladiktan sonra yasamlarinin
tiimden degismesi ve bunun 6zellikle belirtilmesi, zayiflik ve mutluluk arasinda da dogrudan
bir iligki kurulmasina neden olmaktadir. Fazla kilolar fiziksel dengeyi tehdit ettigi gibi, ruhsal
dengeyi de bozmakta, zayiflama operasyonlari; hem i¢ bedenimizin hem dis bedenimizin
dengesini saglamaktadir. I¢ bedenin ve dis bedenin kesistigi bu sdylemler, bireyin toplumsal
bedenine vurgu yaparak, bedene," toplumsal yonetimi bilinci" de dayatilir. "Beden; igerisiyle
disaris1 arasinda, etle diinya arasinda kurulan bir yapinin, bir dengenin sonucu olarak ortaya

¢ikar." (Corbin, 2011: 8).
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Sismanlik bireyin mutsuzlugunun nedeni olarak da gdsterilmekte ve tiksinti verici bir
durum olarak haber metinlerinde islenmektedir. Bunun en 6nemli kanit1 yukarida verilen
orneklerin yani sira birgok magazin roportajlar1 ve yine kisisel deneyimlerdir. “'Kiitiik bacakl:
obez' davasi” baslikl1 haberde iinliiler iginde sisman olmanin hakaret konusu olabildigine yer
verilmekte ve asagilayici bir durum olarak kabul edilmektedir. “Hadise, kendisi i¢in "Belg¢ika
koylisi, kiitiik bacakli, obez, patates, bidon basenli “diyen yapimci Erol Kose'ye hakaret
davasi act1!”. Benzer bir haberde yonetmen kocasinin filminde oynayan oyuncu, filmde
giydigi elbisenin onu sisman gostermesinin tiksinti verici ve gliven bozucu bir durum olarak
nitelendirmistir. “Aslinda filmin hikayesini anladigim giin kabul ettim. Bu film eglencelik bir
film degil, icerigi onemli bir noktaya deginiyor. Filmde kullanilan beyaz elbise beni sisman
gosteriyordu. Bazen elbiseyi giyerken mide bulantist bagliyordu. Gorlinlimiime fazla
giivenmedim” (04.10.2012). Beden, aslinda burada kendi i¢inde konusmaya baglar, her ne
kadar bedenin Oncellikli araci yiiz olsa da; “dig gorilinlis”, herkesin kendisini digerlerine
sunmay1 tercih ettigi bi¢imi de dnemlidir ( Giet, 2006: 96).

“Domuz dediler 89 kilo verdi” baglikli bir haberde ise fazla kilolar yiiziinden sokakta ¢esitli
hakaretlere maruz kalan ve bu yiizden zayiflayan polis memuru bir kadinin Gykiisiine yer
verilmistir.

“Ingiltere’de 158 kilo oldugu dénemde yolda vyiiriirken insanlarm dalga ge¢meleri
yliziinden zor giinler yagsayan Carolyn Kendall isimli polis, on ayda 89 kilo vermeyi
basardi.” “Insanlar ‘sisman domuz’ diye bagiriyorlardi. Bu bir suctur. Fakat bunu
yapan herkesi gozaltina alamazdim. Simdi ¢ok mutluyum” dedi (12. 06. 2012).

Onemli bir géreve sahip olmanin sisman olmanin getirecegi olumsuz diisiince ve tutumlari
yok etmedigini, hatta kisiyi konumdan ayr1 bir sekilde caresiz kildigi da onemli bir mesaj
olarak sunulmaktadir. Bu Ornekler bedenin dogal ve biyolojik bir durum olarak
algilanmadigini, kiiltiirel, toplumsal ve siyasal kodlarin ve sdylemlerin belirledigi, toplumu
olusturan bireylerin bakislarindan etkilenen maddi bir hakikate doniistiigliniin gostergesidir
(Kose, 2011: 77). Bu kodlar ayn1 zamanda gilindelik yasam iginde negatif, olumsuz
soylemlerin sismanlik lizerinden isleyerek, kendini siirekli yeniden tirettiginin de bir isaretidir.
Sismanlik damgas1 yiyen birey olumsuz bakislarin ve olumsuz sdylemlerin etkisi altinda
yagsamini ~ siirdirmekte ve bu dogrultuda bedenini yeniden kurgulamak zorunda
birakilmaktadir. Goffman (1963) damgay1 ya da damgalamay1, toplumsal etkilesimlerdeki son
derece onemli bir etken olarak degerlendirmekte ve bireyler arasinda ortaya ¢ikan iletisim
anlarinda, bireylerin birbirlerine olan tutum ve davranislarinda belirleyici oldugunu ifade

etmektedir. Ilistirilen damgalar araciligiyla bireyler karsilikli bir tanimlama siirecine girmekte
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ve kim olduklari, ne yaptiklari, toplumsal statiileri ve buna benzer bir takim ozellikler
temelinde bir siniflandirma gergeklestirmektedirler.

Sismanligin sapan bir durum olarak nitelendirilmesi ve toplumsal olarak o6tekilestirildigini
anlatan “Sismanlara ve sismanlatan gidalara ek vergi” baslikli bir kose yazisinda ise
sismanlardan “fig1 vergisi”, “yag vergisi”, “sismanlik vergisi” gibi vergilerin alinmasina
iligkin yasalar tartigilmaktadir.

“Avustralya’da ise, ucaga binen sisman yolculardan, belli kiloyu asan bagajlarda
oldugu gibi “fi¢1 vergisi” adi1 altinda vergi alinmasi konusunda calismalar yapiliyor.
[rlanda havayolu sirketi Ryanair de sisman yolculardan “yag vergisi” alinmasini
onermisti. Amerika’nin Southwest Airlines ucak sirketi ise, 2002 yilindan bu yana
asir1 kilolu yolcularin, “cift koltuk™ almalarin1 sart kosuyor. Tiirkiye’deki sismanlar
simdilik sanslilar, bunlardan higbiri Tiirkiye’de uygulanmiyor” (08.04.2012).

Bir kose yazarin kaleme aldigi bu haber, bir yandan sisman olmanin getirdigi toplumsal ve
ekonomik yiikii tartismaya acarken; Ote yandan Tiirkiye’de sisman bireylere de dikkatli
olunmas1 mesaj1 da vermektedir. Giiniimiizde hasta olma halinin tanimlanmasinin iktidar ve
toplumsal etkenlerle dogrudan baglantili hale gelerek, saglikli olma ve hasta olma hali
tamamen zorunluluklar alani lizerinden siirekli yeniden tanimlanmaktadir (Ercan, 2013: 37).
Normal olmayan hatta "sapan" olarak kabul edilen bireyler, toplumun disina itilerek
toplumsal baskinin, otekilestirmenin ve ayrimcilifin sadece sdylemsel diizeyi ile degil ayni
zamanda somut eylemleri ile karsilasmaktadir. Ciinkii damgali bir kisinin tam insan
olmadigma inanilir ve bu varsayim temelinde kisinin yasam sanslarini zayiflatma yoluyla
ayrimcilik uygulanir.

Goffman'a gore (1963: 14) bazen bir diismanligi ya da kini, sosyal siif gibi diger
farkliliklar temelinde rasyonellestirerek, kisinin kalitesizligini agiklayacak bir ideoloji ve
temsil ettigi tehlike i¢in sebep inga ederiz. Glindelik sdylemimizde bir metafor ve betimleme
kaynag olarak, orijinal anlami hakkinda diisiinmeksizin sakat, pi¢, moron gibi belirli damga
kavramlarin1 kullaniriz. Sisman bir birey s6z konusu oldugunda ise "hasta", “iradesiz",
"obur", "tembel”, "domuz", "¢irkin" gibi etiketlerle onu otekilestirme yoluna gideriz. Bu
etiketler, haber metinlerinde sunulan gorsellikler ve kullanilan dil araciligiyla yeniden
uretilerek toplumsal iliskilere niifuz eder. Cilinkii Goffman damgalamay:r ayni zamanda
itibarsizlastirma siireci olarak ele almakta ve bu siire¢ normalin disinda kalan, ideal beden
imgesine uymayan, toplumsal beklenti ve normlara dahil edilmeyen sisman bireyleri de
icermektedir. Ornegin bir yabanci karsimizdayken farkli nitelemeler kullanarak, varsayilan bir
toplumsal kimlik atfedip onu damgalayabiliriz. Farkli bir an da ya da u¢ durumda kisiyi, kotii,

tehlikeli veya zayif biri kategorisine sokarak, zihnimizde onu lekeli, sakat kaale alinmayan



143

birine indirgeriz. Bu ayni zamanda onun fiili toplumsal kimligi ile varsayilan toplumsal
kimligi arasinda ki uyusmazliga gondermede bulunur. Goffman’a gore kisinin gergekte dahil
oldugu kategoriler ve sahip oldugu sifatlar onun fiili toplumsal kimligine isaret ederken,
bizim varsayimlarimizdan yola ¢ikarak kullandigimiz kimi potansiyel sifatlar, yakistirmalar,
degerlendirmeler ise varsayilan bir toplumsal kimlige isaret eder. Benzer sekilde yukarida
ornekte yer alan bircok haber 6rneginde sisman bireylere karsi kullanilan, sifatlar bu kimlikler
arasi uyusmazligin iyi bir 6rnegini olustur. Sosyal statiisii, ger¢ekte karakteri ne olursa olsun,
tembel, obur, domuz, uyusuk damgasi yiyen sisman birey, tam bu uyusmazhiin kesistigi
nokta da yer alir. Goffman’a gore (1963) bu uyusmazligin farkina varildiginda veya agik bir
sekilde bir uyusmazlik s6z konusu ise, bireyin toplumsal kimligi 6rselenmekte, birey kendini
toplumdan koparma egilimi icine girerek, itibarsizlastigi bir diinyayla basa ¢ikmaya da

calismaktadir.

4.4.4. Betimsel Tammlamalar
Haber metinlerinin biiyiikk bir kismi1 uzman goriis ve Onerisine dayanirken, diger haber
metinleri de yapilan c¢esitli arastirmalara, tanimlamalara, yayinlanan ¢esitli yazilara
dayanmaktadir. Betimsel nitelikte olan bu haberlerin igerigini sismanlik ve obezitenin tanimi,
yol actigt saglik sorunlarmmi ve Onlemleri, politikalarina iligkin durum saptamasini
icermektedir. Bu kategoride yer alan haberlerin basligi ¢ogu zaman ¢arpict ve bir felaket
haber verir nitelikte olmaktadir. Ozellikle risk toplumu baglaminda tartisabilecegimiz
Ozellikte olan ve arastirmalara dayanan bu haberler; ¢esitli istatistiki bilgileri de kapsayarak
sismanlik ve obezitenin kiiresel bir soruna doniistiigline dikkat ¢ekmektedir. Bu haberler
ulusal ve uluslar arasi arastirma raporu sonuglarini igerebilmekte, ya da yayimlanan bir
arastirmanin uzman yardimiyla yorumlanmasma dayanabilmektedir. Ozellikle en ¢ok
sismanligin nedenlerinin ve sonuglarinin tartisildigi bu haberlerde; cagin yasam kosullari,
ozellikle hareketsizlik, artan masa basi isler, fazla televizyon ve bilgisayar basinda kalma,
beslenme diizeninde yasanan degisimler, artan fast-food tiiketimi, okullardaki sagliksiz
beslenme, fazlaca hazir gida tercih etmek, yagli ve kalori degeri yiiksek gida tiiketmek,
genetik faktorler gibi nedenler obezite nedenleri arasinda gosterilmektedir. Bunun yani sira
obezite ve ondan kaynakli sorunlarin da tartisildigi bu betimsel 6zellikteki haberlerde;
sismanlik ve obeziteye iliskin verilere yer verilmekte, boylelikle sorun sayilarla daha dikkat
¢ekici kilinmaktadir.
“Bilim adamlar1 diinyadaki insanlarin toplam agirliklarini hesapladi ve Kuzey
Amerika'nin en yliksek kilo ortalamasma sahip oldugunu ortaya c¢ikardi. Diinya
niifusunun sadece %6'sinin yasadigi bu cografya, diinyadaki obezlerin ticte birini

barindirtyor. Arastirma BMC Public Health dergisinde yaymlandi. London School of
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arastirmacilari, yayimladiklar1 raporda diinya niifusunun toplam agirliginin 287
milyon ton oldugunu hesapladiklarini séyliiyorlar. Bilim adamlarina gore bu agirligin
15 milyon tonunu sismanlar, 3.5 milyon tonunu da obezler olusturuyor. Diinya Saglik
Orgiitii'niin 2005 tarihli verilerini kullanan bilim adamlar: diinyada ortalama kilonun
62 oldugunu ortaya ¢ikardi... Arastirmayi gerceklestiren bilim adamlarindan Prof Ian
Roberts "Insanlar ¢evrenin korunmasi dendiginde ilk olarak niifusa odaklaniyor.
Aslinda 6nemli olan beslenecek agiz sayisi degil, gezegende ne kadar 'et' oldugu"
dedi” (Hiirriyet, 18.06.2012).

S6z konusu haberin devaminda carpici bulgulara yer verilmeye devam edilmis, artik
sismanlik sorununun kiiresel bir sorun olduguna ve bu durumun zengin veya fakirlik ile ilgisi
olmadigina dikkat c¢ekilmistir. Bu haber diinyanin sismanlik ve obezite riskiyle nasil karsi
karsiya oldugunu ¢arpici veriler 1s1ginda sunmakta ve insanligi bekleyen risk faktorlerine
dikkat ¢ekmektedir. Ciinkii artik diinya iizerinde yasayan niifustan ¢ok, niifusun kilolar1 daha
onemli hale gelmekte ve bu da kaynaklarin tiiketimi agisindan tehdit edici bir unsur olarak
goriilmektedir.

Kimi zaman arastirmay1 ytriiten kurumun ya da bir uzmanin admin gectigi bu yazilarin
basliklar1 da garpici bir bicimde verilmektedir. Ornegin “Afrika Tokluktan Oliiyor ” bashigiyla
yaymlanan yazida Sahraalti Afrika iilkelerinin artik aglik tehlikesi altinda olmadiklarinin
aksine obezite sorunuyla kars1 karsiya geldiklerinin altin1 ¢izerek, obeziteden kaynakli yeni
dogan bebek oliimlerinin ciddi boyutta oldugu yer almaktadir. Unlii tip dergisi olan The
Lancet yayinlanan bir arastirmaya dayandirilan bu haberde: sehirlesmeyle gelen yeni yasam
ve beslenme sekli yoksul iilkelerde fazla kiloya neden oldugu vurgulanmakta, ¢esitli tibbi
teorilerle aglik ¢eken bir iilkenin nasil oluyor da obezite ile tamigtiginin nedenleri
tartisilmaktadir. Afrika’nin  bir bolgesinden yola ¢ikilarak tiim Afrika’ya sorunun
genellestirilmesi aslinda obeziteye iligskin yaratilan panigin vardigi boyutu da gostermektedir.
“Sahraalt1 Afrika’si, birgogumuzun aklinda savas, aglik ve felaketlerle yer etti. Agliktan
kirilan insanlarin fotograflar1 belleklerimize kazindi. Oysa simdilerde, bu bdlgedeki insanlar
aligilanin tam tersi bir tehditle kars1 karsiya: Obezite” (Hiirriyet, 09.08.2012). Medya var olan
veya olmayan sorunu bazen biiylik kamusal bir sorunmus gibi sunabilmekte ve risk algisini
yiikseltebilmektedir. Ozellikle korkunun pazarlanmasindaki en 6nemli strateji toplumda
stirekli risklere kars1 bir ilgi uyandirilmasi ve risk algisinin yiikseltilmesidir. Bunun araciliini

yapan ve bireylere bilgi akisi saglayan medya, manipiilatif bir dil kullanabilmektedir.
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Cocukluk c¢aginda beslenme yanlislarindan ve fazla televizyon izlemenin yol agtif
hareketsizlikten kaynakli kilo artis1 ve obezite riskine dikkat ¢ekmek isteyen bir haberde, tim
diinyada sismanligin bir salgina doniistiigii ¢esitli verilerle agiklanmustir.

“Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Endokrinoloji Bilim Dali Uzmani Prof. Dr.
Okan Biilent Yildiz, viicuttaki yag miktarinin artist olarak tanimlanan obezitenin
1970’lerden sonra tiim diinyada salgin haline geldigini belirterek, 2008°de 199 iilkede
yapilmis bir ¢aligmanin sonuglarina gore diinyada 1,5 milyar fazla kilolu, 502 milyon
obez erigkin ve 170 milyon kilolu veya obez 18 yas alt1 ¢ocuk bulundugunu ifade etti”
(13.08.2012).

Sismanhiga iliskin siirekli carpici verilerin verilmesi, ¢esitli arastirmalarca yol actigi
sorunlarin tartisilmasi; sismanligin nasil gilincel tartisma ve politik konular iginde yer
aldigmin da gostergesidir. Ozellikle biyo-siyasetin bir pargasi haline gelen sismanligin
istatistiki veriler 15181nda agiklanmasi, alinacak onlemlerin 6nemini ve mesrulugunu saglama
amaci tasimaktadir. Delibas'in (2013: 107) aktardigina gore saghk ve risk iliskisi, tip
alanindaki aragtirmacilarin toplumun hangi kesimlerinin risk altinda olduklarin1 ve belli
hastaliklara maruz kalacaklarin1 tahmin etmelerine yarayan biyo-istatistige yoneldikleri ve
kontrollii raslantisal denemelere giristikleri donemle birlikte ortaya ¢cikmaktadir.

“Diinyada asir1 sismanlik 25 sene i¢inde 2 katina ylikseldi. Bugiin beden kitle
indeksinin 25’in lizerinde olmasi kisilerin kilolu oldugu anlamina gelir. Tiirk insaninin
maalesef 3’te 1’1 normal, 3°te 1’1 kilolu ve diger 3’te 1’1 obez. Miistesarimiz (Nihat
Tosun) beden kitle indeksi sonucu obez, ben kilolu, Cevdet Erdol normal ¢ikti. Yani
tam Tirkiye’yi temsil ediyoruz. Maalesef Tiirkiye’de kadinlar daha sisman. Saglik
calisanlarinin yiizde 11°1 kilolu, yiizde 35’1 obez. Elbette goniilliiliik esasina gore

2

seviyenin biraz daha asadi ¢ekilmesi i¢in ¢alisacagiz...” “Bolgesel sonuglara gore
Tiirkiye’nin kiloda en iyi bolgesi Dogu Anadolu. En iyi sehri ise Erzurum. Burada
vatandasin ortalama beden kitle indeksi 21. Dogu Anadolu’yu 24 ile Kuzeydogu
Anadolu ve Gilineydogu Anadolu, 28 ile Ege, 30 ile Akdeniz takip ediyor. Marmara’ya
ciktikca kiloluluk orani artiyor. Buradaki ortalama beden kitle indeksi maalesef 34~
(Hurriyet, 28.06.2012).
Metabolik Sendrom Dernegi tarafindan Tirkiye kolu tarafindan yiiriitillen uluslararasi
PURE (Prospective Urban and Rural Epidemiological Study) Projesi'nin 2012 takip
sonuglarmin yer verildigi “Tiirkiye Igin Korkutan Yiizde” baslikli bir haberde ise, basligindan

da anlasilacagi gibi sismanhiga iligkin ¢esitli veriler sunularak korkutucu bir tablo

sunulmustur.
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“Buna gore, Tiirk toplumunda 38-73 yas grubunda son ii¢ yilda obezitede ciddi artig
saptandi. Beden kitle indeksi 30 ve {izerinde olanlarin oranmi yiizde 54,4 ¢ikti. Bu orana
gore her iki kisiden biri obez. Inme gegiren her 10 kisiden 9' unda halk arasinda
yiiksek tansiyon olarak bilinen hipertansiyon sorunu oldugu belirlendi” (Hiirriyet,
17.11.2012).

“Korkung ihtimal” bashgiyla sunulan, Duke Universitesi'nden bilim adamlarinca yapilan
ve Washington'da diizenlenen “Obezite” konulu konferansin agilisinda kamuoyuna duyurulan
arastirma verilerinin yer aldigi haberde ise; gelecegi tehdit altinda olan bir Amerika
toplumundan s6z edilmektedir. 2030 yilina kadar Amerikan toplumunun yiizde 42,2'sinin
obez olabilecegi ve bu durumun 2030'a kadar 32 milyon kisinin daha obez olmasi anlamina
geldigini bildiren haberde; obezitenin ABD ekonomisine maliyetine dikkat c¢ekilmistir.
Obezite ile baglantili saglik harcamalarinin da yillik 550 milyar dolara ¢ikacaginin tahmin
edildigi belirtilmektedir (Hiirriyet, 08.05.2012).

Bu kategori altinda bilimsel veriyi temel alarak onun tizerinden kurgulanan ve ya dogrudan
yorumsuz bilimsel veriler 1s18inda yazilan haberler, betimsel bir yol izleyerek toplumda bir
"farkindalik" yaratma cabasini da icermektedir. Uger'e gore (2012: 67) farkindalik kavrami
aslinda saglik endiistrisinin karin1 maksimize etmek amaciyla ortaya attigi ve biiyiilii hale
dontigsen bir kavramdir. Alzheimer'de, yliksek kolesterolde, diyabette, hiper tansiyonda, alerjik
astimda, depresyonda, anksiyetede, menopozda, hiperaktivitede, dikkat eksikliginde,
premenstriiel sendromunda, erektil islev bozuklugunda, huzursuz bagirsak sendromunda ve
fazla kilo aliminda farkindalik 6nemli bir slogana doniismiistiir. Siirekli hastalik ve hastalik
risklerine karsi bir farkindalik yaratilmaya calisilarak, saglik endiistrisinin {irlinlerine ve
hizmetlerine bireyler bagimli kilinmaktadir. Bireylerin iyilik hali lizerinden sdylemsel bir
mesruluk kazanan bu kavram, aym1 zamanda saglik alaninda yasanan gelismelere karsi da
farkindalik gelistirmeyi igermektedir. “Saglikl1”, “6liimsiiz” bir yasamin sirr1 alinacak saglik
hizmetlerin ve triinlerin cesitliligine bagli olmakta ve bu da bireyin saglig1 lizerinde biling
gelistirmesiyle miimkiin kilinmaktadir. Medya saglik alanindaki riskleri gereginden fazla
isleyerek bu siirecin 6nemli bir aktorii olarak karsimiza ¢ikmakta, riskin ekonomi politigine
katkida bulunmaktadir. Birey abartilan ve yaratilan risk korkusu karsisinda kendisini caresiz
hissetmekte ve karsi karsiya kaldigi ve kalacagi sorunlarla basa ¢ikma yetenegini de
kaybetmektedir (Delibas, 2013: 105). Bu yiizden siirekli bitmek bilmez bir ¢are arayisina
girerek, bagkalarinin 6nerilerine, uzman yardimlarina, ¢esitli kurum ve {iriinlere bagimli hale

de gelmektedir.
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4.45. Yasam Tarzi Onerileri ve Disiplin Stratejileri

Fazla kilolarin saglig1 olumsuz etkiledigi, kisiyi birgok hastalikla miicadele etmek zorunda
biraktig1, 6zellikle obezite ve ondan kaynakli hastaliklara yol agtig1 goriisii haber metinlerde
siklikla islenen bir ¢ercevedir. Obezitenin bash basina bir hastalik olarak goriilmesi ve de
cagimizin en Onemli hastaligi olarak sunulmasi; beraberinde miicadele yontemlerinin ve
yagsam tarzi Onerilerinin tartisilmasima neden olmaktadir. Uzmanlar; beslenmenin ve yasam
aliskanliklarinin kotii olmasini, bir halk sagligi sorunu olarak kabul etmekte ve giindelik
faaliyetler de bu baglam da tibbilestirilmektedir (Uger, 2012: 76). Beslenme planlari, yeni
yasam tarzlari, fiziksel aktivitelerin neler olmasi gerektigi gibi tibbi, politik ve bireysel
onlemler siklikla tartisilmaktadir. Bunlar uzman goriisiiyle desteklenmekte ve ¢ogu zaman
uzman agzindan kaleme alinmaktadir. Uzman yardimiyla yapilan Oneriler birer disiplin
stratejisi gibi sunulmakta, bize nasil davranmamiz ve nelerden kacinmamiz gerektigi
sOylenmektedir. Bunlar1 yapmadigimiz takdirde sagligimizin olumsuz etkilenecegi, hayat
kalitemizin diisecegi vurgulanmaktadir.

Haber iceriklerinde en ¢ok sunulan onerilere bakildiginda, fiziksel aktivite, beslenme
planlar1 (Diyet), sik yapilan kilo kontrolleri, kotii aliskanliklardan uzak durma ve ¢esitli
tedaviler oldugu goriilmektedir. Saglikli ve formda olan bir bedenin de 6n kosulu olarak
sunulan biitiin bu &neriler, dnemli bir disiplin arac1 olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ozellikle
sismanlik ve obezitenin, iradesizligin ve kisisel kontrolsiizliigiin sonucu ortaya g¢ikan bir
hastalik olarak goriilmesi, sunulacak cesitli dnlemlerinde bireysel olmasini saglamaktadir.
Dolayisiyla hayat tarzina iliskin faktorlerin hastalik riskini arttirdigi ya da azalttigia iliskin
gorlisiin burada da etkili oldugu goriilmektedir. Uzmanlar arasinda hayat tarzina iligskin
farklilagmalarin saghigimiz tizerindeki etkilerinin olumlu veya olumsuz, etkili ya da etkisiz
oldugu fikri tartismali bir sekilde siirmektedir (Giddens, 2010: 157). Fakat sismanlik ve buna
bagl gelisen hastaliklar s6z konusu oldugunda yasam tarzi temel belirleyici unsur olarak
karsimiza cikar.

Obezite ile ilgili ¢esitli kampanyalar yiiriitiilse de; 6zellikle yeni beslenme ve saglik
politikalarinin olusturulmasi1 gerektigi konusunda g¢esitli goriisler yer alsa da; bireysel
Oonlemlerin ve bireylere yonelik Onerilerin daha baskin oldugu sdylenebilir. 2012 yilinda
saglik bakanliginin “Obezite ile Miicadele” baglikli kampanyas: siklikla haber yapilmis, saglik
bakaninin bu kampanya dahilinde onerilerine yer verilmistir. S6z konusu bu haberlerde yer
alan Onerilerin de daha ¢ok bireysel yasam tarzi onerileri oldugu goriilmektedir. Beslenmeye
ve fiziksel aktiviteye dikkat edilmesi ve doktor gozetiminde kilo kontrolii yapilarak ideal

beden kitle endeksinin korunmasi gerektigi, saglik bakani tarafindan siklikla dile
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getirilmektedir. Kendisinin de obez oldugunu fazla kilolarindan hareket ve diyetlerle

kurtuldugunu vurgulamstir.
“Saglikli Beslenme ve obeziteyi Onleme” programmin tanmitiminda, Tiirkiye'de
insanlarin ylizde 70-80'inin hareketsiz bir hayat siirdiiglinii ve toplumun {igte birinin de
obez oldugunu ifade ederek, saglikli bir yasam ig¢in yapilmasi gerekenleri anlatti.”
“Yagam bicimimizi ancak kendimiz yapabiliriz, bunu bizim i¢in bir bagkasi
yapamaz...” “Tipki sigarayr birakmakla hayat bi¢imini degistirenlerde oldugu gibi
bizler de daha az yemek yiyerek, sofraya acikmadan oturmayarak, ingallah fazla
kilomuz varsa bunu atacagiz,  yoksa da normal kilomuzu muhafaza edecegiz”
(Huirriyet, 11.10.2012).

Saglikli bir toplum yaratma projesini i¢eren obeziteyle miicadele kampanyasi kapsaminda,
Bakan’in kisisel Oykiisii ve agiklamalarimin siklikla haberlerde yer aldigi goriilmektedir.
Beden kitle indeksi 30 olan Bakan’in 1 yil iginde 10 kilo vererek indeksini 27’ye
diistirdiigiinii, saglikli yasamak i¢in mutlaka bu hesabin yapilmasi gerektigi gibi agiklamalarin
yani sira, “Giinde 30 dakika yiiriiyiin veya baska bir spor yapin. Hi¢ degilse iki giinde bir
yiiriiytin” gibi Onerilerinin de yer aldig1 goriilmektedir.

Devletin obeziteyle miicadelede yiiriitecegi saglik politikalarini da siklikla tartisan Bakan,
Obezite tedavisindeki cerrahi miidahalelerin (mide balonu, kelepgesi vs.) uygulama sartlarinin
ve bu yontemlerin bedelinin saglik sigortasi kapsamina alinmasi i¢in resmi diizenlemelerin
yapilacagi, obezite iinitelerinin kurulacagi, sisman olan kisilerin aile hekimliginden destek
alabilecegi gibi diizenlemelere iliskin bilgiler de sunmaktadir (Hiirriyet, 27.07.2012). Bu ise
sismanligr kamusal bir sorun haline getirerek tibbi miidahaleyr mesru kilma c¢abasini da
icermektedir. Sadece obez kategorisinde kabul edilen bireyler i¢in degil, ayn1 zamanda fazla
ve “normal” Kiloya sahip kiloya sahip bireylerin i¢in tibbi yardim kamu sagligi adina gerekli
goriilmektedir.

Taranan haberler i¢inde sismanlik ve obeziteden korunmanin en 6nemli yontemlerinden
birini de beslenmeye iliskin oneriler olusturmaktadir. Ozellikle beslenmenin basli basina
tibbin konusu haline getirilerek, yiyecek ve iceceklerin vitamin ve Kkalori degerlerinin
hesaplanmasi; beslenme lizerinden yeni sdylemlerin ve politikalarin gelistirilmesine neden
olmustur. Hangi hastali§a neyin iyi geldigi, neleri yiyip icmemiz gerektigi, cesitli diyet kiirleri
medyada sik islenen konular arasinda yerini almistir. Sismanlik ve obezite ile yiiriitiillecek
miicadelede beslenmenin 6nemi bu baglamda en ¢ok tartigilan konu olmustur. Gerek makro
Ol¢ekte besin politikalari, gerekse bireysel Olgekte yiiriitiilecek saglikli beslenme planlar gibi
cesitli diyet Onerileri yer almaktadir. Makro Ol¢ekte daha ¢ok devletin beslenmeye iliskin

politikalar1 esas almmaktadir. Ornegin okullarda cipsin yasak olmasinin islenmesi, yine
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saglikli yemek listelerinin olusturulmasi ve buralarda denetimin yapilmasi, beslenme dostu
okul projesi gibi konular bu baglamda tartismaya agilmistir.

Uzmanlar siklikla sismanligin 6nlenmesi ve obezitenin tedavi edilmesi i¢in yiyecek icecek
listeleri Onermekte, nelerin yenilmemesi gerektigi konusunda uyarilar yapmaktadir. Bu
Onerilerin mevsim gegiglerinde oOzellikle yaza girislerde daha sik dile getirildigi de
goriilmektedir. Yaz aylarinin gelmesiyle birlikte estetik kaygilarin 6n planda tutulmasi ve
mevsim gegislerinde siklikla diyet 6nerilerinde bulunulmasi, sismanligin daha sik haberlerde
islenmesi sonucunu beraberinde getirmektedir. Bu ise, formda olan ve saglikli beden yaratma
cabasini igermektedir. Yaz mevsiminin gelmesiyle birlikte sicagin sagligimiz iizerinde etkisi
tartisgilmakta ve nelere dikkat etmemiz gerektigi soylenmektedir. Viicuttaki yaglarin sicakla
birlikte sagligi daha ¢ok tehdit ettigi vurgulanarak, mutlaka bunlardan kurtulmamiz ve saglik
kontrollerini thmal etmemiz gerektigi de belirtilmektedir. Bu ise ister sisman kategorisinde
olsun, ister fazla kilolu olsun bireyi daha ¢ok uzmana bagimli hale getirerek, kilo yonetimini
saglamasi gerekliligini ortaya ¢ikarmaktadir.

Insanin yasam déngiisii icinde belli asamalarda daha cok kilo aldigin1 ve bunun da hem
sagligimizi hem de fiziksel goriintiimiizii de etkiledigi haberler i¢inde vurgulanan bir konudur.
Ergenlik ve yaslilik donemi fiziksel degisikliklerin en yogun yasandigr dénem oldugu ig¢in,
ozellikle bu donemlerde beslenme ve fiziksel aktiviteye dikkat edilmesi gerektigi uzmanlarca
vurgulanmustir. “Zayif bir viicuda sahip olmak, gen¢ kizlarin en biiyiik hayali. Ancak ergenlik
doneminde metabolizmalarinda yasanan bir takim degisiklikler zaman zaman kilo almalarina
neden olabiliyor. Alinabilecek bir takim 6nlemler ise bu kilolarin kolay bir sekilde verilmesini
sagliyor” girisiyle baslayan ve “Ergenlikte kilo almamak ic¢in bes Oneri” baslikli haberde;
uzman gorlisiiyle ergenlikte yasanan degisimler ve buna bagli olarak alinabilecek onlemler
stiralanmugtir. “Saglikli beslenin, Yagdan uzak durun, sporu hayatiniza katin, sok diyetlerden
kaginin, kotii aligkanliklardan uzak durun...” (Hirriyet, 12.06.2012). Bu onlemler; birer
oneriden cok emir niteliginde olmakta, giindelik hayat faaliyetlerini belirlemektedir. Benzer
onerilere ve tibbi acgiklamalara yashlik ile ilgili haberlerde de rastlanmaktadir. Ozellikle
saglikli beslenme Onerileri, fiziksel aktivitelerin yiiriitiilmesi ve saglik kontrollerinin
aksamamasi gerektigi de s6z konusu haberler i¢inde uzman goriisiiyle islenen bir konu olarak
karsimza ¢ikmaktadir. Ornegin “Saghginiz Artik Kendi Elinizde” bashigiyla verilen bir
haberde; tniversiteye yeni baslayan gengler i¢in uzman bir diyetisyenin Onerilerine yer
verilerek, kilo yonetiminin nasil saglanacagi ve sagligin nasil koruncagima iligkin bilgiler
verilmistir. SO0z konusu oOneriler disiplin edici bir tarzda sunularak, sadece bireylerin
beslenmesi degil, ayn1 zamanda biitiin glindelik faaliyeti belirlenmeye ¢calismaktadir. Haberin

devaminda saglikli bir yasam i¢in yapilmasi gerekenlerin neler oldugu baska uzmanlar
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tarafindan da dile getirilmis, cinsel yasamdan, sosyal yasama kadar bir¢ok konuda onerilerde
bulunulmustur. Her bir Oneri sagligi merkeze alarak bireylerin iyiligi ve rahati {izerinden
mesru bir soylem saglamaktadir. Bedenin saglig1 tizerinde hem toplumsal, hem de siyasal bir
sOylem olusturularak beden disipline edilmeye c¢alisilir. Buradaki disiplin stratejileri
bireysellestirilerek, hem bireyin kontroliinde olan bir beden, hem de baskalarinin
kilavuzlugunda denetim altina alinan bir beden anlayis1 yaratilmaya calisilir.
“Sismanlik sorunu yasayan biriyseniz kilonuz iizerindeki kontroliiniizii 6zenle
stirdiirmelisiniz. Kilo yonetiminin ii¢ temel unsuru oldugunu bir kez daha hatirlatalim:
Aldiginiz kalorileri azaltmak, daha ¢ok kalori harcamak ve yeme davranisiniz
tizerindeki kontrolii birakmamak” (Miiftiioglu, 08.07.2012).

Yumul’a gore (2012: 95) giiniimiizde bedenlerimiz, toplumsal ve siyasal tasiyicisi
olmaktan cok; bireysel projelere doniismiistiir. Bu bedenler hem birey hem de baskalar
tarafindan gozetim altinda tutulan, siki bir denetime tabi tutulmus ve bilingli bir sekilde
sekillendirmis bedenlerdir. S6z konusu haberin tislubu 1slah edici, normallestirici, hizaya
getirici bir tarzi da icermektedir. Bu disiplin edici ve bagkasi iizerinde iktidar kurucu tarz;
daha ¢ok bireyin kendi saglig1 ve bedeni iizerinde kontrol gelistirilmesini saglayarak, bireyi
denetim altina alma amacii igermektedir. Bir tibbi otorite olarak uzmanlar; gerekli
aciklamalar1 ve Onerileri yaparak, uyulmadig:i takdirde karsilasacagi sorunlardan bireyi
sorumlu tutmaktadir.

“Gogiis Hastaliklart uzmani Uz. Dr. ilkay Keskinel su &nerilerde bulunuyor: Sigara-
alkol aliskanligma dikkat edin: Universite yillarinda artan sorumluluklar nedeniyle
stres de artabiliyor. Buna arkadas cevresinin de etkisiyle sigara, alkol aligkanlig:
eklenebiliyor. Sohbet ortaminda igilen bir-iki sigara, stresli sinav ya da 6dev yetistirme
donemlerinde yerini paketlere birakabiliyor. Yetersiz uyku hasta eder: Gece geg
saatlere kadar uyanik kalmaym. En az yedi-dokuz saat uykuya ihtiyaciniz var yoksa
bagisiklik sisteminiz zarar goriir. Ev arkadasiniz hastaysa temastan kacinin...”
(Hirriyet, 29.09.2012).

Yukarida yer alan 6rnek tibbin hastaliga iliskin tanimlamalarinin ve agiklamalarinin nasil
degistiginin de bir gostergesidir. Nazli’ya gore (2004: 123) tip hastaligim etiyolojik®
modelinden ¢ok kapsamali ve ¢ok nedenli aciklama modeline dogru yonelmeye baslamistir.
Bu yiizden hashiga iliskin aciklamalarda sadece bedensel semptomlar dikkate alinmayip,
calisma yasami, ev yasami, beslenme bi¢imi, biitiin toplumsal ve 6zel iliskileri de dikkate
alinir olmustur. Benzer sekilde beslenmenin sagligimiz iizerinde 6nemini ele alan baska bir

haberde; kalp hastaligi ve nedenleri tartisildiktan, sonra ondan kurtulmanin yollar1 ve tedavi

! Hastalik sebeplerini arastiran bilim dali
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yontemleri de tartisilmaktadir. Haberde uzman doktorun goriislerine yer verilerek sismanligin
cesitli hastaliklar lizerindeki etkisi tartigilmis, s6z konusu hastaliklardan kurtulmak i¢in ilag
tedavisine ek olarak kilo vermenin dénemi vurgulanmistir. Ozellikle tibbi tedaviyi birinci
siraya yerlestirmesi, diger alinacak onlemlerin  6nemini de vurgulamasi; hem tibbi tedaviyi
hem de kilo kontroliinii 6nemli kilmaktadir.
“Giirsel Ates, fazla kilo-sigmanligin kalp hastalig1 riskini artirdig1 en 6nemli durumlari
soyle siraliyor: Kandaki kolesterol ve trigliserid diizeyini artirir.‘Iyi’ kolesterol olarak
bilinen HDL-kolesterol diizeyini distirtir. Kan basmcini  yiikseltir. Diyabeti
baglatabilir. Fazla kilo-sismanligin temel sebebini, kisinin giinlik yasam ve fiziksel
hareketlerinde harcanan kaloriden fazlasini gidalarla almasi olarak ifade eden Dr.
Ates, diizenli egzersiz ve saglikli beslenmenin kilo vermenin baslica yontemleri
oldugunu dile getiriyor” ( Hiirriyet, 13.04.2012).

S6z konusu haber,“Kalp Sagligi I¢in Beslenme Onerileri” bashgiyla giinliik beslenme
planlar1 ile gegmekte, bireyin giinliik tiilketmesi gereken tiim besinlerin listesi verilmektedir.
Son dénemlerde beslenmenin gerek uzmanlarca gerekse medya tarafindan 6nemli bir tartigma
konusu haline getirilmesi ve dogru ya da yanlis beslenmenin bireyin saghgini etkiledigi
gorlistine yer verilmesi, beslenmenin dogrudan tibbilesmesini ve politiklesmesini
saglamaktadir. Eskiden temel bir gereksinim olan beslenmenin, endiistrilesme ve buna paralel
olarak artan gida iiretimi ve ¢esitliligi ile birlikte, neyin “gereksinim” ya da neyin fazlalik”
oldugu bilimsel séylemler 1sinda tekrar diizenlenerek tibbilesmesi saglanmistir. Bu baglamda
“1y1” veya “koti” , “saglikli” veya sagliksiz” besinler ayrimi ortaya agikmis, saglik sdylemi
tizerinden beslenme politikalari ortaya ¢ikmistir (Welch; McMahon; Wright; 2012: 715-716).

Diinya Saglik Orgiitiiniin yaptig1 arastirmaya gore kronik rahatsizliklarla beslenme
yakindan 1iligkili olup; her 3 kisiden birinin kalp damar hastalifina yakalanmasinda,
kanserlerin  %30-40’inda, Fazla kilolu, ¢ocuk ve yetiskin obezitesinde, kalp-damar
hastaliklar1, erken 6liim riskini ve engelliligin artmasinda yetersiz ve yanlis beslenme nedeni
olmaktadir (WHO, 2002: 4-5). Bir yandan biiyliyen beslenme endiistrisi tiiketicileri ¢ok
sayida {riin saglayarak tiiketimi tesvik etmekte, 6te yandan fazla yemenin saglik iizerinde
etkilerini tartigarak, diyet endiistrisinde de ortaya cikarmaktadir (Nestle, 2007). Yemek
politikasi olarak adlandirilan bu siire¢, hem obezite lizerinde etkili olmakta, hem de obezitenin
onlenmesinde dnemli bir strateji olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ingiltere’de obeziteye iliskin
yiiriitiilen bir tartigma bu baglamda énemli bir 6rnegi olusturur. Ingiltere Saglik Bakanligi nin
eski danismanlarindan Profesor Simon Capewell, Saghik Bakani Andrew Lansley’nin
Ingiltere’deki obezite salgmindan sorumlu oldugunu sdylemis, gida endiistrisinin oyunlarina

g6z yumdugunu hatta Lansley’nin gida endiistrisi ile de dolaplar ¢evirdigini, obezite ile ilgili
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bilimsel arastirma sonuclari 6nemsemedigini, hiikiimet planlarina gore tiim restoranlar
yiyeceklerin kalori miktarmi etiketleyecegini sdyleyip ama bunu yapmadigimi ifade ederek
elestirmisti (Hiirriyet, 27.08.2012). Ozellikle gida endiistrinsin oyunlarna yer vererek olayim
ticari boyutuna dikkat ¢ekmeye calismistir. “Bir ¢ikolata markasini 6rnek veren profesor, artik
500 gramlik paketlerde ¢ikolata satmayacagini sdyleyen bir sirketin artik satiglarini iki tane
250 gramlik paketlerde yaptigini ve bunun bir aldatmaca oldugunu belirtti” (Hiirriyet,
27.08.2012)”. Bu 6rnek beslenmeye iliskin alinacak dnlemlerin, sismanlikla miicadelede ve
sagligin korunmasinda Onemli bir strateji oldugunu gostermektedir. Bu baglamda c¢esitli
diyetlerin, sismanligi ve gesitli hastaliklar1 6nlemede ©Onemli bir disiplin araci olarak
kullanildig1 soylenebilir. Dogru beslenmeye iliskin olusturulacak biling, yanlis yapilan
diyetlerin getirecegi ekonomik ve toplumsal yiikii ortadan kaldiracagi ve ¢esitli hastaliklarin
Oniline gegecegi i¢cin 6nemli bir tartisma konusu olarak ele alinmaktadir. Saglik uzmanlari her
yil Amerika Birlesik Devletlerinde 2.000.000 kisiden 400.000 yetersiz yapilan diyetler,
hareketsiz yagam tarzi ve asir1 alkolden 6ldiigiinii sdylemektedir. Diyetin kalp rahatsizligi,
kanser, felg, diyabet, hipertansiyon ve obezite {izerinde tibbi maliyetinin 40 milyar dolar
oldugu séylenmektedir (Nestle, 2007: 5).

Hastaliklarin ekonomik maliyetinin hiikiimetlere olan yiikii, ayn1 zamanda beslenme
tizerinden politikalarin yiiriitiilmesine neden olmaktadir. Uzman yardimiyla ¢ogu zaman
Onerilen beslenme rejimleri ve beslenmeye yonelik kamu politikalar1 bunun en 6nemli
gostergesidir. Tiirkiye’de Saglik bakanhiginin yayinladign “Tiirkiye Obezite (Sismanlik) ile
Miicadele ve Kontrol Programi (2010-2014)” eylem planinda sismanlikla miicadele de
izlenecek stratejiler ve kamu politikalarina yer verilmistir. Gazete haberlerinde yansiyan bu
stratejilerde 6zellikle beslenmeye iliskin diizenlemeler 6nemli bir yer tutmaktadir. Programda;
toplumun obezite, yeterli ve dengeli beslenme, fiziksel aktivite konularinda bilgilendirilmesi
ve bilinglendirilmesi, okullarda obezite ile miicadelede yeterli ve dengeli beslenme ve diizenli
fiziksel aktivite aliskanligimin kazandirilmasi, obezitenin Onlenmesinde gida sanayi ile
isbirliginin saglanmasi, medya haberleri ve reklamlarda yeterli ve dengeli beslenme ve
diizenli fiziksel aktivitenin desteklenmesi, fiziksel aktivitenin tesviki ve ¢evresel faktorlerin
iyilestirilmesi gibi stratejiler icinde beslenmeye yonelik politikalar yer almaktadir
(Tiirkiye’de Saglik bakanhiginin yaynladigi “Tiirkiye Obezite (Sismanlik) Ile Miicadele ve
Kontrol Programi (2010-2014), (2010: 29-32). Ozellikle medya ve uzman isbirligi
cercevesinde beslenmeye iliskin siirekli programlarin yapilmasi ve uzman goriislerine yer
verilmesi; 6nemli 6lgiide hastaliklari gelmeden 6nleme ve obezitenin getirecegi ekonomik ve
toplumsal yiikten kurtulma ¢abasini da igermektedir. Ozellikle bu kapsamda alinan énlemlerin

“saglikli bireylerden olusan saglikli bir toplum” slogan ile yapildigi goriilmektedir (Cakar,
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2010). Bakanligin bu amag¢ dogrultusunda c¢esitli saglik kuruluslart ile isbirligi icinde
yiiriittiikleri “Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi” de saghg merkeze alarak, saglikli bir
toplum yaratma projesini igermektedir (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi, 2004). Sagligim
korunmasinda ve hastaliklarin 6nlenmesinde yeterli ve dengeli beslenmenin temel alinmasi ve
bu amag¢ dogrultusunda Tiirkiye’nin beslenme rehberi hazirlanmasi; bedenin biyo-politik
siirecine isaret eder.

Giliniimiizde tiiketim kiiltiiriinlin yarattifi yeni bedensel formlar 1s18inda c¢ok sayida
popiiler diyet listeleri medya araciligiyla dolasima sokulmakta, bireysel farkliliklar g6z ardi
edilerek uygulamaya konulmaktadir. Bunlar kimi uzmanlar tarafindan fotokopi diyet olarak
da adlandirilmakta ve saglik iizerindeki olumsuz etkileri de tartigilmaktadir. Tibbi sdylem ise
diyetlerin sadece zayiflamaya yardimci olmadigi, sagligi korumanin temel bir araci haline
geldigine vurgu yaparak tibbi diyetlerin 6nemine vurgu yapmaya baslamistir.

“Fotokopi diyet demek, kisiye 6zel olmayan ‘“fabrikasyon” diyet demektir. Bu
diyetlerin higbiri ama higbiri kalic1 ve saglikli, etkili bir kilo kontrolii saglamaz. Eger
“diyet” sozcliglinii “saglikli beslenmek™ olarak anliyorsaniz aslinda her cesit dengeli
beslenme plani ise yarar. Yok, eger bu sozciigii “zayiflamak i¢in yapilan sagma sapan
bir lezzetsiz yiyecek-igecek karmasas1” anlaminda kullaniyorsaniz, bunlarin orta-uzun
vadede higbir ise yaramayacaklarina emin olabilirsiniz” (Miftiioglu, 21.03.2012).

Ornegin sismanlikla miicadele eden bir ebeveyn igin “Cocugunuza “moda” diyetlerden
hi¢birini uygulamayin. Doktorundan ve onun size dnerecegi bir beslenme uzmanindan yardim
alin” Onerisi; uzman esliginde yiiriitiilecek diyetlerin dnemini bir kez daha vurgulamaktadir.
“Cocugunuzda bir kilo problemi varsa her seyden 6nce bir uzman hekime danisin. Bu sorunun
tibbi temellerinin olup olmadigini arastirmadan ne diyete ne de egzersiz yogunlastiric
onlemlere yonelin. Doktorunuz bunlar1 zaten planlayacaktir” (Miiftiioglu, 23.11.2012)

Sismanlik ve obezite ile miicadelede sagliklt ve dogru beslenme Onerilerinin yani sira,
fiziksel aktivite ve hatta cesitli profesyonel spor onerileri de yer almaktadir. Ciinkii hastaligi
gelmeden Onlemenin, sagligi korumanin ve formda olmanin en énemli kosullarindan birinin
de fiziksel aktivite olduguna inanilmaktadir. “Isleyen Demir Isildiyor” baslikli bir haberde
saglig1 tanimlayan uzman hekim ayni zamanda hastaliklardan korunmanin ve kaliteli bir
yasam tarzina sahip olmanin 6nemli kosullarindan birinin fiziksel aktiviteden gectigini
belirterek, konuya dikkat cekmektedir.

“Fiziksel aktivitenin saglik i¢in dneminin yeterince anlasilamamasi ve giderek daha
hareketsiz bir yasam tarzinin benimsenmesi, toplumda obezite, kalp damar hastaliklari,
hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi kronik hastaliklarin gériilme sikligini arttiran

onemli nedenlerdendir. Arastirmalarin sonuglar1 fiziksel etkinligin toplam O6lim
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oraninda azalma saglamasiin yani sira istemik kalp hastaligi, inme, seker hastaligi,
algt bozukluklarin sikliginda da gerilemelere neden oldugunu ortaya koymaktadir”
(Hiirriyet, 24.07.2012).

Uzmanlarin saglikli nesiller yetistirmek adina dogru beslenmenin yani sira, fiziksel
aktivitenin  Oneminin vurgulamasi, bireylerin kendi sagligi iizerinde sorumluluk
geligtirmelerini de saglama amaci tagimaktadir. Bireysel onlemler alinirken, rutin kilo ve
saglik kontrollerinin yapilmasi, diyetisyen esliginde beslenme ogiinlerinin olusturulmasi
gerektiginin 6nemi de vurgulanmaktadir

“Dogru beslenmenin yani sira; ¢ocuklarin spora yonlendirilmesi saglikli
nesiller agisindan 6nemlidir. Sokak oyunlari tabi ki vazge¢ilmezdir. Ancak
cocuklar1 yiizme, basketbol, voleybol gibi kolektif sporlara yonlendirmek
hem sosyal gelisim hem de saglikli kilo i¢in gereklidir. Tiim bunlarla
birlikte ailelerin gelecekte ¢ocuklarinda olusabilecek obeziteyi onlemek ve
cocuklarin saglikli bireyler olmalar i¢in, yas-kilo kontroliinii yaptirmali,
gerektigi takdirde de cocuk doktoru ve diyetisyen kontroliine gitmeleri
gerekmektedir” (Hiirriyet, 15.03.2012).

“Hastaliga 6zel metabolik fitness” adli baglikli bir haberde bir hastanede uygulanan 6zel
fitness uygulamasindan bahsedilerek, obez olunmasa bile abdominal obez olunabilecegi
sOylenerek diyet ve fiziksel aktiviteye dikkat ¢ekilmektedir.

“Behget Uz Cocuk Hastaliklar1 ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi Obezite
Merkezi Sorumlusu Endokrinoloji Uzmani Dog. Dr. Ceyhun Dizdarer, Tiirkiye'de
toplumun yilizde 35'inde goriilen metabolik sendromdan kurtulmasi i¢in tibbi yaklagim,
diyet ve egzersizin bir arada kullanildigi metabolik fitness uygulanmasi gerektigini
soyledi” (Hiirriyet, 14.06.2012).
S6z konusu yazinin devaminda metabolik sendromun tanimi ve nedenleri tartigilarak
beslenme ve aktivitenin 6nemine dikkat c¢ekilerek, hastanelerinde uyguladiklari tibbi bir
yaklasim modeli ile bunun iistesinden nasil gelindigi tartisilmaktadir. Burada amag bedeni
saglikli kilmanin oOtesinde, aynt zamanda bedensel hazlar1 6n planda tutarak, bu hazzin
bedelini en yeni teknoloji iiriinii araglarla donanmis spor salonlarina, siirekli olarak en yeni
piyasaya siiren pahali spor malzemelerini tiiketmektir. Mutlu’nun da ifade ettigi gibi (2005:
340) sporun olgiiliiliik, tutumluluk, dengelilik, istem saglamligi gibi bir zamanlar yayginlikla
kabul edilen tanimlayict nitelikleri bugiiniin tiiketim kiiltiirii i¢inde tiikenip gidiyor. Beden bir
yandan giiclendigi 6l¢iide kendini var ederken, o&te yandan tiiketimin sundugu envai gesit

secenek icinde bir metaya dontismektedir.
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Fiziksel aktivite ve beslenme Onerilerinde bulunulurken, tibbi destegin 6énemi vurgulanmas,
yanlis yapilacak spor, yanlis uygulanacak diyetlerin sagligi olumsuz etkileyecegi i¢in uzman
destegine basvurulmasi gerektigi sdylenmistir. Birgok hastaliktan kurtulmanin yolunun
diizenli yapacagimiz saglik kontrolleri oldugu da sdylenmistir. Ornegin “Kalbi Nasil
Koruruz” baslikli bir haberde bir¢ok yasam tarzi degisikligi 6nerisinin yani sira diizenli saglik
kontrollerinin gerekliligi alaninda uzman olan doktor tarafindan 6nemli bir kural olarak
sunulmustur.

“Prof. Isa Durmaz, kalbi korumak icin “sigara i¢gmeyin, tansiyon varsa tedavi ettirin,
sekeri regiile edin, kan yaglar1 yiiksekse tedavi ettirin, aktif bir yasam siiriin, yagh
yemeyin, karbonhidrattan kaginin, obez olmayin, kilonuzu koruyun, bunun i¢in de
Akdeniz diyetine agirlik verin” dedi. Dog¢. Dr. Ozan Kinay da, hareketli olmanin kalbi
saglamlastirdigina deginerek, “Kalbi en c¢ok yoranlarin basinda kilo, diabet, stres,
hareketsiz yasam, negatif enerji ve sigara geliyor. Ben biitiin hastalarima 2013 yilinda
bir farkindalik yarat, kendini yenile mesaji veriyorum ve yilda bir kalp check-up
yaptirin diyorum” seklinde konustu” (Hurriyet, 25.12.2012).

Zayiflamaya iliskin Onerilen fiziksel aktiviteler, gesitli sporsal faaliyetler ve bunun
dogrudan sagligimiz tizerindeki etkilerini irdeleyen 6gelere Osman Miiftiioglu yazilarinda da
rastlanmaktadir. Yapilan diizenli egzersizlerin, yiiriimenin, kosmanin, bisiklet siirmenin
sadece zayiflamaya yardimci olmadigi ayn1 zamanda bir¢ok hastaligin tedavisinde etkili bir
yontem oldugunu tartismaktadir.

Spor, sanayi toplumu ile birlikte performans ve rekor ortami yaratmanin otesine gegerek,
sagligin da temel degiskeni haline gelmeye baslamistir. Sadece hastaliktan kurtulmanin bir
aract olarak goriilmemis, ayn1 zamanda sagligin korunmasiin da merkezine yerlestirilmistir.
Vigarello ve Holt'n ifadesine gore (2011: 290) perhiz egzersizler, yedide kalkip dokuzda
yatmak ve stirekli idman, sagligi sinirlarin1 degistirmektir. Haber metinlerinde saglik ve risk
kavramlarinin siirekli bir arada kullanilmasi, riske 6nlenebilir nosyonu katarak; bireyi bitmek
bilmez ve sonu gelmez onlemler arayisi igine girmesini saglamakta ve yeni bir dnlemler
kiiltiiriiniin olugmasima neden olmaktadir. Bu kiiltiir, olasiliklar hesab1 iizerinden ortaya
cikmakta ve risk toplumunun en O6nemli karakteristik Ozelligini olusturmaktadir (Delibas,
2013: 107). Bu baglamda uzmanlar tarafindan bireylere sunulan 6nerilerin uygulanmamasi
durumunda, bireylerin kariglilasacagi riskler medyada yer alan haberlerde tek tek
siralanmaktadir

Saglikli bir bedene sahip olmanin kosullarinin c¢esitli yasam stratejileriyle bireylere
onerilmesi ve bu oOneriler dogrultusunda giindelik yasamin bu ihtiyaca gore diizenlenmesi ve

disiplin edilmesi; biyo-politik giindemin etkileri olarak okunabilir (Irat, 2010: 114).
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“Saglikl1 bir yasam siirmenin ve yasam kalitenizi yiikseltmenin her seyden dnce sizin
sorumlulugunuzda oldugunu unutmamalisiniz. Iyi dengelenmis bir beden ve akil
isbirliginin, daha ¢ok sevgi ve tutkunun, daha olumlu ve basit bir yasam anlayiginin,
her alanda denge ve orta yol {izerine kurulu bir yaklagimin size en az doktorunuz,
ilaglariniz ve kullanacaginiz destekler kadar yarar saglayacagini hep hatirlamalisiniz.
Her seyin daha iyi bir hayat i¢in oldugu dogrudur. Ama her seyi elinde tutan da,
yoneten de sizsiniz” (Miiftiioglu, 24.05.2012).

Bireyin kendi bedenini disipline etme yontemleri tek tek uzmanlar tarafindan dikte
edilerek, saglik bireyin sorumluluguna yiiklenmektedir. Bizi kendimizden baska hig
kimse/higbir sey saglikli ya da hasta yapmaz fikri siirekli isleniyor (Yumul, 2012: 96). Bireyin
kendi sagligi i¢in sorumluluk almasi beklenmekte, alacagi kararlardan dogrudan sorumlu
tutulmaktadir (Leys, 2011: 25). Ornegin Miiftiioglu “Kalbi iizen duygular neler?” baslikl1 bir
yazisinda kalp sagligini iizerinde dogrudan yapilan hatalarin neden oldugu, bu yiizden kalp ile
ilgili yaganacak saglik sorunlarindan dogrudan sorumlu oldugumuzu belirtmektedir.

“ ... Bu bilgi bollugu i¢inde hepimiz kalp hastaliklarinin piyangodan ¢ikmadigini,
kalp krizlerinin 6nemli bir boliimiiniin bizim yanlislarimizdan kaynaklandigini
ogrendik. Yanlis ve zararli seyler yiyip icerek, tembel bir hayati 1srarla stirdiirerek, kan
sekerimizi, kan yaglarimizi, tansiyonumuzu izlemeyerek krizlerin ¢cogunu biz davet
ediyoruz” (29.02.2012). “Belki sasiracaksiniz ama kemiklerinizin i¢ini (farkina
varmadan) bosaltan da, onlar1 en ufak darbelerde kirabilen giigsiiz ve yash agac dallari
haline getiren de aslinda bagskalar1 degil, biziz! Kemiklerimizi beslemeyi 1yi
bilmedigimiz, onlar giiclendirmeyi yeteri kadar beceremedigimiz i¢in, 6zellikle kirkl
yaslar sonrasini yasayan kadinlarimizda kemik erimesi sorunu bir ¢1g gibi biiyiiyor,
toplumsal bir tehdit, yasl sagligini tehdit eden bir problem, hayat kalitesini azaltan bir
sorun haline geliyor” (Miiftiioglu, 16.03.2013).

El¢ik'e gore (2010: 137) sismanligin bireyin sorumluluguna baglanmasi ve hastaligin
kisisellesmesi, glizellik endiistrisinin saglik endiistrisinden aldig1 destekle, yaptigi
midahalenin saglik gerekcesiyle mesrulagtirilmasi durumlan ile birlikte degerlendirilmelidir.
"Saglik-l1 " bedenler yaratmak, tip ve giizellik endiistrisinin igbirligine gerektiren bir projeye
dontismektedir. Sagligin bireysel bir problem olarak sunulmasi, bir yandan saghga iliskin
eylemleri bireysellestirip kendi bedeni ile ilgili kararlar1 kendi 6zdenetimine de birakirken, 6te
yandan toplumsal faktorleri de gz ardi etmeye neden olmaktadir. "saglik kisisel bir durum
degil, toplumsal yasantinin bir sonucudur" ifadesi, sagligin sadece bireysel faktorlerle
aciklanmayacak bir durum oldugunu bu baglamda ifade etmektedir. "Saghk" yeterli ve

dengeli beslenme, temiz su, saglikli konut, temiz hava, temiz toprak, iyi egitim, ulagim, is ve
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iyi bir saglik hizmeti ¢cok sayida faktoriin varligini bir arada gerektiren bir durumdur” (Soyer,
2010: 426).

Foucaultcu perspektiften bu tartismalara bakilirsa, sismanlikla miicadelede kullanilan her
yontem, Onerilen her tiir perhiz salt hastaliklar1 6nlemeye ya da tedavileri tamamlamaya
yarayan bir dnlem olarak karsimiza ¢ikmaz. Ayni zamanda perhiz, kendi bedeni i¢in dogru,
gerekli ve yeterli kaygiytr duyan bir 6zne olarak kurmak isteyen insanin basvurdugu bir
yontemdir. Foucault yasamin her alanin1 sarmalayan perhiz yliriitme kaygisini su sekilde ifade
eder: "Bu kaygi, yasamin ana ya da giindelik etkinliklerini ayn1 zamanda hem saglik hem de
ahlak hedefi haline getiren, bedenle onu ¢evreleyen 6geler arasinda kosullara bagli bir strateji
tanimlayan ve nihayet bireyin kendisi akilci bir tutumla donatmasini amaglayan ve giindelik
yasamin bir ucundan 6biir ucuna giden bir kaygidir" (Foucault, 1988: 120). Bu kaygi ayni
zamanda tibbin, sadece hastane ortaminda yiiriitiilen etkinliklerin ¢ok 6tesinde, giindelik hayat
icinde 6nemli bir sdyleme doniismesinin de kanitidir. Giindelik hayatin her alanini1 organize
eden, saglikli bireysel bedenden kolektif bedenlerin yaratilmasina hem pratik, hem de
sOylemsel olarak katkida bulunan tip; ayn1 zamanda bireyi sonu ve basi belli olmayan bir
eylemler biitiinii igine girmesine de aracilik eder. Ornegin kilo ydntemi konusunda yazdig
“diyete baslarken” baslikli yazida uzman doktor sadece diyete iligskin bilgiler yer vermez,
ayn1 zamanda bireylerin ¢ok farkli sektorlerle olan iligkisi ve neler yapmasi gerektigine yer
vermektedir.

“Once samimi ve kalic1 bir s6z vermelisiniz. Kararli bir baslangic icin gerekli olan 6n
hazirliklar1 ciddi bir sekilde ele almalisimz. Ornegin, spor ayakkabilar ya da tarti
cithaz1 almak, egzersiz ve yiirliyiis programlarina iiye olmak, beslenme programlari
yapmak, aligveris listenizi olusturmak ve “Hemen bugiin, en ge¢ yarn sabah
baslamak” soziinii vererek ise hemen girismek ilk asamadir” (Miiftiioglu, 08.05.2012).
Bu baglamda beslenme, egzersizler, zaman yonetimi, cinsel performanslar, 6zel ve toplumsal

iliskiler gibi pek ¢ok alanda bireye yol gostermektedir.
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Toplumsal yapida ve kiiltiirel degerlerde ortaya ¢ikan degisimler, bedenin goriiniimiine
iligkin algilara da yansir. Bunun en 6nemli gostergesi tarihsel siire¢ i¢inde bedensel formlara
iliskin degisen algilardir. Glinlimiiz tiikketim kiiltlirii de bu algilara gore bedeni degistirmis,
dontistiirmiis ve beden ilizerinde uygulayacagi politikalar1 belirlemistir. Clink{i giiniimiizde
bedenleri diizenlemek, onlar iizerinden sdylem olusturmak &nemli bir ugras alami haline
gelmis ve bedenler yeniden yapilandirilmaya ¢alisilmistir. Tarihsel siireg i¢cinde bedene iligkin
diizenlemeler degisen iktidar yapilariyla paralellik gostermis, bir donem dini araglarla
yonetilen beden artik modern donemin laik pratikleriyle yonetilmeye baslanmistir. Gelisen
disiplinler bu yonetimin uygulanmasinda Onemli bir rol {stlenerek yeni kontrol
mekanizmalar1 ve iktidar yapilarinin ortaya ¢ikmasina neden olmustur. Tip, s6z konusu
disiplinlerden biri olarak bedene iliskin yeni séylemler gelistirerek, onu kontrol etme sansi
bulmustur.

Modern tibbin gelismesine paralel olarak hastalik temel ugras alani haline getirilerek
insanlarin giindelik hayatlar1 ve bedensel pratikleri tibbin kontrolii altina sokulmustur.
Hastaliklar1 iyilestirme ve kontrol altina alma ¢abasiyla kendini pratik ve kurumsal bir zemin
yerlestiren tip, daha sonra saglikli bireyleri de kendi denetimi altina sokarak kontrol alanini
genisletmeye baslamistir. Bu yiizden gilinlimiizde ortaya atilan tibbilestirme kavrami, tibbin
genisleyen sosyal kontrol alanina gondermede bulunan bir kavramdir. Temel yasamsal
stireclerin tibbi bakis agisiyla agiklanmasi, denetlenmesi, hastalik olmayan siire¢lerin hastalik
olarak tanimlanmasi, tibbilestirme i¢inde tartisilan konulardir. Sadece hastalik durumlarinin
genigletilmesi olarak tanimlanmayan tibbilestirme, ayni zamanda artan tibbi sdylemin
yasamin her alamini kusatmasma da géndermede bulunur. Ozellikle son dénemlerde gerek
yazili gerek gorsel medyada siklikla yer alan “saglik sdylemi” tibbi bilgi yardimiyla
olusturulan ve bedenlerin diizenlenmesini, kontrol edilmesini saglayan sdylemlerden biridir.

Tibbi sdylem iginde “saglik sdylemi” giindelik hayatin ritmini belirleyen, beslenmeden
baslayarak tiim gilindelik faaliyetleri diizenleyen, iktidar yapilarina 6nemli dayanak saglayan
bir sOylemdir. Bu sdylem tiiketim kiiltiirii i¢inde yaratilacak yeni ekonomik pazarlar ve
bedenler iizerinde yliriitiilecek politikalar i¢in 6nemlidir. Ciinkii tibbilestirmenin ticari degeri
ve politik giicii dikkate alindiginda, sagliga iliskin olusturulan her sdylemin, yapilan her
eylemin ¢esitli iktidar yapilari i¢in dnemli bir dayanak sagladigi sdylenebilir. Tibbilestirme ile
birlikte tip 6nemli bir gbzetim ve denetim aygitina doniisiirken bireyin bu iliski karsisindaki
konumu da 6nemli tartisma konusuna doniismektedir. Modern donemle birlikte baslayan ve o

donem bilgi iktidar iliskisi etrafinda yiiriitiilen bu tartigma, giliniimiizde ¢ok farkli eksenler
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icinde de tartisilsa da; hala giincelligini korumaktadir. Bunun en 6nemli kanit1 degisen iktidar
iligkileri ve bu iliskiler karsisinda bireyin iistlendigi rollerdeki degisimin de tartisma konusu
olmasidir. Bireyin sadece pasif bir alicit veya iktidarin nesnesi olmadigi, kendi 6zdenetim
yoluyla hareket eden bir 6zne oldugu bu tartismalarin bir pargasini olusturur. Birey sadece
iktidar iligkilerinin bir pargasi olmayip, ayni zamanda onun karsisinda var olan bireydir. Bu
diisiince Foucault'nun benlik teknolojilerine ve Bauman'in aktif rizaya dayanan iktidar tiiriine
gondermede bulunmaktadir. Ciinkii birey, artik kendine yeni kimlikler insa edebilen, kendi
istek ve arzular1 dogrultusunda bedeni iizerinde hakimiyet gelistirebilen ve benlik teknolojileri
yoluyla 6zgiirliik pratigini yiiriirliige koyan bir bireydir. Bu yiizden tibbi sosyal kontroliin bir
pargast olan tibbilestirme bireyleri baski rejimine dayanan bir disiplin stratejisi i¢ine sokmaz
aksine riza esasina dayanan ve goriinmez bir iktidar agma sokar. Nitekim arastirmanin
sonucunda ortaya ¢ikan en 6nemli bulgulardan biri de, gesitli 6neriler ve risk faktorlerine
dikkat c¢ekerek bireylere gesitli disiplin stratejilerinin dayatilmasidir. Bu disiplin stratejileri
risk korkusu tizerinden pazarlanarak bireylerin goniil olarak kabullenmesi saglanmaktadir.
Gilinlimiizde de medya araciligiyla tibbi sdylem, yasamin her alanin1 kusatarak bireyleri
yonlendirmektedir. Medya bazen popiiler bir dil kullanarak, bazen de alaninda uzman kisilerin
gorlslerine basvurarak, saglik, beslenme, yaslilik, zayiflik, sismanlik, cesitli hastaliklar
konusunda bireyleri bilgilendirmektedir. Hastalik riski ve giizel goériiniim tizerinden ¢ok
sayida Oneri ve disiplin stratejilerine yer vermektedir. Bunlar i¢inde sismanlik ile ilgili
konularin dikkat cekici bir sekilde son donemde yogunlastign goriilmektedir. Ozellikle
tilketim kiiltlirii i¢inde ince bedenin bir giizellik normu haline gelmesi ve sagligin temel
degiskenlerinin degismesi, sismanligin hem tibbi hem toplumsal olarak tartisilmasini
beraberinde getirmektedir. Artan obezite orani ve obezitenin hastalik olarak tip literatiiriine
resmi olarak gegmesi; sigsmanligin tiim asamalarinin da hastalik riski ve korkusu tizerinden
tanimlanmasina neden olmaktadir. Bu anlamda tiiketim kiiltiirii icinde 6nemli bir pazar degeri
olan sisman bedenler basit bir fiziksel durumun ifadesi olmaktan ¢ikmakta; sosyal, siyasal ve
ekonomik gibi bir takim kodlarin etkisinde kalmaktadir. Ozellikle sismanhigin tibbi pratikte
hastalik olarak ilan edilmesi, onun goriintii bozuklugu olarak goriilmesinin yani sira, tedavi
edilmesi gereken bir hastalik olarak goriilmesine de neden olmaktadir. Bu ise hem tibbi, hem
de sosyal pratikte sisman bedenlerin damgalanarak Gtekilestirilmesini  beraberinde
getirmektedir. Goffman (1963) damgay1 ya da damgalamayi, toplumsal etkilesimlerdeki son
derece onemli bir etken olarak degerlendirmekte ve bireyler arasinda ortaya ¢ikan iletisim
anlarinda, bireylerin birbirlerine olan tutum ve davranislarinda belirleyici oldugunu ifade
etmektedir. Damgalanan “sisman” bireyin hasta olarak ilan edilmesi, onun farkli bir statii

grubuna yerlestirilmesine neden olmaktadir. Boylece tanimlanan ve damgalanan birey



160

“lyilestirilme” ve “normallestirme” vaatleriyle bu alanda ¢alisan uzmanlarin, merkezlerin,
kisaca pazarin bir miisterisine doniismektedir.

Dolayisiyla sismanlik ciddi bir saglik sorunu olarak tanimlanarak iizerinde her tiirlii tibbi
miidahale mesrulastirilmakta, fazla kilolu, sisman, obez olarak tanimlanan Kategorilerdeki
bireyler i¢in bir takim bireysel ve politik 6nlem gerekli goriilmektedir. Bu Oneriler ayni
zamanda beden agirligt ne olursa olsun sismanlama potansiyeline karsi her bir bireye
sunulmaktadir. Biitiin bunlar sagligi koruma, hastaliklar1 6nleme adina yapilarak niifusun
yonetimselligini igeren biyo-iktidara kendini isleme alam1 da yaratmaktadir. Ciinkii kaliteli,
saglikli bir niifus iktidarin varligi i¢in 6nemli bir 6g8e olmaya baslamistir. Aynt zamanda
sismanligin 6nlenmesi igin yaratilan yeni endiistriler 6nemli bir kar getirisine sahip alanlar
olmaya baslamis ve sismanligin ekonomik pazar i¢indeki ticari boyutu 6nem kazanmstir.
Spor, beslenme, kozmetik ve ila¢ endiistrisi bunlardan sadece bazilaridir. Bu baglamda,
tiiketim kiiltiiriiniin kendini yeniden {irettigi yazili ya da gorsel basin araciligiyla tiim bireyler,
bu pazarin 6nemli miisterisi haline getirilmektedir.

Medyada yazilarin1 analize dahil ettigimiz Osman Miiftiioglu ve diger genel haberlerde
ister fazla kilolu olsun ister sisman tiim bireyler hastalik riski iizerinden tanimlanmis ve bir
takim Onlemler gerekli goriilmiistiir. Uzman destegi siklikla vurgulanmis, tibbi kontrollerin
belli araliklarla yapilmas1 gerektigi, saglikli beslenme receteleri, yapilmasi gereken sportif
faaliyetler tek tek siralanmistir. Sadece sisman veya obez olarak tanimlanan bireyler degil
ayni zamanda tiim bireylerin sismanlama ve dolayisiyla hastalanma potansiyeline sahip
olacag: diisiincesi siklikla vurgulanarak, ideal ve saglikli bedenlerin nasil olmasi ve neler
yapmas1 gerektigi vurgulanmistir. Bu ise sismanligin sadece tibbilesmesini saglamaz, ayni
zamanda tiim giindelik hayat faaliyetlerinin tibbilestirilme siirecine dahil edilmesini saglar.
Yeme igme davranisi, beslenme diizeni, sosyal ve sportif faaliyetler, giindelik iliskiler, beden
bakim rutinleri tibbilesitirmenin birer konusu haline gelir. Sismanlik 6rnegi bize tibbin artan
sosyal giliciinli ve tliketim kiiltiiri icinde bedenin nasil bir kar nesnesine doniistiigiinti de
gosterir.

Sismanligin tibbi bir soylemle diizeltilmeye, normallestirilmeye ¢alisilmasi ayn1 zamanda
ahlaki bir gereklilik olarak sunulur. Zayif ve formda olan bir beden anlayiginin toplumsal bir
norma doniismesi aynit zamanda onu toplumsal iligkilerin de merkezine yerlestirir. Ciinkii
bireylerin, fiziksel ve biyolojik 6zelliklerinin yaninda toplumsallagsmanin da goriiniirlestigi bir
mekan olarak beden, bu anlamda toplumsal iktidar iliskilerinin de goriiniirlestigi bir uygulama
alanina dontismektedir. Bu iliski aginda birey, kendi beden bakimindan ahlaki olarak sorumlu
tutulur. Kurallar biitiinii i¢inde bu sorumlulugu yerine getiren bireyin ayni zamanda sosyal

sans1 ve basar1 potansiyelini ylikseltecegi diisiiniilir. Medya metinlerinde de anlasilacagi
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lizerine bireye sunulun stratejiler ve sagiliga iligkin sunulan ¢esitli 6neriler hem toplumsal
hem de tibbi sdylem yardimiyla yapilmaktadir. Medya metinlerinde de sismanlik tembellik,
irade yetersizligi ve basariin oniindeki engel olarak goriilmekte ve sisman birey ahlaki olarak
da dislanmaktadir.

Ozetle tiikketim toplumu i¢inde bir yandan bedenin goriiniimiine iliskin kaygilar yer alirken,
Ote yandan bedenin korunmasina, saglikli olmaya ve saglikli yaslanmaya yonelik kaygilar da
yer alir. Iyi goriinmek ve formunu korumak sadece ticari amaglar dogrultusunda bir tiiketici
davranig1 olarak ele alinmaz, ayn1 zamanda toplumsal ve politik bir takim amaglara hizmet
eden Onemli pratikler olarak da sunulur. Ciinkii Moulin'in de ifade ettigi (2013: 19) gibi
eskiden ruhunun farkinda olan bireyin, giniimiizde de bedeninin farkinda varmasi
istenmektedir. Ozellikle Batili devletler bedenlerden verim alabilmek igin bedenlerin
enerjilerini ve uzmanlik alanlarin1 muhasebelestirerek bedene dayali bir diizen kurmuslardir.
Bu ise bireyin kendisiyle ilgilenmesini ve iyi vatandastan beklenen bilimin dayattig1 kurallar
cercevesinde davraniglarini diizenlemesini gerekli kilar. Bu baglamda hastaliklarin diinyadaki
betimlendikleri dilden bagimsiz dogal olaylar gibi ele alinamayacagi sdylenebilir. Bir hastalik
durumu ayni zamanda bir toplumda egemen diisiinme bigimini yansitan tibbi sdylemin
triniidir (Turner, 2011). Fiziksel olarak sisman, ¢irkin obez tembel, iradesiz gibi ¢esitli
damgalara maruz kalan birey, kendi kusurunu iyilestirmek i¢in bir ¢aba arayisina da girer. Bu
caba, rutin kontrolleri, estetik operasyonlari, sportif faaliyetleri, uygulanan perhizleri,
kullanilan ilaglari, kozmetik {iiriin arayisini igerir. Bireyin bedensel goriintiisiine veya
saghigina iliskin duyacagi haz onun bedeni iizerinden gelistirilen disiplin stratejilerini
kabullenmesini saglamakta, bu denetim silirecine goniillii olarak girmesini saglamaktadir.
Boylelikle bedenler; uzman goriisleri, 6nerilen yasam tarzi, beslenme diizenleri, egzersizler,
diyetler ile bir denetim aracina doniismektedir. Bu denetleme siirecine medya ise uzman

kisilerin diislincelerini sunarak ve onlar1 pazarlayarak katkida bulunmaktadir.
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EK 1- OZGECMIiS OSMAN MUFTUOGLU

Osman Miiftiioglu, 1955°te Anamur’da dogdu. 1972’de Anamur Lisesi’ni, 1978’de Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi’ni bitirdi. 1984 i¢ hastaliklar1 uzmani, 1989°da endokrinoloji ve
metabolizma hastaliklart klinik sef yardimeisi, 1989°da dogenti, 1990°da i¢ hastaliklar1 klinik
sefi, 1997°de profesor oldu. 1993-2001 arasinda Ankara Numune Hastanesi Bashekimligi ve
Cumhurbagkan1 saglik basdanismanligi gorevlerinde bulundu. Kurdugu “Yasasin Hayat
Klinigi”yle hekimlik meslegini aktif sekilde siirdiiren Prof. Dr. Osman Miiftiioglu'nun saglikli

yasam tizerine kitaplar1 yayimlandi. bu kitaplar onlarca baski yapti.

Prof. Dr. Osman Miiftiioglu’na gére “Integratif (Biitiinciil) Saglik Yaklasimi” ;

10 adimda kaliteli yasam ve hayati uzatma sanatidir. Kendin kalarak, hastaliklardan uzak,
saglikli yaslanma sanatidir.

1. Saglik kontrollerini diizenli olarak yaptir.

2. Genetik mirasina uygun bir hayat sir.

3. Gereksiz yere ilag kullanma.

4. Modern/bilimsel tibba inan ama geleneksel ve dogal tedavilerden de faydalan.

5. Negatif duygulardan kurtul, affet, barig, saril, dokun, paylas, sev ve sevil. Maneviyata ve
huzura odaklan.

6. Bedenini ve ruhunu toksinlerden arindir, fazlaliklardan kurtul, hafifle.

7. Fazla kilolarin ver, saglikl bir kilo araliginda kalmaya gayret et.

8. Dogru ve saglikli beslen, diizenli ve aktif bir hayat siir.

9. Viicudunu vitamin ve minerallerle takviye et.

10. I¢ ve dis giizelligi esit dnemse. Mutlulugun an, huzurun zaman oldugunu unutma,

oOncelikle huzura odaklan.

Kitaplari :

2000 - Cay Bir Mucizedir

2003 - Yagasin Hayat

2004 - Hafifleyin Genglesin

2005 - Hayat Bilgisi "Yasasin Hayat 3"

2007 - Mutlu Yasama Sanati

2008 - Sil Bastan: Derin Giizellik “Dermantoloji”

2008 - Sil Bastan: Yasasin Yemek “Beslenme ve Kilo Yonetimi”



2008 - Sil Bastan: Yasam Receteleri

2009 - Kolay Diyet

2010 - ikinci Hayat

2013 - Prof. Dr. Osman Miiftiioglu Ile Sil Bastan (3 Kitap Takim)
2013 - Hayati1 Uzatmanin Sirlart

Uye Oldugu Dernekler ve Kuruluslar :

Amerika Mikrobiyoloji Dernegi(1991),
Amerika Anti-Aging Akademisi(1997),
Amerika Triod Birligi(1998),

Avrupa Aterosklerozis Dernegi(1997),

Avrupa Akdeniz Diyabet Calisma Grubu(1999),
Lozan Tip Birligi(1986),

Tiirkiye Diyabet dernegi,

Ankara Diyabet dernegi,

Tiirk hipertansiyon ve Nefroloji dernegi,

Tiirk i¢ hastaliklar1 dernegi
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Osteoporoz Calisma grubu iyesi (http://drosmanmuftuoglu.com/p/284-prof-dr-osman-

muftuoglu; http://www.biyografi.net.tr/osman-muftuoglu-kimdir/ )



http://drosmanmuftuoglu.com/p/284-prof-dr-osman-muftuoglu
http://drosmanmuftuoglu.com/p/284-prof-dr-osman-muftuoglu
http://www.biyografi.net.tr/osman-muftuoglu-kimdir/

180

OZGECMIiS

Adi ve SOYADI : Meral TIMURTURKAN
Dogum Tarihi ve Yeri :01.01.1982 - Mazgirt
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